Zatgcznik nr 4 do umowy nr ....../2024
zdnia ....... 2024 r.

(miejscowosc i data)

(Nazwa podmiotu zewnetrznego realizujacego
ustugi na rzecz Resortu Finanséw)

(Stanowisko/funkcja)

OSWIADCZENIE

0 zapoznaniu sie z Polityka Bezpieczenstwa Informacji Resortu Finanséw

W zwigzku z realizacjg zobowigzan z tytutu Umowy Nr............ /2024 z dnia ...... 2024 r.

oSwiadczam, ze zapoznatam/em sie z trescig Polityki Bezpieczenstwa Informacji Resortu
Finansow stanowigcej zatacznik do Zarzqdzenia Ministra Finansdéw z dnia 10 marca 2022 r. w

sprawie Systemu Zarzqdzania Bezpieczeristwem Informacji i Polityki Bezpieczeristwa

Informacji Resortu Finansow (Dz.Urz.Min.Fin. poz.19).

(czytelny podpis)



