		Załącznik nr 2 do Zapytania w celu ustalenia szacunkowej wartości zamówienia

	FORMULARZ SZACOWANIA ZAMÓWIENIA



	Dla:
Biura Rzecznika Praw Pacjenta
ul. Płocka 11/13
01-231 Warszawa

Formularz szacowania zamówienia usługę świadczenia usługi utrzymania i wsparcia dla platform informatycznych:
1.1.  platformy informatycznej do prowadzenia szkoleń typu e-learning, tj. systemu klasy Learning Management System („LMS”) – platforma.rpp.gov.pl, 
1.2. platformy edukacyjno-informacyjnej dla pełnomocników ds. praw pacjenta pelnomocnicy.rpp.gov.pl,
1.3. platformy z bazą wiedzy portalwiedzy.rpp.gov.pl okres 24 miesięcy od dnia zawarcia umowy. Oszacowanie  wartości zamówienia poprzez złożenie propozycji wyceny wartości niniejszego zamówienia (cena netto i brutto w zł).

	Nazwa Wykonawcy: 





	
………………………………………………


	Forma organizacyjno – prawna Wykonawcy:

	

	Osoba wyznaczona przez Wykonawcę do kontaktów
z Zamawiającym imię i nazwisko oraz tel., e-mail
(do korespondencji elektronicznej, na podany adres będą wysyłane wszystkie informacje przesyłane drogą elektroniczną)
	

	Siedziba Wykonawcy:
	

	Kraj i miejscowość
	

	Ulica:
	

	Nr Domu
	
	Nr lokalu
	

	Kod pocztowy
	

	Telefon
	

	Strona www.
	

	e-mail
	

	NIP
	

	REGON
	



	Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia za określoną poniżej kwotę w zakresie realizacji usługi:
Świadczenia usługi utrzymania i wsparcia dla platform informatycznych......zł netto …/100 (słownie: ……………………..złotych netto …/100) miesięcznie; …......zł brutto …/100 (słownie: ……………………..złotych brutto …/100) miesięcznie,

Łączna szacowana cena netto i brutto miesięcznie za wykonanie przedmiotu zamówienia:

......zł netto …/100 (słownie: ……………………..złotych netto …/100); …......zł brutto …/100 (słownie: ……………………..złotych brutto …/100) 







/Podpis upoważnionej (ych) do reprezentowania Wykonawcy/

.........................., dnia ……..........… r.
