Załącznik nr 3 do SIWZ
UMOWA 
NUMER  ..................... 

zawarta w dniu …………..2016 r.  w Augustowie pomiędzy:

Samodzielnym Publicznym Zakładem Opieki Zdrowotnej w Augustowie, ul. Szpitalna 12, 16-300 Augustów, wpisanym do rejestru stowarzyszeń, innych organizacji społecznych i zawodowych, fundacji oraz samodzielnych publicznych zakładów opieki zdrowotnych Krajowego Rejestru Sądowego pod numerem KRS 0000037781 przez Sąd Rejonowy w Białymstoku z siedzibą w Białymstoku, XII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego, posiadającym numer NIP 846-13-75-707 oraz numer REGON: 790317038, zwanym dalej Ubezpieczającym, reprezentowanym przez:  
Danutę Zawadzką – Dyrektora 
a 
...................................................................................................................................... z siedzibą          w.......................................... ul. ............................................, …-…. ………, wpisaną w rejestrze przedsiębiorców Krajowego Rejestru Sądowego pod numerem ………………… przez Sąd Rejonowy w ………………, …. Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego, posiadająca kapitał zakładowy w wysokości ………….., posiadająca numer NIP ……….. oraz numer REGON ………………., zwana dalej Ubezpieczycielem, reprezentowana przez: 
...................................................................... 

Ubezpieczający i Ubezpieczyciel zwani również łącznie Stronami, a każdy z osobna Stroną. Umowa Numer …………….. została zawarta po przeprowadzeniu postępowania o udzielenie zamówienia publicznego prowadzonego w trybie przetargu nieograniczonego pod nazwą „Ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Augustowie", numer referencyjny …………………, na podstawie ustawy z dnia 29 stycznia 2004 roku Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity: Dz. U. z 2015 roku, poz. 2164 z późn. zm.) i wybraniu oferty Ubezpieczyciela jako oferty najkorzystniejszej. 
Przy zarządzaniu i wykonywaniu niniejszej Umowy Numer …………………, będzie uczestniczył Broker Ubezpieczeniowy PWS Konstanta S. A. z siedzibą w Bielsku-Białej, ul. Warszawska 153, 43-300 Bielsko-Biała, wpisanej do rejestru przedsiębiorców Krajowego Rejestru Sądowego przez Sąd Rejonowy w Bielsku-Białej VIII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego pod numerem 0000073190, posiadającej kapitał zakładowy opłacony w całości w wysokości 650.000,00 zł, numer NIP 937–000–61–46 oraz numer REGON 070490343, wpisanej do rejestru pośredników ubezpieczeniowych pod numerem 00000092/U, posiadającej zezwolenie Ministra Finansów na prowadzenie działalności brokerskiej z dnia 31 marca 1995 roku o numerze 516.

§ 1
Przez użyte w Umowie terminy i wyrażenia, zarówno w liczbie pojedynczej, jak i mnogiej będą miały następujące znaczenie, chyba że zastrzeżono inaczej:

1. KC – ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny (tekst jednolity Dz. U. z 2016 r., poz. 388 z późn. zm.),
2. Ustawa Pzp – ustawa z dnia 29 stycznia 2004 r. Prawo zamówień publicznych (tekst jednolity Dz. U. z 2015 r., poz. 2164 z późn. zm.),
3. Postępowanie - postępowanie o udzielenie zamówienia publicznego wszczęte w drodze publicznego ogłoszenia o Zamówieniu w celu dokonania wyboru oferty Wykonawcy, z którym zostanie zawarta Umowa (umowa ubezpieczenia) prowadzone pod nazwą "Ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej Samodzielnego Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej w Augustowie” numer referencyjny ……………………………………..,

4. SIWZ – Specyfikacja Istotnych Warunków Zamówienia w Postępowaniu i zatwierdzona przez kierownika Zamawiającego,
5. Zamówienie – Umowa, której przedmiotem jest świadczenie usługi w zakresie wskazanym w Umowie, w tym również w Załączniku nr 1 do Umowy oraz w SIWZ, 

6. Umowa (umowa ubezpieczenia) lub Umowa – Umowa Numer ……………….., zawarta pomiędzy Zamawiającym (Ubezpieczającym), a Wykonawcą (Ubezpieczycielem),

7. Przedmiot ubezpieczenia – wskazany w pkt A Załącznika nr 1 do Umowy i wyszczególniony w dokumencie potwierdzającym zawarcie umowy ubezpieczenia,

8. Zamawiający - Ubezpieczający,

9. Ubezpieczony – Zamawiający,
10. Wykonawca – Ubezpieczyciel.
§ 2
1. Przedmiotem Umowy jest udzielanie przez Ubezpieczyciela na rzecz Ubezpieczającego / Ubezpieczonego ochrony ubezpieczeniowej w zakresie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej podmiotu wykonującego działalność leczniczą. 
2. Ubezpieczyciel, wykonujący działalność ubezpieczeniową w zakresie ubezpieczenia, o którym mowa w ust. 1, zobowiązuje się spełnić świadczenie polegające w szczególności na zapłacie odszkodowania za szkody wyrządzone osobom trzecim, wobec których odpowiedzialność za szkodę ponosi Ubezpieczający albo Ubezpieczony, a Ubezpieczający zobowiązuje się zapłacić składkę ubezpieczeniową, o której mowa w § 4 ust. 1.

3. Szczegółowy zakres ochrony ubezpieczeniowej i sumy gwarancyjne oraz przedmiot ubezpieczenia, a także pozostałe postanowienia Umowy określa również Załącznik nr 1 do Umowy (Opis przedmiotu Zamówienia).
4. Merytorycznym Likwidatorem Szkód na potrzeby realizacji niniejszej Umowy ze strony Ubezpieczyciela jest: ……………………… Tel. …………………. E-mail …………………………….. Pod nieobecność:  …………………………….. Tel. ……………………………. E-mail ……………………………………. Ubezpieczycielowi przysługuje możliwość zmiany osób, o których mowa w zdaniu poprzednim. Zmiany osób dokonuje się poprzez pisemne powiadomienie Ubezpieczającego lub brokera ubezpieczeniowego PWS Konstanta S.A., wraz z podaniem imienia i nazwiska, służbowego numeru telefonu oraz adresu poczty elektronicznej osoby zmieniającej jedną z osób, o której mowa powyżej. Zmiana osób, o których mowa w niniejszym ustępie, nie wymaga zgody Stron, ani zawarcia pisemnego aneksu do Umowy.

§ 3
1. Umowa obowiązuje w okresie 12 miesięcy od dnia 1 października 2016 r. do dnia 30 września 2017 r., zwanym dalej jako Okres Obowiązywania Umowy. 
2. Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w Okresie Obowiązywania Umowy, który będzie tożsamy z okresem rozliczenia.

3. Ubezpieczyciel zobowiązany jest potwierdzić, stosownym dokumentem ubezpieczenia (np. polisą lub certyfikatem), fakt zawarcia Umowy, zakres i warunki ochrony ubezpieczeniowej udzielanej przez Ubezpieczyciela na podstawie Umowy, w tym również sumę gwarancyjną oraz wysokość należnej składki ubezpieczeniowej. Ubezpieczyciel doręczy Ubezpieczającemu, polisy lub certyfikaty, o których mowa w zdaniu poprzednim nie później, niż na dzień przed rozpoczęciem okresu rozliczenia, o którym mowa w ust. 2.
§ 4
1. Za udzielaną ochronę ubezpieczeniową w Okresie Obowiązywania Umowy, Ubezpieczający zapłaci Ubezpieczycielowi, składkę ubezpieczeniową w wysokości: …………………………………. zł (słownie ………………………………………………………..) zgodnie z podaną w ofercie Ubezpieczyciela z dnia ……………………………….. złożoną w Postępowaniu, ceną ofertową. 
2. Składka ubezpieczeniowa, o której mowa w ust. 1, będzie płatna w 12 równych ratach miesięcznych płatnych na koniec każdego danego miesiąca wskazanego w Okresie Obowiązywania Umowy. 
3. Składka ubezpieczeniowa należna jest za czas trwania odpowiedzialności Ubezpieczyciela. 

§ 5
W razie wystąpienia istotnej zmiany okoliczności powodującej, że wykonanie Umowy nie leży w interesie publicznym, czego nie można było przewidzieć w chwili zawarcia Umowy, Ubezpieczający (Zamawiający) może odstąpić od Umowy w terminie 30 dni od powzięcia wiadomości o tych okolicznościach. W takim przypadku, Ubezpieczyciel może żądać wyłącznie opłacenia składki za okres udzielonej Ubezpieczającemu ochrony ubezpieczeniowej. 

§ 6

1. Strony przewidują możliwość wprowadzenia zmian Umowy w stosunku do treści oferty złożonej w Postępowaniu na podstawie której dokonano wyboru Wykonawcy, w przypadku gdy zajdzie co najmniej jedna z okoliczności określona w art. 144 ust. 1 pkt 2 – pkt 6 Ustawy Pzp, to jest w:

1.1. ust. 1 pkt 2 Ustawy Pzp – zmiany dotyczą realizacji dodatkowych usług od dotychczasowego Wykonawcy, nieobjętych Zamówieniem (zamówieniem podstawowym), o ile stały się niezbędne i zostały spełnione łącznie następujące warunki:

1.1.1. zmiana Wykonawcy nie może zostać dokonana z powodów ekonomicznych lub technicznych, w szczególności dotyczących zamienności lub interoperacyjności usług zamówionych w ramach Zamówienia (zamówienia podstawowego),

1.1.2. zmiana Wykonawcy spowodowałaby istotną niedogodność lub znaczne zwiększenie kosztów dla Zamawiającego,

1.1.3. wartość każdej kolejnej zmiany nie przekracza 50% wartości Zamówienia określonej pierwotnie w Umowie;

1.2. ust. 1 pkt 3 Ustawy Pzp, zostały spełnione łącznie następujące warunki:

1.2.1. konieczność zmiany Umowy spowodowana jest okolicznościami, których Zamawiający, działając z należytą starannością, nie mógł przewidzieć,

1.2.2. wartość zmiany nie przekracza 50% wartości Zamówienia określonej pierwotnie w Umowie;

1.3. ust. 1 pkt 4 lit. b i c Ustawy Pzp, Wykonawcę, któremu Zamawiający udzielił Zamówienia, ma zastąpić nowy Wykonawca:

1.3.1. w wyniku połączenia, podziału, przekształcenia, upadłości, restrukturyzacji lub nabycia dotychczasowego Wykonawcy lub jego przedsiębiorstwa, o ile nowy Wykonawca spełnia warunki udziału w Postępowaniu, nie zachodzą wobec niego podstawy wykluczenia oraz nie pociąga to za sobą innych istotnych zmian Umowy,

1.3.2. w wyniku przejęcia przez Zamawiającego zobowiązań Wykonawcy względem jego podwykonawców;

1.4. ust. 1 pkt 5 Ustawy Pzp zmiany, niezależnie od ich wartości, nie są istotne w rozumieniu art. 144 ust. 1e Ustawy Pzp;

1.5. ust. 1 pkt 6 Ustawy Pzp, łączna wartość zmian jest mniejsza niż kwoty określone w przepisach wydanych na podstawie art. 11 ust. 8 Ustawy Pzp i jest mniejsza od 10% wartości Zamówienia określonej pierwotnie w Umowie.

2. Zmiana w zakresie danych dotyczących Ubezpieczającego lub Ubezpieczyciela, a w szczególności ich adresy lub nazwy, imion i nazwisk osób uprawnionych do reprezentowania stanowią istotnej zmiany postanowień Umowy i nie wymagają zgody Stron. Zmiana, o której mowa w zdaniu poprzednim, jest dokonywana jednostronnym oświadczeniem złożonym Stronie.

§ 7
Przeniesienie na osobę trzecią wierzytelności wynikających z niniejszej Umowy, wymaga zgody Ubezpieczającego, wyrażonej na piśmie pod rygorem nieważności. 
§ 8
1. Wszelkie spory powstałe na tle wykonania niniejszej umowy Strony zobowiązują się rozwiązywać ugodowo. W przypadku, kiedy okaże się to niemożliwe, spory  te zostaną poddane przez Strony rozstrzygnięciu przez właściwy rzeczowo Sąd Powszechny dla siedziby Ubezpieczającego.
2. W sprawach nie uregulowanych niniejszą Umową mają zastosowanie  przepisy Ustawy Pzp, KC, ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o działalności leczniczej (tekst jednolity Dz. U. z 2015 r., poz. 618 z późn. zm.), ustawy z dnia 22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach obowiązkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (tekst jednolity Dz.U. z 2013 r. poz. 392 z późn. zm.), ustawy z dnia 11 września 2015 r. o działalności ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dz. U. z 2015 r., poz. 1844 z późn. zm.) oraz inne stosowane przepisy prawa polskiego.
3. Zmiany lub uzupełniania Umowy wymagają zgody obu Stron w formie pisemnej pod rygorem nieważności. 
4. Umowę sporządzono w dwóch jednobrzmiących egzemplarzach, po jednym dla każdej ze Stron.
5. Integralną część Umowy stanowi następujący Załącznik do Umowy:
5.1. Załącznik nr 1 Opis przedmiotu Zamówienia.
UBEZPIECZYCIEL:    


                                                 UBEZPIECZAJĄCY:







Załącznik nr 1 do Umowy

OPIS PRZEDMIOTU ZAMÓWIENIA 


I. UBEZPIECZAJĄCY

Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Augustowie

II. UBEZPIECZONY

Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdrowotnej w Augustowie      

III. PRZEDMIOT ZAMÓWIENIA

Przedmiotem Zamówienia jest świadczenie przez Ubezpieczyciela na rzecz Ubezpieczającego / Ubezpieczonego usługi obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej obejmującego szkody będące następstwem udzielania świadczeń zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania świadczeń zdrowotnych, zwane również obowiązkowym ubezpieczeniem odpowiedzialności cywilnej podmiotu wykonującego działalność leczniczą lub Ubezpieczeniem OC. 

Standard jakościowy odnoszący się do istotnych cech przedmiotu Zamówienia wynika z przyjętych dla Ubezpieczenia OC norm określonych przepisami prawa dla przedmiotu świadczenia, to jest z Rozporządzenia Ministra Finansów z dnia 22 grudnia 2011 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej podmiotu wykonującego działalność leczniczą  (Dz. U. 2011 nr 293 poz. 1729).

IV. OKRES UBEZPIECZENIA

Okres realizacji Zamówienia (okres trwania ochrony ubezpieczeniowej):
  12 miesięcy: 01 października 2016 r. - 30 września 2017 r.

	OBOWIĄZKOWE UBEZPIECZENIE ODPOWIEDZIALNOŚCI CYWILNEJ PODMIOTU WYKONUJĄCEGO DZIAŁALNOŚĆ LECZNICZĄ


A. Przedmiot i zakres ubezpieczenia:

Ubezpieczeniem OC jest objęta odpowiedzialność cywilna podmiotu wykonującego działalność leczniczą na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej za szkody, będące następstwem udzielania świadczeń zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania świadczeń zdrowotnych, wyrządzone działaniem lub zaniechaniem Ubezpieczonego, które miało miejsce w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej. 

Szczegółowy zakres Ubezpieczenia OC określa Rozporządzenie Ministra Finansów z dnia 22 grudnia 2011 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej podmiotu wykonującego działalność leczniczą  (Dz. U. 2011 nr 293 poz. 1729), zwane dalej rozporządzeniem Ministra Finansów.
B. Suma gwarancyjna (minimalna) Ubezpieczenia OC zgodnie z rozporządzeniem Ministra Finansów, w okresie ubezpieczenia wskazanym w pkt. IV, wynosi równowartość w złotych:

100 000 euro w odniesieniu do jednego zdarzenia

500 000 euro w odniesieniu do wszystkich zdarzeń
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