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Krotoszyn, dnia ………………..2022 r.
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Powiatowe Centrum
Pomocy Rodzinie
w Krotoszynie




Imię i nazwisko
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Adres zamieszkania
Oświadczenie o niefigurowaniu w Rejestrze Sprawców Przestępstw na tle seksualnym 

Ja, niżej podpisana/podpisany* ………………………………………………………………………………… niniejszym oświadczam, że nie figuruję w Rejestrze Sprawców Przestępstw na tle seksualnym. 
	


	Podpis asystenta



Załącznik: Wydruk z Rejestru Przestępstw Sprawców na tle seksualnym Ministerstwa Sprawiedliwości 

*niepotrzebne skreślić















