(imie i nazwisko) (miejscowos¢ i data)

(tel. kontaktowy)

Osrodek Pomocy Spolecznej
w Obrazowie

Obrazow 121

27-641 Obrazow

Zglaszam swoja kandydature do pelnienia funkcji kuratora osoby czgsciowo
ubezwlasnowolnionej/opiekuna prawnego osoby catkowicie ubezwtasnowolnionej:

W zwigzku z powyzszym o$wiadczam, iz:

1) posiadam pelng zdolno$¢ do czynnosci prawnych;

2) korzystam z peini praw publicznych;

3)méj stan zdrowia pozwala na pelnienie funkcji kuratora osoby czes$ciowo
ubezwlasnowolnione;j;

4) zachowam w tajemnicy powierzone dane osobowe

5) posiadam nieposzlakowang opini¢;

6) nie bylam/em skazana/y za przestgpstwo popeltnione umyslnie.

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych do celow rekrutacji i ewidencji
kandydatow na opiekunéw prawnych/kuratoréw osob ubezwlasnowolnionych oraz
sprawowania funkcji.

Jestem $wiadomy/a odpowiedzialno$ci karnej za sktadanie falszywych oswiadczen.

..........................................

(podpis)

Zalaczniki:

-CV

- List motywacyjny ,

- Kserokopia dokumentéw potwierdzajacych wyksztatcenie/kwalifikacje




