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Ubezpieczenie grupowe na życie pracowników, współmałżonków oraz pełnoletnich
dzieci pracowników Urzędu Miejskiego w Kaliszu

Numer ogłoszenia w BZP: 34399 - 2016; data zamieszczenia w BZP: 05.04.2016

OGŁOSZENIE O ZAMÓWIENIU – usługi

Zamieszczanie ogłoszenia: obowiązkowe.

Ogłoszenie dotyczy: zamówienia publicznego

SEKCJA I: ZAMAWIAJĄCY

I. 1) NAZWA I ADRES: Miasto Kalisz ,  Główny Rynek 20, 62-800 Kalisz, woj. wielkopolskie,  tel.
+4862 7654300.

• Adres strony internetowej zamawiającego: www.kalisz.pl

I. 2) RODZAJ ZAMAWIAJĄCEGO: Administracja samorządowa.

SEKCJA II: PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA

II.1) OKREŚLENIE PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA

II.1.1)  Nazwa  nadana  zamówieniu  przez  zamawiającego: Ubezpieczenie  grupowe  na  życie
pracowników, współmałżonków oraz pełnoletnich dzieci pracowników Urzędu Miejskiego w Kaliszu..

II.1.2) Rodzaj zamówienia: usługi.

II.1.4) Określenie przedmiotu oraz wielkości lub zakresu zamówienia: 1. Przedmiotem zamówienia
jest  ubezpieczenie  grupowe  na  życie  pracowników,  współmałżonków  oraz  pełnoletnich  dzieci
pracowników Urzędu Miejskiego w Kaliszu. 2. Zakres rzeczowy zamówienia obejmuje: a) ubezpieczenie
na wypadek zgonu Ubezpieczonego oraz dodatkowo: - ubezpieczenie na wypadek zgonu Ubezpieczonego
wskutek  nieszczęśliwego  wypadku,  -  ubezpieczenie  na  wypadek  zgonu  Ubezpieczonego  wskutek
nieszczęśliwego  wypadku  przy  pracy,  -  ubezpieczenie  na  wypadek  zgonu  Ubezpieczonego  wskutek
nieszczęśliwego  wypadku  komunikacyjnego,  -  ubezpieczenie  na  wypadek  zgonu  Ubezpieczonego
wskutek  nieszczęśliwego  wypadku  komunikacyjnego  przy  pracy,  -  ubezpieczenie  na  wypadek  zgonu
Ubezpieczonego wskutek zawału serca lub udaru mózgu; b) ubezpieczenie na wypadek zgonu małżonka
albo partnera Ubezpieczonego oraz dodatkowo ubezpieczenie na wypadek zgonu małżonka albo partnera
Ubezpieczonego  wskutek  nieszczęśliwego  wypadku;  c)  ubezpieczenie  na  wypadek  zgonu  rodzica
Ubezpieczonego  lub  rodzica  małżonka  albo  partnera  Ubezpieczonego;  d)  ubezpieczenie  na  wypadek
zgonu dziecka Ubezpieczonego; e) ubezpieczenie na wypadek urodzenia się dziecka Ubezpieczonemu; f)
ubezpieczenie  na  wypadek  urodzenia  się  martwego  dziecka  Ubezpieczonemu;  g)  ubezpieczenie  na
wypadek osierocenia dziecka przez Ubezpieczonego; h) ubezpieczenie na wypadek trwałego uszczerbku
na zdrowiu Ubezpieczonego wskutek nieszczęśliwego wypadku; i) ubezpieczenie na wypadek trwałego
uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego wskutek zawału serca lub udaru mózgu;  j) ubezpieczenie na
wypadek  wystąpienia  poważnej  choroby  u  Ubezpieczonego;  k)  ubezpieczenie  na  wypadek  operacji
chirurgicznych  Ubezpieczonego;  l)  ubezpieczenie  na  wypadek  specjalistycznego  leczenia
Ubezpieczonego; ł) ubezpieczenie na wypadek pobytu Ubezpieczonego w szpitalu w związku z chorobą
oraz dodatkowo w związku z zawałem serca lub udarem mózgu; m) ubezpieczenie na wypadek pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu w związku z wypadkiem oraz dodatkowo: - w związku z wypadkiem przy
pracy, - w związku z wypadkiem komunikacyjnym, - w związku z wypadkiem komunikacyjnym przy
pracy, n) karta apteczna/zasiłek apteczny o) świadczenie z tytułu pobytu na OIT/OIOM, p) świadczenie
za dzień rekonwalescencji. 3. Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia zawiera załącznik do SIWZ pn.
`Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia`, zawierający zakres ochrony, w tym warunki obligatoryjne,
inne  postanowienia  dodatkowe  oraz  klauzule  fakultatywne  grupowego  ubezpieczenia  na  życie
pracowników, współmałżonków oraz pełnoletnich dzieci pracowników Urzędu Miejskiego w Kaliszu..
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II.1.5) przewiduje się udzielenie zamówień uzupełniających: tak

• Określenie przedmiotu oraz wielkości lub zakresu zamówień uzupełniających 

• Zamawiający przewiduje udzielenia zamówień uzupełniających do wysokości 10 % zamówienia
podstawowego tj. objęcie ubezpieczeniem grupowym na życie osób aktualnie nieubezpieczonych,
osób  nowozatrudnionych  oraz  współmałżonków  i  pełnoletnich  dzieci  pracowników  Urzędu
Miejskiego w Kaliszu.

II.1.6) Wspólny Słownik Zamówień (CPV): 66.51.10.00-5.

II.1.7) Czy dopuszcza się złożenie oferty częściowej: nie.

II.1.8) Czy dopuszcza się złożenie oferty wariantowej: nie.

II.2) CZAS TRWANIA ZAMÓWIENIA LUB TERMIN WYKONANIA: Zakończenie: 30.04.2018.

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

III.1) WADIUM

Informacja na temat wadium: Zamawiający nie wymaga wniesienia wadium.

III.2) ZALICZKI: nie dotyczy.

III.3)  WARUNKI UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU ORAZ OPIS  SPOSOBU DOKONYWANIA
OCENY SPEŁNIANIA TYCH WARUNKÓW

• III. 3.1) Uprawnienia do wykonywania określonej działalności lub czynności, jeżeli przepisy
prawa nakładają obowiązek ich posiadania

Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku

• Warunek  ten  zostanie  spełniony,  jeżeli  Wykonawca  wykaże,  że  prowadzi  działalność
ubezpieczeniową  zgodnie  z  ustawą  z  dnia  11  września  2015  r.  o  działalności
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dz. U. poz. 1844) obejmującą ubezpieczenie grupowe
na życie.

• III.3.2) Wiedza i doświadczenie

Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku

• Warunek  ten  zostanie  spełniony,  jeżeli  Wykonawca  wykaże  należyte  wykonanie  lub
wykonywanie  w okresie  trzech ostatnich  lat  przed  upływem terminu  składania  ofert,  a
jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie co najmniej jedną usługę
grupowego ubezpieczenia na życie dla co najmniej 500 osób.

• III.3.3) Potencjał techniczny

Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku

• Nie  dotyczy.  Zamawiający  nie  opisuje,  nie  wyznacza  szczegółowego  warunku  w  tym
zakresie.

• III.3.4) Osoby zdolne do wykonania zamówienia

Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku

• Nie  dotyczy.  Zamawiający  nie  opisuje,  nie  wyznacza  szczegółowego  warunku  w  tym
zakresie.

• III.3.5) Sytuacja ekonomiczna i finansowa

Opis sposobu dokonywania oceny spełniania tego warunku

• Nie  dotyczy.  Zamawiający  nie  opisuje,  nie  wyznacza  szczegółowego  warunku  w  tym
zakresie.
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III.4)  INFORMACJA  O  OŚWIADCZENIACH  LUB  DOKUMENTACH,  JAKIE  MAJĄ
DOSTARCZYĆ  WYKONAWCY  W  CELU  POTWIERDZENIA  SPEŁNIANIA  WARUNKÓW
UDZIAŁU W POSTĘPOWANIU ORAZ NIEPODLEGANIA WYKLUCZENIU NA PODSTAWIE
ART. 24 UST. 1 USTAWY

III.4.1) W zakresie wykazania spełniania przez wykonawcę warunków, o których mowa w art. 22
ust.  1  ustawy,  oprócz  oświadczenia  o  spełnianiu  warunków  udziału  w  postępowaniu  należy
przedłożyć:

• potwierdzenie posiadania uprawnień do wykonywania określonej działalności lub czynności,
jeżeli  przepisy  prawa  nakładają  obowiązek  ich  posiadania,  w  szczególności  koncesje,
zezwolenia lub licencje; 

• wykaz  wykonanych,  a  w  przypadku  świadczeń  okresowych  lub  ciągłych  również
wykonywanych,  głównych dostaw lub usług,  w okresie ostatnich trzech lat przed upływem
terminu składania ofert albo wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu, a jeżeli
okres prowadzenia działalności jest krótszy - w tym okresie, wraz z podaniem ich wartości,
przedmiotu,  dat  wykonania  i  podmiotów,  na  rzecz  których  dostawy  lub  usługi  zostały
wykonane, oraz załączeniem dowodów, czy zostały wykonane lub są wykonywane należycie; 

• określenie  dostaw  lub  usług,  których  dotyczy  obowiązek  wskazania  przez  wykonawcę  w
wykazie  lub  złożenia  poświadczeń,  w  tym  informacja  o  dostawach  lub  usługach
niewykonanych lub wykonanych nienależycie:

Zamawiający uznaje za wystarczające wskazanie w wykazie,  o którym mowa wyżej  tylko
takich usług, które potwierdzą spełnianie warunków, o których mowa w pkt III.3.2) ogłoszenia
wraz ze złożeniem dowodów (w tym poświadczeń) czy usługi te zostały należycie wykonane.;

III.4.2) W zakresie potwierdzenia niepodlegania wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy,
należy przedłożyć:

• oświadczenie o braku podstaw do wykluczenia; 

III.4.4) Dokumenty dotyczące przynależności do tej samej grupy kapitałowej

• lista podmiotów należących do tej samej grupy kapitałowej w rozumieniu ustawy z dnia 16
lutego 2007 r. o ochronie konkurencji i konsumentów albo informacji o tym, że nie należy do
grupy kapitałowej; 

III.6) INNE DOKUMENTY

Inne dokumenty niewymienione w pkt III.4) albo w pkt III.5)

Inne wymagane oświadczenia i dokumenty, które należy dołączyć do oferty: 1) wypełniony `Formularz
oferty`  -  zgodnie  ze  wzorem  stanowiącym  załącznik  do  SIWZ  lub  na  nim;  2)  w  przypadku,  gdy
Wykonawcę  reprezentuje  pełnomocnik  -  pełnomocnictwo  określające  jego  zakres  i  podpisane  przez
osobę/y uprawnioną/e do reprezentowania Wykonawcy (w oryginale albo kserokopii poświadczonej za
zgodność z oryginałem przez notariusza - poświadczenie notariusza musi zostać załączone w oryginale);
3)  w  przypadku,  gdy  ofertę  składają  Wykonawcy  ubiegający  się  wspólnie  o  udzielenie  zamówienia
(członkowie  konsorcjum,  wspólnicy  spółki  cywilnej)  wymagane  jest  załączenie  dokumentu
pełnomocnictwa określającego zakres umocowania pełnomocnika ustanowionego do reprezentowania ich
w postępowaniu,  stosownie  do art.  23 ust.  2  ustawy (w oryginale  albo  kserokopii  poświadczonej  za
zgodność z oryginałem przez notariusza - poświadczenie notariusza musi zostać załączone w oryginale);

SEKCJA IV: PROCEDURA

IV.1) TRYB UDZIELENIA ZAMÓWIENIA

IV.1.1) Tryb udzielenia zamówienia: przetarg nieograniczony.
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IV.2) KRYTERIA OCENY OFERT

IV.2.1) Kryteria oceny ofert: cena oraz inne kryteria związane z przedmiotem zamówienia:

• 1 - Cena - 55 

• 2 - Klauzule fakultatywne - 27 

• 3 - Wysokość świadczeń - 18 

IV.3) ZMIANA UMOWY

przewiduje  się  istotne  zmiany  postanowień  zawartej  umowy  w  stosunku  do  treści  oferty,  na
podstawie której dokonano wyboru wykonawcy: 

Dopuszczalne zmiany postanowień umowy oraz określenie warunków zmian

Katalog możliwych zmian umowy został określony w projekcie umowy stanowiącym załącznik do SIWZ.

IV.4) INFORMACJE ADMINISTRACYJNE

IV.4.1) Adres  strony  internetowej,  na  której  jest  dostępna  specyfikacja  istotnych  warunków
zamówienia: www.bip.kalisz.pl  (zakładka  Ogłoszenia  -  Zamówienia  publiczne)  lub  www.kalisz.pl
Specyfikację istotnych warunków zamówienia można uzyskać pod adresem: pok. nr 51 (II piętro
budynku  UM  przy  ul.  Główny  Rynek  20  w  Kaliszu)  -  koszt  12,00  PLN  brutto  lub  otrzymać  za
zaliczeniem pocztowym (przesyłka pobraniowa - koszty przesyłki ponosi Wykonawca).

IV.4.4) Termin składania wniosków o dopuszczenie do udziału w postępowaniu lub ofert: 18.04.2016
godzina 11:00, miejsce: pokój nr 25 (Sekretariat Wiceprezydenta Miasta Kalisza) mieszczący się na I
piętrze budynku Urzędu Miejskiego ( Ratusz ) przy ul. Główny Rynek 20 w Kaliszu.

IV.4.5) Termin związania ofertą: okres w dniach: 30 (od ostatecznego terminu składania ofert).

IV.4.16) Informacje dodatkowe, w tym dotyczące finansowania projektu/programu ze środków Unii
Europejskiej: 1. Zamawiający zgodnie z art. 27 ustawy Pzp dopuszcza przekazywanie informacji oraz
korespondencji tj. oświadczeń, wniosków, zawiadomień pisemnie lub faksem - wyłącznie na nr faksu +48
62 7654 312, z zastrzeżeniem pkt 4 i 5. Zamawiający nie dopuszcza możliwości porozumiewania się
drogą elektroniczną. Zawsze dopuszczalna jest forma pisemna. 2. Jeżeli Zamawiający lub Wykonawca
przekazują oświadczenia,  wnioski,  zawiadomienia oraz informacje faksem, każda ze stron na żądanie
drugiej niezwłocznie potwierdza fakt ich otrzymania. 3. W przypadku braku potwierdzenia otrzymania
wiadomości  przez Wykonawcę,  Zamawiający domniema (przyjmuje),  że pismo (dokument)  wysyłany
przez  Zamawiającego  na  numer  faksu  podany  przez  Wykonawcę  zostało  mu  doręczone  w  sposób
umożliwiający zapoznanie się Wykonawcy z treścią pisma. 4. Złożenie oferty,  jej wycofanie i zmiana
może nastąpić jedynie w formie pisemnej. Złożenie tych pism w innej formie nie wywołuje jakichkolwiek
skutków  prawnych.  5.  W  przypadku  konieczności  uzupełnienia  przez  Wykonawcę  dokumentów  -
Zamawiający  uzna  je  za  skutecznie  uzupełnione  (pod  rygorem  nieważności),  jeżeli  zostaną  złożone
Zamawiającemu w terminie przez niego wyznaczonym w formie określonej w pkt 9 i 10 SIWZ, a w
przypadku pełnomocnictw w formie oryginału lub kserokopii poświadczonej za zgodność z oryginałem
przez  notariusza  (pod  rygorem  nieważności).  6.  Osobą  uprawnioną  do  porozumiewania  się  z
Wykonawcami jest: Marcin Pługowski, tel. +48 62 765 43 56 oraz ze strony brokera ubezpieczeniowego
Aleksandra Szymańska tel. +48 56 651 43 00. 7. Numer konta, na jaki należy wnieść opłatę za SIWZ
(koszt 12,00 PLN): mBank nr: 83 1140 1993 0000 5502 3500 1002..

IV.4.17) Czy przewiduje się unieważnienie postępowania o udzielenie zamówienia, w przypadku 
nieprzyznania środków pochodzących z budżetu Unii Europejskiej oraz niepodlegających zwrotowi
środków z pomocy udzielonej przez państwa członkowskie Europejskiego Porozumienia o Wolnym 
Handlu (EFTA), które miały być przeznaczone na sfinansowanie całości lub części zamówienia: nie


