………………………………………..                                     

                 ( imię i nazwisko)                                                                                     

………………………………………..

  (miejsce - miejscowość zamieszkania)

OŚWIADCZENIE 

W związku z ubieganiem się o zatrudnienie w Ośrodku Pomocy Społecznej                        w Nysie oświadczam, że:

· posiadam / nie posiadam obywatelstwo polskie,
· posiadam pełną zdolność do czynności prawnych oraz korzystam z pełni praw publicznych.
· nie byłam/em skazana/ny prawomocnym wyrokiem sądu za umyślne przestępstwo ścigane z oskarżenia publicznego lub umyślne przestępstwo skarbowe,
                                                                                  ……………………………………………………….. 

                                                                                                         (czytelny podpis)

…………………………………….                                  

(miejsce i data złożenia oświadczenia)        

..............................................................                                      ...................................................

/ imię i nazwisko osoby składającej oświadczenie /                                                                  / miejscowość i data /

..............................................................

/ miejsce - miejscowość zamieszkania /

Oświadczenie

Oświadczam, że nie jestem i nie byłem/am  pozbawiony/a władzy rodzicielskiej, a także władza rodzicielska nigdy nie została mi zawieszona ani ograniczona.
Oświadczenie składam pod odpowiedzialnością karną wynikającą z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego:

“Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub innym postępowaniu prowadzonym   na   podstawie   ustawy,  zeznaje   nieprawdę  lub  zataja  prawdę, podlega   karze   pozbawienia 
wolności do lat 3”.
     ....................................................

        / podpis osoby składającej oświadczenie /

..................................................................................                            

            ………...................................................

/ imię i nazwisko osoby składającej oświadczenie /                                                                      / miejscowość i data /

.................................................................................

       / miejsce /miejscowość/ zamieszkania /
Oświadczenie
Oświadczam, że wypełniam obowiązek alimentacyjny, który został na mnie nałożony na podstawie tytułu wykonawczego pochodzącego lub zatwierdzonego przez sąd. *  
Oświadczam , że nie byłam i nie jestem zobowiązana do wypełniania obowiązku alimentacyjnego .*

/ w przypadku gdy taki obowiązek został nałożony na podstawie tytułu egzekucyjnego /   
Oświadczenie składam pod odpowiedzialnością karną wynikającą z art. 233 § 1 Kodeksu Karnego:
“Kto, składając zeznanie mające służyć za dowód w postępowaniu sądowym lub w innym postępowaniu prowadzonym   na  podstawie  ustawy,  zeznaje  nieprawdę  lub  zataja  prawdę,  podlega  karze pozbawienia wolności do  lat 3”.

 





     …...............................................................

           





     / podpis osoby składającej oświadczenie /

      *  Niepotrzebne skreślić
