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______________________________________________________________ 
(imię i nazwisko lub nazwa wykonawcy lub wszystkich wykonawców w przypadku konsorcjum) 

______________________________________________________________ 

 
______________________________________________________________ 

(adres wykonawcy/wykonawców) 

  
FORMULARZ CENOWY 

dotyczy postępowania: 

Wykonanie Studium Transportowego Subregionu Centralnego Województwa Śląskiego 

Lp. 
Nazwa 

etapu 

Stawka 

vat 

Cena jednostkowa 

brutto 

A B C D 

1. 
Analiza dotychczasowych ustaleń 

strategicznych i programowych 
    

2. 
Przygotowanie badań i pomiarów z 

niezbędnymi uzgodnieniami 
    

3. Przeprowadzenie badań i pomiarów ruchu     

4. 
Opracowanie wyników badań ankietowych i 

pomiarów ruchu 
    

5. 
Skonstruowanie komputerowego modelu 

ruchu dla stanu istniejącego 
    

6. 
Opracowanie modeli prognostycznych oraz 

wykonanie analiz ruchu, prace scenariuszowe 
    

7. Ustalenia normatywne   

  

   

__________________________ 
data i miejscowość 

___________________________ 
imię i nazwisko   

______________________ 
podpis wykonawcy lub osoby upoważnionej 

 

 


