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Zapytanie ofertowe nr 6/CIS/2018
Zapytanie ofertowe dotyczgce ustugi ubezpieczenia NNW dla uczestnikow projektu
,» Centrum Integracji Spotecznej w Rzyszczewie gmina Stawno- instytucja wspomagajaca
aktywizacje spoteczno — zawodowa nieaktywnych mieszkancow”

Projekt , Centrum Integracji Spotecznej w Rzyszczewie gmina Stawno- instytucja
wspomagajaca aktywizacje spoteczno — zawodowa nieaktywnych mieszkancow” w ramach
Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego na lata 2014-
2020, Os priorytetowa VIl Wigczenie spoteczne, Dziatanie 7.2 Wsparcie dla tworzenia
podmiotéw dziatajagcych na rzecz aktywizacji spoteczno — zawodowej, wspoétfinansowanego
ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.

l. Zamawiajacy:

Gmina Stawno — Centrum Integracji Spotecznej w Rzyszczewie
Rzyszczewo 40/12

76-100 Stawno

Il. Opis przedmiotu zaméwienia:

Przedmiotem zamodwienia jest ustuga grupowego ubezpieczenia od nastepstw
nieszczesliwych wypadkéw (NNW) podczas warsztatow zawodowych dla 26 uczestnikéw
projektu ,Centrum Integracji Spotecznej w Rzyszczewie gmina Stawno- instytucjg
wspomagajacqg aktywizacje spoteczno - zawodowag nieaktywnych mieszkancow”,
wspotfinansowanego przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu Spotecznego.

Kod CPV 66512000-2 — Ustugi ubezpieczeniowe od nastepstw nieszczesliwych wypadkow i
ubezpieczen zdrowotnych.

Informacje ogdlne dotyczgce ryzyka ubezpieczeniowego

Ustuga ubezpieczenia NNW obejmuje ubezpieczenie uczestnikow projektu w przedziale
wiekowym 20-65 lat, wykonujgcy m. in. nastepujgce prace fizyczne: sprzatanie, gastronomia,
remonty, prace porzgdkowe terendw zielonych, opiekun oséb niesamodzielnych .

1. Maksymalna liczba stazystow: rosngca w trakcie realizacji, docelowo 26 oséb.
a) forma imienna ubezpieczenia

2. Okres ubezpieczenia:
a) roczny okres ubezpieczenia ( planowana data rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowe;j:

02.01.2019)

Zamawiajgcy bedzie miat mozliwos$¢ dokonania zmian w wykazie ubezpieczonych oséb w
trakcie obowigzywania polisy ( wtgczanie/ wytgczanie oséb z ochrony ubezpieczeniowej).

Podstawowy przedmiot ubezpieczenia:
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Przedmiotem ubezpieczenia sg nastepstwa:

1. Nieszczesliwego wypadku,
2. Zawatu serca,
3. Krwotoku $rédczaszkowego oraz udaru spowodowanego niedokrwieniem mozgu,

Rodzaje i wysoko$¢ swiadczen
1. System proporcjonalny odszkodowania: 1% sumy ubezpieczenia za 1 % uszczerbku na
zdrowiu,
2. Zgon —100 % sumy ubezpieczenia

Forma zawarcia ubezpieczenia i system rozliczenia sktadki ubezpieczeniowej

a) Wykonawca do dnia poprzedzajacego dany termin rozpoczecia udziatu uczestnikow w
projekcie wystawi polise ubezpieczeniowg uwzgledniajgcg faktyczng liczbe osoéb
przystepujacych do ubezpieczenia.

b) W przypadku przekazania danych osobowych uczestnikoéw projektu Wykonawca
podpisze umowe powierzenia danych osobowych .

Skiadka ubezpieczeniowa
1) Wykonawca proponuje sktadke ubezpieczeniowa od jednej osoby, ptatng w ratach
miesiecznych.

Suma ubezpieczenia

Zamawiajgcy ustala sume ubezpieczenia w kwocie 20 000 zt na jedng osobe przy zatozeniu:
- oferowanych przez Wykonawce $wiadczen
- akceptacji zatozen zawartych w Opisie przedmiotu zamédwienia.

Wyptata Swiadczen

Celem utatwienia ubezpieczonym dochodzenia ewentualnych roszczen, Wykonawca
zobowigzany jest posiadaé w powiecie stawienskim minimum jedng placéwke
(Przedstawicielstwo lub Oddziat) likwidacji szkédd, w ktérych Ubezpieczony bedzie modgt
zatatwié¢ formalnosci zwigzane z przebiegiem wyptaty $Swiadczen (sktadanie wnioskéw o
wyptate swiadczenia, uzupetnianie dokumentacji, uczestnictwo w komisji lekarskiej itp.).

lll. Warunki realizacji zamoéwienia:

1. Wykonawcy ponoszg koszty zwigzane z przygotowaniem oferty.

2. Nie dopuszcza sie sktadania ofert czesciowych ani wariantowych

3. Zamawiajacy do powyziszego postepowania nie przewiduje zastosowania procedury
odwoftan.

4. Rozliczenia finansowe z Wykonujgcym zlecenie odbedzie sie w systemie ratalnym po
wystawieniu polisy.

5. Zamdwienie jest wspotfinansowane ze srodkow Unii Europejskiej w ramach Europejskiego
Funduszu Spotecznego.

IV. Termin ztozenia oferty, termin realizacji zamoéwienia.
1. Termin ztozenia ofert: 28.12.2018 r. do godziny 10.00
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2. Termin realizacji zamdwienia: styczen 2019 — grudzien 2019

Wykonawca oswiadcza ze koszty ubezpieczenia na 1 osobe w okresie realizacji zamdwienia
nie ulegng zmianie.

V. Sposdb przygotowania i ztozenia oferty.

1. Oferta powinna zosta¢ przygotowana na druku stanowigcym Zatacznik Nr 1 do zapytania
ofertowego.

2. W ofercie nalezy podac cene brutto za ubezpieczenie 1 osoby oraz taczng cene brutto za
wykonanie przedmiotowej ustugi.

3. W przypadku, gdy zatgcznikiem do oferty jest kopia dokumentu, musi by¢ ona
potwierdzona przez Wykonawce za zgodnos¢ z oryginatem poprzez dodanie adnotacji: ,za
zgodnos¢ z oryginatem”, date i umieszczenie podpisu upowaznionego przedstawiciela.

4. Wszystkie strony oferty, a takze miejsca, w ktérych Wykonawca nanidst zmiany, winny
zostac¢ zaparafowane przez Wykonawce oraz spiete i ponumerowane.

5. Oferty ztozone po terminie nie bedg rozpatrywane.

6. Wykonawca moze przed uptywem terminu sktadania ofert zmienié¢ lub wycofaé swoja
oferte.

7. Dokumenty dodatkowe wymagane przy ztozeniu oferty:

a) zezwolenie wydane zgodnie z ustawg z dnia 22 maja 2003 r. o dziatalnosci
ubezpieczeniowej (Dz. U. Nr 124, poz. 1151 - tekst: ost. zm. — 2004.05.01 Dz. U. Nr 91, poz.
870; Dz. U. Nr 96, poz. 959), przez wiasciwy organ nadzoru ubezpieczen na prowadzenie
dziatalnosci ubezpieczeniowej, w zakresie objetym zamowieniem wraz z o$wiadczeniem
Wykonawcy, Ze na dzien ztoienia oferty zezwolenie jest waine, niecofniete i
nieograniczone

b) ogélne warunki ubezpieczenia.

c) Oswiadczenie o braku powigzan

8. Postanowienia dotyczace sktadanych dokumentéw: Wyzej wymienione dokumenty moga
by¢ ztozone w formie oryginatéw lub kserokopii potwierdzonych za zgodnos¢ przez
Wykonawce lub osobe / osoby uprawnione do podpisania oferty z dopiskiem "za zgodnos¢ z
oryginatem".

VI. Miejsce i sposéb sktadania ofert.

1. Oferty nalezy sktadac wg zatacznika nr 1 do zapytania ofertowego

2. Oferte nalezy ztozy¢ w jednej z powyzszych form:
- skan dokumentéw za posrednictwem poczty elektronicznej na adres:
cis@cis.gminaslawno.pl
- w formie pisemnej w zamknietej kopercie (opakowaniu). Na kopercie (opakowaniu)
powinny widnie¢ nazwa i adres Zamawiajgcego oraz nastepujgce oznaczenie:
»,Zapytanie ofertowe dotyczace ustugi ubezpieczenia NNW dla uczestnikdw projektu CIS
w Rzyszczewie”
Na kopercie nalezy podac¢ réwniez nazwe i adres Wykonawcy lub piecze¢ firmowa
Wykonawcy.

3. Miejsce ztozenia oferty:

Centrum Integracji Spotecznej w Rzyszczewie
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Rzyszczewo 40/12
76-100 Stawno
Tel: 501 769 820
Biuro czynne: poniedziatek - pigtek w godzinach 7:00-15.00.

VII. Termin ztozenia oferty:
do 28.12.2018 r. do godz. 10:00

VIIl. Termin zwigzania oferta:
Okres zwigzania ofertg wynosi 21 dni liczgc od uptywu terminu sktadania ofert.

IX. Termin i miejsce otwarcia ofert:
Otwarcie ofert bedzie miato miejsce 28.12.2018 r. o godz. 11:00 r. w Biurze projektu.

X. Rozstrzygniecie zapytania ofertowego
Zamawiajgcy drogg mailowg zawiadomi oferentéw o wyborze najkorzystniejszej oferty.

XI. Kryteria oceny ofert:
Kryterium wyboru najkorzystniejszej oferty bedzie cena — 100%.
UWAGA: Zamawiajgcy zastrzega sobie mozliwos¢ odstgpienia od realizacji zamdwienia
w przypadku, gdy podana kwota brutto przekroczy budzet projektu przewidziany na
realizacje ustugi.

XIl. Osobg upowazniong do kontaktéw z Wykonawcami jest:
Lidia Siarnecka —Roman ( Kierownik CIS)

Xlll. Zatgczniki:
Zatacznik Nr 1 — Formularz oferty,
Zatacznik Nr 2 — Oswiadczenie o braku powigzan

Kierownik Centrum Integracji Spoteczne;j
w Rzyszczewie

Lidia Siarnecka — Roman
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Zatacznik nr 1 do zapytania ofertowego nr 6/CIS/2018
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OFERTA

Odpowiadajac na zapytanie ofertowe dotyczgce ustugi ubezpieczenia NNW dla uczestnikéw
projektu

Projekt , Centrum Integracji Spotecznej w Rzyszczewie gmina Stawno- instytucjg wspomagajaca
aktywizacje spoteczno — zawodowa nieaktywnych mieszkancéw” w ramach Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Zachodniopomorskiego na lata 2014-2020, O$ priorytetowa VI
Wiaczenie spoteczne, Dziatanie 7.2 Wsparcie dla tworzenia podmiotéw dziatajgcych na rzecz
aktywizacji spoteczno — zawodowej, wspdtfinansowanego ze srodkéw Unii Europejskiej w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego.

sktadamy oferte nastepujacej tresci:

L. | Opis szczegotowy przedmiotu | Skifadkaza | Szacowana Koszt catkowity

zamodwienia 1 osobe liczba oséb ubezpieczenia
Ubezpieczenie NNW dla uczestnikow
1 | projektu podczas uczestnictwa w 26

warsztatach zawodowych

taczna cena oferty brutto:

taczna cena oferty brutto stownie:

1. Oswiadczam, ze:
a) po zapoznaniu sie z opisem przedmiotu zapytania nie wnosimy do niego zastrzezen,

b) w razie wybrania naszej oferty zobowigzujemy sie do realizacji zamdwienia zgodnie z opisem przedmiotu
zapytania okreslonym przez Zamawiajgcego w zapytaniu ofertowym.

c) szkody bedg likwidowane w (prosze dodac¢ adres):

d) posiadam zezwolenie na prowadzenie dziatalnosci ubezpieczeniowej w zakresie objetym zamdwieniem jest
wazne, niecofniete i nieograniczone

e) spetniam wymagania okreslone dla ubezpieczycieli w przepisach ustawy z dn. 22 maja 2003r. o dziatalnosci
ubezpieczeniowej (Dz.U. Nr 124. Poz. 1151 ze zm.) w szczegdlnosci:

- posiadam wazne i nie cofniete zezwolenie organu nadzoru na prowadzenie dziatalnosci ubezpieczeniowej w
zakresie objetym zamowieniem,

- posiadam s$rodki wtasne w wysokosci okreslonej w art. 146 tj. nie nizszej niz margines wyptacalnosci i nie
nizszej niz margines wyptacalnosci i nie nizszej niz minimalna wysokos¢ kapitatu gwarancyjnego;

- posiadamy aktywa spetniajgce warunki okreslone w art. 154 w wysokosci nie nizszej niz wartos¢ rezerw
techniczno-ubezpieczeniowych

data i podpis osoby/osdb uprawnionych
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Zalacznik nr 2 do zapytania ofertowego nr 6/C1S/2018

Oswiadczenie o braku powigzan osobowych lub kapitalowych

Odpowiadajac na zapytanie ofertowe nr 6/C1S/2018 o$wiadczam, ze:
Wykonawca:

........................................... nie jest powigzany kapitatowo lub osobowo z

Zamawiajgcym - Centrum Integracji Spolecznej

W Rzyszczewie, w szczegdlnosci poprzez:

1) uczestniczenie w spotce jako wspolnik spotki cywilnej lub osobowej;

2) posiadanie co najmniej 10% udzialow lub akcji;

3) petnienie  funkcji cztonka organu nadzorczego lub zarzadzajacego, prokurenta,
pelnomocnika;

4) pozostawanie w zwigzku matzenskim, w stosunku pokrewienstwa lub powinowactwa w
linii prostej, pokrewienstwa drugiego stopnia lub powinowactwa drugiego stopnia w linii
bocznej lub w stosunku przysposobienia, opieki lub kurateli;

(podpis 0s6b uprawnionych do reprezentacyi)



