URZAD GMINY SPYTKOWICE

Spytkowice, dnia ............
/imie i nazwisko/

/stanowisko/

Wéjt Gminy Spytkowice

Zwracam s z pragba o wydanie Zaviadczenia o zarobkach netto/brutto* za nyedi

ZA OIS o

/pOdeS/

* witasciwe podkréli¢



