FORMULARZ ZGtOSZENIA NIEPRAWIDLOWOSCI
w Domu Pomocy Spotecznej w Sosndwce ul. Liczyrzepy 87

Data SPOIZUZENIA: cueeuiiieiie ettt sttt st st eb b st et e e s e et see see e ses b enteb e e eaeeeaneaae et se seebentereneens
Zgtoszenie imienne
MG | NAZWISKO: ...vvitietie et ettt sttt et st eteste st e es e s s et as s easabeabestesse s ssasessessessas st ansase et seesennnnen

DANE KONTAKEOWE: ...ttt ettt ee et e e st e e st e s sbeceaat e sesbes satbeesaesenbesesstesasbessasbessbesennsesesneesnsen

Obszar nieprawidtowosci, ktérego dotyczy zgtoszenie:
(zaznacz prawidtowa odpowiedz)

L] korupcja;

[J zamdwienia publiczne;

[J ustugi, produkty i rynek finansowy;

[J przeciwdziatanie praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu;

L] bezpieczenstwo produktéw i ich zgodnosci z wymogami;

[ bezpieczeristwo transportu;

[J ochrona srodowiska;

[J ochrona radiologiczna i bezpieczenistwo jgdrowe;

[J bezpieczenstwo zywnosci i pasz;

[] zdrowie i dobrostan zwierzat;

[] zdrowie publiczne;

[J ochrona konsumentéw;

[J ochrona prywatnosci i danych osobowych;

[1 bezpieczenstwo sieci i systemow teleinformatycznych;

[Jinteres finansowy Skarbu Paristwa Rzeczypospolitej Polskiej, jednostki samorzgdu terytorialnego oraz
Unii Europejskiej;

[J rynek wewnetrzny Unii Europejskiej, w tym publicznoprawne zasady konkurencji i pomocy panstwa
oraz opodatkowanie osdb prawnych;

Tresc¢ zgloszenia:
(opisz szczegdtowo swoje podejrzenia oraz okolicznosci ich zajscia zgodnie z posiadang wiedzg)

a) Podaj dane osdb, ktére dopuscity sie nieprawidtowosci, ktdrych dotyczy zgtoszenie (nazwiska,
STANOWISKA); 1vviveerieiee ettt ettt e et se e sre e be s b et sebees s aseaaeebesbeste s e s esentesbeseessasaassaeesrsensesentessesessassasere ot one

d) Kiedy sie zaczeto i CZy Nadal WYSTEPUJE? .......ceci ettt ettt et v e bt eb e sbe e e bsasstesna b aasebeneasans



Dowody i Swiadkowie:
(wskaz i dotgcz posiadane dowody, potwierdzajgce opisywany stan oraz wskaz swiadkow)

Oswiadczenie osoby dokonujgcej zgtoszenia Oswiadczam, ze dokonujac niniejszego zgtoszenia:

1) dziatam w dobrej wierze,

2) posiadam uzasadnione przekonanie, ze zawarte w ujawnionej informacji zarzuty sg prawdziwe,

3) nie dokonuje ujawnienia w celu osiggniecia korzysci,

4) ujawnione informacje sg zgodne ze stanem mojej wiedzy i ujawnitem wszystkie znane mi fakty
i okolicznosci dotyczgce przedmiotu zgtoszenia,

5) znana jest mi obowigzujgca w Domu Pomocy Spotecznej w Sosndwce Procedura zgtaszania
przypadkow nieprawidtowosci oraz ochrony oséb dokonujgcych zgtoszen

6) przyjmuje do wiadomosci, ze zgtaszanie lub ujawnianie publicznie informacji, wiedzac, ze do
naruszenia prawa nie doszto, podlega sie grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo pozbawienia
wolnosci do lat 2.

data i czytelny podpis osoby dokonujgcej zgtoszeni



