
Zalqczniknr 7

WZOR

(imie i nazwisko pracownika)

(miejsce zatrudnienia)

(miejscowoSd, data)

oSwIAD czE NIEr)
o uiytkowaniu wlasnej odziehy roboczej i obuwia roboczego*

Na podstawie g 8 ust. 2 zaruqdzenia* fr-Szefa ABW z dnia ....fr:..%.,
2012 r. w sprawie Srodk6w ochrony indywidualnej, odzieZy roboczej i obuwia roboczego
oraz Srodk6w higieny osobistej przyslugujqcych funkcjonariuszom i pracownikom Agencji
Bezpieczeristwa Wewngtrznego, wyraham zgodg na uzytkowanie wlasnej odzie?y roboczej
i obuwia roboczego* tj.:

na zajmowanyrn stanowi sku.

(data) (podpis pracownika)

Zezwalamna uZytkowanie ww. wlasnej odzie?y roboczej i obuwia roboczego*.

ii"[, ;;;;Ak;;il;i; ;i;;6 ;il il ;r"t (data, pieczqtka i podpis bezpoSredniego przeloZonego)

l) 
oSwiadczenie po podpisaniu przez bezpoSredniego przelokonego stanowi podstawg do naliczenia ekwiwalentu pienig2ne1o za

uZytkowanie wlasnej odziezy roboczej i obuwia roboczego na zasadach okre6lonych w odrgbnych przepisach
* niepotrzebne skre$lid


