Sejny: Ubezpieczenie mienia , odpowiedzialnosci cywilnej oraz
ubezpieczenia komunikacyjne Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej w Sejnach.

Numer ogtoszenia: 444804 - 2012; data zamieszczenia: 12.11.2012
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - ustugi

Zamieszczanie ogltoszenia: obowigzkowe.
Ogtoszenie dotyczy: zamowienia publicznego.

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

I. 1) NAZWA | ADRES: Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Sejnach , ul. dr. Edwarda
Rittlera 2, 16-500 Sejny, woj. podlaskie, tel. 087 5162138, faks 087 5162341.

o Adres strony internetowej zamawiajgcego: www.szpital.sejny.pl

I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO: Samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotne;.

SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

I.1) OKRESLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

1.1.1) Nazwa nadana zaméwieniu przez zamawiajgcego: Ubezpieczenie mienia ,
odpowiedzialnosci cywilnej oraz ubezpieczenia komunikacyjne Samodzielnego Publicznego Zaktadu
Opieki Zdrowotnej w Sejnach..

11.1.2) Rodzaj zamoéwienia: ustugi.

11.1.3) Okreslenie przedmiotu oraz wielkosci lub zakresu zamoéwienia: Zamowienie zostato
podzielone na nastepujgce czesci (pakiety) PAKIET | A. Ubezpieczenie mienia od ognia i innych
zdarzen losowych, B. Ubezpieczenie mienia od kradziezy z wlamaniem ,rabunku i wandalizmu , . C.
Obowigzkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujgcego dziatalnosé
leczniczg. PAKIET Il Ubezpieczenia komunikacyjne pojazdéw stuzbowych. A. Ubezpieczenie
odpowiedzialnosci cywilnej posiadaczy pojazdéw mechanicznych, B. Ubezpieczenie Auto-casco, C.
Ubezpieczenie nastepstw nieszczesliwych wypadkow..

11.1.4) Czy przewiduje sie udzielenie zaméwien uzupetniajgcych: tak.

o Okreslenie przedmiotu oraz wielkosci lub zakresu zaméwien uzupetniajacych

e ZALACZNIK | - INFORMACJE DOTYCZACE OFERT CZESCIOWYCH Zamawiajgcy przewiduje
udzielenie zamowien uzupetniajgcych o ktérych mowa w art. 67 ust. 1 pkt. 6 ustawy Prawo
zaméwien publicznych. Zamoéwienia uzupetniajgce udzielane bedg w trybie zaméwien z wolnej
reki, po spetnieniu przestanek z art. 67 ust.1 pkt 6 ustawy. Wykonawca, ktéremu zostanie
udzielone zaméwienie podstawowe, zobowigzany bedzie do zastosowania w zamdwieniach
uzupetniajgcych stawek nie wyzszych niz zastosowane w zamdéwieniu podstawowym.

11.1.5) Wspéiny Stownik Zaméwien (CPV): 66.51.00.00-8.
11.1.6) Czy dopuszcza sie zlozenie oferty czesciowej: tak, liczba czesci: 2.
1.1.7) Czy dopuszcza sie ztozenie oferty wariantowej: nie.



1.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Okres w miesigcach: 12.

SEKCJA Ill: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONOMICZNYM,
FINANSOWYM | TECHNICZNYM

lll.1) WADIUM

Informacja na temat wadium: W niniejszym postepowaniu przetargowym Zamawiajgcy nie wymaga

wniesienia wadium.
1ll.2) ZALICZKI

o Czy przewiduje sie udzielenie zaliczek na poczet wykonania zaméwienia: nie

l11.3) WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY
SPELNIANIA TYCH WARUNKOW

¢ lll. 3.1) Uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy

prawa nakladajg obowigzek ich posiadania
Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warunku

o Zamawiajgcy uzna warunek za spetniony, jezeli Wykonawca wykaze, iz posiada zezwolenie

na wykonywanie dziatalnosci ubezpieczeniowej, o ktérym mowa w Ustawie z dnia 22 maja
2003 r. o dziatalnosci ubezpieczeniowej(tekst jednolity Dz. U. z 2010 r. Nr 11, poz.66 ze
zm.)
¢ 1Il.3.2) Wiedza i doswiadczenie
Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warunku

o W celu potwierdzenia spetniania ww warunku udziatu w postepowaniu oferta musi zawierac

os$wiadczenie o spetnianiu przez Wykonawce tego warunku
¢ 1I1.3.3) Potencjat techniczny
Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warunku

o W celu potwierdzenia spetniania ww warunku udziatu w postepowaniu oferta musi zawierac

oswiadczenie o spetnianiu przez Wykonawce tego warunku
¢ 1Il.3.4) Osoby zdolne do wykonania zamoéwienia
Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warunku

o W celu potwierdzenia spetniania ww warunku udziatu w postepowaniu oferta musi zawierac

oswiadczenie o spetnianiu przez Wykonawce tego warunku
¢ I1.3.5) Sytuacja ekonomiczna i finansowa
Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warunku

o W celu potwierdzenia spetniania ww warunku udziatu w postepowaniu oferta musi zawierac

oswiadczenie o spetnianiu przez Wykonawce tego warunku
111.4) INFORMACJA O OSWIADCZENIACH LUB DOKUMENTACH, JAKIE MAJA DOSTARCZYC
WYKONAWCY W CELU POTWIERDZENIA SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W
POSTEPOWANIU ORAZ NIEPODLEGANIA WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE ART. 24 UST. 1
USTAWY
o lll.4.1) W zakresie wykazania spetniania przez wykonawce warunkoéw, o ktéorych mowa w
art. 22 ust. 1 ustawy, oprécz oswiadczenia o spetnieniu warunkéw udziatu w
postepowaniu, nalezy przedtozyc¢:
o koncesje, zezwolenie lub licencje



o 1I1.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1
ustawy, nalezy przediozy¢:
e oswiadczenie o braku podstaw do wykluczenia

e aktualny odpis z wiasciwego rejestru, jezeli odrebne przepisy wymagajg wpisu do
rejestru, w celu wykazania braku podstaw do wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1
pkt 2 ustawy, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed uptywem terminu
skfadania wnioskdw o dopuszczenie do udzialu w postepowaniu o udzielenie
zamoéwienia albo skifadania ofert, a w stosunku do oséb fizycznych o$wiadczenie w
zakresie art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy

o |11.4.3) Dokumenty podmiotéw zagranicznych
Jezeli wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, przedktada:
[11.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w ktérym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania
potwierdzajacy, ze:

e nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadtosci - wystawiony nie wczes$niej niz
6 miesiecy przed uptywem terminu sktadania wnioskéw o dopuszczenie do udziatu w
postepowaniu o udzielenie zamoéwienia albo skfadania ofert

lll.7) Czy ogranicza sie mozliwos$¢ ubiegania sie o zamoéwienie publiczne tylko dla
wykonawcoéw, u ktorych ponad 50 % pracownikéw stanowia osoby niepetnosprawne: nie

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zaméwienia: przetarg nieograniczony.

IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT

IV.2.1) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

IV.2.2) Czy przeprowadzona bedzie aukcja elektroniczna: nie.

IV.3) ZMIANA UMOWY

Czy przewiduje si¢ istotne zmiany postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci oferty,
na podstawie ktérej dokonano wyboru wykonawcy: nie

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.4.1) Adres strony internetowej, na ktérej jest dostepna specyfikacja istotnych warunkéw
zamowienia: www.szpital.sejny.pl,www.pwskonstanta.com.pl

Specyfikacje istotnych warunkéw zaméwienia mozna uzyskaé pod adresem: Samodzielny
Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej w Sejnach, 16-500 Sejny, ul. Dr Edwarda Rittlera 2 i PWS
Konstanta S.A. Przedstawicielstwo w Biatymstoku, ul. Warszawska 21/121, 15-062 Biatystok..
IV.4.4) Termin skladania wnioskéw o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu lub ofert:
20.11.2012 godzina 09:45, miejsce: Petnomocnika Zamawiajgcego : PWS Konstanta S.A.
Przedstawicielstwo w Biatymstoku, ul. Warszawska 21/121, 15-062 Biatystok..

IV.4.5) Termin zwigzania oferta: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu sktadania ofert).
IV.4.17) Czy przewiduje sie uniewaznienie postepowania o udzielenie zaméwienia, w przypadku
nieprzyznania srodkéw pochodzacych z budzetu Unii Europejskiej oraz niepodlegajacych
zwrotowi sSrodkow z pomocy udzielonej przez panstwa cztonkowskie Europejskiego



Porozumienia o Wolnym Handlu (EFTA), ktére miaty by¢ przeznaczone na sfinansowanie
catosci lub czesci zamoéwienia: nie

ZALACZNIK | - INFORMACJE DOTYCZACE OFERT CZESCIOWYCH

CZESC Nr: 1 NAZWA: Pakiet nr 1..

o 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zaméwienia: A. Ubezpieczenie mienia
od ognia i innych zdarzen losowych, B. Ubezpieczenie mienia od kradziezy z wlamaniem
,rabunku i wandalizmu, C. Obowigzkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu
wykonujgcego dziatalnosé leczniczg..

¢ 2) Wspoélny Stownik Zaméwien (CPV): 66.51.00.00-8.

e 3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesigcach: 12.

¢ 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.

CZESC Nr: 2 NAZWA: Pakiet nr 2..
¢ 1) Krotki opis ze wskazaniem wielkosci lub zakresu zamowienia: A. Ubezpieczenie
odpowiedzialnosci cywilnej posiadaczy pojazdow mechanicznych B. Ubezpieczenie Auto-casco,
C. Ubezpieczenie nastepstw nieszczesliwych wypadkéw..
o 2) Wspoélny Stownik Zaméwien (CPV): 66.51.00.00-8.
e 3) Czas trwania lub termin wykonania: Okres w miesigcach: 12.
¢ 4) Kryteria oceny ofert: najnizsza cena.



