MIEJSKI
OSRODEK POMOCY RODZINIE
62-510 Konin, ul. PrzyjaZni 5

tel. (0-63) 242 62 32

MOPR-VIIL322.5.2016

Publiczny konkurs ofert

I. Zamawiajgcy:

Miejski Os$rodek Pomocy Rodzinie w Koninie
ul. Przyjazni 5, 62-510 Konin

fax (63) 249-96-15

e~-mail: sekretariat@moprkonin.lm.pl

NIP: 665-16-54-912

Regon: 003730762

zaprasza do skladania ofert na usluge grupowego ubezpieczenia na Zycie
pracownikéw, wspolmalzonkéw, partneréw zyciowych i pelnoletnich dzieci
pracownikow Miejskiego Os$rodka Pomocy Rodzinie w Koninie na rok 2017.

II. Procedura udzielenia zaméwienia:

Postgpowanie o udzielenie zamOwienia prowadzone jest zgodnie z Zarzadzeniem
Prezydenta Miasta Konina Nr 162/2015 z dnia 17.12.2015 r. w sprawie
dokonywania zakupéw dostaw, ustug i rob6t budowlanych, ktérych warto$é nie
przekracza wyrazonej w zlotych réwnowarto$ci kwoty 30 000 euro ze $rodkéw
budzetu miasta Konina.

ZamoOwienie o warto$ci nie przekraczajacej 30 000 euro — podstawa art. 4 pkt 8
ustawy z dnia 29 stycznia 2004 r. - Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. z 2015 r.
poz. 2164 ze zm.).

IIL. Miejsce i termin ogloszenia o zamoéwieniu:
Ogloszenie o zamoéwieniu opublikowane zostalo w Biuletynie Informacji

Publicznej na stronie internetowej Zamawiajgcego www.moprkonin.lm.pl

IV. Opis przedmiotu zamoéwienia:

1. Przedmiotem zamoéwienia jest usluga grupowego ubezpieczenie na Zycie
pracownikéw, wspélmalzonkow, partnerow zyciowych i pelnoletnich dzieci
pracownikow Miejskiego Osrodka Pomocy Rodzinie w Koninie.

2. Obecnie w Miejskim O$rodku Pomocy Rodzinie w Koninie zatrudnionych jest
166 pracownikéw (zgodnie z zalgcznikiem nr 3 do zapytania ofertowego —
Struktura wiekowo — plciowa pracownikéw). Podana liczba o0s6b
zatrudnionych nie stanowi zobowigzania Zamawiajacego, iz wszystkie osoby
przystapia do ubezpieczenia. Dane te maja charakter informacyjny, w okresie
obowigzywania umowy mogg ulec zmianie. Zamawiajacy oplaci sktadki oséb,
ktore faktycznie przystgpig do ubezpieczenia. Zamawiajgcy nie gwarantuje, ze
WSZyscy Ww. pracownicy przystapig do ubezpieczenia, a nawigzanie umowy
ubezpieczenia bedzie uwarunkowane indywidualng decyzja kazdego
pracownika.




3. Wykonawca musi posiada¢ ogdlne warunki ubezpieczenia, zwane dalej OWU
wszystkich ubezpieczen okreslonych w przedmiocie zamdwienia.
4. Szczegbdlowy opis przedmiotu zamoéwienia okresla Zalgeznik Nr 2.
Kod CPV: 66511000-5 (Ustugi ubezpieczen na zycie)
66512200-3 (Ustugi ubezpieczenia od nastgpstw nieszezg$liwych
wypadkow)

h

V. Termin wykonania zaméwienia:
Od 1.01.2017 r. do 31.12.2017 r.

V1. Warunki udzialu w post¢powaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny
spelnienia tych warunkow:

O udzielenie zamowienia mogg ubiegac si¢ Wykonawcy, ktérzy spetniaja warunki,

dotyczgee:

1) posiadania uprawnien do wykonywania okre$lonej dzialalnosci lub
czynnosci, jezeli przepisy prawa nakladajg obowigzek ich posiadania;

2) posiadania niezbgdnej wiedzy 1 do$wiadczenia oraz dysponowania
potencjalem technicznym oraz osobami zdolnymi do wykonywania
zamoOwienia;

3) znajdowania si¢ sytuacji ckonomicznej i finansowej umozliwiajgcej
realizacj¢ zamowienia;

Ocena wyZej wymienionych warunkéw dokonana zostanie zgodnie z formulg
,,spelnia-nie spelnia” na podstawie o§wiadczenia wykonawcy.

Vil. Wykaz o$wiadczen i dokumentéw, jakie majg dostarczyé Wykonawcy w
celu potwierdzenia spelnienia warunkéw udzialu w post¢gpowaniu.

1) dokument potwierdzajacy posiadanie zezwolenia na prowadzenie
dzialalnosci ubezpieczeniowej, zgodnie z wymaganiami ustawy z dnia 11
wrze$nia 2015 o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dz. U. z
2015 r. poz. 1844 ze zm.);

2) aktualny odpis z whasciwego rejestru jezeli odrgbne przepisy wymagaja
wpisu do rejestru wystawiony nie wezesniej niz 6 miesigey przed uptywem
terminu skiadania ofert;

3) wykaz os6b, ktére beda uczestniczyé w wykonywaniu zaméwienia, w
szczegblno$ci odpowiedzialnych za $wiadczenie uslug z okresleniem
zakresu wykonywanych przez nie czynnosci oraz informacja o podstawie do
dysponowania tymi osobami;

4) o$wiadczenie o spetnianiu warunkéw udzialu w postgpowaniu- zat. Nr 4 ;

5) dokument ustanawiajacy pelnomocnika i upowazniajacy go do podpisania

oferty i umowy;

Zamawiajgcy moze wezwaé Wykonawcow, ktorzy w okreslonym terminie nie
ztozyli wymaganych przez Zamawiajacego o$wiadczen lub dokumentow
potwierdzajacych spelnienia warunkoéw udzialu w postgpowaniu oraz wymagan
okreslonych przez Zamawiajacego lub ktérzy nie ztozyli pelnomocnictwa do ich
uzupelnienia w wyznaczonym terminie.



Nicuzupehienie przez Wykonawcg wymaganych dokumentéw w wyznaczonym
terminie skutkowaé bedzie odrzuceniem oferty z postgpowania.

VIII. Spos6b porozumiewania si¢ Zamawiajacego z Wykonawey oraz
przekazywanie o§wiadczen i dokumentow:

Zamawiajgcy dopuszcza prowadzenie korespondencji zawierajacej oSwiadczenia,
whnioski, zawiadomienia oraz inne informacje w sprawie zamdéwienia publicznego
w formie pisemnej.

Zamawiajgcy dopuszcza porozumicwanie si¢ za pomocg e-maila oraz faksu. Jezeli
zamawiajacy lub wykonawca przekaze informacj¢ za pomocg faksu, kazda ze stron
na zadanie drugiej niezwlocznie potwierdza fakt ich otrzymania.

W przypadku braku potwierdzenia otrzymania wiadomosci przez wykonawce,
zamawiajgcy domniema, iz pismo wystane przez zamawiajacego na numer faksu
podany przez wykonawcg zostalo mu dorgczone w sposéb umozliwiajgcy
zapoznanie si¢ wykonawcy z tredcig pisma.

IX. Osoba uprawniona do porozumiewania si¢ z wykonawcami:
— Pan Piotr Ligocki, tel. 63 24-99-671 w godz. 8:00-15:00 w dni robocze.

X. Termin zwigzania z ofertg: wynosi 30 dni, bieg terminu rozpoczyna sig¢ wraz z
uplywem terminu sktadania ofert.

XI. Opis sposobu przygotowania oferty.

a) oferta musi by¢ sporzadzona w formie pisemnej, pod rygorem
niewaznosci, zgodnie z zalaczonym formularzem ofertowym zat. Nr 1,
czytelnie w jezyku polskim i podpisana wraz z zalgcznikami przez
upelnomocnionego przedstawicicla Wykonawcy, uprawnionego do
reprezentowania oferenta,

b) oferte nalezy sklada¢ w jednej nieprzezroczystej, zamknigtej,
zabezpieczonej przed otwarciem kopercie z napisem: ,Oferta na
grupowe ubezpieczenie. Nie otwiera¢ przed dniem 17.11.2016 r,,
godz.12:00”.

Na kopercie nalezy oznaczy¢ Wykonawce skladajacego oferte.

¢) wykonawcy przedstawiajg ofert¢ zgodnie z wymogami ogloszenia o
publicznym konkursie ofert,

d) kazdy Wykonawca ma prawo zlozy¢ jedna oferte w niniejszym
postepowaniu. Zlozenie wickszej ilo§ci ofert lub oferty zawierajgcej
rozwigzania alternatywne lub zloZenie oferty wariantowej przez tego
samego Wykonawce spowoduje odrzucenie wszystkich ofert ziozonych
przez niego,

e) dolgczone do oferty dokumenty powinny by¢ oryginalami albo kopiami
potwierdzonymi za zgodno$¢ z oryginalem przez upowaznionego
przedstawiciela Wykonawcy,

f) ewentualne poprawki lub zmiany w tekscie nalezy nanie$¢ czytelnie oraz
opatrzy¢ podpisem osoby uprawnione;j,

g) wykonawca ponosi wszystkie koszty zwigzane z przygotowaniem i
ztozeniem oferty.



XII, Miejsce i termin zloZenia i otwarcia ofert:

a) oferty nalezy zlozy¢ w Miegjskim Osrodku Pomocy Rodzinie w Koninie,
ul. Przyjazni 5, 62-510 Konin, pokdj nr 25 do dnia 17.11.2016 r., do godz.
12:00,

b) otwarcie ofert nastagpi w dniu 17.11.2016 r., o godz. 12:30 w Miejskim
Osrodku Pomocy Rodzinie w Koninie, pokdj nr 25,

¢) otwarcie ofert jest jawne.

X111, Badanie i ocena ofert:
1) W toku badania i oceny ofert Zamawiajacy moze zada¢ od Wykonawcy
wyjasnien dotyczacych treéci zfozonej oferty.
2) Niezwiocznie po wyborze najkorzystniejszej oferty Zamawiajgcy
zamie$ci w Biuletynie Informacji Publiczne] zamawiajgcego informacj¢ o
wyborze, podajac nazwe 1 adres wybranego wykonawcy, ceng
najkorzystniejszej oferty oraz punktacje w kryterium ,,cena”.
3) W przypadku, gdy nie mozna dokonaé wyboru najkorzystniejszej oferty:
wiecej niz jedna oferta zawicra taka samg cen¢ (kryterium wyboru)
dopuszcza si¢ przeprowadzenie z Wykonawcami negocjacji dotyczacych
warunkow realizacji zamowienia.
4) Postepowanie o udzielenie zaméwienia publicznego uniewaznia sig,
jezeli:

a) nie zlozono zadnej ofert, odpowiadajgcej warunkom udzielenia
zamoéwienia okre§lonym przez zamawiajgcego,

b) wystgpila istotna zmiana okolicznodci udzielenia zamoéwienia
powodujgca, ze prowadzenie postgpowania lub wykonanie
zamOwienia nie lezy w interesie publicznym Iub jest niecelowe,

¢) postgpowanie obarczone jest wadyg skutkujgca brakiem mozliwosci
Zawarcia waznej umowy.

5) Zamawiajgcy dopuszcza mozliwo$é uniewaznienia postepowania o
publicznym konkursie ofert bez podania przyczyny.

6) Zlozenie oferty w nieprzewidziane] w ogloszeniun formie, jak tez
otrzymanie handlowej oferty cenowej nie jest rdwnoznaczne ze ziozeniem
oferty w znaczeniu prawa cywilnego i nie laczy si¢ z koniecznoscig
zZawarcia umowy,

7) przy wyborze oferty najkorzystniejszej zamawiajgcy bedzie si¢ kierowat
nastepujgcym kryterium:

- cena —waga 100 %

Przez ceng rozumie si¢ sume skladki dla jednej osoby z I, 11 i III wariantu
ubezpieczenia,

8) zamawiajgcy dokona obliczenia punktéw w nastepujacy sposob:

P =cena najnizsza z badanych ofert/cena badanej oferty x 100



Za najkorzystniejszg zostanie uznana oferta spelniajgca warunki przyjete w
niniejszym postgpowaniu i przedstawiajaca najlepszy bilans punktéw przyznanych
w w/w kryterium oceny ofert.

X1V. Zawarcie umowy.

1) Wykonawca, ktérego oferta uznana zostanie za najkorzystniejsza
zobowigzany jest do podpisania umowy w terminie i miejscu wyznaczonym
przez Zamawiajgcego.

2) Jezeli Wykonawca, ktérego oferta zostata wybrana uchyla si¢ od podpisania
umowy w terminie i migjscu wyznaczonym przez Zamawiajgcego,
Zamawiajacy zawrze umowg z kolejnym Wykonawca.

XV. Inne informacje:
1) sktadka bedzie oplacana w 100 % przez pracownikéw za posrednictwem
pracodawcy.

2) zalozenia ofertowania:
a) zakres ryzyk jest podany w zatgczniku Nr 1;
b) w czasie trwania ubezpieczenia nie dopuszcza si¢ waloryzacji sktadek;
¢) zamawiajacy przewiduje 3 warianty ubezpieczenia.

3) aktualng struktur¢ wiekowo-plciows pracownikéw zawiera zatgcznik Nr 3.

XVIL. Zamawiajacy nie dopuszcza skladania ofert cze¢Sciowych ani
wariantowych.

Zalgczniki:

1) Formularz oferty i tabela $wiadczen

2) Szczegbdlowy opis przedmiotu zaméwienia

3) Struktura wickowo-plciowa pracownikéw

4) Os$wiadczenia o spelnianiu warunkéw udziatu w postgpowaniu

REKTOR

e KuasSTiewska,

Konin, dnia 09.11.2016 . e
(Podpls osoby uprawmonej)
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