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Zalacznik nr 4
Nr sprawy: 1/USS/2019/KK

Oswiadczam, ze podmiot ktdry reprezentuje dysponuje lub bedzie dysponowat nizej wymienionymi osobami posiadajagcymi ponizsze
uprawnienia i kwalifikacje:

Zakres wykonywanych

pracownika ochrony fizycznej

informacji niejawnych
N

data wydania........................
lub

upowaznienie uprawniajgce do
dostepu do informacji
niejawnych o klauzuli
,<zastrzezone” z dnia................
Zaswiadczenie o odbyciu
szkolenia z zakresu ochrony
informacji niejawnych z dnia

Lp. | Imie i nazwisko 2 Kwalifikacje zawodowe Podstawa dysponowania
czynnosci
1. Nr legitymacji Pracownika | PoSswiadczenie bezpieczenstwa
Szef ochrony uprawniony do Ochrony Fizycznej (POF) : upowazniajgce do dostepu do
organizowania, kierowania i informacji niejawnych
kontrolowanla ZeSPOI'éW ...................................... gr """""" et
o, ata wydania........................
pracown_|k0w .ochr.ony Organ wydajacy: lub
fizycznej, posiadajgcy upowaznienie uprawniajgce do
legitymacje kwalifikowanego | dostepu do informacii
pracownika ochrony fizycznej niejawnych o klauzuli
,zastrzezone” z dnia................
Zaswiadczenie o odbyciu
szkolenia z zakresu ochrony
informacji niejawnych z dnia
2. Wartownik, posiadajacy | Nr legitymacji Pracownika | Poswiadczenie bezpieczenstwa
legitymacje  kwalifikowanego | Ochrony Fizycznej (POF): | upowazniajgce do dostepu do

(pieczatka i podpis
osoby reprezentujgcej Wykonawce)
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Wartownik, posiadajgcy
legitymacje kwalifikowanego
pracownika ochrony fizycznej

Nr legitymacji Pracownika
Ochrony Fizycznej (POF) :

Poswiadczenie bezpieczenstwa
upowazniajgce do dostepu do
informacji niejawnych

data wydania........................
lub

upowaznienie uprawniajgce do
dostepu do informaciji
niejawnych o klauzuli
,zZastrzezone” z dnia................
Zaswiadczenie o odbyciu
szkolenia z zakresu ochrony
informacji niejawnych z dnia

Wartownik, posiadajgcy
legitymacje kwalifikowanego
pracownika ochrony fizycznej

Nr legitymacji Pracownika
Ochrony Fizycznej (POF) :

Poswiadczenie bezpieczenstwa
upowazniajgce do dostepu do
informacji niejawnych

NE

data wydania........................
lub

upowaznienie uprawniajgce do
dostepu do informacji
niejawnych o klauzuli
Jzastrzezone” z dnia................
Zaswiadczenie o odbyciu
szkolenia z zakresu ochrony
informacji niejawnych z dnia

Wartownik, posiadajgcy
legitymacje kwalifikowanego
pracownika ochrony fizycznej

Nr legitymacji Pracownika
Ochrony Fizycznej (POF) :

Poswiadczenie bezpieczenstwa
upowazniajgce do dostepu do
informacji niejawnych

Nr

data wydania........................
lub

upowaznienie uprawniajgce do
dostepu do informacji
niejawnych o klauzuli
,<Zastrzezone” zdnia................

(pieczatka i podpis
osoby reprezentujgcej Wykonawce)
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Zaswiadczenie o odbyciu
szkolenia z zakresu ochrony
informacji niejawnych z dnia

Wartownik, posiadajgcy
legitymacje kwalifikowanego
pracownika ochrony fizycznej

Nr legitymacji Pracownika
Ochrony Fizycznej (POF) :

Poswiadczenie bezpieczenstwa
upowazniajgce do dostepu do
informacji niejawnych

NE

data wydania........................
lub

upowaznienie uprawniajgce do
dostepu do informacji
niejawnych o klauzuli
,zZastrzezone” z dnia................
Zaswiadczenie o odbyciu
szkolenia z zakresu ochrony
informacji niejawnych z dnia

Wartownik, posiadajgcy
legitymacje kwalifikowanego
pracownika ochrony fizycznej

Nr legitymacji Pracownika
Ochrony Fizycznej (POF) :

Poswiadczenie bezpieczenstwa
upowazniajgce do dostepu do
informacji niejawnych

data wydania........................
lub

upowaznienie uprawniajgce do
dostepu do informacgji
niejawnych o klauzuli
Lzastrzezone” z dnia................
Zaswiadczenie o odbyciu
szkolenia z zakresu ochrony
informacji niejawnych z dnia

Nr legitymacji Pracownika
Ochrony Fizycznej (POF) :

Organ wydajacy:

Poswiadczenie bezpieczenstwa
upowazniajgce do dostepu do
informacji niejawnych

data wydania........................
lub
upowaznienie uprawniajgce do

(pieczatka i podpis
osoby reprezentujgcej Wykonawce)
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dostepu do informacji
niejawnych o klauzuli
.Zastrzezone” z dnia................
Zaswiadczenie o odbyciu
szkolenia z zakresu ochrony
informacji niejawnych z dnia

(pieczatka i podpis
osoby reprezentujgcej Wykonawce)



