OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisana/y o$§wiadczam, ze odprowadzam podatek dochodowy od os6b
fizycznych w Gminie Kostrzyn.

Jestem $wiadoma/y odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego o$§wiadczenia.

( Migjscowosé, data) (Czytelny podpis osoby sktadajacej)



