
Załącznik nr 2 do ogłoszenia o naborze na wolne stanowisko  pomocnicze i obsługi w GOPS                w Gizałkach
                              OŚWIADCZENIE O POSIADANYM OBYWATELSTWIE
Ja niżej podpisana/y/………………………………………………..…………………………

Zamieszkała/y…………………………………………………………………………….……                                                                                                                          

Legitymująca/y się dowodem osobistym:………………………………………….……………

Wydanym przez:………………………………………………………………………………...
Oświadczam, iż posiadam obywatelstwo polskie, obywatelstwo kraju Unii Europejskiej, obywatelstwo Konfederacji Szwajcarskiej, państwa członkowskiego europejskiego porozumienia o wolnym handlu (EFTA)*

*niepotrzebne skreślić 

……………………………………                                  ……………………………………
(Miejscowość, data)                                                                                  (Czytelny podpis)
