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Załącznik nr 5 do zapytanie ofertowego
………………………………………………………………………………………………………..……………

(pieczęć Wykonawcy)
                                          Zamawiający                                                                              
                                            Powiat Aleksandrowski 

                                                                                ul. Słowackiego 8 

                                                       87-700 Aleksandrów Kujawski 
WYKAZ ZREALIZOWANYCH USŁUG

W ZAKRESIE NIEZBĘDNYM DO WYKAZANIA WARUNKU DOTYCZĄCEGO ZDOLNOŚCI TECHNICZNYCH LUB ZAWODOWYCH

Wykonanie dokumentacji Systemu Zarządzania Bezpieczeństwem Informacji (SZBI) oraz przeprowadzenie audytów KRI  niezależnie dla Starostwa Powiatowego w Aleksandrowie Kujawskim oraz  jednostek  organizacyjnych” w ramach projektu grantowego „Cyberbezpieczny  samorząd”. 

Oświadczam/y, że wykonaliśmy w okresie ostatnich 3 lat przed upływem terminu składania ofert,                        a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie wykonał, co najmniej:
- 3 umowy obejmujące swym zakresem  opracowanie i wdrożenie  lub aktualizację   kompletnego Systemu Zarządzania Bezpieczeństwem Informacji  w jednostkach samorządowych w każdej                      z umów.
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*  należy wskazać liczbę dni lub okres od-do
oraz
załączam dowody określające czy te usługi zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty sporządzone przez podmiot, na rzecz którego usługi zostały wykonane, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych są wykonywane, w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty potwierdzające ich należyte wykonywanie powinny być wystawione w okresie ostatnich 3 miesięcy.
……………………………………………………..

…………………………………..

(miejscowość, data)



     (podpis)
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