Ogtoszenie nr 2024/BZP 00238543 z dnia 2024-03-11

Ogloszenie o wyniku postepowania
Ustugi
Kompleksowe ubezpieczenie komunikacyjne Podhalanskiego Szpitala Specjalistycznego im. Jana Pawta Il w Nowym Targu

| SEKCJA | - ZAMAWIAJACY

1.1.) Rola zamawiajacego
Postepowanie prowadzi podmiot, ktéremu powierzono przeprowadzenie postepowania

1.2.) Nazwa zamawiajacego: EIB S.A.

1.4) Krajowy Numer ldentyfikacyjny: REGON 870270059

1.5) Adres zamawiajacego

1.5.1.) Ulica: Jeczmienna 21

1.5.2.) Miejscowosé: Torun

1.5.3.) Kod pocztowy: 87-100

1.5.4.) Wojewédztwo: kujawsko-pomorskie

1.5.5.) Kraj: Polska

1.5.6.) Lokalizacja NUTS 3: PL613 - Bydgosko-torunski

1.5.9.) Adres poczty elektronicznej: aleksandra.konstanty@eib.com.pl
1.5.10.) Adres strony internetowej zamawiajacego: www.eib.com.pl

1.6.) Adres strony internetowej prowadzonego postepowania:
https://www.eib.com.pl/#Przetargi

1.7.) Rodzaj zamawiajgcego: Zamawiajacy publiczny - jednostka sektora finanséw publicznych - samodzielny publiczny zaktad
opieki zdrowotnej

1.8.) Przedmiot dziatalnosci zamawiajacego: Zdrowie

| SEKCJA Il - INFORMACJE PODSTAWOWE

2.1.) Ogtoszenie dotyczy:
Zamowienia publicznego
2.2.) Ogtoszenie dotyczy ustug spotecznych i innych szczegdlnych ustug: Nie

2.3.) Nazwa zaméwienia albo umowy ramowe;j:
Kompleksowe ubezpieczenie komunikacyjne Podhalanskiego Szpitala Specjalistycznego im. Jana Pawta Il w Nowym Targu

2.4.) Identyfikator postepowania: ocds-148610-843b3ca6-c426-11ee-bbfa-e29e26ebc6e1
2.5.) Numer ogtoszenia: 2024/BZP 00238543

2.6.) Wersja ogtoszenia: 01

2.7.) Data ogtoszenia: 2024-03-11

2.8.) Zamoéwienie albo umowa ramowa zostaly ujete w planie postepowan: Nie

2.11.) Czy zamoéwienie albo umowa ramowa dotyczy projektu lub programu wspoétfinansowanego ze sSrodkéw Unii
Europejskiej: Nie

2.13.) Zaméwienie/lumowa ramowa bylo poprzedzone ogtoszeniem o zaméwieniu/ogtoszeniem o zamiarze zawarcia umowy:
Tak

2.14.) Numer ogtoszenia: 2024/BZP 00094519

| SEKCJA lll - TRYB UDZIELENIA ZAMOWIENIA LUB ZAWARCIA UMOWY RAMOWEJ

3.1.) Tryb udzielenia zamoéwienia wraz z podstawa prawngZamoéwienie udzielane jest w trybie podstawowym na podstawie: art.
275 pkt 2 ustawy

| SEKCJA IV — PRZEDMIOT ZAMOWIENIA
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4.2.) Zamawiajacy udziela zaméwienia w czesciach, z ktérych kazda stanowi przedmiot odrebnego postepowania: Nie
4.3.) Wartos¢é zaméwienia: 303600 PLN
4.4.) Rodzaj zaméwienia: Ustugi

4.5.1.) Krotki opis przedmiotu zaméwienia

Przedmiotem zamoéwienia jest kompleksowe ubezpieczenie komunikacyjne Podhalanskiego Szpitala Specjalistycznego im.
Jana Pawia Il w Nowym Targu, w zakresie:

- Obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej posiadaczy pojazdéw mechanicznych,

- Ubezpieczenia Autocasco,

- Ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkdéw powstatych w zwigzku z ruchem pojazdéw mechanicznych,

- Ubezpieczenia Assistance.

4.5.3.) Gtéwny kod CPV: 66510000-8 - Ustugi ubezpieczeniowe
4.5.4.) Dodatkowy kod CPV:

66516100-1 - Ustugi ubezpieczenia pojazddow mechanicznych od odpowiedzialnosci cywilnej
66514110-0 - Ustugi ubezpieczen pojazdéw mechanicznych

66512100-3 - Ustugi ubezpieczenia od nastepstw nieszczesliwych wypadkow

| SEKCJA V ZAKONCZENIE POSTEPOWANIA

5.1.) Postepowanie zakonczylo sie¢ zawarciem umowy albo uniewaznieniem postepowania: Postepowanie/czes¢
postepowania zakohczyta sie zawarciem umowy

| SEKCJA VI OFERTY

6.1.) Liczba otrzymanych ofert lub wnioskow: 1

6.1.1.) Liczba otrzymanych ofert wariantowych: 0

6.1.2.) Liczba ofert dodatkowych: 0

6.1.3.) Liczba otrzymanych od MSP: 0

6.1.4.) Liczba ofert wykonawcow z siedzibg w panstwach EOG innych niz panstwo zamawiajacego: 0
6.1.5.) Liczba ofert wykonawcow z siedzibg w panstwie spoza EOG: 0

6.1.6.) Liczba ofert odrzuconych, w tym liczba ofert zawierajacych razaco niska cene lub koszt: 0
6.1.7.) Liczba ofert zawierajacych razaco niska cene lub koszt: 0

6.2.) Cena lub koszt oferty z najnizsza ceng lub kosztem: 391517,36 PLN

6.3.) Cena lub koszt oferty z najwyzsza ceng lub kosztem: 391517,36 PLN

6.4.) Cena lub koszt oferty wykonawcy, ktéremu udzielono zaméwienia: 391517,36 PLN

6.5.) Do wyboru najkorzystniejszej oferty zastosowano aukcje elektroniczna: Nie

6.6.) Oferta wybranego wykonawcy jest oferta wariantowa: Nie

| SEKCJA VIl WYKONAWCA, KTOREMU UDZIELONO ZAMOWIENIA

7.1.) Czy zaméwienie zostato udzielone wykonawcom wspolnie ubiegajacym sie o udzielenie zaméwienia: Nie

7.3.) Dane (firmy) wykonawcy, ktéremu udzielono zaméwienia:

7.3.1) Nazwa (firma) wykonawcy, ktéremu udzielono zamoéwienia: Sopockie Towarzystwo Ubezpieczeri ERGO Hestia S.A.
7.3.2) Krajowy Numer Identyfikacyjny: NIP: 5850001690

7.3.3) Ulica: ul. Hestii 1

7.3.4) Miejscowosé: Sopot

7.3.5) Kod pocztowy: 81-731

7.3.6.) Wojewodztwo: pomorskie
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7.3.7.) Kraj: Polska

7.4.) Czy wykonawca przewiduje powierzenie wykonania czesci zamowienia podwykonawcom?: Nie

| SEKCJA VIl UMOWA

8.1.) Data zawarcia umowy: 2024-03-11
8.2.) Wartos¢é umowy/umowy ramowej: 391517,36 PLN

8.3.) Okres realizacji zaméwienia albo umowy ramowej: 24 miesigce

| SEKCJA IX INFORMACJE DODATKOWE

Zamawiajacy: A) Petna nazwa: Podhalanski Szpital Specjalistyczny Jana Pawta Il w Nowym Targu, B) Doktadny adres
siedziby: ul. Szpitala 14, 34-400 Nowy Targ, C) Telefon: 18 2633001, D) Poczta elektroniczna: Adresy poczty elektronicznej
0s06b uprawnionych do komunikowania sie z wykonawcami zostaty wskazane w SWZ. Ogdélny adres Zamawiajacego:
sekretariat@pszs.eu, E) Dane rejestrowe: REGON 000308324, F) Adres strony internetowej: www.pszs.eu, G) Kraj: Polska,
H) Wojewodztwo: matopolskie, 1) Kod NUTS: PL219 - Nowotarski, J) Rodzaj zamawiajacego: Zamawiajacy publiczny -
jednostka sektora finanséw publicznych - samodzielny publiczny zaktad opieki zdrowotnej , K) Przedmiot dziatalnosci:
Zdrowie.

Postepowanie prowadzone na podstawie art. 37 ust. 3 pkt 4) w zw. z art. 37 ust. 2 ustawy z dnia 11 wrzes$nia 2019 r. Prawo
zamowien publicznych (t.j. Dz.U. z 2023 r., poz. 1605 ze zm.) - zwanej dalej ustawg PZP, przez EIB S.A., dziatajaca na
podstawie udzielonego przez Podhalanski Szpital Specjalistyczny Jana Pawta Il w Nowym Targu - Zamawiajgcego,
petnomocnictwa do wykonywania w jego imieniu, jako Zamawiajacego, wszelkich czynnosci zwigzanych z przygotowaniem i
przeprowadzeniem postepowania o udzielenie zamowienia publicznego pn. Kompleksowe ubezpieczenie komunikacyjne
Podhalanskiego Szpitala Specjalistycznego im. Jana Pawia Il w Nowym Targu, o szacunkowej wartosci nie przekraczajgcej
progéw unijnych, o ktérych mowa w art. 3 ustawy PZP.

Umowy ubezpieczenia bedg zawarte i wykonywane przy udziale i za posrednictwem brokera ubezpieczeniowego EIB S.A.
ul. Jeczmienna 21, 87-100 Torun, wpisana do rejestru przedsiebiorcéw prowadzonego przez Sad Rejonowy w Toruniu
Wydziat VIl Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego pod nr 0000050455. EIB S.A. dziata jako broker ubezpieczeniowy
na podstawie zezwolenia Ministra Finanséw nr 502 z dnia 23 grudnia 1994 r., potwierdzonego decyzjg Panstwowego
Urzedu Nadzoru Ubezpieczen z dnia 23 czerwca 1997 r.
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