ZARZADZENIE NR 14/26
MARSZALKA WOJEWODZTWA KUJAWSKO - POMORSKIEGO
zZ dnia 9 marca 2026 r.

W sprawie wszczecia postepowania o udzielenie zamowienia publicznego w trybie dialogu
konkurencyjnego

Na podstawie art. 2 ust. 1 pkt 1, art. 4 pkt 1, art. 53 ust. 1 oraz art. 170 w zwigzku
z art. 153 pkt 1 1 3 ustawy z dnia z dnia 11 wrze$nia 2019 r. Prawo zamdwien publicznych
(Dz. U. 22024 r. poz. 1320 z podzn.zm.') iart. 41 ust. 1 ustawy zdnia 5czerwca 1998 r.
o samorzadzie wojewodztwa (Dz. U. z 2025 r. poz. 581, 15351z 2026 r. poz. 252), w zwigzku
zuchwalg Nr3/70/22 Zarzadu Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego z dnia 26 stycznia
2022 r. w sprawie okreS§lenia regulaminu udzielania zamowien, zmienionej uchwatami
Nr 8/236/23 z dnia 20 lutego 2023 r. oraz Nr 2/78/24 z dnia 21 maja 2024 r., zarzadza si¢, co
nastepuje:

§ 1. 1. Wszczyna si¢ postgpowanie o udzielenie zamdwienia publicznego, ktoérego
przedmiotem jest grupowe ubezpieczenie medyczne pracownikéw Urzedu Marszatkowskiego
Wojewodztwa Kujawsko-Pomorskiego oraz cztonkdéw ich rodzin.

2. Wybiera si¢ tryb dialogu konkurencyjnego w postepowaniu, o ktérym mowa
w ust. 1.
3. Ustala si¢ opis potrzeb 1 wymagan, stanowigcy zatacznik do niniejszego zarzadzenia.

§ 2. Do przeprowadzenia postepowania, o ktorym mowa w § 1 ust. 1, powotuje si¢

komisj¢ przetargowa w sktadzie:

1) Olgierd Sobkowiak — przewodniczacy;

2) Marta Jaroszewska— sekretarz,

3) Monika Szrejter — cztonek;

4) Kamil Krzemkowski - cztonek;

5) Aleksandra Tanan - czlonek;

6) Maltgorzata Franckowska - Kruszewska— cztonek;

7) Wiestawa Murawska — cztonek;

8) Piotr Dagbkowski — czlonek,

— ktorej powierza si¢ wykonanie zarzadzenia.

§ 3. Zarzadzenie wchodzi w Zycie z dniem podjgcia.

Marszatek Wojewddztwa

Piotr Catbecki

! Zmiany tekstu jednolitego wymienionej ustawy ogloszono w Dz. U. z 2025 r., poz. 620, 769,794, 1165, 1173 i
1235



UZASADNIENIE

1. Przedmiot regulacji:
Zarzadzenie Marszalka Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego w sprawie wszczecia
postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego prowadzonego w trybie dialogu
konkurencyjnego.

2. Omowienie podstawy prawne;j:

Zgodnie z art. 2 ust. 1 pkt 1 ustawy Prawo zamowien publicznych (dalej: ustawy Pzp)
przepisy ustawy stosuje si¢ do udzielania zaméwien klasycznych oraz organizowania
konkursow, ktorych warto$¢ jest rowna lub przekracza kwote 170 000 ztotych, przez
zamawiajacych publicznych. Na podstawie art. 4 pkt 1 ustawy Pzp Wojewodztwo
Kujawsko-Pomorskie, ktore wykonuje zadania przy pomocy Urzedu Marszatkowskiego
Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego w Toruniu, jako jednostka sektora finansow
publicznych w rozumieniu przepisow o finansach publicznych jest zobowigzana
do stosowania ustawy Prawo zamowien publicznych. W zwigzku z art. 53 ust. 1 ustawy
kierownik zamawiajacego powotuje do przeprowadzenia postepowania komisje
przetargowa. Zgodnie z art. 170 ustawy Pzp Zamawiajacy moze udzieli¢ zamdwienia w
trybie dialogu konkurencyjnego, jezeli zachodzi co najmniej jedna z okolicznosci, o
ktérych mowa w art. 153. Na podstawie art. 153 pkt 1 1 3 ustawy Pzp Zamawiajacy
moze udzieli¢ zamowienia w trybie negocjacji z ogloszeniem, jezeli zachodzi co
najmniej jedna z nastepujacych okolicznosci:

1) rozwigzania dost¢gpne na rynku nie moga zaspokoié, bez ich dostosowania,
potrzeb zamawiajacego;
3) zamoOwienie nie moze zosta¢ udzielone bez wczesniejszych negocjacji z uwagi

na szczegdlne okoliczno$ci dotyczace jego charakteru, stopnia zlozonosci lub
uwarunkowan prawnych lub finansowych, lub z uwagi na ryzyko zwigzane z robotami
budowlanymi, dostawami lub ustugami.

Zgodnie z art. 43 ust. 3 ustawy z dnia 5 czerwca 1998 r. o samorzadzie wojewodztwa
Marszatek wojewodztwa jest kierownikiem urzedu marszatkowskiego, zwierzchnikiem
stuzbowym pracownikéw tego urzedu i kierownikéw wojewddzkich samorzadowych
jednostek organizacyjnych.

Szczegdtowe zasady przygotowania i przeprowadzenia postgpowania o udzielenie
zamoOwienia publicznego uregulowane sa w Regulaminie udzielania zamowien
publicznych, stanowigcych zatacznik do uchwaty Nr 3/70/22 Zarzadu Wojewodztwa
Kujawsko-Pomorskiego z dnia 26 stycznia 2022 r. w sprawie okre$lenia regulaminu
udzielania zamowien, zmienionej uchwatami Nr 8/236/23 z dnia 20 lutego 2023 roku
oraz Nr 2/78/24 z dnia 21 maja 2024 roku.

3. Konsultacje wymagane przepisami prawa (lacznie z przepisami wewnetrznymi):
Przepisy prawa nie wymagaja konsultacji w przedmiocie niniejszego zarzadzenia.

4. Uzasadnienie merytoryczne:
Zamawiajacy zamierza zawrze¢ umowe¢ grupowego ubezpieczenia medycznego dla
pracownikow oraz dla cztonkéw ich rodzin. Potrzeby Zamawiajacego w zakresie
ochrony zdrowia pracownikéw charakteryzuja si¢ zlozono$cia wynikajaca z
nastepujacych czynnikow:



. zroznicowanej struktury demograficznej zatrudnionych (wiek, stan zdrowia,
tryb pracy), skutkujacej konieczno$cia dostosowania zakresu $wiadczen i wysokosci
sktadek do realnego profilu ryzyka zdrowotnego pracownikow;

. specyficznych wymagan co do dostepnosci sieci placowek medycznych;

. koniecznosci uwzglednienia szczegdlnych grup pracowniczych wymagajacych
rozszerzonej ochronys;

. wymogow dotyczacych elastycznosci pakietow $wiadczen umozliwiajacych

modyfikacje zakresu ochrony w trakcie obowigzywania umowy (np. w zwigzku ze
zmianami w zatrudnieniu lub nowg polityka personalng).

Standardowe produkty ubezpieczenia medycznego oferowane przez dziatajace na
polskim rynku zaktady ubezpieczen oraz operatoréw medycznych skonstruowane sg w
oparciu o usrednione parametry ryzyka i typowe zakresy §wiadczen. Produkty te nie
uwzgledniaja zindywidualizowanych potrzeb konkretnego pracodawcy, co w
szczegblnosci przejawia sie w:

. braku mozliwosci swobodnego ksztaltowania struktury pakietow $wiadczen
(katalogi $wiadczen sa z goéry okreSlone przez ubezpieczyciela/operatora, a ich
modyfikacja wymaga indywidualnych uzgodnien);

. stosowaniu  ujednoliconych taryf skladkowych nieadekwatnych do
indywidualnych potrzeb pracownikow Zamawiajacego, co generuje nadmierne koszty
lub niewystarczajaca ochrong pracownikows;

. ograniczeniach geograficznych w dostegpie do sieci placowek, ktore nie koreluja
Z rozmieszczeniem pracownikéw Zamawiajacego.

W $wietle powyzszego Zamawiajacy nie jest w stanie zaspokoi¢ swoich potrzeb
poprzez zamowienie standardowego produktu ubezpieczenia medycznego dostgpnego
na rynku bez wczesniejszego dostosowania warunkéw tego produktu do
indywidualnych wymagan. Konieczno$¢ takiego dostosowania wyczerpuje przestanke
z art. 153 ust. 1 pkt 1 ustawy Pzp.

Ustuga ubezpieczenia medycznego stanowi ztozony instrument ochrony zdrowotnej, w
ramach ktérego na wzajemne relacje prawne i finansowe stron naktadajg si¢ regulacje z
zakresu prawa ubezpieczeniowego, prawa pracy, prawa zamowien publicznych oraz
przepisoOw podatkowych. Ztozono$¢ ta przejawia si¢ w szczegdlnosci poprzez:

. wielopoziomowy charakter §wiadczen medycznych obejmujacych m.in. opieke
ambulatoryjnag, specjalistyczna, diagnostyke, hospitalizacje, rehabilitacje oraz opieke
stomatologiczna, z ktérych kazdy wymaga odrgbnego uregulowania zakresu, limitow 1
wylaczen odpowiedzialnosci;

. konieczno$¢ skoordynowania warunkéw umowy ubezpieczenia z trescia
wewngetrznych regulaminow;
. konieczno$¢ precyzyjnego uregulowania mechanizméw zmian liczby

ubezpieczonych, co wymaga zindywidualizowanego podejscia niemozliwego do
ustalenia bez uprzednich negocjacji;

. koniecznos¢  wypracowania  adekwatnych  klauzul = waloryzacyjnych,
mechanizmoéw  renegocjacyjnych ~w  przypadku istotnych zmian ryzyka
ubezpieczeniowego oraz zasad rozliczania szkodowosci.

Zawarcie umowy ubezpieczenia medycznego przez podmiot sektora finansow
publicznych wigze si¢ z konieczno$cia uwzglednienia szeregu zewnetrznych
uwarunkowan prawno-finansowych, ktére nie moga by¢ witasciwie zaadresowane w



ramach sformalizowanej procedury przetargowej bez mozliwo$ci negocjacji warunkow
zamowienia. W szczegolnosci:

. obowigzujace regulacje ustawa z dnia 11 wrze$nia 2015 r. o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej narzucaja okreslone wymogi co do formy i tresci
umowy ubezpieczenia, ktore musza zosta¢ zharmonizowane z wymogami Prawa
zamoOwien publicznych;

. budzet przeznaczony na realizacj¢ zamoOwienia wymaga indywidualnego
dostosowania zakresu ochrony do dostgpnych s$rodkéw, co oznacza konieczno$é
cyklicznego wuzgadniania relacji cena—zakres $wiadczen niemozliwego do
przeprowadzenia bez etapu dialogu z wykonawcami;

. przepisy dotyczace ochrony danych osobowych (RODO) wymagajg
wynegocjowania szczegdtowych zapisow umownych regulujacych przetwarzanie
danych zdrowotnych pracownikow przez operatora medycznego lub zaktad
ubezpieczen.

Usluga ubezpieczenia medycznego obarczona jest szczegdlnym ryzykiem wynikajacym
z niepewnosci co do przysztej szkodowosci, zmian stanu zdrowia populacji
ubezpieczonych oraz mozliwych zmian otoczenia regulacyjnego i ekonomicznego.
Ryzyka te obejmuja w szczeg6lnosci:

. ryzyko zwigzane z niemozno$cig pelnego przewidzenia zakresu i kosztéw
Swiadczen zdrowotnych, ktore beda realizowane w wieloletnim okresie obowigzywania
umowy; prawidlowe zarzadzanie tym ryzykiem wymaga wypracowania odpowiednich
klauzul waloryzacyjnych i mechanizmow rewizji sktadki;

. ryzyko zmiany regulacji prawnych w obszarze ochrony zdrowia, w tym zmian
w zakresie koszyka §wiadczen gwarantowanych, ktore moga istotnie wptywac na zakres
1 warto$¢ nabytej ochrony;

. ryzyko operacyjne zwigzane z ciaglo$cig i jakoscig §wiadczenia ustug przez sie¢
placéwek medycznych (zmiany w sieci podwykonawcow, dostepnosé specjalistow,
czas oczekiwania na $wiadczenia);

. ryzyko finansowe zwigzane z wptywem inflacji medycznej na realne koszty
Swiadczen zdrowotnych w okresie obowigzywania umowy.

Wiasciwa alokacja powyzszych ryzyk pomiedzy Zamawiajagcym a wykonawcg wymaga
przeprowadzenia negocjacji, w ramach ktérych mozliwe bedzie wypracowanie
optymalnych mechanizmow zarzadzania ryzykiem dostosowanych do specyfiki
zamoOwienia.

W swietle powyzszego, zachodzi przestanka z art. 153 ust. 1 pkt 3 ustawy Pzp.

Majac na wzgledzie caloksztalt przedstawionych okolicznosci, Zamawiajacy stwierdza,
ze zachodza tacznie obie wskazane przestanki ustawowe uzasadniajgce zastosowanie
trybu dialogu konkurencyjnego:

. standardowe rozwigzania dostgpne na rynku ubezpieczen medycznych nie sg w
stanie zaspokoi¢ zindywidualizowanych potrzeb Zamawiajacego bez ich uprzedniego
dostosowania do specyficznych wymagan wynikajacych ze struktury zatrudnienia,
profilu ryzyka oraz potrzeb pracownikow;

. ztozonos$¢ przedmiotu zamowienia, wielowymiarowe uwarunkowania prawno-
finansowe oraz ryzyka inherentnie zwigzane z ustuga ubezpieczenia medycznego
sprawiaja, ze udzielenie zamoéwienia bez wczesniejszych negocjacji z wykonawcami
nie jest mozliwe.

Dialog konkurencyjny umozliwi Zamawiajacemu przeprowadzenie merytorycznych
negocjacji z potencjalnymi wykonawcami, identyfikacje optymalnych rozwigzan



odpowiadajacych jego specyficznym potrzebom oraz wypracowanie kompletnej i
precyzyjnej specyfikacji warunkow zamowienia przed ztozeniem przez wykonawcow
wigzacych ofert. Tym samym tryb ten zapewni realizacje zasady efektywnosci, o ktorej
mowa w art. 17 ust. 1 pkt 1 ustawy Pzp, a udzielone zamowienie optymalnie zaspokoi
potrzeby Zamawiajgcego przy jednoczesnym zachowaniu zasad uczciwej konkurencji i
réwnego traktowania wykonawcow.

. Ocena skutkow regulacji:
Sktadki pochodzi¢ beda z wynagrodzenia pracownikow, ktorzy przystapia do
przedmiotowego ubezpieczenia.



