
Załącznik nr 3 do wzoru Umowy

ZLECENIE WYKONANIA USŁUG

Miejsce i data złożenia zlecenia: ……………………………..

Specjalista delegowany do realizacji zlecenia:
Imię i nazwisko: …………………………………..

Stawka godzinowa (zgodnie z ofertą Wykonawcy): ……………………………………

Okres realizacji usług przez Specjalistę: ………………………………………………………………….

Zlecenie realizowane będzie na zasadach określonych w Umowie.

Opis zlecenia/efekt zlecenia
…………………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………………….

…………………………………………………………………………………………………………………….

   Podpis Zamawiającego Podpis Wykonawcy

.................................................... …………………………………….
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