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(pieczęć oferenta)
Załącznik nr 1  c. d. – FORMULARZ OFERTOWY – „Cena oferty”
Oferuję wykonanie zamówienia za podane w poniższej tabeli ceny brutto


13. Kryterium potencjału ekonomicznego – waga 14%
Oświadczamy, iż posiadamy opłaconą polisę w zakresie prowadzonej działalności od odpowiedzialności cywilnej na jedno i wszystkie zdarzenia na kwotę (należy zaznaczyć przedział gwarantowanych przez Wykonawcę wartości, odrębnie dla każdego z przedmiotów zamówienia, o który ubiega się Wykonawca):

       do 2 000 000,00 zł                                                     - 0 pkt.
       powyżej 2 000 000,00 zł do 2 500 000,00 zł         - 5 pkt.
powyżej 2 500 000,00 zł do 3 000 000,00 zł         - 10 pkt.
powyżej 3 000 000,00 zł                                           - 14 pkt.

14. Kryterium „Społeczne” – waga 6%
Oświadczamy, iż usługa będzie/nie będzie* wykonywana przez Wykonawcę uprawnionego do wystawiania informacji o kwocie obniżenia na Państwowy Fundusz Rehabilitacji Osób Niepełnosprawnych, o której mowa w art. 22 ust. 10 pkt 1 ustawy z dnia 27 sierpnia 1997r. o rehabilitacji zawodowej i społecznej oraz zatrudnianiu osób niepełnosprawnych (Dz. U. z 2011r. poz. 721 z późn. zm.).
W przypadku terminowego regulowania należności przez Zamawiającego zobowiązujemy/nie zobowiązujemy się* do comiesięcznego wystawiania informacji o kwocie obniżenia na PFRON, która będzie uprawniała nabywcę usług do dokonania potrącenia z odpisu na PFRON: (należy zaznaczyć przedział gwarantowanych przez Wykonawcę wartości, odrębnie dla każdego z przedmiotów zamówienia, o który ubiega się Wykonawca):

o kwotę poniżej 500,00 zł                                                         - 0 pkt
o kwotę od 500,01 zł do 1 500,00 zł                                       - 2 pkt
o kwotę od 1 500,01 zł do 2 500,00 zł                                    - 4 pkt
o kwotę powyżej 2 500,00 zł                                                    - 6 pkt





……………………………………….., dnia ……………………………

                                                                                            …………………………………………………………………………….
                                                                                                         (podpis osoby uprawnionej do składania oświadczeń woli w imieniu Wykonawcy)
