Zalacznik nr 3

Imig Drugie imig Nazwisko

Powiat Gmina

Miejscowosé Ulica
Nr Nr Poczia
domu lokalu

OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisany(a) o§wiadczam, Ze przyjmuje obowiazki Pelnomocnika Finansowego

V\%Jewédztwo — Powiat SR Gmina Migjscowosé
Ulica Nr Nr Poczta
domu lokalu
WOWYDOTACK. L.t e
zarzadzonych na dziefi ...........coooeiiiiniiiinnL, r.

Jednocze$nie o§wiadczam, Zc nie jestem pelmomocnikiem wyborczym komitetu
wyborczego, ani pelnomocnikiem finansowym innego komitetu wyborczego i nie jestem

funkcjonariuszem publicznym w rozumieniu art. 115 § 13 Kodeksu karnego.

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

{podpis pelnomocnika finansowego)

{migjscowosé)

* W przypadku obywatela Unii Europejskiej niebedacego obywatelem polskim nalezy podaé nutner paszportu lub innego
dokurentu stwierdzajacego tozsamosé



