Opis przedmiotu zamoéwienia

Przedmiotem zaméwienia jest §wiadczenie ustug pocztowych o charakterze powszechnym dla Szpitala

Wojewodzkiego w Poznaniu:

Filia nr 1 — Wielkopolskie Centrum Specjalistyczne przy ul. Juraszow 7-19 w Poznaniu

Filia nr 2 - Szpital Rehabilitacyjno-Kardiologiczny w Kowanéwku (ul. Sanatoryjna 34,
Kowanowko, 64-600 Oborniki )

polegajacych na:

1. Przyjmowaniu i dorgczaniu przesylek pocztowych w obrocie krajowym i zagranicznym -

priorytetowych i ekonomicznych, tj.

przesylek listowych nierejestrowanych (w tym list zwykly),
przesylek rejestrowanych (w tym: list polecony, paczka pocztowa oraz list polecony i paczka
pocztowa ze zwrotnym potwierdzeniem odbioru). W przypadku paczek pocztowych dotyczy
tylko obrotu krajowego,
ustugi pocztowe komplementarne do przesylek rejestrowych,
zwrot przesylek po wyczerpaniu mozliwosci ich doreczenia adresatom,
przyjmowanie przesylek w kopertach zgodnych z:
1. Rozporzadzeniem Ministra Infrastruktury w sprawie warunkéw wykonywania
powszechnych ustug pocztowych,
2. Regulaminem $wiadczenia powszechnych ustug pocztowych,
3. Polska Norma - koperty listowe 1 kartki pocztowe PN-T-85004,
4. Polska Norma - koperty listowe do automatycznego opracowywania PN-T-85003,
5. Polska Norma - koperty korespondencyjne PN-ISO 269.”
oznaczenie oplaty przesylek w formie pieczatki potwierdzajacej zawarcie umowy w miejscu
przeznaczonym na znak oplaty pocztowej, na stronie adresowej przesylek,
oznaczenie rodzaju przesytki pieczatkami (polecony, priorytet, za potwierdzeniem odbioru)

oraz znakiem oplata przez pracownikéw Zamawiajacego.

2. Doreczaniu przesylek przez Wykonawce:

do Zamawiajacego: listéw, paczek, przesylek kurierskich do Kancelarii ogdlnej Szpitala
Wojewddzkiego w Poznaniu - Filii nr 1 (ul. Juraszéw 7-19, 60-479 Poznan) do godz. 10.00
w dni robocze (od poniedziatku do piatku) oraz do sekretariatu Koordynatora w Filii nr 2 (ul.
Sanatoryjna 34 Kowandéwko, 64-600 Oborniki) do godz. 13.00 w dni robocze (od poniedziatku
do piatku),

nadawanych przez Zamawiajacego: doreczanie przesylek listownych nadanych przez
Zamawiajacego do Adresata zgodnie z obowiazujacym u Wykonawcy czasem doreczenia.
W przypadku przesylek kurierskich dostarczenie do 24h w dni robocze i 48h w przypadku
przesylki nadanej w piatek.

3. Odbidr poczty przez Wykonawce:

a.  Odbior przesylek od Zamawiajacego wraz z zataczonymi drukami (zatacznik nr 1, 2, 3, 4)
sporzadzonymi przez Zamawiajacego, sporzadzanych w dwoch egzemplarzach, z ktérych
oryginal przeznaczony jest dla odbiorcy, a kopia dla nadawcy (pieczatki potwierdzajace
odbiodr na kazdej ze stron spisu) oraz oplata przesylek w formie pieczatki potwierdzajacej
zawarcie umowy w miejscu przeznaczonym na znak oplaty pocztowej, na stronie adresowe;j
przesylek,

b. z kancelarii ogélnej Szpitala Wojewddzkiego w Poznaniu w Filii nr 1 (ul. Juraszéw 7-19,
60-479 Poznan) w godz. 13.00-14.00,

c. z sekretariatu Koordynatora Filii 2 (ul. Sanatoryjna 34, Kowandwko, 64-600 Oborniki)
w godz. 12.00 - 14.00, trzy razy w tygodniu,



d. przedstawiciel Poczty odbierajacy przesylki z miejsca wskazanego przez Nadawce musi
legitymowac¢ si¢ upowaznieniem do odbioru przesytek oraz dokumentem tozsamosci wg.

zalacznika nr 5.

4. Opfata za ustuge nastepuje z dotu:

oplata za usluge nastepuje z dotu, nalezy przez to rozumie¢ oplate w calo$ci wniesiong przez
Zamawiajacego, bezgotéwkowo, poprzez polecenie przelewu,
za okres rozliczeniowy przyjmuje si¢ miesiac kalendarzowy,
podstawa rozliczen finansowych jest ustalona, na podstawie obowigzujacych w dniu nadania
cennikdéw, suma oplat za:

a. nadane przesylki stwierdzone na podstawie dokumentéw nadawczych,

b. przesylki rejestrowane zwracane do Nadawcy stwierdzone na podstawie dokumentow

oddawczych,

faktury VAT z tytulu naleznosci wynikajacych z realizacji niniejszej umowy, wystawiane beda
przez Wykonawce w terminie do 7 dni od zakoficzenia okresu rozliczeniowego, osobno dla

kazdej z filii i przesylane mailowo na adres kancelaria@lutycka.pl,

przestane faktury VAT winny mie¢ podtaczony zalacznik w postaci zestawienia ilo§ciowego
przesylek nadanych i zwroconych z uwzglednieniem poszczegdlnych dni kalendarzowych
w miesigcu rozliczeniowym, osobno dla kazdej filii,

nalezno$ci wynikajace z faktur VAT Zamawiajacy regulowaé bedzie przelewem na konto

wskazane na fakturze w terminie 14 dni od daty jej wystawienia.

5. Zmiany w umowie:

jezeli w trakcie obowigzywania umowy nastapi zmiana w zakresie cennika uslug i podatku od
towaréw 1 ustug, Wykonawca ma obowiazek skutecznie poinformowaé o tym fakcie
Zamawiajacego droga mailowa na adres kancelaria@lutycka.pl badz w formie pisemnej,

wysylajac pismo na adres Szpitala Wojewddzkiego w Poznaniu (ul. Juraszéw 7-19, 60-479
Poznan),

jezeli w trakcie obowiazywania umowy nastapi zmiana cennika uslug pocztowych
wprowadzona w trybie przewidywanym w Ustawie Prawo Pocztowe - Zamawiajacy
zobowiazuje si¢ do uiszczenia oplaty zgodnie ze zmienionym cennikiem,

zmiany wskazane powyzej nie wymagajq wprowadzenia zmian w umowie w formie aneksu pod
warunkiem uprzedniego poinformowania Zamawiajacego z minimum 5 dniowym
wyprzedzeniem o zastosowaniu powyzszych zapisow,

6. Wykonawca i Zamawiajacy zobowiazuja si¢ wyznaczy¢ koordynatora odpowiedzialnego za realizacje

postanowien umowy dla kazdej ze stron oraz uwzgledni¢ wyznaczona osobe stosownym zapisem

w umowie. Zmiana koordynatora nie wymaga wprowadzenia zmian w umowie w formie aneksu pod

warunkiem uprzedniego poinformowania drugiej strony w mailowo badz w formie pisemnej,

7. Ustugi pocztowe, ktére sq przedmiotem zaméwienia beda realizowane na zasadach okre§lonych

w powszechnie obowiazujacych w tym zakresie przepisach prawa.
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