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WZP.271.6.2015 Kobylka, ... lutego 2015 r.

do wszystkich wykenawcow
uczestniczacych w postepowaniu

dotyczy przetargu nieograniczonego na sUbezpieczenie grupowe na zycie pracownikaw,
wspolmalzonkéw oraz pelnoletnich dzieci pracownikéw Urzedu Miasta w Kobylee oraz
jednostek organizacyjnych Gminy Kobytka”

Informuje, iz dziatajac na podstawie art. 38 ust. 1a, 2, 4a i 6 ustawy zdnia 29 stycznia
2004 r. Prawo zamoéwien publicznych (Dz.U. z 2013 . poz. 907 z pdzn. zm.) zamawiajacy:

1. Przekazuje tres¢ zapytania, jakie wplyneto w przedmiotowym postepowaniu oraz udziela na nie
odpowiedzi:

Pytanie 1

Wykonawca prosi o potwierdzenie, ze okres wykonania zaméwienia tj. okres na jaki zawarta bedzie
umowa grupowego ubezpieczenia na zycie wynoszacy 36 miesigcy bedzie koniczyt sie z koficem
ostatniego dnia 36 miesigca, np. 28.02.2018r.

Odpowiedz: Zamawiajgcy potwierdza, ze okres wykonania zaméwienia tj. okres na jaki zawarta
bedzie umowa grupowego ubezpieczenia na zycie wynoszacy 36 miesiecy bedzie koticzyt sie
z koficem ostatniego dnia 36 miesigca, np. 28.02.2018z.

Pytanie 2
Zatacznik nr 1 do SIWZ/Zalacznik nr la do SIWZ dotyczacy czesci Il zaméwienia - ,,Opis

przedmiotu zamowienia” czes¢ B, ust. 2 pkt. 2.5. — w celu precyzyjnego sporzadzenia oferty
Wykonawca prosi o wskazanie zamknictego katalogu sytuacji opisanych w nawiasie, w jakich
Wykonawca zobowigzuje si¢ przyjaé do ubezpieczenia osoby dotychczas ubezpieczone w umowie
funkcjonujacej u Zamawiajgcego.

Odpowied7: Zamawiajgcy informuje, ze prrzestanka do przyjecia do ubezpieczenia jest fakt
ubezpieczenia danej osoby w ramach umowy grupowe] na zycie funkcjonujgcej aktualnie
u Zamawiajacego, a nie np. przyczyna braku $wiadczenia pracy przez dang osobg. Zamawiajacy
nie moze dopusdci¢ do sytuacji w ktérej zawarcie nowej umowy spowodowatoby brak mozliwosci
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przystapienia do ubezpieczenia choéby jednej z aktualnie ubezpieczonych os6b.

Pytanie 3
Zalgeznik nr 1 do SIWZ/Zalgcznik nr la do SIWZ dotyczgcy czesei II zamoéwienia ,,Opis

przedmiotu zamoéwienia” czg$¢ B, ust. 2 pkt. 2.5. — Wykonawca prosi o potwierdzenie, czy przez
zapis: ,,Wykonawca zobowiazuje si¢ do przyjecia do ubezpieczenia wszystkie osoby (...), o ile
osoby te byly ubezpieczone w dotychczas funkcjonujacej umowie ubezpieczenia grupowego na
zycie” Zamawiajacy rozumie mozliwos¢ przystgpienia do ubezpieczenia ww. oséb w dacie
poczatku ubezpieczenia (01-03-2015) pod warunkiem zachowania ciaglodci ubezpieczenia, tj.
w miesiacu poprzedzajacym miesiac poczatku ubezpieczenia osoby te byly objete ochrong
ubezpieczeniowsg w dotychczasowej umowie ubezpieczenia u Zamawiajacego oraz zachowano
wobec nich ciggtosé w oplacaniu sktadki?

Odpowiedz: Zamawiajagcy potwierdza rozumowanie Wykonawcy w przypadku przystepowania
0s0b np. przebywajacych na zwolnieniu lekarskim w dacie poczatku ubezpieczenia. Warunkiem
objecia ubezpieczeniem jest zachowanie cigglosci ubezpieczenia.

Pytanie 4
Zakgeznik nr 1 do SIWZ/Zalacznik nr la do SIWZ dotyczacy czesci I zamowienia ,,Opis

przedmiotu zamowienia” cze¢s¢ B, ust. 2 pkt. 3.15. Zamawiajacy w ramach ryzvka: trwala
niezdolno$¢ Ubezpieczonego do pracy” podaje zakres ubezpieczenia obejmujacy niezdolnosé do
pracy lub niezdolno$é do pracy 1 samodzielne] egzystencii.

Wykonawca prosi o wyjasnienie czy Zamawiajacy uzyt sformulowania: ,,niezdolnosé do pracy lub
niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji” aby umozliwi¢ przystapicnic do przetargu
zardwno Ubezpieczycielom posiadajacym w swojej ofercie ryzyko: niezdolno$é do pracy jaki
i Ubezpieczycielom posiadajacym w ofercie niezdolnos$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji?
Wykonawca prosi o potwierdzenie czy spelni warunki okreslone w SIWZ proponujac w ofercie
$wiadczenie: niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencii w definicji:

»hiezdolnosé do pracy i samodzielnej egzystencji — trwala i catkowitg niezdolno$é do wykonywania
jakiejkolwiek pracy zarobkowej w dowolnym zawodzie oraz do samodzielnej egzystenc]i, bedaca
rezultatem nieszcze$liwego wypadku lub choroby powstatych w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawcy; trwala niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji oznacza, ze zgodnie
z aktualng wiedzg medyczna nie ma pozytywnych rokowari co do odzyskania przez ubezpieczonego
zdolnosci do pracy”

Odpowiedz: Zamawiajacy informuje, warunki okreslone w Zalaczniku nr 1 oraz Zalgczniku nr la
do SIWZ cze$é B ust. 2 pkt. 3.15. zostang spelnione przez wszystkich Wykonawedw, ktdrzy
zagwarantuja wyplate Swiadezenia w przypadku trwalej 1 catkowitej niezdolosci do wykonywania
jakiejkolwiek pracy zarobkowej w dowolnym zawodzie, bedacej rezultatem nieszczgsliwego
wypadku lub choroby. W pkt. 3.15 zostaly podane alternatywne nazwy, kiore funkcjonujg na rynku
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ubezpieczeniowym w tym zakresie.

Pvtanie §
Zatgeznik nr 1 do SIWZ/Zalgeznik nr la do SIWZ dotyczacy czesci II zamowienia ,,Opis

przedmiotu zamdwienia” czes¢ B, ust. 2, zapisy w punktach: pkt. 3.16.3, 3.17.5, 3.204 -
Wykonawca prosi o potwierdzenie, ze zapisy te dotycza przyjecia odpowiedzialnosci za zdarzenia
ubezpieczeniowe, ktére zaszly w okresie odpowiedzialno$ci Wykonawcy z tytulu umowy zawartej
w drodze niniejszego postepowania, a ktorych przyczyna (choroba lub nieszezesliwy wypadek lub
postepowanie diagnostyczno-lecznicze) miata migjsce przed poczgtkiem odpowiedzialnosei z tytuta
nowej umowy i majg zastosowanie wylgcznie w odniesieniu do oséb obecnie ubezpieczonych
w grupowym ubezpieczeniu na zycie funkcjonujacym u Zamawiajagcego 1 warunkiem jest
zachowanie ciggloéci odpowiedzialnosci pomigdzy dotychczasowym a nowym ubezpieczeniem,
rozumiane réwniez jako ciaglosé w oplacaniu sktadek?

Odpowiedz: Zamawiajgcy informuje, ze zapisy punktéw 3.16.3, 3.17.5, 3.20.4 dotyczg przyjecia
odpowiedzialnoéci za zdarzenia ubezpieczeniowe, ktére zaszly w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawey z tytulu umowy zawartej w drodze niniejszego postgpowania, a ktdrych przyczyna
(choroba lub nieszcze$liwy wypadek lub postepowanie diagnostyczno — lecznicze) miala miejsce
przed poczatkiem odpowiedzialnodei z tytutu nowej umowy 1 maja zastosowanie do wszystkich
0s6b przystepujacych do ubezpieczenia niezaleznie od tego czy sa aktualnie ubezpieczone czy nie.

Pytanie 6
Zatacznik nr 1 do SIWZ/Zalacznik nr 1a do SIWZ dotyczacy czesci 1 zamowienia czgsé B, pkt.
3.20.5. - w zwigzku ze wskazanymi dopuszczalnymi wylgezeniami 1 ograniczeniami

odpowiedzialnosci dot. pobytu w szpitalu, Wykonawca prosi o potwierdzenie, czy Zamawiajacy
zaakceptuje stosowane w OWU Wykonawcy nw. ograniczenia:

1. Za pobyt na OIT nie uwaza si¢ pobytu na oddzialach kardiologicznym, neurologicznym
i diabetologicznym, nawet jezeli w stosunku do ubezpieczonego podjgto stale monitorowanie
podstawowych czynnosci zyciowych lub podjeto czynnosei zastepeze w przypadku niewydolnodci
narzadéw lub uktadow ustroju.

2. Wykonawca nie ponosi odpowiedzialnosei z tytutu rekonwalescencyi:

1) jezeli pobyt w szpitalu, bezposrednio po ktérym nastepuje rekonwalescencja spowodowany byt
leczeniem nieptodnosci;

2) jezeli rekonwalescencja ma miejsce w okresie urlopu dla poratowania zdrowia albo urlopu
zdrowotnego.

3. W przypadku pobytu w szpitalu lub pobytu na OIT, ktéry mial miejsce w trakcie
rekonwalescencji, Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ albo za pobyt w szpitalu i ewentualnie za
pobyt na OIT albo z tytutu rekonwalescencji, wedtug wyboru ubezpieczonego.

Odpowied7: Zamawiajgcy informuje, ze w pkt. 3.20.5. nie zostaly wskazane wylgczenia
i ograniczenia odpowiedzialnosci odnoszace sig bezposrednio do pobytu ubezpieczonego na OIT

oraz rekonwalescencji co oznacza ze w tym zakresie obowigzuja zapisy OWU Wykonawcy.

KORYLEA
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Pytanie 7

Zatgceznik nr 1 1 Zalgcznik Nr la do SIWZ pkt. 2.21. Wykonawca zobowiazuje si¢ do
przekazywania raportow z przebiegu ubezpieczenia na pisemny wniosek Zamawiajacego lub jego
pelnomocnika przed koricem kazdego rocznego okresu ubezpieczenia. Raport powinien zawiera¢ co
najmniej dane dotyczace ilosci i rodzaju wyplaconych $wiadczen, wysokos¢ wyplaconych
$wiadczen i zalozonych rezerw oraz informacje o odmowach z podaniem ich przyczyn.

W ocenie Wykonawcy zadanie przez Zamawiajgcego przedstawienie danych dotyczacych
zalozonych rezerw w raporcie szkodowosci jest niezgodne z powszechnie obowigzujacymi
przepisami prawnymi w tym w szczegblnosci ustawa o dziatalnoséci ubezpieczeniowej z dnia 22
maja 2003 r. (Dz.U. Nr 124, poz. 1151 z poézn. zm.) oraz ustawg o zwalczaniu nieuczciwe]
konkurencji z dnia 16 kwietnia 1993 r. (Dz.U. Nr 47, poz. 211), jak réwniez moze narazié
Wykonaweg, w szczegblnosci z uwagi na cigzacy na nim obowigzek zachowania tajemnicy
ubezpieczeniowe] (art. 19 ust.1), na daleko idace konsekwencje zwiazane z naruszeniem w/w
tajemnicy. Ponadto, z uwagi na fakt, iz przedmiotowe informacje stanowia réwniez tajemnice
przedsiebiorstwa Wykonawey, sa one dodatkowo chronione, ewentualne ich przekazanie
stanowitoby nie tylko naruszenie przepiséw ustawy o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, jak
réwniez mogloby narazi¢ Wykonawce na niepowetowang szkode. Przez tajemnice przedsi¢biorstwa
rozumie si¢ nieujawnione do wiadomosci publicznej informacje techniczne, technologiczne,
organizacyjne przedsicbiorstwa lub inne informacje posiadajagce warto$§¢ gospodarczg, co do
ktérych przedsiebiorca podjal niezbedne dziatania w celu zachowania ich poufnoéci. Dodatkowo
wskaza¢ nalezy, iz ewentualne ujawnienie w/w informacji, posiadajgcych znaczng wartos¢ dla
Wykonawcy, podlega grzywnie, karze ograniczenia wolnosci albo pozbawienia wolnosci do lat 2
(art. 23 ustawy o zwalczaniu nieuczeiwej konkurencji). W sytuacji wykazania przez Wykonawce
ujawnienia takiej informacji osobie nieupowazionej/niewlasciwego zabezpieczenia przekazanej
Zamawiajacemu informacji, wowczas Wykonawca zobligowany begdzie do ztozenia zawiadomienia
o podejrzeniu popelnienia przestepstwa przez shuzby Zamawiajacego.

W celu unikniecia w/w sytuacji, wnosimy o wykre$lenie spornego zapisu z SIWZ.

Jednoczesnie Wykonawca potwierdza, ze pozostale wnioskowane przez Zamawiajgcego dane
zostang przekazane przez Wykonawce jako syntetyczne.

Odpowiedz: Zamawiajgcy informuje, ze zmienia ftre$¢ pkt. 2.21 wlasciwa (res¢ zostanie
przedstawiona w zmianie treéci SIWZ. Jednoczesnie Zamawiajagcy wyjasnia, ze nie bylo jego
intencjg zobowigzanie Wykonawcy do przedstawiania danych stanowiacych tajemnice
przedsigbiorstwa, a tylko takich danych ktére bedg w sposob ogdlny przedstawialy przebieg

ubezpieczenia.

Pytanie 8

Wykonawca zwraca si¢ z prosba o wyjasnienie czy Zamawiajacy jest pelnomocnikiem pozostalych
Zamawiajgcych wymienionych w SIWZ. Jesli tak to wéwezas Wykonawca prosi o zamieszczenie
stosownej informacji.

Powyzsze podyktowane jest watpliwoscia Wykonawcey zwigzana z okolicznoseia, iz Zamawiajacy
w wykonaniu przetargowym zwraca si¢ o wystawienie osobnych polis na poszczegolne jednostki
organizacyjne, ktore posiadaja status Zamawiajgcego na gruncie ustawy PZP.

OdpowiedZ: Zamawiajacy informuje, ze prowadzi przedmiotowe postgpowanie przetargowe na

podstawie art. 16 ustawy Prawo zaméwien publicznych. Zamawiajacy dziata w imieniu wlasnym
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oraz na podstawic udzielonego umocowania w imieniu wszystkich podmiotéw wskazanych
w SIWZ.,

Pytanie 9

Wykonawca zwraca si¢ z prosbg o poprawienie omyki pisarskiej w Zataczniku nr 3B do SIWZ dot.
powolania si¢ na przetarg w Biatej Podlaskie;.

Odpowiedz: Zamawiajacy informuje, ze wskazana omytka pisarska zostanie poprawiona w zmianie tresci
SIWZ.

2. Zamawiajacy zatacza na stronie internetowej pliki Zatacznik Nt 3 do SIWZ - zmiana 1 oraz
zmiana [ — SIWZ.

3. Zamawiajacy przesuwa terminu skladania ofert na 16 lutego 2015 r. (poniedzialek) na godzine
13:00, a tym samym termin otwarcia ofert na 16 lutego 2015 r. na godzine 13:15. Wskazane
jest, aby uwzgledni¢ zmiang terminu na kopercie, w ktérej zlozona bedzie oferta.

4. Ninigjsza informacja podlega opublikowaniu na tablicy ogloszefi oraz na stronie internetowe;
zamawiajgcego.
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