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BIURO RADY
POWIATU WAGROWIECKIEGO OSWIADCZENIE

Wplynelo dnhammw z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie powiatowym (Dz. U. z 2001 r. Nr 142, poz.
1582 oraz z 2002 r. Nr 23, poz, 220, Nr 62, poz. 558, Nr 113, poz. 984, Nr 153, poz. 1271 i Nr 200, poz. 1688) w zwiazku z
art. 13 ust 2 ustawy z dnia 23 listopada 2002 r. o zmianie ustawy 0 samorzadzie gminnym oraz o zmianie niektorych innych
ustaw (Dz.U. z 2002 r. Nr 214 poz.1808), Swiadomy odpowiedzialnosci karnej za podanie nieprawdy lub zatajenie prawdy
W ninigjszym oswiadczeniu na podsiawie art. 233 § 1 Kodeksu kamego,
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(stanowisko oraz imiona | N2Zwiska)
ninigjszym o$wiadezam, ze wediug stanu na dzien 1 stycznia 2008 r.:

1) meé| maizonek, wstepmi zstepni oraz rodzenstwo, wykonuje na terenie pcwiatu wagrowieckieoo nastepujaca
zizlalnosc gospodarcza:
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2) méj maizonek, wstepni, zstepni craz redzenstwo zawarl nastepujaca/e umowe’y cywiinoprawnale z organami
powistu, jednostkami organizacyjnymi powiatu lub powiatowymi osobam prawnymi. kiére nie dotyczg stosunkow
prawnych wynikajacych z kocrzystania z powszechnie daostepnycn usiug lub ze stosunkow prawnych powstalych na
warunkach powszechnie obowiazujacych:
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1) Oswiadczam, ze wiem iz jestem zobewiazany do pisemnego peinformowania oscby ktore| sklacam cswiadczenie
majatkowe, o fakcie zarudnienie mejege maizonka, wstepnego, zstepnego lub redzenstwa w okresie peinienia przeze mnie
funkeji lub mojege zatrudnienia. na terenie powiatu wagrowieckiego w jednostce organizacyjne| powialu, Zwiazku jednostek
samorzadu terytorizinego albo o fakcie rozpoczgcia swiadczenia pracy lub wykonywania czynnosci zarcbkowych na innej
podstawie w spotkach handlewych, w ktérych co najmnigj 50% udziatow lub akci posiadaja jednostki samarzadu
terytorainego.

Obowiazek ziozenia informacii dotyczy réwniez przypadku zmiany stanowiska przez malzonka, wsigpnego. zstepnego lub
rodzenstwo zatrudnionych w podmiotach, o ktérych mowa w zdaniu pierwszym,

Informacja, o ktorej mowa w pkt 3 skiadana jest w terminie 30 dni oc dnia zaistnienia przyczyny |&| ziozenia.
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data i podpis z pedaniem imienia | nazwiska



