Załącznik Nr 1     Zapotrzebowanie
Nr DP / ..........................................

Data wpływu .................................

(pieczątka jednostki 

organizacyjnej)

ZAPOTRZEBOWANIE 

na zakup towarów (usług)* dla ................................................... 

	LP
	NAZWA ARTYKUŁU 

OPIS USŁUGI
	POZ.

PLANU
	ILOŚĆ 
	SZACUNKOWA 

WARTOŚĆ 
	UWAGI

	1
	2
	3
	4
	5
	6

	
	
	
	
	
	


Źródło  finansowania ...........................................................................

Zamawiający:




Dysponent środków finansowych:

............................................


.....................................................

*niepotrzebne skreślić

	


Kanclerz

Kwestor



Dział Nauki 








i Współpr. z Zagr.

