Zatgcznik nr 5 do Standardéw Ochrony Matoletnich
w Powiatowym Urzedzie Pracy w Siedlcach

(miejscowosc i data)

(imie i nazwisko sktadajacego o$wiadczenie)

(stanowisko)

{nazwa komorki organizacyjnej)

Oswiadczenie
o niekaralnosci
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(imie inazwisko)

PESEL cununsmnnnasmnnniannmmnnassnias: 0SWiddczam, 76

1) nie byiem/a'm skazany/a za przestepstwo przeciwko wolnosci seksualnej i obyczajowosci oraz

przestepstwa z uzyciem przemocy na szkode matoletniego i nie toczy sie przeciwko mnie zadne
postepowanie karne ani dyscyplinarne w tym zakresie;

W panstwie ....ccevceeinnnns nie jest prowadzony rejestr karny/nie wydaje sie informacji z rejestru karnego;

nie bytem/am prawomocnie skazany/a w panstwie ........cceeeeeee. za czyny zabronione odpowiadajace
przestepstwom okreslonym w rozdziale XIX i XXV Kodeksu karnego, w art.189a iart. 207 Kodeksu
karnego oraz ustawie z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii oraz nie wydano
wobec mnie innego orzeczenia, w ktérym stwierdzono, ze dopuscitem/am sie takich czynéw zabronionych
oraz nie natozono na mnie obowigzku, wynikajacego z orzeczenia sadu, innego organu lub ustawy,
stosowania sie do zakazu zajmowania wszelkich lub okreslonych stanowisk, wykonywania wszelkich lub
okredlonych zawodoéw albo dziatalnosci zwigzanych z wychowaniem, edukacja, wypoczynkiem,
leczeniem, $wiadczeniem porad psychologicznych, rozwojem duchowym, uprawianiem sportu lub innych
zainteresowar matoletnich oraz opieka nad nimi;

4) jestem swiadomy/a odpowiedzialnosci karnej za zfozenie fatszywego odwiadczenia.

(czytelny podpis sktadajgcego oswiadczenie)

(data i podpis przyjmujacego oswiadczenie)



