wht Lansstyrelsen
"A' Stockholm

Anmalan om avsikt att
inga sakerhetsskyddsavtal

Meijla blanketten till: stockholm@lansstyrelsen.se
skriv ’Anmalan avsikt ingé sékerhetsskyddsavtal”
i @mnesraden,

eller skicka den till:
Lansstyrelsen i Stockholm
Box 22067, 104 22 Stockholm

Om verksamhetsutévaren bedémer
att underlaget innehaller uppgifter
vars réjande skulle orsaka skada
for Sveriges sakerhet, ska anmalan
skickas till Lansstyrelsen med
Iampligt sdkerhetsskydd.

Las om hur Lansstyrelsen hanterar personuppgifter:
www.lansstyrelsen.se/dataskydd

Verksamhetsutovare

Namn pa foretag eller motsvarande

Organisationsnummer

Postadress Postnummer

Ort

Kontaktperson fér denna anmalan

Befattning

E-post

Telefon dagtid (inklusive riktnummer)

Upplysningar om sakerhetsskyddsavtal

Namn/beteckning pa sékerhetsskyddsavtal

Ange vilken niva som sdkerhetsskyddsavtalet avser att tecknas:

Kommer utomstaende att fa ta del av sakerhetsklassificerade uppgifter i uppdraget? Ja D Nej D

Ar en plan framtagen for hur sékerhetsskyddet ska regleras i uppdraget? Ja D Nej D

Kommer utomstaende ges tillirade till sikerhetskanslig verksamhet inom ramen Ja D Nej D

for uppdraget i sakerhetsskyddsavtalet?

Postadress Besoksadress
Lansstyrelsen i Stockholm Regeringsgatan 66
Box 22067 Telefon

104 22 Stockholm 010-223 10 00

E-post och webbplats
stockholm@)]ansstyrelsen.se
www.lansstyrelsen.se/stockholm
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