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See the notice on TED website 563807-2023 - Competition
Poland-Bytom: Life insurance services
OJ S 180/2023 19/09/2023
Contract notice
Services

Legal Basis:
Directive 2014/24/EU

Section I: Contracting authority

Name and addresses
Official name: Szpital Specjalistyczny Nr 2 w Bytomiu
National registration number: 270235892
Postal address: Batorego 15
Town: Bytom
NUTS code: PL228 Bytomski
Postal code: 41-902
Country: Poland
Contact person: Małgorzata Jasiniok
E-mail: zp@szpital2.bytom.pl

:Internet address(es)
Main address: www.szpital2.bytom.pl

Communication
The procurement documents are available for unrestricted and full direct access, free of 
charge, at: https://e-propublico.pl/Zamawiajacy/AktualneOgloszenia?ZamawiajacyId=bde6788f-
05e9-4b6f-81db-d11f6aa21489
Additional information can be obtained from the abovementioned address
Tenders or requests to participate must be submitted to the abovementioned address

Type of the contracting authority
Body governed by public law

Main activity
Health

Section II: Object

Scope of the procurement

Title
Usługa grupowego ubezpieczenia na życie dla pracowników Szpitala Specjalistycznego nr 2 w 
Bytomiu oraz członków ich rodzin
Reference number: 33/33PN/2023

Main CPV code
66511000 Life insurance services

Type of contract
Services

https://ted.europa.eu/en/notice/-/detail/563807-2023
mailto:zp@szpital2.bytom.pl?subject=TED
http://www.szpital2.bytom.pl
https://e-propublico.pl/Zamawiajacy/AktualneOgloszenia?ZamawiajacyId=bde6788f-05e9-4b6f-81db-d11f6aa21489
https://e-propublico.pl/Zamawiajacy/AktualneOgloszenia?ZamawiajacyId=bde6788f-05e9-4b6f-81db-d11f6aa21489
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II.1.4. Short description
Przedmiotem zamówienia są usługi w zakresie dobrowolnego grupowego ubezpieczenia na 
życie dla pracowników oraz członków ich rodzin, zwanego dalej ubezpieczeniem.Szczegółowy 
opis przedmiotu zamówienia zamieszczony jest w Załączniku nr 1 do SWZ – Opis przedmiotu 
zamówienia. W przedmiotowym załączniku Zamawiający określił wymagane warunki 
ubezpieczenia. Wykonawca nie może w żaden sposób zmienić wymaganej treści warunków 
ubezpieczenia bądź poprzez zaproponowanie rozwiązań alternatywnych, bądź złożenie oferty 
nie spełniającej wszystkich wymaganych warunków określonych przez Zamawiającego w 
SWZ.

Estimated total value

Information about lots
This contract is divided into lots: no

Description

Place of performance
NUTS code: PL228 Bytomski
Main site or place of performance: Szpital Specjalistyczny nr 2 w Bytomiu ul. Batorego 15, 41-
902 Bytom

Description of the procurement
Zamówienie obejmuje grupowe ubezpieczenie na życie dla pracowników Szpitala 
Specjalistycznego nr 2 w
Bytomiu oraz członków ich rodzin.
Zakres i warunki ochrony ubezpieczeniowej opisane w niniejszej SWZ i załącznikach są 
zakresem i warunkami
obligatoryjnymi, minimalnymi do zaakceptowania przez Wykonawcę.
Zapisy określone w SWZ mają pierwszeństwo przed postanowieniami zawartymi w ogólnych 
warunkach
ubezpieczenia/ogólnych warunkach dodatkowego ubezpieczenia i są nadrzędne wobec 
postanowień OWU/
OWDU. W przypadkach nie określonych w SWZ będą miały zastosowanie postanowienia 
OWU/OWDU.
Zamawiający wyjaśnia, iż szerszy zakres ochrony ubezpieczeniowej nie znajdzie 
odzwierciedlenia w ocenie
ofert.
4. Przedmiot zamówienia
Przedmiotem zamówienia jest odpłatne świadczenie przez Wykonawcę usługi grupowego 
ubezpieczenia na
życie dla pracowników Szpitala Specjalistycznego nr 2 w Bytomiu oraz członków ich rodzin.
5. Zakres ubezpieczenia:
Pracownicy Szpitala Specjalistycznego nr 2 w Bytomiu — zwani dalej „pracownikami 
Zamawiającego” albo
zamiennie „pracownikami” oraz członkowie ich rodzin (małżonkowie oraz pełnoletnie dzieci) 
będą mogli
przystąpić do 1 z 6 wariantów grupowego ubezpieczenia na życie, zróżnicowanych zakresem 
ochrony i
wysokością świadczeń.
Obligatoryjny zakres ochrony ubezpieczeniowej, określony rodzajem i wysokością świadczeń 
dla 6 wariantów
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świadczeń, zwanych dalej wariant I, wariant II, wariant III, wariant IV, wariant V i wariant VI, 
zamieszczony jest w
rozdziale VI niniejszego załącznika do SWZ.
Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia znajduje się w załączniku nr 1 do SWZ.

Award criteria
Criteria below
Price

Estimated value

Duration of the contract, framework agreement or dynamic purchasing system
Duration in months: 36
This contract is subject to renewal: no

Information about variants
Variants will be accepted: no

Information about options
Options: no

Information about European Union funds
The procurement is related to a project and/or programme financed by European Union funds: 
no

Additional information

Section IV: Procedure

Description

Type of procedure
Open procedure

Information about a framework agreement or a dynamic purchasing system

Information about the Government Procurement Agreement (GPA)
The procurement is covered by the Government Procurement Agreement: no

Administrative information

Time limit for receipt of tenders or requests to participate
Date: 27/10/2023 12:00Local time: 

Estimated date of dispatch of invitations to tender or to participate to selected 
candidates

Languages in which tenders or requests to participate may be submitted
Polish

Conditions for opening of tenders
Date: 27/10/2023 12:30Local time: 

Section VI: Complementary information
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VI.1. Information about recurrence
This is a recurrent procurement: no

Additional information

Procedures for review

Review body
Official name: Krajowa Izba Odwoławcza
Postal address: ul. Postępu 17A
Town: Warszawa
Postal code: 02-676
Country: Poland
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telephone: +48 224587801
Fax: +48 224587800
Internet address: http://www.uzp.gov.pl

Body responsible for mediation procedures
Official name: Krajowa Izba Odwoławcza
Postal address: ul. Postępu 17A
Town: Warszawa
Postal code: 02-676
Country: Poland
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telephone: +48 224587801
Fax: +48 224587800
Internet address: http://www.uzp.gov.pl

Service from which information about the review procedure may be obtained
Official name: Urząd Zamówień Publicznych Departament Odwołań
Postal address: ul. Postępu 17A
Town: Warszawa
Postal code: 02-676
Country: Poland
E-mail: odwolania@uzp.gov.pl
Telephone: +48 224587801
Fax: +48 224587800
Internet address: http://www.uzp.gov.pl

Date of dispatch of this notice
14/09/2023
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