

Załącznik nr 2

Nr sprawy: DZZ-383-130/10

Formularz cenowy na świadczenie usług pocztowych na potrzeby 

Miejskiego Szpitala Zespolonego w Olsztynie

CZĘŚĆ I

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	Cena
	
	Cena
	

	
	Rodzaj przesyłki i waga w
	krajowe
	
	
	
	

	LP
	
	
	jednostkowa
	zagraniczne
	jednostkowa
	Kwota netto

	
	gramach
	
	netto
	
	netto
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7= (3 x 4) + (5 x 6)

	a) Przesyłki listowe do 50 g
	
	
	

	1
	nierejestrowane
	9000
	
	80
	
	

	2
	nierejestrowane priorytet
	400
	
	10
	
	

	3
	Rejestrowane (polecone)
	3000
	
	40
	
	

	4
	Rejestrowane (polecone) priorytet
	100
	
	10
	
	

	5
	Usługa potwierdzenie odbioru
	400
	
	50
	
	


CZĘŚĆ II

	
	
	Szaconawa ilość
	
	Szacowana ilość
	
	
	

	
	
	
	Cena
	korespondencji w
	Cena
	
	

	
	Rodzaj przesyłki i waga w
	korespondencji w okresie
	
	
	
	
	

	LP
	
	
	jednostkowa
	okresie
	jednostkowa
	Kwota netto
	

	
	gramach
	obowiazywania umowy
	netto
	obowiązywania
	netto
	
	

	
	
	Gabaryt A
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	umowy Gabaryt B
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7= (3 x 4) + (5 x 6)
	

	a) Przesyłki listowe nierejestrowane w obrocie krajowym
	
	
	
	

	1
	ponad 50g- 100 g
	200
	
	5
	
	
	

	2
	ponad 100g- 350g
	50
	
	5
	
	
	

	3
	ponad 350g- 500g
	20
	
	5
	
	
	

	4
	ponad 500g- 1000g
	10
	
	5
	
	
	

	5
	ponad 1000g- 2000g
	10
	
	5
	
	
	

	b) Przesyłki listowe nierejestrowane w obrocie krajowym- priorytet
	
	
	

	6
	ponad 50g- 100 g
	50
	
	5
	
	
	

	7
	ponad 100g- 350g
	20
	
	5
	
	
	

	8
	ponad 350g- 500g
	5
	
	5
	
	
	

	9
	ponad 500g- 1000g
	2
	
	5
	
	
	

	10
	ponad 1000g- 2000g
	2
	
	5
	
	
	

	c) Przesyłki listowe rejestrowane w obrocie krajowym- polecone
	
	
	

	11
	ponad 50g- 100 g
	200
	
	5
	
	
	

	12
	ponad 100g- 350g
	50
	
	5
	
	
	

	13
	ponad 350g- 500g
	20
	
	5
	
	
	

	14
	ponad 500g- 1000g
	10
	
	5
	
	
	

	15
	ponad 1000g- 2000g
	10
	
	5
	
	
	

	d) Przesyłki listowe rejestrowane w obrocie krajowym- polecone Za Potwierdzeniem Odbioru
	
	

	16
	ponad 50g- 100 g
	20
	
	0
	
	
	

	17
	ponad 100g- 350g
	5
	
	0
	
	
	

	18
	ponad 350g- 500g
	2
	
	0
	
	
	

	19
	ponad 500g- 1000g
	2
	
	0
	
	
	

	20
	ponad 1000g- 2000g
	2
	
	0
	
	
	

	e) Przesyłki listowe rejestrowane w obrocie krajowym- polecone priorytet
	
	

	21
	ponad 50g- 100 g
	200
	
	5
	
	
	

	22
	ponad 100g- 350g
	50
	
	5
	
	
	

	23
	ponad 350g- 500g
	20
	
	5
	
	
	

	24
	ponad 500g- 1000g
	10
	
	5
	
	
	

	25
	ponad 1000g- 2000g
	10
	
	5
	
	
	

	f) Przesyłki listowe rejestrowane w obrocie krajowym- polecone priorytet za Potwierdzeniem Odbioru
	
	

	26
	ponad 50g- 100 g
	20
	
	5
	
	
	

	27
	ponad 100g- 350g
	10
	
	5
	
	
	

	28
	ponad 350g- 500g
	10
	
	5
	
	
	

	29
	ponad 500g- 1000g
	5
	
	5
	
	
	

	30
	ponad 1000g- 2000g
	5
	
	5
	
	
	

	g) Przesyłki kurierskie
	

	
	
	ekonomiczne
	
	x
	

	
	
	
	
	
	Cena
	
	

	
	Rodzaj przesyłki i waga w
	
	
	
	
	
	

	
	
	Szacowana ilość
	
	
	jednostkowa
	Kwota netto
	

	
	gramach
	korespondencji w okresie
	
	netto
	
	

	
	
	obowiązywania umowy
	
	
	
	

	31
	ponad 0g- 500g
	
	50
	
	
	
	

	32
	ponad 500g- 1000g
	
	10
	
	
	
	

	33
	ponad 1000g- 5000g
	
	10
	
	
	
	

	34
	ponad 5000g- 10000g
	
	5
	
	
	
	

	35
	ponad 10kg- 15kg
	
	5
	
	
	
	

	36
	Ponad 15 kg – 20 kg
	
	5
	
	
	
	

	37
	Ponad 20 kg – 50 kg
	
	5
	
	
	
	


Rodzaje przesyłek nie wyszczególnione w niniejszym formularzu będą wyceniane według cen obowiązujących w aktualnym regulaminie  Wykonawcy  przesłanym do Zamawiającego najpóźniej w dniu podpisania umowy.

Słownie cena oferty brutto:…………………………………………………………………………

Oświadczamy, iż zapoznaliśmy się z dokumentacją postępowania i nie wnosimy do niej żadnych zastrzeżeń.

Oświadczamy, iż powyższe ceny są ustalone na okres ważności umowy oraz zawierają wszelkie koszty z tytułu realizacji umowy.

Oświadczamy, że ceny jednostkowe netto są niezmienne przez czas trwania umowy.

W przypadku wybrania naszej oferty zobowiązujemy się do podpisania umowy na warunkach określonych w specyfikacji istotnych warunków zamówienia.

Oświadczamy, że zdobyliśmy konieczne informacje niezbędne do właściwego wykonania zamówienia.

W imieniu reprezentowanej firmy oświadczam/my, że wykonamy zamówienie w pełni własnymi siłami / wykonamy zamówienie z udziałem podwykonawców*, którym powierzymy realizację zamówienia w zakresie*:

1. ……………………………………………………….……………………………………………………….

2. ………………………………………………………………………………………………………………..

………………………………………………………………………………………………………………….

*- niepotrzebne skreślić

	……………………………………..
	………………………………………

	Miejscowość, data
	Podpis


