Zamawiajgcy: Sgd Rejonowy w Bielsku Podlaskim, ul. 3 Maja 7, 17-100 Bielsk Podlaski

Specyfikacja Istotnych Warunkéw Zaméwienia
Postepowanie o udzielenie zamdéwienia publicznego
na usluge grupowego ubezpieczenia na %ycie pracownikow oraz czlonkdéw rodzin pracownikow
Sqdu Rejonowego w Bielsku Podlaskim

Nr postepowania przetargowego: ZP — 1/18

I. Nazwa (firma) oraz adres zamawiajacego:

Sad Rejonowy w Bielsku Podlaskim

ul. 3 Maja 7, 17-100 Bielsk Podlaski

REGON: 000321307 NIP: 543-10-22-411

tel. 85/ 731 -21 -02

fax 85/ 731-21-49

e-mail: kom.gosp@bielsk-podlaski.sr.gov.pl

Godziny pracy: od poniedziatku do pigtku w godz. od 7.30 do 15.30

II. Tryb udzielenia zamdwienia:
1. Postgpowanie realizowane jest wtrybie przetargu nieograniczonego, o warto$ci szacunkowej nie
przekraczajacej kwot okre§lonych w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 ustawy zdnia
29 stycznia 2004r. Prawo zaméwien publicznych (Dz. U. 2 2017 r., poz. 1579 t.j.) zwang dalej ustawg Pzp.
2. Postgpowanie o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzone jest przy udziale brokera ubezpieczeniowego
BONUS BROKER Sp. z0.0. na podstawie udzielonego petnomocnictwa. Umowa ubezpieczenia zostanie
zawarta przy udziale brokera ubezpieczeniowego i bedzie wykonywana za jego posrednictwem.

III. Opis przedmiotu zamowienia:

Kod CPV Opis
66511000-5 Ustugi ubezpieczen na zycie N
66512100-3 Ustugi ubezpieczenia od nastgpstw nieszczesliwych wypadkow

1. Przedmiotem zamoéwienia jest ustuga grupowego ubezpieczenia na zycie pracownikéw oraz cztonkéw rodzin
pracownikéw Sadu Rejonowego w Bielsku Podlaskim.
2. Szczegbtowy opis przedmiotu zamowienia zawiera Zatacznik nr 1 do SIWZ.

IV. Termin wykonania zamowienia:
Przedmiotowe zamowienie bedzie realizowane w okresie 36 miesiecy od dnia podpisania umowy,
nie weczesniej jednak niz od 01.05.2018 roku.

V. Opis warunkéw udzialu w post¢powaniu oraz opis sposobu dokonywania oceny spelniania tych
warunkow:
1. O udzielenie zamowienia moga ubiega¢ si¢ Wykonawcy, ktérzy spehiajg warunki dotyczace:

1) kompetencji lub uprawnien do prowadzenia okreslonej dziatalnosci zawodowej, oile wynika to

z odrgbnych przepiséw - warunek w tym zakresie zostanie spetniony jezeli:
Wykonawca wykaze, ze posiada prawo do wykonywania w dziafalnosci ubezpieczeniowej na terenie
Polski we wszystkich grupach ryzyk, ktérych dotyczy przedmiot zaméwienia — zgodnie z ustawg z 11
wrzesnia 2015 r. o dzialalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dz.U.2015. poz.1844 z pdin.
zm);

2) sytuacji ekonomicznej lub finansowej - brak wymagan w tym zakresie;

3) zdolnosci technicznej lub zawodowej - warunek w tym zakresie zostanie spetniony jezeli:
Wykonawca udokumentuje wykonanie, a w przypadku $wiadczen okresowych lub cigglych réwniez
wykonywanie gléwnych ustug w okresie ostatnich trzech lat przed dniem wszczecia postgpowania
o udzielenie zamdwienia, ajezeli okres prowadzenia dzialalnosci jest krotszy — wtym okresie,
odpowiadajagcych swoim rodzajem i wartoscig uslugom stanowigcym przedmiot zamdwienia,



Zamawiajgcy: Sqd Rejonowy w Bielsku Podlaskim, ul. 3 Maja 7, 17-100 Bielsk Podlaski

z podaniem ich wartosci, przedmiotu, dat wykonania i odbiorcow oraz zalgczeniem dowodow czy
zostaly wykonane lub sg wykonywane nalezycie. Zamawiajacy informuje, Ze pod pojeciem
»gléwnych uslug” nalezy rozumie¢ wykonanie co najmniej dwoch uslug ubezpieczenia grupowego
na zycie minimum 130 pracownikéw u jednego pracodawcy przez okres minimum jednego roku,
w okresie ostatnich trzech lat przed uplywem terminu skiadania ofert, a jezeli okres dzialalnosci
wykonawcy jest krétszy — w tym okresie;

2. O udzielenie zamoéwienia mogg ubiega¢ si¢ Wykonawcy, ktorzy nie podlegaja wykluczeniu
z postepowania na podstawie art. 24 ust. 1 pkt. 12 -23 oraz ust. 5 pkt. 1, 2 i 4 ustawy Pzp.
3. Opis sposobu dokonywania oceny speiniania warunkéw udziatu w postepowaniu oraz braku podstaw
wykluczenia:
1) Ocena spetniania warunkow udziatu w postepowaniu odbywa si¢ dwuetapowo:

a) Etap I - Ocena wstgpna, ktérej poddawani sa wszyscy Wykonawcy odbgdzie si¢ na podstawie
informacji zawartych w o$wiadczeniach o spetnianiu warunkow udzialu inie podleganiu
wykluczeniu z postepowania, stanowiacych Zatacznik nr 3 i nr 4 do SIWZ.

b) Etap II - Ostateczne potwierdzenie speiniania warunkéw udzialu w postgpowaniu zostanie
dokonane na podstawie dokumentéw okreslonych w pkt. V1.4 SIWZ. Zamawiajacy wezwie
wykonawce, ktorego oferta zostanie najwyzej oceniona, do zlozenia w wyznaczonym terminie
aktualnych na dzied zlozenia o$wiadczen lub dokumentéw potwierdzajacych okolicznosci,
o ktérych mowa w V1.4 SIWZ .

V1. Wykaz o§wiadczen i dokumentéw, jakie maja dostarczy¢ Wykonawey w celu potwierdzenia spelniania
warunkow udzialu w postepowaniu:
1. Wykaz oswiadczen wcelu wstepnego potwierdzenia, ze Wykonawca spelnia warunki udziatu
w postepowaniu oraz nie podlega wykluczeniu z postgpowania:

Y

2)

Os$wiadczenie o spelnianiu warunkéw udziatu w postgpowaniu stanowigce wstgpne potwierdzenie,
ze Wykonawca spetnia warunki udziatu wedtug wzoru stanowiacego Zalacznik nr 3 do SIWZ.
Oswiadczenie o braku podstaw wykluczenia z postgpowania stanowigce wstepne potwierdzenie,
ze Wykonawca nie podlega wykluczeniu z postgpowania wedtug wzoru stanowigcego Zatacznik nr 4
do SIWZ.

UWAGA:

a) Wykonawca, ktéry powoluje si¢ na zasoby innych podmiotow, w celu wykazania braku istnienia
wobec nich podstaw wykluczenia oraz spelnienia, w zakresie, w jakim powoluje si¢ na ich
zasoby, warunkéw udzialu w postepowaniu: zamieszcza informacje o tych podmiotach
w oswiadczeniach, o ktérym mowa w pkt VI.1.1) 1 2)

b) jezeli Wykonawca zamierza cze$¢ zamowienia zleci¢ podwykonawcom w celu wykazania braku
istnienia wobec nich podstaw do wykluczenia z udziatu w postgpowaniu zamieszcza informacje
o tych podmiotach w o$wiadczeniu, o ktérym mowa w pkt VI.1.2)

¢) w przypadku wspolnego ubiegania si¢ o zamowienie przez Wykonawcow, oswiadczenia skiada
kazdy z Wykonawcow wspdlnie ubiegajacych si¢ o zamoéwienie.

2. Pozostate dokumenty, ktore Wykonawca musi dotaczy¢ do oferty:

1)
2)

wypetniony i podpisany przez Wykonawce Zatacznik nr 2 do SIWZ - Formularz Ofertowy,

oryginal lub poswiadczona notarialnie kopia petnomocnictwa do podpisywania oferty i skladania
ewentualnych wyjasnien, jezeli osobg podpisujaca nie jest osoba uprawniona do reprezentacji
w dokumencie wymienionym w pkt. V1.4.3) SIWZ.

3. Wykaz o$wiadczen i dokumentéw, ktore wykonawca przekazuje zamawiajacemu w terminie 3 dni
od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji z otwarcia ofert, o ktérej mowa w art. 86
ust. 3 ustawy Pzp

1

Wykonawca, w terminie 3 dni od zamieszczenia na stronie internetowej Zamawiajacego informacji
zotwarcia ofert, oktéorej mowa wart. 86 ust. 5 ustawy Pzp, zobowigzany jest przekaza¢
Zamawiajacemu, bez dodatkowego wezwania, o$wiadczenie o przynaleznosci lub braku
przynalezno$ci do tej samej grupy kapitatowej, o ktorej mowa w art. 24 ust. 1 pkt 23 ustawy Pzp —
sporzadzone zgodnie ztreScig Zalgcznika nr 5 do SIWZ. Wraz ze zlozeniem o$wiadczenia,
Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, ze powigzania zinnym wykonawca nie prowadza
do zakltécenia konkurencji w postepowaniu o udzielenie zamdéwienia. Zamawiajagcy dopuszcza
przestanie przedmiotowego oswiadczenia faksem lub droga elektroniczng w terminie 3 dni pod
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warunkiem jednak, iz jego oryginat zostanie dostarczony do Zamawiajgcego niezwlocznie.

4. Wykonawca, ktérego oferta zostanie oceniona najwyzej, zostanie wezwany przez Zamawiajgcego
do zlozenia w terminie nie krétszym niz S dni nastepujacych dokumentow i oswiadczen:

1)

2)

3)

4)

wykazu wykonanych, a w przypadku $wiadczen okresowych lub ciaglych réwniez wykonywanych,
gtéwnych ustug w okresie ostatnich trzech lat przed uplywem terminu skladania ofert, a jezeli okres
prowadzenia dzialalnosci jest krotszy - wtym okresie, z podaniem ich wartosci, przedmiotu, dat
wykonania iodbiorcéw oraz zalaczeniem dowoddéw czy zostaly wykonane lub sg wykonywane
nalezycie. Zamawiajacy informuje, ze pod poj¢ciem ,,glownych uslug” nalezy rozumie¢ wykonanie
co najmniej dwoch ustug ubezpieczenia grupowego na zycie minimum 130 pracownikéw u jednego
pracodawcy przez okres minimum jednego roku, w okresie ostatnich trzech lat przed uptywem
terminu skltadania ofert, a jezeli okres dzialalnosci wykonawcy jest krétszy — w tym okresie (na
formularzu bgdacym Zatgcznikiem nr 6 do SIWZ)

aktualnego dokumentu zezwolenia na prowadzenie dziatalnosci ubezpieczeniowej na terenie Polski
we wszystkich grupach ryzyk, ktérych dotyczy przedmiot zamowienia — zgodnie z ustawa z 11
wrzesnia 2015 r. o dzialalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dz.U. z 2015 r. poz. 1844);
aktualnego odpisu z wiasciwego rejestru lub z centralnej ewidencji iinformacji o dziatalnosci
gospodarczej, jezeli odrgbne przepisy wymagaja wpisu dorejestru lub ewidencji, w celu
potwierdzenia braku podstaw wykluczenia na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1 ustawy Pzp.

Jjezeli Wykonawca ma siedzibg lub miejsce zamieszkania poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,
zamiast dokumentu, o ktorych mowa w pkt V1.4.3), skfada dokument wystawiony w kraju, w ktérym
Wykonawca ma siedzibg lub miejsce zamieszkania, potwierdzajace, ze nie otwarto jego likwidacji ani
nie ogloszono upadiosci.

5. Oferta wspdlna:

Y

2)

3)

4)

5)

VIL
przekazywania oSwiadczen i dokumentow, a takze wskazanie os6b uprawnionych do porozumiewania

w przypadku Wykonawcéw wspdlnie ubiegajacych si¢ o zamdwienie publiczne, do oferty nalezy
dotaczy¢ dokument stwierdzajacy ustanowienie przez Wykonawcow wspdlnie ubiegajacych sig
o zamowienie pelnomocnika (lidera) do reprezentowania ich w postgpowaniu o udzielenie niniejszego
zamowienia publicznego albo reprezentowania ich w postepowaniu i zawarcia umowy w sprawie
zamowienia publicznego. Dokument potwierdzajacy ustanowienie petnomocnika powinien zawieraé
wskazanie postgpowania o zamdwienie publiczne, ktdrego dotyczy, Wykonawcoéw ubiegajacych sig
wspolnie o udzielenie zamoéwienia, dane ustanowionego petnomocnika oraz zakres jego umocowania,
a takze oswiadczenie o przyjeciu wspodlnej solidarnej odpowiedzialnosci za wykonanie umowy —
dokument pelnomocnictwa powinien zosta¢ podpisany przez wszystkich Wykonawcow ubiegajacych
si¢ wspdlnie o zamdéwienie publiczne. Podpisy muszg zostaé zlozone przez osoby uprawnione
do sktadania oswiadczen woli. Dokument pelnomocnictwa nalezy przedstawi¢ w oryginale lub kopii
potwierdzonej notarialnie.

wszelka korespondencja oraz rozliczenia dokonywane b¢dg wylacznie z podmiotem wystepujacym
jako pelnomocnik (lider).

w przypadku Wykonawcéw wspdlnie ubiegajacych si¢ o udzielenie zamdéwienia oraz w przypadku
innych podmiotéw, na zasobach ktorych Wykonawca polega na zasadach okreslonych w art. 22 a)
ustawy Pzp., kopie dokumentéw dotyczacych odpowiednio Wykonawcy lub tych podmiotow sg
poswiadczone za zgodno$¢ z oryginatem odpowiednio przez Wykonawce lub te podmioty.
Wykonawcy wspdlnie ubiegajacy si¢ o udzielenie zamdwienia solidarnie odpowiadaja za realizacje
zamdwienia.

w przypadku Wykonawcoéw wspdlnie ubiegajacych sig¢ o zamoéwienie, ktorych oferta zostata wybrana
jako najkorzystniejsza, Zamawiajacy przed zawarciem umowy w sprawie zamdwienia publicznego
wymaga przedfozenia zawartej umowy konsorcjum.

Informacje o sposobie porozumiewania si¢ Zamawiajacego 2z Wykonawcami oraz

si¢ z Wykonawcami:

1. Niniejsze postgpowanie prowadzone jest w jezyku polskim.

2. O$wiadczenia, wnioski, zawiadomienia oraz informacje (dokumenty) Zamawiajacy i Wykonawca mogg

przekazywac za posrednictwem:

1)

operatora pocztowego w rozumieniu ustawy z dnia 23 listopada 2012 r. Prawo pocztowe, osobiscie,
za posrednictwem postanca na adres siedziby Zamawiajacego, faksu pod numer 85/7312149
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(98]

VIII.

2) przy uzyciu $rodkéw komunikacji elektronicznej w rozumieniu ustawy zdnia 18 lipca 2002 r.
o $wiadczeniu ushug drogg elektroniczng na adres e-mail: kom.gospiabielsk-podlaski.sr.gov.pl
Z zastrzezeniem pkt 4 zamawiajacy dopuszcza komunikacjg elektroniczng.
Forma pisemna zastrzezona jest dla ztozenia oferty wraz z zalacznikami, w tym os$wiadczefi i dokumentow
potwierdzajgcych  spelnienie  warunkéw  udzialu ~ w postgpowaniu, oswiadczefi i dokumentéw
potwierdzajacych spetnianie przez oferowany przedmiot zamoéwienia wymagan okreslonych przez
Zamawiajgcego oraz petnomocnictwa, takze sktadanych w toku postgpowania.

. W przypadku o$wiadczen, wnioskow, zawiadomien oraz informacji (dokumentéw) za pomoca faksu lub

drogg elektroniczna, kazda ze stron na zadanie drugiej strony niezwlocznie potwierdza fakt ich otrzymania.
W przypadku braku potwierdzenia przez Wykonawce otrzymania o$wiadczen, wnioskéw, zawiadomieni
oraz informacji (dokumentéw), o ktérych mowa w pkt 5 Zamawiajacy uzna, iz zostaly one doreczone
w sposdb umozliwiajagcy zapoznanie si¢ Wykonawcey z trescia pisma w dniu i godzinie ich nadania i byly
czytelne.

W przypadku, gdy przestane za pomoca faksu lub droga elektroniczng os$wiadczenia, wnioski,
zawiadomienia oraz informacje (dokumenty) beda nieczytelne, Zamawiajacy moze zwrdci¢ si¢ o ponowne
ich przestanie lub przestanie ich innym sposobem.

Wymagania dotyczace wadium:

Zamawiajacy nie zgda wadium.

IX. Termin zwigzania ofertg:
Termin zwigzania ofertg wynosi 30 dni, przy czym bieg terminu zwigzania oferta rozpoczyna si¢ wraz
z uplywem terminu sktadania ofert.

X. Opis sposobu przygotowywania ofert:

1.
2.
3.

Tres$é oferty musi odpowiadac tresci SIWZ.

Oferta powinna by¢ ztozona na formularzu, ktérego wzoér stanowi Zatacznik nr 2 do SIWZ.

Zaleca si¢ aby oferta wraz z wymaganymi zalgcznikami (dokumenty, oswiadczenia, itp.) byla spicta
w sposOb uniemozliwiajacy jej dekompletacje (z zastrzezeniem pkt X.9. strony (kartki) byty kolejno
ponumerowane).

Oferte nalezy zlozy¢ w zamknietej kopercie, zapieczetowanej w sposob gwarantujacy zachowanie
w poufnosci jej tresci oraz zabezpieczajacej jej nienaruszalnosé do terminu otwarcia ofert.

. Koperta powinna by¢ oznakowana w nastepujacy sposob:

L

i PODLASKIM

azwa i adres wykonawcy

N
OFERTA NA USLUGE GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE PRACOWNIKOW
ORAZ CZLONKOW RODZIN PRACOWNIKOW SADU REJONOWEGO W BIELSKU

Nr postgpowania ZP — 1/18

Zamawiajgcy nie ponosi odpowiedzialnosci za nie dorgczenie w terminie na miejsce skiadania Iub wczesniejsze
ofwarcie ofert oznaczonych w inny sposob.

6.

7.

Oferta musi by¢ sporzgdzona w jezyku polskim na maszynie do pisania lub komputerze lub inng trwata
i czytelng technika.

Oferta izalgczone doniej dokumenty io$wiadczenia musza by¢é podpisane w sposoéb nie budzacy
zastrzezen (czytelnie lub z pieczatka imienna) przez osoby upowaznione do reprezentowania Wykonawcy.
Poprawki lub zmiany w ofercie muszg by¢ dokonane w sposéb czytelny oraz musza by¢ parafowane przez
osoby zdolne do reprezentowania Wykonawcy. Poprawki lub zmiany nie parafowane uznane beda za
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nieistniejace.

9. W przypadku gdy zawarte w ofercie informacje stanowig tajemnice przedsigbiorstwa, w rozumieniu
przepisow o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, Wykonawca musi zastrzec w ofercie zastrzezone
informacje poprzez zaznaczenie na formularzu oferty istnienie takich informacji. Informacje zastrzezone
muszg by¢ umieszczone w odrgbnej kopercie opatrzonej napisem:

Tajemmca przedsu;blorstwa W rozumieniu przepiséw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji ;
Nazwa i adres Wykonawcy

OFERTA NA USLUGE GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE PRACOWNIKOW
ORAZ CZLONKOW RODZIN PRACOWNIKOW SADU REJONOWEGO W BIELSKU
PODLASKIM

oo Nr postepowania ZP — 1/18
i umleszczonej w kopercie z ofertq W przypadku innego oznakowania informacji stanowigcych tajemmce;
przedsigbiorstwa, a w szczegdlnosci umieszczenia ich bezposrednio w zszytej ofercie Zamawiajacy nie
ponosi odpowiedzialnosci za ujawnienie tajemnicy.

10. Wykonawca moze zlozy¢ tylko jedng oferte.

11.Dokumenty powinny by¢ zlozone w postaci oryginaléw lub kopii poswiadczonych za zgodnosé

z oryginalem przez osoby uprawnione do reprezentowania Wykonawcy, na kazdej skopiowane;j stronie.
12.0Oferty, ktére wplyna do Zamawiajacego po terminie wyznaczonym na skiadanie ofert, bedg niezwlocznie

odsytane wykonawcom.

. Miejsce oraz termin skladania i otwarcia ofert:
. Termin skfadania ofert: 23 marca 2018r. godz. 10:00.

Miejsce skladania ofert: Ofert¢ nalezy zlozyé w siedzibie Zamawiajacego — Sad Rejonowy w Bielsku
Podlaskim, ul. 3 Maja 7, parter - pokéj nr 19 (Oddzial Finansowy) lub przesta¢ listem poleconym za
zwrotnym potwierdzeniem odbioru albo przesylka kurierskg (rowniez do pokoju nr 19).

Termin otwarcia ofert: 23 marca 2018r. godz. 10:15

Miejsce otwarcia ofert: Otwarcie ofert nastapi w siedzibie Zamawiajacego — Sad Rejonowy w Bielsku
Podlaskim, ul. 3 Maja 7, parter - pokéj nr 23 (Sala Konferencyjna).

. Oferty bedg podlega¢ rejestracji przez Zamawiajacego. Kazda przyjeta oferta zostanie opatrzona adnotacja

okreslajaca dokladny termin przyjecia oferty ,tzn. dat¢ kalendarzowsg oraz godzing i minute, w ktérej zostala
przyjeta. Do czasu otwarcia ofert beda one przechowywane w sposdb gwarantujacy ich nienaruszalnosé.

Na zadanie Wykonawca otrzyma potwierdzenie zlozenia oferty z okresleniem daty i godziny oraz numerem
zaewidencjonowania oferty.

Opis sposobu obliczenia ceny:

1. Ceng¢ oferty nalezy wpisa¢ w formularzu ofertowym (Zafacznik nr 2 do SIWZ) i stanowi ona iloczyn
przewidywanej ilosci osob przyst¢pujacych do ubezpieczenia (133 o0séb), 36 - miesiecznego okresu
ubezpieczenia i wysokos$ci skladki miesiecznej przypadajaca na jedng osobe.

2. Cena oferty powinna zawiera¢ wszystkie sktadniki wynikajace z warunkéw wykonania zamdwienia (patrz
Zalacznik nr 1 do SIWZ pkt IV, ppkt 10).

3. Przy obliczaniu ceny oferty nalezy przyjac, iz Zamawiajacy nie gwarantuje, ze do ubezpieczenia przystapia
wszystkie przewidywane osoby.

4. Ceng oferty nalezy poda¢ w PLN z doktadnoscig do dwoch miejsc po przecinku.

5. W przypadku wystapienia omylek rachunkowych w wyliczeniu ceny oferty, Zamawiajacy dokona poprawy

oczywistych omylek przy czym, ze wzgledu na sposdb wyliczenia ceny oczywistym jest, ze wykonawca

prawidtowo podat miesigczng skiadke za jedng osobe ubezpieczong.

XIII. Opis kryteriéw, ktérymi Zamawiajacy bedzie si¢ kierowal przy wyborze oferty, wraz

z podaniem znaczenia tych kryteriow i sposobu oceny ofert:

1. Zamawiajacy zastosuje nast¢pujace kryteria oceny ofert:
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a) Kryterium 1 - cena - waga 85%:

Obliczenie ilosci punktéw zostanie dokonane wg ponizszego wzoru:

najnizsza cena z badanych ofert
C=-- x 100 x 85%
cena badanej oferty

b) Kryterium 2 - klauzule dodatkowe - waga 15%

KLAUZULA nr 1 - Klauzula rozszerzajaca odpowiedzialnos¢ Wykonawcy o dodatkowe ryzyko
powaznego (ci¢zkiego) zachorowania malzonka z wysokoscia $wiadczenia 3.000,- zt i katalogiem
powaznych (cigzkich) zachorowan zgodnym z OWU Wykonawcy - 5 pkt

KLAUZULA nr 2 - Klauzula rozszerzajaca odpowiedzialno§¢ Wykonawcy o dodatkowe ryzyko
powaznego (ci¢zkiego) zachorowania dziecka z wysokoscia $wiadczenia 3.000,- zt i katalogiem
powaznych (ci¢zkich) zachorowan zgodnym z OWU Wykonawcy - S pkt

KLAUZULA nr 3 - Klauzula rozszerzajaca odpowiedzialnos¢ Wykonawcy za pobyt
Ubezpieczonego w szpitalu - 3 pkt

Wykonawca zobowigzuje sie, ze wyplaci $wiadczenie za pobyt wszpitalu spowodowany
nieszczesliwym wypadkiem lub chorobg za kazdy dzien pobytu w szpitalu poczawszy od pierwszego
dnia.

KLAUZULA nr 4 - Klauzula rozszerzajaca zakres indywidualnej kontynuacji - 2 pkt

Wykonawca zobowigzuje sig, ze dla oséb, ktére w dniu zlozenia wniosku o indywidualng kontynuacje

nie bedg miaty ukonczonego 69 roku zycia indywidualna kontynuacja grupowego ubezpieczenia

bedzie rozbita na dwa etapy:

e w pierwszym roku trwania umowy ubezpieczenia obowiazuja takie same warunki ubezpieczenia
jakie obowiazywaly w ostatnim miesigcu ubezpieczenia wramach umowy grupowego
ubezpieczenia na zycie, tzn. ten sam zakres ryzyk, sum ubezpieczenia, sktadka - warunki umowy
reguluja Ogo6lne Warunki Grupowego Ubezpieczenia obowigzujace dang osobg w ramach umowy
grupowej wjakiej byla ubezpieczona bezposrednio przed przejsciem na Indywidualng
Kontynuacje,

e umowe ubezpieczenia indywidualnej kontynuacji w kolejnych latach ubezpieczenia (poczawszy od
2. roku) zgodnie z zapisami w zatgczniku nr 1 Opis przedmiotu ubezpieczenia pkt IV.9.

Obliczenie ilosci punktéw w kryterium KLAUZULE DODATKOWE zostanie dokonane wg ponizszego
wzoru:

ilos¢ pkt przyznana ocenianej ofercie za klauzule dodatkowe
C= x 100 x 15%
najwyzsza ilo$¢ przyznanych punktéw za klauzule dodatkowe

Jezeli zaden z Wykonawcdw nie zaoferuje przyjecia ktorejkolwiek z powyzszych klauzul Zamawiajacy
przyznana kazdemu z nich 0 punktéw w Kryterium 2 - klauzule dodatkowe.

. Ocena koncowa danej oferty bedzie sumg punktéw uzyskanych przez ofert¢ w zakresie powyzszych
kryteridw. Ocena oferty bedzie liczona do trzeciego miejsca po przecinku. Za najkorzystniejszg zostanie
uznana oferta z najwyzsza liczba punktow.
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XIV. Informacje o formalno$ciach, jakie powinny zosta¢ dopelnione po wyborze oferty w celu
zawarcia umowy w sprawie zamowienia publicznego:

1. O terminie podpisania umowy Wykonawca powiadomiony zostanie odrgbnym pismem. Wybrany
Wykonawca winien zglosi¢ si¢ do siedziby Zamawiajgcego we wskazanym w nim terminie, w celu
podpisania umowy. Osoby podpisujace winny legitymowaé si¢ zdolnoscia do reprezentowania
Wykonawcy.

2. Zamawiajacy informuje, ze nie stawienie si¢ Wykonawcy w celu podpisania umowy w wyznaczonym
terminie uznane zostanie za odstapienie od zawarcia umowy. W takiej sytuacji, Zamawiajacy uprawniony
bedzie do dokonania wyboru najkorzystniejszej oferty sposrdd pozostatych nie podlegajacych odrzuceniu,
a w przypadku ich braku do uniewaznienia postgpowania.

3. W przypadku Wykonawcdw wspdlnie ubiegajacych si¢ o zamowienie, ktorych oferta zostala wybrana jako
najkorzystniejsza, Zamawiajacy przed zawarciem umowy w sprawie zamdOwienia publicznego wymaga
przedlozenia zawartej umowy konsorcjum.

XV. Wymagania dotyczace zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy:
Zamawiajacy nie zada zabezpieczenia nalezytego wykonania umowy.

XVI. Istotne dla stron postanowienia, ktére zostang wprowadzone do treSci zawieranej umowy
w sprawie zamoéwienia publicznego, ogélne warunki umowy albo wzér umowy, jezeli Zamawiajacy
wymaga od Wykonawcy, aby zawarl z nim umowe w sprawie zaméwienia publicznego na takich
warunkach:

1. Wzér umowy, ktora zostanie podpisana po wyborze najkorzystniejszej oferty, stanowi Zatacznik nr 7

do SIWZ.

2. Zamawiajacy dopuszcza mozliwo$é zmiany istotnych postanowien zawartej umowy w stosunku do tresci

oferty, na podstawie ktorej dokonano wyboru Wykonawcy w zakresie:

1) Zmian danych Wykonawcy (np. zmiana siedziby, nazwy, itp.) lub zmian wynikajacych
z przeksztalcenia podmiotowego po stronie Wykonawcy, np. sukcesji uniwersalnej;

2) Zmiany podwykonawcow (jezeli dotyczy);

3) Zmiany dotyczace terminow platnosci, zmiany zakresu ubezpieczenia wynikajace ze zmian OWU
wykonawcy za zgoda stron, zmiana zakresu ubezpieczenia wynikajaca ze zmian przepisow
prawnych.

3. W tresci wzoru umowy stanowigcego Zalacznik nr 7 do SIWZ znajdg si¢ klauzule dotyczace spetniania
wymogoéw okreslonych w przepisach prawa dotyczacych ochrony danych osobowych (aktualnie
obowiazujacych, jak i wchodzacych w zycie z dniem 25 maja 2018 roku), oraz deklaracja Wykonawcy,
ze respektuje wytyczne idobre praktyki zalecane przez Generalnego Inspektora Ochrony Danych
Osobowych apo 25 maja 2018 roku bedzie respektowat wytyczne i dobre praktyki zalecane przez
Prezesa Urzgdu Ochrony Danych Osobowych, w tym nie bedzie wymaga¢ od oso6b ubezpieczonych na
zadnym etapie realizacji ustugi ubezpieczenia zlozenia do dokumentacji informacji nieadekwatnych
w stosunku do celu przetwarzania danych (w tym np. kserokopii dowodu tozsamosci, ktéra powinna by¢
zastgpiona wyciagiem z dowodu sporzadzonym przez brokera).

4. W tresci wzoru umowy stanowigcego Zalacznik nr 7 do SIWZ znajduje si¢ klauzula stanowigca,
ze do podwykonawcy stosowane bedg identyczne rygory (w tym w aspekcie ochrony danych osobowych)
jak do Wykonawcy.

XVII. Opis czesci zamoéwienia, jezeli Zamawiajgcy dopuszceza skladanie ofert czesciowych:
Zamawiajacy nie dopuszcza skladania ofert czgsciowych. Oferta musi obejmowaé calos¢ przedmiotu
zamowienia.

XVIIIL Informacja o przewidywanych zamowieniach, o ktérych mowa w art. 67 ust. 1 pkt 6 i 7 lub art.
134 ust. 6 pkt 3 oraz okolicznosciach, po ktérych zaistnieniu beda one udzielane, jezeli Zamawiajacy
przewiduje udzielenie takich zaméwien:

Zamawiajacy nie przewiduje udzielenia takich zamowien.
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XTX. Podwykonawcy
1. Wykonawca moze powierzy¢é wykonanie czgsci zamowienia podwykonawcy.
2. Wykonawca musi wskaza¢ w ofercie zadania, ktérych wykonanie zamierza powierzy¢ podwykonawcom.
Do podwykonawcy stosowane beda identyczne rygory jak do Wykonawcy.

XX. Opis sposobu przedstawiania ofert wariantowych oraz minimalne warunki, jakim muszg
odpowiada¢é oferty wariantowe, jezeli Zamawiajgcy dopuszcza ich skladanie:
Zamawiajacy nie dopuszcza ofert wariantowych.

XXI. Adres poczty elektronicznej lub strony internetowej Zamawiajacego, jezeli Zamawiajacy
dopuszcza porozumiewanie sie drogg elektroniczna:
1. Adres poczty elektronicznej, na ktéry nalezy kierowaé korespondencjg: kom.gosp@bielsk-
podlaksi.sr.gov.pl
2. Zamawiajacy zada, aby w temacie wiadomosci wysylanej poczta elektroniczng zawarty byt numer
przetargu napisany w sposob identyczny jak w tytule SIWZ.

XXII. Informacje dotyczace walut obcych, w jakich mogg by¢ prowadzone rozliczenia migdzy
Zamawiajacym a Wykonawca, jezeli Zamawiajacy przewiduje rozliczenia w walutach obcych:
Zamawiajacy nie dopuszcza rozliczen w walucie innej niz polski ztoty PLN.

XXIII. Wysokos$¢ zwrotu Kkosztéw udzialu w postepowaniu, jezeli Zamawiajacy przewiduje ich zwrot.
Zamawiajacy nie przewiduje zwrotu kosztow udziatu w postepowaniu.

XXIV. Okreslenie, ktora cze¢s¢ zaméwienia nie moze byé powierzona podwykonawcom:

1. Zamawiajacy nie stawia ograniczen w zakresie podwykonawstwa.

2. Wykonawca jest zobowigzany do wskazania w ofercie czgsci zamowienia, ktérej wykonanie zamierza
powierzy¢é podwykonawcy oraz podania nazw (firm) podwykonawcow, na ktorych zasoby Wykonawca
powotuje si¢ na zasadach okreslonych wart. 26 ust. 2b ustawy Pzp, wcelu wykazania spelnienia
warunkow udzialu w postepowaniu, o ktérych mowa wart. 22 ust. 1. W przypadku braku takiego
wskazania w ofercie Zamawiajacy uzna, ze Wykonawca nie zamierza powierzy¢ zadnej czg$ci zamowienia
podwykonawcom. Zlecenie czesci zamdwienia podwykonawcom nie zmienia zobowigzan Wykonawcy
wobec Zamawiajgcego za wykonanie tej czesci zamdwienia. Wykonawca jest odpowiedzialny za dziatania,
uchybienia i zaniedbania podwykonawcy i jego pracownikow w takim samym stopniu.

3. W przypadku gdy zmiana albo rezygnacja z podwykonawcy dotyczy podmiotu, na ktorego zasoby
wykonawca powotywal sie na zasadach okreslonych wart. 26 ust. 2b, wcelu wykazania spelnienia
warunkéw udziatu w postepowaniu, o ktérych mowa w art. 22 ust. 1, wykonawca jest zobowigzany
wykaza¢ Zamawiajacemu, iz proponowany inny podwykonawca lub wykonawca samodzielnie spelnia je
w stopniu nie mniejszym niz wymagany w trakcie postepowania o udzielenie zamoéwienia.

XXV. Pouczenie o §rodkach ochrony prawnej przyslugujacych Wykonawcy w toku postepowania

o udzielenie zamowienia.

1. . Odwotanie przewidziane w Dziale VI ustawy Pzp przysluguje wylacznie od niezgodnej z przepisami
ustawy czynnosci zamawiajacego podjetej w postegpowaniu o udzielenie zamowienia lub zaniechania
czynnosci, do ktorej zamawiajacy jest zobowigzany na podstawie ustawy.

2. W niniejszym postepowaniu ze wzgledu na warto$¢ przedmiotu zamdwienia, odwotlanie, zgodnie z art. 180
ust. 2 ustawy przystuguje wylacznie wobec czynnosci:

1) okreslenia warunkéw udziatu w postgpowaniu

2) wykluczenia odwolujacego z postgpowania o udzielenie zamowienia
3) odrzucenia oferty odwotujacego

4) opisu przedmiotu zamowienia

5) wyboru najkorzystniejszej oferty

3. Odwotanie powinno wskazywa¢ czynnos$¢ lub zaniechanie czynnosci zamawiajacego, ktorej zarzuca sig
niezgodnos$¢ z przepisami ustawy, zawieral zwiezle przedstawienie zarzutow, okresla¢ zadanie oraz
wskazywaé okolicznosci faktyczne i prawne uzasadniajace wniesienie odwolania.

4. Odwotanie wnosi sie do Prezesa Izby w formie pisemnej w postaci papierowej albo w postaci
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elektronicznej, opatrzone odpowiednio wiasnorgcznym podpisem albo kwalifikowanym podpisem
elektronicznym.

5. Odwolujacy przesyla kopi¢ odwotania zamawiajacemu przed uplywem terminu do wniesienia odwotania
w taki sposob, aby mogt on zapozna¢ si¢ z jego trescig przed uptywem tego terminu. Domniemywa sig, iz
zamawiajacy mogl zapoznaé sig¢ ztrescig odwotania przed uptywem terminu do jego wniesienia, jezeli
przestanie jego kopii nastgpilo przed uplywem terminu do jego wniesienia przy uzyciu $rodkow
komunikacji elektroniczne;.

6. Odwotanie wnosi si¢ wterminie 5 dni od dnia przestania informacji o czynnosci zamawiajacego
stanowiace]j podstawe jego wniesienia - jezeli zostaly przestane w sposob okreslony w art. 180 ust 5 zdanie
drugie ustawy Pzp albo w terminie 10 dni - jezeli zostaly przestane w inny sposéb.

7. Odwotanie wobec tresci ogloszenia ozamowieniu, takze wobec postanowien specyfikacji istotnych
warunkéw zamoéwienia, wnosi si¢ wterminie 5 dni od dnia zamieszczenia ogloszenia w Biuletynie
Zamowien Publicznych lub specyfikacji istotnych warunkdéw zamdwienia na stronie internetowe;j.

8. Odwotanie wobec czynnosci innych niz okreslone powyzej wnosi si¢ w terminie 5 dni od dnia, w ktérym
powzigto lub przy zachowaniu nalezytej staranno$ci mozna bylo powzigé wiadomo$é¢ o okoliczno$ciach
stanowigcych podstawe jego wniesienia

Bielsk Podlaski, dnia 12 marca 2018r.

Zalacznik nr 1 - Opis przedmiotu zamowienia

Zalgcznik nr 2 - Formularz oferty

Zatacznik nr 3 - Wzor o$wiadczenia o spetnieniu wymagan okreslonych w art. 25a ust. 1
Zalacznik nr 4 - Wzdér o$wiadczenia o nie podleganiu wykluczeniu na podstawie art. 25a ust. 1.
Zalacznik nr 5 - Informacja o grupie kapitalowej

Zatacznik nr 6 - Doswiadczenie

Zalacznik nr 7 - Wzér umowy z zalacznikami

Zalgcznik nr 8 - Struktura zatrudnienia




II.

I1I.

Iv.
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Zalacznik nr 1 do SIWZ

Opis przedmiotu zamoéwienia

Przedmiot zaméwienia:
Grupowe ubezpieczenie na zycie pracownikéw oraz cztonkéw rodzin pracownikow Sadu Rejonowego
w Bielsku Podlaskim.

Termin realizacji zaméwienia:
Okres wykonania zamowienia: 36 miesiecy od dnia podpisania umowy, nie wezesniej jednak iz od 01.05.2018 r.

Informacje o Zamawiajacym:

1.

2.

3.

Liczba zatrudnionych pracownikéw — 133 pracownikéw (stan na dzien 09.02.2018 r.), wtym sedziowie
w stanie spoczynku - 3 osoby .

Aktualna liczba 0s6b objetych ubezpieczeniem: 122 osoby (108 pracownikdw, wtym 3 sedziéw w stanie
spoczynku oraz 14 czlonkdw rodzin pracownikow - stan na dzieri 09.02.2018 r.).

Przewidywana liczba os6b, ktore mogg przystapi¢ do ubezpieczenia (jako podstawa do wyliczenia sktadki) -
133 osoby.

Zamawiajacy informuje, ze nie ma wplywu na ilos¢ pracownikéw, ktorzy przystgpig do ubezpieczenia.
W szczegdlnosci przystapienie do ubezpieczenia przez inng (w tym mniejsza) niz wskazana powyzej liczbe
133 osob, bedzie zobowigzywalo Wykonawce do wykonania umowy ubezpieczenia na warunkach
przedstawionych w ofercie i nie bedzie moglo by¢ podstawa do jakiegokolwiek roszczenia do Zamawiajacego
ze strony Wykonawcy.

Struktura zatrudnienia wg stanowiska pracy (stan na dzien 09.02.2018 r.) wraz z s¢dziami w stanie spoczynku
przedstawia Zatacznik nr 8 do SIWZ.

Warunki ubezpieczenia:

1.

(98}

Do ubezpieczenia beda mogli przystapi¢ pracownicy zatrudnieni przez Zamawiajacego na podstawie umowy
o prace, umowy zlecenie, umowy o dzieto, mianowania, powotania, wyboru, umowy o praktyke absolwencka
lub innej umowy cywilno-prawnej oraz czlonkowie rodzin pracownikdéw  Zamawiajacego
(malzonkowie/partnerzy zyciowi i dzieci - wlasne, a takze przysposobione i pasierbowie, jesli nie zyje ojciec
lub matka), ktérzy w dniu sktadania deklaracji przystapienia ukonczyli 18 rok zycia i nie ukonczyli 69 roku
zycia, a w przypadku jednego sedziego w stanie spoczynku nie ukonczyt 75 roku zycia.

Kazdy z ubezpieczonych, ktory przystapi do ubezpieczenia, bedzie objety zakresem ubezpieczenia
okreslonym w SIWZ do konca roku polisowego (rok polisowy — okres 12 miesigcy trwania umowy
ubezpieczenia), w ktorym dany ubezpieczony skonczy 70 lat, a w przypadku jednego sedziego w stanie
spoczynku nie ukonczyt 77 roku zycia

. Zamawiajacy nie gwarantuje, ze przewidywane osoby przystapia do grupowego ubezpieczenia na zycie.
. Do ubezpieczenia beda mogty przystapic¢ osoby przebywajace na urlopie macierzynskim, wychowawczym lub

urlopie bezplatnym oraz na zwolnieniu lekarskim (pod warunkiem pozostawania w aktualnym ubezpieczeniu
grupowym).

. W przypadku przejscia ubezpieczonego w trakcie trwania umowy na urlop macierzynski, wychowawczy lub

urlop bezplatny umowa bedzie gwarantowata mozliwos¢ pozostania w ubezpieczeniu grupowym.

. W stosunku do 0séb zgtaszanych do ubezpieczenia (pracownicy i cztonkowie rodzin) nie bgdzie dokonywana

zadna medyczna ocena ryzyka. Wykonawca nie bedzie wymagal przedstawienia informacji na temat stanu
zdrowia ubezpieczonych.

. Ubezpieczyciel uzna swoja odpowiedzialno$¢ za skutki stanéw chorobowych oraz wypadkéw, ktore zostaty

stwierdzone/zaszly przed poczatkiem odpowiedzialnosci Wykonawcy, a ktérych skutki ujawnity si¢ po
rozpoczeciu  odpowiedzialnosci Wykonawcy pod warunkiem, ze pracownik lub czlonek rodziny byt
ubezpieczony w ramach ubezpieczenia grupowego bezposrednio przed zawarciem umowy ubezpieczenia
(zniesienie pre-existingu).

Karencja:

10



Zamawiajgcy: Sqd Rejonowy w Bielsku Podlaskim, ul. 3 Maja 7, 17-100 Bielsk Podlaski

a)
b)

¢)

Wykonawca obejmie ubezpieczeniem pracownikow Zamawiajacego oraz czlonkéw rodzin pracownikow

Zamawiajacego bez okresu karencji, tj. od daty zawarcia umowy grupowego ubezpieczenia na zycie.

Wykonawca nie bedzie stosowal karencji w przypadku oséb nowo wstepujacych do grupy (pracownicy

i czlonkowie rodzin) jezeli ztoza one deklaracje uczestnictwa przed uptywem 3 miesigcy liczonych od:

a) daty poczatku ochrony ubezpieczeniowej okreslonej w umowie ubezpieczenia (01.05.2018 r.),

b) daty powstania stosunku pracy pomi¢dzy Zamawiajgcym a Ubezpieczonym, jezeli stosunek pracy
powstat po dniu rozpoczynajacym ochrong ubezpieczeniowa (01.05.2018 r.),

w pozostalych przypadkach beda mialy zastosowanie okresy karencji wynikajace z ogdlnych warunkow

ubezpieczenia Wykonawcy.

9. Indywidualna kontynuacja:

)

2)

umowa musi gwarantowa¢ Ubezpieczonym prawo do dozywotniej indywidualnej kontynuacji
ubezpieczenia (na OWU dla indywidualnej kontynuacji aktualnie obowigzujacych u danego
Wykonawcy) po ustaniu stosunku prawnego laczacego Zamawiajacego z Ubezpieczonym.
Ubezpieczonych przechodzacych na indywidualng kontynuacje nie beda obowigzywaly zadne okresy
karencji.

Jezeli Wykonawca zaakceptuje fakultatywna klauzule nr 4 - Klauzula rozszerzajaca zakres indywidualne;j
kontynuacji - jej zapisy bedg mialy charakter nadrzedny.

prawo do indywidualnej kontynuacji ubezpieczenia przystugiwa¢ bedzie po uplywie minimum 3
miesigcy nieprzerwanego udzielania ochrony ubezpieczeniowej dla danego ubezpieczonego
(przebywania ubezpieczonego w grupie), z zastrzezeniem, ze dotego okresu wliczany bedzie okres,
w ktérym ubezpieczony byl objety ochrong ztytulu innej grupowej umowy ubezpieczenia w okresie
bezposrednio poprzedzajacym pierwszy dzien odpowiedzialnosci, tj. 01.05.2018 roku.

Wykonawca dotaczy do oferty warunki indywidualnej kontynuacji ubezpieczenia.
10.Sktadka:

)

2)

3)

miesigczna cena za ubezpieczenie bedzie:

a) iloczynem aktualnej liczby ubezpieczonych ioferowanej miesigcznej skladki za jednego
ubezpieczonego,

b) ptatna miesigcznie,

c) przekazywana jednym przelewem na konto bankowe Wykonawcy w terminie do 10 dnia miesigca, za
ktory jest nalezna; w szczegdlnych przypadkach dopuszcza si¢ mozliwos¢ przekazania skiadki przez
samego ubezpieczonego na konto Zamawiajacego, ktdra zostanie rozliczona w miesigcznym wykazie
skiadek i przekazana na konto Wykonawcy,

zaproponowana skladka (cena) winna zawiera¢ wszelkie oplaty, prowizje w wysokosci 15% (na ktorg

sktadka si¢ prowizja brokera w wysokosci 7,5% orz osoby/oséb obstugujacych umowe grupowego

ubezpieczenia w wysokosci 7,5%), wynagrodzenie podwykonawcow iinnych osob, atakze podatki

i wszelkie inne skladniki wptywajace na ceng;

Zamawiajacy przewiduje, ze zaproponowana miesi¢czna sktadka za jedna osobg nie bedzie wyzsza niz

51,00 zt.

11.Wykonawca umozliwi Ubezpieczonym zgloszenie roszczen — wraz z dokumentami niezbgdnymi do ustalenia
odpowiedzialnoéci Wykonawcy — w formie elektronicznej poprzez dedykowang temu celowi strong
internetowa lub adres e-mail.

12.Wykonawca wykona zobowigzanie najpozniej w terminie 30 dni od daty otrzymania zawiadomienia
o zdarzeniu objetym odpowiedzialnoscia Wykonawcy. W przypadku, gdy wyjasnienie w powyzszym terminie
okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Wykonawcy w stosunku do ubezpieczonego albo
wysokosci zobowigzania okazaloby si¢ niemozliwe, Wykonawca wykonuje zobowigzanie w ciagu 14 dni od
dnia, w ktorym przy zachowaniu nalezytej staranno$ci wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe.
Wykonawca gwarantuje, ze roszczenia dotyczace wyplaty wszystkich $§wiadczen przewidzianych w SIWZ
beda mogly by¢ zglaszane w terminie 3 lat od daty zdarzenia.
Wyplata $wiadczenia nastapi przekazem pocztowym lub przelewem na wskazane przez ubezpieczonego konto
bankowe.

13.0chrona ubezpieczeniowa w stosunku do danego ubezpieczonego udzielana bedzie do ostatniego dnia
miesiaca, za ktory zostala przekazana Wykonawcy ostatnia sktadka, bez wzgledu na fakt ustania stosunku
pracy z pracownikiem przed tym dniem.

14. Do obowiazkéw wyznaczonych osdb/osobu w zakresie obstugi umowy bedzie nalezato:
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1) informowanie pracownikéw Zamawiajacego o mozliwosci przystapienia do grupowego ubezpieczenia na
zycie,

2) sporzadzanie comiesi¢gcznych zestawien osdb przystepujacych i wystepujacych z ubezpieczenia,

3) naliczanie comiesigcznych skladek za ubezpieczenie,

4) przekazywanie dokumentow i wszelkiej korespondencji zwiazanej z ubezpieczeniem grupowym,

5) pomoc w wypelnianiu zgloszefi roszczen o0sob objetych ubezpieczeniem, udzielanie im wszelkich
informacji zwiazanych z ubezpieczeniem grupowym,

6) potwierdzanie faktu zatrudnienia osoby ubezpieczonej na dzien powstania zdarzenia.

15. Jezeli ogblne warunki ubezpieczenia Wykonawcy bedg zawieraly korzystniejsze dla Zamawiajacego zapisy
niz postanowienia SIWZ, przyjmuje si¢ je za obowigzujace.

16. W kwestiach nieuregulowanych w SIWZ zastosowanie bedg mie¢ odpowiednie zapisy OWU Wykonawcy.

17. Wykonawca dotaczy do oferty ogdlne warunki ubezpieczenia oraz warunki indywidualnej kontynuacji
ubezpieczenia.

18. Zamawiajacy zada, aby wykonawcy spehiali wymogi okreslone w ustawie z dnia 29 sierpnia 1997 r. o
ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2016 poz. 922), a w szczegdlnosci okreslone w art. 36 — 39a
powolanej ustawy, jak rowniez w przepisach wykonawczych, w tym w rozporzadzeniu Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie dokumentacji przetwarzania danych
osobowych oraz warunkéw technicznych i organizacyjnych, jakim powinny odpowiada¢ urzadzenia i systemy
informatyczne stuzace do przetwarzania danych osobowych.

19. Wykonawca zobowiazuje sig, iz od dnia 25 maja 2018 roku spelni wymogi okreslone w tresci wchodzacego
w zycie w tym dniu Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady EU 2016/679 w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych iw sprawie swobodnego przeptywu takich
danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE oraz przepisow krajowych w zakresie ochrony danych
osobowych, ktore bgdg obowiazywaty po 25 maja 2018 roku.

20. Zamawiajgcy nie dopuszcza na zadnym etapie realizacji zaméwienia zadania przez wykonawcg dostepu do
informacji nieadekwatnych w stosunku do celu przetwarzania danych (w tym zadania np. dostarczenia kopii
dowodu tozsamosci, ktora powinna by¢ zastgpiona wyciggiem zdowodu sporzadzonym przez osobg
obstugujaca ubezpieczenie).

21. Zamawiajacy wymaga, aby poszczegdlni Ubezpieczajacy nie byli zobowiazani do pokrywania strat
Wykonawcy dzialajagcego w formie towarzystwa ubezpieczen wzajemnych przez wnoszenie dodatkowej
sktadki, zgodnie z art. 111 ust. 2 Ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o dzialalnosci ubezpieczeniowe;j i
reasekuracyjnej (Dz. U. 2015.1844 ze zm.).

V. Zakres ubezpieczenia:
Zakres ochrony ubezpieczeniowej powinien obejmowac nizej okreslone zdarzenia:

. . . . Minimalna wysoko$¢
Lp. Rodzaj zdarzenia ubezpieczeniowego swiadczenia w PLN
1 Smier¢ naturalna ubezpieczonego 44 000
2 Smier¢ ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku 66 000
3 Smier¢ ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego 132 000
4 Smier¢ ubezpieczonego w wyniku wypadku przy pracy 132 000
5 Smier¢ ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego przy pracy 176 000
Smier¢ ubezpieczonego w wyniku zawahu serca lub udaru
6 . P 88 000
mozguw/krwotoku srédmdzgowego
Trwaly uszczerbek na zdrowiu w wyniku nieszczesliwego wypadku -
7 o . 440
$wiadczenie za 1%
Trwaly uszczerbek na zdrowiu w wyniku nieszczgsliwego wypadku-
8 . . 44 000
swiadczenie za 100%
Trwaly uszczerbek na zdrowiu w wyniku zawalu serca lub udaru
9 . P - . 300
mozgu/krwotoku §rédmdzgowego - $wiadczenie za 1%
Trwatly uszczerbek na zdrowiu w wyniku zawatu serca fub udaru
10 . ot o . 30 000
moézgu/krwotoku §rédmdzgowego - Swiadczenie za 100%
11 Powazne (ciezkie) zachorowanie 4 000
12 | Operacje chirurgiczne (§wiadczenie za najbardziej skomplikowang klase 3000
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operacji zgodnie zOWU Wykonawcy)

13 | Specjalistyczne leczenie 4000
Pobyt w szpitalu spowodowany nieszcz¢sliwym wypadkiem — 1-14 dni —

14 . . 125
za kazdy dzien pobytu
Pobyt w szpitalu spowodowany nieszcze$liwym wypadkiem — powyzej 14

15 . . - 50
dni — za kazdy dzien pobytu

16 Pobyt w szpitalu spowodowany chorobg — 1-14 dni — za kazdy dzien 50
pobytu
Pobyt w szpitalu spowodowany chorobg — powyzej 14 dni — za kazdy

17 . 50
dzien pobytu
Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem komunikacyjnym — 1-14 dni

18 . . 125
— za kazdy dzien pobytu

19 Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem komunikacyjnym- powyzej 50
14 dni — za kazdy dzien pobytu
Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem przy pracy — 1-14 dni — za

20 . . 125
kazdy dzien pobytu

1 Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem przy pracy- powyzej 14 dni — 50
za kazdy dzien pobytu

2 Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem komunikacyjnym przy pracy 150
— 1-14 dni — za kazdy dzien pobytu
Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem komunikacyjnym przy pracy-

23 .. . . 2, 50
powyzej 14 dni — za kazdy dzien pobytu

24 Pobyt w szpitalu spowodowany zawatem serca lub udarem 75

moézgu/krwotokiem §rodmoézgowym — 1-14 dni — za kazdy dzien pobytu
Pobyt w szpitalu spowodowany zawalem serca lub udarem

25 | mézgu/krwotokiem srodmdzgowym — powyzej 14 dni — za kazdy dzien 50
pobytu

Pobyt na OIOM (OIT) — §wiadczenie jednorazowe lub za kazdy dzien

500,00 jednorazowo lub

26 b 100,00 za dzien (min.
pobytu liczba platnych dni — 5)

27 | Rekonwalescencja (za jeden dziefi zwolnienia) 25

28 | Smier¢ naturalna matzonka/konkubenta 16 500

29 | Smier¢ matzonka/konkubenta w wyniku NNW 27 500

30 | Smier¢ dziecka 3300

31 | Urodzenie martwego dziecka 2200

32 | Urodzenie dziecka 1100

33 | Osierocenie dziecka 4 400

34 | Smier¢ rodzicow i tesciow 2 100

35 Trwala niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji w wyniku NNW i 10 000
choroby

36 | Karta apteczna 200

Wysokosci Swiadczen podane w powyzszej tabeli sa $wiadczeniami skumulowanymi.

VI. Definicje:

1) ubezpieczony - osoba fizyczna, pracownik Zamawiajacego (w tym sedziowie w stanie spoczynku), jego
wspotmatzonek, partner zyciowy lub petnoletnie dziecko, ktorzy sg objeci ochrong ubezpieczeniows,

2) ubezpieczajacy - Sad Rejonowy w Bielsku Podlaskim, ktéry zawiera umowe dobrowolnego grupowego
ubezpieczenia na zycie w imieniu ubezpieczonych,

3) pracownik - osoba fizyczna zatrudniona przez Zamawiajacego na podstawie umowy o pracg, umowy
zlecenie, umowy o dzieto, mianowania, powotania, wyboru, umowy o praktyke absolwencka lub innej umowy
cywilno-prawnej, w tym sgdziowie w stanie spoczynku,

4) dziecko — dziecko wilasne, przysposobione, pasierb ubezpieczonego (jesli nie zyje ojciec lub matka).
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5)
6)
7)

8)

malzonek ubezpieczonego — osoba pozostajagca z ubezpieczonym w zwigzku malzefiskim, w rozumieniu
przepisow kodeksu rodzinnego i opiekunczego.

partner zyciowy — osoba, z ktérg ubezpieczony prowadzi wspdlne gospodarstwo domowe i obie osoby sg
stanu wolnego, przy czym partner zZyciowy nie moze by¢ spokrewniony z ubezpieczonym.

nieszczesliwy wypadek — nagle i gwattowne zdarzenie wywotlane przyczyna zewngtrzng niezalezne od woli
osoby, ktdrej dotyczy, bedace bezposrednia przyczyng zdarzenia objetego ochrong Wykonawcy,

OIOM (OIT) — Oddzial Intensywnej Opieki Medycznej (Oddzial Intensywnej Terapii) — specjalistyczny
oddziat szpitalny przeznaczony dla chorych wymagajacych intensywnego leczenia, opieki i statego nadzoru
wyposazony w sprzet umozliwiajacy ciagle monitorowanie czynnosci zyciowych chorych oraz podjecie
czynnosci zastepczych w przypadku niewydolnoéci narzadéw lub ukladéw ustroju. Swiadczenie bedzie
przystugiwato Ubezpieczonemu jesli bedzie on uprawniony do $wiadczenia z tytulu pobyty ubezpieczonego w
szpitalu.

Wykonawca zobligowany jest do wyplaty swiadczenia bez wzglgdu na fakt, ze pobyt na OIOM (OIT) jest
konsekwencja operacji spowodowanej choroba lub nieszczg§liwym wypadkiem, ktére mialy miejsce przed
rozpoczeciem okresu odpowiedzialno$ci Wykonawcy lub jezeli skierowanie lub zlecenie operacji mialy
miejsce przed rozpoczeciem okresu odpowiedzialnosci Wykonawcy.

Wykonawca nie moze odmowi¢ wyplaty §wiadczenia, powolujac si¢ na fakt pobytu w szpitalu zwigzanego
zwada wrodzong lub schorzeniem bedacym jej skutkiem. Wyjatek od powyzszego stanowi padaczka,
z wylgczeniem padaczki objawowej bedacej objawem innej choroby.

Wykonawca nie ponosi odpowiedzialnosci z tytulu pobytu w szpitalu, koniecznos¢ ktdrego powstata jedynie:
1) wwyniku dziatan wojennych, katastrof powodujacych skazenie promieniotwdrcze, chemiczne badz
biologiczne oraz czynnego udzialu ubezpieczonego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych,
2) w wyniku popetnienia lub usitowania popelnienia przez ubezpieczonego czynu wypelniajacego ustawowe
znamiona umyslnego przestgpstwa,

3) w wyniku wypadku komunikacyjnego, gdy ubezpieczony prowadzit pojazd:

a) nie majac uprawnien okreslonych w stosownych przepisach prawa do prowadzenia danego pojazdu,

b) bedac w stanie po uzyciu alkoholu albo w stanie nietrzezwosci, pod wpltywem narkotykéw, Srodkow
odurzajacych, substancji  psychotropowych lub s$rodkéw  zastgpczych wrozumieniu  przepiséw
o przeciwdziataniu narkomanii,

4) gdy ubezpieczony byl w stanie nietrzezwosci, pod wplywem narkotykéw, $rodkéw odurzajacych,
substancji psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepisow o przeciwdziataniu
narkomanii, a spowodowato to konieczno$¢ pobytu w szpitalu,

5) w wyniku samookaleczenia lub usitowania popetnienia przez ubezpieczonego samobdjstwa,

6) bezposrednio w wyniku zatrucia spowodowanego spozyciem alkoholu, uzyciem narkotykow, Srodkéow
odurzajacych, substancji psychotropowych lub $rodkéw  zastgpczych ~w rozumieniu  przepisow
o przeciwdzialaniu narkomanii, uzycia srodkow farmakologicznych bez wzgledu na zastosowang dawke oraz
w wyniku schorzen spowodowanych naduzywaniem ww. substancji,

7) w wyniku uszkodzeni ciala spowodowanych leczeniem oraz zabiegami leczniczymi lub diagnostycznymi,
bez wzgledu na to, przez kogo byly wykonane, chyba ze chodzilo o leczenie bezposrednich nastgpstw
nieszczesliwego wypadku,

8) w wyniku padaczki, z wytaczeniem padaczki objawowej bgdacej objawem innej choroby, oraz wszelkich
zaburzen psychicznych, zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien,

9) w wyniku chordb spowodowanych obnizeniem odpornosci organizmu w przebiegu zakazenia wirusem
HIV,

10) w zwiagzku z leczeniem i zabiegami stomatologicznymi, chyba ze wynikaja one z koniecznosci leczenia
obrazen doznanych w wyniku nieszczesliwego wypadku,

11) w zwigzku z wykonywaniem badan lekarskich, dodatkowych badan medycznych shuzacych ustaleniu
istnienia choroby zawodowej, badan diagnostycznych niewynikajacych zzachorowania, badan dawcow
narzadow (z wyjatkiem pobytéw zwigzanych bezposrednio z pobraniem narzadu) oraz obserwacji na wniosek
sadu,

12) w wyniku usuwania cigzy — chyba ze zdiagnozowano cigz¢ wysokiego ryzyka, porodu — chyba
ze zdiagnozowano pordd o przebiegu patologicznym, potogu — chyba ze zdiagnozowano komplikacje pologu
stanowiace zagrozenie dla zycia kobiety oraz w wyniku leczenia nieptodnosci,
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13) w zwigzku z wykonywaniem operacji kosmetycznych lub plastycznych, wtym operacji zmiany plci,
z wyjatkiem operacji niezbednych do usuniecia nastgpstw nieszczg$liwych wypadkéw lub choroby
nowotworowej wykrytej w okresie odpowiedzialnosci Wykonawcy,

14) w zwigzku z rehabilitacjg, z wyjatkiem pierwszego pobytu w szpitalu w celu rehabilitacji konieczne;j
do usuniecia bezpo$rednich nastepstw nieszczgsliwego wypadku albo choroby, pod warunkiem, ze pobyt ten
rozpoczal sie¢ nie pdzniej niz 6 miesiecy po zakonczeniu objetego odpowiedzialnoscia Wykonawcy pobytu
ubezpieczonego w szpitalu, zwigzanego — odpowiednio — z tym samym nieszczg¢sliwym wypadkiem albo ta
samg choroba,

15) w wyniku profesjonalnego uprawiania sportu lub w wyniku rekreacyjnego uprawiania sportow walki,
sportéw motorowych i motorowodnych, sportéw lotniczych, wspinaczki wysokogorskiej i skatkowej,
speleologii, nurkowania ze specjalistycznym sprzgtem umozliwiajacym oddychanie pod woda, skokow
do wody, skokow na linie.

operacja — zabieg chirurgiczny wykonany w szpitalu (patrz definicja szpitala) metoda endoskopowa,
zamknigta oraz otwartg, przeprowadzony przez uprawnionego lekarza (zespol lekarzy) w znieczuleniu
ogblnym, miejscowym lub przewodowym niezbedny z medycznego punktu widzenia w celu wyleczenia lub
zmniejszenia objawdw choroby lub urazu.

Dopuszcza si¢ stosowanie kilku klas operacji lecz za operacje¢ z klasy najbardziej skomplikowanych suma
wyplaconego $wiadczenia nie moze by¢ mniejsza niz kwota podana wZal. nr 1 do SIWZ pkt 5
czyli 3.000,- zt.

Wykonawca zobligowany jest do wyplaty $wiadczenia takze bez wzgledu na fakt, ze operacja nie jest
spowodowana chorobg lub nieszczesliwym wypadkiem, ktére mialy miejsce w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawcy, lub ktdrej przyczyna zostata zdiagnozowana lub leczona przed data rozpoczgcia ochrony
ubezpieczeniowe;.

Wykonawca moze odmowi¢ wyplaty $wiadczenia jedynie gdy koniecznos¢ przeprowadzenia operacji
powstata:

1) wwyniku dzialan wojennych, katastrof powodujacych skazenie promieniotwdrcze, chemiczne badz
biologiczne oraz czynnego udziatu ubezpieczonego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych,
2) w wyniku popelnienia lub usitlowania popeinienia przez ubezpieczonego czynu wypelniajacego ustawowe
znamiona umyslnego przestepstwa,

3) w wyniku wypadku komunikacyjnego, gdy ubezpieczony prowadzit pojazd:

a) nie majac uprawnien okreslonych w stosownych przepisach prawa do prowadzenia danego pojazdu,

b) bedac w stanie po spozyciu alkoholu albo w stanie nietrzezwosci, pod wplywem narkotykow, srodkow
odurzajacych, substancji psychotropowych Iub $rodkow  zastepczych wrozumieniu przepisow
o przeciwdziataniu narkomanii,

4) gdy ubezpieczony byl w stanie nietrzezwosci, pod wplywem narkotykow, sSrodkéw odurzajacych,
substancji psychotropowych lub $rodkdéw zastepczych w rozumieniu przepisow o przeciwdzialaniu
narkomanii, a spowodowato to koniecznos¢ przeprowadzenia operacji chirurgiczne;j,

5) w wyniku samookaleczenia lub usitlowania popelinienia przez ubezpieczonego samobdjstwa,

6) bezposérednio w wyniku zatrucia spowodowanego spozyciem alkoholu, uzyciem narkotykéw, srodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych lub $rodkéw  zastgpczych w rozumieniu przepiséw
o przeciwdzialaniu narkomanii, uzycia $rodkéw farmakologicznych bez wzgledu na zastosowang dawke,

7) w wyniku uszkodzen ciata spowodowanych leczeniem oraz zabiegami leczniczymi lub diagnostycznymi,
bez wzgledu na to, przez kogo byly wykonane, chyba ze chodzilo o leczenie bezposrednich nastgpstw
nieszczesliwego wypadku,

8) w wyniku profesjonalnego uprawiania sportu lub w wyniku rekreacyjnego uprawiania sportow walki,
sportdéw motorowych i motorowodnych, sportéw lotniczych, wspinaczki wysokogorskiej i skatkowej,
speleologii, nurkowania ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajagcym oddychanie pod woda, skokow
do wody, skokdw na linie.

Dodatkowo Wykonawca nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu operacji chirurgicznej:

1) w ktorej ubezpieczony byt dawca organow lub narzadow,

2) kosmetycznej lub plastycznej, z wyjatkiem operacji chirurgicznej niezbednej do usunigcia nastgpstw
nieszczesliwych wypadkéw zaistniatych lub choroby nowotworowej wykrytej w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawcy,

3) przeprowadzonej w celu antykoncepcyjnym,

4) zmniejszenia lub powigkszenia piersi oraz zmiany pfci,
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5) implantowania zebow,

6) wykonanej w celach diagnostycznych,

7) zwiazanej z usunieciem ciat obcych metodg endoskopowa.

8) co do ktdrej nie istnialy wskazania medyczne warunkujace konieczno$é jej wykonania w celu wyleczenia
lub zmniejszenia objawow choroby albo zmniejszenia skutkow nieszczgsliwego wypadku,

9) stomatologicznej, z wyjatkiem operacji chirurgicznej niezbednej do usunigcia nastgpstw nieszczesliwego
wypadku zaistniatego w okresie odpowiedzialnosci Wykonawcy;

10) osierocenie dziecka — zgon Ubezpieczonego, ktory nastapit przed dniem ukonczenia przez dziecko (wlasne
a takze przysposobione lub pasierb - jezeli nie zyje ojciec lub matka) 25 roku zycia lub bez wzgledu na wiek
w przypadku catkowitej niezdolnosci dziecka do pracy. Swiadczenie nalezne jest kazdemu z osieroconych
dzieci w pelnej wysokosci.

11) pobyt w szpitalu — kazdorazowy pobyt w szpitalu (patrz definicja szpitala), w celu leczenia, trwajacy diuzej
niz 2 kolejne dni. Dopuszczalne ograniczenie czasu pobytu w szpitalu obje¢tego ochrong ubezpieczeniowa
i wyptlata $wiadczenia z tytutu pobytu w szpitalu wynosi 90 dni w roku polisowym (12 miesigcy).

Kazda rozpoczeta doba pobytu w szpitalu traktowana bedzie jako pelny dzien, bez wzgledu na godzing
przyjgcia i wypisu ze szpitala.

Wykonawca zobligowany jest do wyplaty §wiadczenia bez wzgledu na fakt, ze pobyt w szpitalu nie jest
spowodowany choroba lub nieszczesliwym wypadkiem, ktére miaty miejsce w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawcy. Wykonawca zobligowany jest do wyptaty $wiadczenia rbwniez w sytuacji, gdy pobyt w szpitalu
rozpoczat si¢ przed poczatkiem odpowiedzialnosci Wykonawcy, lecz tylko za okres przypadajacy w okresie
odpowiedzialnoéci Wykonawcy

Wykonawca nie moze odmdowié wyplaty $wiadczenia, powolujac si¢ na fakt pobytu w szpitalu zwigzanego
zwada wrodzong lub schorzeniem bgdacym jej skutkiem. Wyjatkiem od powyzszego stanowi padaczka,
z wylaczeniem padaczki objawowej bedacej objawem innej choroby.

Wykonawca nie ponosi odpowiedzialno$ci z tytulu pobytu w szpitalu, konieczno$¢ ktérego powstata jedynie:
1) wwyniku dziatan wojennych, katastrof powodujacych skazenie promieniotwdrcze, chemiczne badz
biologiczne oraz czynnego udziatu ubezpieczonego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych,
2) w wyniku popelnienia lub usitowania popetnienia przez ubezpieczonego czynu wypetniajacego ustawowe
znamiona umyslnego przestepstwa,

3) w wyniku wypadku komunikacyjnego, gdy ubezpieczony prowadzit pojazd:

a) nie majac uprawnien okreslonych w stosownych przepisach prawa do prowadzenia danego pojazdu,

b) bedac w stanie po spozyciu alkoholu albo w stanie nietrzezwos$ci, pod wplywem narkotykéw, $rodkow
odurzajacych, substancji psychotropowych lub $rodkéw zastgpczych w rozumieniu przepisow
o przeciwdziataniu narkomanii,

4) gdy ubezpieczony byl w stanie nietrzezwosci, pod wplywem narkotykdéw, srodkéw odurzajacych,
substancji psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu
narkomanii, a spowodowato to konieczno$¢ pobytu w szpitalu

5) w wyniku samookaleczenia lub usitowania popetnienia przez ubezpieczonego samobdjstwa,

6) bezposrednio w wyniku zatrucia spowodowanego spozyciem alkoholu, uzyciem narkotykéw, srodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych lub $rodkdw zastgpczych wrozumieniu przepisow
o przeciwdzialaniu narkomanii, uzycia srodkéw farmakologicznych bez wzgledu na zastosowana dawke oraz
w wyniku schorzen spowodowanych naduzywaniem ww. substanc;ji,

7) w wyniku uszkodzen ciata spowodowanych leczeniem oraz zabiegami leczniczymi lub diagnostycznymi,
bez wzgledu na to, przez kogo byly wykonane, chyba ze chodzito o leczenie bezposrednich nastgpstw
nieszczesliwego wypadku,

8) w wyniku padaczki, z wylaczeniem padaczki objawowej bgdacej objawem innej choroby, oraz wszelkich
zaburzen psychicznych, zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien,

9) w wyniku chordb spowodowanych obnizeniem odpornosci organizmu w przebiegu zakazenia wirusem
HIV,

10) w zwiazku z leczeniem i zabiegami stomatologicznymi, chyba ze wynikaja one z koniecznosci leczenia
obrazen doznanych w wyniku nieszczesliwego wypadku,

11) wzwiagzku z wykonywaniem badan lekarskich, dodatkowych badan medycznych stuzacych ustaleniu
istnienia choroby zawodowej, badan diagnostycznych niewynikajacych z zachorowania, badan dawcow
narzadow (z wyjatkiem pobytéw zwigzanych bezposrednio z pobraniem narzadu) oraz obserwacji na wniosek
sadu,
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12) wwyniku usuwania cigzy — chyba ze zdiagnozowano cigz¢ wysokiego ryzyka, porodu — chyba
ze zdiagnozowano pordd o przebiegu patologicznym, potogu — chyba ze zdiagnozowano komplikacje potogu
stanowigce zagroZenie dla Zzycia kobiety oraz w wyniku leczenia nieplodnosci,

13) w zwiazku z wykonywaniem operacji kosmetycznych lub plastycznych, w tym operacji zmiany pici,
z wyjatkiem operacji niezbednych do usunigcia nastepstw nieszczg$liwych wypadkéw zaistnialych lub
choroby nowotworowej wykrytej w okresie odpowiedzialnosci Wykonawcy,

14) w zwiazku zrehabilitacja, z wyjatkiem pierwszego pobytu w szpitalu w celu rehabilitacji koniecznej
do usunigcia bezposrednich nastepstw nieszezgsliwego wypadku albo choroby, pod warunkiem, ze pobyt ten
rozpoczal sie nie pdzniej niz 6 miesiecy po zakonczeniu objetego odpowiedzialnoscia Wykonawcy pobytu
ubezpieczonego w szpitalu, zwigzanego — odpowiednio — z tym samym nieszczgsliwym wypadkiem albo ta
samg chorobg,

15) w wyniku profesjonalnego uprawiania sportu lub w wyniku rekreacyjnego uprawiania sportow walki,
sportéw motorowych imotorowodnych, sportow lotniczych, wspinaczki wysokogorskiej i skatkowej,
speleologii, nurkowania ze specjalistycznym sprz¢tem umozliwiajacym oddychanie pod

woda, skokéw do wody, skokdw na linie.

12) poparzenie — termiczne i/lub chemiczne uszkodzenie powlok skornych obejmujace co najmniej 20%
powierzchni ciata w przypadku poparzen III stopnia.

13) powazne (cigzkie) zachorowanie ubezpieczonego — to stan chorobowy objety odpowiedzialnoscia
Ubezpieczyciela. Minimalny zakres chordb lub procedur medycznych objetych ochrong ubezpieczeniowa
winien obejmowac: zawal serca, udar mézgu, zabieg chirurgiczny na naczyniach wiencowych (by — pass),
nowotwdr zlosliwy, niewydolnosé nerek, choroba Creutzfelda — Jakoba, zakazenie wirusem HIV w wyniku
transfuzji krwi, zakazenie wirusem HIV podczas wykonywania obowigzkéw zawodowych, oparzenia,
transplantacja organdw, utrata wzroku, utrata stuchu, utrata konczyny, choroba Parkinsona, choroba
Huntingtona, oponiak, niedokrwisto$¢ aplastyczna, sepsa, wécieklizna, zator t¢tnicy plucnej, tezec, bablowiec
mozgu, ropien moézgu, tagodny nowotwor moézgu, choroba Alzhaimera, borelioza, odkleszczowe zapalenie
opon moézgowych, przewlekte zapalenie watroby, gruzlica, stwardnienie rozsiane, zgorzel gazowa.
Warunkiem wyptlaty $wiadczenia jest zdiagnozowanie jednostki chorobowej w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawcy, bez wzgledu na fakt wystgpienia objawow chorobowych przed jej rozpoczgciem.

14) specjalistyczne leczenie — to nastepujgce rodzaje leczenia, ktorych przeprowadzenie nastapilo w okresie
ubezpieczenia, niezaleznie od faktu, iz przyczyna tego leczenia wystapita przed rozpoczeciem okresu
odpowiedzialnoéci wykonawcy: chemioterapia, radioterapia, wszczepienie kardiowertera/defibrylatora,
wszczepienie rozrusznika serca, ablacja, dializoterapia, terapia interferonowa.

15) rekonwalescencja — trwajacy nieprzerwanie maksymalnie 30 dni pobyt Ubezpieczonego na zwolnieniu
lekarskim po co najmniej 14-dniowym pobycie w szpitalu pod warunkiem, ze pobyt na zwolnieniu nastapit
bezposrednio po pobycie Ubezpieczonego w szpitalu, za ktéry Wykonawca ponosi odpowiedzialno$¢ oraz
zwolnienie lekarskie zostalo wydane przez ten szpital,

16) rodzice ubezpieczonego — ojciec i matka ubezpieczonego, w rozumieniu przepisow kodeksu rodzinnego
i opiekuniczego lub ojczym imacocha ubezpieczonego, jezeli w dniu zdarzenia objetego ochrong
ubezpieczeniowa nie zyje ojciec lub matka ubezpieczonego.

17) teSciowie ubezpieczonego — ojciec i matka malzonka ubezpieczonego w rozumieniu przepisow kodeksu
rodzinnego i opiekunczego lub ojczym i macocha matzonka ubezpieczonego, jezeli w dniu zdarzenia objgtego
ochrong ubezpieczeniowg nie zyje ojciec lub matka matzonka ubezpieczonego. W przypadku uprzedniego
zgonu matzonka ubezpieczonego $wiadczenie za zgon tesciow bedzie nalezne, jezeli do dnia zdarzenia
objetego ochrong ubezpieczeniowg ubezpieczony nie wstapil ponownie w zwigzek matzenski.

18) ojeczym, macocha — osoba, ktéra w dniu zaj$cia zdarzenia pozostaje w zwigzku malzenskim zrodzicem
ubezpieczonego lub rodzicem matzonka ubezpieczonego, atakze wdowiec lub wdowa odpowiednio po
rodzicu ubezpieczonego lub rodzicu matzonka ubezpieczonego.

19) szpital — publiczny lub niepubliczny zaklad opieki zdrowotnej udzielajacy $wiadczen w formie leczenia
zamknietego na terenie RP lub poza jej granicami.

20) $mieré¢ naturalna — zgon ubezpieczonego w okresie odpowiedzialnosci Wykonawcy..

Dopuszczalne sg ograniczenia odpowiedzialnosci Wykonawcy jedynie w przypadku gdy sSmier¢ jest
nastgpstwem:

- dziatan wojennych, czynnego udziatu w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych,

- popetnienia przez ubezpieczonego czynu wypetniajacego ustawowe znamiona umyslnego przestgpstwa,
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- samobojstwa ubezpieczonego popehionego w okresie 6 miesigcy od poczatku odpowiedzialnosci
w stosunku do tego ubezpieczonego, z tym ze do tego okresu wliczany bgdzie okres, w ktérym ubezpieczony
byl objety ochrong z tytutu innej grupowej umowy ubezpieczenia w okresie bezposrednio poprzedzajacym
pierwszy dzien odpowiedzialnosci Wykonawcy.

W przypadku $mierci dziecka Wykonawca nie moze odméwi¢ wyptaty $wiadczenia jezeli zgon dziecka
zwigzany byl z chorobg wrodzong lub dziedziczng. Wykonawca od §wiadczenia za $mieré¢ (w tym w wyniku
NNW, zawalu lub udaru mézgu) nie bedzie odejmowat wezesniej wyplaconych $wiadczen z tytutu cigzkich
chordb, leczenia szpitalnego, trwaltego uszczerbku na zdrowiu, operacji chirurgicznych.

Na wyplate swiadczenia nie b¢dzie mialo wpltywu miejsce zamieszkania, zameldowania ubezpieczonego jak
réwniez miejsce zajscia wypadku ubezpieczeniowego czyli $mierci.

21) urodzenie martwego dziecka — jest to urodzenie martwego dziecka w rozumieniu przepiséw dotyczacych
porodow i urodzen.

22) Smier¢ ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku — sSmier¢ ubezpieczonego w okresie
odpowiedzialnosci Wykonawcy spowodowana nieszczgsliwym wypadkiem.
Wykonawca nie begdzie uzaleznial wyplaty $wiadczenia od okresu czasu, jaki uplyngt pomiedzy
nieszczesliwym wypadkiem a $miercig ubezpieczonego, o ile obydwa wystapily w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawcy.
Podstawag odmowy wyplaty s$wiadczenia nie moze by¢é $mier¢ w wyniku amatorskiego uprawiania
nastepujacych dyscyplin sportu:
- sportéw powietrznych, lotniczych
- sportow walki,
- sportow motorowych, motocyklowych i motorowodnych,
- wszelkich form alpinizmu,
- speleologii,
- skokéw do wody,
- nurkowania, surfingu.

23) Smieré¢ ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego — $mier¢ ubezpieczonego w okresie
odpowiedzialnosci Wykonawcy spowodowana nieszczesliwym wypadkiem komunikacyjnym.
Wykonawca nie bedzie uzaleznial wyplaty swiadczenia od okresu czasu, jaki uplynal pomigdzy
nieszczgsliwym wypadkiem a $miercig ubezpieczonego, o ile obydwa wystapity w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawcy.

24) S$mier¢ ubezpieczonego w wyniku wypadku przy pracy — S$mier¢ ubezpieczonego w okresie
odpowiedzialnosci Wykonawcy spowodowana nieszczes§liwym wypadkiem majacym miejsce w zwiagzku
z wykonywaniem pracy.
Wykonawca nie bedzie uzaleznial wyplaty $wiadczenia od okresu czasu, jaki uplynal pomiedzy
nieszczesliwym wypadkiem a $miercig ubezpieczonego, o ile obydwa wystapity w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawcy.

25) $mier¢ ubezpieczonego w wyniku zawalu serca lub udaru mézgu — $mier¢ ubezpieczonego w okresie
odpowiedzialnosci Wykonawcy bgdaca nastgpstwem zawalu serca lub udaru mézgu.
Wykonawca nie bedzie uzaleznial wyplaty $wiadczenia od okresu czasu, jaki uplynal pomigdzy
nieszczg$liwym wypadkiem a $miercig ubezpieczonego, o ile obydwa wystapily w okresie odpowiedzialnosci
Wykonawcy.

22) trwaly uszczerbek na zdrowiu — trwale naruszenie sprawnosci organizmu, polegajace na uszkodzeniu
organu, narzadu lub ukfadu, polegajace na fizycznej utracie tego organu, narzadu lub uktadu lub uposledzeniu
jego funkeji w wyniku nieszczgsliwego wypadku lub zawatu serca lub udaru mézgu.

Wykonawca wyplaci $wiadczenie za trwaly uszczerbek na zdrowiu w wyniku zawatu serca lub udaru mozgu
jezeli z medycznego punktu widzenia istnieje normalny zwigzek przyczynowo-skutkowy pomiedzy zawatem
serca lub udarem mézgu a trwatym uszczerbkiem na zdrowiu ubezpieczonego — zadne inne wylaczenia
odpowiedzialnosci Wykonawcy nie majg zastosowania.

Podstawg odmowy wyplaty $wiadczenia za trwaly uszczerbek na zdrowiu w wyniku nieszczgsliwego
wypadku nie moze by¢é wystgpienie u ubezpieczonego dyskopatii i/lub przepuklin jadra miazdzystego oraz
przepuklin wysitkowych atakze amatorskie uprawianie nastgpujacych dyscyplin sportu (amatorskie
uprawianie sportu - rekreacyjne uprawianie zaje¢ ruchowych, ktdrego celem jest rozrywka i odpoczynek):

- sportow powietrznych, lotniczych,

- sportow walki,

18



Zamawiajgcy: Sqd Rejonowy w Bielsku Podlaskim, ul. 3 Maja 7, 17-100 Bielsk Podlaski

- sportdw motorowych, motocyklowych i motorowodnych,
- wszelkich form alpinizmu,

- speleologii,

- skokow do wody,

- nurkowania, surfingu.

23) trwala niezdolno§¢ do pracy i samodzielnej egzystencji — potwierdzona decyzja odpowiedniego organu
rentowego calkowita i dlugotrwata niezdolnos¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy zarobkowej
w jakimkolwiek zawodzie oraz do samodzielnej egzystencji (w rozumieniu obowigzujacych przepiséw
0 zaopatrzeniu emerytalnym i ubezpieczeniu spotecznym), bg¢daca rezultatem nieszczesliwego wypadku lub
choroby.

Wykonawca wyplaci $wiadczenie, nawet jezeli niezdolno$¢ do pracy isamodzielnej egzystencji jest
nastgpstwem chorob, ktore wystapity lub zpowodu ktérych rozpoczgto postgpowanie diagnostyczno-
lecznicze u ubezpieczonego przed poczatkiem odpowiedzialnosci Wykonawcey.

24) wypadek komunikacyjny — kazdy wypadek wywolany ruchem pojazdu drogowego, kolejowego, statku
wodnego, pasazerskiego statku powietrznego z udziatem ubezpieczonego, jako uczestnika ruchu, kierowcy
lub pasazera w rozumieniu zgodnym z obowigzujacymi przepisami prawa.

25) wypadek przy pracy — nagle i gwaltowne zdarzenie wywolane przyczyng zewngtrzng niezalezne od woli
osoby, ktorej dotyczy, pod warunkiem istnienia zwigzku z wykonywaniem pracy. Wypadkiem przy pracy
bedzie takze wypadek zaistniaty w trakcie delegacji shuzbowych.

26) karta apteczna — karta uprawniajaca do bezgotéwkowego odbioru lekdéw i preparatow znajdujacych si¢
w asortymencie aptek. Karta przystuguje wraz ze swiadczeniem z tytulu pobytu w szpitalu, z tym ze nie mniej
niz 3 razy wroku polisowym (12 miesigcy). Zamawiajacy zaakceptuje w miejsce karty uprawniajacej
do bezplatnego pobierania lekéw waptece ryczalt na leki o odpowiedniej wysokosci wyplacany
ubezpieczonym wedlug tej samej zasady jak uruchomienie $wiadczenia w postaci karty apteczne;j.

W przypadku, gdy ogolne warunki ubezpieczenia Wykonawcy przewiduja korzystniejsze dla Zamawiajacego
definicje powyzszych zdarzen, przyjmuje si¢ je za obowiazujace.

VII. Klauzule dodatkowe (fakultatywne, punktowane):

KLAUZULA nr 1 - Klauzula rozszerzajaca odpowiedzialno$é¢ Wykonawcy o dodatkowe ryzyko powaznego
(cigzkiego) zachorowania malzonka z wysokos$cig $wiadczenia 3.000,- zt i katalogiem powaznych (ciezkich)
zachorowan zgodnym z OWU Wykonawcy - 5 pkt

KLAUZULA nr 2 - Klauzula rozszerzajgca odpowiedzialno$¢ Wykonawcy o dodatkowe ryzyko powaznego
(ciezkiego) zachorowania dziecka z wysokoscig $wiadczenia 3.000,- zt i katalogiem powaznych (ciezkich)
zachorowan zgodnym z OWU Wykonawcy - 5 pkt

KLAUZULA nr 3 - Klauzula rozszerzajaca odpowiedzialnos¢ Wykonawcy za pobyt Ubezpieczonego
w szpitalu - 3 pkt

Wykonawca zobowiazuje si¢, ze wyplaci $wiadczenie za pobyt w szpitalu spowodowany nieszczgsliwym
wypadkiem lub chorobg za kazdy dzien pobytu w szpitalu poczawszy od pierwszego dnia.

KLAUZULA nr 4 - Klauzula rozszerzajgca zakres indywidualnej kontynuacji - 2 pkt

Wykonawca zobowigzuje sie, Ze dla osob, ktére w dniu ztozenia wniosku o indywidualng kontynuacje nie beda
mialy ukornczonego 69 roku zycia indywidualna kontynuacja grupowego ubezpieczenia bedzie rozbita na dwa
etapy:

e w pierwszym roku trwania umowy ubezpieczenia obowiazuja takie same warunki ubezpieczenia jakie
obowigzywaly w ostatnim miesigcu ubezpieczenia w ramach umowy grupowego ubezpieczenia na zycie, tzn. ten
sam zakres ryzyk, sum ubezpieczenia, sktadka - warunki umowy reguluja Ogodlne Warunki Grupowego
Ubezpieczenia obowigzujace dang osobe w ramach umowy grupowej w jakiej byla ubezpieczona bezposrednio
przed przejsciem na Indywidualng Kontynuacje,

e umowg ubezpieczenia indywidualnej kontynuacji w kolejnych latach ubezpieczenia (poczawszy od 2. roku)
zgodnie z zapisami w zalaczniku nr 1 Opis przedmiotu ubezpieczenia pkt IV.9.

L]
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Zalacznik nr 2 do SIWZ

(dane wykonawcy lub wykonawcow w przypadku,
gdy ubiegaja si¢ wspolnie o udzielenie zamowienia)

Nr faksu do przesylania korespondenciji ......ccceeveinnirieiciinicneincnnns

Adres e-mail do przesylania korespondencji ........cccevvviiiiiiiniinirinnn,

Formularz oferty

PRZEDMIOT OFERTY

Oferta dotyczy zamowienia publicznego realizowanego w trybie przetargu nieograniczonego ogloszonego przez Sad
Rejonowy w Bielsku Podlaskim, znak: ZP — 1/18 na ushuge grupowego ubezpieczenia na zycie pracownikow oraz
cztonkéw rodzin pracownikdw Sadu Rejonowego w Bielsku Podlaskim

CENA BRUTTO: i saiedosalsioe s s svii st b s zt za wykonanie ustugi grupowego
ubezpieczenia na zycie pracownikdw oraz czionkow rodzin pracownikow Sadu Rejonowego w Bielsku Podlaskim
STOWIIE: ...ttt et s zt brutto

wyliczong wedtug ponizszego zestawienia:

Przewidywana ilo$¢ osob, ktore Ilos¢ Skladka miesi¢czna na Cena brutto
przystapia do ubezpieczenia miesiecy 1 osobeg [zl] [z}]
1 2 3 4=1x2x3
133 36 | cessssnewsiiasainis 0 | AeseevessesesasveeiTaes

Oswiadczamy, iz oferta zawiera wszystkie koszty zwigzane z ustuga grupowego ubezpieczenia na zycie pracownikow
oraz czlonkow rodzin pracownikéw Sadu Rejonowego w Bielsku Podlaskim, na warunkach okreslonych
w specyfikacji istotnych warunkow zamdwienia.

1. Oferujemy nastgpujacy zakres ubezpieczenia oraz wysokos¢ §wiadczen:

Minimalna Proponowana
L/ rzez Wykonawc
wysokos¢ p y ¢
Lp. Rodzaj zdarzenia ubezpieczeniowego - . wysokosé
Swiadczenia w A .
PLN Swiadczenia
w PLN
1 | Smier¢ naturalna ubezpieczonego 44 000
2 | Smier¢ ubezpieczonego w wyniku nieszczgsliwego wypadku 66 000
3 | Smier¢ ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego 132 000
4 | Smier¢ ubezpieczonego w wyniku wypadku przy pracy 132 000
5 Smier¢ ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego 176 000
przy pracy
Smier¢ ubezpieczonego w wyniku zawatu serca lub udaru
6 . P 88 000
moézgu/krwotoku srédmézgowego
Trwaty uszczerbek na zdrowiu w wyniku nieszczg¢sliwego
7 . . 440
wypadku - $wiadczenie za 1%
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Trwaly uszczerbek na zdrowiu w wyniku nieszczgsliwego

8 wypadku- swiadczenie za 100% 44 000

9 Trwaly uszczerbek na zdrowiu w wyniku zawalu serca lub udaru 300
mozgu/krwotoku §rodmoézgowego - swiadczenie za 1%

10 Trwatly uszczerbek na zdrowiu w wyniku zawatu serca lub udaru 30 000
moézgu/krwotoku srodmozgowego - swiadczenie za 100%

11 | Powazne (ciezkie) zachorowanie 4 000

12 Operacje chirurgiczne ($wiadczenie za najbardziej 3000
skomplikowana klase operacji zgodnie z OWU Wykonawcy)

13 | Specjalistyczne leczenie 4 000

14 Pobyt w szpitalu spowodowany nieszczesliwym wypadkiem — 1- 125
14 dni — za kazdy dzien pobytu

15 Pobyt w szpitalu spowodowany nieszczesliwym wypadkiem — 50
powyzej 14 dni — za kazdy dzien pobytu

16 Pobyt w szpitalu spowodowany chorobg — 1-14 dni — za kazdy 50
dzien pobytu
Pobyt w szpitalu spowodowany chorobg — powyzej 14 dni — za

17 . . 50
kazdy dzien pobytu

18 Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem komunikacyjnym — 125
1-14 dni — za kazdy dzien pobytu

19 Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem komunikacyjnym- 50
powyzej 14 dni — za kazdy dzien pobytu

20 Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem przy pracy — 1-14 125
dni — za kazdy dzien pobytu

21 Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem przy pracy- powyzej 50
14 dni — za kazdy dzien pobytu

29 Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem komunikacyjnym 150
przy pracy — 1-14 dni — za kazdy dzien pobytu

23 Pobyt w szpitalu spowodowany wypadkiem komunikacyjnym 50
przy pracy- powyzej 14 dni — za kazdy dzien pobytu
Pobyt w szpitalu spowodowany zawatem serca lub udarem

24 | moézgu/krwotokiem srodmozgowym — 1-14 dni — za kazdy dzien 75
pobytu
Pobyt w szpitalu spowodowany zawatem serca lub udarem

25 | mozgu/krwotokiem srodmozgowym — powyzej 14 dni — za 50
kazdy dzien pobytu

500,00

26 Po.b)’rt na OIOM (OIT) — swiadczenie jednorazowe lub za kazdy ] fggfgg Zz(;“(li(;il:r’?

dzien pobytu -
(min. liczba
platnych dni - 5)

27 | Rekonwalescencja (za jeden dzien zwolnienia) 25

28 | Smier¢ naturalna matzonka/konkubenta 16 500

29 | Smieré¢ matzonka/konkubenta w wyniku NNW 27 500

30 | Smieré dziecka 3300

31 | Urodzenie martwego dziecka 2200

32 | Urodzenie dziecka 1100

33 | Osierocenie dziecka 4 400

34 | Smier¢ rodzicow i tesciow 2100

35 Trwatla niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji w 10 000
wyniku NNW i choroby

36 | Karta apteczna 200
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W przypadku niewypelnienia tabeli lub jej blgdnego wypetnienia, do oferty Wykonawcy beda mialy zastosowanie
minimalne wysokosci $wiadczen wskazane w powyzszej tabeli jako minimalne.

2. Zaakceptowanie klauzul dodatkowych:

Tlosé Akceptacja
Lp. Nazwa klauzuli punktow moz.llwa do TAK / NIE
zdobycia
! Klauzula rozszerzajaca odpowiedzialnos¢ Wykonawcy o dodatkowe 5 okt
" Iryzyko powaznego (cigzkiego) zachorowania matzonka p
Klauzula rozszerzajaca odpowiedzialno$¢ Wykonawcy o dodatkowe
2. . — LT 5 pkt
ryzyko powaznego (cigzkiego) zachorowania dziecka
3 Klauzula rozszerzajaca odpowiedzialnos¢ Wykonawcy za pobyt 3 pkt
" |Ubezpieczonego w szpitalu P
4. [Klauzula rozszerzajaca zakres indywidualnej kontynuacji 2 pkt
Laczna ilos¢ punktow 1Spkt | e

W kolumnie ,,Akceptacja” w wierszu dotyczacym akceptowanej klauzuli dodatkowej prosz¢ wpisaé stowo ,,TAK”
przypadku przyjecia danej klauzuli lub stowo ,,NIE” w przypadku nie przyjecia danej klauzuli.

Brak stowa ,,TAK” lub ,,NIE” lub wpisanie innego slowa uznany zostanie jako niezaakceptowanie danej klauzuli
dodatkowej.

W

Okres wykonania zamdwienia: 36 miesigce od dnia podpisania umowy, nie wczesniej jednak niz od 01.05.2018 r.

4. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z projektem umowy i nie wnosimy zadnych uwag, a w przypadku wyboru

naszej oferty podpiszemy umowg bez zadnych uwag.

5. Integralna czgscig oferty sg wszystkie zatgczniki do oferty wymagane w specyfikacji jako niezbedne, tj.:

1.1. oswiadczenie o spelnieniu warunkéw udzialu w postepowaniu (na formularzu otresci zgodnej
z Zatacznikiem nr 3 do SIWZ)

1.2. os$wiadczenie o nie podleganiu wykluczeniu na podstawie art. 24 ust. 1 pkt 12-23 oraz ust 5 pkt 1, 2 14
ustawy (na formularzu o treéci zgodnej z Zalacznikiem nr 4 do SIWZ).

1.3. ogélne warunki ubezpieczenia,

1.4. warunki indywidualnej kontynuacji,

1.5. pelnomocnictwo/petnomocnictwa

L G st e S R R P o S A P R R S A T R N B SR T e s o s

R PSSO S

2. Oswiadczamy, ze zapoznaliSmy si¢ z wszystkimi warunkami zamowienia, specyfikacjg istotnych warunkéw
zamowienia oraz zalacznikami do SIWZ i akceptujemy je bez jakichkolwiek zastrzezen.

3. Oé$wiadczamy, ze oferta zawiera/nie zawiera' informacji stanowiacych tajemnice przedsigbiorstwa w rozumieniu
przepisoOw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji. Dokumenty te zostaly umieszczone ioznakowane zgodnie
z pkt X.9. SIWZ.

4. Oswiadczamy, ze reprezentowany przez nas Wykonawca speinia wymogi okreslone w ustawie z dnia 29 sierpnia
1997 r. o ochronie danych osobowych (t.j. Dz. U. z 2016 poz. 922), a w szczeg6lnosci okreslone w art. 36 — 39a
powotlanej ustawy, jak réwniez w przepisach wykonawczych, w tym w rozporzadzeniu Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie dokumentacji przetwarzania danych
osobowych oraz warunkéw technicznych i organizacyjnych, jakim powinny odpowiada¢ urzadzenia i systemy
informatyczne stuzace do przetwarzania danych osobowych

5. Oswiadczamy, ze Zamawiajacy (poszczegdlni Ubezpieczajacy) nie bgdzie zobowigzany do pokrywania strat

Wykonawcy dzialajacego w formie towarzystwa ubezpieczen wzajemnych przez wnoszenie dodatkowe) sktadki,

zgodnie z art. 111 ust. 2 Ustawy z dnia 11 wrze$nia 2015 r. o dzialalnosci ubezpieczeniowe;j i reasekuracyjnej (Dz.
U.2015.1844 ze zm.).

! Niepotrzebne skresli¢
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6. Nastepujace czgsci zamdwienia zamierzamy powierza¢ podwykonawcom:

Nazwa podwykonawcy

Cze$¢ zamowienia powierzona podwykonawcey

Miejscowos¢ i data

23
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Zalacznik nr 3 do SIWZ

nalezy zlozyé wraz z ofertg

Zamawiajacy:

Sad Rejonowy w Bielsku Podlaskim

ul. 3 Maja 7, 17-100 Bielsk Podlaski
REGON: 000321307 NIP: 543-10-22-411

Wykonawca:

(pelna nazwal/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu:
NIP/PESEL, KRS/CEIDG)

reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY
SKLADANE NA PODSTAWIE ART. 25a UST. 1 USTAWY Z DNIA 29 STYCZNIA 2004 R.
PRAWO ZAMOWIEN PUBLICZNYCH (DALEJ JAKO: USTAWA PZP),
DOTYCZACE SPELNIANIA WARUNKOW UDZIALU W POSTEPOWANIU

Na potrzeby postepowania o udzielenie zamdwienia publicznego znak: ZP- 1/18 prowadzonego przez Sad Rejonowy
w Bielsku Podlaskim o§wiadczam, co nastepuje:

INFORMACJA DOTYCZACA WYKONAWCY:

Oswiadczam, ze spetniam warunki udziatlu w postepowaniu okreslone przez zamawiajacego w pkt V1.1.1) SIWZ

....................... (miejscowosé), dnia .................... T.

(podpis)

INFORMACJA W ZWIAZKU Z POLEGANIEM NA ZASOBACH INNYCH PODMIOTOW:

Oswiadczam, ze w celu wykazania spelniania warunkéw udzialu w postgpowaniu, okre§lonych przez zamawiajacego

WV ettt et e e e e et eeeaeeae et e R

(wskazaé¢ dokument i wiasciwg jednostke redakcyjng dokumentu, w kidrej okreslono warunki udzialu w postepowaniu)
polegam na zasobach nastgpujacego/ych podmiotu/OW: ... ....ccoiieiiiiii i , W nastepujacym
ZAKIESIE .. ettt et e e

(wskaza¢é podmiot i okresli¢ odpowiedni zakres dla wskazanego podmiotu).

....................... (miejscowosé), dnia ............coennl T,

(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACJI:

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach Y] aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z petna swiadomoscig konsekwencji wprowadzenia zamawiajacego w blad przy
przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowosé), dnia ....................T.

(podpis)
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Zalacznik nr 4 do SIWZ

nalezy zlozyé wraz z ofertg

Zamawiajacy:

Sad Rejonowy w Bielsku Podlaskim

ul. 3 Maja 7, 17-100 Bielsk Podlaski
REGON: 000321307 NIP: 543-10-22-411

Wykonaweca:

(pefna nazwa/firma, adres, w zaleznosci od podmiotu:
NIP/PESEL, KRS/CEiDG)

reprezentowany przez:

(imig, nazwisko, stanowisko/podstawa do
reprezentacji)

OSWIADCZENIE WYKONAWCY
SKLADANE NA PODSTAWIE ART. 25A UST. 1 USTAWY Z DNIA 29 STYCZNIA 2004 R.
PRAWO ZAMOWIEN PUBLICZNYCH (DALEJ JAKO: USTAWA PZP),
DOTYCZACE PRZESLANEK WYKLUCZENIA Z POSTEPOWANIA

Na potrzeby poste¢powania o udzielenie zaméwienia publicznego znak: ZP — 1/18 prowadzonego przez Sad Rejonowy
w Bielsku Podlaskim (ssnaczenie Zamawiajgcego) o$wiadczam, co nastepuje:

OSWIADCZENIA DOTYCZACE WYKONAWCY:

1. Oswiadczam, Ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust 1 pkt 12-23 ustawy Pzp.
2. [UWAGA: zastosowaé tylko wtedy, gdy zamawiajqgcy przewidzial wykluczenie wykonawcy z postgpowania na podstawie
ww. przepisu)
Os$wiadczam, ze nie podlegam wykluczeniu z postepowania na podstawie art. 24 ust. 5 pkt 1,2 14 ustawy Pzp .

....................... (miejscowosé), dnia .................... T

(podpis)
Os$wiadczam, ze zachodza w stosunku do mnie podstawy wykluczenia z postegpowania na podstawie art. ............. ustawy Pzp
(podaé majqcq zastosowanie podstawe wykluczenia sposréd wymienionych w art. 24 ust. 1 pkt 13-14, 16-20 lub art. 24 ust. 5
ustawy Pzp). Jednoczes$nie o$wiadczam, ze w zwigzku z ww. okoliczno$cia, na podstawie art. 24 ust. 8 ustawy Pzp podjatem
NastEPUJACE STOAKI MAPTAWCZE! ... .ottt ittt ettt et e e e et et cet et et et ee e ee et e e e ae e bt e s e eneaasaenae teaeeaeeeenenan

(podpis)

OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODMIOTU, NA KTOREGO ZASOBY POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, ze nastgpujacy/e podmiot/y, na ktérego/ych zasoby powoluje si¢ w niniejszym postepowaniu, tj.:
.......................................................................................................... (podaé pelng nazwe/firme, adres, atakze
w zaleznosci od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEiDG) nie podlega/ja wykluczeniu z postepowania o udzielenie zamdéwienia.

....................... (miejscowosc), dnia ........o.ocici 1

{(podpis)

[UWAGA: zastosowa¢ tylko wtedy, gdy zamawiajqcy przewidzial mozliwosé, o kidrej mowa w art. 25a ust. 5 pkt 2 ustawy Pzp]
OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODWYKONAWCY NIEBEDACEGO PODMIOTEM, NA KTOREGO ZASOBY
POWOLUJE SIE WYKONAWCA:

Oswiadczam, Ze nastgpujacy/e podmiot/y, bedacy/e podwykonawca/ami:
....................................................................................... (podac pefng nazwe/firme, adres, a takze w zaleznosci
od podmiotu: NIP/PESEL, KRS/CEIDG), nie podlega/a wykluczeniu Z postepowania

o udzielenie zamdwienia.
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....................... (miejscowosé), dnia ...................... T.

(podpis)

‘ OSWIADCZENIE DOTYCZACE PODANYCH INFORMACIJI;

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych o$wiadczeniach Y:] aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z pelng $wiadomoscia konsekwencji wprowadzenia zamawiajacego w blad przy

przedstawianiu informacji.

....................... (miejscowosé), dnia ...................... T,

(podpis)
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Zalgcznik nr S do SIWZ

Nalezy zlozyé w terminie 3 dni od dnia zamieszczenia na stronie internetowej informacji o ktdérej mowa
w art. 86 ust.5 ustawy pzp

/pieczec firmowa Wykonawcy/

Informacja
o przynaleznosci do grupy kapitalowej
w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie konkurencji i konsumentow
(Dz. U. 22015 r. poz. 184, 1618 i 1634).

W zwigzku ze ztozeniem oferty w postepowaniu o udzielenie zaméwienia publicznego znak: ZP — 1/18 na ushuge
grupowego ubezpieczenia na zycie pracownikow oraz czlonkow rodzin pracownikow Sadu Rejonowego w Bielsku
Podlaskim o$wiadczam/y, ze?:

1) z zadnym z Wykonawcow, ktorzy zlozyli oferty w niniejszym postgpowaniu nie nalez¢/nie nalezymy do tej
samej grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy z dnia 16 lutego 2007r. o ochronie konkurencji i konsumentow
(Dz.U.z2015r. poz. 184, 1618 i 1634).

2) wspdlnie /2 S
nalez¢/nalezymy dotej samej grupy kapitalowej w rozumieniu ustawy zdnia 16 lutego 2007r. o ochronie
konkurencji i konsumentéw (Dz. U. z 2015 r. poz. 184, 1618 i 1634).

W zalaczeniu przedkladam/y nizej wymienione dowody, z ktorych wynika, ze istniejace migdzy nami powiazania

nie prowadza do zaklocenia konkurencji w niniejszym postepowaniu:

W przypadku przynalezno$ci do tej samej grupy kapitatowej, Wykonawca moze przedstawi¢ dowody, Ze istniejace
z innym wykonawcg powigzania nie prowadza do zakl6cenia konkurencji w postgpowaniu o udzielenie zamdéwienia.

/Podpis 0s6b uprawnionych do reprezentacji Wykonawcy/

2 niepotrzebne skreslic
3 wymieni¢ podmioty nalezace do grupy kapitatowej, podac nazwe (firme) i adres podmiotu
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Zalgcznik nr 6 do SIWZ

Dane adresowe Wykonawcy

DOSWIADCZENIE

Postepowanie o udzielenie zaméwienia publicznego na ustuge grupowego ubezpieczenia na zycie pracownikow
oraz czlonkéw rodzin pracownikow Sadu Rejonowego w Bielsku Podlaskim
Nr postepowania: ZP —1/18
Ja/My nizej podpisany/i:

reprezentujac WYKONAWCE ....c.ovviriiiiciiiiiiecieienieniesasinesnsensesnesnas

(Nazwa, firma i adres wykonawcy)

jako — upowazniony/upowaznieni na pismie lub Wpisani W rejestrze .........ccvviviiiiiiiiniiiininiineeene e

o$wiadczam/y, ze reprezentowany przez nas Wykonawca zrealizowal, w ciggu trzech lat przed dniem wszczgcia

postgpowania nr nastepujace gidwne ustugi odpowiadajace swoim rodzajem i wartoscia ushugom
stanowigcym przedmiot zamdwienia:

Czas realizacji zaméwienia

Okreslenie . (data’rozp?czqcla Liczba L Zamawiajacy
. i zakonczenia / data . Wartosé
Lp. przedmiotu . . ubezpiecz . (nazwa, adres, nr
PR rozpoczecia z adnotacjg, ushugi
zaméwienia . AR onych telefonu)
Ze zamOwienie jeszcze
trwa)
1 2 3 4 5 6

Do niniejszego wykazu dotaczam dowody, z ktdrych wynika, ze dostawy zostaly zrealizowana nalezycie.

Miejscowosc¢ i data /podpisy 0sob uprawnionych do reprezentowania Wykonawcy/
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Zalacznik nr 7 do SIWZ

UMOWA NR ..covvvvvinnnnnnns
(Wzor umowy)

zawarta w wyniku rozstrzygnigcia postgpowania przetargowego o udzielenie zamowienia publicznego znak: ZP — 1/18
W dNIU Lo w Bielsku Podlaskim, pomiedzy:

rereenenns, ZWANYm w tresci umowy "Wykonawca",

reprezentowanym przez:

a

Sadem Rejonowym w Bielsku Podlaskim, ul. 3 Maja 7, 17-100 Bielsk Podlaskim, zwanym w tresci umowy
"Zamawiajacym", reprezentowanym przez:

.......................... — Dyrektora Sadu Rejonowego w Bielsku Podlaskim

0 nastgpujace;j tresci:

§1.

Przedmiotem umowy jest S$wiadczenie na rzecz Zamawiajacego ustug grupowego ubezpieczenia na zycie
pracownikéw oraz czionkéw rodzin pracownikéw Sadu Rejonowego w Bielsku Podlaskim w zakresie i na warunkach
zgodnych ze zlozona oferta i specyfikacjg istotnych warunkow zamowienia.

—_—

§2.
Termin wykonania zamdwienia: 36 miesi¢cy od dnia podpisania umowy, nie wczesniej jednak niz od 01.05.2018
roku.
Zamawiajacy przedstawi Wykonawcy nie pozniej niz do dnia 30.04.2018 roku list¢ 0séb przystepujacych
do ubezpieczenia, a do dnia 31.05.2018 roku deklaracje zgody Ubezpieczonych na objgcie ochrong w ramach
grupowego ubezpieczenia na zycie.

§ 3.

Wykonawca akceptuje warunki wykonania zamowienia.

Wykonawca gwarantuje niezmiennos¢ skladki za jedna osobg wynikajaca ze ztozonej oferty przez caly okres

trwania umowy.

Wykonawca akceptuje mozliwo$¢ zmiany ceny za udzielang ochrong ubezpieczeniowa w stosunku do ceny

ofertowej z uwagi na zmienng w czasie ilo$¢ ubezpieczonych.

Wykonawca zobowigzuje jest do:

1) Zachowania nalezytej starannosci przy zawieraniu i wykonywaniu umowy ubezpieczenia.

2) Objecia ochrong ubezpieczeniowa o0sob, ktore zostaly zgloszone przez Ubezpieczajacego iza ktore zostata
zaplacona skladka ubezpieczeniowa.

3) Wstawienia kazdemu Ubezpieczonego certyfikatu potwierdzajgcego zakres ubezpieczenia i wysokosé¢
naleznych swiadczen.

4) Na zadanie Ubezpieczonego, udzielenia informacji o postanowieniach zawartej umowy w zakresie praw
i obowigzkow Ubezpieczonego.

5) Zabezpieczenia danych osobowych, otrzymanych w wyniku realizacji umowy ubezpieczenia zgodnie
z wymogami ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r.

Wykonawca oswiadcza, Ze spetnia wymogi okreslone w ustawie z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych

osobowych (tj. Dz. U. 22016 poz. 922), a w szczegdlnosci okreslone w art. 36 — 39a powolanej ustawy, jak

réwniez w przepisach wykonawczych, a w szczegélnosci rozporzadzeniu Ministra Spraw Wewnetrznych
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i Administracji z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie dokumentacji przetwarzania danych osobowych oraz
warunkéw technicznych i organizacyjnych, jakim powinny odpowiadac¢ urzadzenia isystemy informatyczne
stuzace do przetwarzania danych osobowych.

Wykonawca o$wiadcza, ze od dnia 25 maja 2018 roku bedzie spelnia¢ wymogi okreslone w tresci wchodzacego
w zycie w tym dniu Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady EU 2016/679 w sprawie ochrony oséb
fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepltywu takich danych
oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE oraz przepisach krajowych w zakresie ochrony danych osobowych, ktdre
beda obowigzywaly po 25 maja 2018 roku.

Wykonawca oswiadcza, Ze respektuje wytyczne i dobre praktyki zalecane przez Generalnego Inspektora Ochrony
Danych Osobowych, a po 25 maja 2018 roku bedzie respektowal wytyczne idobre praktyki zalecane przez
Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych, w tym nie bedzie wymaga¢ od oséb ubezpieczonych na zadnym
etapie realizacji ustugi ubezpieczenia zlozenia do dokumentacji informacji nieadekwatnych w stosunku do celu
przetwarzania danych (w tym np. kserokopii dowodu tozsamosci, ktéra powinna by¢ zastapiona wyciggiem
z dowodu sporzadzonym przez osobe obstugujaca ubezpieczenie).

§ 4.
Za udzielang ochrong, Zamawiajacy przekaze miesigcznie skladke ubezpieczeniowa w wysokosci ............... zt
za jedng osobe ubezpieczong (STOWNIe: .....coviiiiiiiiiiiiiiiiiii zlotych).
Sktadka miesieczna bedzie przekazywana  jednym  przelewem na  konto  bankowe  Wykonawcy
Lo T o PP w terminie do 10 dnia miesigca, za ktdry jest

nalezna z zastrzezeniem pkt 3.

Pierwsza sklada za ochrong ubezpieczeniows $wiadczong w pierwszym miesigcu (05.2018 r.) realizacji niniejszej
umowy  ubezpieczenia  grupowego platna  bedzie do ostatniego dnia  tego  miesigca  czyli
do 31.05.2018 r.

Za datg uregulowania nalezno$ci uwaza si¢ dat¢ wptywu srodkéw na rachunek Wykonawcy.

§5.¢

Wykonawca oswiadcza, ze przedmiot umowy wykonywaé bedzie przy pomocy podwykonawcdw. Zakres ww.

prac okreslony zostat w formularzu ofertowym.

Wykonawca ponosi wobec Zamawiajacego i 0sob trzecich peing odpowiedzialno$¢ za dostawy wykonywane

przy pomocy podwykonawcow.

Do podwykonawcy stosowane bedg identyczne rygory (w tym w aspekcie ochrony danych osobowych) jak

do Wykonawcy.

*§3 — jezeli dotyczy

§ 6.
Wykonawca jest zobowigzany do zaplaty kar umownych:

1) w wysokosci 5% warto$ci przedmiotu umowy, gdy Zamawiajacy odstapi od umowy z powodu okolicznos$ci za
ktore odpowiada Wykonawca lub gdy Wykonawca odstgpi od umowy z wlasnej winy lub woli,

2) za zwloke w realizacji ustugi w wysokosci 0,05% wartosci ustugi za kazdy dziefi zwloki, przy czym zwtoka
moze dotyczy¢ zaréwno objecia ubezpieczeniem zglaszanych pracownikow Zamawiajacego jak réwniez
przekroczeniem termindéw wyplaty $wiadczenia okreslonych w pkt IV.12 opisu przedmiotu zaméwienia
(Zatacznik nr 1 do SIWZ).

Wykonawca wyraza zgod¢ na potracanie kar umownych z nalezno$ci biezacych.
Zamawiajacy zastrzega sobie prawo dochodzenia roszczen uzupelniajacych w przypadku, gdy szkoda z tytutu nie
wykonania lub nienalezytego wykonania umowy przekroczy kwote kar umownych.

§7.

Zamawiajacemu przystuguje prawo odstapienia od umowy w nastgpujacych sytuacjach:

1) w przypadku wystapienia istotnej zmiany okolicznosci powodujacej, ze wykonanie umowy nie lezy
w interesie publicznym, czego nie mozna bylo przewidzie¢ w chwili zawarcia umowy, odstapienie od umowy
w tym wypadku moze nastapi¢ w terminie 30 dni od powzigcia wiadomosci o tych okolicznosciach,

2) Wykonawca nie rozpoczal realizacji zamowienia bez uzasadnionych przyczyn lub nie kontynuuje, pomimo
wezwania przez Zamawiajgcego na pismie.

Odstapienie od umowy okre$lone w ust. 1 jest tozsame z jej rozwigzaniem z winy Wykonawcy.
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3. W przypadku odstapienia od umowy, o ktorym mowa wust. 1 Wykonawca moze zgdaé wylacznie
wynagrodzenia za okres udzielanej ochrony ubezpieczeniowej.

§ 8.

W sprawach nie uregulowanych niniejsza umowa zastosowanie maja odpowiednie przepisy Kodeksu cywilnego oraz
przepisy ustawy Prawo zamdwien publicznych.

§9.
Spory mogace wyniknaé na tle wykonania umowy, strony poddaja rozstrzygnigciu wlasciwym rzeczowo sgdom
powszechnym w Bielsku Podlaskim.

§ 10.
Umowa sporzadzona zostaje w trzech jednobrzmigcych egzemplarzach, jeden egzemplarz dla Wykonawcy, a dwa dla
Zamawiajacego.

Wykonawca Zamawiajacy
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Zalacznik nr 8 do SIWZ
STRUKTURA ZATRUDNIENIA
Struktura zatrudnienia wg stanu na dzien 09.02.2018 r.

Lp. Nazwa stanowiska Data urodzenia Pteé
1. 1951-10-23 M
2. Sedzia w stanie spoczynku 1944-03-08 M
3. 1959-07-18 K
4, Aplikant kuratorski 1991-07-08 K
5. Archiwista 1972-03-25 K
6. 1989-05-18 K
7. 1990-11-29 K
8. 1985-01-02 K
9. Asystent sedziego 1985-04-19 K
10, 1990-02-16 K

11. 1992-12-16 M

12. 1983-08-08 K

13. Dyrektor sgdu rejonowego 1971-07-18 K

14. Glowny ksiegowy 1960-12-19 K

15. Gtowny specjalista ds. adm. - kadr. 1958-01-14 K

16. ek 1987-07-10 M

17. 1962-06-17 M

18, Kasjer 1962-12-18 K

19. [ Ksiegowy 1960-05-24 K

20. 1968-04-21 K

21. 1972-03-22 M

22, 1970-07-14 K

23. 1958-08-31 M

24, 1968-02-26 K

25, 1968-11-03 K

26. 1967-11-30 K

27. 1970-12-01 K

28. Kurator specjalista 1952-03-28 M

29, 1957-01-05 M

30. 1963-11-03 K

31. 1958-11-15 K

32. 1957-07-20 K

33. 1968-06-06 K

34. 1975-08-30 K

35. 1960-11-26 K

36. 1967-04-03 M

37. 1984-03-17 K

38. Kurator zawodowy 1988-11-29 K

39. 1978-06-23 K

40. Operator urzadzen elektronicznych 1964-05-25 M

41. 1985-11-28 K

42, Protokolant sgdowy 1988-11-04 K

43. 1992-12-08 K

44. | Referendarz sgdowy 1986-02-12 K
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45. 1978-03-22 K
46. Robotnik gospodarczy 1969-06-10 M
47, 1982-03-01 K
48. 1984-02-13 K
49, 1981-08-29 K
50. Sekretarka 1985-06-02 K
51. 1996-12-25 K
52. 1993-02-26 K
53. 1991-12-25 K
54. Sekretarz 1987-06-09 M
55. 1978-11-06 M
56. 1978-12-28 K
57. 1980-08-06 M
58. | Sekretarz sgdowy 1987-07-27 M
59. 1980-08-01 K
60. 1980-09-19 K
61. 1976-06-09 K
62. 1979-09-07 M
63. 1976-01-20 K
64. 1960-01-04 M
65. 1967-09-05 M
66. 1977-04-18 M
67. 1967-08-30 K
68. 1976-10-04 M
69. 1971-07-02 M
70. 1971-07-21 K
71. Sedzi du rei 1980-12-29 M
72| SR SARUITEIONOWESE 1976-12-17 M
73. 1967-09-10 M
74. 1962-08-19 K
75. 1969-05-29 M
76. 1960-11-22 K
77. 1971-10-22 K
78. 1980-07-19 M
79. 1980-08-11 M
80. 1972-08-11 K
81. 1976-03-18 M
82. 1981-05-20 K
83. | Specjalista ds. adm. - kadr. 1973-08-13 K
84. Starszy inspektor 1962-06-01 K
85. 1970-11-06 M
86. | Starszy ksiegowy 1959-06-09 K
87. Starszy kurator zawodowy 1971-12-27 M
88. 1985-12-28 K
89. 1982-01-15 K
2(1) Starszy protokolant sadowy 13;2:8;:12 I\}jl
92. 1985-09-19 K
93. 1986-08-02 K
94. Starszy referendarz sgdowy 1973-09-02 K
95. 1964-02-21 K
96. | Starszy sekretarz sgdowy 1957-06-04 K
97. 1980-06-07 K
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98. 1958-07-07 K
99. 1965-08-04 K
100. 1962-06-08 K
101, 1960-08-14 K
102. 1982-08-22 M
103. 1982-05-27 K
104. 1958-07-19 K
105. 1969-09-22 K
106. 1961-07-27 K
107. 1979-05-11 K
108. 1981-03-10 K
109. 1975-02-19 K
110, 1975-03-18 K
111, 1969-09-12 K
112. 1978-12-15 M
113. 1968-05-20 K
114, 1974-03-01 K
115, 1962-07-10 K
116. 1964-05-22 K
117. 1977-10-24 K
118. 1957-07-25 K
119. 1963-11-16 K
120. 1969-06-24 K
121, 1964-01-27 K
122. 1971-06-08 K
123. 1964-01-02 K
124. 1973-09-15 K
125. 1959-08-12 K
126. 1973-07-16 K
127. 1990-10-12 K
128. Stazysta 1978-07-13 K
129. 1988-06-09 K
130. 1994-08-10 K
131. st et 1957-02-17 M
132. 1957-09-04 M
133. | Zastepca gtdownego ksiegowego 1968-12-27 K
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