Informacje ogdlne

Zatacznik Nr 1 do Zalacznika Nr 1

FORMULARZ ZGLOSZENIA NARUSZENIA

data

miejscowosé

Dane zglaszajacego

imi¢

nazwisko

adres zamieszkania

telefon

adres poczty elektronicznej

Informacje szczegotowe

data naruszenia

data powzigcia wiedzy o
naruszeniu

miejsce naruszenia

osoba ktorej dotyczy
zgloszenie

opis naruszenia

swiadkowie

opis pozostatych dowodow
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Oswiadczenie
Oswiadczam, ze znajac art. 15 ustawy z dnia 14 czerwca 2024 r. o ochronie sygnalistoéw, zgodnie z ktorym:

,,Osoba, ktora poniosta szkode z powodu Swiadomego zgloszenia Ilub ujawnienia publicznego
nieprawdziwych informacji przez sygnaliste, ma prawo do odszkodowania lub zadoscuczynienia za
naruszenie dobr osobistych od sygnalisty, ktory dokonal takiego zgloszenia Ilub ujawnienia
publicznego.”.

oraz art. 57 ustawy z dnia 14 czerwca 2024 r. o ochronie sygnalistow, zgodnie z ktorym:

”Kto dokonuje zgloszenia lub ujawnienia publicznego, wiedzqc, ze do naruszenia prawa nie doszto,
podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo pozbawienia wolnosci do lat 2.”
przedmiotowe zgloszenie naruszenia prawa sktadam w przekonaniu, ze wg mojej najlepszej wiedzy,
zachodzg przestanki naruszenia prawa.

pelne imi¢ i nazwisko

Zataczniki:
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