Zakycznik
do uchwaty Nr 649/2014
Zarzdu Powiatu w Policach
z dnia 30 maja 2014 r.

................................................... Police, dnia ... maja 2014 r.
(im¢ i nazwisko)

(numer, data i tytut uchwaty w sprawie ogtoszertisastego konkursu ofert)

OSWIADCZENIE

Niniejszym @wiadczam, iz jako osoba wchodeza w skiad komisji konkursowej
bioraca udziat w opiniowaniu ofert, ztonych w ramach ogtoszonego przez ZdrPowiatu
w Policach otwartego konkursu ofert na realizagj 2014 r. zada publicznych w zakresie
rehabilitacji zawodowej i spotecznej oséb niepepras/nych, nie podlegam wgdzeniu
od udziatlu w opiniowaniu ofert na podstawie art. tawy z dnia 14 czerwca 1960 r. —

Kodeks posfpowania administracyjnego (Dz. U. z 2013 r. poZ. 2&n. zm.).

(podpis sktadapego dwiadczenie)



