Zatgcznik nr 4. Oswiadczenie o niekaralnosci

OSWIADCZENIE O NIEKARALNOSCI

miejsce i data

J ettt a bbb b s s ae s aebensesabenneaennen nr PESEL
..................................................... / NI PASZPOILU ..ot eeneneenenne. OSWIAACZamM, ze w panstwie
...................................................................... nie jest prowadzony rejestr karny/ nie wydaje sie informacji z
rejestru karnego.

Oswiadczam, ze nie bytam/em prawomocnie skazana/y w panstwie ...
................................................................................... za czyny zabronione odpowiadajace przestepstwom
okreslonym w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art. 18%9a i art. 207 Kodeksu karnego oraz w
ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii oraz nie wydano wobec mnie innego
orzeczenia, w ktérym stwierdzono, iz dopuscitam/em sie takich czynéw zabronionych, oraz ze nie
natozono na mnie obowigzku wynikajacego z orzeczenia sadu, innego uprawnionego organu lub
ustawy, stosowania sie do zakazu zajmowania wszelkich lub okreslonych stanowisk, wykonywania
wszelkich lub okreslonych zawodéw albo dziatalnosci, zwigzanych z wychowaniem, edukacja,
wypoczynkiem, leczeniem, $wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym,
uprawianiem sportu lub realizacja innych zainteresowan przez matoletnich, lub z opieka nad nimi.

Jestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

Zatacznik nr 5: Wzér oswiadczenia pracownika - zapoznanie sie ze SOM




