
 

 

 
ZAŁĄCZNIK 7 DO SWZ  WZ.261.2.11.2023 

FORMULARZ CENOWY 

Część  nr…….. 
Nazwa Wykonawcy ................................................................................................................................................... 

 

Adres Wykonawcy .........................................................................................................................................………... 

 

Składając ofertę na: 

Koszenie traw i chwastów w pasach dróg powiatowych 

 
oferujemy realizację zamówienia zgodnie z poniższymi cenami :     

 

 

Lp. 

 

 

Opis  

 

Wartość netto             

[ zł ] 

 

Stawka 

podatku 

VAT 

% 

 

Wartość 

podatku VAT  

[zł] 

 

Wartość brutto 

(poz. 3 + poz. 5) 

[zł] 

1 2 3 4 5 6 

 

1. 

Koszenie traw i 

chwastów – pierwsze 

(szerokie) 
(z zebraniem i wywozem śmieci 

z pasów dróg, usunięciem 

chwastów wrośniętych w 

chodniki, krawężniki, ścieki oraz 

z usunięciem skoszonej trawy na 

terenach zabudowanych oraz 

poza terenem zabudowanym 

wzdłuż chodników, dróg 

rowerowych, pieszo-

rowerowych i na długości do 

10% pozostałych odcinków dróg 

objętych koszeniem na części, 

usunięciem odrostów roślin 

zielonych /krzewów/drzew o 

średnicy do 2cm przy 

powierzchni ziemi ) 

  

    

 

2. 

Koszenie traw i 

chwastów – drugie 

(szerokie) 
(z zebraniem i wywozem śmieci 

z pasów dróg, usunięciem 

chwastów wrośniętych w 

chodniki, krawężniki, ścieki oraz 

z usunięciem skoszonej trawy na 

terenach zabudowanych oraz 

poza terenem zabudowanym 

wzdłuż chodników, dróg 

rowerowych, pieszo-

rowerowych i na długości do 

10% pozostałych odcinków dróg 

objętych koszeniem na części, 

usunięciem odrostów roślin 

zielonych /krzewów/drzew o 

średnicy do 2cm przy 

powierzchni ziemi ) 

    

 

4. 

 

RAZEM 

      (suma Lp. 1+2) 

 

 

 

   

 

……………………………… dn. ……………………………                

 

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

    kwalifikowany podpis elektroniczny  

                  lub podpis zaufany lub podpis osobisty osoby/ 

                 osób upoważnionej do reprezentacji Wykonawcy 

Uwaga! 

Formularz  należy wypełnić osobno dla każdej części 


