zafacznik nr 3 do Procedury wewnetrznych zgtoszen
naruszen prawa, podejmowania dziatan nastepczych
oraz ochrony sygnalistéw w Mazowieckiej Jednostce
Wdrazania Programéw Unijnych

Zgtoszenie naruszenia prawa

Data przyjecia zgtoszenia:

Imie i nazwisko oraz dane kontaktowe sygnalisty:

Whioskuje o utajnienie moich danych osobowych: [ TAK L1 NIE

Jakiego obszaru naruszenia prawa dotyczy zgtoszenie:

korupcji;

zamodwien publicznych;

ustug, produktéw i rynkéw finansowych;

przeciwdziatania praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu;

bezpieczenstwa produktéw i ich zgodnosci z wymogami;

bezpieczenstwa transportu;

ochrony srodowiska;

ochrony radiologicznej i bezpieczenstwa jadrowego;

bezpieczenstwa zywnosci i pasz;

zdrowia i dobrostanu zwierzat;

zdrowia publicznego;

ochrony konsumentow;

ochrony prywatnosci i danych osobowych;

bezpieczenstwa sieci i systemdw teleinformatycznych;

interesow finansowych Skarbu Panstwa Rzeczypospolitej Polskiej, jednostki samorzadu terytorialnego oraz Unii Europejskiej;
rynku wewnetrznego Unii Europejskiej, w tym publicznoprawnych zasad konkurencji i pomocy panstwa oraz opodatkowania
0s0b prawnych;

konstytucyjnych wolnosci i praw cztowieka i obywatela — wystepujace w stosunkach jednostki z organami wtadzy publicznej
i niezwigzane z dziedzinami wskazanymi w punktach wymienionych powyzej;

naruszenia obowigzujacych w MJWPU regulacji wewnetrznych lub standardéw etycznych.
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Dane os6b, ktdre dopuscity sie naruszen prawa:

Miejsca i daty zgtaszanych naruszen prawa:

Opis zgtaszanych naruszen prawa:




Zataczone dowody:

Czy powyisze naruszenia prawa byly zgtaszane wczesniej? Jesli tak, to kiedy, komu i w jakiej
formie?:

Czy chcesz dodaé cos jeszcze w sprawie zgtoszenia:

Oswiadczenie osoby dokonujacej zgtoszenia

Oswiadczam, ze dokonujac niniejszego zgtoszenia:

1) dziatam w dobrej wierze;

2) posiadam uzasadnione przekonanie, ze zawarte w zgtoszeniu informacje i zarzuty sg
prawdziwe;

3) nie dokonuje zgtoszenia w celu osiggniecia korzysci;

4) przekazane informacje sg zgodne ze stanem mojej wiedzy i ujawnitam/ujawnitem wszystkie
znane mi fakty i okolicznosci dotyczace przedmiotu zgtoszenia.

data i czytelny podpis osoby dokonujgcej zgtoszenia

Imie i nazwisko osoby przyjmujacej zgtoszenie:

data i czytelny podpis osoby przyjmujacej zgtoszenie

Potwierdzenie przyjecia zgtoszenia:

czytelny podpis osoby dokonujacej zgtoszenia




