Zatagcznik nr 2
do Zarzadzenia Wojta Gminy Psary
Nr 120.175.2023 z dnia 27.12.2023 r.

Psary,dnia ..............ccoeeiennnn. r.

piecze¢ Ochotniczej Strazy Pozarnej

WNIOSEK

o wypftate ekwiwalentu pienieznego za udziat w szkoleniu lub ¢éwiczeniu pozarniczym,
organizowanym przez Panstwowg Straz Pozarng, Gmine lub inny uprawniony podmiot
oraz udziat w szkoleniu podstawowym kandydatow na strazakéw ratownikéw OSP
przygotowujgcym do bezposredniego udziatu w dziataniach ratowniczych.

1.

Ochotnicza Straz Pozarna W e
na podstawie art. 15 ust. 1, 1a i 2 ustawy z dnia 17 grudnia 2021 roku
o ochotniczych strazach pozarnych (Dz. U. z 2023 r. poz. 194, z pdzn. zm.)
przedstawia liste cztonkéw, ktérzy wzieli udziat w szkoleniu lub ¢éwiczeniu
pozarniczym, organizowanym przez Panstwowg Straz Pozarng/Gmine/inny
podmiot* w dniu/dniach™ ... ... i zwracajg sie
o wyptate naleznego ekwiwalentu pienieznego:

Imie i nazwisko, adres zamieszkania, Czas udziatu

Lo (0d-dofilosc | _Stawka P
godzin) g i
1 2 2 : :
1 | Imie i nazwisko:
Adres:
2 | Imig i nazwisko:
Adres:
3 | Imig i nazwisko:
Adres:
4 | Imig i nazwisko:

Adres:

Razem:.

2. Stawka ekwiwalentu ustalona Uchwatg Nr LXI/626/2023 Rady Gminy Psary

z dnia 21.12.2023 r., wynosi 10,00 zt za kazdg rozpoczetg godzine udziatu
w C¢wiczeniu ratowniczym, szkoleniu lub szkoleniu podstawowym kandydatéw na
strazakéw ratownikow OSP przygotowujgcym do bezposredniego udziatu w
dziataniach ratowniczych.




3. Zarzad Ochotniczej Strazy Pozarne] W ...
oswiadcza, ze dane zawarte w punktach 1-2 sg zgodne pod wzgledem
merytorycznym i prawnym.

(data, podpis i piecze¢ Prezesa OSP/Naczelnika OSP)

Potwierdzam ilos¢ rozpoczetych godzin szkolenia, szkolenia podstawowego, c¢wiczenia
ratowniczego i udziat druhéw wymienionych we wniosku

(data, podpis i piecze¢ Komendanta/ Naczelnika Wydziatu Operacyjnego KP PSP)

Potwierdzam ilo$¢ rozpoczetych godzin szkolenia, ¢wiczenia i udziat w nim druhéw wymienionych
we wniosku (w przypadku szkolenia lub éwiczenia ratowniczego organizowanego przez Gming)

(data,podpis i piecze¢ Komendanta Gminnego ZOSP RP w Psarach)

Potwierdzenie przez inny podmiot organizujgcy udziatu i ilosci godzin odbytego szkolenia lub
¢wiczenia ratowniczego przez druhéw wymienionych we wniosku

(data,podpis i piecze¢ organizatora)

Sprawdzono pod wzgledem merytorycznym

(data, podpis i piecze¢ Komendanta Gminnego ZOSP RP w Psarach)



