(imig i nazwisko)

(adres)

OSWIADCZENIE
Ja  nize]  POdPISANY/@......ooneieiii e legitymujacy  si¢
dowodem osobistym seria/nr ...............oooeen o$wiadczam, ze wyrazam zgod¢ na

przeprowadzenie postgpowania sprawdzajacego zgodnie =z ustawg z dnia 5 sierpnia 2010 r.
o ochronie informacji niejawnych, umozliwiajagcego uzyskanie poswiadczenia bezpieczenstwa

upowazniajacego do dostepu informacji niejawnych

czytelny podpisidata............................

lub opcjonalnie:

Oswiadczam iz mam wymagane poswiadczenie bezpieczenstwa, ktorego kserokopi¢ zataczam.

czytelny podpisidata............................



