Zatgcznik nr 2 do zarzadzenia
nr 75.2024 Starosty Pilskiego
z dnia 17 wrzesnia 2024 r.

(imie i nazwisko)

OSWIADCZENIE

Ja, nizej podpisany/a o$wiadczam, ze zapoznatem/am sie z ,Procedurg zgtoszerh wewnetrznych
w Starostwie Powiatowym w Pile", stanowigcg zatacznik nr 1 do Zarzadzenia nr 75.2024 Starosty
Pilskiego z dnia 17 wrzesnia 2024 r. w sprawie wdrozenia ,Procedury zgtoszern wewnetrznych
w Starostwie Powiatowym w Pile" i zobowigzuje sie do przestrzegania jej postanowien w catym

zakresie.

(podpis)



