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Załącznik nr 4
WYKAZ OSÓB
Nazwa wykonawcy
…………………………………………………..
Adres wykonawcy
…………………………………………………..
Miejscowość ………………………

        Data ………………………

WYKAZ OSÓB SKIEROWANYCH DO REALIZACJI ZAMÓWIENIA

Nazwa Wykonawcy: ………………………………………………….. 
Adres Wykonawcy: ………………………………………………….. 
Miejscowość: ……………………… 
Wykonawca przedstawia wykaz osób skierowanych do realizacji zamówienia publicznego wraz z informacją o ich kwalifikacjach zawodowych, wykształceniu, doświadczeniu i posiadanych certyfikatach, niezbędnych do oceny spełniania warunków udziału w postępowaniu.

	Lp.
	Imię i nazwisko
	Rola w projekcie
	Wykształcenie
	Certyfikaty / uprawnienia
	Doświadczenie zawodowe (lata)
	Zakres spełnianych wymagań (a–s)
	Podstawa dysponowania osobą

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


Legenda wymagań (zgodnie z Zapytaniem Ofertowym / SWZ): a – audytor wiodący ISO 27001 b – auditor ISMS (IRCA/CQI) c – wdrożenia SZBI ISO 27001 d – audytor wiodący ISO 22301 e – wdrażanie ISO 22301 f – audytor wewnętrzny ISO 9001 g – studia podyplomowe ODO + 8 lat IOD/ABI h – projekty zarządzania ryzykiem (w tym ISO 27005) i – zarządzanie ryzykiem informacji j – trener cyberbezpieczeństwa (min. 10 szkoleń) k – ustawa o KSC l – zarządzanie cyberbezpieczeństwem m – studia techniczne cyberbezpieczeństwo (inż.) n – administrowanie sieciami o – szkolenie ISO 27001/22301 + RODO p – bezpieczeństwo Active Directory q – OSINT r – cyberbezpieczeństwo systemów OT s – sztuczna inteligencja
Uwagi: Jeżeli Wykonawca polega na zdolnościach innych podmiotów (udostępnienie osób przez inny podmiot) w celu wykazania spełniania warunków udziału w postępowaniu, obowiązują uregulowania i wymogi zawarte w Zapytaniu Ofertowym / Specyfikacji Warunków Zamówienia (SWZ).

......................................................... Podpis osoby uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy
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