
Załącznik nr 1 

do  zapytania cenowego z dnia 05.09.2017r. znak RGN.6872.32.8.2017 

Zadanie nr 3 - Formularz cenowy – Mrzygłód 

…………………………………………….. 

    Nazwa, adres Wykonawcy 

FORMULARZ CENOWY 

Zabezpieczenie chemiczne upraw leśnych założonych w lasach we władaniu Gminy Sanok położonych                         

w miejscowości: Mrzygłód. 

Lokalizacja: działka nr 714 

 

 
Nazwa  

Czynności 
 

Miejsce 
 

 
J.m. 

Ilość 
sadzonek, 
gatunek 

 

Stawka 
Jedn. 

zł 

Wartość 
netto 

zł 

Podatek  
Vat 

Wartość 
brutto  

zł  

 
1. zabezpieczenie chemiczne 
uprawy leśnej cervacolem extra w 
celu ochrony przed zwierzętami 
łownymi  na dz. nr 714 na pow. 
1,80 ha 

 
szt 

 

 
10 300 

dąb, 
modrzew, 

czarna 
olcha 

    

 Razem: x x     

 

Ogółem wartość zadania: 

Netto……………………..………………………………….…… podatek VAT ........…….……….………….…...brutto  

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

Słownie:………………………………………………………………………………………………………………………….. 

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

Oświadczam jednocześnie, że: 

1.       Zobowiązuje się wykonać zamówienie zgodnie warunkami określonymi przez Zamawiającego, 

2.       Uzyskałem wszelkie niezbędne informacje do przygotowania oferty i wykonania zamówienia, 

3.       Akceptuje termin realizacji przedmiotu zamówienia podany przez Zamawiającego, 

4.      Akceptuje warunki udziału w postępowaniu wynikające z zapytania cenowego, formularza cenowego oraz 

          wzoru umowy i nie wnoszę do nich żadnych zastrzeżeń.  

5.       Przedmiot Umowy będzie realizowany przy pomocy podwykonawcy (podwykonawców) w zakresie:  

…………………………………………………………………………………………………………………………………… 
   (należy wskazać zakres prac przewidzianych do wykonania przez podwykonawców lub wpisać nie dotyczy) 

 



 

6.       Jestem / nie jestem płatnikiem podatku od towarów i usług VAT. * 

7.       W przypadku udzielenia mi zamówienia zobowiązuje się do zawarcia umowy w miejscu i terminie  

          wskazanym przez Zamawiającego. 
 

................................... dnia .......................                                          …….……..................................................... 

                                                                                            podpis oraz pieczątki osób uprawnionych   
                                                                                                 do reprezentowania Wykonawcy 

 
 
 

 
 
 

 

 

 Niepotrzebne skreślić 

 

Uwaga! W przypadku, gdy Wykonawca nie wypełni punktu 5 Zamawiający przyjmie, że Wykonawca nie przewiduje 

podwykonawstwa. 

 

 

 

 

 


