
Ogłoszenie nr 355913 - 2016 z dnia 2016-12-01 r.

Zduńska Wola: Usługa ubezpieczenia Zduńskow olskiego Szpitala
Pow iatow ego Sp. z o.o.

OGŁOSZENI E O UDZI ELENI U ZAMÓWI ENI A -

Zamieszczanie ogłoszenia:  obowiązkowe.
Ogłoszenie dotyczy:  zamówienia publicznego
Zamów ienie dotyczy proj ek tu lub programu w spół f inansow anego ze środków  Unii Europej sk iej

nie
Nazw a proj ek tu lub programu

Zamów ienie było przedmiotem ogłoszenia w  Biu letyn ie Zamów ień  Publicznych:  tak
Numer ogłoszenia: 344330-2016

Ogłoszenie o zmianie ogłoszenia zostało zamieszczone w  Biu letyn ie Zamów ień  Publicznych:  tak
Numer ogłoszenia: 345281 - 2016

SEKCJA I : ZAMAWI AJĄCY

Postępow anie zostało przeprow adzone przez centralnego zamaw iającego
nie

Postępow anie zostało przeprow adzone przez podmiot , któremu zamaw iający pow ierzył / pow ierzyli
przeprow adzenie postępow ania

tak
Informacje na temat podmiotu któremu zamawiający powierzył/powierzyli prowadzenie postępowania:
Supra Brokers S.A., Aleja Śląska 1, 54-118 Wrocław

Postępow anie zostało przeprow adzone w spóln ie przez zamaw iających
tak
Należy wymienić zamawiających, którzy wspólnie przeprowadzali postępowanie oraz podać adresy ich
siedzib, krajowe numery identyfikacyjne oraz osoby do kontaktów wraz z danymi do kontaktów:

Postępow anie zostało przeprow adzone w spóln ie z zamaw iającymi z innych państw  członkow sk ich
Unii Europej sk iej

tak
W przypadku przeprow adzania postępow ania w spóln ie z zamaw iającymi z innych państw
członkow sk ich Unii Europej sk iej  – mające zastosow anie kraj ow e praw o zamów ień  publicznych: :
I n formacj e dodatkow e:
I . 1)  NAZWA I  ADRES:  Zduńskowolski Szpital Powiatowy Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością, krajowy
numer identyfikacyjny 00031251500000, ul. ul. Królewska  29, 98220   Zduńska Wola, państwo Polska, woj.
łódzkie, tel. 43 8244182, 8244247, faks 43 8232071, e-mail zaopatrzenie@szpital-zdwola.info.pl;
sekretariat@szpital-zdwola.info
I . 2)  RODZAJ ZAMAWI AJĄCEGO:

Inny: Spółka z ograniczoną odpowiedzialnością
I .3)  WSPÓLNE UDZI ELANI E ZAMÓWI ENI A ( j eżeli dotyczy) :

Podział obowiązków między zamawiającymi w przypadku wspólnego udzielania zamówienia, w tym w
przypadku wspólnego przeprowadzania postępowania z zamawiającymi z innych państw członkowskich Unii
Europejskiej (jeżeli zamówienie zostało udzielone przez każdego z zamawiających indywidualnie informacja
w sekcji I jest podawana przez każdego z zamawiających, jeżeli zamówienie zostało udzielone w imieniu i na
rzecz pozostałych zamawiających w sekcji I należy wskazać który z zamawiających zawarł umowę):

SEKCJA I I : PRZEDMI OT ZAMÓWI ENI A

I I .1)  Nazw a nadana zamów ieniu przez zamaw iającego:
Usługa ubezpieczenia Zduńskowolskiego Szpitala Powiatowego Sp. z o.o.

Numer  referencyj ny ( j eżeli dotyczy) :
I I .2)  Rodzaj  zamów ienia:

Usługi
I I .3)  Krótk i opis przedmiotu zamów ienia (w ielkość, zakres, rodzaj  i ilość dostaw , usług lub robót
budow lanych lub określen ie zapot rzebow ania i w ymagań  )  a w  przypadku par tnerstw a
innow acyj nego -  określen ie zapotrzebow ania na innow acyj ny produkt , usługę lub roboty
budow lane:

Przedmiotem postępowania jest: Ubezpieczenie komunikacyjne wraz z ubezpieczeniem mienia od wszystkich
ryzyk

I I .4)  I n formacj a o częściach zamów ienia:
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Zamów ienie podzielone j est  na części:
Nie

II.5) Główny Kod CPV: 66510000-8
Dodatkowe kody CPV:

SEKCJA I I I : PROCEDURA

I I I .1)  TRYB UDZI ELENI A ZAMÓWI ENI A
Przetarg nieograniczony

I I I .2)  Ogłoszenie dotyczy zakończenia dynamicznego systemu zakupów
I I I .3)  I n formacj e dodatkow e:

SEKCJA I V: UDZI ELENI E ZAMÓWI ENI A

Postępowanie/część zostało unieważnione tak
Należy podać podstawę i przyczynę unieważnienia postępowania:
Uzasadnienie: nie złożono żadnej oferty niepodlegającej odrzuceniu.

I V.1)  DATA UDZI ELENI A ZAMÓWI ENI A:
I V.2 Całkow ita w artość zamów ienia

War tość bez VAT
Waluta

I V.3)  I NFORMACJE O OFERTACH
Liczba ot rzymanych ofer t
w tym
Liczba ot rzymanych ofer t  od małych i średnich przedsiębiorstw :
Liczba ot rzymanych ofer t  od w ykonaw ców  z innych państw  członkow sk ich Unii
Europej skiej :
Liczba ot rzymanych ofer t  od w ykonaw ców  z państw  n iebędących członkami Unii
Europej skiej :
liczba ofer t  ot rzymanych drogą elek t ron iczną:

I V.4)  LI CZBA ODRZUCONYCH OFERT:
I V.5)  NAZWA I  ADRES WYKONAWCY, KTÓREMU UDZI ELONO ZAMÓWI ENI A

Zamówienie zostało udzielone wykonawcom wspólnie ubiegającym się o udzielenie:
nie
,  ,  ,  ,  ,  kraj/woj.
Wykonawca jest małym/średnim przedsiębiorcą: nie
Wykonawca pochodzi z innego państwa członkowskiego Unii Europejskiej: nie
Skrót literowy nazwy państwa:
Wykonawca pochodzi z innego państwa nie będącego członkiem Unii Europejskiej: nie
Skrót literowy nazwy państwa:

I V.6)  I NFORMACJA O CENI E WYBRANEJ OFERTY/  WARTOŚCI  ZAWARTEJ UMOWY ORAZ O
OFERTACH Z NAJNI ŻSZĄ I  NAJWYŻSZĄ CENĄ/ KOSZTEM

Cena w ybranej  ofer ty/ w artość umow y
Ofer ta z naj n iższą ceną/ kosztem
> Oferta z naj w yższą ceną/ kosztem
Waluta:

I V.7)  I n formacj e na temat  podw ykonaw stw a
Wykonaw ca przew iduj e pow ierzenie w ykonania części zamów ienia
podw ykonaw cy/ podw ykonaw com
War tość lub procentow a część zamów ienia, j aka zostan ie pow ierzona podw ykonaw cy
lub podw ykonaw com:
I V.8)  I n formacj e dodatkow e:

I V.9)  UZASADNI ENI E UDZI ELENI A ZAMÓWI ENI A W TRYBI E NEGOCJACJI  BEZ OGŁOSZENI A,
ZAMÓWI ENI A Z WOLNEJ RĘKI  ALBO ZAPYTANI A O CENĘ

I V.9.1)  Podstaw a praw na
Postępowanie prowadzone jest w trybie   na podstawie art.  ustawy Pzp.

I V.9.2)  Uzasadnien ia w yboru t rybu
Należy podać uzasadnienie faktyczne i prawne wyboru trybu oraz wyjaśnić, dlaczego udzielenie
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zamówienia jest zgodne z przepisami.
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