[bookmark: _GoBack][image: C:\Users\a.zelechowski\Downloads\zał. 1 - odśnieżanie.jpg]
image1.jpeg
Zalgcznik Nr 1

Oswiadczenie

Ja nizej podpisany

Deklaruje swoj udziat przy wykonaniu ustugi polegajacej na ods$niezaniu drog

gminnych na terenie Gminy Starozreby w sezonie zimowym 2019/2020.

(migjscowosé, dnia )

( podpis )

Wyrazam zgodg na przetwarzanie moich danych osobowych (facznie z numerem telefonu) na
podstawie art.6 ust.] RODO w celu mozliwosci wykonywania przez Zaktad Gospodarczy
przy Urzgdzie Gminy zadania zwigzanego z od$niezaniem drég gminnych.




