........................................................................................
(miejscowość, data)
......................................................................................
......................................................................................
......................................................................................
(pełna nazwa lub imię i nazwisko
 składającego oświadczenie)
......................................................................................
 (ulica, numer domu)
......................................................................................
(kod pocztowy, miejscowość)
......................................................................................
(numer telefonu)

OŚWIADCZENIE
Niniejszym oświadczam, że prowadzę zawodową działalność lobbingową na rzecz następującego podmiotu/następujących podmiotów*:

1. ......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2. ......................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
3. ...........................................................................................................................................................
..........................................................................................................................................................
„Jestem świadomy odpowiedzialności karnej za złożenie fałszywego oświadczenia.”




…………………………………………….………
(Data i podpis)




______________________

· - niewłaściwe skreślić
