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Katowice: ubezpieczenie mienia i odpowiedzialnosci cywilnej
Slaskiego Oddziatu Wojewéodzkiego Narodowego Funduszu
Zdrowia
OGLOSZENIE O ZAMOWIENIU - ustugi

Zamieszczanie ogltoszenia: obowigzkowe.

Ogloszenie dotyczy: zamdwienia publicznego.

SEKCJA I: ZAMAWIAJACY

1. 1) NAZWA I ADRES: Narodowy Fundusz Zdrowia, élqski Oddziat Wojewddzki, ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice,
woj. $laskie, tel. (032) 7351547, 7351637, faks 032 7351636.
Adres strony internetowej zamawiajacego: http://www.nfz-katowice.pl

1. 2) RODZAJ ZAMAWIAJACEGO: Podmiot prawa publicznego.

SEKCJA I1: PRZEDMIOT ZAMOWIENIA

II.1) OKRESLENIE PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

I1.1.1) Nazwa nadana zaméwieniu przez zamawiajacego: ubezpieczenie mienia i odpowiedzialnosci cywilnej
Slaskiego Oddziatu Wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia.

11.1.2) Rodzaj zamowienia: ustugi.

I1.1.4) Okreslenie przedmiotu oraz wielkosci lub zakresu zaméwienia: 1) Przedmiotem zamoéwienia jest
ubezpieczenie mienia i odpowiedzialnosci cywilnej Slaskiego Oddziatu Wojewo6dzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia
na zasadach okreglonych w SIWZ, w tym w formularzu opis przedmiotu zaméwienia oraz we wzorze umowy. Zakres
ubezpieczenia: 1) ubezpieczenie mienia od wszystkich ryzyk z wiaczeniem ryzyka kradziezy z wiamaniem, rabunku i
dewastacji; 2) ubezpieczenie sprzetu elektronicznego od wszystkich ryzyk; 3) ubezpieczenie odpowiedzialnosci
cywilnej z tytutu prowadzonej dziatalnosci i posiadanego mienia. Szczegdtowy opis przedmiotu zamowienia zawiera
formularz opis przedmiotu zaméwienia stanowiacy zatacznik do SIWZ. Realizacja zamoéwienia bedzie przebiegata na
warunkach okreslonych we wzorze umowy stanowigcym zatacznik do SIWZ. Definicje klauzul obligatoryjnych i
fakultatywnych zawiera formularz opis przedmiotu zamdwienia. Wykonawca obowiazany jest przediozy¢ wraz z
oferta: Ogolne warunki ubezpieczenia obejmujace zakres ubezpieczenia okreslony przedmiotem niniejszego
zaméwienia. Postanowienia Ogdlnych warunkdw ubezpieczenia zostang wiaczone do tresci umowy; postanowienia
sprzeczne z postanowieniami wzoru umowy (umowy), w tym opisu przedmiotu zaméwienia, nie beda miaty

zastosowania i nie wiaza Stron. Zamawiajacy informuje, iz niniejsze postepowanie prowadzone jest z udziatem
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brokera ubezpieczeniowego. 2) Termin wykonania zaméwienia: w okresie od dnia 01.04.2014 r. do dnia 31.03.2015
r. (okres ubezpieczenia). Termin likwidacji szkody nie moze przekroczy¢ 30 dni liczac od dnia dokonania przez
Zamawiajacego zgtoszenia. Dokument/y ubezpieczenia Wykonawca zobowigzuje sie dostarczy¢ do siedziby
Zamawiajacego (Katowice, ul. Kossutha 13) nie péznej niz na 1 dzien przed dniem rozpoczecia okresu
ubezpieczenia..
11.1.5) przewiduje sie udzielenie zamowien uzupetniajacych:
Okreélenie przedmiotu oraz wielkoéci lub zakresu zaméwien uzupetniajacych
Zamawiajacy przewiduje zaméwienia uzupetniajgce, o ktérych mowa w art. 67 ust. 1 pkt 6 pzp, w kwocie do
20.000,00 ziotych, co nie przekracza 50 % wartosci zaméwienia podstawowego, polegajace na powtorzeniu tego
samego rodzaju zamoéwien.
11.1.6) WspéIny Stownik Zaméwien (CPV): 66.51.00.00-8, 66.51.53.00-6, 66.51.50.00-3, 66.51.60.00-0.
I1.1.7) Czy dopuszcza sie zlozenie oferty czesciowej: nie.
11.1.8) Czy dopuszcza sie zlozenie oferty wariantowej: nie.

I1.2) CZAS TRWANIA ZAMOWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Zakoriczenie: 31.03.2015.

SEKCJA III: INFORMACJE O CHARAKTERZE PRAWNYM, EKONOMICZNYM,
FINANSOWYM I TECHNICZNYM

II1.3) WARUNKI UDZIALU W POSTEPOWANIU ORAZ OPIS SPOSOBU DOKONYWANIA OCENY
SPELNIANIA TYCH WARUNKOW
II1.3.1) Uprawnienia do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli przepisy prawa
naktadaja obowiazek ich posiadania
Opis sposobu dokonywania oceny spetniania tego warunku
Art. 22 ust. 1 pkt 1 pzp. Posiadanie uprawniefi do wykonywania dziataino$ci ubezpieczeniowej. Wykonawca
winien posiadaé¢ prawo do wykonywania dziatalnosci ubezpieczeniowej na terytorium RP w zakresie
tozsamym z przedmiotem niniejszego zaméwienia. Nie jest mozliwe skorzystanie w tym zakresie z zasobow
innego podmiotu. Oprécz o$wiadczenia o spetnianiu warunku udziatu w postepowaniu, na potwierdzenie
opisanego powyzej warunku Wykonawca przedtozy dokument, o ktérym mowa w pkt VI lit. B ppkt 3 SIWZ,
tj. zezwolenie wtasciwego organu nadzoru na wykonywanie dziatalnosci ubezpieczeniowej na terytorium RP
w zakresie tozsamym z przedmiotem niniejszego zaméwienia lub inny dokument potwierdzajacy prawo do
wykonywania dziatalnosci ubezpieczeniowej na terytorium RP w zakresie tozsamym z przedmiotem
niniejszego zaméwienia, zgodnie z ustawa z dnia 22.05.2003r. o dziatalnosci ubezpieczeniowej (j.t.
Dz.U.2013.950).

1I11.3.2) Wiedza i doswiadczenie
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II1.3.3) Potencjatl techniczny

111.3.4) Osoby zdolne do wykonania zaméwienia

I11.3.5) Sytuacja ekonomiczna i finansowa
I1I1.4) 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

II1.4.1) W zakresie wykazania speiniania przez wykonawce warunkéw, o ktéorych mowa w art. 22

ust. 1 ustawy, oprécz oéwiadczenia o spetnianiu warunkéw udziatu w postepowaniu nalezy

przedtozy¢:

e potwierdzenie posiadania uprawnien do wykonywania okreslonej dziatalnosci lub czynnosci, jezeli

przepisy prawa naktadajg obowiazek ich posiadania, w szczegélnosci koncesje, zezwolenia lub licencje;

II1.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy,
nalezy przedlozy¢:

e os$wiadczenie o braku podstaw do wykluczenia;

e aktualny odpis z wlasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji i informacji o dziatalnosci gospodarczej,
jezeli odrebne przepisy wymagaja wpisu do rejestru lub ewidencji, w celu wykazania braku podstaw do
wykluczenia w oparciu o art. 24 ust. 1 pkt 2 ustawy, wystawiony nie wczesniej niz 6 miesigcy przed
uplywem terminu skladania wnioskéw o dopuszczenie do udziatu w postgpowaniu o udzielenie

zamowienia albo sktadania ofert;

111.4.3) Dokumenty podmiotéw zagranicznych
Jezeli wykonawca ma siedzibe lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
przedktada:
II1.4.3.1) dokument wystawiony w kraju, w ktérym ma siedzibe lub miejsce zamieszkania
potwierdzajacy, ze:
e nie otwarto jego likwidacji ani nie ogtoszono upadiosci - wystawiony nie wczesniej niz 6 miesiecy przed
uptywem terminu sktadania wnioskow o dopuszczenie do udzialu w postepowaniu o udzielenie

zamowienia albo skiadania ofert;

1I1.4.4) Dokumenty dotyczace przynaleznosci do tej samej grupy kapitalowej
e lista podmiotéw nalezacych do tej samej grupy kapitatowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007

r. o ochronie konkurencji i konsumentéw albo informacji o tym, ze nie nalezy do grupy kapitatowej;

SEKCJA 1IV: PROCEDURA
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IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA
1V.1.1) Tryb udzielenia zamdwienia: przetarg nieograniczony.
IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT
1V.2.1) Kryteria oceny ofert: cena oraz inne kryteria zwigzane z przedmiotem zamoéwienia:

1. Cena - 90

2. Klauzule fakultatywne - 10
1V.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJINE
IV.4.1) Adres strony internetowej, na ktérej jest dostepna specyfikacja istotnych warunkéw
zamoéwienia: www.nfz-katowice.pl
Specyfikacje istotnych warunkéw zaméwienia mozna uzyskac pod adresem: Slaski Oddziat Wojewddzki
NFZ, ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, pokoj 004 (parter).
IV.4.4) Termin skiadania wnioskéw o dopuszczenie do udziatu w postepowaniu lub ofert: 20.03.2014
godzina 11:00, miejsce: Slaski Oddziat Wojewddzki NFZ, ul. Kossutha 13, 40-844 Katowice, pokdj 004 (parter).
IV.4.5) Termin zwiazania oferta: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu sktadania ofert).
IV.4.16) Informacje dodatkowe, w tym dotyczace finansowania projektu/programu ze srodkéw Unii
Europejskiej: .
IV.4.17) Czy przewiduje sie uniewaznienie postepowania o udzielenie zaméwienia, w przypadku
nieprzyznania $rodkéw pochodzacych z budzetu Unii Europejskiej oraz niepodlegajacych zwrotowi
érodkéw z pomocy udzielonej przez panistwa czionkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym

Handlu (EFTA), ktére mialy byé przeznaczone na sfinansowanie catosci lub czesci zaméwienia: nie
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Z upowainicnia Dyrckiora
$laskicgo Oddzialu Woqufoti:z iego
Narodowcgo Funduszu Zdrowig atowicach
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Dorota Suchy
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