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Na podstawie $ I I ust. 3 zaruqdzenia nr szefa Agencji Bezpieczeristwawewngtrznego z dnia 
ffi^ __l 

--*ioii 
; w spra*i, srodk6w ochronyindywidualnej, odziehy i ouffiouoczego or'srodk6w higieny orJirtri przyslugujqcychfunkcjonariuszom i pracownikom alEncji Bezpieczeristwa wewng trnrego, ja ruzejpodpisany/a o$wiadc iam, 2e przydziJonl mi odrirz 

, robocz' bgdg/nie bedg* pral/ai naprawial/a we wlasnym zat<resie lnie;;& cry odzieny skuzonej subsiancjami szkodliwymizgodnie z $ I I ust. 5 zarz4dzenia).

(data)
(podpis trntc;onarius; ffi ;;;;;ni; ABw)

(dat4 piecz4tkar*i'"i" i pJ;i; ;.rp"#;i;;; ;;;ioion.eo)

* niepotrzebne skre$lii


