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KURIA PROWINCJALNA

Prowincji $w. Jadwigi
Zakonu Braci Mniejszych
w Polsce

Al. Jana Kasprowicza 26
51-161 WROCLAW

OSWIADCZENIE

Ja, NIZEJ POAPISANY ....uiiitiit ittt e , osSwiadczam,
ze dobrowolnie poddaje si¢ testom psychologicznym wymaganym w procesie formacji
kandydatéw w waszej Prowincji zakonnej i jednocze$nie zgadzam si¢, aby zaréwno Zarzad
Prowincji jak i formatorzy na wszystkich szczeblach formacji mieli wglad w opini¢ opracowang

na podstawie niniejszych testow.

podpis kandydata



