...................................................... miejscowos¢ , data

IMIC 1 NAZWISKO....eoviiiiiieiiiciieeieceeee e .
adres zamieSzKania........uueeeeeeeeeeeeeieeeeeee e .

kod pocztowy, Mi€JSCOWOSC.........eerueeeiiarieeiierie e e

A TEIETONU oo

*- niepotrzebne skresli¢

OSWIADCZENIE
Oswiadczam, ze:
1. posiadam wyksztalcenie wyzsze,
2. korzystam z petni praw publicznych i posiadam petng zdolno$¢ do czynnosci prawnych,
3. nie zostalem (am) skazany/a prawomocnym wyrokiem sadu za przestgpstwa okre§lone
w przepisach rozdziatow XXXII-XXXVII Kodeksu Karnego oraz w art. 585(10), art. 587,art. 590
1 wart. 591 Kodeksu spotek handlowych,
4. tocza/nie tocza™ si¢ przeciwko mnie postgpowania karne w sprawach o przestgpstwa okreslone
w przepisach rozdzialow XXXIII-XXXVII Kodeksu Karnego oraz w art. 585(10),art. 587, art. 590
1w art. 591 Kodeksu spotek handlowych,
5. wyrzadzitem (am)/ nie wyrzadzitem (am)* przy wykonywaniu czynno$ci nadzoru lub zarzadu

szkode stwierdzong prawomocnym wyrokiem sagdu cywilnego,

miejsce, data i podpis osoby sktadajacej oswiadczenie



miejscowos¢ , data

nr telefonu

OSWIADCZENIE
Niniejszym o$wiadczam, ze nie maja do mnie zastosowania ograniczenia i zakazy petnienia

funkcji w organach spotki z udzialem Gminy Staszow oraz w prowadzeniu dziatalno$ci
konkurencyjnej wynikajace z przepisOw prawa, a w szczegolnosci z:

D
2)
3)
2)
5)
6)

7)

ustawy z dnia 15 wrzesnia 2000 r. Kodeks spotek handlowych (tekst jednolity Dz.U.
z 2017 poz. 1577 ze. zm);

ustawy z dnia 16 grudnia 2016 r. o zasadach zarzadzania mieniem panstwowym (Dz.U.
z 2018 poz. 1182 ze zm);

ustawy z dnia 21 sierpnia 1997 r. o ograniczeniu prowadzenia dziatalnos$ci gospodarcze;j
przez osoby peltnigce funkcje publiczne (tekst jednolity Dz.U. 2017. poz. 1393 ze. zm);
ustawy z dnia 16 lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentow ( tekst jednolity
Dz.U z2019. poz. 369 ),

ustawy z dnia 9 maja 1996 r. o wykonywaniu mandatu posta i senatora ( tekst jednolity
Dz.U. z 2018 poz. 1799 );

ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie gminnym ( tekst jednolity Dz.U. z 2018 poz.
994 ze zm)
ustawy z dnia 28 lutego 2003 r. prawo upadtosciowe (tekst jednolity Dz.U. 2017 poz. 2344
ze.zm)
W przypadku zaistnienia okoliczno$ci stanowigcych przeszkode do uczestniczenia przeze

mnie w organach spotki z udziatem Gminy Staszéw, zobowigzuje si¢ do ztozenia w terminie 7 dni
od zaistnienia tych okolicznos$ci rezygnacji z uczestniczenia w tych organach spotki, ktorej kopia
zostanie przekazana do Gminy Staszow.

miejscowosc¢, data i podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie



miejscowos¢ , data

nr telefonu

OSWIADCZENIE

Zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27
kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osob fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych
osobowych 1 w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdblne rozporzadzenie o ochronie danych), publ. Dz. Urz. UE L Nr 119, s. 1 oraz ustawg z dnia 10
maja 2018 r. o ochronie danych osobowych (t. j. Dz. U. z 2018 poz. 1000 ) wyrazam zgode na
przetwarzanie moich danych osobowych znajdujacych si¢ w dokumentach zlozonych przeze
mnie w odpowiedzi na ogloszenie o naborze na cztonka rady nadzorczej w spdice dziatajacej pod
firmg :

W razie ewentualnego powolania mnie na cztonka rady nadzorczej w w/w spolce wyrazam

zgode na przetwarzanie moich danych osobowych w zwigzku z pelnieniem funkcji.

miejscowosc¢, data i podpis osoby sktadajgcej oswiadczenie



miejscowos¢ , data

nr telefonu

OSWIADCZENIE O WYRAZENIU ZGODY NA POWOLANIE DO PELNIENIA FUNKCJI
CZLONKA RADY NADZORCZEJ W SPOLCE POD FIRMA

-----------------------------------------------------------------------------

Ja nizej podpisany(-a), niniejszym o$wiadczam, iz wyrazam zgod¢ na powotanie mnie do
petnienia funkcji czlonka rady nadzorczej w spolce pod firmg

e eeeeeeeeseeeessseeessseeessssesssseesssesesssetessseeesssessesteeastteensteeeassteenssteanteteantteeaseeeaaeeeareeeaaeeenraene e ns z siedzibg

miejscowosc¢, data i podpis osoby skltadajqcej oswiadczenie



OSWIADCZENIE

Ja nizej podpisany (a):

oswiadczam, ze przyjmuje obowigzek ksztalttowania w spotce wynagrodzen cztonkdéw organu
zarzadzajacego zgodnie z ustawa z dnia 9 czerwca 2016 r. o zasadach ksztattowania wynagrodzen
0s0b kierujgcych niektorymi spotkami (Dz. U. 2016 poz. 1202).

(data oraz podpis kandydata)



miejscowos¢ , data

nr telefonu

Oswiadczam, ze:

Ztozylem (AmM) W dNIU ..ot a e e areeen
Wojewodzie........ccccevueenuenene. o$wiadczenie lustracyjne/informacj¢ o uprzednim ztozeniu
oswiadczenia lustracyjnego * zgodnie z art. 7 ustawy z dnia 18 pazdziernika 2006 r.
0 ujawnianiu informacji o dokumentach organdéw bezpieczenstwa panstwa z lat 1944-1990
oraz tresci tych dokumentow (t.j. Dz. U. z 2019 r. poz. 430.)**;

miejsce, data i podpis osoby sktadajqgcej oswiadczenie

** niepotrzebne skreslic



