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Starosta Nyski
ul. Piastowska 33
48-300 Nysa

OSWIADCZENIE

.................................................................................................

.................................................................................................

(pelna nazwa stowarzyszenia/fundacji)

w zwigzku z postanowieniami ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdzialaniu praniu
pienigdzy oraz finansowaniu terroryzmu (Dz. U. z 2023r. poz.1124 z p6zn. zm.),
o$wiadczamy, ze:

— nasza organizacja nie przyjmuje / przyjmuje* ptatnosci w gotdwce o wartosci rownej
lub przekraczajacej 10.000 EURO, réwniez w drodze wiecej niz jednej operacji.

Ponadto zobowigzujemy si¢ do niezwlocznego poinformowania Starosty Nyskiego, gdy taka
operacja lub dziatalno$¢ zaistnieje.

(podpis/podpisy osoby/osdb upowaznionych do dziatania
w imieniu organizacji w sprawach majatkowych)

*niepotrzebne skresli¢



