(petna nazwa organizacji
zgodna z wlasciwym rejestrem)

Plonsk, dnia .......cccceeveeeeeveeeveeeieiiieieiennns L.

Starostwo Powiatowe w Plonsku
Wydzial Zdrowia, Oswiaty, Kultury,
Sportu i Spraw Spolecznych

ul. Plocka 39

09-100 Plonsk

OSWIADCZENIE

W zwiazku z postanowieniami Ustawy o przeciwdzialaniu praniu pieniedzy oraz
finansowaniu terroryzmu, o$§wiadczamy:

1. nasza Organizacja nie przyjmuje/przyjmuje* platnosci w gotéwce o wartosci rownej
lub przekraczajacej 10.000 EURO, réwniez w drodze wiecej niz jednej operacji.

Ponadto zobowiazujemy sie do niezwtocznego poinformowania Starosty Ploniskiego, gdy taka
operacja lub dziatalno$¢ zaistnieje.

Z powazaniem

(podpis/podpisy osoby/osob upowaznionych do dziatania w imieniu organizacji w sprawach
majqtkowych)

*niepotrzebne skresli¢



