Minsk Mazowiecki, dnia 19.07.2023 r.

Dotyczy zapytania ofertowego na zadanie pn. ,,UBEZPIECZENIE GRUPOWE NA
ZYCIE DLA PRACOWNIKOW ORAZ CZLONKOW RODZIN PRACOWNIKOW?”

Zamawiajgcy informuje, iz wptyngt wniosek o wyjasnienie tresci zapytania ofertowego
na zadanie ,.UBEZPIECZENIE GRUPOWE NA ZYCIE DLA PRACOWNIKOW ORAZ
CZLONKOW RODZIN PRACOWNIKOW”. Jednoczes$nie tre$¢ zapytan wraz z
wyjasnieniami Zamawiajgcy przekazuje Wykonawcom, zamieszczajgc je na stronie

internetowej prowadzonego postepowania.

ODPOWIEDZI NA PYTANIA | ZMIANY TRESCI ZAPYTANIA OFERTOWEGO

Pytanie 1: Wykonawca prosi o podanie wskaznika szkodowosci z dotychczasowe;j
umowy ubezpieczenia.

Odpowiedz: Zamawiajgcy informuje, ze nie posiada informacji odnosnie wskaznika
szkodowosci z dotychczasowej umowy ubezpieczenia.

Pytanie 2: W zwigzku z wymogiem przyjecia do ubezpieczenia oséb nieaktywnych
(przebywajacych na urlopach bezptatnych, macierzynskich, wychowawczym, L4, w
szpitalu lub majg orzeczong trwatg niezdolnos¢ do pracy/stuzby przez wiasciwy organ
rentowy) Wykonawca prosi o potwierdzenie liczby osoéb, ktérych aktualnie dotyczy ten
zapis w podziale na urlop bezptatny, macierzynski, wychowawczy, zwolnienie
lekarskie, pobyt w szpitalu oraz niezdolnos¢ do pracy.

Odpowiedz:

Zamawiajgcy informuje, iz na dzien 19.07.2023r. liczba oséb, ktérych dotyczy zapis
przedstawia sie nastepujgco:

- na urlopie bezptatnym przebywa: 0 osob;

- na urlopie macierzynskim przebywa: 2 osoby
- na urlopie wychowawczym przebywa: 1 osoba
- na zwolnieniu lekarskim przebywa: 4 osoby

- w szpitalu przebywa: — 0 os6b

- Z orzeczong trwatg niezdolnoscig do pracy przez wtasciwy organ rentowy — 0 oséb

Pytanie 3: Wykonawca prosi o mozliwos¢ przedstawienia oferty bez $wiadczenia:
Urodzenie sie dziecka wymagajgcego leczenia: niska punktacja w skali APGAR.



Odpowiedz/Zmiana: Zamawiajgcy wyraza zgode na przedstawienie oferty bez
Swiadczenia: Urodzenie sie dziecka wymagajgcego leczenia: niska punktacja w skali
APGAR. Zakres swiadczen przedstawiony w tabeli Swiadczen jest zakresem obecnie
obowigzujgcym, jednak majgc na uwadze zachowanie konkurencyjnosci oraz
uzyskanie korzystnych ofert, Zamawiajgcy wyraza zgode, aby to Swiadczenie nie byto
obligatoryjne. Warunek zostat przeniesiony do klauzul fakultatywnych, dodatkowo
punktowanych.

Pytanie 4. Wykonawca prosi o potwierdzenie czy Zamawiajgcy uzna za spetniony
warunek jesli zamiast leczenia na OIOM ptatnego w formie ryczattowej zaofertowane
zostanie Swiadczenie leczenia na OIOM ptatne za dzieh pobytu (przez pierwsze 14
dni) w wysokosci réwniez leczeniu ubezpieczonego w szpitalu (w chorobie)?

Odpowiedz/Zmiana: Majgc na uwadze zachowanie konkurencyjnosci oraz uzyskanie
korzystnych ofert, Zamawiajgcy wyraza zgode, aby s$wiadczenie byto wyptacane
zgodnie z zasadami z OWU Wykonawcy na dzien sktadania ofert..

Pytanie 5: Wykonawca prosi o doprecyzowanie czy swiadczenie Rekonwalescencji
ma by¢ ptatne za dzien pobytu czy ryczattem. W tabeli Swiadczen znajduje sie
informacja odnosnie wyptaty ryczattowej, natomiast w opisie swiadczenia mowa o
wyptacie za dzien.

Odpowiedz/Zmiana: Zamawiajgcy informuje o zmianie do tresci zapytania
ofertowego, Zatgcznik nr 1, punkt 3, ppkt. 14 zgodnie z informacjg ponizej:

BYLO:

Rekonwalescencja - zgodnie z OWU Ubezpieczyciela, ale w znaczeniu nie wezszym
jak: swiadczenie wyptacane co najmniej za 30 dni, trwajgcego bezposrednio po
pobycie w szpitalu, pobyt na zwolnieniu lekarskim wydanym przez oddziat szpitalny w
ktérym odbywato sie leczenie szpitalne; Swiadczenie wyptacane za kazdy dzien
zwolnienia lekarskiego; wymaga sie zagwarantowania tgcznie wyptaty za minimum 90
dni rekonwalescencji w kazdym okresie kolejnych 12 miesiecy udzielonej w wyniku
przetargu ochrony ubezpieczeniowej.

JEST:

Rekonwalescencja - zgodnie z OWU Ubezpieczyciela, ale w znaczeniu nie wezszym
jak: swiadczenie wyptacane co najmniej za 30 dni, trwajgcego bezposrednio po
pobycie w szpitalu, pobytu na zwolnieniu lekarskim wydanym przez oddziat szpitalny,
w ktérym odbywato sie leczenie szpitalne; swiadczenie wyptacane ryczattowo lub za
kazdy dzien zwolnienia lekarskiego; wymaga sie zagwarantowania tgcznie wyptaty za
minimum 90 dni rekonwalescencji w okresie 12 miesiecy udzielonej w wyniku
zapytania ofertowego ochrony ubezpieczeniowej.



Pytanie 6: Wykonawca prosi o mozliwos¢ przedstawienia oferty bez $swiadczenia
Powstanie trwatego uszczerbku na zdrowiu lub uszkodzenie ciata ubezpieczonego w
NNW — powyzej 50% trwatego uszczerbku, $wiadczenie miesieczne.

Odpowiedz/Zmiana: Zamawiajgcy wyraza zgode na przedstawienie oferty bez
Swiadczenia: Powstanie trwatego uszczerbku na zdrowiu lub uszkodzenie ciata
ubezpieczonego w NNW - powyzej 50% trwatego uszczerbku, sSwiadczenie
miesieczne. Zakres swiadczen przedstawiony w tabeli $wiadczen jest zakresem
obecnie obowigzujgcym, majgc na uwadze zachowanie konkurencyjnosci oraz
uzyskanie korzystnych ofert, Zamawiajgcy wyraza zgode, aby to Swiadczenie nie byto
obligatoryjne. Warunek zostat przeniesiony do klauzul fakultatywnych, dodatkowo
punktowanych.

Pytanie 7: Wykonawca prosi o potwierdzenie, czy Zamawiajgcy uzna warunek za
spetniony jezeli zamiast swiadczenia Trwata niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej
egzystencji w NNW zostanie zaoferowane swiadczenie Catkowita trwata niezdolnos¢
do pracy Ubezpieczonego wskutek choroby lub nieszczesliwego wypadku.

Odpowiedz: Zamawiajgcy uzna warunek za spetniony.

Pytanie 8: Wykonawca prosi 0 wylgczenie z zakresu leczenia szpitalnego pobytow
zwigzanych z wadami wrodzonymi oraz badaniami diagnostycznymi

Odpowiedz: Zamawiajgcy nie wyraza zgody.

Pytanie 9: Zatgcznik nr 1 do Zapytania, pkt 4.12). Czy Zamawiajgcy wyraza zgode, by
w uzasadnionych sytuacjach Wykonawca mogt prosic o wglad w oryginaty
dokumentacji przesytanej drogg elektroniczng.

Odpowiedz: Zamawiajgcy wyraza zgode.

Pytanie 10: Zatagcznik nr 1 do Zapytania, pkt 4.6. f). Czy Zamawiajgcy uzna warunek
za spetniony, jesli Wykonawca przygotuje indywidualne potwierdzenia dla kazdego
ubezpieczonego i dostarczy do Zamawiajgcego.

Odpowiedz: Zamawiajgcy uzna warunek za spetniony.

W zwigzku z powyzszymi zmianami, zmianie ulega Zatgcznik nr 2 — formularz oferty,
ktory zostanie zamieszczony na platformie zakupowej.

Pozostate postanowienia zapytania ofertowego nie ulegajg zmianom.
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