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Przedsiebiorstwo Komunikacji Miejskiej

Spotka z ograniczong odpowiedzialnos$cia

44-100 Gliwice, ul. Chorzowska 150

Gliwice, dnia 05.12.2023 r

Do Wykonawcéw
ubiegajacych sie o udzielenie
zamowienia

PKM/TP/ AP/ 2023

Dotyczy: Zapytanie - Ubezpieczenia komunikacyine PKM, Sp. z o.o.
w Gliwicach na rok 2024 nr sprawy PKM/U/TP/1/2023

Zgodnie z pkt. 8.5. SWz Zamawiajgcy udziela odpowiedzi na pytanie
ktore wptyneto od Wykonawcy:

7

Pytanie 1.

Prosimy o podanie informacji o szkodach zaistniatych w ubezpieczeniu

hastepstw nieszczesliwych wypadkéw kierowcy i pasazeréw w okresie
ostatnich 12 miesiecy.

Odpowiedz:

Wg informacji posiadanych przez zamawiajgcego, w okresie ostatnich 12

miesiecy nie odnotowano szkéd w ubezpieczeniu nastepstw NW kierowcy
i pasazerdw.

Pytanie 2.

Dla  pojazdéw ujetych w wykazie od nr. 168 do 174
0 wprowadzenie  stawki minimalnej w  ubezpieczeniu
nieszczesliwych wypadkéw w wysokosci 30 zt za pojazd.

prosimy
nastepstw

Odpowied::
Zamawiajagcy modyfikuje sposéb kalkulacji oraz przedstawienia ceny za

ubezpieczenia NNW, zgodnie ze zmiang wprowadzong do wzoru arkusza
ofertowego (Zatacznik nr 3 do SWZ) — jak w zatgczeniu.

Jednoczesnie, w projekcie umowy (Zatacznik nr 2 do SWZz), w Art. 3. 3)

Fundusze
Europejskie
Infrastruktura i Srodowisko

Unia Europejska
Fundusz Spéjnosci

Rzeczpospolita

- Polska



Tabela stawek i skfadek przyjmuje brzmienie:

kategoria pojazdu
zgodnie z wpisem w dowodzie
Ip rejestracyjnym
(o ile pojazd podlega
rejestracji)

sktadka za pojazd
za 12-miesigczny okres ubezpieczenia

ubezpieczenie OC |ubezpieczenie NNW

autobus

samocho6d osobowy

samochod cigzarowy

samochod specjalny

ciggnik rolniczy

D[ || W=

wozek widtowy

W zwiazku z powyzszym, zawarty w pytaniu wniosek o wprowadzenie
stawek minimalnych jest bezprzedmiotowy.

Pytanie 3.

Biorgc pod uwage powyzsze, prosimy o przesunigcie terminu skiadania ofert

co najmniej do dnia 12.12.2023r..
Odpowiedz:

Zamawiajacy zmienia termin sktadania ofert na 12.12.2023r — godz. 9:00

WICEPREZES ZARZADU SPOLK]

Macie] Krawezyk




Zatacznik nr 3 do SWZ

Aktualny na dzien 05.12.2023 r.

Ubezpieczenia komunikacyjne PKM Sp. z 0.0. w
Gliwicach na rok 2024

FORMULARZ OFERTOWY

strona Z 0golnej liczby stron

(dane Wykonawcy)

Uwaga: Nalezy wypelniaé tylko pola tabel zaznaczone szarym kolorem.

Wykonaweca:
Zarejestrowana nazwa:

Zarejestrowany adres:

REGON:

Numer telefonu:

Adres strony www:

Adres e-mail:

Upetnomocnieni przedstawiciele Wykonawcy:

(data) (podpis)



Zatacznik nr 3 do SWZ

Aktualny na dzien 05.12.2023 r.

Ubezpieczenia komunikacyjne PKM Sp. z 0.0. w
Gliwicach na rok 2024

FORMULARZ OFERTOWY

strona z ogolnej liczby stron

(dane Wykonawcy)

1. Oswiadczamy, ze
1) zapoznalismy sig z trescig SWZ i uznajemy sie za zwigzanych okreslonymi w niej postanowieniami,
2) zawarte w SWZ Projektowane Postanowienia Umowy zostaty przez nas zaakceptowane
i zobowigzujemy sie do jej zawarcia na ww. warunkach, w miejscu i terminie wyznaczonym przez
Zamawiajgcego w przypadku wyboru naszej oferty,
3) akceptujemy warunki ptatnosci zgodnie z wymogami okreslonymi we wzorze umowy,
4) uwazamy sie za zwigzanych niniejszg ofertg przez czas wskazany w SWZ.

2. Zawykonanie ustugi objetej zamdwieniem, zgodnie z wymogami zawartymi w SWZ
Ubezpieczenia komunikacyjne PKM Sp. z o.0. w Gliwicach na rok 2024 oferujemy nastepujaca cene:

cena

3. Na czas prowadzonego postepowania wskazujemy:

- o0sobg do bezposrednich kontaktéw z Zamawiajgcym w sprawie niniejszego zaméwienia

(podac: imig, nazwisko, stanowisko stuzbowe, nr telefonu, adres €’ mail)

— adres'do korespondengii: S mmli s s e e S e e e

4, Na e kolejno ponumerowanych stronach skiadamy catos¢ oferty.

5. Oswiadczam, ze wypetnitem obowigzki informacyjne przewidziane w art. 13 lub art. 14 RODO* wobec
0s0b fizycznych, od ktérych dane osobowe bezposrednio lub posrednio pozyskatem w celu ubiegania sie

0 udzielenie zamowienia publicznego w niniejszym postepowaniu.**

Upetnomocnieni przedstawiciele Wykonawcy:

(data) (podpis)

*rozporzadzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony os6b fizycznych W zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych) (Dz.
Urz. UE L 119 z 04.05.2016, str. 1).

* W przypadku gdy Wykonawca nie przekazuje danych osobowych innych niz bezposrednio jego dotyczacych lub zachodzi wy}qczenie)stpsowania
obowigzku informacyjnego, stosownie do art. 13 ust. 4 lub art. 14 ust. 5 RODO tresci oswiadczenia Wykonawca nie sktada (usuniecie tresci o$wiadczenia
np. przez jego wykreslenie).



Zatacznik nr 3 do SWZ

Aktualny na dzien 05.12.2023 r.

Gliwicach na rok 2024
FORMULARZ OFERTOWY

Ubezpieczenia komunikacyjne PKM Sp. z 0.0. w

strona

Z 0golnej liczby

stron

(dane Wykonawcy)

Cena oferty - kalkulacja szczegé6towa

kategoria pojazdu
zgodnie z wpisem w dowodzie

sktadka roczna za 1 pojazd [z{]

| . ) liczba bezpi . sktadka roczna
P rejestracyjnym pojazdow ubezpleczems tgcznie [z4]
(o ile pojazd podlega —
rejestracji) oC NNW- 1 oc + naw)
(1) (2) ®3) (4) (8) (6) = (4) + (5) (7) = (3) x (6)
1. | autobus 192
2. | samochéd osobowy il
3. | samochdd ciezarowy 1
4. | samochdd specjalny 3
5. | ciggnik rolniczy 1
6. | wozek widtowy 1

(data)

(suma wierszy 1. - 6.)

cena ofertowa

Upetnomocnieni przedstawiciele Wykonawcy:

(podpis)




Zatacznik nr 3 do SWZ

Aktualny na dzien 05.12.2023 r.

Ubezpieczenia komunikacyjne PKM Sp. z 0.0. w
Gliwicach na rok 2024

FORMULARZ OFERTOWY

strona z ogolnej liczby stron

(dane Wykonawcy)

Wykaz zatgcznikéw
Do oferty zatgczamy:
1.

2.

Upetnomocnieni przedstawiciele Wykonawcy:

(data) (podpis)




Zatacznik nr 3 do SWZ

Aktualny na dzien 05.12.2023 r.

Ubezpieczenia komunikacyjne PKM Sp. z 0.0. w
Gliwicach na rok 2024

FORMULARZ OFERTOWY

strona z 0golnegj liczby stron

(dane Wykonawcy)

Zatacznik Al: "Oswiadczenie Wykonawcy o spetnieniu warunkéw udziatu w postepowaniu”

Przystepujac do udziatu w postepowaniu o zamowienie, w trybie SWZ niniejszym sktadamy oswiadczenie o spetnieniu
warunkéw udziatu w postepowaniu w sprawie:

Ubezpieczenie komunikacyjne PKM, Sp. z 0.0. w Gliwicach na rok 2024
Nr sprawy PKM/U/TP/1/2023

Nazwa Wykonawcy

Adres:

w imieniu Wykonawcy oswiadczamy, ze spetniamy warunki udziatu w postepowaniu

Upetnomocnieni przedstawiciele Wykonawcy:

(data) (podpis)




Zatacznik nr 3 do SWZ

Aktualny na dzief 05.12.2023 r. -

Ubezpieczenia komunikacyjne PKM Sp. z 0.0. w
Gliwicach na rok 2024

FORMULARZ OFERTOWY

strona Z ogolnej liczby stron

(dane Wykonawcy)

Zatacznik A2: ”Oswiadczenie Wykonawcy o braku podstaw do wykluczenia z postepowania”

Przystepujac do udziatu w postepowaniu o zamdwienie, w trybie SWZ w sprawie:

Ubezpieczenie komunikacyjne PKM, Sp. z 0.0. w Gliwicach na rok 2024

Nr sprawy PKM/U/TP/1/2023

Nazwa Wykonawcy

Adres:

w imieniu Wykonawcy oswiadczamy, Ze:

brak jest podstaw do wykluczenia nas z postepowania o udzielenie zaméwienia z powodu niespetnienia warunkdw,

o ktérych mowa w art. 108 ust. 1 pkt.1-6 Ustawy Pzp, a takze art. 109 ust. 1 pkt 1 oraz 4 Ustawy Pzp.

Upetnomocnieni przedstawiciele Wykonawcy:




Zatacznik nr 3 do SWZ

Aktualny na dzien 05.12.2023 r.

Ubezpieczenia komunikacyjne PKM Sp. z 0.0. w
Gliwicach na rok 2024

FORMULARZ OFERTOWY

strona Z ogolnej liczby stron

(dane Wykonawcy)

(data) (podpis)




