Postępowanie ozn. ZP.272.4.2024

FORMULARZ OFERTOWY  
Dane dotyczące Wykonawcy:

(w przypadku Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia w formularzu ofertowym należy wpisać dane wszystkich Wykonawców wspólnie ubiegających się o udzielenie zamówienia) 
Pełna nazwa zgodnie z dokumentem rejestrowym:
	


Siedziba i adres lub miejsce prowadzonej działalności:
	


	


Powiat, Województwo: 
	


Telefon: 
	


Adres poczty elektronicznej: 
	

	

	


REGON    

NIP  
KRS
Dane dotyczące Zamawiającego:

Powiat Koszaliński   

ul. Racławicka  13

75 - 620  Koszalin 

NIP  669-23-87-595,  Regon  330920854
Nawiązując do ogłoszenia o zamówieniu na:

UBEZPIECZENIE MIENIA I ODPOWIEDZIALNOŚCI POWIATU KOSZALIŃSKIEGO

postępowanie ozn. ZP.272.4.2024
1. Oferuję wykonanie przedmiotu zamówienia zgodnie z zapisami Specyfikacji Warunków Zamówienia ozn. ZP.272.4.2024 ujętego w:
(zaznaczyć właściwe)

	


CZĘŚCI I ZAMÓWIENIA

UBEZPIECZENIE MIENIA I ODPOWIEDZIALNOŚCI POWIATU KOSZALIŃSKIEGO W ZAKRESIE ubezpieczenia mienia od wszystkich ryzyk, ubezpieczenia sprzętu elektronicznego od wszystkich ryzyk, ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej, ubezpieczenia następstw nieszczęśliwych wypadków

	


CZĘŚCI II ZAMÓWIENIA

UBEZPIECZENIE MIENIA I ODPOWIEDZIALNOŚCI POWIATU KOSZALIŃSKIEGO W ZAKRESIE UBEZPIECZEŃ KOMUNIKACYJNYCH: ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej posiadaczy pojazdów mechanicznych, ubezpieczenie autocasco, ubezpieczenie następstw nieszczęśliwych wypadków kierowcy i pasażerów, ubezpieczenie assistance
na następujących warunkach:

DOTYCZY CZĘŚCI  I  ZAMÓWIENIA

UBEZPIECZENIE MIENIA I ODPOWIEDZIALNOŚCI POWIATU KOSZALIŃSKIEGO W ZAKRESIE ubezpieczenia mienia od wszystkich ryzyk, ubezpieczenia sprzętu elektronicznego od wszystkich ryzyk, ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej, ubezpieczenia następstw nieszczęśliwych wypadków

1. OFERUJĘ WYKONANIE PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA UJĘTEGO W CZĘŚCI I ZAMÓWIENIA
za podaną niżej cenę: 

	


Cena oferty   PLN 

2. Oferta obejmuje okres ubezpieczenia wskazany w Specyfikacji Warunków Zamówienia, 
tj. od  01.01.2025 r. do 31.12.2027 r.
3. Oświadczam, że oferuję/akceptuję w CZĘŚCI I ZAMÓWIENIA wszystkie klauzule obligatoryjne od nr 1 do 37 oraz oferuję/akceptuję następujące klauzule fakultatywne:

	1
	2
	3
	4

	Nr

klauzuli
	Liczba punktów

za zaoferowanie klauzuli
	Nazwa klauzuli
	TAK/NIE 1

	38
	6 pkt
	Klauzula automatycznego wyrównania sum ubezpieczenia
	

	39
	6 pkt
	Klauzula aktów terroryzmu
	

	40
	6 pkt
	Klauzula strajków, rozruchów, zamieszek społecznych
	

	41
	4 pkt
	Klauzula zaliczki na poczet odszkodowania
	

	42
	8 pkt
	Klauzula funduszu prewencyjnego I 2
	

	43
	16 pkt
	Klauzula funduszu prewencyjnego II 2
	

	44
	4 pkt
	Klauzula zniesienia limitów odpowiedzialności dla klauzul automatycznego pokrycia
	

	45
	10 pkt
	Klauzula zniżki z tytułu niskiej szkodowości
	

	46
	4 pkt
	Klauzula kompensacji sum ubezpieczenia
	

	47
	8 pkt
	Klauzula uznania kosztów dodatkowych wynikających 
z braku części zamiennych
	

	48
	4 pkt
	Klauzula 168 godzin
	

	49
	6 pkt
	Klauzula odpowiedzialności za długotrwałe oddziaływanie czynników
	

	50
	10 pkt
	Klauzula odpowiedzialności w związku z naruszeniem przepisów o ochronie danych osobowych
	

	51
	8 pkt
	Klauzula wężykowa
	

	52
	8 pkt
	Klauzula zwiększonych kosztów działalności
	


1 Wykonawca w kolumnie 4 dla każdego wiersza wpisuje ,,TAK” w przypadku zaoferowania danej klauzuli lub ,,NIE” 
w przypadku gdy danej klauzuli nie oferuje. W przypadku braku zapisu „TAK” lub „NIE” przy danej klauzuli Zamawiający uzna, że dana klauzula nie została zaoferowana przez Wykonawcę i przyzna za tę pozycję 0 pkt.
2 Wykonawca może zaoferować albo klauzulę nr 42 albo klauzulę nr 43. W przypadku wpisania przez Wykonawcę „TAK”  zarówno przy klauzuli nr 42 jak i przy klauzuli nr 43, Zamawiający uzna, że Wykonawca zaoferował klauzulę korzystniejszą dla Zamawiającego, tj. klauzulę nr 43 i za tę klauzulę przyzna punkty w trakcie oceny oferty Wykonawcy. 
4. Oferuję zwiększenie następujących limitów odpowiedzialności/sum gwarancyjnych w CZĘŚCI I ZAMÓWIENIA: 
	1
	2
	3
	4
	5

	Nr
	Liczba punktów

za zaoferowanie

zwiększenia  limitu/sumy
	Opis zwiększenia

limitu odpowiedzialności/sumy gwarancyjnej
	Zwiększenie limitu/sumy w %
	TAK/NIE 3
(należy wypełnić tylko jedną opcję dla zwiększenia limitu w danym ryzyku 4 )

	1
	5 pkt
	Zwiększenie limitu odpowiedzialności dla ryzyka przepięcia/przetężenia z przyczyn innych niż wyładowania atmosferyczne 
	Zwiększenie limitu o 50%
	

	
	8 pkt
	
	Zwiększenie limitu o 100%
	

	2
	6 pkt
	Zwiększenie limitu odpowiedzialności dla ryzyka dewastacji
	Zwiększenie limitu o 50%
	

	
	12 pkt
	
	Zwiększenie limitu o 100%
	

	3
	5 pkt
	Zwiększenie limitu odpowiedzialności (sumy ubezpieczenia) dla ryzyka kradzieży zwykłej
	Zwiększenie limitu o 50%
	

	
	9 pkt
	
	Zwiększenie limitu o 100%
	

	4
	4 pkt
	Zwiększenie limitu odpowiedzialności dla kosztów odtworzenia dokumentów 
(w klauzuli kosztów odtworzenia dokumentów)
	Zwiększenie limitu o 50%
	

	
	6 pkt
	
	Zwiększenie limitu o 100%
	

	5
	6 pkt
	Zwiększenie limitu odpowiedzialności dla ryzyka zalania przez nieszczelny dach, okna i złącza (klauzula zalaniowa)
	Zwiększenie limitu o 50%
	

	
	12 pkt
	
	Zwiększenie limitu o 100%
	

	6
	8 pkt
	Zwiększenie limitu odpowiedzialności dla przezornej sumy ubezpieczenia (w klauzuli przezornej sumy ubezpieczenia)
	Zwiększenie limitu o 50%
	

	
	14 pkt
	
	Zwiększenie limitu o 100%
	

	7
	5 pkt
	Zwiększenie limitu odpowiedzialności dla szkód mechanicznych (w klauzuli szkód mechanicznych)
	Zwiększenie limitu o 50%
	

	
	10 pkt
	
	Zwiększenie limitu o 100%
	

	8
	5 pkt
	Zwiększenie limitu odpowiedzialności dla szkód elektrycznych (w klauzuli szkód elektrycznych)
	Zwiększenie limitu o 50%
	

	
	10 pkt
	
	Zwiększenie limitu o 100%
	

	9
	10 pkt
	Zwiększenie sumy gwarancyjnej w ubezpieczeniu odpowiedzialności cywilnej deliktowej i kontraktowej
	Zwiększenie SG o 25%
	

	
	19 pkt
	
	Zwiększenie SG o 50%
	


3 Wykonawca w kolumnie 5 dla każdego wiersza wpisuje odpowiednio ,,TAK” w przypadku zaoferowania zwiększenia danego limitu odpowiedzialności/sumy gwarancyjnej lub ,,NIE” w przypadku gdy nie oferuje danego zwiększenia limitu odpowiedzialności/sumy gwarancyjnej. W przypadku braku zapisu „TAK”  lub „NIE” przy danym limicie odpowiedzialności/sumie gwarancyjnej, Zamawiający uzna, że Wykonawca nie zaoferował zwiększenia limitu odpowiedzialności/sumy gwarancyjnej i przyzna za tę pozycję 0 pkt.

4 W przypadku zaoferowania przez Wykonawcę jednocześnie dwóch opcji przy tym samym limicie odpowiedzialności/sumie gwarancyjnej, Zamawiający przyzna punkty tylko za to zwiększenie limitu odpowiedzialności/sumy gwarancyjnej, które jest korzystniejsze dla Zamawiającego (jest wyżej punktowane 
wg założeń kryterium). 
===========================================================================
DOTYCZY CZĘŚCI  II  ZAMÓWIENIA

UBEZPIECZENIE MIENIA I ODPOWIEDZIALNOŚCI POWIATU KOSZALIŃSKIEGO W ZAKRESIE UBEZPIECZEŃ KOMUNIKACYJNYCH: ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej posiadaczy pojazdów mechanicznych, ubezpieczenie autocasco, ubezpieczenie następstw nieszczęśliwych wypadków kierowcy i pasażerów, ubezpieczenie assistance
1. OFERUJĘ WYKONANIE PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA UJĘTEGO W CZĘŚCI II ZAMÓWIENIA
za podaną niżej cenę: 

	


     Cena oferty   PLN 

2. Oferta obejmuje okresy ubezpieczenia wskazane w Specyfikacji Warunków Zamówienia. 
3. Oświadczam, że oferuję/akceptuję w CZĘŚCI II  ZAMÓWIENIA wszystkie klauzule obligatoryjne od nr 1 do 6 oraz oferuję/akceptuję następujące klauzule fakultatywne:
	1
	2
	3
	4

	Nr

klauzuli
	Liczba punktów

za zaoferowanie klauzuli
	Nazwa klauzuli
	TAK/NIE 5

	7
	6 pkt
	Klauzula zaliczki na poczet odszkodowania
	

	8
	16 pkt
	Klauzula funduszu prewencyjnego
	

	9
	8 pkt
	Klauzula gwarantowanej sumy ubezpieczenia
	

	10
	8 pkt
	Klauzula pokrycia kosztów wymiany zamków 
i zabezpieczeń
	

	11
	8 pkt
	Klauzula zmiany definicji szkody całkowitej
	

	12
	8 pkt
	Klauzula odpowiedzialności dla szkód kradzieżowych
	

	13
	8 pkt
	Klauzula zabezpieczeń dla nowo nabytych pojazdów
	

	14
	6 pkt
	Klauzula holowania bez limitu kilometrów
	

	15
	6 pkt
	Klauzula wynajmu pojazdu zastępczego I 6
	

	16
	12 pkt
	Klauzula wynajmu pojazdu zastępczego II 6
	

	17
	10 pkt
	Klauzula wynajmu pojazdu zastępczego plus
	

	18
	10 pkt
	Klauzula zwiększenia wartości rynkowej pojazdu
	


5 Wykonawca w kolumnie 4 dla każdego wiersza wpisuje ,,TAK” w przypadku zaoferowania danej klauzuli lub ,,NIE” 
w przypadku gdy danej klauzuli nie oferuje. W przypadku braku zapisu „TAK” lub „NIE” przy danej klauzuli, Zamawiający uzna, że dana klauzula nie została zaoferowana przez Wykonawcę i przyzna za tą pozycję 0 pkt.
6 Wykonawca może zaoferować albo klauzulę nr 15 albo klauzulę nr 16. W przypadku wpisania przez Wykonawcę „TAK”  zarówno przy klauzuli nr 15 jak i przy klauzuli nr 16, Zamawiający uzna, że Wykonawca zaoferował klauzulę korzystniejszą dla Zamawiającego, tj. klauzulę nr 16 i za tę klauzulę przyzna punkty w trakcie oceny oferty Wykonawcy
===========================================================================
OŚWIADCZENIA WYKONAWCY DOTYCZĄCE CZĘŚCI I  i  CZĘŚCI II  ZAMÓWIENIA:

1. W przypadku wyboru mojej oferty jako najkorzystniejszej, zobowiązuję się przedłożyć Zamawiającemu przed zawarciem umowy, dokumenty wymienione w rozdziale XXVIII 
Specyfikacji Warunków Zamówienia. 
2. Oświadczam, że uzyskałem informacje niezbędne do przygotowania oferty i właściwego wykonania przedmiotu zamówienia oraz przyjmuję warunki określone w Specyfikacji Warunków Zamówienia, tj. zapoznałem się z treścią Specyfikacji Warunków Zamówienia 
i nie wnoszę do niej zastrzeżeń.

3. Oświadczam, że przyjmuję wartości podane w Specyfikacji Warunków Zamówienia jako podstawę do ustalenia wysokości każdego odszkodowania.
4. Akceptuję warunki płatności określone w Specyfikacji Warunków Zamówienia 
i w projektowanych postanowieniach umowy.
5. Oświadczam, że Zamawiający (Ubezpieczający/Ubezpieczony) nie będzie zobowiązany                     do pokrywania strat Wykonawcy działającego w formie towarzystwa ubezpieczeń wzajemnych przez wnoszenie dodatkowej składki, zgodnie z art. 111 ust. 2 ustawy z dnia 11 września 2015 r. o działalności ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dz. U. z 2024, 
poz. 838).  
6. Oświadczam, że usługi ubezpieczeniowe objęte przedmiotem zamówienia są zwolnione 
z podatku VAT zgodnie z art. 43 ust. 1 pkt 37 ustawy z dnia 11 marca 2004 o podatku 
od towarów i usług (Dz.U. z 2024 r. poz. 361).

7. Zamówienie zamierzam: 
(zaznaczyć właściwe)
	


wykonać w całości siłami własnymi,
	


zlecić w części podwykonawcy/om/*: 

	


Pełna nazwa/firma oraz siedziba podwykonawcy: 

	


który  wykona:

	


Pełna nazwa/firma oraz siedziba podwykonawcy: 

	


który  wykona:

8. Oświadczam, że wypełniłem obowiązki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO** wobec osób fizycznych, od których dane osobowe bezpośrednio lub pośrednio pozyskałem w celu ubiegania się o udzielenie zamówienia publicznego w niniejszym postępowaniu.*

Uwaga!

W przypadku, gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niż bezpośrednio jego dotyczących lub zachodzi wyłączenie stosowania obowiązku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO Wykonawca nie składa powyższego oświadczenia poprzez wykreślenie treści oświadczenia.
9. Oświadczam, że jestem związany niniejszą ofertą od dnia upływu terminu składania ofert do terminu wskazanego w Specyfikacji Warunków Zamówienia.
10. Oświadczam, że zawarte w Specyfikacji Warunków Zamówienia projektowane postanowienia umowy zostały przeze mnie zaakceptowane i w przypadku wyboru przez Zamawiającego mojej oferty jako najkorzystniejszej, zobowiązuję się do zawarcia umowy na warunkach określonych w Specyfikacji Warunków Zamówienia, w terminie wyznaczonym przez Zamawiającego.
11. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią Specyfikacji Warunków Zamówienia 
i nie wnoszę do niej zastrzeżeń oraz zebrałem informacje konieczne do przygotowania niniejszej oferty.
12. Oświadczam, że zapewnię wysoką jakość świadczonych przeze mnie usług.
13. REPREZENTACJA WYKONAWCY
Osoba/y/* umocowana/e/* do reprezentowania Wykonawcy w postępowaniu 
o udzielenie zamówienia:

	

	

	


      Imię, nazwisko, tel. 

      Imię, nazwisko, tel.

      Imię, nazwisko, tel.
POTWIERDZENIE REPREZENTACJI dla ww. osoby/osób wynika z następującego/ych/ dokumentu/ów/:

(zaznaczyć właściwe)
	


PEŁNOMOCNICTWO
	


ODPIS Z KRAJOWEGO REJESTRU SĄDOWEGO dostępny pod następującym adresem internetowym ogólnodostępnej i bezpłatnej bazy danych:     https://ekrs.ms.gov.pl/web/wyszukiwarka-krs/strona-glowna/ 

	


ODPIS Z INNEGO WŁAŚCIWEGO REJESTRU dostępny pod następującym adresem internetowym ogólnodostępnej i bezpłatnej bazy danych: (wpisać adres internetowy)
	


	


	


Inne: (wpisać nazwę dokumentu)                       

dostępny pod następującym adresem internetowym ogólnodostępnej i bezpłatnej bazy danych: (wpisać adres  internetowy) 

	


Uwaga: 

       Do oferty należy załączyć dokumenty potwierdzające umocowanie ww. osób do reprezentowania Wykonawcy. 

Wykonawca nie jest zobowiązany do złożenia odpisu lub informacji z Krajowego Rejestru Sądowego, lub innego właściwego rejestru, lub innego dokumentu wskazanego powyżej,  jeżeli Zamawiający może je uzyskać za pomocą bezpłatnych i ogólnodostępnych baz danych, o ile Wykonawca wskazał dane umożliwiające dostęp do tych dokumentów.  
14. WYKONAWCY WSPÓLNIE UBIEGAJĄCY SIĘ O UDZIELENIE ZAMÓWIENIA /jeżeli dotyczy/
Jako Wykonawcy wspólnie ubiegający się o udzielenie zamówienia występujący jako konsorcjum*/koasekuracja*, oświadczamy, że dla potrzeb niniejszego postępowania, zgodnie z art. 58 ust. 2 ustawy Pzp ustanowiliśmy pełnomocnika: 
(wpisać imię i nazwisko pełnomocnika)
	


którego umocowaliśmy (w załączonym do oferty pełnomocnictwie lub w innym dokumencie, np. umowie konsorcjum, umowie koasekuracji) do:

(zaznaczyć właściwe)
	


reprezentowania nas w postępowaniu o udzielenie zamówienia  

albo

	


reprezentowania nas w postępowaniu o udzielenie zamówienia i zawarcia umowy 
w sprawie niniejszego zamówienia publicznego 
(ww. punkt wypełniają tylko Wykonawcy wspólnie ubiegające się o udzielenie zamówienia)
15. Osoba/y/* uprawniona/e/* ze  strony Wykonawcy do kontaktów z Zamawiającym:  
	

	


 Imię, nazwisko, tel. 

 Imię, nazwisko, tel.
16. Oświadczam,  że jestem: 
Pojęcia w rozumieniu ustawy z dnia 6 marca 2018 r. Prawo przedsiębiorców 
(Dz. U. z 2024 poz.236)
(zaznaczyć właściwe)
	


Mikroprzedsiębiorstwem,
	


Małym przedsiębiorstwem,
	


Średnim przedsiębiorstwem,
	


Inny rodzaj ……………………………………………………………………………

17. Do oferty załączam:

	· oświadczenie o niepodleganiu wykluczeniu i spełnianiu warunków udziału 
w postępowaniu

………………………………………………………………………………….
…………………………………………………………………………………….



/wymienić załączone do oferty inne oświadczenia i dokumenty – jeżeli występują/
18. Informacje dodatkowe /jeżeli dotyczy/:

	


19. Oświadczam, że do poszczególnych ubezpieczeń stanowiących przedmiot zamówienia będą miały zastosowanie wymienione poniżej warunki ubezpieczenia:
	Ryzyko
	Warunki ubezpieczenia mające zastosowanie
do danego ubezpieczenia

	Część I zamówienia

	
	

	
	

	
	

	
	

	Część II zamówienia 

	
	

	
	

	
	

	
	


Zapisy ww. Warunków Ubezpieczenia będą miały zastosowanie, o ile nie będą sprzeczne 
z zapisami Specyfikacji Warunków Zamówienia oraz przepisami przywołanymi 
w projektowanych postanowieniach umowy.

Niniejszy formularz ofertowy należy opatrzyć kwalifikowanym podpisem elektronicznym 
lub podpisem zaufanym lub podpisem osobistym osoby/osób umocowanej/umocowanych 
do reprezentowania Wykonawcy

** Rozporządzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne rozporządzenie o ochronie danych)  (Dz. Urz. UE 
L 119 z 04.05.2016, str. 1) 
4
*  niepotrzebne wykreślić


