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OŚWIADCZENIE
W związki z ubieganiem się o zatrudnienie w Powiatowym Centrum Pomocy Rodzinie w Kamiennej Górze na stanowisko dyrektora oświadczam, że spełniam kryteria wynikające z art. 6 ust.1 i ust. 3 ustawy z dnia 21 listopada 2008 r. o pracownikach samorządowych.
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