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Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie

Szczecin, dnia 30.06.2016 r.

ZAPYTANIE OFERTOWE

w trybie art. 4 pkt. 8 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamowien publicznych
(tekst jednolity: Dz. U. z 2015 r., poz. 2164 ze zm.)

POMORSKI UNIWERSYTET MEDYCZNY W SZCZECINIE
ZAPRASZA DO SKEADANIA OFERT NA:

»Swiadczenie ustug pocztowych dla Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego
w Szczecinie”

I.ZAMAWIAJACY

POMORSKI UNIWERSYTET MEDYCZNY W SZCZECINIE
UL. RYBACKA 1, 70-204 SZCZECIN

FAX: (91) 48-00-705

e-mail: kierownik.kancelarii@pum.edu.pl

I1. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1. Przedmiotem zamowienia jest $wiadczenie ushug pocztowych w obrocie krajowym i
zagranicznym na rzecz Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie w przeciggu 2
miesiecy od podpisania umowy.

2. Przez Wykonawce — Operatora pocztowego rozumie si¢ przedsigbiorcg¢ uprawnionego
do wykonania dzialalno$ci pocztowej na podstawie wpisu do rejestru operatorow
pocztowych.

3. Zestawienie ilosciowe przesylek stanowi — Szczegotowa oferta cenowa. Liczba przesytek
w ramach §wiadczonych uslug jest szacunkowa i moze ulec zmianie w zaleznosci od
potrzeb Zamawiajacego, na co Wykonawca wyraza zgode. Zamawiajacy zastrzega sobie
prawo do niewykorzystania ilo$ci wskazanych przesytek.

4. Szczegdlowe informacje dotyczace wykonywanej ustugi:
1) Przez przesytki pocztowe, bedace przedmiotem zamdwienia rozumie si¢ przesytki
listowe krajowe i zagraniczne:
a) nierejestrowane - przesytki nie bedace przesytkami najszybszej kategorii,
b) nierejestrowane priorytetowe - przesyiki najszybszej kategorii,
c) polecone - przesylki rejestrowane nie bedace przesytkami najszybszej kategorii,
d) polecone priorytetowe - przesyiki rejestrowane najszybszej kategorii,
e) polecone za zwrotnym potwierdzeniem odbioru (ZPO) - przesytki rejestrowane

nie bedace przesytkami najszybszej kategorii, przyjete za potwierdzeniem nadania
1 dorgczone za pokwitowaniem odbioru,

f) polecone priorytetowe za zwrotnym potwierdzeniem odbioru (ZPO) — przesytki
rejestrowane najszybszej kategorii, przyjete za potwierdzeniem nadania
i dorgczone za pokwitowaniem odbioru.
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Wymiary przesylek listowych:
GABARYT A to przesylki o wymiarach;
MINIMUM - wymiary strony adresowej nie mogg by¢ mniejsze niz 90 x 140 mm.
MAKSIMUM - zaden z wymiaréw nie moze przekroczy¢: wysoko$¢ 20 mm, dlugos¢ 325

mm, szeroko$¢ 230 mm.
GABARYT B to przesytki o wymiarach:
MINIMUM - jesli cho¢ jeden z wymiaréw przekracza wysokos¢ (grubos¢) 20 mm lub
dhugos$¢ 325 mm lub szeroko$¢ 230 mm.
MAKSIMUM - suma dhugosci, szerokosci i wysokosci (grubosci) 900 mm, przy czym
najwigkszy z tych wymiarow (dlugos¢) nie moze przekroczy¢ 600 mm.
Przesytki listowe krajowe o wagach:
— do 350 gram (gabaryt A i B)
— ponad 350 gram do 1000 gram (gabaryt A i B)
— ponad 1000 gram do 2000 gram (gabaryt A i B)
Przesyiki listowe zagraniczne o wagach:
— do 50 gram,
— ponad 50 gram do 100 gram,
— ponad 100 gram do 350 gram,
— ponad 350 gram do 500 gram,
— ponad 500 gram do 1000 gram,
— ponad 1000 gram do 2000 gram.
2) Przez paczki pocztowe w obrocie krajowym i zagranicznym rozumie si¢ paczkKi:
a) ekonomiczne - paczki rejestrowane nie bedace paczkami najszybszej kategorii,
b) priorytetowe - rejestrowane najszybszej kategorii,
c) ekonomiczne za zwrotnym potwierdzeniem odbioru - paczki rejestrowane
nie bedace paczkami najszybszej kategorii przyjete za potwierdzeniem nadania
1 dorgczone za potwierdzeniem odbioru,
d) priorytetowe - rejestrowane najszybszej kategorii przyjete za potwierdzeniem
nadania i dorgczone za potwierdzeniem odbioru,
e) za pobraniem.
Wymiary paczek pocztowych:
GABARYT A to paczki o wymiarach:
MINIMUM - wymiary strony adresowej nie mogg by¢ mniejsze niz 90 x 140 mm.
MAKSIMUM - Zaden z wymiaré6w nie moze przekroczy¢: dtugos¢ 600 mm, szerokos¢ 500
mm, wysoko$¢ 300 mm.
GABARYT B to paczki o wymiarach:
MINIMUM - jesli cho¢ jeden z wymiardow przekracza dlugos¢ 600 mm lub szerokos¢ 500
mm lub wysokos¢ 300 mm.
MAKSIMUM - suma dtugosci i najwigkszego obwodu mierzonego w innym kierunku niz
dhugos¢ - 2500 mm, przy czym najwigkszy wymiar nie moze przekroczy¢ 1500 mm.
3) Przez zwroty rozumie si¢ zwroty nie doreczonych przesylek pocztowych
po wyczerpaniu mozliwosci ich dorgczenia lub wydania odbiorcy, z podaniem

przyczyny nie dorgczenia.



4) Przesytki nadawane przez Zamawiajacego dostarczane beda przez Wykonawce
do kazdego wskazanego miejsca w kraju i za granicg, na podany adres.

5) Dla przesytek za zwrotnym potwierdzeniem odbioru, Wykonawca bedzie dorgczat
do jednostki nadawczej Zamawiajgcego, przez ktorg przesylka zostala nadana,
pokwitowane przez adresata potwierdzenie odbioru niezwlocznie po dokonaniu
doreczenia przesyiki.

6) Dor¢czone zwrotne potwierdzenie odbioru powinno zawiera¢ czytelng date i czytelny
podpis odbiorcy. W przypadku nieobecnos$ci adresata przesytki, przedstawiciel
Wykonawcy pozostawi adresatowi zawiadomienie o probie dorgczenia przesytki
(pierwsze awizo) ze wskazaniem gdzie i kiedy adresat moze odebraé przesylike.
Termin odbioru przesytki przez adresata po pierwszym awizo ustala si¢ na 7 dni.
Liczac od dnia pozostawienia pierwszego zawiadomienia, a po uptywie tego terminu
w przypadku niepodjecia przesylki przez adresata wymagane jest wystawienie
powtdrnego zawiadomienia (powtoérne awizo) o mozliwosci odbioru przesylki w
terminie kolejnych 7 dni. Po uptywie czternastodniowego terminu odbioru, przesytka
niezwlocznie zwracana jest Zamawiajacemu wraz z podaniem przyczyny jej nie
odebrania przez adresata.

7) Czas doreczenia przesylek pocztowych nie powinien przekracza¢ podanych nizej
maksymalnych wskaznikow terminowosci dorgczen. Termin dorgczenia okreslony jest
jako ,,.D + n”, gdzie ,,D” oznacza dzien nadania, a ,,n” oznacza liczb¢ dni roboczych,
ktore uptynety od dnia nadania do dnia dorgczenia przesytki:

e dla przesytek pocztowych bedacych przesytkami najszybszej kategorii: D + 2;
e dla przesytek pocztowych niebedacych przesytkami najszybszej kategorii: D + 4.

8) Wykonawca dostarczy do Zamawiajgcego druki zwrotnego potwierdzenia odbioru.

9) Zamawiajacy bedzie korzystal wylacznie ze swojego opakowania przesytek
pocztowych. Opakowanie przesylek listowych stanowi¢ bedzie zaklejona koperta
Zamawiajacego, a opakowanie paczki stanowi¢ bedzie sztywne pudetko lub szary
papier Zamawiajgcego.

10) Wszelkie oznaczenia przesylek rejestrowanych i priorytetowych muszg by¢
zapewnione przez Wykonawce.

11) Przesytki pocztowe beda nadawane przez Wykonawce w dniu ich odbioru
od Zamawiajacego.

12) Odbior przesytek pocztowych przygotowanych do wysytki bedzie kazdorazowo
potwierdzany przez przedstawiciela Wykonawcy pieczecig, podpisem 1 data
w pocztowej ksigzce nadawczej (dla przesytek rejestrowanych) oraz na zestawieniu
ilosciowo - warto$ciowym przesytek wedtug poszczegdlnych kategorii wagowych (dla
przesylek nierejestrowanych). W przypadku zastrzezen dotyczacych odebranych
przesylek pocztowych (nieprawidtowe opakowanie, brak pelnego adresu, niezgodnos¢
wpiséw do dokumentéw nadawczych z wpisami na przesylkach, brak znakéw optaty),
Wykonawca zastrzezenia wyjasnia ze wskazanym pracownikiem Zamawiajacego.
Przy braku mozliwosci wyjasnienia wad ze wskazanym pracownikiem
Zamawiajacego lub ich usuni¢cia w dniu ich odbioru, nadanie odebranych przesytek
nastagpi w nastepnym dniu roboczym lub po ich catkowitym usuni¢ciu przez
Zamawiajacego.



13) Zamawiajacy zobowiazuje si¢:

a) do wlasciwego przygotowania przesylek pocztowych do nadawania oraz
sporzadzania zestawien dla przesyltek rejestrowanych i nierejestrowanych,

b) do nadawania przesytek pocztowych w stanie uporzadkowanym, przez co nalezy
rozumiec:

e dla przesylek rejestrowanych - wpisanie kazdej przesylki do pocztowej ksigzki
nadawczej w dwoch egzemplarzach, z ktorych oryginat bedzie przeznaczony
dla Wykonawcy w celach rozliczeniowych, a kopia stanowi¢ bedzie
dla Zamawiajacego potwierdzenie nadania danej partii przesylek,

e dla przesytek nierejestrowanych - zestawienie ilosciowo - wartosciowe przesytek
wg poszczegolnych kategorii wagowych sporzadzone w dwoéch egzemplarzach,
z ktorych oryginal bedzie przeznaczony dla Wykonawcy w celach
rozliczeniowych, a kopia stanowi¢ bedzie dla Zamawiajacego potwierdzenie
nadania danej partii przesylek,

c) do umieszczania na stronie adresowej przesylek nazwy odbiorcy wraz z jego
adresem, informacji okreslajacych rodzaj przesytki (priorytet, polecony, zwrotne
potwierdzenie odbioru) oraz pieczatki (nadruku) okreslajacej petna nazwe i adres
Zamawiajacego, a W miejscu przeznaczonym na optate odcisku pieczeci (nadruku)
o tresci wskazanej przez Wykonawce,

d) do nadawania przesylek listowych i paczek w stanie umozliwiajagcym Wykonawcy
dorgczenie bez ubytku i uszkodzenia do miejsca zgodnego z przeznaczeniem.

14) W przypadku nadania przez Zamawiajacego przesytek nie ujetych w formularzu
ofertowym, podstawa rozliczen bgda ceny z aktualnego cennika ustug pocztowych
Wykonawcy.

5. Zamawiajacy wymaga, aby usluga dostarczania przesytek swiadczona byla do kazdego
wskazanego przez Zamawiajacego adresu w Polsce 1 za granicami kraju objetego
Porozumieniem ze Swiatowym Zwigzkiem Pocztowym.

6. Jednostki nadawcze Zamawiajacego:

1) Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca $wiadczyt ustuge odbioru poczty nadawane;j

z Kancelarii Ogélnej PUM przy ul. Rybackiej 1 w Szczecinie w dniach
od poniedziatku do pigtku w godz. 14.30 - 15.00.
2) Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca $wiadczyt ustuge odbioru poczty nadawane;j
z sekretariatu Zakladu Genetyki i Patomorfologii przy ul. Potabskiej 4 w dniach
od poniedziatku do piagtku w godz. 14.30 - 15.00,
3) Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca $wiadczyt ustuge odbioru poczty nadawanej
z sekretariatu Zakladu Genetyki i Patomorfologii przy ul. Unii Lubelskiej 1 (budynek
CNTM) w dniach od poniedziatku do piatku w godz. 14.30 - 15.00,
4) Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca §wiadczyt ustuge odbioru poczty nadawanej
z Biblioteki Glownej przy al. Powstancéw Wielkopolskich 20 w dniach: poniedzialek
I czwartek w godz. 12.00 - 13.00.
5) Zamawiajagcy wymaga, aby Wykonawca $wiadczyt ustuge odbioru poczty nadawane;j
z Katedry Medycyny Sadowej przy al. Powstancéw Wielkopolskich 72 w dniach
od poniedziatku do piagtku w godz. 14.30-15.00



6) Odbioru przesytek dokonywaé bedzie upowazniony przedstawiciel Wykonawcy
po okazaniu stosownego upowaznienia.

7) Placowki nadawcze Wykonawcy powinny by¢ czynne w dni robocze od poniedziatku
do piagtku do godz. 18.00. Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca posiadat placowke
nadawczg w Szczecinie.

7. Faktury VAT beda wystawiane i wysylane na adresy poszczegoélnych jednostek,

o ktorych mowa w ust. 5.

8. Zamawiajgcy wymaga, aby Wykonawca doreczal przesytki pocztowe do:

1) Kancelarii Ogélnej w dni robocze od poniedziatku do pigtku w godz. 9.00-10.00.

2) Zaktadu Genetyki i Patomorfologii od poniedziatku do pigtku w godz. 9.00-10.00

3) Zaktadu Genetyki i Patomorfologii (budynek CNTM) od poniedziatku do pigtku

w godz. 9.00-10.00

4) Biblioteki Gtéwnej od poniedziatku do piatku w godz. 9.00-10.00

5) Katedry Medycyny Sadowe] przy al. Powstancow Wielkopolskich 72 w dniach od

poniedziatku do piatku w godz. 9.00-10.00

9. Ustugi realizowane beda na zasadach okreslonych w Ustawie z dnia 23 listopada 2012 r.

Prawo pocztowe (Dz. U. z 2012 r., poz. 1529), zwanej dalej ,,Ustawa" oraz w innych
aktach prawnych zwigzanych z realizacja ustlug bedacych przedmiotem umowy.

10. W Zalaczniku nr 2 do Zaproszenia, stanowigcym Szczegdtowg oferte cenowa znajduja si¢
rodzaje przesylek jakie beda zlecane Wykonawcy oraz $rednie/szacowane ilosci danej
korespondencji/ustug w skali dwoch miesiecy. Zamawiajacy przyjat $rednie miesieczne
ilosci przesylek/ustug kazdego rodzaju, w oparciu o analiz¢ potrzeb i jako podstawe do
wyliczenia ceny, z zastrzezeniem, ze Zamawiajacy nie jest zobowigzany do realizowania

podanych ilosci przesytek/ustug. Faktyczne ilosci realizowanych przesylek/ustug w skali
miesigcznej mogg odbiega¢ od podanych srednich ilosci.

I11. INFORMACJE DOTYCZACE WARUNKOW SKEADANIA OFERT:

1. Oferta powinna zawierac:
1) Formularz ofertowy — wypetniony Zatacznik nr 1 do Zaproszenia;
2) Szczegotowa oferta cenowa — wypelniony Zatacznik nr 2 do Zaproszenia;
3) Aktualny odpis z wiasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji;
2. Ocena spefiania warunkow uczestnictwa w postegpowaniu dokonana zostanie w oparciu o
przedlozone dokumenty na zasadzie spelnia/nie spetnia.
3. Oferta musi by¢ przygotowana zgodnie z formularzami stanowigcymi zataczniki do Zaproszenia.
4. Oferte sktada si¢, pod rygorem niewaznos$ci, w formie pisemne;.

5. Oferty sktada sie drogg elektroniczng na adres e-mail: Kierownik.kancelarii@pum.edu.pl,
do godziny 14:00 dnia 01.07.2016 roku.

IV. KRYTERIA WYBORU OFERT:

Zamawiajgcy przy wyborze oferty bedzie sie kierowat nizej wymienionymi kryteriami:

Lp. Kryterium Ranga

1. | Oferowana cena brutto 100%
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V. ZALACZNIKI:

1. Formularz ofertowy — Zatacznik Nr 1 do Zaproszenia,
2. Szczegotowa oferta cenowa — Zatacznik Nr 2 do Zaproszenia;
3. Wzor umowy — Zatacznik Nr 3 do Zaproszenia.

VI. Informacja dodatkowa:
Zamawiajacy zastrzega sobie uprawnienie do uniewaznienia postgpowania na kazdym jego etapie bez
podania przyczyny.

KANCLERZ
Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego
w Szczecinie
mgr inz. Jerzy Piwowarczyk

Szczecin, dnia 30.06.2016 1. e ———

Zatwierdzam



