
ZAŁĄCZNIK NR 3 DO REGULAMINU 
WNIOSEK 

o udzielenie zamówienia publicznego
CZĘŚĆ I (WYPEŁNIA WNIOSKODAWCA- KIEROWNIK SEKCJI/KIEROWNIK PROJEKTU/GRANTU) 
1. Przedmiot zamówienia:   □ dostawa  □ usługa  □ robota budowlana   (zaznaczyć właściwe) 

Wnioskujący:           telefon, e-mail: 

2. Opis przedmiotu zamówienia:

3. Przedmiot zamówienia będzie służyć wyłącznie do celów prac badawczych, eksperymentalnych,
naukowych lub rozwojowych, które nie służą prowadzeniu przez zamawiającego produkcji masowej służącej
osiągnięciu rentowności rynkowej lub pokryciu kosztów badań lub rozwoju:
☐ tak ☐ nie

UZASADNIENIE (nazwa grantu, projektu, itp.) 

4. Wartość szacunkowa zamówienia:   netto  ……………......……..…  zł     data szacowania………………………………. 

Podstawa szacowania:…………………………………………………………………………………..………………………………….. 

Osoba dokonująca szacowania: …………………………………………..tel.,  e-mail:…………………………………………. 

5. Proponowany termin realizacji zamówienia:

6. Wnioskujący :

  (data, podpis) 

CZĘŚĆ II (WYPEŁNIA SEKCJA ZAMÓWIEŃ PUBLICZNYCH) 
Proponowany tryb postępowania:      

□ do  50 000,00 zł. (rejestr WZ UW) □ zgodnie z Zarządzeniem Rektora UW z dnia
31.12.2020r. z późń. zm. (50 000 zł  -130 000 zł)

□ Ustawa Pzp powyżej 130 000 zł netto
□ Powyżej progu unijnego
□ Poniżej progu unijnego

□ Nie stosuje się ustawy Pzp
□ działalność badawcza, naukowa lub rozwojowa
□ inna z tyt. art. 11 ust. 1 lub 2

KOD CPV: 

Numer wniosku: WZ-SZP/360-………/2024 

SEKCJA ZAMÓWIEŃ PUBLICZNYCH 

(data, podpis)            

CZĘŚĆ III (WYPEŁNIA SEKCJA ODPOWIEDZIALNA ZA ŚRODKI FINANSOWE) 

Potwierdzenie dostępności środków: 

Potwierdzam dostępność środków na sfinansowanie zamówienia w kwocie brutto:……………………………… 

Źródło finansowania:……………………………………………………………………………………………………………………………… 

(Data, podpis, pieczęć Pełnomocnika Kwestora lub upoważnionego pracownika,pracownika administrującego) 

AKCEPTACJA DZIEKANA 

(data, podpis i pieczęć) 
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