
 

  

ZAŁĄCZNIK NR 3 – formularz miesięcznego rozliczenia wykonanych usług 

   ZADANIE  NR DOTYCZY GMIN:                                                     

   FIRMA:                         do F.VAT nr: ….................................................................... z dnia …………...................................     

Lp. 

R
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ST
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D

 

RODZAJ  USŁUGI 

 

miesiąc: ………………………………………………………... rok …………………. 
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1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 

                                                                         
1 

O
D

ŚN
IE

ŻA
N

IE
 

II - III DRÓG  wg stand. II, III                                        

 

 

2 VI DRÓG wg stand. IV                                                      
na polecenie ZDP 

                                        

                                              
3 

PO
SY

PY
W

A
N

IE
 

II CAŁYCH CIĄGÓW DRÓG wg 
stand. II 

                                       

 

 

4 III DRÓG  wg st. III m. niebezpieczne 
na polecenie ZDP całe ciągi 

                                        

                                                                       RAZEM:     

                                 PODATEK VAT ………
% 

 

                                 OGÓŁEM:    

                                    
 OPIS:   1/ w poszczególne dni miesiąca wpisujemy sumę kilometrów (z dokładnością 0, 1km  w cyklu dobowym) w ramach zimowego utrzymania dla danego rodzaju zadania – usługi  i standardu (np.: 1,2 km)   

     2/ w przypadku wykonania tylko części zadania w danym dniu dla danego rodzaju działania wpisujemy odpowiednią ilość kilometrów 

                                      
                                      

    

 

      DATA SPORZĄDZENIA:   

 

SPORZĄDZIŁ:        

ZATWIERDZENIE 

PODPIS INSPEKTORA 
NADZORU ZDP: 

  

                                      

                                      

                                      

                    (NAZWISKO i IMIĘ)           



ZAŁĄCZNIK NR 4 – formularz codziennych meldunków z wykonanych usług 

ZADANIE………………. WYKONAWCA……………………………………………. 

DATA ODCINEK / 

NR DROGI 

OPIS / UWAGI Odśnieżanie

St. II, III 

Odśnieżanie 

St. IV 

ODŚNIEŻANIE ŁĄCZNIE 

[km] 

Posypywanie 

St. II  

Posypywanie 

St. III 

POSYPYWANIE ŁĄCZNIE 

[km] 

         

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

 

Sporządził (imię i nazwisko czytelnie):        Podpis: 


