miejscowos¢ data

OSWIADCZENIE

Ja, nizej podpisany/a:

fimie (imiona) i nazwisko)

Seria i numer dowodu osobistego

Z komentarzem [M1]: W tym polu wpisujemy dane osoby
POTWIERDZAJACEJ udziat danego strazaka w dziataniach
ratowniczych

oswiadczam, ze pan/pani*:

fimie (imiona) i nazwisko)

Seria i numer dowodu osobistego lub nr PESEL

Z komentarzem [M2]: W tym polu wpisujemy dane osoby
ktdrej udziat jest poswiadczany oraz numer dowodu
osobistego lub PESEL. Bez znaczenia ktory wybierzemy.

czynnie uczestniczyt/a w dziataniach ratowniczych |
Strazy Pozarnej

ub akcjach ratowniczych w Ochotniczej

Siedziba jednostki

W latach|

w rozumieniu art. 16 ust. 2 Ustawy z 17 grudnia 2021 r. o ochotniczych strazach pozarnych (Dz. U.

z 2021 r., poz. 2490).
Oswiadczam, ze jako $wiadek**:
nie jestem:

1) matzonkiem, rodzenstwem, wstepnym, zstepnym lub powinowatym do drugiego

stopnia wnioskodawcy;

2) osobg zwigzang z wnioskodawca tytutem przysposobienia, opieki lub kurateli;

3) osoba pozostajacg wobec wnioskodawcy w

stosunku podrzednosci stuzbowej;

4) osobg skazang prawomocnym wyrokiem sadu za popetnione umysinie przestepstwo Scigane

z oskarzenia publicznego lub przestepstwo

skarbowe.

petnitem/am funkcje publiczne w gminie lub bytem/am zatrudniony/a w urzedzie obstugujacym organ
administracji samorzadowej, w okresie potwierdzajagcym bezposredni udziat w/w osoby w dziataniach

ratowniczych lub akcjach ratowniczych - ..............

(nazwa urzedu/jednostki, lata sprawowanej funkcji)

*-niepotrzebne spkresli¢
**-wiasciwe zakresli¢

PDestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego oéwiadczenia.

czytelny podpis

Z komentarzem [M3]: W TYM POLU WPISUJEMY LATA
UDZIAtU W DZIALANIACH RATOWNICZYCH DANEGO
STRAZAKA ALE TYLKO TE KTORE ZAWIERAJA SIE W LATACH
PELENIENIA FUNKCJI PUBLICZNEJ przez jednego ze
Swiadkow.

Dla o$wiadczenia dwdch pozostatych oséb wpisujemy
faktyczny czas lat wyjazdowych, ktére wskazuje
wnioskodawca.

WAZNE!

Jesli strazak twierdzi, ze wyjezdzat w latach 1960-2009 to
nalezy dostarczy¢ oswiadczenia osoby publicznej oraz
Swiadkow NA CALY OKRES. Wymdg stanowi minimum try
o$wiadczenia (2 $wiadkéw zwyktych + 1 osoba publiczna),
jednakze oswiadczeri moze by¢ np. 10 szt. Nie ma Gérnej
granicy.

Potwierdzenie wdjta (burmistrza, prezydenta
miasta)

Zatwierdzenie komendanta
powiatowego/miejskiego PSP

data], podpis

data, podpis

Z komentarzem [M4]: To pole wypetnia tylko osoba
petnigca funkcje publiczne i dotyczy to tylko oséb
publicznych. Nie wpisujemy i nie zaznaczamy np. prezes OSP,
Naczelnik OSP. Nie s3 to osoby publiczne. Takie osoby moga
poswiadczy¢ udziat jako ,,zwykty” swiadek, bez wpisywania
funkcji petnionych w OSP.

Whpisujemy réwniez nazwe urzedu lub petniong funkcje oraz
KONIECZNIE LATA w ktoérych te funkcje sie petnito.

Przyktad : Burmistrz Miasta i Gminy w latach 2001-2009 ;
kierownik Urzedu Stanu Cywilnego w latach 2000-2019 ;
sottys w latach 2007-2008

Z komentarzem [M5]: Przypominamy wnioskodawcom i
swiadkom o odpowiedzialnosci za ztozony podpis i
poswiadczone dane.

Z komentarzem [M6]: Data i pieczatka
prezydenta/burmistrza/wojta. Nie jest konieczne
przystawianie pieczatki nagtéwkowej urzedu.




