


 
PMII.433.9.2.2020
FORMULARZ OFERTOWY 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………

(pełna nazwa i adres Wykonawcy)

W odpowiedzi na ogłoszenie o zamówieniu na:
[bookmark: _GoBack]Wynajem powierzchni biurowej wraz z wyposażeniem na potrzeby biura Łódzkie dla biznesu  
w Tomaszowie Mazowieckim 
ramach projektu „Łódzkie dla biznesu – rozwój na plus”, współfinansowanego ze środków pochodzących z Regionalnego Programu Operacyjnego Województwa Łódzkiego na lata 2014-2020

oferujemy wykonanie zamówienia na następujących warunkach:

I. Kryterium: Cena – 30%
	Lp.
	Przedmiot zamówienia
	Wartość brutto (zł) za 1 miesiąc 
	Wartość brutto (zł) za cały okres trwania umowy, tj 24 mc: 1 .09.2021 – 31.08.2023

	A
	B
	D
	E

	1.
	Proponowana cena za wynajem powierzchni biurowej wraz z wyposażeniem i kosztami eksploatacyjnymi na potrzeby biura Łódzkie dla biznesu  
	
……………………

	
……………………







II. Lokalizacja  - 30 % 
	l.p.
	Odległość
	*Zaznaczyć proponowaną odległość

	1
	351 m – 500 m
	

	2
	251 m – 350 m
	

	3
	do 250 m
	




III. Kryterium: Ilość nośników reklamowych – 15%
	l.p.
	Rodzaj reklamy
	Ilość

	1
	Billboardy reklamowe
	

	2
	Tablica frontlight  
	

	3
	Tablica backlight  
	

	4
	Powierzchnie wielkoformatowe
	

	5
	Suma (1+2+3+4)
	





IV. Czas umieszczenia nośników reklamowych (długość kampanii) – 15%
	l.p.
	Rodzaj reklamy
	Czas trwania reklamy podany w miesiącach

	1
	Billboardy reklamowe
	

	2
	Tablica frontlight  
	

	3
	Tablica backlight  
	

	4
	Powierzchnie wielkoformatowe
	

	5
	Suma (1+2+3+4)
	



V. Dodatkowe elementy reklamy zaproponowane przez Wykonawcę – 10 %
	l.p.
	Dodatkowe elementy reklamy
	Ilość
	Czas trwania reklamy

	
	
	
	

24 mc

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	




Oferent oświadcza, iż przysługuje mu prawo wynajmu pomieszczenia biurowego wraz z wyposażeniem zaproponowanego w przedmiotowym formularzu ofertowym w terminie wskazanym w Opisie Przedmiotu Zamówienia. 


……………………………………………………………………………………………………………
(data, pieczęć i podpis osób/osoby uprawnionej do reprezentowania Wykonawcy 
i składania oświadczeń woli w jego imieniu)
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