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                        miejscowość, dnia

„Zarządzanie projektami współfinansowanymi ze środków Unii Europejskiej oraz inne usługi z nimi związane”
Pakiet nr I

Zarządzanie projektem, monitoring realizacji projektu oraz promocja projektu pn.: „Miedziowo-Turoszowskie Zagłębie Onkologiczne - Poprawa jakości i dostępności do świadczeń zdrowotnych dla pacjentów z problemami onkologicznymi poprzez zakup nowoczesnego sprzętu medycznego i wykonanie niezbędnych prac budowlanych”

HARMONOGRAM
	Lp. 
	Miesiąc pracy 
	Miesięczna wartość faktury brutto – do zapłaty*

	1
	Pierwszy miesiąc
	…………..*

	2
	
	…………..*

	3…
	
	…………..*

	
	Ostatni miesiąc
	…………..*


* Miesięczna wartość Faktury = wartość przedmiotu zamówienia / ilość miesięcy trwania umowy
Należy złożyć jako załącznik do umowy. 
___________________

Podpis i pieczęć Wykonawcy
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