Zafacznik nr 1

do Zaradzenia Nr 3/2012
Dyrektora

Powiatowego Centrum
Pomocy Rodzinie w Koninie
z dnia 2 stycznia 2012 r.

OSWIADCZENIE OSOBY BIOR ACEJ UDZIAL
W POSTEPOWANIU ADMINISTRACYJNYM
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Niniejszym gwiadczamze*:

1) jestem strog postpowania, pozostqjz jedry ze stron w takim stosunku prawnym,
ze wynik sprawy mge mie wptyw na moje prawa i obowzki;

2) sprawa, w ktorej wykongj czynndci, jest spraw mojego matonka oraz krewnych
i powinowatych do drugiego stopnia;

3) sprawa, w ktorej wykongj czynndci, jest spraw osoby zwizanej ze ma z tytutu
przysposobienia, opieki lub kurateli;

4) w sprawie bytemswiadkiem lub biegtym, bytem/jestem przedstawicielguinej ze stron,
przedstawicielem strony jest jedna z os6b wymieygbrw pkt. 2 i 3;

5) z powodu sprawy wszetn przeciwko mnie dochodzenie showe, posipowanie
dyscyplinarne lub karne;

6) w sprawie stroajest osoba pozostaa wobec mnie w stosunku naghtnasci stuzbowe).

(data i podpis skladgiego Gwiadczenie)
*podkresli¢ wiasciwa okolicznai¢é wytaczenia

W zwigzku z zaistnieniem jednej z powszych okolicznéci podlegam wyczeniu
Z postpowania :

(uzasadnienie)

(data i podpis skiadgiego Gwiadczenie)



