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BIT.271.1.7.2025 Zalgcznik nr 5 do SWZ
MIASTO ZYWIEC
Rynek 2

34-300 Zywiec

OSWIADCZENIE
WYKAZ OSOB,
KTORE BEDA UCZESTNICZYCW WYKONANIU ZAMOWIENIA

Ja/my nizej podpisani:

(imie, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

dziatajac w imieniu i na rzecz:

(petna nazwa Wykonawcy/ Wykonawcéw w przypadku wykonawcoéw wspdlnie ubiegajqcych sie0 udzielenie zamowienia)

sktadajac oferte¢ w postepowaniu o udzielenie zamowienia publicznego pn.: ,,Zakup sprzetu
informatycznego i urzadzen bezpieczenstwa wraz z licencjami, dostawa i montazem, w ramach
projektu ,,Cyberbezpieczny Urzad””, oznaczenie sprawy: BIT.271.1.2025,

oswiadczamy, ze:

1) w wykonaniu zaméwienia uczestniczy¢ beda nizej wymienione osoby:

Kwalifikacje zawodowe
(nalezy podaé: nazwe uprawnien

Imie i nazwisko Zakres wykon’y\fvanych do prowadzenia audytéw Podstawa dysponowania
czynnosci bezpieczenstwa, Nr | date wydania
certyfikatu oraz organ wydajgcy
certyfikat)
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2) osoby, ktore bedzie/b¢da uczestniczy¢é w wykonaniu zamowienia, posiadajg wymagane uprawnienia
oraz certyfikaty.



