Protokoét spisany dnia ...................... 2017 r.
zgodnie z UMOWA nr

zawartg dnia ...................... 2017 r. w Warszawie, pomigdzy:

Urzgdem Rejestracji Produktow Leczniczych, Wyrobé6w Medycznych i Produktow Biobojczych z
siedzibg w Warszawie (02-222), Al. Jerozolimskiel81 C

— ZAMAWIAJACYM

a

— WYKONAWCA

Niniejszym potwierdza si¢:

otrzymanie przez ZAMAWIAJACEGO oprogramowania antywirusowego do ochrony stacji
roboczych 1 serwerow:

poz. | element dostawy warto$¢ brutto (z VAT)
(typ/model oraz nazwa producenta lub nazwa
handlowa)

1.

ZAMAWIAJACY przyjat elementy wymienione w powyzszej tabeli

w imieniu WYKONAWCY w imieniu  ZAMAWIAJACEGO



