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Zalacznik nr 2

imig i nazwisko miejscowosc i data

OSWIADCZENIE O ZAMIESZKANIU

imig i nazwisko

$wiadomy odpowiedzialnosci za skladanie o$wiadczen niezgodnych z prawda oraz tresci art. 25 KC oswiadczam,

iz zamieszkuj¢ na terenie wojewddztwa pomorskiego pod adresem:

czytelny podpis

art. 25 KC ,,Miejscem zamieszkania osoby fizycznej jest miejscowos¢, w ktorej osoba ta przebywa z zamiarem
statego pobytu”



