Załącznik nr 5 do SIWZ
BGO-BGZ.261.028.2018.KT
Zamawiający:
Najwyższa Izba Kontroli
ul. Filtrowa 57, 02-056 Warszawa
(pełna nazwa/firma, adres)
Wykonawca:
……………………………………………………………………………………………………………………………………
(pełna nazwa / firma, adres, NIP)
reprezentowany przez:
…………………………………………………………………………………………………………………………………… (imię, nazwisko, stanowisko / podstawa do  reprezentacji)
dotyczy:	postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego
pn. „Świadczenie usług wsparcia producenta oraz świadczenie usługi Asysty Technicznej i przeprowadzenie warsztatów technicznych dla pakietu oprogramowania McAfee”.
[bookmark: _GoBack]WYKAZ OSÓB
SKIEROWANYCH PRZEZ WYKONAWCĘ  DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA PUBLICZNEGO *
CZĘŚĆ  OBOWIĄZKOWA
TABELA NR 1	
	Lp.
	Imię
i nazwisko
	Posiadane kwalifikacje zawodowe
(uprawnienia / certyfikaty)
[opis potwierdzający spełnianie
warunku udziału w postępowaniu,
o którym mowa w V.1.2.2) SIWZ)] *
	Doświadczenie
zawodowe
[opis potwierdzający spełnianie warunku udziału w postępowaniu,
o którym mowa w V.1.2.2) SIWZ)] *
	Zakres wykonywanych czynności

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	
	aktualny certyfikat Endpoint Solution Certification lub Data Solution Certification
	przeprowadzone co najmniej dwa wdrożenia oferowanego systemu zabezpieczeń informatycznych
	

	2
	
	aktualny certyfikat Endpoint Solution Certification lub Data Solution Certification
	przeprowadzone co najmniej dwa wdrożenia oferowanego systemu zabezpieczeń informatycznych
	

	3
	
	aktualny certyfikat Certified Product Specialist: ePolicy Orchestrator (ePO) zdany w ośrodku egzaminacyjnym Pearson
	przeprowadzone co najmniej dwa wdrożenia oferowanego systemu zabezpieczeń informatycznych
	

	4
	
	aktualny certyfikat Certified Product Specialist: ePolicy Orchestrator (ePO) zdany w ośrodku egzaminacyjnym Pearson
	przeprowadzone co najmniej dwa wdrożenia oferowanego systemu zabezpieczeń informatycznych
	

	5
	
	aktualny certyfikat Certified Product Specialist: Data Loss Prevention Endpoint (DLPe) zdany w ośrodku egzaminacyjnym Pearson
	przeprowadzone co najmniej dwa wdrożenia oferowanego systemu zabezpieczeń informatycznych
	

	6
	
	aktualny certyfikat Certified Product Specialist: Data Loss Prevention Endpoint (DLPe) zdany w ośrodku egzaminacyjnym Pearson
	przeprowadzone co najmniej dwa wdrożenia oferowanego systemu zabezpieczeń informatycznych
	


CZĘŚĆ  FAKULTATYWNA
TABELA NR 2	
	Lp.
	Imię
i nazwisko
	Posiadane kwalifikacje zawodowe
(uprawnienia / certyfikaty)
[opis potwierdzający spełnianie
warunku udziału w postępowaniu,
o którym mowa w V.1.2.2) SIWZ)] *
	Doświadczenie
zawodowe
[opis potwierdzający spełnianie warunku udziału w postępowaniu,
o którym mowa w V.1.2.2) SIWZ)] *
	Zakres wykonywanych czynności

	1
	2
	3
	4
	5

	1
	
	KRYTERIUM 6
aktualny certyfikat Endpoint Solution Certification lub Data Solution Certification
	przeprowadzone co najmniej dwa wdrożenia oferowanego systemu zabezpieczeń informatycznych
	

	2
	
	KRYTERIUM 7
aktualny certyfikat Certified Product Specialist: ePolicy Orchestrator (ePO) zdany w ośrodku egzaminacyjnym Pearson
	przeprowadzone co najmniej dwa wdrożenia oferowanego systemu zabezpieczeń informatycznych
	

	3
	
	KRYTERIUM 8
aktualny certyfikat Certified Product Specialist: Data Loss Prevention Endpoint (DLPe) zdany w ośrodku egzaminacyjnym Pearson
	przeprowadzone co najmniej dwa wdrożenia oferowanego systemu zabezpieczeń informatycznych
	










data ..................................				 ................................................................................
 			  podpis i pieczęć składającego oświadczenie (osoba/y uprawniona/e)

2

