Zarzadzenie Nr 25/2022
Burmistrza Suchania
z dnia 22 marca 2022 .

w sprawie ustalenia trybu weryfikacji oswiadczen swiadkow potwierdzajacych
bezposredni udziat cztonkéw OSP w dziataniach ratowniczych

Na podstawie art. 30 ust. 1 ustawy z dnia 8 marca 1990 r. o samorzadzie
gminnym (t.j. Dz.U. z 2022 r. poz. 559) w zwigzku z art. 50 ust. 6 ustawy z dnia
17 grudnia 2021 r. o ochotniczych strazach pozarnych (Dz.U. z 2021 r. poz. 2490)
zarzagdzam, co nastepuje:

§1.1. Ustalam tryb weryfikacji oswiadczenn s$wiadkéw potwierdzajgcych
bezposredni udziat cztonkdw OSP w dziataniach ratowniczych.

2. Whniosek o weryfikacje oswiadczen trzech $wiadkéw potwierdzajgcych
bezposredni udziat w dziataniach ratowniczych nalezy ztozy¢ w siedzibie Urzedu
Miejskiego w Suchaniu, w godzinach pracy Urzedu.

3. Wzér whiosku, o ktérym mowa w ust. 2, stanowi zatgcznik nr 1 do niniejszego
zarzadzenia.

4. Oswiadczenia $wiadkéw, o ktorych mowa w ust. 2, powinny by¢ ztozone na
formularzu stanowigcym zatacznik nr 2, do niniejszego zarzadzenia.

5. Whniosek i os$wiadczenia $wiadkow nalezy ztozy¢ w formie papierowe;j
w oryginale.

§2. W celu skrécenia $ciezki weryfikacji oswiadczen, do wniosku nalezy zataczy¢
wszystkie dokumenty bedace w posiadaniu Whnioskujacego, z ktérych wynika
bezposredni udziat Whnioskujacego w dziataniach ratowniczych OSP, w tym
oéwiadczenie $wiadka skad uzyskat informacje o czynnym uczestnictwie
Whioskujgcego w dziataniach ratowniczych, stanowigce zatgcznik nr 3 do
niniejszego zarzadzenia.

§3. Do weryfikacji oswiadczen, o ktérych mowa w § 1, wykorzystane zostang
dokumenty bedace w posiadaniu i zasobach archiwum zaktadowego Urzedu
Miejskiego w Suchaniu i innych jednostek organizacyjnych oraz Ochotniczych
Strazy Pozarnych dziatajgcych na terenie Gminy Suchan.

8§4. Po zgromadzeniu wszystkich dokumentéw Burmistrz Suchania dokonuje ich
weryfikacji i potwierdza albo odmawia potwierdzenia wiarygodnosci oswiadczen
swiadkow, a nastepnie przesyta je Wnioskujgcemu.

§5. Wykonanie zarzgdzenia powierza sie Sekretarzowi.

§6. Zarzadzenie wchodzi w zycie z dniem podpisania.
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Zafgcznik nr 1 do Zarzgdzenia Nr 25/2022
Burmistrza Suchania
zdnia 22 marca 2022 r.

............................ dn. e 20 1
Imie i nazwisko

Whiosek
o weryfikacje oswiadczen trzech swiadkow potwierdzajacych bezposredni udziat
w dziataniach ratowniczych
Zwracam sie z wnioskiem o weryfikacje pod wzgledem wiarygodnosci

oéwiadczen dotyczacych mojego bezposredniego udzialu w dziataniach

ratowniczych jako cztonka Ochotniczej Strazy Pozarnej w.......nnnnecescsisennenn

Do wniosku zatgczam oswiadczenia trzech swiadkow:

L) ettt s s s sae st s s e e s (imie i nazwisko swiadka)
2) et e s r e e e st et sresaesae s (imie i nazwisko $wiadka)
K ) PSP RURPRR (imie i nazwisko $wiadka)




Zaftgcznik nr 2 do Zarzgdzenia Nr 25/2022
Burmistrza Suchania
z dnia 22 marca 2022 r.

OSWIADCZENIE (wzér)

Ja, nizej podpisany/a:
Imig (imiona) i nazwisko

seria i numer dowodu osobistego

oswiadczam, ze pan/pani*:
imie i nazwisko

seria i numer dowodu osobistego lub nr PESEL

czynnie uczestniczy/a w dzialaniach ratowniczych lub akcjach ratowniczych
w Ochotniczej Strazy Pozarnej
siedziba jednostki

w latach

w rozumieniu art. 16 ust. 2 Ustawy z 17 grudnia 2021 r. o ochotniczych strazach

pozarnych (Dz. U. z 2021 r., poz. 2490).
Oswiadczam, ze jako $wiadek™*:
L] nie jestem:
1) mafzonkiem, rodzenstwem, wstepnym, zstepnym lub powinowatym do drugiego stopnia
whnioskodawcy;
2) osobg zwigzang z wnioskodawca tytutem przysposobienia, opieki lub kurateli;
3) osobg pozostajaca wobec wnioskodawcy w stosunku podrzednosci stuzbowej;
4) osobg skazang prawomocnym wyrokiem sgdu za popetnione umysinie przestepstwo scigane
z oskarzenia publicznego;
lub przestepstwo skarbowe.
[ petnitem/am funkcje publiczne w gminie lub bytlem/am zatrudniony/a
w urzedzie obstugujagcym organ administracji samorzadowej, w okresie

potwierdzajgcym bezpos$redni udziat w/w osoby w dziataniach ratowniczych lub

akcjach ratowniCzyCh - ...
(nazwa urzedu/jednostki, lata sprawowanej funkcji)

* - niepotrzebne skresli¢
** - wlasciwe zakreslic

Jestem $wiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie fatszywego oswiadczenia.

czytelny podpis
potwierdzenie wojta (burmistrza, prezydenta zatwierdzenie
miasta) komendanta powiatowego/miejskiego PSP

data, podpis data, podpis




Zatgeznik nr 3 do Zarzadzenia Nr 25/2022
Burmistrza Suchania
zZ dnia 22 marca 2022 r.

OSWIADCZENIE SWIADKA

Ja, nizej podpisany/a:

Imie (imiona) i nazwisko

seria i numer dowodu
osobistego

os$wiadczam, ze okolicznosci czynnego uczestnictwa w dziataniach ratowniczych
lub akcjach ratowniczyCh Pan/Pani ........c.ecviveeeeinmecncniincne s sesesnees

s§ mi znane, poniewazi: (wskaza¢ skqd Swiadek uzyskat informacje o czynnym
uczestnictwie w dziataniach ratowniczych lub akcjach ratowniczych np.: z racji pracy
zawodowej, petnionej funkcji, przynaleznosci do OSP, zamieszkiwania w miejscowosci, w
ktorej byly prowadzone akcje lub dziatania ratownicze lub miata siedzibe straznica):

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

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

czytelny podpis



