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Dane identyfikujące funkcjonariusza, 

któremu wydano zaświadczenie 

Nazwę i adres jednostki organizacyjnej Służby 

Więziennej, w której badany funkcjonariusz pełni 

służbę 

Rodzaj wydanego zaświadczenia 
Data wydania 

zaświadczenia 

Potwierdzenie odbioru 

zaświadczenia 

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

 


