
 
Załącznik nr 1 do Regulaminu udzielania zamówień publicznych 

 
 

                                   Data _______________________ 
  

WNIOSEK nr      /2022 

w sprawie podjęcia postępowania o udzielenie zamówienia publicznego  
o wartości nieprzekraczającej 130 000,00 zł  

 

1/  Stanowisko 
___________________________________________________________ 

wnosi o podjęcie postępowania związanego z udzieleniem zamówienia publicznego na: 

 a/ dostawę  ___________________________________________________________ 

b/ usługi  _____________________________________________________________ 

 c/ roboty budowlane ____________________________________________________ 

2/ Uzasadnienie zakupu 

______________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________

______________________________________________________________________ 

 
3/ Szacunkowa wartość zamówienia została ustalona w oparciu o poprzednie 
zamówienie (art. 35 ustawy pzp) / badania rynku / kosztorys inwestorski / program 
funkcjonalno-użytkowy / inny w dniu _________________________: 

 

wynosi  netto     __________________________ PLN    

   brutto   ___________________________ PLN   

wysokość podatku VAT   5%,  8 %,   23%1 
 
 

4/ Termin wykonania zamówienia: ________________________________________ 

5/ Sposób płatności; 

*a/ przelew / przedpłata 

*b/ gotówka 

6/ Osoby odpowiedzialne merytorycznie za kontakt z dyrektorem oraz wykonawcami  

___________________________________________________________________ 

7/ Wydatek mieści się / nie mieści się w planie finansowym jednostki.2 

 

 

                                                           
1 Właściwe podkreśl 
2 Skreśla główny księgowy 



8/ Wykaz załączników: 

1. __________________________________ 

2. __________________________________ 

3. __________________________________ 

 

 

Podpis Zamawiającego 

 

 

 

 
 Zatwierdził pod        ZATWIERDZAM 
względem finansowym                                                      /podpis dyrektora placówki               

          

                              

 

 

 

 
 
 
* niepotrzebne skreślić 


