
. sz. példány
…………………………………………………
ügyészség megnevezése

Nyt. szám: …………

TITOKTARTÁSI NYILATKOZAT
minősített adat felhasználásához

1. Alulírott, .………………………………………………… (születési név: ………………………………………………,
szül. hely és idő: …………………………………………………………) tudomásul veszem, hogy a  minősített adat
védelméről szóló 2009.  évi CLV.  törvény (a  továbbiakban: Mavtv.), továbbá a  Nemzeti Biztonsági Felügyelet
működésének, valamint a  minősített adat kezelésének rendjéről szóló 90/2010.  (III. 26.) Korm.  rendelet
(a továbbiakban: R.), valamint a minősített adat védelméről szóló 16/2018.  (IX. 5.) LÜ utasításban (a továbbiakban:
Mavut.) meghatározott előírások hatálya alá tartozom.

2. Tudomásul veszem, hogy a(z) …………………………………… (ügyészség megnevezése) feladat- és hatáskörébe
tartozó feladatok ellátása során felhasznált minősített adatok vonatkozásában a minősítések érvényességi ideje alatt 
titoktartási kötelezettség terhel.
A Mavtv.-ben, az  R.-ben, valamint a  Mavut.-ban meghatározott előírásokat alkalmazás szinten megismertem, és
azokat maradéktalanul betartom, így különösen a  minősített adat tartalmát illetéktelen részére nem teszem
hozzáférhetővé. A hatáskörömbe tartozó részletes eljárási szabályokról kioktatásban részesültem.

3. Felvilágosítottak arról is, hogy jogszabály a  minősített adattal való visszaélést, valamint a  minősített adat
biztonságának megsértését bünteti.

Kelt: ……………………………, 20……………………………

……………………………………………
aláírás

Név: ………………………………………
……………………………………………

Készült  2 pld. / 1 lap
Kapja: 1. sz. pld. / Felhasználó

2. sz. pld. / Biztonsági vezető


