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Załącznik nr 2 do Regulaminu Rady 

 

OŚWIADCZENIE CZŁONKA RADY 

 

 

Ja niżej podpisana/y ………………………….…………………………………………………………………...., 

oświadczam iż, zgodnie z stanem danych na dzień składania niniejszego Oświadczenia, podaję dane 

pozwalające na weryfikację mojej bezstronności, co do ocenianych operacji/wniosków w ramach naboru 

nr:…………………. 

 

Miejsce zamieszkania/zameldowania: 

………………………………………………………………………..……………………………………………… 

……………………………………………………………………………..………………………………………… 

………………………………………………………….……………………………………………………………. 

1. PESEL: ………………………………………………… 

2. NIP: …………………………………………………….   

3. Sposób otrzymywania dochodu*): 

 umowa o pracę/ cywilno-prawna …………..…………….………………………………………... 

                                                                               (miejsce zatrudnienia) 

…………..…………….……………………………………….. 

                                                                         (stanowisko) 

 działalność gospodarcza 

 gospodarstwo rolne 

 emeryt/rencista 

 bezrobotny 

 student  

 inny - ………………………………………………………………………… 
                                                          (jaki) 
 

*) właściwe zaznaczyć znakiem X 

 

5. Przynależność do organizacji pozarządowych*): 

 tak  

 nie 

*) właściwe zaznaczyć znakiem X 
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Jeśli tak,  wymienić nazwy  organizacji oraz pełnione funkcje. 

………………………………………………………………………………………………………..………………. 

……………………………………………………………………………………………..……..….……………..… 

…………………………………………………………………………………..…………….……………………… 

 

6. Funkcje społeczne*): 

 wójt/burmistrz 

……………………………………………………………………………...………...……………………. 

(gmina) 

 
 radny 

……………………………………………………………………………...………...……………………. 

(powiat/gmina) 

 
 sołtys  

………………………………………………………………………………………..…………………… 

(gmina – sołectwo) 
*) właściwe zaznaczyć znakiem X 

 

 Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez „Lokalną Grupę Działania Między Odrą a Bobrem” 

moich danych osobowych zawartych w niniejszym Oświadczeniu w zakresie realizacji zadań 

statutowych. Podaję dane osobowe dobrowolnie i oświadczam, że są one zgodne z prawdą. 

 Oświadczam, że zapoznałam/-em się z treścią klauzuli informacyjnej, w tym z informacją o celu 

i sposobach przetwarzania danych osobowych oraz o przysługujących mi prawach. 

 

Jednocześnie oświadczam, że na dzień składania Oświadczenia: 

1.  Nie jestem skazana/y prawomocnym wyrokiem za przestępstwo popełnione umyślnie. 

2.  Nie jestem pracownikiem Biura LGD, Członkiem Zarządu ani Członkiem Komisji Rewizyjnej. 

3. Jednocześnie w imieniu własnym zobowiązuję się do niezwłocznego, pisemnego poinformowania 

Stowarzyszenia o zmianie danych wskazanych w niniejszym dokumencie. 

 

Oświadczam, że informacje zawarte w niniejszym Oświadczeniu, są prawdziwe i zgodne ze stanem 

faktycznym, znane są mi skutki składania fałszywych oświadczeń wynikające z art. 233 § 1 ustawy  

z dnia 6 czerwca 1977 r. Kodeks Karny (Dz. U. z 2022 r. poz.1138 z późn. zm). 

 

…………………….…………………….….                                     …………………………………………….. 

                     (miejscowość, data)                                                                                       (czytelny podpis Członka Rady) 


