Załącznik nr 3
do ogłoszenia o zamówieniu publicznym
FORMULARZ CENOWY

Dot. postępowania pn. „Świadczenie usług telekomunikacyjnych telefonii sieci stacjonarnej na potrzeby Miejskiego Ośrodka Pomocy Społecznej w Płocku”.
	LP
	Nazwa usługi
	1 miesiąc

brutto
	Ilość miesięcy
	Ilość minut przez               24 miesiące
	Cena brutto za minutę
	Wartość brutto 

	1
	Lokalne i strefowe


	x
	x
	312 000
	
	

	2
	Do sieci komórkowych

	x
	x
	120 000

	
	

	3
	Abonament 


	
	24
	x
	x
	

	Ogółem
	


data: ..................................
…………………………………….……………………………………
                                                                                                                                               (Podpis upoważnionego przedstawiciela Wykonawcy)

