Zatacznik nr 7 do zaproszenia do ztozenia oferty (ZO)

Sprawa nr: TT/2023/10

Zamawiajacy:

Miejski Zaktad Komunikacji - Putawy Sp. z. o. o.
ul. Deblinska 2A

24-100 Putawy

NIP: 7160004826

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, nr, KRS)

reprezentowany przez Wnioskodawce:

(imie, nazwisko,
stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

WNIOSEK O PRZEStANIE INFORMACII O CHARAKTERZE POUFNYM

Imie i nazwisko Wnioskodawcy

Kontakt tel./ e-mail

Dziatajgc w imieniu wymienionego/ych powyzej Wykonawcy/éw wnosze/my o przestanie
w formie elektronicznej czesci poufnej dokumentacji w postepowaniu pn. ,,Program Ubezpieczenia
flotowego — Miejski Zaktad Komunikacji — Putawy Sp. z 0.0. na rok 2024” na nizej wymieniony adres
poczty elektronicznej:

E-MAILL i e
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Nastepujacych dokumentéw:

Zatgcznik nr 1 Opis przedmiotu zamédwienia.
Zatgcznik nr 2 Wykaz pojazdow.
Zatgcznik nr 3 Wzdér umowy w tym:
Dodatek nr 1 do umowy generalnej — wykaz pojazdow.
Zatgcznik nr 4 Szkodowosc¢.

Oswiadczenie Wykonawcy o zachowaniu poufnosci

Dziatajgc w imieniu Wykonawcy, niniejszym zobowigzuje sie do:

. Zachowania w Sscistej tajemnicy wszelkich informacji poufnych uzyskanych od Zamawiajgcego,
niezaleznie od formy przekazania tych informacji i ich Zzrodta.

. Wykorzystania informacji jedynie w celach przygotowania oferty.

. Podjecia wszelkich niezbednych krokéw dla zapewnienia, ze zadna osoba zaangazowana przez
Wykonawce do realizacji umowy otrzymujaca informacje poufne, wrazliwe oraz informacje
stanowigce tajemnice organizacji nie ujawni tych informacji, ani ich Zrdédta, zaréwno w catosci, jak
i w czesci osobom trzecim.

. Ujawnienia informacji jedynie tym pracownikom, ktérym beda one niezbedne do wykonywania
powierzonych im czynnosci na podstawie umowy i tylko w zakresie, w jakim ci pracownicy muszg
miec dostep w zwigzku z przygotowaniem oferty.

. Nie kopiowania, nie powielania, nie utrwalania zadnych danych lub informacji w jakikolwiek sposdb
oraz nie rozpowszechniania jakichkolwiek informacji lub danych uzyskanych od Zamawiajgcego.

(data, podpis Wnioskodawcy)
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