Drawsko Pomorskie, dnia .............................. 20....... r.

..........................................................................
                      (imię i nazwisko lub nazwa przedsiębiorcy)                                        Starosta Drawski
                                                                                                                                  KT  – 23
.........................................................................      Wydział Komunikacji i Transportu

             (adres)                                           pl. Elizy Orzeszkowej 3                                                                                                                                          
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	8
	-
	
	
	


.........................................      78 – 500 Drawsko Pomorskie
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


      Wpłynęło: ………………….. 20…….. r.   ..……………………….…..       

                                                                                                                    (podpis pracownika KT)                                                                                                                                            
                    (PESEL lub REGON) *                                          Znak sprawy: KT. ………………..………............................................................
……………………………………………………
                  (tel. kontaktowy – klienta – dobrowolnie)                   
OŚWIADCZENIE
Ja niżej podpisan /y/a* świadom /y/a* odpowiedzialności karnej wynikającej z zapisu art. 233 § 1 Kodeksu karnego – „Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym na podstawie ustawy, zeznaje nieprawdę lub zataja prawdę, podlega karze pozbawienia wolności od 6 miesięcy do lat 8.” – składam zgodnie ze stanem faktycznym oświadczenie poniższej treści;
 .............................................................................................................................................................

............................................................................................................................................................. 
.......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................... ..........................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................
.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................

                                                                                                                                                .................................................................................................................

                                                                                         (czytelny podpis wnioskodawcy – pełnym imieniem i nazwiskiem)

* - niepotrzebne skreślić  

