Załącznik nr  6
do Regulamin udzielania przez Muzeum Ziemi Kujawskiej i Dobrzyńskiej we Włocławku 
zamówień publicznych o wartości mniejszej niż 130 000,00 zł.


Znak sprawy: ................................


WNIOSEK FINANSOWY
na zamówienie o wartości większej niż (bądź równej) 5 000,00 zł netto i mniejszej niż 130 000,00 zł netto.

z dnia ………………………..


I. Wnioskodawca – osoba skierowana do realizacji zamówienia publicznego:
Imię, nazwisko: ......................................
Stanowisko/jednostka organizacyjna: ……………………………………
II. Opis przedmiotu zamówienia: dostawy (zakup), usługi, roboty budowlane (odpowiednie podkreślić)
.............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
III. Uzasadnienie konieczności zamówienia: 
..............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
IV. Planowany termin realizacji zamówienia: ............................ (określony miesiącem).
V. Szacunkowa wartość zamówienia netto: ......................................... , ustalona w dniu ..........................r., przez ........................................ (imię i nazwisko osoby, która ustaliła wartość zamówienia).
VI. Kod CPV: ...................................

VII. Wykonawca zamówienia:
Dla przeprowadzenia niniejszego trybu postępowania zaproszono do udziału w postępowaniu niżej wymienionych Wykonawców poprzez: .............................................................(rozesłanie/ przekazanie formularza oferty faksem/ mailem/ogłoszenia umieszczonego na BIP Muzeum/itp/*), które to działanie stanowi integralną część niniejszej dokumentacji. 

Termin składania ofert, do dnia ………………… r. do godz. ………………

	lp.
	Nazwa/adres wykonawcy
	Cena netto
	Uwagi

	1.
	
	
	

	2.
	
	
	


	3.
	
	
	





VIII. Uzasadnienie wyboru wykonawcy: 
...............................................................................................................................................................................

IX. Opis metody zastosowanej do wybory Wykonawcy (zapytanie ofertowe/ogłoszenie na BIP Muzeum, inne) ...............................................................................................................................................................................


Data ........................ 				 	           Podpis wnioskodawcy:  ....................................

X. Adnotacje Pracownika ds. zamówień i administracji:
...............................................................................................................................................................................


Data: ……………………					Podpis .......................................

XI. Ocena wydatków przez Głównego Księgowego:
[bookmark: _GoBack]Wydatek: majątkowy / bieżący ...............................................................................................................................................................................
Pozycja w rocznym planie finansowym.
...............................................................................................................................................................................


Data: ……………………					Podpis .......................................

XII. Zatwierdzenie przez Dyrektora MZKiD
...............................................................................................................................................................................


Data: ……………………					Podpis .......................................



1

