Fundusze g b s . %
Egropejskie ' pomarze Wojewadzki Urzad Pracy Unia Europejska
Program Regionalny \é" Zachodnie' w Szczecinie Europejski Fundusz Spoleczny

Stawno 28.03.2018
ZAPYTANIE OFERTOWE 06/ZWDZ/2018

1. Zamawiajacy :

Gmina Stawno/ Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej
ul. Gdanska 18a

76-100 Stawno

Osoba do kontaktu:

Lidia Siarnecka-Roman

tel. 59 81003 00

Zaprasza do zfozenia oferty na;
2. Przedmiot zamowienia:

Ustuga ubezpieczeniowa NNW - osdb uczestniczagcych w Grupowych Kursach i Szkoleniach
Zawodowych w ramach Projektu ,, Z Wykluczenia do Zatrudnienia”

Projekt wspdtfinansowany jest ze srodkéw Europejskiego Funduszu Spofecznego w ramach
Programu Operacyjnego Wojewédztwa Zachodniopomorskiego na lata 2014 — 2020 w ramach
Dziafania 7.1 Programy na rzecz integracji 0séb i rodzin zagrozonych ubdstwem iflub wykluczeniem
spofecznym ukierunkowane na aktywizacje spofeczno-zawodowq wykorzystujgcqg instrumenty

aktywizacji edukacyjnej, spotecznej, zawodowe;.

Ustuga ubezpieczeniowa NNW:

Kod CPV 66512100-3 Ustugi ubezpieczenia od nastepstw nieszczesliwych wypadkéw.

L Liczba oséb do ubezpieczenia- 150s6b

Il Wiek oséb objetych ubezpieczeniem- 18-64 lat

. Suma ubezpieczenia: 10.000 zt na wypadek $mierci i trwatego uszczerbku na
zdrowiu

V. Swiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu na wypadek NNW: 50 zt za dzieri pobytu
od pierwszego dnia pobytu

V. Swiadczenie z tytutu rekonwalescencji: 10 zt za dzieri

VL Koszty leczenia: 30% sumy ubezpieczenia

ViIl.  Czas ubezpieczenia: od 04.2018 r. do 30.06.2018r ( Doktadna data zostanie

ustalona z wykonawcg)
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Vill.  Droga z domu na zajecia, pobyt na zajeciach i powrét do domu

3. Termin realizacji zamdwienia: Odpowiedzialnos$¢ ubezpieczyciela rozpoczyna sie od
dnia wskazanego w polisie, nie wczeéniej jednak niz od nastepnego dnia po optaceniu
sktadki lub pierwszej raty sktadki w wysokosci ustalonej w umowie, chyba, ze strony
umowity sie inaczej.

5. Miejsce i termin ztozenia oferty: sekretariat Gminny Osrodek Pomocy Spotecznej w
Stawnie, ul. Gdariska 18 a, 76-100 Stawno, w zamknietej kopercie z dopiskiem,, Ustuga
ubezpieczeniowa NNW”. Termin 11.04.2018r. godz. 9:00

6. Warunki ptatnosci: przelew

7. Termin otwarcia kopert: 11.04.2018r. godz. 10:00

8. Osoba do kontaktu: P. Lidia Siarnecka-Roman

9. Oferta pisemna w jezyku polskim: Tak

Zatacznikami do zapytania cenowego sa:

1. Zlecenie- zatgcznik nr 1

2. Oswiadczenie Wykonawcy o powigzaniu osobowym lub kapitatowym z

Zamawiajgcym- zatgcznik nr 2
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16. Oswiadczam, ze zapoznatem sie z opisem zamdwienia i nie wnosze uwag.
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19. Wyrazam zgode na warunki ptatnosci okreslone w zapytaniu.

Miejscowosc, dnia Podpis wykonawcy
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