Oswiadczenie kierownika podieglej Jednostkij, s o
W zakresie wykonywania kontroli zarzadczej i

Ja nizej podpisana Maria Karczewska

w zakresie przydzielonych uprawnien i obowigzkow osSwiadczam, ze:
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Lp.

1 | Wykonuje kontrole zarzadczg na Zzajmowanym stanowisku poprzez X
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentéw i dobra wspdiprace z innymi
pracownikami,

2 |Przekazuje na biezaco wszekkie znane mi informacje, instrukcje |
zarzadzenia podleglym mi pracownikom

3 |Na biezgco wspolpracuje przy tworzeniu korespondencji i wykonywaniu
iInnych zadar przez podieglych mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam j podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu
obowigzkow,

5 |Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam | przekazuje do wiadomogci
wzajemne zastepstwa pracownikow,

6 |Realizacja zadan z obecng obsada odbywa sig terminowo i bez zastrzezer:,

7 | W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do
podpisywania dokumentow wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 | Upowaznieni pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych

g |Posiadam wystarczajaca pewnosé, ze zadania wykonywane sg prawidlowo i
terminowo, zgodnie z zasada oszczednosci, efektywnosci i skutecznoséci,

><><><><><><><><><

10 | Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowiagzujgce procedury
kontroli zarzadczej

Ponadio w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzadcza zgodnie z
powierzonym zakresem czynnosci.

Stwierdzam, Ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeii wystepujq jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg one:

Powyzsze o$wiadczenie skladam w oparciu o wiasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzadcze] zlozone przez podiegtych mi pracownikow.

Oswiadczam, ze nie posiadam informacii, ktére nie zoslaly umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktdre miatyby negatywny Wptyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.
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May Mars Aarr
Zapoznalem sig; . Pie-c.zgc i-;-nodpl:s. kierownika -
Podpis Wéjta/Bun‘nistrzalPrezydenta




D$wiadczenie kierownika podlegiej jednostki
w zakresie wykonywania kontroli zarzadczej

Ja nizej podpisany Barbara Kuznik
jako kierownik  Przedszkola Publicznego w Czyzowicach

w zakresie przydzielonych uprawnier i obowiazkow oswiadczam, ze:
Lp.
1 | Wykonuje kontrole zarzadczg na Zajmowanym stanowisky poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentéw i dobrg wspoiprace z innymi!
pracownikami,
2 | Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacje, instrukcje |
zarzadzenia podleglym mi pracownikom
3 |Na biezaco wspdipracuje przy tworzeniy korespondencji i wykonywaniu X
innych zadan przez podleglych mi pracownikow,

4 |Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu X
obowiazkow,

5 [Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci X
wzajemne zastepstwa pracownikow,

6 | Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sie terminowo | bez zastrzezen, X

7 | W razie mojej niecbecnosai wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do X
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 |Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument X
upowaznienia w swoich aktach osobowych

S (Posiadam wystarczajgcg pewnosé, e zadania wykonywane sg prawidlowo i X

terminowo, zgodnie z zasadg oszczedno$ci, efektywnosci i skutecznosci,
10 | Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do Zapoznania obowigzujace procedury X
L kontroli zarzgdczej
Ponadto w zakresie wykonywanych obowiazkow wykonuje kontrole zarzadczg zgodnie z
powierzonym zakresem czynnosci.
Stwierdzam, ze nie wystepuie ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepujg jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg one:... ...
e . niedotyczy ... ... TSR

Powyzsze oswiadczenie sktadam W oparciu o wlasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzadczej zlozone przez podlegtych mi pracownikow.

Osdwiadczam, ze nie posiadam informacji, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktdre miatyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

Zapoznatem sie: ) '"Fiié'c';gé i podpis kieroymika
Podpis Wéjta/Burmistrza/Prezydenta
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W Zakresie Przydziglonych uprawnier i obowigzkow oswiadczam, ze: P Cﬁuﬂ J/‘f
Lp. TAK_["NIE ]
1 | Wykonuje kontrole zarzadcza na zajmowanym stanowisky poprzez X
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentéw i dobra wspéiprace z innymi
pracownikami,
2 |Przekazuje na biezgco wszelkie znane mi  informacje, instrukcje -
zarzgdzenia podleglym mi pracownikom
3 [Na biezaco wspolpracuje przy tworzeniy korespondencji i wykonywaniu
innych zadan przez podlegiych mi pracownikéw,
4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeij wynika to z mojego zakresu
obowiazkéw.
5 | Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikow,
6 |Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sie terminowo | bez Zastrzezen,
7 | W razie mojej nieobecnosci Wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajgcych z podpisanego upowaznienia
8 |Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych
9 {Posiadam wystarczajaca pewnosé, ze zadania wykonywane sa prawidtowo i
terminowo, zgodnie z zasadg oszczednosci, efektywnosci i skutecznosci,
10 | Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do Zapoznania obowigzujgce procedury
L kontroli zarzadczej '
Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkéw wykonuje kontrole zarzadcezg zgodnie z
powierzonym zakresem czynnosci.
Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepujg jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg one:
NIE DOTYCZY
Powyzsze oswiadczenie sktadam w oparciu o wiasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli Zarzadczej ztozone przez podlegtych mi pracownikéw.
Oswiadczam, ze nie posiadam informacii, ktére nie Zostaly umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzgdczej i ktére miatyby negatywny wplyw na obraz sytuagcii kierowanej przeze mnie
jednostki.

Ja nizej podpisana Joanna Tomala - Gadek

jako dyrektor Przedszkola Publicznego w Gorzycach

><><><><><><><><><

DYREKTOR

iszkola
GORZYCE, DN. 27.02.2012 R. mgr Joan g ‘g%/aﬁadek
Zapoznatem sig; *Pleczet  podpis Kerownika

Podpis Wojta/Burmistrza/Prez enta
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Ja nizej podpisana Krystyna Wolnik
jako dyrektor Przedszkola Publicznego w Qlzie

W zakresie przydzielonych uprawnier; i obowigzkéw oswiadczam, ze:

Lp. TAK NIE

1 {Wykonuje kontrole zarzadczg na zajmowanym  stanowisku poprzez| X
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobrg wspdiprace z innymi
pracownikami,

2 |Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacje, instrukcje | X
zarzgdzenia podleglym mi pracownikom

3 |Na biezgco wspébipracuje przy tworzeniu korespondencji i wykonywaniu X
innych zadan przez podieglych mi pracownikéw,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jeZeli wynika to z mojego zakresu X
obowigzkow,

5 |Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci X
wzZajemne zastepstwa pracownikow,

6 | Realizacja zadan z obecnag obsadg odbywa sie terminowo i bez zastrzezen, X

7 | Wrazie mojej niecbecnosci wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do X
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 |Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument X
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 | Posiadam wystarczajacg pewnos¢, ze zadania wykonywane $g prawidtowo i X
ferminowo, zgodnie z zasadg oszczednosc, efektywnosci i skutecznosci,

10 | Podlegajgcy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce procedury X
kontroli zarzgdczej

Ponadto w zakresie wykonywanych obowi

powierzonym zakresem czynnosci.

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z

funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepujg jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg one:

nie dotyczy

azkow wykonuje kontrole Zarzgdcza zgodnie z

Powyzsze oéwiadczenie skiadam w oparciu o wiashe spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzadczej zlozone przez podiegiych mi pracownikéw.

Oswiadczam, Ze nie posiadam informa
kontroli zarzadczej i ktore miatyby neg

jednostki.

QOlza, dn.25.02.2013r.

Zapoznatem sie; Pneczec: pod;iis dyre . acé
Podpis Wojta/Burmistrza/Pre

Gji, ktore nie zostaly umieszczone w ocenach wykonywania
atywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie




NIP 647-22-10-216 REGON 270533602 Odwiadczenie kierownika podlegtej jednostki . - -

PRZEDSZKOLE PUBLICZNE

w Turzy SL

44-351 Turza 81, ul. Ligonia 4

tel. 4511191

W zakresie wykonywania kontroli zarzadcze]
W

S

Ja nizej podpisany Marzena Zimny ]
jako kierownik Przedszkole Publiczne w Turzy Slaskiej

w zakresie przydzielonych uprawnier i obowigzkoéw o$wiadczam, ze:

Lp.

1 | Wykonuje kontrole Zarzgdcza na zajmowanym  stanowisky poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow | dobrg wspdtprace z innymi
pracownikami,

2 |Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacje, instrukcje |
Zarzgdzenia podlegtym mij pracownikom

3 [Na biezaco wspotpracuje przy tworzeniy korespondencji wykonywaniu
innych zadar: przez podiegtych mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam i pedpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresy
obowigzkéw,

5 |Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam | przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikéw,

7 | W razie mojej nieobecnosal wyznaczeni pracownicy posiadaja delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 [Upowaznieni pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 |Posiadam wystarczajaca pewnosé, ze zadania wykonywane sg prawidtowo |
terminowo, zgodnie z zasadg oszczednosci, efektywnosci i skutecznosci,

10 [ Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do Zapoznania obowigzujgce procedury
kontroli zarzadczej

.

o}
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+

+

6 | Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sie terminowo | bez zastrzezen, +
-

+

+

+

z

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkdéw wykontuje kontrole Zarzadcza zgodnie
powierzonym zakresem czynnosci.

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepujg jakiekolwiek Zagrozenia to dotycza one:

Powyzsze o$wiadczenie sktadam w oparciu o wlasne SpostrzeZenia | arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzgdczej ziozone przez podieglych mi pracownikéw.

Oséwiadczam, ze nie posiadam informacji, ktére nie zostaly umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej j ktére miatyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

Zapoznatem sig;
Podpis Wc‘zjta/Burmistrza/Prezydenta




Oswiadczenie kierownika podieglej jednostki L
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Ja nizej podpisany Stanistaw Wujec

Jako kierownik Zespotuy Szkolno - Przedszkolnego w Gorzyczkach' - - - O;) T edoht

W zakresie przydzielonych uprawnier; i obowiazkow o$wiadczam, ze:

Lp.

1 | Wykonuje kontrole Zarzadeza na zajmowanym  stanowisku poprzez ,
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobrg wspdiprace z innymi )(
pracownikami,

2 |Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi  informacje, instrukcje | ;
Zarzadzenia podlegtym mi pracownikom 5(

3 |Na biezaco wspotpracuje przy tworzeniy korespondencji | wykonywaniy 7(
innych zadar przez podleghych mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam podpisuje dokumenty, jezelj wynika to z mojego zakresy }4
obowigzkdw,

S |Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosai o
Wzajemne zastepstwa pracownikow, )Q

6 |Realizacja zadar z obecna obsadg odbywa sig terminowo | bez Zastrzezen, b

7 |W razie majey niecbecnosci wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do 7(
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 |Upowaznieni Pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument oL
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 IPosiadam wystarczajacg pewnosé, ze zadania wykonywane 83 prawidtowo | <
terminowo, zgodnie z Zasada 0szczednosci, efektywnosc | skutecznosci,

10 | Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do Zapozhania chowigzujace procedury X,
kontroli zarzadczej

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuije kontrole zarzadczg zgodnie z
powierzonym zakresem czynnoscei.

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan Zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepuja jakiekolwiek ZagroZenia to dotyczg one:

Oswiadczam, ze nje posiadam informacji, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli Zarzadczej | ktore miatyby negatywny wptyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

DYREKTOR Zespét Szkﬂino-Pw:dsz}mIny
Zespohi Szkolno-Przedszkolnego 0 s - Gor:ycakach
o ul. Wisjska 30, 44-350 Gorzyce

Nip 647-23-48-738, Regon: 278322604

m@'&@slaw ngec
Zapoznatem sig; Pieczed i p;c}/m;)/ ierownika

Podpis Wéjta/Burmistrza/Prezydenta




SZKOLA PODSTAWUWA NR Y
im. "Marcela” Jozefs Bolorza

Gorzyerki. ul. Lesna

w Gorzyeach
44 -300 Gorzvee:
) ; ied (D33 4533752

11598 Oswiadczenie kierownika podlegle; jednostk;; M" _ {r"\
w zakresie wykonywania koniroli zarzadczef %" 35!

Janizej podpisany mgr Teresa Kluczka F C&;(/&

jako kierownik Szkoly Podstawowej nr 2 im . Marcela” J 0zefa Kolorza w Gorzycach = / ‘

Er
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w zakresie przydzielonych uprawnief i obowiazkéw o$wiadezam, ze:

Wykonuje kontrole zarzadezg na zajmowanym stanowisky poprzez stosowne,
etyczne zachowanie wobec petentéw 1 dobrg wspdlprace z innymi
pracownikami..

Przekaznje na biezaco wszelkie Znane m
podlegltym mi pracownikom.

Na biezaco wspdlpracuje przy tworzeniy korespondenc;i i wykonywaniu innych
zadaf przez podleglych mi pracownikéw.

Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, Jjezeli wynika to z mojego zakresu

obowiazkdow,

Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci WZajemne

zastepstwa pracownikéw,

Realizécja zadah z obecng obsada odbywa sie terrainowo bez zastrzezen,

W razie mojej nieobecnosci Wwyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

Upowaznieni pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokument

upowaznienia w swoich aktach osobowych.

Posiadam wystarczajacq pewno$é, ze zadania wykonywane sg prawidlowo i
terminowo, zgodnie 7 zasada oszczednoded, efektywnosci i skutecznosei.

_—

Podlegajacy mj pracownicy otrzymali do zapoznania obowiazujace procedury
kontroli zarzadeze;.

Ponadto w zakresice wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzadcza zgodnie z powierzonym
zakresem czynnogci. :

Stwierdzam, ze¢ nie Wyst@puje ryzyko zagrozenia w  zaniechaniy realizacji zadan zwiazanych
z funkcjonowaniem jednostki.  Jezeli wystepuja  jakiekolwiek Zagrozenia  fo dotycza  one:

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

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

zarzadezej zfozone przez podlegtych mi pracownikéw,
Os$wiadczam, ze nie posiadam informacji, ktére nie zostaly umieszczone w ocenach wykonywania kontrol

zarzadezej i ktére mialyby negatywny wplyw na obraz sytuaciji kierowanej przeze mmnie Jednostki.
Y

26.02.2013y A7 ¥

Data, pieczet i podpis kierownika

Zapoznalem sie;
Podpis Wéjta/BurmistrzalPregyg,e
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o

Oswiadczenie kierownika podlegtej jétnostki :
w zakresie wykonywania kontroli za%gq)pzej —

Ja nizej podpisany ... %QW .. Lﬂd@/}*ﬂ (ﬂuj'(t, ................................ :

Wykonuje kontrole zarzadczg na Zajmowanym  stanowisku poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentdw i dobrg wspotprace z innymi
pracownikami,

Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacije, instrukcje
zarzadzenia podleglym mi pracownikom

Na biezaco wspofpracuje przy tworzeniu korespondencji i wykonywaniu
Innych zadan przez podieglych mi pracownikow, ,
Zatwierdzam j podpisuje dokumenty, jezeliwynika to z mojego zakresu
cbowigzkéw,
Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikow,

6 |Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sie terminowo i bez zastrzezen,
7 W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadaja delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia
Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument
Upowaznienia w swoich aktach osobowvch :
Posiadam wystarczajaca pewnosé, ze zadania wykonywane sg prawidtowo i
terminowo, zgodnie z Zasadg oszczednosci, efektywnosci i skutecznoéci,
Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce procedury
kontroli zarzadczej

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzadczg zgodnie z
powierzonym zakresem czynnoéci.

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepuja jakiekolwiek Zagrozenia to dotyczg

Powyzsze oswiadczenie sktadam w oparciu o wlasne spostrzezenia | arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzadczej ztozone przez podlegtych mi pracownikéw.

Oswiadczam, ze nie posiadam informacii, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktére miatyby negatywny wptyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

DYREETOR SZHOLY

rgr Gabrield \idamezyk
Zapoznatem sie: | " Pleczed | podpis Kierownika
Podpis Wéjta/Burmistrza/Prezydenta

EYANEESEY FODSTAWOWA NR }
im. Adama Mickiewicza
w Gorzveach
#4-330 Gorzyee. ul, Raciborska 55
el (M32VA50TR11 NTP £45.22,10-547




Ja nizej padpisany EDYTA COGIEL o Lem R
jako kierownik SZKOLY PODSTAWOWEJ iM. KAROLA MIARKI W OLZIE (F | ‘&‘JL/

TR e areal N g

Oswiadczenie kierownika podleglej jednostki
w zakresie wykonywania kontroli zarzadczeje G ...

W zakresie przydzielonych uprawnier i obowigzkéw oswiadczam, ze-

Lp.

TAK

NIE

1 | Wykonuje kontrole zarzgdczg na zajmowanym  stanowisku poprzez X
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobrg wspétprace z innymi

pracownikami,

2 |Przekazuje na biezgco wszelkie znane mi informacje, instrukcje il X
zarzadzenia podlegtym mi pracownikom

3 |Na biezgco wspoipracuje przy tworzeniu korespondenciji i wykonywaniu X
innych zadan przez podleglych mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu X
obowigzkow,

5 1 Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci X ﬁ
wzajemne zastepstwa pracownikow,

6 | Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sig terminowo i bez zastrzezen, X

7 | W razie mojej nieobecriosci wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do X
podpisywania dokumentow wynikaigcych z podpisanego upowaznienia

8 | Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument X
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 |Posiadam wystarczajgca pewnosé, ze zadania wykonywane sa prawidiowo i X
terminowo, zgodnie z zasadg oszczednosci, efektywnosci i skutecznosci,

10 | Podiegajacy mi Pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce procedury X
kontroli zarzgdczej

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzadczg zgodnie z

powierzonym zakresem GZYynnosci.

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadar zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepuig jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg one:... .. -

PowyZzsze oswiadczenie skladam w oparciu 0 wlasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzgdezej ztozone przez podiegiych mi pracownikéw.
Oswiadczam, ze nie posiadam informacji, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktére mialyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie

jednostki.

Zapoznatem sig;

Dyrektor Szkoly
Pieczeé i podpis’kierownika

Podpis Woéjta/Burmistrza/Prezydenta

 Szkota Podstawows
Im. Karola Miarki v Clzie
44-353 Olza, 1. Szkolng 24
tel./fax (032345 11 574
Regon 601192007
NIP 647~22~11-87I



Szkoia Podstawows
W Rogowie
/335‘"3 f':} t T AL e T - - - = " = "j-;
6 iﬁfggi; jj-;?f‘-’“wf@swradczenle kierownika podlegtej jednostki
ECL AN A50A . - . .
MIP B47-22-10.713 REgOM n1 g\zl,srggz}akresm wykonywania kontroli zarzadczej:: "

1,

W zakresie przydzielonych uprawnier i obowigzkow oswiadczam, ze:
Lp.| -

TAK NIE

1 | Wykonuje kontrole zarzgdcza na zajmowanym  stanowisku poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobrg wspotprace z innymi
pracownikami, '

2 |Przekazuje na biezgco wszelkie znane mi informacje, instrukcje |
Zarzgdzenia podleglym mi pracownikom

3 |Na biezaco ‘wspbipracuje przy tworzeniju korespondencji i wykonywaniu
innych zadar przez podtegtych mi pracownikéw,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu
obowiazkow,

wzajemne zastepstwa pracownikéw,

6 |Realizacja zadar 2 obecna obsada odbywa si¢ terminowo i bez Zastrzezen,

7 W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 | Upowaznieni pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 | Posiadam wystarczajaca pewnosé, ze zadania wykonywane sg prawidtowo |
terminowo, zgodnie z zasadg oszczednosci, efektywnosci i skutecznosei,

10 | Podlegajacy mi pracownicy ofrzymali do zapoznania obowigzujace procedury
kontroli zarzgdczej

X
X
X
X
5 [Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci }(
X
X
X
X

Ponadto w zakresie wykonywanych obowiazkow wykonuje kontrole zarzadcza zgodnie z
powierzonym zakresem €Zynnoscei.

Stwierdzam, 2e nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniy realizacji zadan zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepuijg jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg

Powyzsze o$wiadczenie skiadam w oparciu o wiasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzadczej ziozone przez podleglych mi pracownikéw,

Oswiadczam, ze nie posiadam informacji, kiére nie Zostaly umieszczone w ocenach wykonywania

kontroli zarzadczej i kt6re mialyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

Zapoznalem sig; Piecze¢ i podpis kierownika
Podpis Waéjta/Burmistrza/Prezydenta




Oswiadczenie kierownika podlegtlej jednostl {
w zakresie wykonywania kontroli zarzadczef

Ja nizej podpisany ...... .. ﬂndrzed L
) hR s,

jako kierownik ... ... SQM% f‘?oﬂsﬁa«wo&wf?om&wmu ;}J J)j

w zakresie przydzielonych uprawnier: i obowigzkéw o$wiadczam, ze: /Z

Lp. [AK | NIE

1 | Wykonuje kontrole zarzgdczg na zajmowanym stanowiskuy poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentéw i dobrg wspoiprace z innymi
pracownikami,

2 |Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacije, instrukcje i
zarzadzenia podleglym mi pracownikom

3 [Na biezaco wspotpracuje przy tworzeniu korespondencji i wykonywaniu
innych zadan przez podleglych mi pracownikéw,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu
obowigzkow,

5 [Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam | przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikow,

7 | W razie mojej nieobecnosci wyzZnaczeni pracownicy posiadajg delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 |Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 |Posiadam wystarczajaca pewnosé, ze zadania wykonywane s3 prawidtowo |
terminowo, zgodnie z Zasada oszczednoéci, efektywnosci i skutecznosci,

N
X
6 |Realizacja zadar z obecng obsada odbywa si¢ terminowo | bez zastrzezen, X
X
N

10 { Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujace procedury
kontrofi zarzgdczej

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzgdezg zgodnie z
powierzonym zakresem czynnoéci. _ _ _

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezelj wystepujg jakiekolwiek zagrozenia to dotycza one;

Powyzsze oéwiadczenie sktadam w oparciu o wiasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzgdczej ztozone przez podlegtych mi pracownikéw.

Oswiadczam, Ze nie posiadam informaciji, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i kiore miatyby negatywny wptyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

Szkols Podstawowa
viafeow Slaskick

oW

W, Wiejska 8

\ = 0. A0 i 2830
MS&W(MQ— &’ o MIP G4 2000 5,074 Bagan 59;1353(33@

b rexg or Szkm‘-y

Zapoznatem sie; Pieczed i podpis kierow‘ﬁika
Podpis Wojta/Burmistrza/Prezydenta : S

S




Ja nizej podpisany: mgr Aleksander Kucza

jako kierownik Szkoty Podstawowej im Wincentego Wozniaka w Czyzowicach F

Oswiadczenie kierownika podlegtej jedno_éitki R

w zakresie wykonywania kontroli zarzadczej

w zakresie przydzielonych uprawnier; | obowigzkéw o$wiadczam, ze:

Lp. . TAK NIE
1 |Wykonuje kontrole zarzadcza na zajmowanym  stanowisku poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobrg wspdiprace z innymi X
pracownikami,
2 |Przekazuje na biezgco wszelkie znane mi informacje, instrukcje - i X
zarzadzenia podleglym mi pracownikom
3 |Na biezgco wspétpracuje przy tworzeniu korespondencji wykonywaniu X
innych zadar przez podleglych mi pracownikow,
4 |Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu X
obowigzkow, ,
5 | Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci X
wzajemne zastepstwa pracownikéw,
6 |Realizacja zadar z obecng obsadg odbywa sie terminowo j bez zastrzezen, X
7 | W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadaja delegacje do X
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia
8 | Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument X
upowaznienia w swoich aktach osobowych
9 |Posiadam wystarczajgca pewnosé, ze zadania wykonywane sg prawidtowo | X
terminowo, zgodnie z zasada oszczednosci, efektywnosci i skutecznosci,
10 | Podlegajgcy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce procedury X
kontroli zarzgdczej :

Ponadto w zakresie wykonywanych obowi

powierzonym zakresem CZyNnnosci.

Stwierdzam, Ze nie wystepu
funkcjonowaniem jednostki.

Powyzsze o$wiadczenie sktadam w oparciu o wlasne spostrzezenia i arkusze oc

...................... brakzagroZeﬁ..................................................................

kontroli zarzadczej ztozone przez podleglych mi pracownikéw.
Oswiadczam, Ze nie posiadam informacji, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania

kontroli zarzadczej i ktore miatyby nega

jednostki.

Zapoznatem sie;
Podpis Wajta/Burmistrza/Prezydenta

Diyrekfor Szkogy

Czyzowice 28.02.2013

o R

- Pie;:-zeéipod;.)i kierowniké

azkow wykonuje kontrole zarzadcza zgodnie z

je ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z
Jezeli wystepuija jakiekolwick zagrozenia to dotyczg one:

tywny wptyw na obraz sytuacji kiesrowanej przeze mnie

mgr dlefisander Kucan

Szkola Podstawowa
im, Wincentego Woiniaka
w Czyzowicsch
14-351 Cayzowiceuk Wodzistawska 111
tel Jfax A813070. NIP 647-22-12-161

en wykonywania
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i
Os$wiadczenie kierownika podleglej jednostki
w zakresie wykonywania kontroli zarzqdcze]‘

Ja nizej podpisany MM% F&Ml
A . — ! |
jako Kierownik SZKO[%{?OOW%‘OW%MJ%WWﬂ

w zakresie przydzielonych uprawnieri j obowigzkow oswiadczam, ze:

Lp. TAK NIE
Wykonuje kontrole zarzadcza na zajmowanym  stanowisku poprzez
1 | stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobra wspétprace z innymij
pracownikami,

Przekazuje na biezgco wszelkie znane mi informacje, instrukcje
i zarzadzenia podleglym mi pracownikom

Na biezaco wspoipracuje przy tworzeniu korespondencji i wykonywaniu
innych zadan przez pedieglych mi pracownikow,

Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu
obowigzkéw,

Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomogci wzajemne
Zastepstwa pracownikow,

Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sie terminowo i bez Zastrzezen,
W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia
Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych

Posiadam wystarczajgca pewnosé, ze zadania wykonywane sg prawidiowo |
terminowo, zgodnie z Zasadg oszczednosci, efekiywnosci i skutecznosci,
Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do Zapoznania obowigzujgce

8

9

XXX X A XXX | X

L 10 procedury kontroli zarzadczej

Ponadto w zakresie wykonywanych obowiazkow wykonuje kontrole zarzadcza zgodnie z powierzonym
zakresem czynnosci,

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadaf zwigzanych
z funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepujg jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg one:

Powyzsze oswiadczenie skfadam w oparciu o wiasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzadezej ziozone przez podlegtych mi pracownikéw,

Oéwiadczam, ze nie posiadam informacii, kitére nie zostaly umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i kiore miatyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie

Jednostki. DYREXTOR SZKOLY
¢ FITIET }’f”ﬁ“’atf('/[/e‘gg/jﬁ
VhoR, dgrgier evd oula
Zapoznatem sig; Data , pieczec i podpis kierownika

Podpis Wojta/Burmistrza/Prezydenta




Oswiadczenie kierownika podiegtej jedﬁbs"tki

W zakresie wykonywania kontroli zarzadczej — OQE,O@B

w zakresie przydzielonych uprawnien | obowigzkéw o$wiadczam, ze:

[Lp. /TAK | NIE
1 | Wykonuje kontroie zarzadeczg na zajmowanym stanowisky poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentdw | dobrg wspotprace z innymi }(
pracownikami, B

2 |Przekazuje na biezaco wszeikie znane mj informacje, instrukcje |
zarzadzenia podleglym mi pracownikom

3 |Na biezgco wspotpracuje przy tworzeniu korespondengji i wykonywaniu
innych zadan przez podleglych mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam | podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu
obowigzkdw,

S | Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepsiwa pracownikow,

9)]

Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sie terminowo | bez zastrzezen,

--\l

podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 | Upowaznieni pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach 0sobowych

9 (Posiadam wystarczajacg pewnosé, ze zadania wykonywane sa prawidiowo i
terminowo, zgodnie z zasadg oszczednosci, efektywnosci i skutecznoséci,

X

X

X

X

X

W razie mojej nieobecnosc wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do N
X

10 | Podlegajgcy mi pracownicy otrzymali do Zapoznania obowigzujace procedury
kontroli Zarzgdczej

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkdw wykonuje kontrole zarzadczg zgodnie z
powierzonym zakresem czynnosci.

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizagji zadan zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepuja jakiekolwiek Zagrozenia to dotyczg one:

Powyzsze oswiadczenie sktadam w oparciu o wiasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzadczej ztozone przez podiegtych mi pracownikéw.

Oéwiadczam, ze nie posiadam informacii, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktore miatyby negatywny wpltyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

p.o. DYREKTOR SZKOLY
/ ;,A 02'__
mgr inz. Aleksandra Froezek
Zapoznalfem sig; ' “Pfec};@é lpodpls #;ie}'é\-'vnika o
Podpis Wéjta/Burmistrza/Prezydenta




Oswiadczenie kierownika podlegtej jednostki _
W zakresie wykonywania kontrol; zarzadczéf v ‘

Ja nizej podpisana Aleksandra Kubala
jako kierownik Gimnazjum im. prof. Dominika Lasoka w Turzy Siqskiej

W Zakresie przydzielonych uprawnien i obowigzkow o$wiadczam, ze:
Lp. TAK NIE
1 | Wykonuje kontrole zarzgdczg na zajmowanym  stanowisky poprzez X
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobrg wspotprace z innymi
pracownikami,
2 |Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacje, instrukcje i
L zarzadzenia podlegfym mi pracownikom
-3 INa biezaco wspdtpracuje przy tworzeniy korespondencji wyKonywaniu
innych zadan przez podlegiych mi pracownikéw,
4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresy
obowigzkow,
5 | Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam | przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikow,
6 |Realizacja zadan z obecna obsadg odbywa sie terminowo i bez zastrzezen,
7 | W razie mojej nicobecnose WyzZnaczeni pracownicy posiadaja delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajgcych z podpisanego upowaznienia
8 | Upowaznieni pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych
9 |Posiadam wystarczajgeg pewnosé, ze zadania wykonywane sa prawidtowo i
terminowo, zgodnie z zasadg oszczednosai, efektywnosci i skutecznosci,
10 | Podlegajacy mi Pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujace procedury
| kontroli zarzadczej
Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzgdczg zgodnie z
powierzonym zakresem czynnosci.

><><><><><><><><><

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwiazanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezel; wystepujg jakiekolwiek zagrozenia to dotycza one: nie dotyczy

Powyzsze o$wiadczenie sktadam w oparciu o wlasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
Kontroli zarzadczej ztozone przez podlegtych mi pracownikéw.

Oéwiadczam, ze nie posiadam informaciji, ktére nie zostaly umieszczone w ocenach wykonywania

kontroli zarzadczej i ktére miafyby negatywny wpltyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki. '

TTOR ; GIMNAZIYUM
DYREKTOR SE—KOLY im. prof. Dominika Lasoka
o w Turzy §1,

44351 Turza S, ul Ligonia 21

mEr pelhtndra Knbale o) 033 153 00 6& NIP 64722 0954,

Zapoznafem sie; .Pi-éczeé-i ;'ooa.pl:s k%erow.nika -
Podpis Wéjta/Burmistrza/Prezydenta
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Himuazjum v Hogowie
£4-362 Rogdw, ul. Szkolna 2

tel, 632

REGON 276613711 Np 647-22-01016

Ja nizej podpisany ...... Mb%’\«\p&"& R Y i A A

jako kierownik ... le««wu(&w\q ...... o Q«ngQ ................. F&M@‘Ejﬂ' ”

W Zakresie przydzielonych uprawnier i obowigzkow o$wiadczam, ze:

455 2509

Oswiadczenie kierownika podiegtej jednostm
w zakresie wykonywania kontroli zarzadc 1 .

Lp.

1

Wykonuje  kontrole zarzadcza na zajmowanym  stanowisku poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobrg wspolpracg z innymi
pracownikami,

Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informagje, instrukcje |
zarzadzenia podieglym mi pracownikom

Na biezgco wspdlpracuje przy tworzeniy korespondencji i wykonywaniu
innych zadar przez podiegtych mi pracownikow,

-

Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu
obowigzkow,

Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikow,

[&)]

] Realizacja zadari z obecng obsadg odbywa sie terminowo | bez zastrzezen,

bt |

|

W razie mojej nieobecnosai Wyznaczeni pracownicy posiadajq delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

Upowaznieni Pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach 0sobowych

9

Posiadam wystarczajgcg pewnoéé, ze zadania wykonywane sg prawidlowo |
terminowo, zgodnie z zasadg oszczednosci, efektywnosci i skutecznosci,

0

Podlegajgcy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujace procedury _
kontroli zarzadcze; X

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkéw wykonuje kontrole zarzgdcza zgodnie z

powierzonym zakresem CZynnos$ci.
ierdzam, Ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadar zwigzanych z

Stw

funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepujg jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg

Powyzsze oéwiadczenie skiadam W oparciu o wiasne spostrzezenia | arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzgdczej Ziozone przez podlegtych mi pracownikéw,

Oswiadczam, ze nie posiadam informacji, ktére nie zostaly umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktére miatyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

DYREKTOR SZKOLY

Zapoznalem s Preif-‘ ngga
Podpis Wc':jta/Burmistrza/Prezydenta




Gimuazium im. ks dr Gustawa Klapucha

44-352 Cayrowice, ul. WodzistawskOdlwiadczenie kierownika podleglej jednostki ... .

Regon 276613650, NiP-647-220-06 ¥ Zakresie wykonywania kontroli zarzadczej
' Janizs; Stefona  Redolk
Ja nizej podpisany L ' ! -

2,
e RTINS LI T doeanc [tfﬂ'
TN R (o VG 11 o WSO M A L /]

jako kierownik GLWH’\ Q \if‘i‘f\ &E&M@JM ...... @ULD %QQ@M DQC}’V;?Ij L@
4 )

w zakresie przydzielonych uprawnien i obowiazkow oswiadczam, ze: /A

Lp. TAK NIE
1 | Wykonuje kontrole zarzadecza na zajmowanym  stanowisky poprzez

stosowne, etyczne zachowanie wobec petentéw i dobrg wspdiprace z innymi

pracownikami,

2 (|Przekazuje na biezaco wszelkie znane mij informacje, instrukcje |

zarzadzenia podleglym mi pracownikom _

3 {Na biezgco wspoipracuje przy tworzeniu Korespondencji | wykonywaniu

innych zadan przez podlegtych mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu

obowigzkdw,

5 [Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam | przekazuje do wiadomosci

wzajemne zastepstwa pracownikow, '

Realizacja zadan z obecng obsada odbywa sie terminowo i bez Zastrzezen,

W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do

podpisywania dokumentéw wynikajgeych z podpisanego upowaznienia

8 | Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument

upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 |Posiadam wystarczajgca pewno$é, ze zadania wykonywane sg prawidtowo i

terminowo, zgodnie z Zasadg oszczednosdi, efektywnosci i skutecznosci

10 | Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce procedury

kontroli zarzgdczej '

Ponadio w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzadcza zgodnie z

powierzonym zakresem czynnosci,

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w Zaniechaniu realizacji zadar Zwigzanych z

funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepuja jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg one:

o]

-\I

3| XXX XXX X X

Powyzsze o$wiadczenie sktadam w oparciu o wlasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzadczej ziozone przez podlegtych mi pracownikéw.

Oswiadczam, ze nie posiadam informacii, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktdre miatyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

DYRERFSR SZKOLY
SL/‘?»LL/] o.:f;
mgr bfqﬁz};@ Fodak

Zapoznatem sie: " Pleczet i podpis kierowniks
Podpis Wéjta/Burmistrza/Pre ydenta

LHCULDAROT0E.



Oswiadczenie kierownika podlegle] jednostki
w zakresie wykenywania kontroli zarzadczej
) ;
Ja nizej podpisany Mow e OwWo U

W zakresie przydzielonych uprawnieri i obowigzkéw oswiadczam, ze: o
L. T . [ JAK [ N |
L1 f\f\!ykonuje, kontrole zarzadcza na zajmowanym  stanowisku poprzez f |

lJ | siosowne, etyczne zachowanie wobec petentdw i dobra wspdtprace z innymi g \
|| Bracownikani, |

——

| 2 |Przekazuje na Diefaco wezelkie znane mi informade, instrukcie
= |zarzadzenia podiegtym mi pracownikom
|

| 3 [Na biezaco wspoipracuje przy tworzeniu korespondenc)i i wykonywaniu| . | -
| innych zadar przez podiegiych mi pracownikéw, J_)S o
|

4 Zatwierdzam 1 pPodpisuje dokumenty, jezeli wynika to zmojegeo zakresu

| |obowiazkew, T T o

. 5 |Wyznaczam, kocrdynuie zatwisrdzam i przekazuje do wiadomodai wzajemn

- |zstepstwapracownikew, R o S B

8 | Realizacja zadan z obecng obsads odbywa sig terminowo | bez zastrzezen, |

P 7 jW razie mojej nieohecnoéc wyzraczeni pracownicy posiadaja delegacje do | /( ;
L |

[13]

|, podpisywania dokumentéw wynikajgoych Z podpisanego upowaznienia

& Upowaznieni pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokumeant X
| |{upowaznienia w ewsich akiach osobowych 4'
|

— L il o T —— e L8 )
9 |Posiadam wystarczaiacy pewnosé, ze zadania wykonywane s3 prawidtowo i X i‘
__._[terminowo, zgodnie » zasada oszczednoscl, efekiywnosci | skutecznosei, <0 |
10 | Podlegajacy mi pracownicy olrzymali do zapoznania obowiazujace proceduryT ){
__lkontroli zarzadeze) T e e T R A N R
Ponadio w zakresie wykonywanych obowigzkéw wykonuie kontrole zarzadeza zgodnie z bowierzonym
zakresem czynnosci.

Stwierdzam, ze nie wysteouje ryzyko zagrozenia w zanischaniy realizacji zadan zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostid. Jezeli wystgpuja jakiekolwiek zagrozenia to dotycza
ONE....

S — |

1
]
|
i

ey

Powyzsze oswiadczenie skiadam W oparciu o wiasne spostrzazenia i arkusze ocen wykenywania
kontroli zarzadczej zlozone przez podlegtych mi pracownikéw.
Oéwiadczam, ze nie postadam informacii, ktére nie zostaly umieszezone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadezej i ktére migtyby negatywny wplyw na obraz syluag

i “Len0-Wychgwaweze]

Zapoznalem sig; PIECZ¢ 3
~odpis Wajta

I kiero) | przeze mnie jednostki.



Oswiadczenie kierownika podieglej jednostl&%g s
w zakresie wykonywania kontroli zarzadczej

/ 1 P
Helena Lyp ;) Aﬂ? 7

Janizej podpisany ... SRR (Y S AU

JBROKIRIOWNIK ...
w zakresie przydzielonych uprawnien i obowigzkéw o$wiadczam, ze:

Lp. TAK NIE
Wykonuje  kontrole zarzadcza na zajmowanym  stanowisku poprzez
1 | stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobra wspotprace z innymi
pracownikami,

Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacje, instrukcje
i zarzgdzenia podleglym mi pracownikom

>

Na biezaco wspotpracuje przy tworzeniu korespondencji i wykonywaniu
innych zadan przez podiegtych mi pracownikow,

Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu
obowigzkow,

Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci wzajemne
zastepstwa pracownikow,

6 | Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sia terminowo i bez zastrzezen,
W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadaja delegacje do
podpisywania dokumentow wynikajacych z podpisanego upowaznienia
Upowaznieni pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokument
upcwaznienia w swoich aktach oscbowych

Posiadam wystarczajaca pewnost, ze zadania wykonywane $g prawidfowo i
terminowo, zgodnie z zasada oszczednosci, efektywnosci i skutecznosai,
Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce
procedury kontroli zarzgdczej ]

9

><><><><><><><><><

10

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzadcza zgodnie z powierzonym
zakresem czynnosci.

Stwierdzam, ze nie wystgpuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniy realizacji zadan zwiazanych
z funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepuja jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg one:

Powyzsze oswiadczenie skladam w oparciu o wlasne spostrzezenia i arkusze ocen wykohywania
kontroli zarzadczej ziozone przez podlegiych mi pracownikow.

Oswiadczam, ze nie posiadam informacii, ktore nie zostaly umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktore mialyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie

jednostki. DYREKTOR

Zapoznatem sig;
Podpis Wijta/Burmistrza/Prezydenta

GMINNY ZESPOL OBSLUGT FINANSOWEY

wGORZYCACH
44-350 Gorzyce, ul. Bopuminska 13
8l 32451 16 89
Regom 272955231, NIp 647-18-57-447




WIEJSKI DOM KULTURY
W OLZIE

ul, Szkolna 7, 44-353 Olza

tel. 0327457 11 1

W zakresie wykonywania kontroli zarzadczej

Ja nizej podpisana Katarzyna Siedlaczek ﬂb ' "C‘W‘% )

jako kierownik Wiejskiego Domu Kultury w Olzie

w zakresie przydzielonych uprawnien i obowigzkow oswiadczam, ze:

2 Oswiadczenie kierownika podleglej Jednostk: e (Qé ‘

Lp. TAK

NIE

1 | Wykonuje kontrole zarzgdczg na zajmowanym  stanowisku poprzez X
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentéw i dobrg wspotprace z innymi
pracownikami,

2 {Przekazuje na biezaco wszekie znane mi informacije, instrukcje i
zarzadzenia podleglym mi pracownikom

3 [Na biezaco wspolpracuje przy tworzeniy korespondencji | wykonywaniu
innych zadan przez podleglych mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresy
obowigzkow,

o |Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa bracownikow,

6 | Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sig terminowo | bez zasirzezen,

7 W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do
podpisywania dokumentow wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 (Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 [Posiadam wystarczajacg pewnosé, ze zadania wykonywane sg prawidiowo |
terminowo, zgodnie z Zasadg oszczednosci, efektywnosci i skutecznosai,

><><><><><><><><><

10 | Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce procedury
L kontroli zarzadczej

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkdow wykonuje kontrole zarzadcza zgodnie z
powierzonym zakresem czynnosci.

Stwierdzam, Ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniy realizacji zadan zwiazanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepuja jakiekolwiek zagrozenia to dotyczg one:

Powyzsze oswiadczenie sktadam w oparciu o wlasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania

kontroli zarzadczej ztozone przez podlegtych mi pracownikow.

Oswiadczam, Ze nie posiadam informacji, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania

kontroli zarzadczej i ktore miatyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie

jednostki.
DYREKTOR
Wigjekiege fpomu Kultury
' rie
mpr Katarpvha Siodlarss
Zapoznatem sig; Pieoret | hodpis Kiarom

Podpis Wojta/Burmistrza/Prezydenta




W ;
#/s w Rogowie, ul. Szkolna 32

44362 Rogdw

Ja nizej podpisany ........ anmma. K

jako kierownik ... . @ [Yinn | ? ........ (’;00-7:7(‘ cref 3/5 A *lat.:},"q?

&

wﬁh

w zakresie przydzielonych uprawnien i obowigzkdw o$wiadczam, ze: F

Lp.

TAK NIE

1 1 Wykonuje kontrole zarzadczg na zajmowanym  stanowisku poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentow i dobrg wspétprace z innymi
pracowhikami,

2 |Przekazuje na biezgco wszelkie znane mi informacije, instrukcje i
Zarzagdzenia podiegtym mi pracownikom

3 |Na biezaco wspéipracuje przy tworzeniu korespondencji i wykonywaniu
innych zadan przez podleglych mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresy
obowigzkow,

5 |Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikéw,

6 |Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa si¢ terminowo i bez zastrzezen,

7 | W razie mojej nicobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 [Upowaznieni Pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 [Posiadam wystarczajgca pewnosé, ze zadania wykonywane s3 prawidtowo i
terminowo, zgodnie z zasada 0szczednosci, efektywnosc i skutecznosci,

l

10 | Podlegajgcy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce procedury
kontroli zarzgdczej

KPR XXX

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzgdczg zgodnie z
powierzonym zakresem CZyNnosci.

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan Zwigzanych z
funkcjonowaniem jednostki. Jezsli wystepujg jakiekolwiek zagrozenia to dotycza one:

PowyZzsze oswiadczenie skladam w oparciu 0 wiasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywaniz
kontroli zarzadczej ztozone przez podlegtych mi pracownikéw.

Oswiadczam, ze nie posiadam informaciji, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywaniz
kontroli zarzadczej i ktére miatyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

Zapoznatem sie; * Pieczet | podpis Kierownika
Podpis Wéjta/Burmistrza/Prezydenta




Oswiadczenie kierownika podlég#ej jednostk
w zakresie wykonywania kontrolj zarzadczej

Ja nizej podpisany ........... .. ‘\Q\\M&Y\\\\\k\\h\‘\
jako kierownik KJ\Y\\\W\{) %N\}\\\}\m \&\“\N\\\%\“\\\W?

W zakresie przydzielonych uprawnien i obowiazkéw oswiadczam, ze:

Lp. TAK | NIE

1 | Wykonuje kontrole Zarzadcza na zajmowanym. stanowisku poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentéw i dobrg wspdiprace z innymi
pracownikami,

2 Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacje, instrukcje |
Zzarzadzenia podiegtym mi pracownikom

3 |Na biezaco wspoipracuje przy tworzeniy korespondenciji i wykonywaniu
innych zadan przez podiegtych mi pracownikéw,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresuy
obowigzkow,

5 {Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam | przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikéw,

6 |Realizacja zadan z obecng obsada odbywa sie terminowo i bez zastrzezen,

7 | W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadaja delegacje do
podpisywania dokumentow wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 |Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 [Posiadam wystarczajaca pewnosé, ze zadania wykonywane sa prawidtowo
terminowo, zgodnie z Zasadg oszczednosci, efektywnosci i skutecznoscei,

10 | Podlegajgcy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce procedury
kontroli zarzadczej

XXX XXX XX

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkéw wykonuje kontrole Zarzadcza zgodnie z
powierzonym zakresem czynnoéci.
Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan Zwigzanych z

funkcjQnowaniem jednostlj. Jezeli wystep 'qjakiekoiwiaﬁa QZenia tg&s\cz one:
' m\m\)&w\&‘\)—k QAN A0

Powyzsze o$wiadczenie sktadam w oparciu o wltasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzgdczej zlozone przez podiegtych mi pracownikéw.

Oswiadczam, ze nie posiadam informagji, ktére nie zostaty umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktére miatyby negatywny wptyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie

jednostki,

Zapoznatem sig; Pieczec¢ i podpis kierownika
Podpis Wr.')jtalBurmistrza/Prezydenta
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Oswiadczenie kierownika podiegtej jed)rﬂvstki
w zakresie wykonywania kontroli zarzadczej

Ja nizej podpisana Bibianna Dawid
jako dyrektor Wiejskiego Domu Kuitury w Czyzowicach, ul. Strazacka 8, 44-352 Czyzowice
w zakresie przydzielonych Uprawnien i obowigzkéw oswiadczam, ze:

Lp Tresé TAK

NIE

Wykonuje kontrole Zarzadczg na zajmowanym stanowisky poprzez stosowne,
etyczne zachowanie wobeg petentoéw i dobrg wspoiprace z innymi X
pracownikami,

2 | Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacje, instrukcje i zarzgdzenia X
podleglym mi pracownikom

3 | Na biezgco wspolpracuje przy tworzeniu korespondencji | wykonywaniu innych X
zadarn przez podlegtych mi pracownikéw,

podpisywania dokumentéw wynikajgcych z podpisanego upowaznienia

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu X
obowigzkdw,

5 | Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci wzajemne X
Zastepstwa pracownikéw,

6 | Realizacja zadar: z obecna obsadg odbywa sie terminowo i bez Zastrzezen, X

7 | W razie mojej nicobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadaja delegacje do X B

8 | Upowaznieni pracownicy posiadaja pisemnie potwierdzony dokument , X
upowaznienia w swoich aktach osobowych

9 | Posiadam wystarczajaca pewnosé, ze zadania wykonywane sg prawidiowo i X
terminowo, zgodnie z zasadg oszczednosci, efektywnosai i skutecznosci,

10 | Podlegajacy mi pracownicy otrzymali do zapoznania obowigzujgce procedury X
kontroli zarzadczej

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkow wykonuje kontrole zarzgdcza zgodnie
Z powierzonym zakresem czynnosci.

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w Zaniechaniu realizacji zadan zZwigzanych
z funkcjonowaniem jednostki, Jezeli wystepujg jakiekolwick zagrozenia to dotycza one
biezacego funkcjonowania jednostki,

Powyzsze os$wiadczenie skiadam w oparciu o wlasne spostrzezenia | arkusze ocen
wykonywania kontroli zarzadczej zlozone przez podleglych mi pracownikéw.

Oéwiadczam, ze nie posiadam informacji, ktére nie zostaly umieszczone w ocenach

wykonywania kontroi zarzadczej i ktére miatyby negatywny wplyw na obraz sytuacii
kierowanej przeze mnie Jjednostki. '

Zapoznatem sie:
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Ja nizej podpisany : Danuta Parma

jako kierownik / dyrektor Wiejskiego Domu Kultury w Gorzycs{th wgh

W zakresie przydzielonych uprawnien i obowigzkow oswiadczam, ze:

E
] 1 | Wykonuje kontrole zarzadcza na zajmowanym  stanowisku poprzez

stosowne, etyczne zachowanie wobee petentdw i dobrg wspdlprace z innymi
L pracownikami,

2 |Przekazuie na biezaco wszelkie znane mi informacje, instrukcie i

zarzgdzenia podlegtym mi pracownikom

3 |Na biezgco wspbipracuje przy tworzeniu korespondengji | wykonywaniu

__innych zadan orzez podieglych mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu
| obowigzkdw,

Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam | przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikow,

8 ﬂ Realizacja zadan z obecng obsada odbywa sie terminowo i bez zastrzezen,
7 | W razie mojej nieobecnase; Wyznaczeni pracownicy posiadajg delegacie do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego Upowaznienia
8 |Upowaznien pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument

I upowaznienia w swoich aktach osocbowych

[ 9 !Posiadam wystarczaigcg pewnosé, ze zadania wykonywane sg prawidiowo i
| terminowo, zgodnie 2 zasadg oszczednoéci, efekiywnosci i skutecznosei,
l

10 | Podlegajacy mi pracownicy ctrzymali do zapoznania obowigzujace procedury

Kontroli zarzgdcze;

Ponadto w zakresie wykonywanych obowigzkow wykenuje kontrole Zarzadezg zgodnie z

powierzonym zakresem CZynnosci.

Stwierdzam, Ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z

funkcjonowaniem jednostki. Jezeli wystepuja jakiekolwiek zagrozenia to dotycza one:

s UWARUNKOWAN ZEWNETRZNYCH, NIEZALEZNYCH OD JEDNOSTK] np.: awaria

energetyczna, awaria sprzetu technicznego, niewywigzanie sie z umow przez
kontrahentow, sytuacja losowa, nagta choroba, sytuacja pogodowa | ifp.

Powyzsze oswiadczenie skiadam w oparciu 0 whasne spostrzezenia j arkusze ocen wykonywania
kontroli zarzadczej ziozone przez podiegtych mi pracownikéw.

Oswiadczam, ze nie posiadam informacji, kidre nie zostaly umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i ktdre miatyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

DYREKTOR
Whejskiego Domu Kultury

w Gor% ach
mgt Danbita Parma

Zapoznatem sie; .”Pieczeé rpedpssklerownrka T
Podpis Wéjta/Buzmist;za/Prezyd ot




Oswiadczenie kierownika podlegtej jednostki
w zakresie wykonywania kontrolj zarzadczej

w zakresie przydzielonych uprawnien i obowigzkéw oswiadczam, ze:

Lp. TAK | NE ]

1 | Wykonuje kontrole zarzgdczg na Zajmowanym  stanowiskuy poprzez
stosowne, etyczne zachowanie wobec petentdw i dobrg wspdiprace z innymi
pracownikami,

2 (Przekazuje na biezaco wszelkie znane mi informacje, instrukcje |
zarzgdzenia podiegiym mi pracownikom

3 [Na biezgco wspbipracuje przy tworzeniu korespondencji i wykonywaniuy
innych zadarn przez podiegh/ch mi pracownikow,

4 | Zatwierdzam i podpisuje dokumenty, jezeli wynika to z mojego zakresu

obowigzkaw,

5 | Wyznaczam, koordynuje zatwierdzam i przekazuje do wiadomosci
wzajemne zastepstwa pracownikow,

6 |Realizacja zadan z obecng obsadg odbywa sig terminowo i bez Zastrzezen,

7 | W razie mojej nieobecnosci wyznaczeni pracownicy posiadaja delegacje do
podpisywania dokumentéw wynikajacych z podpisanego upowaznienia

8 | Upowaznieni pracownicy posiadajg pisemnie potwierdzony dokument
upowaznienia w swoich aktach oscbowych

9 |Posiadam wystarczajaca pewnosé, ze zadania wykonywane s3 prawidtowo i
terminowo, zgodnie z Zasada oszczednosci, efektywnosci i skutecznosci,

10 | Podlegajgcy mi pracownicy otrzymaii do Zapoznania obowiazujace procedury

KPP XX (>

kontroli zarzgdczej |

Ponadto w zakresie wykonywanych obowiazkow wykonuje kontrole zarzadczag zgodnie z
powierzonym zakresem czynnosci.

Stwierdzam, ze nie wystepuje ryzyko zagrozenia w zaniechaniu realizacji zadan zwigzanych z
f%nkcjonowanlie jednostki. Jezeli wystepujqjakiekolwiek,zagroZenia to dotyczg one:............ ..

@@ﬂ@%&.@@....@.&b@dm%@u ....... WoTemme,

Powyzsze oswiadczenie skiadam w oparciu o wiasne spostrzezenia i arkusze ocen wykonywania
Kontroli zarzadczej ztozone przez podiegtych mi pracownikow.

Oéwiadczam, ze nie posiadam informacji, ktére nie zostaly umieszczone w ocenach wykonywania
kontroli zarzadczej i kiére miafyby negatywny wplyw na obraz sytuacji kierowanej przeze mnie
jednostki.

) KIEROWNT
{JSRODKA ?omo COLECZNE]

Zapoznatem sie; Piegzeddpodniskierownika
Podpis Wojta/Burmis za/Prezydenta )




