Marek Cebula Gorzéw Wielkopolski, 29.12.2023 .

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

(imig i nazwisko) (miejscowos¢, data)

Wojewoda Lubuski

(stanowisko)

Oswiadczenie

o wyrazeniu zgody na ujawnienie oswiadczen o stanie majgtkowym

Wyrazam zgode na ujawnienie w Biuletynie Informaciji Publicznej Kancelarii
Prezesa Rady Ministrow wszystkich moich o$wiadczen o stanie majgtkowym,

sktadanych w czasie petnienia funkcji, na ktérg zostatem powotany.

Niniejsza zgoda dotyczy okresu petnienia wyzej wymienionej funkcji oraz 30

dni od dnia odwotania z tej funkcij.

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

(podpis)



