OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisany/a .
zamleszkafyfa ................ e
legitym ujacy/a sie dokumentem tozsamosci nr

Oswiadczam

iZ prawo w paristwie obywatelstwa s (WDISEE nazWE paristwa/paristw) nie
przewiduje sporzgdzenia infcrmacji Z rejestrow karnych fub nie prowadzi sig rejestru karnego;
R - p'rawo W paistwie, w kiérym Zamieszkiwatem/am s (WPISAE NazWE
par’astwa/par':stw} nie przewiduje sporzgdzenia informacji z rejestrow karnych lub nie prowadzi sie

rejestru karnego,

OSwiadczam

organu lub ustawy Stosowania sie do zakazy Zajmowania wszelkich Jub okreslonych stanowisk,
wykonywania wszelkich lub okreslonych zawodgw albo dziatalnosci, ZWigzanych z wychowaniem,
edukacjg, Wypoczynkiem,_!eczeniem, Swiadczeniem porad psychelogfcznych, rozwojem duchowym,

UPrawianiem sporty lyp realizacjg innych zainteresowan przez mafoletnich, lub z opieka nad nimi.

Jestem swigdom v/ odpowiedziginosci karnef 2 zfozenje Jotszywego oswiadczenia,

{miejscowoss, data) (wfasnorsgczny podpis)



