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1.

W celu zamowienia na:

Dostawa elektronicznych kart podarunkowych dla Gimnazjum nr 2 w Ustroniu

przeprowadzono procedure konkursu zgodnie z zarzadzeniem Burmistrza Miasta Ustron nr 25 /2011 z dnia 14.02.2011r.

2. W dniu 20.11.2015 r. zaproszono wykonawcdédw do wzigcia udzialu w konkursie poprzez zamieszczenie

ogtoszenia o konkursie ofert w siedzibie Zamawiajacego, na stronie internetowej www.ustron.bip.info.pl.

3. W terminie sktadania ofert, czyli do dnia 30.11.2015 r. wptynety nastgpujace oferty:

o Cena Ilo$¢ punktow handlowych na
. Wykonawca brutto terenie Powiatu Cieszynskiego
Ty [z1] honorujacych karty podarunkowe
Sodexo Benefits and Rewards Services Polska Sp. o0.0.
s 02-699 Warszawa ul. Klobucka 25 L L

4. W toku badania i oceny ofert poprawiono ilosci punktéw handlowych na terenie Powiatu Cieszynskiego

honorujacych karty podarunkowe w nastgpujacych ofertach:

Nr

= Wykonawca Zakres poprawek

Zamawiajacy po weryfikacji wszystkich pozycji zalaczonej listy z
wykazem punktéw handlowych na terenie Powiatu Cieszynskiego
honorujacych karty podarunkowe zmienia ilo$¢ tych punktéw z 1677 szt.
na 1638 sztuk.

Sodexo Benefits and Rewards
1. Services Polska Sp. o.0.
02-699 Warszawa ul. Ktobucka 25

5. Streszczenie oceny i poréwnania ofert w nastgpujacych kryteriach: cena oferty — 90%, dostgpnos¢ sieci dla
elektronicznych kart podarunkowych 10 %

. . Liczba punktéw w kryterium DOSTEPNOSC
ogfty iy Eaaw SIEE1 dia clckiranicovoh Ll RAZEM
podarunkowych
. 90,00 pkt. 10,00 pkt. 100,00 pkt.

5. Do dalszych negocjacji wybrano oferte nr 2:

Sodexo Benefits and Rewards Services Polska Sp. o.0. 02-699 Warszawa ul. Klobucka 25

NEGOCJACJE

Po przeprowadzonych rokowaniach strony ustality nastgpujace elementy oferty:

1. Cena zrealizowania zamowienia: 19 700,00z} brutto.

2. Termin platnosci faktury: do 30 dni.
3. Termin realizacji: do dnia 10.12.2015 r.
Na tym protokél zakonczono i podpisano. Data: 03.12.2015 r.
‘ Akceptuje warunki oferty i zatwierdzam
1. Koordynator ds. zaméwien publicznych: ' Zﬁ y prEptolsl konkiesuwy

..........................................

2. Osoba wyznaczona przez

Kierownika Jednostki: NO\MUQQQ«%Q‘UL&QW/ ......

Zamawiajacy




