INFORMACJA o sposobie i terminie zaprzestania prowadzenia dziatalnosci
gospodarczej

Ja nizej podpisany/podpisana

Mariusz Mioduski
(imie i nazwisko)

Cztonek Zarzaduy,

Mazowiecki Szpital Wojewddzki im. $w. Jana Pawta |l w Siedlicach Sp. z 0.0.
(stanowisko lub funkcja, komérka organizacyjna)

Urodzony 24.12.1982 w tukowie

na podstawie art. 27c ust. 5 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. 0 samorzadzie wojewodztwa
(Dz. U. 22020 r. poz. 1668, z pdzn. zm.) informuje, ze z dniem 31.12.2021

przestatem prowadzi¢ dziatalno$¢ gospodarczg

poprzez wykreslenie z rejestru CEIDG

(podac sposéb zaprzestania prowadzenia dziatalnosci)

wykonywang na wiasny rachunek

/ha I
(podpis)

Siedlice, 23.08.2022
(miejscowosé, data)



