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TA.070.02TA.2024 
 

 

KALKULACJA KOSZTÓW 

 
 

Załącznik nr 1  

Wykonawca: 

Nazwa (firma) ................................................................................................................................... 

Adres ................................................................................................................................................. 

nr telefonu ..................................., ……….............................. NIP .................................................. 

REGON ...........................................................   e-mail: ................................................................... 

W odpowiedzi na rozeznanie rynku pn. „Modernizacja dźwigu osobowego w budynku ITB w 
Warszawie przy ul. Filtrowej 1.” podajemy ceny, zgodnie z poniższą specyfikacją: 
 
 
 :……………………………….cena netto za wykonania opisanego zakresu modernizacji 

(wymiana urządzeń i elementów, dokumentacja, uzgodnienia, pomiary, testy, wszelkie 
czynności niezbędnych do uzyskania zgody na eksploatacje zmodernizowanego dźwigu) ,  

 ……………………………cena netto  comiesięcznej opłaty za świadczenie usług konserwacji i 
naprawy dźwigu (oraz „pogotowania dźwigowego”). Będzie istniała możliwość corocznej 
waloryzacji ceny o ustalony w Umowie wskaźnik (np. wskaźnik wzrostu cen publikowany 
przez GUS). 

…………………………. proponowany czas reakcji na  zgłoszenie usterki/ awarii [wyrażony w 
godzinach], 

………………………… .proponowany czas reakcji na uwolnienie osoby uwiezionej w 
windzie [wyrażony w godzinach], 

 

 …………………… termin realizacji modernizacji liczony od daty podpisania umowy.  
 

Uwaga. W ramach postępowania zakupowego mającego na celu wybór wykonawcy, zamawiający 
wyznaczy kryteria oceny ofert. Zamawiający zamierza oceniać m.in.: 

 cenę wykonania modernizacji,  
 cenę comiesięcznej opłaty za świadczenie usług konserwacji, serwisu i naprawy dźwigu 

(oraz „ pogotowia dźwigowego”), czas reakcji na zdarzenia awaryjne,  
 termin realizacji modernizacji.  

 

 

UWAGI: …………………………………………………………………………………………...  

 

 

 

Data:......................... 

........................................................................................... 
podpisy i pieczęcie osób upoważnionych do podpisania 
kalkulacji zgodnie z dokumentem rejestrowym, właściwym dla 
formy organizacyjnej Wykonawcy lub udzielonym 
pełnomocnictwem 


