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SPECYFIKACJA ISTOTNYCH WARUNKOW ZAMOWIENIA

w postepowaniu prowadzonym w trybie przetargu nieograniczonego
o wartosci przekraczajacej kwoty okreslone w przepisach wydanych na
podstawie art. 11 ust. 8 ustawy PZP na ustuge:

»Grupowego ubezpieczenia zycia i zdrowia pracownikéw oraz ich
rodzin, w tym partneréw zyciowych pracownikéw SP ZOZ Miejskiego
Szpitala Miejskiego w Czestochowie na lata 2017 - 2020 ”

DLA POTRZEB SP ZOZ MIEJSKIEGO SZPITALA ZESPOLONEGO

W CZESTOCHOWIE

(kod CPV- 66.51.10.00-5 Ustugi ubezpieczenia na zycie).

Dla Zamawiajacego:

SP Z0OZ Miejskiego Szpitala Zespolonego
z siedzibg w Czestochowie

przy ul. Mirowskiej 15

42-200 Czestochowa

Ogloszenie o zamoéwieniu zostalo zamieszczone w Dzienniku Urzedowym Publikacji Unii
Europejskiej w dniu 11.08.2017 r. pod nr 2017/S 153 — 317363 oraz zamieszczone na stronie
internetowej www.zsm.czest.pl _oraz w siedzibie SP ZOZ Miejskiego Szpitala Zespolonego
w Czestochowie w dniu 11.08.2017 r.

Uwaga: Przed przygotowaniem oferty prosimy dokfadnie zapoznac sie ze specyfikacja



http://www.zsm.czest.pl/

Rozdziat I. NAZWA | ADRES ZAMAWIAJACEGO

SP ZOZ MIEJSKI SZPITAL ZESPOLONY
ul. Mirowska 15, 42-200 Czestochowa
Tel./Fax: 34 37021 35/ 34 3702134

e-mail: zp@zsm.czest.pl , zp2@zsm.czest.pl
NIP: 949 17 63 544 REGON: 151586247

strona internetowa: www.zsm.czest.pl

Rozdziat Il. TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO

1.

2.

Przetarg nieograniczony, na podstawie art. 39 ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo
zamowien publicznych (t.j Dz. U. z 2015 r. poz. 2164, dalej — ustawa PZP z p6zn. zm.).
Wartos¢ zamdwienia jest wieksza niz kwoty okreslone w przepisach wydanych na
podstawie art. 11 ust. 8 ustawy PZP.

Rozdgziat lll. OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1.

Przedmiotem zamowienia jest ustuga: grupowego ubezpieczenia zycia i zdrowia
pracownikow oraz ich rodzin, w tym partneréw Zzyciowych pracownikow SP Z0OZ
Miejskiego Szpitala Miejskiego w na lata 2017 — 2020. Szczegdtowy opis przedmiotu
zamowienia zawiera Zalacznik nr 5 do SIWZ.

. Przedmiotem zamédwienia sg grupowe ubezpieczenia pracownikdw oraz ich rodzin

(wspotmatzonkow i petnoletnich dzieci), w tym partneréw zyciowych pracownikow SP
Z0OZ Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie, w zakresie miedzy innymi:

v’ zycia

v' zdrowia i nieszczesliwych wypadkow

v $wiadczen z tytutu pobytu w szpitalu
Zamawiajgcy nie dopuszcza skltadania ofert czesciowych. Oferty nie zawierajgce
petnego zakresu przedmiotu zamdwienia zostang odrzucone.

. Przedmiot zamowienia finansowany jest ze srodkow wiasnych ubezpieczonych, ktorzy

za posrednictwem Zamawiajgcego na podstawie umowy przekazag srodki Wykonawcy.
Oferty powinny odpowiadaé tresci niniejszej specyfikacji, w tym: opisowi zawartemu
w Zatgcznikach nr 5 (opis przedmiotu zamowienia) oraz spetnia¢ wszystkie wymogi
zawarte w specyfikacji istotnych warunkéw zamowienia, a w szczegolnosci
w formularzu ofertowym, tj. Zataczniku nr 1 do SIWZ i wzorze umowy, tj. w Zalaczniku
nr 4 do SIWZ.

Zamawiajacy nie przewiduje okreslania w opisie przedmiotu zamdwienia wymagan
zwigzanych z realizacjg zamowienia, o ktorych mowa w art. 29 ust. 4 pkt 1 ustawy
Prawo zamowien publicznych.

. Wymagania, o ktérych mowa w art. 29 ust. 3a Prawa zamoéwien publicznych.

Zamawiajgcy wymaga zatrudnienia przez Wykonawce, na podstawie umowy 0 prace
minimum 1 osoby wykonujacej wszelkie czynnosci wchodzgce w tzw. koszty
bezposrednie tj. wykonujaca czynnosci w zakresie realizacji zamowienia w sposob
okreslony w art. 22 § 1 ustawy z dnia 26.06.1997 r. - Kodeks pracy (Dz. U. z 2014 .
poz. 1502, z pézn. zm. — przez caty okres trwania umowy. W zwigzku z powyzszym
Wykonawca musi przed rozpoczeciem wykonywania czynnosci przez ta osobe
przedstawi¢ Zamawiajagcemu dokumenty potwierdzajgce zatrudnianie tej osoby na
umowe o prace, np. kopie umow o prace lub wyciggi z tych uméw zawierajgce, co
najmniej imie i nazwisko danej osoby, okres zatrudnienia, nazwe pracodawcy lub kopie
zgtoszenia tych oséb do ZUS. Pracodawca tej osoby musi by¢ Wykonawca lub jeden ze
wspoélnikow konsorcjum,
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Rozdziat IV. TERMIN WYKONANIA ZAMOWIENIA

Termin realizacji: od daty zawarcia umowy do 31 pazdziernika 2020r.

Rozdziat V. WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU

Do oferty kazdy Wykonawca zobowigzany jest dotaczy¢ Jednolity Europejski
Dokument Zamoéwienia (dalej JEDZ), sporzadzony zgodnie z formularzem okreslonym
w Rozporzadzeniu wykonawczym Komisji (UE) 2016/7 z dnia 5 stycznia 2016 roku
ustanawiajgcym standardowy formularz jednolitego europejskiego dokumentu
zamowienia opublikowany na stronie internetowej

— https://www.uzp.gov.pl/baza-wiedzy/jednolity-europejski-dokument-zamowienia
Informacje zawarte w JEDZ beda stanowi¢ wstepne potwierdzenie, ze Wykonawca nie
podlega wykluczeniu oraz spetnia warunki udziatu w postepowaniu.

O udzielenie zamowienia mogg ubiegac sie Wykonawcy, ktorzy:
1) nie podlegaja wykluczeniu;
Brak podstaw do wykluczenia, o ktérych mowa w art. 24 ust. 1 oraz 24 ust. 5 ustawy
PZP zostanie wstepnie zweryfikowany na podstawie przedtozonego wraz z ofertg
Jednolitego Europejskiego Dokumentu Zamowienia - wg wzoru w Zataczniku nr 6 do
SIWZ.
2) spetniajg warunki udziatu w postepowaniu dotyczace:
a) kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okreslonej dziatalnosci
zawodowej, o ile wynika to z odrebnych przepiséw;
Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca byt uprawniony do prowadzenia dziatalnosci
ubezpieczeniowej, o ktorej mowa w art. 7 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015r.
(Dz.U. z 2015 poz. 1844 ze zm.) o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej
w grupach ryzyk objetych przedmiotem postepowania, na jaki sktada oferte.
b) sytuacji ekonomicznej i finansowej;
Zamawiajgcy nie stawia warunkéw udziatu w postepowaniu.
c) zdolnosci technicznej i zawodowej;
W tym zakresie Zamawiajacy wymaga, aby Wykonawca posiadat wiedze
i doswiadczenie niezbedng do wykonania zamodwienia, tj. wykonat lub wykonuje,
w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem terminu sktadania ofert, a jezeli okres
prowadzenia dziatalnosci jest krotszy - w tym okresie, co najmniej trzech (3) ustug
ubezpieczeniowych trwajgcych nieprzerwalnie przez okres co najmniej 24 miesiecy,
obejmujacy swym zakresem: grupowe ubezpieczenie w zakresie zycia, zdrowia
i NW, o tacznej wartosci rocznej sktadki z polisy nie mniejszej niz 1 min PLN.

Rozdziat VI. FAKULTATYWNE PODSTAWY WYKLUCZENIA, O KTORYCH MOWA
W ART. 24 UST. 5 USTAWY PZP.

Zamawiajacy wykluczy z przedmiotowego postepowania o udzielenie zamoéwienia
publicznego wykonawce:

1) w stosunku, do ktoérego otwarto likwidacje, w zatwierdzonym przez sad ukfadzie
w postepowaniu restrukturyzacyjnym jest przewidziane zaspokojenie wierzycieli
przez likwidacje jego majatku lub sad zarzadzit likwidacje jego majatku w trybie art.
332 ust. 1 ustawy z dnia 15 maja 2015 r. - Prawo restrukturyzacyjne (Dz. U. poz. 978,
z p6ézn. zm.) lub ktérego upadtos$¢ ogtoszono, z wyjatkiem wykonawcy, ktéry po
ogtoszeniu upadtosci zawart uktad zatwierdzony prawomocnym postanowieniem
sadu, jezeli uktad nie przewiduje zaspokojenia wierzycieli przez likwidacje majatku
upadtego, chyba ze sad zarzadzit likwidacje jego majatku w trybie art. 366 ust.


https://www.uzp.gov.pl/baza-wiedzy/jednolity-europejski-dokument-zamowienia

1 ustawy z dnia 28 lutego 2003 r. - Prawo upadtosciowe (Dz. U. z 2015 r. poz. 233,
z pézn. zm.);

2) ktory naruszyt obowigzki dotyczace ptatnosci podatkéw, optat lub sktadek na
ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne, co zamawiajgacy jest w stanie wykazac za
pomocg stosownych srodkéw dowodowych, z wyjatkiem przypadku, o ktérym mowa
w ust. 1 pkt 15, chyba Zze wykonawca dokonat ptatno$ci naleznych podatkéw, opfat
lub sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne wraz z odsetkami lub
grzywnami lub zawart wigzace porozumienie w sprawie sptaty tych naleznosci.

Rozdziat VIl. WYKAZ OSWIADCZEN | DOKUMENTOW, JAKIE MAJA DOSTARCZYC

WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU

W POSTEPOWANIU ORAZ BRAK PODSTAW DO WYKLUCZENIA

1. W celu wstepnego wykazania braku podstaw do wykluczenia, o ktérych mowa
w art. 24 ust. 1 oraz 24 ust. 5 ustawy PZP, nalezy zlozy¢: wypetniony druk
Jednolitego Europejskiego Dokumentu Zamoéwienia - wg wzoru w Zataczniku nr 6
do SIWZ.

. W celu potwierdzenia braku podstaw do wykluczenia, o ktérych mowa w art. 24

ust. 1 pkt.23 ustawy PZP, nalezy ztozy¢: oswiadczenie Wykonawcy o przynaleznosci
lub braku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej; w przypadku przynaleznosci
do tej samej grupy kapitatowej — wraz z oSwiadczeniem sktada dokumenty badz inne
informacje potwierdzajgce, ze powigzania z innym wykonawcg nie prowadzg do
zaktocenia konkurencji w postepowaniu - wedtug wzoru stanowigcego Zatacznik nr 2
do SIWZ.
Zgodnie z art. 24 ust. 11 ustawy PZP wykonawca, w terminie 3 dni od zamieszczenia na
stronie internetowej informacji dotyczacych kwoty, jakg zamierza przeznaczy¢ na
sfinansowanie zamdwienia, firm oraz adreséw wykonawcéw, ktorzy ztozyli oferty
w terminie, ceny, terminu wykonania zamowienia, okresu gwarancji i warunkow
ptatnosci zawartych w ofertach, przekazuje zamawiajagcemu oswiadczenie
0 przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23
ustawy PZP. Wraz ze ztozeniem oswiadczenia, wykonawca moze przedstawi¢ dowody,
ze powigzania z innym wykonawcg nie prowadzg do zakidcenia konkurencji
w postepowaniu o udzielenie zamowienia. Wzér oswiadczenia o przynaleznosci lub
braku przynaleznosci stanowi Zatacznik nr 2 do SIWZ.

. W celu wstepnego wykazania spetniania warunkéw udziatlu w postepowaniu,
nalezy zilozy¢: wypetniony druk Jednolitego Europejskiego Dokumentu
Zamoébwienia - wg wzoru w Zataczniku nr 6 do SIWZ.

. W przedmiotowym postepowaniu Zamawiajgcy przewiduje mozliwos¢ dokonania
najpierw oceny ofert, a nastepnie zbadania czy Wykonawca, ktérego oferta zostata
oceniona, jako najkorzystniejsza nie podlega wykluczeniu oraz spetnia warunki udziatu
w postepowaniu, zgodnie z art. 24aa ustawy PZP.

. Zamawiajacy przed udzieleniem zamowienia, ktérego wartos¢ jest rowna lub
przekracza kwoty okreslone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy
PZP, wezwie Wykonawce, ktérego oferta zostata najwyzej oceniona, do ztozenia
w wyznaczonym, nie krotszym niz 10 dni, terminie aktualnych na dzien ztozenia
oswiadczen lub dokumentéw potwierdzajgcych okolicznosci, o ktérych mowa w art. 25
ust. 1 ustawy PZP.

. Wykonawca, ktérego oferta zostala oceniona jako najkorzystniejsza
w przedmiotowym postepowaniu, w celu potwierdzenia braku podstaw do
wykluczenia, na wezwanie Zamawiajacego, ztozy nastepujace dokumenty:

1) informacje z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1

pkt. 13, 14 i 21 ustawy PZP, wystawiong nie wczesniej niz 6 miesiecy przed
uptywem terminu sktadania ofert;




2)

3)

4)

5)

6)

7

zaswiadczenie wiasciwego naczelnika urzedu skarbowego potwierdzajgcego, ze
wykonawca nie zalega z optacaniem podatkéw, wystawionego nie wczesniej niz 3
miesigce przed uptywem terminu skfadania ofert, lub innego dokumentu
potwierdzajacego, ze wykonawca zawart porozumienie z wilasciwym organem
podatkowym w sprawie sptat tych naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub
grzywnami, w szczegolnosci uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie
lub roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie w catosci wykonania
decyzji wkasciwego organu;

zaswiadczenie wtasciwej terenowej jednostki organizacyjnej Zaktadu Ubezpieczen
Spotecznych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego albo innego
dokumentu potwierdzajgcego, ze wykonawca nie zalega z optacaniem sktadek na
ubezpieczenia spoteczne Iub zdrowotne, wystawionego nie wczesniej niz
3 miesigce przed uptywem terminu sktadania ofert, lub innego dokumentu
potwierdzajgcego, ze wykonawca zawart porozumienie z witasciwym organem
w sprawie sptat tych naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami,
w szczegolnosci uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub
roztozenie na raty zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie w catosci wykonania decyz;ji
wtasciwego organu;

odpis z wiasciwego rejestru lub centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do rejestru lub ewidencji,
w celu potwierdzenia braku podstaw do wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 5 pkt.
1 ustawy PZP;

oSwiadczenia wykonawcy o braku wydania wobec niego prawomocnego wyroku
sqdu lub ostatecznej decyzji administracyjnej o zaleganiu z uiszczaniem podatkow,
opfat lub sktadek na ubezpieczenia spoteczne lub zdrowotne albo - w przypadku
wydania takiego wyroku lub decyzji - dokumentéw potwierdzajacych dokonanie
ptatnosci tych naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami lub
zawarcie wigzgcego porozumienia w sprawie sptat tych naleznosci;

osSwiadczenia wykonawcy o braku orzeczenia wobec niego tytutem srodka
zapobiegawczego zakazu ubiegania sie 0 zamowienia publiczne;

oswiadczenia wykonawcy o niezaleganiu z optacaniem podatkdw i opfat lokalnych,
o ktérych mowa w ustawie z dnia 12 stycznia 1991 r. o podatkach i optatach
lokalnych (Dz. U. z 2016 r. poz. 716); Wykonawca, ktorego oferta zostata oceniona,
jako najkorzystniejsza w przedmiotowym postepowaniu, w celu potwierdzenia
spetnienia warunkow udziatu w postepowaniu na wezwanie Zamawiajacego, ztozy
nastepujgce dokumenty: zezwolenie, decyzje lub inny dokument wiasciwego
organu  potwierdzajgcego  uprawnienia do  prowadzenia  dziatalnosci
ubezpieczeniowej z dnia 11 wrzesnia 2015r. ( Dz.U. z 2015 poz. 1844 ze zm.) o
dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej w grupach ryzyk objetych
przedmiotem postepowania w zakresie pakietu, na jaki Wykonawca sktada oferte.
Zamawiajagcy wymaga, aby uprawnienia do prowadzenia dziatalnosci
ubezpieczeniowej, o ktorym mowa powyzej udzielone byto Wykonawcy
ubiegajgcemu sie o zamowienie publiczne, tj. nie dopuszcza sie wykazania w tym
zakresie dokumentu podmiotu trzeciego, poniewaz uprawnienie Wykonawcy do
opierania sie na potencjale podmiotow trzecich przy wykazaniu spetnienia warunku
udziatu w postepowaniu nie dotyczy kompetencji ani uprawnieh do prowadzenia
dziatalnosci zawodowe;.

7. Wykonawca moze w celu potwierdzenia spetniania warunkéw udziatu w postepowaniu,
w stosownych sytuacjach oraz w odniesieniu do konkretnego zamowienia, lub jego
czesci, polegac na zdolnosciach technicznych lub zawodowych lub sytuacji finansowe;j
lub ekonomicznej innych podmiotow, niezaleznie od charakteru prawnego taczacych go
Z nim stosunkéw prawnych.



8. Wykonawca, ktéry polega na zdolnosciach lub sytuacji innych podmiotéw, musi
udowodni¢ zamawiajagcemu, ze realizujgc zamodwienie, bedzie dysponowat
niezbednymi zasobami tych podmiotdéw, w szczegdlnosci przedstawiajgc zobowigzanie
tych podmiotdw do oddania mu do dyspozycji niezbednych zasobdw na potrzeby
realizacji zamowienia - wg wzoru na Zataczniku nr 4 do SIWZ.

9. Zamawiajacy oceni, czy udostepniane wykonawcy przez inne podmioty zdolnosci
techniczne lub zawodowe lub ich sytuacja finansowa lub ekonomiczna, pozwalajg na
wykazanie przez wykonawce spetniania warunkow udziatu w postepowaniu oraz
zbada, czy nie zachodzg wobec tego podmiotu podstawy wykluczenia, o ktérych mowa
w art. 24 ust. 1 pkt 13-22 i ust. 5 zgodnie z SIWZ.

10. Wykonawca, ktory polega na sytuaciji finansowej lub ekonomicznej innych podmiotow,
odpowiada solidarnie z podmiotem, ktory zobowigzat sie do udostepnienia zasobow, za
szkode poniesiong przez zamawiajgcego powstatg wskutek nieudostepnienia tych
zasobow, chyba, ze za nieudostepnienie zasobdw nie ponosi winy.

11. Jezeli zdolnosci techniczne lub zawodowe lub sytuacja ekonomiczna lub finansowa,
podmiotu, o ktéorym mowa w ust. 7, nie potwierdzajg spetnienia przez Wykonawce
warunkéw udziatu w postepowaniu lub zachodzg wobec tych podmiotéw podstawy
wykluczenia, zamawiajgcy zada, aby Wykonawca w terminie okreslonym przez
Zamawiajgcego:

1) zastgpit ten podmiot innym podmiotem lub podmiotami lub

2) zobowigzat sie do osobistego wykonania odpowiedniej czesci zamdwienia, jezeli
wykaze zdolnosci techniczne Iub zawodowe Ilub sytuacje finansowg Ilub
ekonomiczng, o ktérych mowa w ust. 7.

13. Wykonawca, ktory powotuje sie na zasoby innych podmiotow, w celu wykazania braku
istnienia wobec nich podstaw wykluczenia oraz spetniania, w zakresie, w jakim
powotuje sie na ich zasoby, warunkow udziatu w postepowaniu sktada takze
oSwiadczenie na Jednolitym Europejskim Dokumencie Zamdwienia, wg wzoru
w Zataczniku nr 6 do SIWZ dotyczace tych podmiotow.

14.Wykonawca, ktéory zamierza powierzyé wykonanie czesci zamowienia
podwykonawcom, w celu wykazania braku istnienia wobec nich podstaw wykluczenia
z udziatlu w postepowaniu sktada takze oswiadczenie na Jednolitym Europejskim
Dokumencie Zamowienia, wg wzoru w Zataczniku nr 6 do SIWZ - dotyczace
podwykonawcow.

15. W przypadku wspdlnego ubiegania sie o zamowienie przez wykonawcow,
oswiadczenie na Jednolitym Europejskim Dokumencie Zamowienia, wg wzoru
w Zataczniku nr 6 do SIWZ sktada kazdy z wykonawcow wspodlnie ubiegajacych sie
0 zamowienie. Dokumenty te potwierdzajg spetnianie warunkow udziatu oraz brak
podstaw wykluczenia w zakresie, w ktorym kazdy z wykonawcow wykazuje spetnianie
warunkéw udziatu w postepowaniu oraz brak podstaw do wykluczenia.

16. Dokumenty sporzadzone w jezyku obcym bedg sktadane wraz z ttumaczeniem na
jezyk polski, poswiadczonym przez wykonawce.

17. Dokumenty potwierdzajace spetnianie warunkéw udziatu w postepowaniu bedag
sktadane w formie oryginatu lub kopii poswiadczonej za zgodnos¢ z oryginatem przez
wykonawce. Zamawiajacy moze zadacC przedstawienia oryginatu lub notarialnie
poswiadczonej kopii dokumentu wytacznie wtedy, gdy ztozona przez wykonawce
kopia dokumentu jest nieczytelna lub budzi watpliwosci, co do jej prawdziwosci.

18. W przypadku wykonawcéw wspdlnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamdwienia oraz
w przypadku innych podmiotow, na zasobach, ktorych Wykonawca polega na
zasadach okreslonych w art. 22a ustawy PZP, kopie dokumentow dotyczacych
odpowiednio wykonawcy lub tych podmiotow muszg by¢ poswiadczone za zgodnosc¢
z oryginatem odpowiednio przez wykonawce lub te podmioty.

19. Jezeli wykonawca ma siedzibe Ilub miejsce zamieszkania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej zamiast dokumentéw, o ktérych mowa w Rozdz. VII ust. 6



20.

21.

1) pkt 1 skfada informacje z odpowiedniego rejestru albo, w przypadku braku takiego
rejestru, inny rownowazny dokument wydany przez wiasciwy organ sgdowy lub
administracyjny kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania
lub miejsce zamieszkania ma osoba, ktérej dotyczy informacja albo dokument,
w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1 pkt 13, 14 i 21 ustawy PZP;

2) pkt 2,3,4,5 - sktada dokument lub dokumenty wystawione w kraju, w ktérym
wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania, potwierdzajgce odpowiednio,
ze:

a) nie zalega z optacaniem podatkow, optat, sktadek na ubezpieczenie spoteczne lub
zdrowotne albo, ze zawart porozumienie z wkasciwym organem w sprawie sptat
tych naleznosci wraz z ewentualnymi odsetkami lub grzywnami, w szczegolnos$ci
uzyskat przewidziane prawem zwolnienie, odroczenie lub roztozenie na raty
zalegtych ptatnosci lub wstrzymanie w cato$ci wykonania decyzji witasciwego
organu,

b) nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadtosci.

Dokumenty, o ktérych mowa w ust 19 pkt 1) powinny by¢ wystawione nie wczesnigj
niz 6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania ofert albo wnioskéw o dopuszczenie
do udziatu w postepowaniu. Dokument, o ktérym mowa w ust.19.pkt 2, powinien by¢
wystawiony nie wczesniej niz 3 miesigce przed uptywem tego terminu.

Jezeli w kraju, w ktérym wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania lub
miejsce zamieszkania ma osoba, ktorej dokument dotyczy, nie wydaje sie
dokumentoéw, o ktéorych mowa w pkt. 19 ppkt. 1), zastepuje sie je dokumentem
zawierajgcym odpowiednio oswiadczenie wykonawcy, ze wskazaniem osoby albo
0sOb uprawnionych do jego reprezentaciji, lub oSwiadczenie osoby, ktdrej dokument
miat dotyczyé, zlozone przed notariuszem Ilub przed organem sadowym,
administracyjnym albo organem samorzgdu zawodowego Ilub gospodarczego
wilasciwym ze wzgledu na siedzibe lub miejsce zamieszkania wykonawcy lub miejsce
zamieszkania tej osoby. Przepis pkt. 20 stosuje sie.

22. Wykonawca majacy siedzibe na terytorium Rzeczypospolitej, w odniesieniu do osoby

majacej miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktorej
dotyczy dokument wskazany w ust. 3.d), w zakresie okreslonym w art. 24 ust 1 p. 14 i
21 oraz ust. 5 p. 6 ustawy. Jezeli w kraju, w ktérym miejsce zamieszkania ma osoba,
ktérej dokument miat dotyczyé, nie wydaje sie takich dokumentoéw, zastepuje sie go
dokumentem zawierajgcym oswiadczenie tej osoby, ztozonym przed notariuszem lub
przed organem sgdowym, administracyjnym albo organem samorzadu zawodowego
lub gospodarczego wiasciwym ze wzgledu na miejsce zamieszkania tej osoby.
Przepis ust. 20 zdanie 1 stosuje sie.

23.W przypadku watpliwosci, co do tresci dokumentu ztozonego przez wykonawce,

24.

25.

zamawiajacy moze zwrocic sie do wtasciwych organéw odpowiednio kraju, w ktorym
wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania lub miejsce zamieszkania ma
osoba, ktérej dokument dotyczy, o udzielenie niezbednych informacji dotyczacych
tego dokumentu.

Jezeli jest to niezbedne do zapewnienia odpowiedniego przebiegu postepowania
0 udzielenie zamdwienia, zamawiajgcy moze na kazdym etapie postepowania
wezwaé wykonawcdéw do zitozenia wszystkich lub niektérych oswiadczen lub
dokumentow potwierdzajacych, ze nie podlegaja wykluczeniu, spetniajg warunki
udziatu w postepowaniu, a jezeli zachodzg uzasadnione podstawy do uznania, ze
ztozone uprzednio oswiadczenia lub dokumenty nie sg juz aktualne, do ztozenia
aktualnych oswiadczen lub dokumentow.

Wykonawca nie jest obowigzany do ztozenia oswiadczen Ilub dokumentow
potwierdzajgcych brak podstaw do wykluczenia oraz spetnianie warunkow udziatu
w postepowaniu, jezeli zamawiajacy posiada oswiadczenia lub dokumenty dotyczace
tego wykonawcy lub moze je uzyskac¢ za pomocg bezptatnych i ogéinodostepnych baz
danych, w szczegolnosci rejestrow publicznych w rozumieniu ustawy z dnia 17 lutego
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2005 r. o informatyzacji dziatalnosci podmiotéw realizujgcych zadania publiczne (Dz.

U. z 2014 r. poz. 1114 oraz z 2016 r. poz. 352). W takiej sytuacji Wykonawca

zobligowany jest do wskazania Zamawiajgcemu sygnatury postepowania, w ktérym

wymagane dokumenty, oswiadczenia sie znajduja.
26. Wykonawca zobowigzany jest ztozy¢ w ofercie rowniez:

1) formularz ofertowy stanowigcy Zatacznik nr 1 do SIWZ (oryginat) - wypetniony
W sposob czytelny, z nalezytg starannoscig. Nalezy zwroci¢ szczegolng uwage na
prawidtowe przeniesienie do formularza ofertowego ceny zaoferowanej w kazdym
zatgczonym do oferty formularzu asortymentowo-cenowym. Formularz ofertowy
powinien by¢ umieszczony bezposrednio za strong tytutowg lub stanowic¢ pierwszg
strone oferty;

2) Ogélne warunki ubezpieczenia — Zamawiajagcy do kazdego pakietu wymaga
zataczenia ogolnych warunkow ubezpieczenia w zakresie ubezpieczen
stanowigcych przedmiot ubezpieczenia
UWAGA: Zgodnie z obowigzujgcymi wzorami umoéw warunki okreslone w SIWZ,
ofercie Wykonawcy oraz wzorze umowy majg pierwszenstwo przed zapisami
Ogolnych warunkéw ubezpieczenia, a sktadajgc oferte — Wykonawca deklaruje jej
petng zgodnosc ze specyfikacjg Istotnych Warunkow Zamowienia.

3) petnomocnictwo - w przypadku Wykonawcoéw wystepujgcych wspodlnie
(konsorcjum/spotka cywilna) — podpisane przez osoby upowaznione do sktadania
oSwiadczen woli kazdego ze wspolnikow. Petnomocnictwo nalezy przedtozy¢
w oryginale lub notarialnie potwierdzonej kopii.

4) dowdd wptlaty wadium.

Rozdziat VIIl. WYMAGANIA DOTYCZACE WADIUM

1. Wykonawca przystepujacy do postepowania zobowigzany jest wnies¢ wadium przed
uptywem terminu sktadania ofert. Kwota wadium wymagana w przypadku sktadania
oferty na catos¢ zamdwienia okreslonego w przedmiotowym postepowaniu wynosi
73.000,00 zt. (stownie: . siedemdziesiat trzy tysigce ziotych).

2. Wadium moze by¢ wnoszone w formie:

1) pienigdza,

2) poreczen bankowych lub poreczen spétdzielczej kasy oszczednosciowo
—kredytowej, z tym, ze poreczenie kasy jest zawsze poreczeniem pienieznym,

3) gwarancji bankowych,

4)  gwarancji ubezpieczeniowych,

5) poreczen udzielanych przez podmioty, o ktéorych mowy w art.6 b ust. 5 pkt 2
ustawy z dnia 9 listopada 2000 r. o utworzeniu Polskiej Agencji Rozwoju
Przedsiebiorczosci (tj. Dz. U. z 20167 r. poz. 359).

6) Dopuszczalne jest ztozenie wadium w wiecej niz jednej formie.

Wadium wniesione w pienigdzu nalezy wpfaci¢ przelewem na rachunek bankowy
Zamawiajgcego w banku: BGZ BNP PARIBAS S.A O/Czestochowa nr 25 2030 0045 1110
0000 0184 0230 z dopiskiem ,,Grupowe ubezpieczenie pracownikow i ich rodzin,
w tym partnerow zyciowych pracownikéw SP ZOZ Miejskiego Szpitala
Zespolonego w Czestochowie na lata 2017 - 2020”

3. Wykonawca poda réwniez numer swojego rachunku bankowego, na ktére bedzie
mozna dokonac zwrotu wadium.

4. Whniesienie wadium w pienigdzu za pomocg przelewu bankowego Zamawiajgcy bedzie
uwazat za skuteczne tylko wowczas, gdy bank prowadzacy rachunek Zamawiajgcego
potwierdzi, ze otrzymat taki przelew przed uptywem terminu skfadania ofert.

5. Wadium uwaza sie za wniesione w momencie uznania rachunku Zamawiajgcego.
Kserokopie polecenia przelewu poswiadczong ,za zgodnos¢ z oryginatem”
przez Wykonawce nalezy zalaczyé¢ do oferty. Wadium wniesione w pienigdzu
Zamawiajacy przechowuje na rachunku bankowym.



6. W przypadku wnoszenia wadium w formie innej niz pieniezna, oryginat dokumentu
Swiadczgcego o jego wniesieniu nalezy ztozy¢ wraz z ofertg (dokument nie ztgczony
trwale z ofertg), a kserokopie poswiadczong przez Wykonawce ,za zgodnos¢
z oryginatem” zalaczy¢ do oferty. W przypadku wniesienia wadium w formie
gwarancji bankowych lub ubezpieczeniowych, z treSci tych gwarancji musi
w szczegolnos$ci jednoznacznie wynikac:

1) nieodwotalne i bezwarunkowe zobowigzanie gwaranta (banku, zaktadu
ubezpieczen) do wyptaty Zamawiajgcemu petnej kwoty wadium w okolicznosciach
okreslonych w art. 46 ust. 4a i 5 ustawy, na pierwsze pisemne zadanie zgtoszone
przez Zamawiajgcego w terminie zwigzania ofertg,

2) termin obowigzywania gwaranciji,

3) miejsce i termin zwrotu gwaranciji.

7. Okres waznosci wadium nie moze by¢ krotszy niz okres zwigzania oferta, przy czym
pierwszym dniem waznosci zobowigzania jest dzien skfadania ofert.

8. Jezeli wadium nie zostato wniesione lub zostato wniesione w sposob nieprawidtowy,

Zamawiajacy odrzuca oferte na podst. art. 89 ust. 1 pkt 7b ustawy PZP.

9. Zamawiajacy zwraca wadium wszystkim Wykonawcom niezwtocznie po wyborze
oferty najkorzystniejszej lub uniewaznieniu postepowania, z wyjatkiem Wykonawcy,
ktérego oferta zostata wybrana, jako najkorzystniejsza, z zastrzezeniem art. 46 ust. 4a
ustawy PZP.

10. Jezeli wadium wniesiono w pienigdzu, Zamawiajgcy zwraca je wraz z odsetkami
wynikajgcymi z umowy rachunku bankowego, na ktorym byto ono przechowywane,
pomniejszone o koszty prowadzenia rachunku bankowego oraz prowizji bankowej za
przelew pieniedzy na rachunek bankowy wskazany przez Wykonawce.

11. Zamawiajgcy zatrzymuje wadium wraz z odsetkami, jezeli wykonawca, ktérego oferta
zostata wybrana:

1) odmdéwit podpisania umowy w sprawie zamdwienia publicznego na warunkach
okreslonych w ofercie;

2) zawarcie umowy w sprawie zamowienia publicznego stato sie niemozliwe
z przyczyn lezacych po stronie wykonawcy.

12. Zamawiajgcy zatrzymuje wadium wraz z odsetkami, jezeli wykonawca w odpowiedzi
na wezwanie, o ktérym mowa w art. 26 ust. 3 i 3a, z przyczyn lezgcych po jego stronie,
nie ztozyt oswiadczeh lub dokumentéw potwierdzajgcych okolicznosci, o ktoérych
mowa w art. 25 ust. 1, oswiadczenia, o ktérym mowa w art. 25a ust. 1, petnomocnictw
lub nie wyrazit zgody na poprawienie omyiki, o ktérej mowa w art. 87 ust. 2 pkt 3, co
spowodowato brak mozliwosci wybrania oferty zlozonej przez wykonawce jako
najkorzystniejsze;j.

13. Wadium musi zabezpiecza¢ oferte w catym okresie zwigzania oferta, ktéry wynosi 60
dni od uptywu terminu skfadania ofert.

Rozdziat IX. INFORMACJE O SPOSOBIE POROZUMIEWANIA SIE
ZAMAWIAJACEGO Z WYKONAWCAMI ORAZ PRZEKAZYWANIU OSWIADCZEN
LUB _DOKUMENTOW, ATAKZE WSKAZANIE OSOB UPRAWNIONYCH DO
POROZUMIEWANIA SIE Z WYKONAWCAMI.

1. W postepowaniu zawiadomienia, o$swiadczenia, wnioski oraz informacje Wykonawcy
przekazujg za posrednictwem faksu (34 370 21 34) lub poczty elektronicznej (w formie
pliku pdf oraz doc. na wskazane adresy e-mail: zp2@zsm.czest.pl;
zp@zsm.czest.pl; Zamawiajacy przekazuje informacje za posrednictwem faksu lub
poczty elektronicznej z zastrzezeniem ust. 2. Zawsze dopuszczalna jest forma
pisemna.

2. Forma pisemna zastrzezona jest dla sktadania oferty wraz z zatgcznikami, w tym
oswiadczen i dokumentéw potwierdzajgcych spetnianie warunkéw udziatu
w postepowaniu oraz petnomocnictw.
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5.

6.

Wszelkie zawiadomienia, oswiadczenia, wnioski oraz informacje przekazane za
posrednictwem faksu lub poczty elektronicznej wymagajg na zadanie kazdej ze stron,
niezwtocznego potwierdzenia faktu ich otrzymania.

W przypadku niepotwierdzenia przez Wykonawce faktu otrzymania przekazanych
przez Zamawiajgcego zawiadomien, oswiadczen, wnioskow lub informaciji,
Zamawiajacy uzna, ze dotarty one do Wykonawcy w dniu i godzinie ich nadania i byty
czytelne.

W korespondencji kierowanej do Zamawiajgcego Wykonawca powinien postugiwac sie
numerem sprawy okreslonym w SIWZ.

Osobami uprawnionymi do porozumiewania sie z Wykonawcami sa:

w_kwestiach merytorycznych:

Brokerzy ubezpieczeniowi: Katarzyna Libura-Pisalska — tel. 607 226 626 i Michat
Gorski — tel. 500 260 625

w _kwestiach dotyczacych procedury postepowania:

Sekcja Zamowien Publicznych - Grazyna Harciarek - tel. 34/370 21 35

e- mail zp@zsm.czest.pl, nr faksu: 34 370 21 34, w godz. 7:20-15:00

Rozdziat X. OPIS SPOSOBU UDZIELANIA WYJASNIEN TRESCI SIWZ:

1.

2.

Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zamoéwienia udostepnia sie na stronie internetowe;j
Zamawiajgcego — www.zsm.czest.pl

Wykonawca moze zwréci¢ sie do Zamawiajgcego o wyjasnienie tresci specyfikaciji
istotnych warunkow zamdéwienia. Zamawiajgcy niezwtocznie udzieli wyjasnien, zgodnie
z art. 38 ust. 1 ustawy PZP - pod warunkiem, ze wniosek o wyjasnienie tresci
specyfikacji istotnych warunkow zamowienia wptynat do Zamawiajgcego nie pdzniej niz
do konca dnia, w ktérym uptywa potowa wyznaczonego terminu skfadania ofert, liczac —
zgodnie z zapisami art. 43 ust. 2a ustawy PZP — od dnia przekazania ogtoszenia
0 zamowieniu do Urzedu Publikacji Unii Europejskiej.

Potowa wyznaczonego terminu sktadania ofert uptywa w dniu 31.08.2017 r.
Zgodnie z art. 38 ust. 1a ustawy PZP - Jezeli wniosek o wyjasnienie tresci specyfikacji
istotnych warunkéw zamodwienia wptynat po uptywie terminu skfadania wniosku lub
dotyczy udzielonych wyjasnien, Zamawiajgcy moze udzieli¢ wyjasnien albo pozostawic
wniosek bez rozpoznania. Przedtuzenie terminu skfadania ofert nie wptywa na bieg
terminu sktadania wniosku o wyjasnienie tresci SIWZ.

. Pytania odnosnie zapiséw tresci SIWZ nalezy przesyta¢ faksem na nr 34 370 21 34

(jlednoczesnie - w celu usprawnienia postepowania - te same pytania nalezy przestaé
pocztg elektroniczng — zp@zsm.czest.pl lub zp2@zsm.czest.pl - w formie edytowalnej).
Korespondencja powinna by¢ opatrzona tytutem oraz i numerem sprawy.

Wyijasnienia tresci specyfikacji oraz jej ewentualne zmiany bedg dokonywane zgodnie
z art. 38 ustawy Prawo zamowien publicznych. Tres¢ zapytan wraz z wyjasnieniami,
zamawiajacy przekaze Wykonawcom, ktérym przekazat SIWZ, bez ujawniania zrodta
zapytania, a jezeli specyfikacja jest udostepniana na stronie internetowej, zamieszcza
na tej stronie. Pozostali wykonawcy, stosownie do zapisu art. 38 ust. 2 ustawy PZP,
zobowigzani sg do zapoznania sie z trescig wyjasnien zamieszczanych na stronie
internetowej Zamawiajgcego.

. Zamawiajacy nie przewiduje zwotania zebrania wszystkich Wykonawcow w celu

wyjasnienia tresci SIWZ.

.Jezeli w wyniku zmiany tresci SIWZ nieprowadzacej do zmiany ogtoszenia

0 zamowieniu jest niezbedny dodatkowy czas na wprowadzenie zmian w ofertach,
Zamawiajgcy przedtuzy termin sktadania ofert i poinformuje o tym Wykonawcow,
ktérym przekazano SIWZ oraz zamieéci takg informacje na wiasnej stronie
internetowe;.

W uzasadnionych przypadkach, przed uptywem terminu sktadania ofert, Zamawiajacy
moze zmieni¢ tres¢ Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamowienia. Dokonang zmiane
Zamawiajgcy niezwtocznie zamiesci na stronie internetowej, na ktérej udostepniono
specyfikacje.
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Rozdziat XI. TERMIN ZWIAZANIA OFERTA

1.

Wykonawca jest zwigzany ofertg przez 60 dni poczgwszy od dnia uptywu terminu
sktadania ofert. Przedtuzenie okresu zwigzania ofertg moze nastgpi¢ w warunkach
okreslonych w art. 85 ust. 2 ustawy PZP.

. Wykonawca samodzielnie lub na wniosek Zamawiajagcego moze przedtuzy¢ termin

zwigzania ofertg, z tym ze Zamawiajacy moze tylko raz, co najmniej na 3 dni przed
uptywem terminu zwigzania oferta, zwrécic¢ sie do wykonawcow o wyrazenie zgody na
przedtuzenie tego terminu o0 oznaczony okres, nie diuzszy jednak niz 60 dni.

Odmowa wyrazenia zgody, o ktérej mowa w pkt. 2, nie powoduje utraty wadium.

Bieg terminu zwigzania ofertg rozpoczyna sie wraz z uptywem terminu sktadania ofert.

Rozdziat Xl1I. OPIS SPOSOBU PRZYGOTOWANIA OFERT

12.

13.
14.

15.

Oferty sktada sie, pod rygorem niewaznosci, w formie pisemnej. Zamawiajacy nie
wyraza zgody na ztozenie oferty w postaci elektroniczne;j.
Wykonawca ponosi wszelkie koszty zwigzane z przygotowaniem i ztozeniem oferty.
Kazdy wykonawca moze ztozy¢ tylko jedng na catos$¢ przedmiotu zamowienia. Oferty
nie sformutowane jednoznacznie lub zawierajgce alternatywne rozwigzania zostang
odrzucone.
Oferte nalezy ztozy¢ na zatagczonym formularzu oferty Zalacznik nr 1 do SIWZ,
wypetnionym Scisle wg wzoréw i postanowien zawartych w niniejszej specyfikacji.
Takze zatgczniki do oferty, ktdérych wzory zawiera specyfikacja, muszg zawierac
wszystkie tresci okreslone we wzorach i muszg zostaC¢ sporzadzone wg opisow
zawartych w specyfikacji. Wykonawcy moga takze sktadaC wszystkie wykazy,
informacje, oswiadczenia na wiasnych drukach, pod warunkiem, ze bedg one
opracowane wedtug schematu drukéw zatgczonych do niniejszej specyfikacji.
Tresc¢ oferty musi odpowiadacé tresci SIWZ. Wymaga sie, aby oferta byta sporzadzona
na pismie, w jezyku polskim, trwatym i czytelnym pismem.
Wymagane w SIWZ dokumenty sporzadzone w jezyku obcym muszg by¢ ztozone
wraz z ttumaczeniem na jezyk polski.
Wszystkie zmiany w tekscie oferty (poprawki, przekreslenia, dopiski) naniesione przez
Wykonawce po sporzadzeniu oferty powinny byé podpisane lub parafowane przez
osobe podpisujacy oferte.
Wielkos¢ i uktad zatgczonych do SIWZ formularzy mogg zostaé przez Wykonawce
zmienione, jednak tres¢ oferty winna odpowiadac tresci SIWZ.
Oferta musi zawierac cene brutto, podang cyfrowo i stownie.
. Oferta i o$wiadczenia muszg byC¢ podpisane przez osobe/osoby uprawnione do
reprezentowania i sktadania oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy.
. W przypadku, gdy oferte podpisuje petnomocnik, do oferty nalezy zatgczyc
petnomocnictwo rodzajowe do reprezentowania Wykonawcy w niniejszym
postepowaniu o udzielenie zamowienia albo reprezentowania w postepowaniu
i zawarcia umowy w sprawie zamoéwienia publicznego. Petnomocnictwo musi by¢
przedstawione w formie oryginatu lub notarialnie potwierdzonej kopii. Wymagane,
a nie ztozone lub wadliwe petnomocnictwa podlegac bedg uzupetnieniu na warunkach
okreslonych w art. 26 ust. 3a ustawy PZP.
Dokumenty ztozone w formie kserokopii powinny by¢é opatrzone klauzulg: ,za
zgodnos$¢ z oryginatem” i poswiadczone za zgodnos$¢ z oryginatem przez osobe
uprawniong do reprezentowania WWykonawcy.
Zaleca sie, aby wszystkie strony oferty byty ponumerowane i trwale spiete.
Zamawiajacy wymaga, zeby w zfozonej ofercie znalazty sie wszystkie oswiadczenia
zawarte we wzorze formularza ofertowego.
Wykonawca powinien umiesci¢ oferte w zamknietym opakowaniu, uniemozliwiajgcym
odczytanie zawartosci bez uszkodzenia tego opakowania. Opakowanie winno by¢
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16.

17.

18.

19.

20.

oznaczone nazwg i adresem Wykonawcy, oraz opisane: ,Oferta przetargowa na

ustuge: ,,Grupowe ubezpieczenie zdrowia i zycia pracownikéw oraz ich rodzin,

w tym partnerow Zzyciowych pracownikow SP ZOZ Miejskiego Szpitala

Zespolonego w Czestochowie na lata 2017 — 2020 Nie otwieraé przed godzing

9.30 dnia 21.09.2017,,.

W przypadku braku tej informacji Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialnosci

za zdarzenia mogace wynikng¢ z powodu tego braku, np. przypadkowe otwarcie

oferty przed wyznaczonym terminem otwarcia, a w przypadku skfadania oferty pocztg
lub pocztg kurierska - jej nieotwarcie w trakcie sesji otwarcia ofert.

Zgodnie z art. 84 ust. 1 ustawy PZP Wykonawca moze przed uptywem terminu

sktadania ofert zmieni¢ lub wycofac oferte. Zmiana ztozonej oferty. Zmiany, poprawki

lub modyfikacje ztozonej oferty muszg by¢ ztozone w miejscu i wedlug zasad
obowigzujacych przy skfadaniu oferty. Odpowiednio opisane koperty (paczki)
zawierajgce zmiany nalezy dodatkowo opatrzy¢ dopiskiem ,ZMIANA”. W przypadku
ztozenia kilku ,ZMIAN”, koperte (paczke) kazdej ,ZMIANY” nalezy dodatkowo
opatrzy¢ napisem ,ZMIANA nr ...... ”. Wycofanie ztozonej oferty. Wycofanie ztozonej
oferty nastepuje poprzez ztozenie pisemnego oswiadczenia podpisanego przez

Wykonawce. W celu potwierdzenia uprawnienia oséb do ztozenia os$wiadczenia

o wycofaniu oferty, do oswiadczenia nalezy zataczy¢ odpowiednie dokumenty (np.

aktualny Odpis z Witasciwego Rejestru lub z Centralnej Ewidencji i Informacii

o Dziatalnosci Gospodarczej i jesli to konieczne - petnomocnictwo). Wycofanie nalezy

ztozy¢ w miejscu i wedtug zasad obowigzujacych przy sktadaniu ofert. Odpowiednio

opisang koperte (paczke) zawierajacg powiadomienie nalezy dodatkowo opatrzy¢
dopiskiem ,WYCOFANIE”.

Wykonawca nie moze wycofa¢ oferty i wprowadzi¢ zmian w ofercie po uptywie

ostatecznego terminu sktadania ofert.

Zamawiajacy informuje, iz zgodnie z art. 96 ust. 3 ustawy PZP oferty sktadane

w postepowaniu o0 zamdwienie publiczne sg jawne i podlegajg udostepnieniu od chwili

ich otwarcia, z wyjatkiem informacji stanowigcej tajemnice przedsiebiorstwa

W rozumieniu przepisdéw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, jezeli Wykonawca, nie

pozniej niz w terminie skladania ofert, zastrzegt, ze nie mogg by¢ one udostepniane

oraz wykazat, iz zastrzezone informacje stanowig tajemnice przedsiebiorstwa:

1) przez tajemnice przedsiebiorstwa, w rozumieniu art. 11 ust. 4 ustawy z dnia
16.04.1993 r.o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji (tekst jedn. Dz. U. z 2003 r. Nr
153, poz. 1503 ze zm.), rozumie sie nieujawnione do wiadomosci publicznej
informacje techniczne, technologiczne, organizacyjne przedsiebiorstwa lub inne
informacje posiadajgce wartos¢ gospodarcza, co, do ktérych przedsiebiorca podjat
niezbedne dziatania w celu zachowania ich poufnosci, tzn. zastrzegt sktadajgc
oferte, iz nie moga by¢ one udostepnione innym podmiotom oraz wykazat, iz
zastrzezone informacje stanowig tajemnice przedsiebiorstwa,

2) stosowne zastrzezenie Wykonawca winien ztozy¢é na Formularzu oferty.
W przeciwnym razie cafla oferta zostanie ujawniona na Zzyczenie kazdego
podmiotu. Zamawiajacy zaleca, aby informacje zastrzezone jako tajemnica
przedsiebiorstwa byly przez Wykonawce ziozone w oddzielnej wewnetrznej
kopercie z oznakowaniem ,tajemnica przedsiebiorstwa” lub spiete (zszyte)
oddzielnie od pozostatych, jawnych elementéw oferty.

3) Wykonawca nie moze zastrzec informaciji, o ktérych mowa w art. 86 ust. 4 ustawy
PZP.

Jezeli zastrzezone przez Wykonawce informacje nie stanowig tajemnicy

przedsiebiorstwa lub sg jawne na podstawie przepisow ustawy lub odrebnych

przepisow, Zamawiajgcy zobowigzany jest do ujawnienia tych informacji w ramach
prowadzonego postepowania o udzielenie zamowienia publicznego.
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Rozdziat Xlll. MIEJSCE ORAZ TERMIN SKEADANIAT OTWARCIA OFERT

1.

oo

8.

9.

Oferte nalezy ztozy¢ w do dnia 21.09.2017 r. do godz. 9.00 w siedzibie Miejskiego
Szpitala Zespolonego w Czestochowie przy ul. Mirowskiej 15 w Sekretariacie Szpitala
(pawilon G, pokéj nr 17).

O terminie ztozenia oferty decyduje data i godzina jej ztozenia Zamawiajgcemu, co
odnotowuje sie na kopercie z ofertg i nadaje kolejny numer porzadkowy. Na zgdanie
Oferenta wydaje sie pokwitowanie ztozonej oferty.

Wybor drogi pocztowej dla przestania oferty nastepuje na ryzyko Wykonawcy.
Wykonawca winien we wilasnym interesie w taki sposob przygotowac przesytke, aby
w stopniu maksymalnym zapobiec jej zniszczeniu lub uszkodzeniu w czasie
transportu.

Oferta ztozona po terminie zostanie zwrdocona niezwtocznie Wykonawcy. Zamawiajacy
zawiadomi Wykonawce o ztozeniu oferty po terminie.

Otwarcie ofert jest jawne i nastgpi niezwtocznie po uptywie terminu sktadania ofert.
Bezposrednio przed otwarciem ofert Zamawiajacy przekaze zebranym kwote, jakg
zamierza przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia.

Oferty zostang otwarte w dniu.21.09.2017 r. o godz. 9.30 w Sekcji Zaméwien
Publicznych SP ZOZ Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie przy
ul. Mirowskiej 15 (paw. G, pokdj nr 14) przez osoby uprawnione do prac w Komisji
Przetargowej.

Podczas otwarcia komisja odczyta nazwy firm oraz adresy Wykonawcow i cene oferty,
termin wykonania, warunki ptatnosci i okresy gwarancji zawarte w ofertach.

Na wniosek Oferentow, ktérzy nie byli obecni na otwarciu ofert, informacje te zostang
niezwtocznie przekazane faksem i pisemnie.

10.Niezwiocznie po otwarciu ofert Zamawiajacy zamiesci na swojej stronie internetowej

www.zsm.czest.pl informacje dotyczace:

1) kwoty, jakg zamierzat przeznaczy¢ na sfinansowanie zamowienia,

2) firm oraz adresow Wykonawcéw, ktorzy ztozyli oferty w terminie,

3) ceny, terminu wykonania zamowienia i warunkéw ptatnosci zawartych w ofertach.

Rozdziat XIV. OPIS SPOSOBU OBLICZENIA CENY

1.

Wykonawca uwzgledniajgc wszystkie wymogi, o ktérych mowa w niniejszej
Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamdwienia, powinien w cenie brutto uja¢ wszelkie
koszty niezbedne dla prawidtowego i petnego wykonania przedmiotu zamdwienia oraz
uwzgledni¢ inne optaty i podatki, a takze ewentualne upusty i rabaty zastosowane
przez Wykonawce. Wykonawca okresli ceny na wszystkie elementy zamdwienia
wymienione w formularzu ofertowym, stanowigcym Zatacznik nr 1 do SIWZ, ktéry
winien by¢ wypetniony, wedtug nastepujgcych zasad:

1) ceny netto sg tozsame z cenami brutto, dlatego tez wykonawca bedzie postugiwat

sie tylko cenami brutto, chyba ze wybér oferty bedzie prowadzit do powstania
u zamawiajgcego obowigzku podatkowego

2) wszystkie pozycje musza zawiera¢ cene ostateczng. Cena oferty, winna byc¢

zaokraglona do dwdch miejsc po przecinku

3) brak wypetnienia i okreslenia ceny w formularzu oferty spowoduje odrzucenie

oferty,

4) upusty oferowane przez Wykonawce musza by¢ zawarte w cenach jednostkowych

brutto, ktére po zastosowaniu upustu nie mogg by¢ nizsze niz koszty wiasne lub
koszty wytworzenia;

5) cena oferty winna obejmowac koszty wykonania catego przedmiotu zamdwienia

w odniesieniu do jednej ubezpieczonej osoby za okres 12 miesiecy. Oznacza to, ze
cena oferty musi uwzgledniaC wszystkie wymagania niniejszej SIWZ oraz
obejmowal wszelkie koszty zwigzane z realizacjg przedmiotu zamowienia
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w szczegolnoéci w cenie nalezy uwzgledni¢ wszelkie dodatkowe optaty
rozliczeniowe (prowizje) oraz inne Kkoszty zwigzane z realizacjq i obstugg
przedmiotu zamowienia. Sktadka za 36 miesiecy bedzie wynika¢ z iloczynu sktadki
miesiecznej i odpowiednio 36 miesiecy ubezpieczenia.

6) Cena brutto za jedng (1) osobe ubezpieczong winna by¢ wyrazona w ziotych
polskich z dokfadnosciag do dwdch miejsc po przecinku. W zwigzku z tym,
Wykonawca wypetniajgc formularz ofertowy powinien zaokragli¢ wykazane kwoty
zgodnie z zasadg matematyczng, tj. jezeli obliczona cena ma wiecej miejsc po
przecinku niz dwa nalezy jg zaokragli¢ w ten sposéb, ze cyfry od 1 do 4 nalezy
zaokragli¢ w doét, natomiast cyfry od 5 do 9 nalezy zaokragli¢ w gore.

7) Cene za jedng osobe za 12 miesiecy nalezy wpisa¢ w formularzu ofertowym —
Zatacznik nr 1 do SIWZ w punkcie trzy (3 ) w rozbiciu na:

v litera a) cena za pierwszy rok polisowy, Tabela 1, wariant ubezpieczenia
1,2,3,4, kolumna 2,3

v’ litera b) cena za drugi rok polisowy, Tabela 2, wariant ubezpieczenia 1,2,3,4,
kolumna 2,3

v’ litera c) cena za trzeci rok polisowy, Tabela 3, wariant ubezpieczenia 1,2,3,4,
kolumna 2,3

8) Cene faczng wskazang w Tabeli 1,2 i 3, kolumna 5, wariant 1,2,3,4 w Zataczniku
nr 1 do SIWZ nalezy wpisa¢ po przemnozeniu przez liczbe oséb wskazanych
w kolumnie 4. Zawarto$¢ kolumny 5 nie bedzie brana pod uwage do oceny ofert,
a jedynie stanowi¢ informacje dodatkowg dla Zamawiajacego.

2. Rozliczenia miedzy Zamawiajgcym, a przysztym Wykonawcg zamowienia odbywac
sie bedg w Zztotych polskich. Zamawiajacy nie przewiduje rozliczenh w walutach
obcych.

3. Zgodnie z art. 91 ust. 3a ustawy PZP, jezeli ztozono oferte, ktérej wybor prowadzitby
do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego zgodnie z przepisami
0 podatku od towardéw i ustug, Zamawiajgcy w celu oceny takiej oferty dolicza do
przedstawionej w niej ceny podatek od towardw i ustug, ktéry miatby obowigzek
rozliczy¢ zgodnie z tymi przepisami. Wykonawca sktadajac oferte informuje
Zamawiajgcego, czy wybodr oferty bedzie prowadzi¢ do powstania u Zamawiajgcego
obowigzku podatkowego, wskazujgc, nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktérych
dostawa lub Swiadczenie bedzie prowadzi¢ do jego powstania, oraz wskazujgc ich
wartosc¢ bez kwoty podatku.

4. Jezeli zaoferowana cena lub koszt, lub ich istotne czesci sktadowe, wydajg sie razgco
niskie zastosowanie majg przepisy art. 90 ustawy PZP. Obowigzek wykazania, ze
oferta nie zawiera razgco niskiej ceny spoczywa na Wykonawcy.

5. Wykonawca zobowigzany jest poinformowac¢ Zamawiajgcego czy wybor oferty bedzie
prowadzit do powstania u Zamawiajgcego obowigzku podatkowego, wskazujgc
nazwe (rodzaj) towaru lub ustugi, ktérych dostawa lub swiadczenie bedzie prowadzi¢
do jego powstania, oraz wskazujgc ich wartos¢ bez kwoty podatku. Oferta
niezawierajgca wymaganego przez Prawo zamowien publicznych oswiadczenia
wypetni przestanki odrzucenia oferty, okreslone w art. 89 ust. 1 p. 1 - jest niezgodna
z ustawa.

UWAGA: Inny sposob obliczenia ceny oferty, bqdz brak jednoznacznosci oferty, ktory
nie jest mozliwy do usuniecia w drodze poprawy omytek — bedzie skutkowac
odrzuceniem oferty.

Rozdziat XV. OPIS KRYTERIOW | SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY OFERTY

1. Przy wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajacy bedzie sie kierowat
nastepujgcymi kryteriami i ich wagami:
1) Kryteria wyboru oferty najkorzystniejszej:
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a. Kryterium | ,, Cena” — 60 pkt — punktacja obliczona zgodnie z ponizszym
wzorem:

Pc | = liczba uzyskanych punktéw ( suma IA,IB,IC,ID) | x | 60% |

gdzie :

Pc Liczba punktow przyznanych ofercie ( suma IA,IB,IC,ID)
Cn Najnizsza cena zaoferowana w przetargu ( suma IA,IB,IC,ID)
Co Cena oferty badanej ( suma IA,IB,IC,ID )

Zamawiajagcy do oceny ofert wg kryterium 1 , cena ,, przyjmuje sume punktéw sume
punktéw, jakg uzyska dla danego wariantu ubezpieczenia. Oznacza to, ze
Zamawiajgcy obliczy najpierw punktacje dla danego wariantu ubezpieczenia, a
nastepnie obliczy ich sume i przeliczy prze 60 % wg powyzszego wzoru.

Oferty zostang ocenione przez zamawiajacego w skali od 0,00 do 60,00 pkt.

Szczegoétowe zasady obliczenia punktaciji dla kryterium | ,, cena”:
a) Obliczenie punktacji dla kazdego wariantu ubezpieczenia:
IA — cena za wariant | za 12 miesiecy
Punktacja: 0 — 100 pkt
Waga 30 %

Cn
IA = 100 pkt X 30%
P Co °

Maksymalna liczba punktéw do uzyskania dla IA ( wariant 1 ) wynosi 30 pkt.

IB — cena za wariant | za 12 miesiecy
Punktacja: 0 — 100 pkt
Waga 30 %

Cn
IB = 100 pkt X 30%
P Co ’

Maksymalna liczba punktéw do uzyskania dla IB ( wariant 2 ) wynosi 30 pkt.

IC — cena za wariant | za 12 miesiecy
Punktacja: 0 — 100 pkt
Waga 20 %

C
IC = 100 pkt n X 20%
Co

Maksymalna liczba punktéw do uzyskania dla IC ( wariant 3 ) wynosi 20 pkt.

ID — cena za wariant | za 12 miesiecy
Punktacja: 0 — 100 pkt
Waga 20 %
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Cn

X 20%

ID = 100 pkt
Co

Maksymalna liczba punktéw do uzyskania dla ID ( wariant 4 ) wynosi 20 pkt.

b) Suma punktéw za wariant IA, IB, IC, ID obliczona wg wzoru:

Waga 60 %

Pc | = liczba uzyskanych punktéw ( suma IA,IB,IC,ID) | x | 60%

b. Kryterium Il ,, warunki fakultatywne” — 40 pkt

Zamawiajgcy do ceny ofert wg kryterium |l , warunki fakultatywne” przyjmie sume
punktéw, jakg uzyska dla danego wariantu ubezpieczenia ( tabela 1,2,3,4). Oznacza
to, ze Zamawiajgcy obliczy najpierw punktacje dla danego wariantu ubezpieczenia
sumujgc punkty odrebnie w tabeli 1,2,3,4, a nastepnie zsumuje uzyskane wyniki i

przeliczy przez 40 % wg wzoru:

Pwf

= liczba uzyskanych punktéw ( suma punktow za
wariant ubezpieczenia 1,2,3,4)

X 40%

gdzie :

Pwf

Liczba uzyskanych punktéw ( suma punktéw za wariant
ubezpieczenia 1,2,3,4)

Punktacja dla wariantéw ubezpieczenia:

Wariant ubezpieczenia

Maksymalna liczba punktéw za wariant
ubezpieczenia

1 25
2 30
3 25
4 20

obliczona wg ponizszych zasad:

a) Obliczenie punktacji dla kazdego wariantu ubezpieczenia:

Wariant 1
Punktacja: 0 — 100 pkt
Waga 25 %
punktacja dla
Wariant 1 = 100 pkt wariantu 1wg X 25%
tabeli 1

Maksymalna liczba punktéw do uzyskania dla wariantu 1 wynosi 25 pkt.
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Wariant 2

Punktacja: 0 — 100 pkt

Waga 30 %
punktacja dla
Wariant 2 = 100 pkt | wariantu 2 wg X 30%
tabeli 2

Maksymalna liczba punktéw do uzyskania dla wariantu 2 wynosi 30 pkt.

Wariant 3

Punktacja: 0 — 100 pkt
Waga 25 %
punktacja dla
Wariant 3 = 100 pkt | wariantu 3 wg X 25%
tabeli 3

Maksymalna liczba punktow do uzyskania dla wariantu 3 wynosi 25 pkt.

Wariant 4

Punktacja: 0 — 100 pkt
Waga 20 %
punktacja dla
Wariant 4 = 100 pkt | wariantu 4 wg X 20%
tabeli 4

Maksymalna liczba punktow do uzyskania dla wariantu 4 wynosi 20 pkt.

Szczegoétowa punktacja dla danego wariantu ubezpieczenia:

TABELA 1 -WARIANT 1

2 3

4

Lp.

Fakultatywne
wysokosé
Zakres ubezpieczenia dla wariantu 1 swiadczenia
podlegajace
punktacji

Punktacja

Zgon Ubezpieczonego ( $mier¢ naturalna lub wskutek
choroby)

Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku

Zgon Ubezpieczonego spowodowany zawatem serca
lub udarem mézgu/zawatem mdzgu

Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy

Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub
powietrznym

Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub
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powietrznym przy pracy

Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
wskutek nieszczesliwego wypadku - za 1% trwatego
uszczerbku /100% trwatego uszczerbku

Trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
wskutek zawatem serca lub udarem mézgu/zawatem
mozgu - za 1% trwatego uszczerbku/100% trwatego
uszczerbku

Zgon matzonka

10

Zgon matzonka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku

11

Zgon dziecka

12

Zgon rodzica

13

Zgon tesciow

14

Urodzenie sie dziecka/urodzenie sie martwego
dziecka

15

Powazne zachorowanie

4 000

15

16

Osierocenie dziecka przez ubezpieczonego

( jednorazowe Swiadczenie dla kazdego dziecka w
wieku do 18 roku zycia oraz do 25 roku zycia dla
uczgcego sie dziecka )

17

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW; wypfata za pobyt trwajacy co
najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby

18

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW przy pracy; wypfata za pobyt
trwajacy co najmniej 72 godzin. Swiadczenie
wypftacane od pierwszej petnej doby

19

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego;

wyptata za pobyt trwajacy co najmniej 72 godzin.
Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej doby

20

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego przy
pracy; wyptata za pobyt trwajgcy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej
doby

21

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku zawatu serca i udaru
mobzgu/zawatem mozgu; wyptata za pobyt trwajacy
co najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby

22

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku choroby; wyptata za pobyt trwajacy
co najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby

23

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu dla pozycji od 17 do 21 za pobyt od 15 dnia
do 180 dni

24

Operacje chirurgiczne

24/1

Klasa |

24/2

Klasa Il

24/3

Klasa Il

25

Powazne zachorowanie wspotmaitzonka

26

Powazne zachorowanie dziecka

27

Niezdolnos$¢ do pracy wskutek nastepstwa
nieszczesliwych wypadkoéw lub wskutek choroby

3500

10

15

10
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28

Leczenie specjalistyczne

29 Rekonwalescencja za dzien
30 Zwrot za leki
31 OIT — swiadczenie jednorazowe 15
32 Partner — na prawach matzonka
33 Pobyt w szpitalu 2 dni ( 48 godziny ) bez wzgledu na 35
rodzaj pobytu ( poz. od 17 do 23 niniejszej tabeli)
Maksymalna liczba punktéw do uzyskania 100
TABELA 2 — WARIANT 2
1 2 3 4
Fakultatywne Punktacja
wysokos¢é
Lp. |Zakres ubezpieczenia dla wariantu 2 swiadczenia
podlegajace
punktacji
1 Zgon Ubezpieczonego ( $mier¢ naturalna lub wskutek 60 000 5
choroby)
5 Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku
3 Zgon Ubezpieczonego spowodowany zawatem serca
lub udarem mézgu/zawatem mézgu
4 Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
5 ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub
powietrznym
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
6 ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub
powietrznym przy pracy
Trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
7 wskutek nieszczesliwego wypadku - za 1% trwatego
uszczerbku /100% trwatego uszczerbku
Trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
8 wskutek zawatem serca lub udarem moézgu/zawatem
mozgu - za 1% trwatego uszczerbku/100% trwatego
uszczerbku
9 Zgon matzonka
10 Zgon matzonka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku
11 Zgon dziecka
12 Zgon rodzica
13 Zgon tesciéw
14 Urodzenie sie dziecka/urodzenie sie martwego
dziecka
15 Powazne zachorowanie
Osierocenie dziecka przez ubezpieczonego
16 ( jednorazowe swiadczenie dla kazdego dziecka w 2 000 5
wieku do 18 roku zycia oraz do 25 roku zycia dla
uczgcego sie dziecka )
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
17 szpitalu w wyniku NNW; wypfata za pobyt trwajgcy co

najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby
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Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
18 szpitalu w wyniku NNW przy pracy; wypfata za pobyt
trwajacy co najmniej 72 godzin. Swiadczenie
wypfacane od pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego;
19 . C :
wypfata za pobyt trwajacy co najmniej 72 godzin.
Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego przy
20 pracy; wyptata za pobyt trwajgcy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petne;
doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku zawatu serca i udaru
21 mozgu/zawatem mdzgu; wyptata za pobyt trwajacy
co najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dziehn pobytu w
szpitalu w wyniku choroby; wypfata za pobyt trwajgcy
22 o R ; 55 5
Co najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzieh pobytu w
23 szpitalu dla pozycji od 17 do 21 za pobyt od 15 dnia 55 5
do 180 dni
24 Operacije chirurgiczne 3500 10
24/1 |Klasal 2 000 10
242 | Klasa ll 1500 5
24/3 | Klasallll 900 5
25 Powazne zachorowanie wspotmatzonka 3500 10
26 Powazne zachorowanie dziecka 1000 5
27 Niezdolnos¢ do pracy wskutek nastepstwa
nieszczesliwych wypadkow lub wskutek choroby
28 Leczenie specjalistyczne
29 Rekonwalescencja za dzien
30 Zwrot za leki
31 OIT — $wiadczenie jednorazowe
32 Partner — na prawach matzonka
33 Pobyt w szpitalu 2 dni ( 48 godziny ) bez wzgledu na TAK 35
rodzaj pobytu ( poz. od 17 do 23 niniejszej tabeli)
Maksymalna liczba punktéw do uzyskania 100
TABELA 3 - WARIANT 3
1 2 3 4
Fakultatywne Punktacja
wysokosé
Lp. Zakres ubezpieczenia dla wariantu 3 swiadczenia
podlegajace
punktacji
1 Zgon Ubezpieczonego ( $mier¢ naturalna lub wskutek 70 000 5
choroby)
> Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku
3 Zgon Ubezpieczonego spowodowany zawatem serca
lub udarem mézgu/zawat mézgu
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Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy

Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub
powietrznym

Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub
powietrznym przy pracy

Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
wskutek nieszczesliwego wypadku - za 1% trwatego
uszczerbku/100% trwatego uszczerbku

Trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
wskutek zawatem serca lub udarem mézgu/zawatem
mozgu - za 1% trwatego uszczerbku/100% trwatego
uszczerbku

Zgon matzonka

10

Zgon matzonka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku

11

Zgon dziecka

12

Zgon rodzica

13

Zgon tesciéw

14

Urodzenie sie dziecka/urodzenie sie martwego
dziecka

15

Powazne zachorowanie

16

Osierocenie dziecka przez ubezpieczonego

( jednorazowe swiadczenie dla kazdego dziecka w
wieku do 18 roku zycia oraz do 25 roku zycia dla
uczgcego sie dziecka )

17

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW; wyptata za pobyt trwajacy co
najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby — wyptata przez pierwsze 14 dni

18

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW przy pracy; wyptata za pobyt
trwajacy co najmniej 72 godzin. Swiadczenie
wyptacane od pierwszej petnej doby — wyptata przez
pierwsze 14 dni

19

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego;
wyptata za pobyt trwajacy co najmniej 72 godzin.
Swiadczenie wyptacane od pierwszej peinej doby —
wyptata przez pierwsze 14 dni

20

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego przy
pracy; wyptata za pobyt trwajgcy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej
doby — wypfata przez pierwsze 14 dni

21

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku zawatu serca i udaru mézgu/zawat
mobzgu; wyptata za pobyt trwajacy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petne;
doby

22

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku choroby; wyptata za pobyt trwajacy
co najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby — wyplata przez pierwsze 14 dni

23

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu dla pozycji od 17 do 21 za pobyt od 15 dnia
do 180 dni

24

Operacje chirurgiczne

450/ 45 000

3 000

15

10

24/1

Klasa |

2000

10
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2412 | Klasalll 1300 5
24/3 | Klasa lll 900 5
25 Powazne zachorowanie wspotmaizonka
26 Powazne zachorowanie dziecka
27 Niezdolnos¢ do pracy wskutek nastepstwa
nieszczesliwych wypadkow lub wskutek choroby
28 Leczenie specjalistyczne _ 10
29 Rekonwalescencja za dzien
30 Zwrot za leki
31 OIT — swiadczenie jednorazowe
32 Partner — na prawach matzonka
33 Pobyt w szpitalu 2 dni (48 godziny) bez wzgledu na 35
rodzaj pobytu ( poz. od 17 do 23 niniejszej tabeli)
Maksymalna liczba punktéw do uzyskania 100
TABELA 4 — WARIANT 4
1 2 3 4
Fakultatywne Punktacja
wysokosé
Lp. |Zakres ubezpieczenia dla wariantu 4 Swiadczenia
podlegajace
punktacji
1 Zgon Ubezpieczonego ( $mier¢ naturalna lub wskutek
choroby)
> Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku
3 Zgon Ubezpieczonego spowodowany zawatem serca
lub udarem mézgu/zawat mézgu
4 Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
5 ruchu komunikacyjnym lagdowym, wodnym lub
powietrznym
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
6 ruchu komunikacyjnym lagdowym, wodnym lub
powietrznym przy pracy
Trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
7 wskutek nieszczesliwego wypadku - za 1% trwatego
uszczerbku /za 100 % trwatego uszczerbku
Trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
8 wskutek zawatem serca lub udarem moézgu/zawatem
mozgu - za 1% trwatego uszczerbku/100% trwatego
uszczerbku
9 Zgon matzonka
10 Zgon matzonka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku
11 Zgon dziecka
12 Zgon rodzica
13 Zgon tesciow
14 Urodzenie sie dziecka/urodzenie sie martwego
dziecka
15 Powazne zachorowanie
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Osierocenie dziecka przez ubezpieczonego
( jednorazowe $wiadczenie dla kazdego dziecka w

16 wieku do 18 roku zycia oraz do 25 roku zycia dla
uczagcego sie dziecka )
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW; wyptata za pobyt trwajacy co
17 L e ;
najmniej 72 godzin. Swiadczenie wypfacane od
pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
18 szpitalu w wyniku NNW przy pracy; wypfata za pobyt
trwajacy co najmniej 72 godzin. Swiadczenie
wyptacane od pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
19 szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego;
wyptata za pobyt trwajgcy co najmniej 72 godzin.
Swiadczenie wyptacane od pierwszej peinej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego przy
2 pracy; wyptata za pobyt trwajacy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej
doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzieh pobytu w
szpitalu w wyniku zawatu serca i udaru mézgu/zawat
21 mozgu; wyptata za pobyt trwajacy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petne;
doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
22 szpitalu w wyniku choroby; wyptata za pobyt trwajacy
€O najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej peinej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzieh pobytu w
23 szpitalu dla pozycji od 17 do 21 za pobyt od 15 dnia 100 10
do 180 dni
24 Operacije chirurgiczne 10 000 10
24/1 | Klasa | 8 000 10
24/2 |Klasa ll 4 000 5
24/3 | Klasa lll 2000 5
25 Powazne zachorowanie wspotmaizonka
26 Powazne zachorowanie dziecka
27 Niezdolnos¢ do pracy wskutek nastepstwa
nieszczesliwych wypadkéw lub wskutek choroby
28 Leczenie specjalistyczne 8 000 15
29 Rekonwalescencja za dzien
30 Zwrot za leki
31 OIT — swiadczenie jednorazowe 1200 10
32 Partner — na prawach matzonka
33 Pobyt w szpitalu 2 dni (48 godziny) bez wzgledu na TAK 35
rodzaj pobytu ( poz. od 17 do 23 niniejszej tabeli)
Maksymalna liczba punktéw do uzyskania 100

Maksymalna liczba punktéw do uzyskania za kryterium Il ,, warunki fakultatywne”
wynosi 40 pkt

taczna liczba punktéw przyznana ofercie zostanie obliczona wg wzoru:
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P [ =Pc+Pwf

gdzie:

P taczna liczba punktéw przyznanych ofercie

Pc Liczba punktoéw za kryterium | , cena”

Pwf | Liczba punktéw za kryterium Il , warunki fakultatywne ,,

. Zamawiajgcy w kolumnie 3 i 4 tabeli 1,2,3,4 dla kryterium Il ,, warunki fakultatywne”

w pozycjach zacienionych uniemozliwit wpisanie jakichkolwiek informaciji, pozycje te sa
nie punktowane i nie nalezy w nich nic wpisywac¢ odrecznie i/lub komputerowo.

. Zamawiajgcy w kolumnie 3 i 4 tabeli 1,2,3,4 dla kryterium Il ,, warunki fakultatywne”

w pozycjach nie zacienionych umozliwit wpis odrebnie i/lub komputerowo stow o tresci
, AKCEPTUJE” Iub ,, NIE AKCEPTUJE”. W przypadku, gdy Wykonawca wpisze
stowo o tresci ,, AKCEPTUJE” Zamawiajgcy przyjmuje propozycje Wykonawcy i podda
ja punktacji, w przypadku gdy Wykonawca wpisze stowa o tresci ,, NIE AKCEPTUJE”
wowczas Zamawiajgcy uzna, ze Wykonawca nie przyjat punktowanego warunku
fakultatywnego i nie przyzna Wykonawcy punktu za tg pozycje tabeli 1,2,3,4
w zalezno$ci do ktorego brak akceptacji bedzie sie odnosic.

. Zamawiajacy uzna, ze warunek fakultatywny nie zostat przyjety przez Wykonawce,

kiedy Wykonawca w wybranej i nie zacienionej pozycji tabeli 1,2,3,4 nie wpisze stéw
o treéci ,, AKCEPTUJE” Ilub ,, NIE AKCEPTUJE”, wéwczas Zamawiajacy uzna, ze
Wykonawca nie przyjat punktowanego warunku fakultatywnego i nie przyzna
Wykonawcy punktu za tg pozycje tabeli 1,2,3,4, w zaleznosci do ktérego brak wpisu
bedzie sie odnosic.

. Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta, ktéra uzyska najwyzszg liczbe punktow

uzyskang przez dodanie punktéw z poszczegodlnych kryteriow oceny ofert.

. Wyniki wszystkich obliczer dokonywanych w kryterium | ,cena ,, podlegajg zaokragleniu

do dwoch miejsc po przecinku przy zachowaniu matematycznej zasady zaokraglania,

tj.:

1) jesli pierwsza (liczac od lewej strony) z odrzuconych cyfr jest mniejsza od 5, to
ostatnia pozostawiona cyfra nie ulega zmianie

2) jesli pierwsza ( liczac od prawej strony) z odrzuconych cyfr jest wieksza od 5, to
(niezaleznie od tego, co jest za nig) ostatnig pozostawiong cyfre powieksza sie o 1

Rozdziat XVI. UDZIELENIE ZAMOWIENIA

1.

Zamawiajacy udzieli zaméwienia Wykonawcy, ktérego oferta odpowiada wszystkim
wymaganiom okreslonym w ustawie Prawo zamowien publicznych oraz w niniejszej
specyfikacji i zostata oceniona, jako najkorzystniejsza w oparciu o podane w ogtoszeniu
0 zamowieniu i Specyfikacji Istotnych Warunkéw Zamdwienia kryterium wyboru.

. Zamawiajgcy poinformuje niezwlocznie wszystkich wykonawcéw o wyborze

najkorzystniejszej oferty, wykonawcach, ktérzy zostali wykluczeni, wykonawcach,
ktérych oferty zostaty odrzucone Ilub uniewaznieniu postepowania, podajac
uzasadnienie faktyczne i prawne.

O odrzuceniu oferty oraz wyborze najkorzystniejszej oferty, Zamawiajgcy zawiadomi
niezwtocznie Wykonawcow, ktérzy ztozyli oferty w przedmiotowym postepowaniu,
podajac uzasadnienie faktyczne i prawne.
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4.

Niezwtocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajgcy zamiesci informacije,
okreslone w art. 92 ust. 1 pkt. 1-7 ustawy PZP na wiasnej stronie internetowe;j
www.zsm.czest.pl.

Rozdziat XVII. INFORMACJE DOTYCZACE ZWARCIA UMOWY W SPRAWIE

ZAMOWIENIA PUBLICZNEGO

10.

11.

12.

. Do umowy o zamowienie publiczne stosuje sie przepisy DZIALU IV ustawy PZP —

Umowy w sprawach zamdwien publicznych.

. Umowa w sprawie zamowienia publicznego, z wybranym do realizacji zamdwienia

Wykonawcg, w oparciu o projekt umowy zatgczony do niniejszej SIWZ, zostanie
zawarta z uwzglednieniem zapiséw art. 94 oraz 139 ustawy PZP.

. W przypadku, gdy zostanie wybrana, jako najkorzystniejsza oferta Wykonawcow

wspolnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamdwienia, Zamawiajacy moze zadac przed
zawarciem umowy w sprawie zamowienia publicznego umowy regulujacej wspotprace
tych wykonawcéw.

. Wz6r umowy okresla szczegotowe warunki, na ktérych strony zawrg umowe w sprawie

udzielenia zamdwienia publicznego, stanowi Zatacznik nr 4 do SIWZ.

. Zakres ubezpieczenia opisany w opisie przedmiotu zamowienia (Zataczniki nr 5

do SIWZ ) stanowi zakres minimalny.

. Zapisy ogolnych warunkoéw ubezpieczenia, z ktérych wynika, ze zakres ubezpieczenia

jest wezszy niz zakres opisany w opisie przedmiotu zamodwienia dla poszczegdlnych
pakietéw nie majg zastosowania.

. Jesli warunki ubezpieczenia w opisie przedmiotu zamdwienia dla poszczegdinych

rodzajow ubezpieczen nie precyzujq istotnych kwestii zwigzanych z ubezpieczeniem,
wowczas stosuje sie zapisy ogolnych warunkoéw ubezpieczenia dla poszczegolnych
rodzajow ubezpieczen.

. Klauzule obligatoryjne i definicje w opisie przedmiotu zamowienia dla poszczegolnych

rodzajow ubezpieczen muszg zostac przez wykonawce bezwzglednie przyjete.

. Zamawiajacy (Ubezpieczajacy) oswiadcza, ze umowy bedg zawarte i realizowane

przez caty okres ich trwania przy udziale i za posrednictwem brokera
ubezpieczeniowego ENT Broker Katarzyna Libura-Pisalska, prowadzgca dziatalnosc
gospodarczg w Sosnowcu, przy ul. Gdanskiej 5, licencja zawodowa 1377/05.
Wykonawca przyjmuje do wiadomosci, ze czynnoSci realizowane w niniejszym
postepowaniu przez ww. brokera ubezpieczeniowego majg charakter czynnosci
posrednictwa ubezpieczeniowego oraz akceptuje skutki, jakie wynikajg z ustawy z 22
maja 2003r. o posrednictwie ubezpieczeniowym (Dz. U. Nr 124 poz. 1154 z pézn. zm.)
oraz powszechnie utrwalonych w obrocie zwyczajow. Ubezpieczenia okreslone
w poszczegolnych pakietach oparte sg na programie brokera, w tym na jego klauzulach
brokerskich.

Zamawiajacy (Ubezpieczajacy) przewiduje mozliwos¢é zmiany zawartej umowy,
zgodnie z zapisami dotgczonego wzoru umowy — Zataczniki nr 4 do SIWZ
Zamawiajacy (Ubezpieczajgcy) oswiadcza, ze sktadka jest finansowana przez
ubezpieczonych po zlozeniu stosownego oswiadczenia/dyspozycji przez
ubezpieczonego do Zamawiajgcego i stanowi podstawe wigczenia tego
ubezpieczonego do umowy poprzez wykazanie go na liscie ubezpieczonych, ktéra
stanowi zatgcznik do niniejszej umowy. Lista jest co miesigc aktualizowana.
Zamawiajgcy nie gwarantuje, ze wszyscy zatrudnieni pracownicy oraz cztonkowie
rodzin pracownikdw Zamawiajgcego przystgpig do grupowego ubezpieczenia na zycie i
zdrowie.
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Rozdziat XVIIl. POUCZENIE O SRODKACH OCHRONY PRAWNEJ
PRZYStUGUJACYCH WYKONAWCY W TOKU POSTEPOWANIA O UDZIELENIE
ZAMOWIENIA

W prowadzonym postepowaniu majg zastosowanie przepisy zawarte w dziale VI ustawy
Prawo zaméwien publicznych — ,Srodki ochrony prawne;j”.
W odniesieniu do odwotan zastosowanie majg takze nastepujgce przepisy wykonawcze
do ustawy Prawo zamoéwien publicznych, tj.:
1. W odniesieniu do odwofan zastosowanie majg takze nastepujgce przepisy
wykonawcze do ustawy Prawo zamowien publicznych, {j.:
1) Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministrow z dnia 22 marca 2010 r. w sprawie
regulaminu postepowania przy rozpoznawaniu odwotan (j.t. Dz. U. z 2014 r., poz.
964 ze zm. ogt. w Dz. U. 04.01.2017 r. poz. 14);
2) Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministréow z dnia 15 marca 2010 r. w sprawie
wysokosci oraz sposobu pobierania wpisu od odwotania oraz rodzajéw kosztow
w postepowaniu odwotawczym i sposobu ich rozliczania (tj. Dz. U. Nr 41, poz. 238
ze zm. ogtoszong w Dz. U. 2 09.01.2017 r. poz. 47).

Rozdziat XIX. INFORMACJE DOTYCZACE POSTEPOWANIA

=

Zamawiajacy nie dopuszcza sktadania ofert czesciowych.

2. Zamawiajacy nie dopuszcza skfadania ofert wariantowych.

3. Zamawiajacy przewiduje zamowienia, o ktérych mowa w art. 67 ust. 1 pkt 6 ustawy PZP
polegajacych na powtdrzeniu ustug, zgodnie z przedmiotem niniejszego zamowienia
podstawowego, na poziomie do 20% zamodwienia podstawowego.

Zamawiajgcy nie przewiduje przeprowadzenia aukcji elektroniczne;.

Zamawiajacy nie przewiduje zawarcia umowy ramowej.

Zamawiajgcy nie zamierza ustanowi¢ dynamicznego systemu zakupdw.

Zamawiajgcy hie przewiduje wyboru oferty najkorzystniejszej w drodze aukciji
elektronicznej.

. Zamawiajacy nie przewiduje wniesienia zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy
Zamawiajgcy nie przewiduje szczegotowego okreslania w opisie przedmiotu
zamdwienia wymagan zwigzanych z realizacjg zamdwienia, o ktorych mowa w art. 29
ust. 4 pkt. 1- 4 ustawy PZP.

10. W przypadku powierzenia realizacji zamowienia podwykonawcom, Wykonawca
zobowigzany jest do wskazania w Formularzu oferty czesci zamoéwienia, ktérej
realizacje powierzy podwykonawcy i podania przez Wykonawce firm podwykonawcow.
W przypadku braku takiego oswiadczenia Zamawiajgcy uzna, iz Wykonawca bedzie
realizowat zaméwienie bez udziatu podwykonawcy.

No ok

© ©

Rozdziat XX. UNIEWAZNIENIE POSTEPOWANIA

Zamawiajgcy uniewaznia postepowania w przypadkach okreslonych w art. 93 ustawy
PZP.

Rozdziat XXI. POSTANOWIENIA KONCOWE

1. W sprawach nieuregulowanych w SIWZ majg zastosowanie przepisy ustawy Prawo
zamodwien publicznych.

2. W sprawach nieuregulowanych w ustawie Prawo zamowien publicznych, stosuje sie
odpowiednio przepisy ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks Cywilny (t. j: Dz. U.
z 2016 r., poz. 380 ze zm.)
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3. Oferty, oswiadczenia, zawiadomienia, wnioski, inne dokumenty i informacje sktadane
przez Zamawiajgcego i Wykonawcow oraz umowa w sprawie zamowienia
publicznego stanowig zatgczniki do protokotu postepowania.

4. Protokodt wraz z zatgcznikami jest jawny. Zatgczniki do protokotu udostepnia sie po
dokonaniu wyboru najkorzystniejszej oferty lub uniewaznieniu postepowania z tym, ze
oferty udostepnia sie od chwili ich otwarcia.

5. Zamawiajgcy na wniosek Wykonawcy przesle pocztg elektroniczng lub faksem kopie
protokotu.

6. Ujawnienie tresci protokotu wraz z zatgcznikami odbywaC sie bedzie wg
nastepujacych zasad:

1) Zamawiajgcy udostepni wskazane dokumenty po ztozeniu pisemnego wniosku.

2) Zamawiajgcy wyznaczy termin, miejsce oraz zakres udostepnionych dokumentéw
i informacii,

3) Zamawiajagcy umozliwi odptatne kopiowanie udostepnionych dokumentéw
i informaciji, Sporzadzenie kserokopii wraz z zatgcznikami jest odptatne i wynosi
0,77 zt za 1 strone.

4) Udostepnienie moze mie¢ miejsce w siedzibie Zamawiajgcego w czasie godzin
jego pracy.

ZAL ACZNIKI:

Lp. | Nazwa zalacznika Zatacznik nr

1 Formularz ofertowy 1

2 Oswiadczenie o przynaleznosci do grupy kapitatowej 2

3 Zobowigzanie podmiotow trzecich 3

4 Umowa — Projekt 4

5 Opis przedmiotu zamowienia 5

6 Stan(,jarldoyvy Formularz Jednolitego Europejskiego Dokumentu 6
Zamowienia

ZATWIERDZIL
Dyrektor
Wojciech Konieczny

27



Zatacznik nr 1 do SIWZ
pieczeé adresowa Wykonawcy
FORMULARZ OFERTOWY
Ja/My, nizej podpisany/-i*:

Nrtel. ..oooovvveeiins s Nrfaksu ......coovvveiiinn. pemMail L,
Numer KRS/wpis do ewidencji dziatalnosci gospodarczej/*............ccoiiiiiiiiiiiiiiinne.
NIP o s REGON ..o ;

w odpowiedzi na ogtoszenie o przetargu nieograniczonym na ustuge :
,Grupowe ubezpieczenie pracownikoéw i ich rodzin, w tym partneréw zyciowych
pracownikéw SP ZOZ Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie na lata

2017 - 2020”

1. Sktadam/-y* niniejszg oferte w imieniu wiasnym / jako Wykonawcy wspdinie
ubiegajacy sie o udzielenie zamowienia*.
2. Oswiadczam/-y*, ze spetniam/-y* wszystkie warunki okreslone w Specyfikacji Istotnych
Warunkow Zamowienia i sktadam/-y* oferte zgodnie z zasadami okreslonymi w ustawie
— Prawo zamowien publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2015 r., poz. 2164).
3. Oferuje/-my* wykonanie zamdéwienia za cene:

a) Tabela nr 1 — za pierwszy rok polisowy trwajgcy 12 miesiecy

1 2 3 4 5
Cena *laczna Cena taczna
. Cena *brutto brutto za . brutto
Wariant Liczba .
ubezpieczenia za 1 osobe za | 1 osobe za 0S6b** (|Ioczyr_1
1 miesigc w zt | 12 miesiecy kolumn 31 4)
w zi w zb**
Wariant 1
Wariant 2
Wariant 3
Wariant 4
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b) Tabela nr 2 — za drugi rok polisowy trwajacy 12 miesiecy:

1 2 3 4 5
Cena *laczna Cenataczna
, Cena *brutto brutto za , brutto
Wariant Liczba :
ubezpieczenia za 1. OS.ObQ za | 1 OSPb? za osob** (|Ioczyr_1
1 miesiac w zt | 12 miesiecy kolumn 3 4)
w zi w zb*
Wariant 1
Wariant 2
Wariant 3
Wariant 4

c) Tabela nr 3 — za trzeci rok polisowy trwajacy 12 miesiecy

1 2 3 4 5
Cena *laczna Cena taczna
. Cena *brutto brutto za : brutto
Wariant Liczba :
) .| za1 osobe za | 1osobe za b (iloczyn
ubezpieczenia . . " oso6b .
1 miesiac w zt | 12 miesiecy kolumn 3i 4)
w zt w zh*
Wariant 1
Wariant 2
Wariant 3
Wariant 4
UWAGA

1) *cena brutto — usfuga zwolniona z podatku VAT

2) **ceny wskazane w w tabelach 1,2 i 3 w kolumnie 5 stanowig ceny hipotetyczne — podstawe zawarcia umowy ubezpieczenia
stanowi ztozona deklaracja przystapienia przez ubezpieczonego oraz optata sktadek na konto Wykonawcy. Dane zawarte w
kolumnie 4 i 5 nalezy traktowac, jako dane dodatkowe, a nie jako podstawe do oceny ofert. Podstawe oceny ofert stanowig
ceny podane w tabelach 1, 2 i 3 w kolumnie 3, dane podane w kolumnie 2 za osobe za 1 miesigc tez stanowigq dane
dodatkowe dla Zamawiajgcego.

4. Przyjmujemy nastepujace warunki fakultatywne:

TABELA 1 -WARIANT 1

1 2 3 4
Proponowane Akceptuje/ nie
Lp. Zakres ubezpieczenia dla wariantu 1 warunki akceptuje warunku

fakultatywne w zt fakultatywnego

Zgon Ubezpieczonego ( $Smier¢ naturalna lub wskutek
choroby)

Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku

Zgon Ubezpieczonego spowodowany zawatem serca
lub udarem mézgu/zawatem mdzgu

Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy
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Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
ruchu komunikacyjnym lagdowym, wodnym lub
powietrznym

Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
ruchu komunikacyjnym lagdowym, wodnym lub
powietrznym przy pracy

Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
wskutek nieszczesliwego wypadku - za 1% trwatego
uszczerbku /100% trwatego uszczerbku

Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
wskutek zawatem serca lub udarem moézgu/zawatem
mozgu - za 1% trwatego uszczerbku/100% trwatego
uszczerbku

Zgon matzonka

10

Zgon matzonka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku

11

Zgon dziecka

12

Zgon rodzica

13

Zgon tescia

14

Urodzenie sie dziecka/urodzenie sie martwego
dziecka

15

Powazne zachorowanie 4 000

16

Osierocenie dziecka przez ubezpieczonego

( jednorazowe Swiadczenie dla kazdego dziecka w
wieku do 18 roku zycia oraz do 25 roku zycia dla
uczgcego sie dziecka )

3500

17

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW; wyptata za pobyt trwajacy co
najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby

18

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW przy pracy; wypfata za pobyt
trwajacy co najmniej 72 godzin. Swiadczenie
wyptacane od pierwszej petnej doby

19

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego;

wyptata za pobyt trwajacy co najmniej 72 godzin.
Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej doby

20

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego przy
pracy; wyptata za pobyt trwajgcy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petne;
doby

21

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku zawatu serca i udaru
mobzgu/zawatem mozgu; wyptata za pobyt trwajacy
co najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby

22

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku choroby; wyptata za pobyt trwajacy
co najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby

23

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu dla pozycji od 17 do 21 za pobyt od 15 dnia
do 180 dni

24

Operacje chirurgiczne

24/1

Klasa |

2412

Klasa Il

24/3

Klasa Il

25

Powazne zachorowanie wspotmatzonka

26

Powazne zachorowanie dziecka 1 000
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Niezdolnos¢ do pracy wskutek nastepstwa

27 nieszczesliwych wypadkoéw lub wskutek choroby
28 Leczenie specjalistyczne
29 Rekonwalescencja za dzien
30 Zwrot za leki
31 OIT — $wiadczenie jednorazowe
32 Partner — na prawach matzonka
33 Pobyt w szpitalu 2 dni ( 48 godziny ) bez wzgledu na
rodzaj pobytu ( poz. od 17 do 23 niniejszej tabeli)
TABELA 2 — WARIANT 2
1 2 3 4
Proponowane Akceptuje/ nie
Lp. |Zakres ubezpieczenia dla wariantu 2 warunki akceptuje warunku
fakultatywne w zt fakultatywnego
1 Zgon Ubezpieczonego ( $mier¢ naturalna lub wskutek 60 000
choroby)
5 Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku
3 Zgon Ubezpieczonego spowodowany zawatem serca
lub udarem mézgu/zawatem mézgu
4 Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
5 ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub
powietrznym
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
6 ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub
powietrznym przy pracy
Trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
7 wskutek nieszczesliwego wypadku - za 1% trwatego
uszczerbku /100% trwatego uszczerbku
Trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
8 wskutek zawatem serca lub udarem moézgu/zawatem
mozgu - za 1% trwatego uszczerbku/100% trwatego
uszczerbku
9 Zgon matzonka
10 Zgon matzonka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku
11 Zgon dziecka
12 Zgon rodzica
13 Zgon tescia
14 Urodzenie sie dziecka/urodzenie sie martwego
dziecka
15 Powazne zachorowanie
Osierocenie dziecka przez ubezpieczonego
16 ( jednorazowe $wiadczenie dla kazdego dziecka w 2 000
wieku do 18 roku zycia oraz do 25 roku zycia dla
uczgcego sie dziecka )
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW; wypfata za pobyt trwajgcy co
17 L A ;
najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
18 szpitalu w wyniku NNW przy pracy; wyptata za pobyt

trwajacy co najmniej 72 godzin. Swiadczenie
wyptacane od pierwszej petnej doby
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Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego;

19 wyptata za pobyt trwajgcy co najmniej 72 godzin.
Swiadczenie wyptacane od pierwszej peinej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego przy
20 pracy; wypfata za pobyt trwajacy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej
doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku zawatu serca i udaru
21 mozgu/zawatem mozgu; wyptata za pobyt trwajacy
€O najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku choroby; wypfata za pobyt trwajacy
22 o R X 55
€O najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dziehn pobytu w
23 szpitalu dla pozycji od 17 do 21 za pobyt od 15 dnia 55
do 180 dni
24 Operacje chirurgiczne 3500
24/1 | Klasa | 2 000
242 | Klasalll 1500
24/3 | Klasa lll 900
25 Powazne zachorowanie wspotmatzonka 3500
26 Powazne zachorowanie dziecka 1000
27 Niezdolnos¢ do pracy wskutek nastepstwa
nieszczesliwych wypadkoéw lub wskutek choroby
28 Leczenie specjalistyczne
29 Rekonwalescencja za dzien
30 Zwrot za leki
31 OIT — $wiadczenie jednorazowe
32 Partner — na prawach matzonka
33 Pobyt w szpitalu 2 dni ( 48 godziny ) bez wzgledu na
rodzaj pobytu ( poz. od 17 do 23 niniejszej tabeli)
TABELA 3 - WARIANT 3
1 2 3 4
Proponowane Akceptuje/ nie
Lp. Zakres ubezpieczenia dla wariantu 3 warunki akceptuje warunku
fakultatywne w zt fakultatywnego
1 Zgon Ubezpieczonego ( $mier¢ naturalna lub wskutek 70 000
choroby)
5 Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku
3 Zgon Ubezpieczonego spowodowany zawatem serca
lub udarem mézgu/zawat mézgu
4 Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
5 ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub
powietrznym
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w
6 ruchu komunikacyjnym lgdowym, wodnym lub

powietrznym przy pracy
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Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
wskutek nieszczesliwego wypadku - za 1% trwatego
uszczerbku/100% trwatego uszczerbku

Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego
wskutek zawatem serca lub udarem moézgu/zawatem
mézgu - za 1% trwatego uszczerbku/100% trwatego
uszczerbku

450/ 45 000

Zgon matzonka

10

Zgon matzonka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku

11

Zgon dziecka

12

Zgon rodzica

13

Zgon tescia

14

Urodzenie sie dziecka/urodzenie sie martwego
dziecka

15

Powazne zachorowanie

16

Osierocenie dziecka przez ubezpieczonego

( jednorazowe $wiadczenie dla kazdego dziecka w
wieku do 18 roku zycia oraz do 25 roku zycia dla
uczacego sie dziecka )

17

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW; wyptata za pobyt trwajacy co
najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby — wyptata przez pierwsze 14 dni

18

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW przy pracy; wyptata za pobyt
trwajacy co najmniej 72 godzin. Swiadczenie
wyptacane od pierwszej petnej doby — wyptata przez
pierwsze 14 dni

19

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego;
wyptata za pobyt trwajacy co najmniej 72 godzin.
Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej doby —
wyptata przez pierwsze 14 dni

20

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego przy
pracy; wyptata za pobyt trwajgcy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petne;
doby — wypfata przez pierwsze 14 dni

21

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku zawatu serca i udaru mézgu/zawat
mozgu; wyptata za pobyt trwajacy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej
doby

22

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku choroby; wyptata za pobyt trwajacy
co najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby — wyptata przez pierwsze 14 dni

23

Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu dla pozycji od 17 do 21 za pobyt od 15 dnia
do 180 dni

24

Operacje chirurgiczne

3 000

24/1

Klasa |

2000

2412

Klasa Il

1300

24/3

Klasa Il

900

25

Powazne zachorowanie wspotmatzonka

26

Powazne zachorowanie dziecka

27

Niezdolnos¢ do pracy wskutek nastepstwa
nieszczesliwych wypadkoéw lub wskutek choroby

28

Leczenie specjalistyczne

6 000
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29 Rekonwalescencja za dzien

30 Zwrot za leki

31 OIT — swiadczenie jednorazowe

32 Partner — na prawach matzonka

33 Pobyt w szpitalu 2 dni (48 godziny) bez wzgledu na
rodzaj pobytu ( poz. od 17 do 23 niniejszej tabeli)

TABELA 4 — WARIANT 4
1 2 3 4
Proponowane Akceptuje/ nie
Lp. |Zakres ubezpieczenia dla wariantu 4 warunki akceptuje warunku
fakultatywne w zt fakultatywnego

1 Zgon Ubezpieczonego ( $mier¢ naturalna lub wskutek
choroby)

5 Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku

3 Zgon Ubezpieczonego spowodowany zawatem serca
lub udarem mézgu/zawat mézgu

4 Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w

5 ruchu komunikacyjnym lagdowym, wodnym lub
powietrznym
Zgon Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w

6 ruchu komunikacyjnym lagdowym, wodnym lub
powietrznym przy pracy
Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego

7 wskutek nieszczesliwego wypadku - za 1% trwatego
uszczerbku /za 100 % trwatego uszczerbku
Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego

8 wskutek zawatem serca lub udarem mézgu/zawatem
mézgu - za 1% trwatego uszczerbku/100% trwatego
uszczerbku

9 Zgon matzonka

10 Zgon matzonka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku

11 Zgon dziecka

12 Zgon rodzica

13 Zgon tescia

14 Urodzenie sie dziecka/urodzenie sie martwego
dziecka

15 Powazne zachorowanie
Osierocenie dziecka przez ubezpieczonego

16 ( jednorazowe Swiadczenie dla kazdego dziecka w
wieku do 18 roku zycia oraz do 25 roku zycia dla
uczagcego sie dziecka )
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku NNW; wyptata za pobyt trwajacy co

17 T e ;
najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej peinej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w

18 szpitalu w wyniku NNW przy pracy; wyptata za pobyt

trwajacy co najmniej 72 godzin. Swiadczenie
wyptacane od pierwszej petnej doby
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Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego;

19 wyptata za pobyt trwajgcy co najmniej 72 godzin.
Swiadczenie wyptacane od pierwszej peinej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego przy
20 pracy; wypfata za pobyt trwajacy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej
doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku zawatu serca i udaru mézgu/zawat
21 mozgu; wyptata za pobyt trwajacy co najmniej 72
godzin. Swiadczenie wyptacane od pierwszej petnej
doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
szpitalu w wyniku choroby; wypfata za pobyt trwajacy
22 L R X
€O najmniej 72 godzin. Swiadczenie wyptacane od
pierwszej petnej doby
Leczenie szpitalne — wyptata za 1 dzien pobytu w
23 szpitalu dla pozycji od 17 do 21 za pobyt od 15 dnia 100
do 180 dni
24 Operacije chirurgiczne 10 000
24/1 | Klasa | 8 000
242  |Klasalll 4000
24/3 | Klasa lll 2000
25 Powazne zachorowanie wspotmatzonka
26 Powazne zachorowanie dziecka
27 Niezdolnos¢ do pracy wskutek nastepstwa
nieszczesliwych wypadkow lub wskutek choroby
28 Leczenie specjalistyczne 8 000
29 Rekonwalescencja za dzien
30 Zwrot za leki
31 OIT — swiadczenie jednorazowe 1200
32 Partner — na prawach matzonka
33 Pobyt w szpitalu 2 dni (48 godziny) bez wzgledu na
rodzaj pobytu ( poz. od 17 do 23 niniejszej tabeli)
UWAGA
W tabelach — 1,2,3,4 kolumna ,4” nalezy wpisac¢ stownie ,, Akceptuje” lub , Nie akceptuje” — brak wymaganego wpisu bedzie
oznaczac, ze Wykonawca nie akceptuje punktowanej pozycji tabeli.
5. Przyjmuje/-my* termin wykonania zamowienia okreslony w projekcie umowy tj.:

~N o

8.
1

2

do 31 pazdziernika 2020r. od daty zawarcia umowy.
Przyjmuje/-my* terminy ptatnosci okreslone w SIWZ

. Oswiadczam/-y*, ze oferta nie zawiera/zawiera® informacji stanowigcych tajemnice

przedsiebiorstwa w rozumieniu przepisow o zwalczaniu nieuczciwej konkurenciji.
Informacje takie zawarte sq w nastepujacych dokumentach:

Zastrzegajac tajemnice przedsiebiorstwa zatagczam/-y* pisemne uzasadnienie zastrzezenia informaciji.

Oswiadczamy, iz wybor mojej/naszej* oferty

) nie bedzie prowadzit do powstania obowigzku podatkowego, zgodnie z przepisami
0 podatku towarow i ustug*

) bedzie prowadzit do powstania obowigzku podatkowego, zgodnie z przepisami
0 podatku towardw i ustug
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nazwa przedmiotu ZAMOWIENIA ............ceiiiiiiiiiiie e e e eees

wartoS€ przedmiotu ZamOWIENIA ........cooooieeii e
9. Informuje/-my*, ze nie zamierzamy/zamierzamy* powierzy¢ wykonanie czesci zadania
POAWYKONAWCY: ...eneiieieiie e W ZaKresie .........cccccvvvvveennen.

10. Zobowigzuje/-my* sie - w przypadku wybrania niniejszej oferty - do podpisania umowy
wedtug projektu zawartego w SIWZ,

11. Oferte sktadam/-y* na ponumerowanych stronach, w kolejnosci:
1) FORMULARZ OFERTOWY
2) OWU - KOMPLET
3) UPOWAZNIENIE/ PELNOMOCNICTWO
4) JEDNOLITY EUROPEJSKI DOKUMENT ZAM.
5)  WADIUM ..o
) P
7 T
)

Oswiadczamy/-y* — pod grozba odpowiedzialnosci karnej (art. 297 KK) - iz
wszystkie zalagczone do oferty dokumenty opisuja stan faktyczny i prawny, aktualny
na dzien otwarcia ofert.

miejsce i data podpis osoby/-6b uprawnionej/-ych
do reprezentowania Wykonawcy
lub petnomocnika

*Iniepotrzebne skresli¢

wypetnié w_sposéb czytelny wszystkie wskazane do teqo miejsca lub wpisaé: nie dotyczy
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Zatacznik nr 2 do SIWZ
Znak sprawy: MSZ.ZP.3411/25/2017.

Wykonawca:

(petna nazwa/firma, adres, )

Wykonawca dostarczy Zamawiajagcemu w terminie 3_dni_od dnia przekazania
informacji, o ktérej mowa w art. 86 ust. 5 ustawy PZP.

Oswiadczenie
o przynaleznosci Wykonawcy do grupy kapitatowej

Skfadajac oferte w postepowaniu o udzielenie zamoéwienia na ustuge:
»Grupowe ubezpieczenie pracownikéw i ich rodzin, w tym partneréw zyciowych
pracownika SP ZOZ Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie na lata 2017
- 2020”

oswiadczam, ze:

1. Nie naleze do grupy kapitatowej*
2. Naleze do grupy kapitatowej*

* Niepotrzebne skredli¢

Jezeli Wykonawca wchodzi w sktad grupy kapitatowej, wypetnia ponizszg liste podmiotow
nalezacych do tej samej grupy kapitatowej lub zatgcza liste podmiotdéw nalezgcych do tej
samej grupy kapitatowej na odrebnym dokumencie.

Lista podmiotéw nalezacych do grupy kapitatowe;j:

W przypadku przynaleznosci do tej samej grupy kapitatowej Wykonawca moze ztozy¢ wraz z niniejszym
o$wiadczeniem dokumenty badz informacje potwierdzajgce, ze powigzania z innym Wykonawcg nie
prowadzg do zaktécenia konkurencji w przedmiofowym postepowaniu o udzielenie zamoéwienia
publicznego.

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszym oswiadczeniu sg
aktualne zgodne z prawdg oraz zostaly przedstawione z petng Swiadomoscig
konsekwencji wprowadzenia Zamawiajgcego w btad przy przedstawieniu informacji.

Pieczec¢ imienna i podpisy osob uprawnionych
do sktadania oSwiadczen woli w imieniu Wykonawcy
UWAGA:
W przypadku Wykonawcow wspdlnie ubiegajgcych sie o udzielenie zamowienia niniejszg
informacije i liste sktada kazdy z Wykonawcow.
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Zatacznik nr 3 do SIWZ

Znak sprawy: MSZ.ZP.3411/25/2017.

ZOBOWIAZANIE
PODMIOTOW TRZECICH DO ODDANIA DO DYSPOZYCJI WYKONAWCY
NIEZBEDNYCH ZASOBOW NA OKRES KORZYSTANIA Z NICH PRZY
WYKONYWANIU ZAMOWIENIA

W postepowaniu o udzielenie zamdwienia publicznego w trybie przetargu
nieograniczonego na ustuge: ,,Grupowe ubezpieczenie pracownikoéw i ich rodzin,
w tym partneréw zyciowych pracownikéw SP ZOZ Miejskiego Szpitala Zespolonego
w Czestochowie na lata 2017 - 2020”

LT 1= O PRSP
zobowigzuje sie do oddania do dyspozycji dla ww. Wykonawcy
......................................................... , bioracego udziat w przedmiotowym
postepowaniu swoich zasobdw, zgodnie z treScig art. 22a ust. 2 ustawy Pzp,
w nastepujgcym zakresie:

Jednoczesnie wskazuije, iz:
1) Zakres ww. zasobéw przy wykonywaniu zamoéwienia bedzie nastepujacy:

2) Sposoéb wykorzystania ww. zasobow bedzie nastepujacy:
3) Zakres i okres naszego udziatu przy wykonywaniu przedmiotowego zamdéwienia,
bedzie nastepujacy:

miejscowos¢ i data piecze¢ i podpis 0séb uprawnionych
do sktadania oswiadczen woli w imieniu Wykonawcy
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Zatacznik nr 4 do SIWZ
UMOWA - PROJEKT

zawartaw dniu ................... 2017 r. w Czestochowie pomiedzy:

SP Z0OZ Miejskim Szpitalem Zespolonym z siedzibg w Czestochowie przy
ulicy Mirowskiej 15 42-200 Czestochowa

REGON: 151586247 NIP: 949 17 63 544 KRS: 0000026830
reprezentowanym przez:

Dyrektora Wojciecha Koniecznego

zwanym dalej Zamawiajacym (Ubezpieczajacym)

REGON:......ocvviiiiiiiiiis NIP KRS: ..

zwanym w dalszej czesci umowy Wykonawca (Ubezpieczycielem)

za posrednictwem licencjonowanego brokera ubezpieczeniowego, tj. Katarzyny Libura —
Pisalskiej, prowadzacej dziatalnos¢ brokerskg pod nazwg ENT BROKER Katarzyna
Libura — Pisalska z siedzibg w Sosnowcu przy ul. Gdanskiej 5, licencja zawodowa nr
1377/05 zwanym w tresci umowy ,Brokerem ,,

Niniejsza umowa zostata zawarta w wyniku rozstrzygniecia postepowania o udzielenie
zamowienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego o wartosci
przekraczajacej kwote okreslong w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust.
8 zgodnie z przepisami ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo Zamowien Publicznych
(ti. Dz. U.z2015r., poz. 2164 z p6z. zm.) ogtoszonego w Dzienniku Urzedowym Publikaciji
Unii Europejskiej z dnia ................... Fo PO NI e

§1
1. Przedmiotem niniejszej umowy jest:
Grupowe ubezpieczenie pracownikéw i ich rodzin, w tym partneréw zyciowych
pracownikéw SP ZOZ Miejskiego Szpitala Zespolonego w na lata 2017 - 2020”
zgodnie ze Specyfikacjg istotnych warunkéw zamowienia

§2
1. Umowa zostaje zawarta na okres 36 miesiecy tj. od dnia 01 listopada 2017 r. do dnia
31 pazdziernika 2020 r.
2. Umowa rozwigzuje sie samoistnie po okresie jej obowigzywania z zastrzezeniem § 8
ust.2 i 4 niniejszej umowy.

§3
1. Za realizacje przedmiotu umowy Zamawiajgcy zobowigzuje sie zaptaci¢ Wykonawcy
wynagrodzenie — skfadke ubezpieczeniowg zgodne z ceng podang w formularzu
ofertowym zatgczonym do niniejszej umowy, w rozbiciu na:
1) Pierwszy okres polisowy trwajgcy od 01 listopada 2017r do 31 pazdziernika
2018r.
2) Drugi okres polisowy trwajacy od 01 listopada 2019r. do 31 pazdziernika 20109r.
3) Trzeci okres polisowy trwajgcy od 01 listopada 2020r. do 31 pazdziernika
2020r.
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2.

\‘

Zamawiajgcy — Ubezpieczajacy zobowigzuje sie do uiszczenia sktadki
ubezpieczeniowej w imieniu ubezpieczonych za okres obowigzywania umowy w za
jednego (1) ubezpieczonego wg ponizszego schematu:

1) za pierwszy okres polisowy w wysokosci:

v dlawariantu 1 ................ zt od jednej ( 1) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca
v' dla wariantu 2 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca
v dla wariantu 3 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca
v dla wariantu 4 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca

2) za drugi okres polisowy w wysokosci:

v dla wariantu 1 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca
v dla wariantu 2 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca
v dla wariantu 3 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca
v dla wariantu 4 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca

3) za trzeci okres polisowy w wysokosci:

v dla wariantu 1 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca
v dla wariantu 2 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca
v dla wariantu 3 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca
v  dla wariantu 4 ................ zt od jednej ( 1 ) osoby w 12 miesiecznych
ratach, po .......... zt, ptatnych w terminie do 20 kazdego dnia miesigca

Skfadka za jednego ( 1 ) ubezpieczonego bedzie stata przez caty okres realizacji
umowy.

Podstawe rozliczenia sktadki bedzie stanowi¢ imienna lista ubezpieczonych.
Strony ustalajg, ze w trakcie realizacji umowy ubezpieczenia lista ubezpieczonych
bedzie aktualizowana przez Ubezpieczonego bez koniecznosci zawierania aneksu do
niniejszej umowy.

Skfadka za Ubezpieczonego bedzie przekazywana na konto Ubezpieczyciela

O NUMEIZE ..o eaaee s przez caty okres zwigzania
Ubezpieczonego umowa o prace i/lub umowa cywilno-prawng z Ubezpieczajgcym,
pod warunkiem, ze Ubezpieczony wczesniej ztozy oswiadczenie o przystapieniu do
niniejszej umowy sktadajgc tzw. deklaracje przystagpienia do grupowego
ubezpieczenia jednoczesnym upowaznieniem dla Ubezpieczajgcego do potracenia
sktadki ubezpieczeniowej z jego comiesiecznego wynagrodzenia.

. W przypadku, gdy Ubezpieczony wycofa oswiadczenia woli ztozone

Ubezpieczajgcemu, do potragcania z jego wynagrodzenia comiesiecznej sktadki,
Ubezpieczajgcy zwolniony jest z przekazania naleznej sktadki za kolejny miesigc
Ubezpieczycielowi. Ubezpieczenie przerywa swoj bieg dla Ubezpieczonego w formie
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grupowej. Ubezpieczony moze kontynuowac ubezpieczenie w formie indywidualnej,
sktadke za to ubezpieczenie przekazuje sam bez udziatu Zamawiajgcego.

8. Zamawiajacy nie ponosi odpowiedzialno$ci za brak przekazania skfadki w przypadku
braku chetnych przystgpienia do niniejszej umowy.

9. Wynagrodzenie, o ktérym mowa w ust. 1niniejszego paragrafu obejmuje wszelkie
koszty zwigzane z realizacjg przedmiotu umowy, w tym ryzyko Wykonawcy z tytutu
oszacowania wszelkich kosztéw zwigzanych z realizacjg przedmiotu umowy.
Nieoszacowanie, pominiecie oraz brak rozpoznania zakresu przedmiotu umowy nie
moze by¢ podstawg do zgdania zmiany wynagrodzenia okreslonego w ust. 1
niniejszego paragrafu.

10.Nie przewiduje sie mozliwosci wzrostu cen przedstawionych w formularzu ofertowym
Wykonawcy przez caty okres obowigzywania niniejszej umowy.

§4
1. Postanowienia SIWZ i ztozonej przez Wykonawce oferty majg pierwszenstwo przed
zapisami ogoélnych warunkéw ubezpieczenia, chyba, ze OWU zawiera zapisy
korzystniejsze dla Zamawiajacego.
2. SIWZ i oferta stanowig integralng czes¢ niniejszej umowy.

§5
1. Odpowiedzialnym za nadzér nad realizacjg umowy ze strony Zamawiajgcego jest:
.......................................... , nr tel. email:

2. Odpowiedzialnym za nadzor nad realizacjg umowy ze strony Brokera sa:
Katarzyna Libura-Pisalska, nr tel. 607 226 626 oraz Michat Gorski, nr tel. 500 260 625,
email: ubezpieczenia - biuro@ent-broker.pl, zgtaszanie szkod - szkody@ent-broker.pl
3. Nad prawidtowym przebiegiem realizacji umowy ze strony Wykonawcy nadzor petni:
................................... , nr tel. email:

§6
O zmianie adresu Strony sg zobowigzane informowac sie wzajemnie w terminie 7 dni od
daty dokonania zmiany. Zawiadomienie staje sie skuteczne w dniu nastepnym po
doreczeniu tej informacji drugiej Stronie. Brak takiego zawiadomienia skutkuje tym, ze
korespondencja dostarczona pod poprzedni adres bedzie uznawana za witasciwie
doreczona.

§7

Wszystkie zmiany, uzupetnienia tresci niniejszej umowy wymagajg zgody obu Stron,
wyrazonej na pismie w formie aneksu do umowy pod rygorem niewaznosci.

§8

1. Zamawiajgcemu przystuguje prawo do odstgpienia od umowy w przypadku okreslonym
w art. 145 ust. 1 ustawy Prawo zamdéwien publicznych. Wykonawcy nie przystugujg
w takim przypadku zadne roszczenia odszkodowawcze.

2. Zamawiajgcemu przystuguje prawo rozwigzania umowy w trybie natychmiastowym bez
wypowiedzenia w przypadku:
1) gdy Wykonawca, pomimo trzykrotnego pisemnego wezwania, nadal nie wykonuje

lub nienalezycie wykonuje umowe,

2) otwarcia postepowania upadtosciowego lub likwidacyjnego wobec Wykonawcy,
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3. Wykonawca ma obowigzek niezwtocznie powiadomi¢ Zamawiajgcego o zaistnieniu
okolicznosci opisanych w ust.2 ppkt. 2 niniejszego paragrafu.

4. Ubezpieczajacy moze wypowiedzie¢C umowe z zachowaniem trzymiesiecznego okresu
wypowiedzenia ztozonego na koniec miesigca kalendarzowego w przypadku, gdy
Wykonawca (Ubezpieczyciel) nie bedzie nalezycie realizowat tej umowy.

§9

1 Zgodnie z art. 144 ust. 1 ustawy Pzp Zamawiajacy zastrzega sobie mozliwos¢ zmiany
postanowien zawartej umowy w sytuacji obiektywnej koniecznosci wprowadzenia
zmiany w nizej przedstawionym zakresie, z zastrzezeniem art. 140 ust 1 i 3 ustawy:

1) zmiana danych Wykonawcy (np. zmiana adresu, nazwy, numeru konta) lub zmiana
wynikajgca z przeksztatcenia podmiotowego po stronie Wykonawcy skutkujgca
sukcesjg generalna.

2) zmiany wynikajace z powstania niezamierzonych niezgodnosci pomiedzy zapisami
umowy, a trescig oferty i/lub SIWZ.

3) zmiany w obowigzujgcych przepisach prawa majgce wptyw na przedmiot i warunki
umowy oraz zmiana sytuacji prawnej i faktycznej Wykonawcy i/lub Zamawiajacego
skutkujgca niemoznoscig realizacji przedmiotu umowy.

2. Powyzsze wskazane zmiany mogg by¢ dokonane na wniosek Zamawiajgcego lub
Wykonawcy za zgodg obu stron i zostang wprowadzone do umowy aneksem.

§ 10

W sprawach nieuregulowanych niniejszg umowg majg zastosowanie przepisy ustawy

Prawo zaméwien publicznych, Kodeksu cywilnego oraz inne powszechnie obowigzujace

przepisy dotyczgce materii objetej przedmiotem niniejszej umowy.

§ 11

1. Wykonawca ponosi wobec Zamawiajgcego petng odpowiedzialnos¢ za dziatania,
uchybienia i zaniedbania podwykonawcow, w takim samym stopniu, jakby to byty
dziatania, uchybienia lub zaniedbania Wykonawcy.

2. Zakres ustug, ktére beda wykonywaé podwykonawcy, strony ustality w ofercie.
Wykonawca ma obowigzek przedstawi¢ Zamawiajgcemu zawarte umowy
z podwykonawcami.

3. Wykonawca wyraza zgode na pokrycie z naleznego mu wynagrodzenia, ustalonego
w § 3 niniejszej umowy, wynagrodzenia podwykonawcy, wymaganego i naleznego na
podstawie umowy miedzy Wykonawcg a Podwykonawca, jezeli Podwykonawca
zwroci sie o zapfate za prawidtowo wykonane ustugi bezposrednio do
Zamawiajgcego, a Zamawiajgcy uzyska potwierdzenie braku uregulowania
przedmiotowych naleznosci przez Wykonawce. Wynagrodzenie nalezne Wykonawcy
ulega wodwczas pomniejszeniu o kwote wynagrodzenia zaptaconego przez
Zamawiajacego na rzecz Podwykonawcy.

§12

Umowe niniejszg sporzadzono w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, jeden

egzemplarz dla Wykonawcy oraz dwa egzemplarze dla Ubezpieczajacego ( jeden

egzemplarz Ubezpieczajgcego przekaze Brokerowi ).
§13

Zatgcznikami do niniejszej umowy, ktore stanowig jej integralng czesc¢:

1. Formularz ofertowy

2. Polisa/polisy ubezpieczeniowe

3. Ogodlne warunki ubezpieczenia

4. Opis przedmiotu zamdwienia

5. 0nne: o

WYKONAWCA/ UBEZPICZYCIEL: ZAMAWIAJACY/UBEZPIECZAJACY:
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STANDARDOWY FORMULARZ JEDNOLITEGO EUROPEJSKIEGO DOKUMENTU ZAMOWIENIA

Czesc¢ I: Informacje dotyczace postepowania o udzielenie zamoéwienia oraz instytucji zamawiajacej
lub podmiotu zamawiajgcego

W przypadku postepowan o udzielenie zamowienia, w ramach ktérych zaproszenie do ubiegania sie
o zamowienie opublikowano w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej, informacje wymagane w
czesci | zostana automatycznie wyszukane, pod warunkiem ze do utworzenia i wypefnienia
jednolitego europejskiego dokumentu zamodwienia wykorzystany Zostanie elektroniczny serwis
poswiecony jednolitengu europejskiemu dokumentowi zamodwienia =~ . Adres publikacyjny
stosownego ogtoszenia™ w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej:

Dz. U. UE S numer [ ], data [ ], strona [

Numer ogtoszeniaw Dz. U. S: [ [[ 1[ I[ /S [T 10 1= 1010 1] 11 11 111 . .

Jezeli nie opublikowano zaproszenia do ubiegania sie o zamoéwienie w Dz.U., instytucja
zamawiajaca lub podmiot zamawiajacy musza wypetni¢ informacje umozliwiajace jednoznaczne
zidentyfikowanie postepowania o udzielenie zamowienia:

W przypadku gdy publikacja ogtoszenia w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej nie jest
wymagana, prosze podac¢ inne informacje umozliwiajace jednoznaczne zidentyfikowanie
postepowania o udzielenie zamowienia (np. adres publikacyjny na poziomie krajowym): [....]

INFORMACJE NA TEMAT POSTEPOWANIA O UDZIELENIE ZAMOWIENIA

Informacje wymagane w czesci | zostang automatycznie wyszukane, pod warunkiem ze wyzej
wymieniony elektroniczny serwis poswiecony jednolitemu europejskiemu dokumentowi
zamowienia zostanie wykorzystany do utworzenia i wypetnienia tego dokumentu. W przeciwnym
przypadku informacje te musi wypetni¢ wykonawca.

Tozsamos¢ zamawiajacego™ Odpowiedz:

Nazwa: [ TSP ZOZ Miejski Szpital Zespolony
Jakiego zamowienia dotyczy niniejszy | Odpowiedz:

dokument?

Tytut lub krétki opis udzielanego zamowienia ™ [ ]

Numer referencyjny nadany sprawie przez |[ ]
instytucjie zamawiajacq lub podmiot zamawiajacy
(jezeli dotyczy)™.

Wszystkie pozostate informacje we wszystkich sekcjach jednolitego europejskiego dokumentu
zamowienia powinien wypetnic wykonawca.

Czesé lI: Informacje dotyczace wykonawcy

A: INFORMACJE NA TEMAT WYKONAWCY

Identyfikacja:
Y : Odpowiedz:

Nazwa: [ ]

Numer VAT, jezeli dotyczy: [ ]
Jezeli numer VAT nie ma zastosowania, prosze | [ ]
podaé inny krajowy numer identyfikacyjny, jezeli
jest wymagany i ma zastosowanie.

Adres pocztowy: [...... ]

'Stuzby Komisji udostepnig instytucjom zamawiajacym, podmiotom zamawiajacym, wykonawcom, dostawcom ustug elektronicznych i
innym zainteresowanym stronom bezptatny elektroniczny serwis poswiecony jednolitemu europejskiemu dokumentowi zamowienia.
W przypadku instytucji zamawiajacych: wstepne ogtoszenie informacyjne wykorzystywane jako zaproszenie do ubiegania sie o
zamowienie albo ogtoszenie o zamoéwieniu.

W przypadku podmiotéw zamawiajacych: okresowe ogtoszenie informacyjne wykorzystywane jako zaproszenie do ubiegania sie
0 zamoéwienie, ogtoszenie o zaméwieniu lub ogtoszenie o istnieniu systemu kwalifikowania.

®Informacje te nalezy skopiowaé z sekcji | pkt 1.1 stosownego ogtoszenia. W przypadku wspolnego zamdwienia prosze podaé nazwy
wszystkich uczestniczgcych zamawiajacych.

“Zob. pkt 11.1.1 i 11.1.3 stosownego ogtoszenia.

5Zob. pkt I1.1.1 stosownego ogtoszenia.
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Osoba lub osoby wyznaczone do kontaktow®: [...n]

Telefon: [...... |
Adres e-mail: [...... ]
Adres internetowy (adres www) (jezeli dotyczy): [
Informacje ogdlne: Odpowiedz:

Czy wykonawca jest mikroprzedsiebiorstwem | [] Tak [] Nie
badz matym lub srednim przedsiebiorstwem7?

Jedynie w przypadku gdy zamoéwienie jest [] Tak [] Nie
zastrzezone®: czy wykonawca jest zaktadem
pracy chronionej, ,przedsiebiorstwem
spo’recznym”9 lub czy bedzie realizowat
zamoéwienie w ramach programow zatrudnienia
chronionego?

Jezeli tak, [--]
jaki jest odpowiedni odsetek pracownikéw
niepetnosprawnych lub defaworyzowanych?
Jezeli jest to wymagane, prosze okresli¢, do ktorej [--]
kategorii lub ktérych kategorii pracownikéw
niepetnosprawnych lub defaworyzowanych nalezg
dani pracownicy.

Jezeli dotyczy, czy wykonawca jest wpisany do | [] Tak [] Nie [] Nie dotyczy
urzedowego wykazu zatwierdzonych
wykonawcow lub posiada rébwnowazne
zaswiadczenie (np. w ramach krajowego systemu
(wstepnego) kwalifikowania)?

Jezeli tak:

Prosze udzieli¢ odpowiedzi w pozostatych
fragmentach niniejszej sekcji, w sekcji B i, w
odpowiednich przypadkach, sekcji C niniejszej
czesci, uzupetni¢ czesé¢ V (w stosownych
przypadkach) oraz w kazdym przypadku
wypetni¢ i podpisaé czesé VI.

a) Prosze podac nazwe wykazu lub zaswiadczenia
i odpowiedni numer rejestracyjny lub numer
zaswiadczenia, jezeli dotyczy:

b) Jezeli poswiadczenie wpisu do wykazu lub b) (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
wydania zaswiadczenia jest dostepne w formie doktadne dane referencyjne dokumentaciji):
elektronicznej, prosze podac¢: [...... 1I...... 1I...... 1I...... ]

c) Prosze poda¢ dane referencyjne stanowigce

®Prosze powtdrzyé informacje dotyczace oséb wyznaczonych do kontaktow tyle razy, ile jest to konieczne.

"Por. zalecenie Komisji z dnia 6 maja 2003 r. dotyczace definicji mikroprzedsiebiorstw oraz matych i $rednich przedsiebiorstw (Dz.U. L
124 z 20.5.2003, s. 36). Te informacje sa wymagane wytgcznie do celow statystycznych.

Mikroprzedsiebiorstwo: przedsiebiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 10 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie
przekracza 2 milionéw EUR.

Mate przedsigbiorstwo: przedsigbiorstwo, ktére zatrudnia mniej niz 50 oséb i ktérego roczny obrét lub roczna suma bilansowa nie
przekracza 10 milionéw EUR.

Srednie przedsiebiorstwa: przedsigbiorstwa, ktére nie sa mikroprzedsigbiorstwami ani matymi przedsiebiorstwami i ktére
zatrudniaja mniej niz 250 oséb i ktorych roczny obrét nie przekracza 50 milionéw EUR lub roczna suma bilansowa nie
przekracza 43 milionéw EUR.

®Zob. ogtoszenie o zaméwieniu, pkt I11.1.5.

° Tj. przedsiebiorstwem, ktérego gtéwnym celem jest spoleczna i zawodowa integracja oséb niepetnosprawnych lub
defaworyzowanych.
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podstawe wpisu do wykazu lub wydania
zaswiadczenia oraz, w stosownych przypadkach,
klasyfikacje nadang w urzedowym wykazie

d) Czy wpis do wykazu lub wydane zaswiadczenie
obejmujg wszystkie wymagane kryteria
kwalifikacji?

Jezeli nie:

Prosze dodatkowo uzupetni¢ brakujace
informacje w czesci IV w sekcjach A, B, C lub
D, w zaleznosci od przypadku.

WYLACZNIE jezeli jest to wymagane w
stosownym ogtoszeniu lub dokumentach
zamowienia:

e) Czy wykonawca bedzie w stanie przedstawi¢
zaswiadczenie odnoszace sie do ptatnosci
sktadek na ubezpieczenie spoteczne i podatkéw
lub przedstawi¢ informacje, ktére umozliwig
instytucji zamawiajacej lub podmiotowi
zamawiajacemu uzyskanie tego zaswiadczenia
bezposrednio za pomocg bezptatnej krajowej bazy
danych w dowolnym panstwie cztonkowskim?
Jezeli odno$na dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazaé:

d) [] Tak [] Nie

e) [] Tak [] Nie

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
doktadne dane referencyjne dokumentaciji):

VTR | PO OO |

Rodzaj uczestnictwa:

Odpowiedz:

Czy wykonawca bierze udziat w postepowaniu o
udzielenie zamowienia wspodlnie  z  innymi

11
wykonawcami~?

[] Tak [] Nie

Jezeli tak, prosze dopilnowaé, aby pozostali uczestnicy przedstawili odrebne jednolite europejskie

dokumenty zamodwienia.

Jezeli tak:

a) Prosze wskazac role wykonawcy w grupie
(lider, odpowiedzialny za okre$lone zadania itd.):
b) Prosze wskaza¢ pozostatych wykonawcow
biorgcych wspdlnie udziat w postepowaniu o
udzielenie zamowienia:

¢) W stosownych przypadkach nazwa grupy
bioracej udziat:

Czesci

Odpowiedz:

W stosownych przypadkach wskazanie czesci
zamoéwienia, w odniesieniu do ktorej (ktérych)
wykonawca zamierza ztozy¢ oferte.

[ ]

B: INFORMACJE NA TEMAT PRZEDSTAWICIELI WYKONAWCY

W stosownych przypadkach prosze podac¢ imie i nazwisko (imiona i nazwiska) oraz adres(-y) osoby (0séb)
upowaznionej(-ych) do reprezentowania wykonawcy na potrzeby niniejszego postepowania o udzielenie

zamowienia:

Osoby upowaznione do reprezentowania, o ile
istnieja:

Odpowiedz:

Imie i nazwisko, ) .
wraz z datg i miejscem urodzenia, jezeli sg
wymagane:

Stanowisko/Dziatajgcy(-a) jako:

10
11

Dane referencyjne i klasyfikacja, o ile istnieja, sq okreslone na zaswiadczeniu.
Zwilaszcza w ramach grupy, konsorcjum, spotki joint venture lub podobnego podmiotu.
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Adres pocztowy: | [.....

Telefon. | ]....

Adrese-mail: | ]....

W razie potrzeby prosze podaC szczegofowe | [......
informacje dotyczace przedstawicielstwa (jego
form, zakresu, celu itd.):

C: INFORMACJE NA TEMAT POLEGANIA NA ZDOLNOSCI INNYCH PODMIOTOW

Zaleznos¢ od innych podmiotow: Odpowiedz:

Czy wykonawca polega na zdolnosci innych | [] Tak [] Nie
podmiotéw w celu spetnienia kryteriéw kwalifikacji
okreslonych ponizej w czesci IV oraz
(ewentualnych) kr’;/teriéw i zasad okre$lonych
ponizej w czesci V*

Jezeli tak, prosze przedstawi¢ — dla kazdego z podmiotéw, ktérych to dotyczy — odrebny formularz
jednolitego europejskiego dokumentu zamodwienia zawierajacy informacje wymagane w niniejszej czesci
sekcja A i B oraz w czesci lll, nalezycie wypetniony i podpisany przez dane podmioty.

Nalezy zauwazyc, ze dotyczy to réwniez wszystkich pracownikow technicznych lub stuzb technicznych,
nienalezgcych bezposrednio do przedsiebiorstwa danego wykonawcy, w szczegodlnosci tych
odpowiedzialnych za kontrole jakos$ci, a w przypadku zamoéwien publicznych na roboty budowlane — tych, do
ktérych wykonawca bedzie mogt sie zwrdci¢ o wykonanie robét budowlanych.

O ile ma to znaczenie dla okreslonych zdolnosci, na ktérych polega wykonawca, prosze dotaczy¢ — dla
kazdego z podmiotow, ktérych to dotyczy — informacje wymagane w czesciach IV i V™.

D: INFORMACJE DOTYCZACE PODWYKONAWCOW, NA KTORYCH ZDOLNOSCI WYKONAWCA NIE POLEGA

(Sekcja, ktora nalezy wypetnic¢ jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub podmiot
zamawiajgcy wprost tego zazada.)

Podwykonawstwo: Odpowiedz:

Czy wykonawca zamierza zleci¢ osobom trzecim | [] Tak [] Nie

podwykonawstwo jakiejkolwiek czesci | Jezelitak i o ile jest to wiadome, prosze podac
zamowienia? \[NyI](az proponowanych podwykonawcow:

Jezeli instytucja zamawiajaca lub podmiot zamawiajacy wyraznie zada przedstawienia tych
informacji oprocz informacji wymaganych w niniejszej sekcji, prosze przedstawi¢ — dla kazdego
podwykonawcy (kazdej kategorii podwykonawcéw), ktérych to dotyczy — informacje wymagane w
niniejszej czesci sekcja A i B oraz w czesci lll.

12 Np. dla stuzb technicznych zaangazowanych w kontrole jakosci: czes¢ 1V, sekcja C, pkt 3.
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Czesé lll: Podstawy wykluczenia

A: PODSTAWY ZWIAZANE Z WYROKAMI SKAZUJACYMI ZA PRZESTEPSTWO

W art. 57 ust. 1 dyrektywy 2014/24/UE okreslono nastepujace powody wykluczenia:

1 udziat w organizacji przestepczejl3;

2 koru pcjal4;

3. naduzycie finansowels;

4 przestepstwa terrorystyczne lub przestepstwa zwigzane z dzialalnoscia terrorystyczna[16
5 pranie pieniedzy lub finansowanie terroryzmu17

6. praca dzieci i inne formy handlu ludzmi'®,

Podstawy zwigzane z wyrokami skazujacymi | Odpowiedz:
za przestepstwo na podstawie przepiséw
krajowych stanowiacych wdrozenie podstaw
okreslonych w art. 57 ust. 1 wspomnianej
dyrektywy:

Czy w stosunku do samego wykonawcy badz | [] Tak [] Nie

jakiejkolwiek osoby bedacej cztonkiem organdw | Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
administracyjnych, zarzgdzajgcych lub | formie elektronicznej, prosze wskaza¢: (adres
nadzorczych wykonawcy, lub posiadajgcej w | internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
przedsigbiorstwie wykonawcy uprawnienia do | dane referencyjne dokumentacii):
reprezentowania, uprawnienia decyzyjne Ilub | [...... 1I...... 1I...... 1I...... ]

kontrolne, wydany zostat prawomocny wyrok z
jednego z wyzej wymienionych powodow,
orzeczeniem sprzed najwyzej pieciu lat lub w
ktérym okres wykluczenia okreslony bezposrednio
w wyroku nadal obowigzuje?

Jezeli tak, prosze podac¢™:
a) date wyroku, okresli¢, ktérych sposrdéd punktéow | a) data: [ 1, punkt(-y): [ ], powdd(-ody): [ ]
1-6 on dotyczy, oraz poda¢ powdd(-ody)

skazania;

b; wskazac, kto zostat skazany [ ]; b; [...... |

c) w zakresie, w jakim zostato to bezposrednio | c) dtugos¢ okresu wykluczenia [...... ] oraz
ustalone w wyroku: punkt(-y), ktérego(-ych) to dotyczy.

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazaé: (adres
internetowy, wydajacy urzad lub organ, doktadne
dane referencyjpe okumentaciji):

W  przypadku skazania, czy wykonawca | [] Tak [] Nie
przedsiewzigt srodki w celu wykazania swojej

B Zgodnie z definicjg zawarta w art. 2 decyzji ramowej Rady 2008/841/WSiSW z dnia 24 pazdziernika 2008 r. w sprawie

zwalczania przestepczosci zorganizowanej (Dz.U. L 300 z 11.11.2008, s. 42).
14 Zgodnie z definicjg zawartg w art. 3 Konwencji w sprawie zwalczania korupcji urzednikéw Wspélnot Europejskich i
urzednikow panstw czionkowskich Unii Europejskiej (Dz.U. C 195 z 25.6.1997, s. 1) i w art. 2 ust. 1 decyzji ramowej Rady
2003/568/WSiSW z dnia 22 lipca 2003 r. w sprawie zwalczania korupcji w sektorze prywatnym (Dz.U. L 192 z 31.7.2003, s. 54). Ta
podstawa wykluczenia obejmuje réowniez korupcje zdefiniowang w prawie krajowym instytucji zamawiajacej (podmiotu zamawiajacego)
Iub wykonawcy.

W rozumieniu art. 1 Konwencji w sprawie ochrony intereséw finansowych Wspélnot Europejskich (Dz.U. C 316 z 27.11.1995,
S. 48).
16 Zgodnie z definicjg zawartg w art. 1 i 3 decyzji ramowej Rady z dnia 13 czerwca 2002 r. w sprawie zwalczania terroryzmu
(Dz.U. L 164 z 22.6.2002, s. 3). Ta podstawa wykluczenia obejmuje réwniez podzeganie do popetnienia przestgpstwa, pomocnictwo,
wspo’fsprawstwo lub usitowanie popetnienia przestepstwa, o ktérych mowa w art. 4 tejze decyzji ramowe;.

Zgodnie z definicjg zawartg w art. 1 dyrektywy 2005/60/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 26 pazdziernika 2005 r.
w sprawie przeciwdziatania korzystaniu z systemu finansowego w celu prania pieniedzy oraz finansowania terroryzmu (Dz.U. L 309 z
25.11.2005, s. 15).
1 Zgodnie z definicjg zawartg w art. 2 dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2011/36/UE z dnia 5 kwietnia 2011 r. w
sprawie zapobiegania handlowi ludZzmi i zwalczania tego procederu oraz ochrony ofiar, zastepujacej decyzje ramowa Rady
2002/629/WS|SW (Dz.U.L 101 z 15.4.2011, s. 1).
Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.
Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.
Prosze powtorzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.
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rzetelnosci pomimo.,, istnienia  odpowiednie;
podstawy wykluczenia™ (,samooczyszczenie”)?

Jezeli tak, prosze opisac przedsiewziete srodki~:

B: PODSTAWY ZWIAZANE Z PLATNOSCIA PODATKOW LUB SKLADEK NA UBEZPIECZENIE SPOLECZNE

Platnos¢ podatkow Ilub skiadek na

ubezpieczenie spoteczne:

Odpowiedz:

Czy wykonawca wywigzat sie ze wszystkich
obowigzkéw dotyczacych platnosci podatkow
lub skiadek na ubezpieczenie spoteczne,
zaréwno w panstwie, w ktérym ma siedzibe, jak i w
panstwie cztonkowskim instytucji zamawiajgcej
lub podmiotu zamawiajgacego, jezeli jest ono inne
niz panstwo siedziby?

[ Tak [ Nie

Jezeli nie, prosze wskazac¢:

a) panstwo lub panstwo cztonkowskie, ktérego to
dotyczy;

b) jakiej kwoty to dotyczy?

¢) w jaki sposob zostato ustalone to naruszenie
obowigzkow:

1) w trybie decyzji sadowej lub administracyjne;j:

- Czy ta decyzja jest ostateczna i
wigzgca?

- Prosze poda¢ date wyroku lub
decyzji.

- W  przypadku wyroku, o ile
zostala w nim bezposrednio
okreslona, dlugos¢  okresu
wykluczenia:

2) w inny sposo6b? Prosze sprecyzowac, w jaki:
d) Czy wykonawca spetnit lub spetni swoje

obowigzki, dokonujac  ptatnosci  naleznych
podatkow lub skiadek na ubezpieczenie
spoteczne, lub tez zawierajagc  wigzace

porozumienia w celu sptaty tych naleznosci,

Podatki

Skiadki na
ubezpieczenia
spoteczne

cl) [] Tak [] Nie
- [] Tak [] Nie

c2)[...]

d) [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze
podac szczegdtowe
informacje na ten
temat: [...... ]

cl) [] Tak [] Nie
- [] Tak [] Nie

c2)[...]

d) [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze
podaé szczegdtowe
informacje na ten
temat: [...... ]

obejmujace w stosownych przypadkach naroste
odsetki lub grzywny?

Jezeli odno$na dokumentacja dotyczaca ptatnosci
podatkéw lub sktadek na ubezpieczenie spoteczne
Jest dostepna w formie elektronicznej, prosze
wskazac:

(adres internetowy, wydajacy urzad lub orgay),
doktadne dane referencyjne dokumentaciji):

TRTOA [

. . 25
C: PODSTAWY ZWIAZANE Z NIEWYPLACALNOSCIA, KONFLIKTEM INTERESOW LUB WYKROCZENIAMI ZAWODOWYMI

Nalezy zauwazy¢, ze do celéow niniejszego zamoéwienia niektore z ponizszych podstaw wykluczenia
moga by¢ zdefiniowane bardziej precyzyjnie w prawie krajowym, w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zaméwienia. Tak wiec prawo krajowe moze na przykiad stanowié, ze pojecie
»powaznego wykroczenia zawodowego” moze obejmowac¢ kilka réznych postaci zachowania
stanowigcego wykroczenie.

Informacje dotyczace ewentualnej | Odpowiedz:
niewyptacalnosci, konfliktu intereséw Ilub

wykroczen zawodowych

Czy wykonawca, wedle wlasnej wiedzy, naruszyt | [| Tak [] Nie

swoje obowiazki w dziedzinie, prawa
srodoyiska, prawa socjalnego i prawa [ Jezeli tak, czy wykonawca przedsiewziaf Srodki w
pracy”"? celu wykazania swojej rzetelnosci pomimo

22
23

Zgodnie z przepisami krajowymi wdrazajacymi art. 57 ust. 6 dyrektywy 2014/24/UE.

Uwzgledniajac charakter popetnionych przestepstw (jednorazowe, powtarzajace sie, systematyczne itd.), objasnienie
powinno wykazywac¢ stosownos¢ przedsiewzietych srodkow.

2 Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.

% Zob. art. 57 ust. 4 dyrektywy 2014/24/WE.

% O ktérych mowa, do celéw niniejszego zaméwienia, w prawie krajowym, w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach
zamowienia badz w art. 18 ust. 2 dyrektywy 2014/24/UE.
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istnienia odpowiedniej podstawy wykluczenia
(,samooczyszczenie”)?

[] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze opisa¢ przedsiewziete srodki:
o [ Tak [] Nie
Czy wykonawca znajduje sie w jednej z
nastepujacych sytuacji:
a) zbankrutowat; lub
b) prowadzone jest wobec niego postepowanie
upadtosciowe lub likwidacyjne; lub
c) zawart uktad z wierzycielami; lub
d) znajduje sie w innej tego rodzaju sytuac;ji
wynikajacej z podobnej procedury przewidzianej w
krajowych przepisach ustawowych i
27,

wykonawczych™"; lub
e) jego aktywami zarzadza likwidator lub sad; lub
f) jego dziatalno$¢ gospodarcza jest zawieszona?
Jezeli tak: - ... ]
- Prosze podac szczegétowe informacje: | — [..... ]
- Prosze poda¢ powody, ktére pomimo

powyzszej sytuacji umozliwiajg

realizacje zamowienia, z

uwzglednieniem majacych

zastosowanie przepisow krajowych i

srodkow dotyczacych kontynuowania . .
. - . (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
dziatalnosci gospodarczej™. doktadne dane ~ referencyjne dokumentaciji):

Looeoidloeeoidloeen]

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

— _ [Tak [ Nie
Czy wykonawca jest winien powaznego
wykroczenia zawodowegozg? [] i . _
Jezeli tak, prosze podaé szczegdtowe informacje gglzuelslz;r?*nléb %ZZ{/S"‘%E%%?&‘I",’,CE .ﬁ’_glzkeﬁsllﬁé"z'aj‘ srodki w
naten temat: Jezeli tak, prosze opisaé przedsiewziete srodki:

. ; . [] Tak [] Nie
Czy wykonawca zawart z innymi wykonawcami

porozumienia majace na celu zakiécenie
konkurenciji? [...]

Jezeli tak, prosze podaé szczegdtowe informacje | Jezeli tak, czy wykonawca przedsiewziat srodki w
na ten temat: celu samooczyszczenia? [] Tak [] Nie

Jezeli tak, prosze opisa¢ przedsiewziete srodki:

L . . [] Tak [] Nie
Czy wykonawca wie o jakimkolwiek konflikcie

interesow>" spowodowanym jego udziatem w
postepowaniu o udzielenie zamoéwienia? [-]
Jezeli tak, prosze podac szczegétowe informacje
na ten temat:

L , [] Tak [] Nie
Czy wykonawca lub przedsiebiorstwo zwigzane z

wykonawcg doradzat(-0) instytucji zamawiajacej
lub podmiotowi zamawiajgcemu bgdz byi(-o0) w
inny sposéb zaangazowany(-e) w [.]
przygotowanie postepowania o udzielenie
zaméwienia?

Jezeli tak, prosze podac szczegdtowe informacje

27
28

Zob. przepisy krajowe, stosowne ogtoszenie lub dokumenty zamowienia.

Nie trzeba podawa¢ tych informaciji, jezeli wykluczenie wykonawcéw w jednym z przypadkéw wymienionych w lit. a)—f) stato
sie obowigzkowe na mocy obowigzujacego prawa krajowego bez zadnej mozliwosci odstepstwa w sytuacji, gdy wykonawcy sg pomimo
to w stanie zrealizowa¢ zamowienie.

2 W stosownych przypadkach zob. definicje w prawie krajowym, stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zamowienia.

%0 Wskazanym w prawie krajowym, stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zamoéwienia.
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na ten temat:

Czy wykonawca znajdowat sie w sytuacji, w ktorej
wczesniejsza umowa w sprawie zamowienia
publicznego, wczesniejsza umowa z podmiotem
zamawiajacym lub wczesniejsza umowa w
sprawie koncesiji zostata rozwigzana przed
czasem, lub w ktérej natozone zostato
odszkodowanie bgdz inne porownywalne sankcje
w zwigzku z tg wczesniejszg umowg?

Jezeli tak, prosze podac szczegdtowe informacje
na ten temat:

[ Tak [[ Nie

Jezeli tak, czy wykonawca przedsiewzigt srodki w
celu samooczyszczenia? [] Tak [] Nie
Jezeli tak, prosze opisac przedsiewziete srodki:

Czy wykonawca moze potwierdzi¢, ze:

nie jest winny powaznego wprowadzenia w biad
przy dostarczaniu informacji wymaganych do
weryfikacji braku podstaw wykluczenia lub do
weryfikacji spetnienia kryteriéw kwalifikacji;

b) nie zatait tych informacji;

c) jest w stanie niezwtocznie przedstawic
dokumenty potwierdzajace wymagane przez
instytucje zamawiajgca lub podmiot zamawiajacy;
oraz

d) nie przedsiewzigt krokéw, aby w bezprawny
sposob wptyna¢ na proces podejmowania decyzji
przez instytucje zamawiajgcg lub podmiot
zamawiajacy, pozyskac informacje poufne, ktére
moga da¢ mu nienalezng przewage w
postepowaniu o udzielenie zamdwienia, lub
wskutek zaniedbania przedstawi¢ wprowadzajgce
w btad informacje, ktére mogg mie¢ istotny wptyw
na decyzje w sprawie wykluczenia, kwalifikacji lub
udzielenia zamdwienia?

[ Tak [ Nie

D: INNE PODSTAWY WYKLUCZENIA, KTORE MOGA BYC PRZEWIDZIANE W PRZEPISACH KRAJOWYCH PANSTWA
CZLONKOWSKIEGO INSTYTUCJI ZAMAWIAJACEJ LUB PODMIOTU ZAMAWIAJACEGO

Podstawy  wykluczenia o charakterze | Odpowiedz:
wylacznie krajowym
Czy majg zastosowanie podstawy wykluczenia | [] Tak [] Nie

o charakterze wylacznie krajowym okreslone w
stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach
zamowienia?

Jezeli dokumentacja wymagana w stosownym
ogtoszeniu lub w dokumentach zamowienia jest
dostepna w formie elektronicznej, prosze
wskazac:

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
doktadne dane refgrencyjne dokumentacji();

TRV [

W przypadku gdy ma zastosowanie
ktorakolwiek z podstaw wykluczenia o
charakterze wylacznie krajowym, czy
wykonawca przedsiewziat Srodki w celu
samooczyszczenia?

Jezeli tak, prosze opisaé przedsiewziete srodki:

[ Tak [ Nie

s Prosze powtorzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.
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Czesc¢ IV: Kryteria kwalifikacji

W odniesieniu do kryteriow kwalifikacji (sekcja o lub sekcje A-D w niniejszej czesci) wykonawca oswiadcza,
ze:

o: OGOLNE OSWIADCZENIE DOTYCZACE WSZYSTKICH KRYTERIOW KWALIFIKACJI

Wykonawca powinien wypelni¢ to pole jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy wskazaty w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach zamoéwienia, o
ktorych mowa w ogtoszeniu, ze wykonawca moze ograniczy¢ sie do wypetnienia sekcji o w czesci IV
i nie musi wypelnia¢ zadnej z pozostatych sekcji w czesci IV:

Spetnienie wszystkich wymaganych kryteriow | Odpowiedz
kwalifikaciji
Spetnia wymagane kryteria kwalifikac;ji: [] Tak [] Nie

A: KOMPETENCJE

Wykonawca powinien przedstawic¢ informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy wymagaja danych kryteriow kwalifikacji w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zamowienia, o ktorych mowa w ogtoszeniu.

Kompetencje Odpowiedz
1) Figuruje w odpowiednim rejestrze
zawodowym lub handlowym prowadzonymy
panstwie cztonkowskim siedziby wykonawcy™": (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
Jezeli odno$na dokumentacja jest dostepna w doktadne dane referencyjne dokumentaciji):
formie elektronicznej, prosze wskazac¢: [...... I...... 1I...... ]
2) W odniesieniu do zamoéwien publicznych na
ustugi: [] Tak [] Nie
Czy konieczne jest posiadanie okreslonego
zezwolenia lub bycie cztonkiem okreslonej Jezeli tak, prosze okresli¢, o jakie zezwolenie lub
organizacji, aby mie¢ mozliwos$¢ $wiadczenia status cztonkowski chodzi, i wskazag, czy
ustugi, o ktérej mowa, w panstwie siedziby wykonawca je posiada: [ ...] [] Tak [] Nie
wykonawcy?

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
Jezeli odno$na dokumentacja jest dostepna w doktadne dane referencyjne dokumentaciji):
formie elektronicznej, prosze wskazac: [...... I...... 1I...... ]

B: SYTUACJA EKONOMICZNA | FINANSOWA

Wykonawca powinien przedstawic¢ informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy wymagaja danych kryteriow kwalifikacji w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zamowienia, o ktorych mowa w ogtoszeniu.

Sytuacja ekonomiczna i finansowa Odpowiedz:

1a) Jego (,0g0Iny”) roczny obrot w ciggu rok: [...... ] obrot: [...... ][...] waluta
okreslonej liczby lat obrotowych wymaganej w rok: [...... ] obrét: [...... ][...] waluta
stosownym ogtoszeniu lub dokumentach rok: [...... ] obrot: [...... 1[...] waluta
_z/larrtl)éwienia jest nastepujacy:

i/lu

1b) Jego sredni roczny obroét w ciagu okreslonej | (liczba lat, $redni obrot): [...... LI 1[...] waluta
liczby lat wymaganej w stosownym ogtoszeniu

lub dokumentach zaméwienia jest (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
nastepujacy " (): doktadne dane referencyjne dokumentaciji):
Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w [...... 1I...... 1I...... ]

formie elektronicznej, prosze wskazac:

2a) Jego roczny (,specyficzny”) obroét w obszarze | rok: [...... Jobrét: [...... ][...] waluta
dzialalnosci gospodarczej objetym rok: [...... ] obrot: [...... ][...] waluta
zamoéwieniem i okreslonym w stosownym rok: [...... ] obrot: [...... 1[...] waluta
ogtoszeniu lub dokumentach zaméwienia w ciggu
yylyrrblaganej liczby lat obrotowych jest nastepujacy:
i/lu

2b) Jego $redni roczny obrot w przedmiotowym
obszarze i w ciagu okreslonej liczby lat (liczba lat, Sredni obroét): [...... LI 1[...] waluta
wymaganej w stosownym ogtoszeniu lub
dokumentach zamoéwienia jest nastepujacy
Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,

s Zgodnie z opisem w zataczniku Xl do dyrektywy 2014/24/UE; wykonawcy z niektorych panstw czionkowskich moga byc¢

zobowigzani do spetnienia innych wymogow okreslonych w tym zatgczniku.
% Jedynie jezeli jest to dopuszczone w stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zaméwienia.
3 Jedynie jezeli jest to dopuszczone w stosownym ogtoszeniu lub dokumentach zamoéwienia.
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formie elektronicznej, prosze wskazacé: doktadne dane referencyjne dokumentacji):

[...... IL...... I..... 1

3) W przypadku gdy informacje dotyczace obrotu | [...... ]
(ogdlnego lub specyficznego) nie sg dostepne za
caly wymagany okres, prosze podac date
zatozenia przedsiebiorstwa wykonawcy lub
rozpoczecia dziatalnosci przez wykonawce:

4) W odniesieniu do wskaznikéw finansowych™ (okreglenie wymaganego wskaznika — stosunek X
okreslonych w stosownym ogtoszeniu lub doY " — ora%yvartoéé):

dokumentach zaméwienia wykonawca oswiadcza, | [...... | I ]

ze aktualna(-e) wartosé(-ci) wymaganego(-ych)
wskaznika(-6w) jest (sq) nastepujaca(-e):

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
formie elektronicznej, prosze wskazac: Fiokiadne dane referencyjne dokumentacji?:

5) W ramach ubezpieczenia z tytutu ryzyka [...... [...] waluta

zawodowego wykonawca jest ubezpieczony na

nastepujaca kwote: (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
Jezeli te informacje sg dostepne w formie dokfadne dane referencyjne dokumentacji?:
elektronicznej, prosze wskazaé: [...... [...... I[-----. ]

6) W odniesieniu do innych ewentualnych [......

wymogow ekonomicznych lub finansowych,
ktore mogty zostac¢ okreslone w stosownym
ogtoszeniu lub dokumentach zamodwienia,
wykonawca o$wiadcza, ze

Jezeli odnosna dokumentacja, ktéra mogta zostac

okreslona w stosownym ogtoszeniu lub w (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
dokumentach zaméwienia, jest dostepna w formie | doktadne dane referencyjne dokumentaciji):
elektronicznej, prosze wskazac: [...... I...... 1I...... ]

C: ZDOLNOSC TECHNICZNA | ZAWODOWA

Wykonawca powinien przedstawic¢ informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy wymagaja danych kryteriow kwalifikacji w stosownym ogtoszeniu lub w
dokumentach zamowienia, o ktorych mowa w ogtoszeniu.

Zdolnos¢ techniczna i zawodowa Odpowiedz:

1a) Jedvnie w odniesieniu do zamoéwien Liczba lat (okres ten zostat wskazany w
publicznych na roboty budowlane: stosownym ogtoszeniu lub dokumentach

W okresie odniesienia™ wykonawca wykonat zaméwienia): [...]

nadstepujape roboty budowlane okreslonego Roboty budowlane: [...... ]

rodzaju:

Jezeli odnosna dokumentacja dotyczaca (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
zadowalajgcego wykonania i rezultatu w doktadne dane referencyjne dokumentaciji):
odniesieniu do najwazniejszych robot [...... 1I...... I...... ]

budowlanych jest dostepna w formie
elektronicznej, prosze wskazac:

1b) Jedvnie w odniesieniu do zamoéwien

publicznvch na dostawy i zaméwien Liczba lat (okres ten zostat wskazany w
publicznych na ustugi stosownym  ogtoszeniu lub  dokumentach
W okresie odniesienia™ wykonawca zrealizowatl | zamodwienia): [...]

nastepujace gtowne dostawy okreslonego Opis Kwoty Daty | Odbiorcy

rodzaju lub wyswiadczyt nastepujace gtéwne
ustugi okreslonego rodzaju: Przy sporzadzaniu
wykazu prosze podac kwoty, daty i odgjorcow,
zaréwno publicznych, jak i prywatnych

2) Moze skorzysta¢ z ustug nastepujacych | [...... ]
pracownikow ,;technicznych lub stuzb
technicznych , W szczegdlnosci  tych
odpowiedzialnych za kontrole jakosci: [...... |
W przypadku zamoéwien publicznych na roboty
budowlane wykonawca bedzie mogt sie zwrdcic
do nastepujacych pracownikéw technicznych lub

Np. stosunek aktywow do zobowigzan.
Np. stosunek aktywéw do zobowigzan.
Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.
Instytucje zamawiajace mogg wymagaé, aby okres ten wynosit do pieciu lat, i dopuszcza¢ legitymowanie sie
doswiadczeniem sprzed ponad pieciu lat.
% Instytucje zamawiajace moga wymagaé, aby okres ten wynosit do trzech lat, i dopuszczaé¢ legitymowanie sie
doswiadczeniem sprzed ponad trzech lat.

Innymi stowy, nalezy wymieni¢ wszystkich odbiorcéw, a wykaz powinien obejmowac¢ zaréwno klientow publicznych, jak i
prywatnych w odniesieniu do przedmiotowych dostaw lub ustug.
4 W przypadku pracownikow technicznych lub stuzb technicznych nienalezacych bezposrednio do przedsigbiorstwa danego
wykonawcy, lecz na ktdrych zdolnosci wykonawca ten polega, jak okreslono w czesci Il sekcja C, nalezy wypetni¢ odrebne formularze
jednolitego europejskiego dokumentu zaméwienia.
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stuzb technicznych o wykonanie robdt:

3) Korzysta z nastepujacych urzadzen
technicznych oraz srodkow w celu
zapewnienia jakosci, a jego zaplecze
naukowo-badawcze jest nastepujace:

4) Podczas realizacji zamowienia bedzie mogt
stosowa¢ nastepujace systemy zarzadzania
tancuchem dostaw i Sledzenia fancucha dostaw:

5) W odniesieniu do nroduktéw lub ustuqg o
ztozonvm charakterze. ktére maia zostaé
dostarczone. lub — wviatkowo —w odniesieniu
do produktéw lub ustug o szczegoinym
przeznaczeniu:

Czy wykgnawca zezwoli na przeprowadzenie
kontroli = swoich zdolnosci produkcyjnych lub
zdolnosci technicznych, a w razie koniecznosci
takze dostepnych mu srodkéw naukowych i
badawczych, jak réwniez sSrodkéw kontroli
jakosci?

[] Tak ] Nie

6) Nastepujacym wyksztalceniem i
kwalifikacjami zawodowymi legitymuje sie:
a) sam ustugodawca lub wykonawca:

lub (w zaleznosci od wymogow okreslonych w
stosownym ogtoszeniu lub dokumentach
zamowienia):

b) jego kadra kierownicza:

7) Podczas realizacji zamowienia wykonawca
bedzie mogt stosowac nastepujace srodki
zarzadzania srodowiskowego:

8) Wielkos¢ sredniego rocznego zatrudnienia u
wykonawcy oraz liczebno$¢ kadry kierowniczej w
ostatnich trzech latach sg nastepujace

9) Bedzie dysponowat nastepujacymi
narzedziami, wyposazeniem zakladu i
urzadzeniami technicznymi na potrzeby
realizacji zamoéwienia:

10) Wykonawca zajgierza ewentualnie zleci¢
podwykonawcom  nastepujacg czesé
(procentowa) zamowienia:

11) W odniesieniu do zaméwien publicznych na
dostawy:

Wykonawca dostarczy wymagane prébki, opisy
lub fotografie produktow, ktére maja by¢
dostarczone i ktérym nie musi towarzyszyc¢
Swiadectwo autentycznosci.

Wykonawca o$wiadcza ponadto, ze w stosownych
przypadkach przedstawi wymagane swiadectwa
autentycznosci.

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazaé:

] Tak [] Nie

[] Tak [] Nie

(adres internetowy, wydajgcy urzad lub organ,
doktadne dane referencyjne dokumentaciji):

AT [

12) W odniesieniu do zaméwien publicznych na
dostawy:

Czy wykonawca moze przedstawi¢ wymagane
zaswiadczenia sporzadzone przez urzedowe
instytuty lub agencje kontroli jakosci o
uznanych kompetencjach, potwierdzajgce
zgodnos¢ produktow poprzez wyrazne odniesienie
do specyfikacji technicznych lub norm, ktére
zostaty okreslone w stosownym ogtoszeniu lub
dokumentach zaméwienia?

Jezeli nie, prosze wyjasni¢ dlaczego, i wskazac,
jakie inne srodki dowodowe moga zostac
przedstawione:

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w

[] Tak [] Nie

[..]

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
doktadne dane referencyjne dokumentacji):

42 Kontrole ma przeprowadzac instytucja zamawiajaca lub — w przypadku gdy instytucja ta wyrazi na to zgode — w jej imieniu,

wilasciwy organ urzedowy panstwa, w ktérym dostawca lub ustugodawca ma siedzibe.

43 Nalezy zauwazy¢, ze jezeli wykonawca postanowit zleci¢ podwykonawcom realizacje czesci zamdwienia oraz polega na
zdolnosci podwykonawcow na potrzeby realizacji tej czesci, to nalezy wypetni¢ odrebny jednolity europejski dokument zamoéwienia dla
tych podwykonawcoéw (zob. powyzej, czesc Il sekcja C).
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[ formie elektronicznej, prosze wskazac:

[[...... I...... I...... 1

D: SYSTEMY ZAPEWNIANIA JAKOSCI | NORMY ZARZADZANIA SRODOWISKOWEGO

jakosci

Wykonawca powinien przedstawic¢ informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajagcy wymagaja systemow zapewniania
srodowiskowego w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach zamoéwienia, o ktérych mowa w

lub norm zarzadzania

zaswiadczenia sporzadzone przez niezalezne
jednostki, poswiadczajace spetnienie przez
wykonawce wymaganych norm zapewniania
jakosci, w tym w zakresie dostepnosci dla oséb
niepetnosprawnych?

Jezeli nie, prosze wyjasni¢ dlaczego, i okresli¢,
jakie inne $rodki dowodowe dotyczace systemu
zapewniania jakosci mogg zostaé przedstawione:
Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac¢:

ogtoszeniu.

Systemy zapewniania jakosci i1 normy | Odpowiedz:
zarzadzania srodowiskowego

Czy wykonawca bedzie w stanie przedstawic¢ | [] Tak [] Nie

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
doktadne dane referencyjne dokumentaciji):

[...... I...... I..... 1

Czy wykonawca bedzie w stanie przedstawic
zaswiadczenia sporzadzone przez niezalezne
jednostki, poswiadczajace spetnienie przez
wykonawce wymogow okreslonych systeméw
lub norm zarzadzania srodowiskowego?
Jezeli nie, prosze wyjasni¢ dlaczego, i okreslic,
jakie inne $rodki dowodowe dotyczace systemow
lub norm zarzadzania sSrodowiskowego mogg
zosta¢ przedstawione:

Jezeli odnosna dokumentacja jest dostepna w
formie elektronicznej, prosze wskazac:

(adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
doktadne dane referencyjne dokumentacji?:

[...... I...... 1...... |
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Czesc¢ V: Ograniczanie liczby kwalifikujgcych sie kandydatow

Wykonawca powinien przedstawi¢ informacje jedynie w przypadku gdy instytucja zamawiajaca lub
podmiot zamawiajacy okreslity obiektywne i niedyskryminacyjne kryteria lub zasady, ktore maja by¢
stosowane w celu ograniczenia liczby kandydatéw, ktérzy zostana zaproszeni do ztozenia ofert lub
prowadzenia dialogu. Te informacje, ktérym moga towarzyszy¢ wymogi dotyczace (rodzajéw)
zaswiadczen lub rodzajow dowodow w formie dokumentéw, ktore ewentualnie nalezy przedstawic,
okreslono w stosownym ogtoszeniu lub w dokumentach zamdéwienia, o ktérych mowa w ogtoszeniu.
Dotyczy jedynie procedury ograniczonej, procedury konkurencyjnej z negocjacjami, dialogu
konkurencyjnego i partnerstwa innowacyjnego:

Wykonawca oswiadcza, ze:

Ograniczanie liczby kandydatow Odpowiedz:
W nastepujacy sposoéb spetnia obiektywne i | [....]
niedyskryminacyjne kryteria lub zasady, ktore
majg byC stosowane w celu ograniczenia liczby
kandydatow: 45
W przypadku gdy wymagane sa okreslone | [] Tak [] Nie
zaswiadczenia lub inne rodzaje dowodow w formie
dokumentow, prosze wskazac dla kazdego z nich,
czy wykonawca posiada wymagane dokumenty:
Jezeli niektore z tych zaswiadczen lub rodzajow
dowodoéw w formie dokymentow sg dostgpne w
postaci elektronicznej *', prosze wskaza¢ dla | (adres internetowy, wydajacy urzad lub organ,
kazdego z nich: doktadne dane referencyjne dokumentacji):

[...... I...... 1...... |

Czesc¢ VI: Oswiadczenia koncowe

Nizej podpisany(-a)(-i) oficjalnie o$wiadcza(-jg), ze informacje podane powyzej w czeSciach II-V sg
doktadne i prawidfowe oraz ze zostaly przedstawione z petng Swiadomoscig konsekwencji powaznego
wprowadzenia w bigd.

Nizej podpisany(-a)(-i) oficjalnie o$wiadcza(-jg), ze jest (sg) w stanie, na zgdanie i bez zwtoki, przedstawic¢
zaswiadczenia i inne rodzaje dowoddéw w formie dokumentéw, z wyjatkiem przypadkow, w ktoérych:

a) instytucja zamawiajgca lub podmiot zamawiajgcy ma mozliwo$¢ uzyskania odpowiednich dokumentow
potwierdzajgcyeh bezposrednio za pomocq bezptatnej krajowej bazy danych w dowolnym parnistwie
cztonkowskim ™", lub 48
b) najpdzniej od dnia 18 kwietnia 2018 r.
odpowiednig dokumentacje.

Nizej podpisany(-a)(-i) oficjalnie wyraza(-jg) zgode na to, aby [wskazac instytucje zamawiajgcq lub podmiot
zamawiajgcy okreslone w czesSci I, sekcja A] uzyskat(-a)(-0) dostep do dokumentébw potwierdzajgcych
informacje, ktére zostaty przedstawione w [wskazac¢ cze$c/sekcje/punkt(-y), ktérych to dotyczy] niniejszego
jednolitego europejskiego dokumentu zamdwienia, na potrzeby [okresli¢ postepowanie o udzielenie
zafméwier)ia:)] (skrocony opis, adres publikacyjny w Dzienniku Urzedowym Unii Europejskiej, numer
referencyjny)].

, instytucja zamawiajgca lub podmiot zamawiajgcy juz posiada

Data, miejscowosc¢ oraz — jezeli jest to wymagane lub konieczne — podpis(-y): [...... ]

Prosze jasno wskazaé, do ktérej z pozycji odnosi sie odpowiedz.

Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.

Prosze powtérzy¢ tyle razy, ile jest to konieczne.

Pod warunkiem ze wykonawca przekazat niezbedne informacje (adres internetowy, dane wydajacego urzedu lub organu,
doktadne dane referencyjne dokumentacji) umozliwiajace instytucji zamawiajacej lub podmiotowi zamawiajacemu te czynnos¢. W razie
potrzeby musi temu towarzyszy¢ odpowiednia zgoda na uzyskanie takiego dostepu.

“ W zaleznosci od wdrozenia w danym kraju artykutu 59 ust. 5 akapit drugi dyrektywy 2014/24/UE.
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