Zatacznik nr 2 do Umowy nr [e]

— Wzér protokotu odbioru

Protokdét odbioru przedmiotu zamdwienia (wzor)

dot. rekonfiguracji Srodowiska kopii zapasowych na podstawie Umowy nr [e@] z dnia [e]

WYKONAWCA
ZAMAWIAJACY Skarb Panstwa — Minister Sprawiedliwosci
Przedmiot ’ ]
odbioru [opisa¢ wykonane czynnosci, opracowang dokumentacje, itd.]

Potwierdzenie
wykonania
zamowienia

=  TAK - odbidr bez zastrzezen*

=  TAK - odbiér z zastrzezeniami*

= NIE - odmowa odbioru*

Zastrzezenia
(stwierdzone
wady)

Stwierdzono nastepujace wady*:

Terminowos¢

opdzniony
element

termin
umowny

termin
realizacji

okres
opoznienia

przyczyny opdznienia/zwtoki

[e]

(o]

[e]

(o]

[e]

Zataczniki do
protokotu

Uwagi

Wyznaczenie terminu na usuniecie stwierdzonych wad, itp.

* niepotrzebne skresti€

sporzqdzono i podpisano:

w imieniu WYKONAWCY

Imie i nazwisko: [®], stanowisko: [e]

w [miejsce], dnia

w imieniu ZAMAWIAJACEGO

Imie i nazwisko: [®], stanowisko: [e]

w [miejsce], dnia

ALBO

s.1z4

, podpis

, podpis




w imieniu WYKONAWCY: w imieniu ZAMAWIAJACEGO:

[imie i nazwisko osoby podpisujacej] [imie i nazwisko osoby podpisujacej]
[stanowisko] [stanowisko]

/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/**  /podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/**

s.2z4



Protokot odbioru ustug asysty technicznej (wzér)

dot. $wiadczenia ustug asysty technicznej na podstawie Umowy nr [e] z dnia [e]

WYKONAWCA
ZAMAWIAJACY Skarb Panstwa — Minister Sprawiedliwosci
Przedmiot Opis zlecenia liczba
odbioru P ’ roboczogodzin

Zlecenie nr [®] z dnia [e] dot. [e]

[e]

Zlecenie nr [®] z dnia [e] dot. [e]

[e]

Zlecenie nr [e] z dnia [e] dot. [e]

[e]

(stwierdzone
nieprawidtowosc

i)

Zastrzezenia | Stwierdzono nienalezyte wykonanie w nastepujacym zakresie*:

Terminowos¢ | opdznion termin
e umowny
czynnosci

termin
realizacji

okres
opdznieni
a

przyczyny
opdznienia/zwtoki

[e] [e]

[e]

[e]

[e]

Zataczniki do | Zestawienie zadan / czynnosci wykonanych w [@ miesigc kalendarzowy, rok]

protokotu
Uwagi
* niepotrzebne skresti¢

sporzgdzono i podpisano:
w imieniu WYKONAWCY

Imie i nazwisko: [@], stanowisko: [e]

w [miejsce], dnia

w imieniu ZAMAWIAJACEGO

Imie i nazwisko: [®], stanowisko: [e]

w [miejsce], dnia

ALBO

s.3z4

, podpis

, podpis




w imieniu WYKONAWCY: w imieniu ZAMAWIAJACEGO:

[imie i nazwisko osoby podpisujgcej] [imie i nazwisko osoby podpisujgce;j]
[stanowisko] [stanowisko]

/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/**  /podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/**

s.4z4
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