DIRS-XX.2420.20.2025

Zatacznik nr 2 do Umowy nr [e]
— Wzory protokotéw

Protokdét odbioru dostawy wsparcia (wzor)

dot. Umowy nr [e]

WYKONAWCA
ZAMAWIAJACY | Skarb Panstwa — Minister Sprawiedliwosci
Lp. Nazwa i numer/kod produktu Liczba (szt.)
Przedmiot | 1-
odbioru | 5
3.
Potwierdzenie * TAK - odbidr bez zastrzezen*
wykonania = TAK - odbidr z zastrzezeniami*
zamowienia * NIE - odmowa odbioru*

(stwierdzone

Zastrzezenia | Stwierdzono nastepujgce wady*:

wady)
opdzniony termin termin okres przyczyny
Terminowosé element umowny realizacji opOdznienia opdznienia/zwtoki
[e] [e] [e] [o] [e]
Zataczniki do
protokotu
Uwagi
* niepotrzebne skresti¢

[jezeli protokdt zostaje sporzqdzony w formie pisemnej]

Sporzqdzono i podpisano:
w imieniu WYKONAWCY:

Imie i nazwisko: [®], stanowisko: [e]

w [miejsce], dnia , podpis

w imieniu ZAMAWIAJACEGO:

Imie i nazwisko: [®], stanowisko: [e]

w [miejsce], dnia , podpis

Strona 1z 4



DIRS-XX.2420.20.2025

[jezeli protokdt zostaje sporzgdzony w formie elektronicznej, tj. w postaci elektronicznej, opatrzonej
kwalifikowanymi podpisami elektronicznymi]

Sporzqdzono i podpisano w formie elektronicznej:

w imieniu WYKONAWCY: w imieniu ZAMAWIAJACEGO:
[imie i nazwisko osoby podpisujgcej] [imie i nazwisko osoby podpisujgcej]
[stanowisko] [stanowisko]

/podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/**  /podpisano kwalifikowanym podpisem elektronicznym/**
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PROTOKOt ODBIORU RELOKACII (WZOR)
Cz. |- moduty HSM na potrzeby CCMS

dot. relokacji, o ktérej mowa w pkt 6 OPZ, na podstawie Umowy nr [e]

WYKONAWCA

ZAMAWIAJACY

Przedmiot | Przygotowanie i zorganizowanie transportu, w tym ubezpieczenie do petnej
odbioru | wartosci odtworzeniowej, zapewnienie niezbednych opakowan itp. oraz
zabezpieczenie drég transportowych, demontaz modutu HSM (szafa nie
podlega relokacji), transport przez wykwalifikowany personel (pakowanie,
przenoszenie, przewozenie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu), montaz w
dedykowanej szafie znajdujacej sie w nowej lokalizacji, instalacja,
uruchomienie i sprawdzenie poprawnosci dziatania w nowej lokalizacji,
rekonfiguracja (o ile okaze sie wskazana), opracowanie dokumentacji
powdrozeniowej oraz zaktualizowanej dokumentacji utrzymaniowej.

Zastrzezenia | Stwierdzono nienalezyte wykonanie w nastepujgcym zakresie*:
(stwierdzone
nieprawidtowosc

i)
Terminowos¢ | opdznion termin termin okres przyczyny
e tury umowny realizacji | opdznieni opodznienia/zwtoki
a

(o] (o] (o] [e] (o]

Zataczniki do | 1) Wyniki testéw wyposazenia srodowiska sieciowych modutéw
protokotu | kryptograficznych HSM, sprawdzajgcych podstawowe funkcje systemowe
srodowiska po relokacji;

2) Wyniki testéw przetaczania.

Uwagi

* niepotrzebne skresti¢

sporzgdzono i podpisano:
w imieniu WYKONAWCY

Imie i nazwisko: [®], stanowisko: [e]

w [miejsce], dnia , podpis

w imieniu ZAMAWIAJACEGO

Imie i nazwisko: [®], stanowisko: [e]
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w [miejsce], dnia , podpis
ALBO
w imieniu WYKONAWCY: w imieniu ZAMAWIAJACEGO:
[imie i nazwisko osoby podpisujace;j] [imie i nazwisko osoby podpisujace;j]
[stanowisko] [stanowisko]

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