Zatacznik nr 3B do SIWZ

(petne dane Wykonawcy)
Urzad Marszatkowski
Wojewddztwa Kujawsko — Pomorskiego
Pl. Teatralny 2
87-100 Torun

FORMULARZ OFERTY

Nawigzujac do ogtoszenia w sprawie przetargu nieograniczonego na

OBJECIE OCHRONA UBEZPIECZENIOWA
PRACOWNIKOW WOJEWODZTWA KUJAWSKO — POMORSKIEGO
ORAZ CZLONKOW ICH RODZIN - Zadanie 2
Sprawa Nr WZP.272.11.2016

Niniejszym:

1. Oferujemy realizacje na rzecz Zamawiajgcego wykonanie ustugi w zakresie:

- grupowego ubezpieczenia zdrowotnego pracownikow Wojewddztwa Kujawsko -—
Pomorskiego wraz z Jednostkami Organizacyjnymi oraz cztonkéw ich rodzin przez okres 36
miesiecy na warunkach okreslonych w SIWZ.

Sktadka ubezpieczeniowa bedzie optacana przez Zamawiajagcego z czestotliwoscig
miesieczna.

2. Zgodnie z wymogami okres$lonymi przez Zamawiajagcego w SIWZ proponujemy sktadki
w wysokosci okreslonej w niniejszym formularzu oraz Swiadczenia ubezpieczeniowe
okreslone w Zatgczniku nr 2 do SIWZ.

3. KRYTERIUM | ,,Cena ubezpieczenia pracownika”



1 2 3 4

Wysokosc skfadki za Szacunkowa liczba

pracownika za 1 miesigc i . Okres trwania umowy Cena do poréwnania ofert
. 0s6b przystepujacych . .
(zaokraglenie do petnych do ubezpieczenia (w miesiacach) (iloczyn kolumn 1 x 2 x 3)
ztotych)
3128 36

4. KRYTERIUM 1l ,llos¢ placowek medycznych dostepnych na terenie woj. kujawsko-
pomorskiego ”
Do realizacji ustug medycznych dostepnych bedzie ............. placéwek medycznych na terenie
woj. Kujawsko-pomorskiego (w puste miejsce nalezy wpisac liczbe placowek medycznych).

5. KRYTERIUM Ill ,Cena ubezpieczenia jednego cztonka rodziny” dodatkowo ptatna przez
ubezpieczonego pracownika
Cena ubezpieczenia jednego cztonka rodziny: ................... PLN
SIOWNIE: v,

6. KRYTERIUM 1V , Cena ubezpieczenia wiecej niz jednego cztonka rodziny” dodatkowo ptatna
przez ubezpieczonego pracownika
Cena ubezpieczenia wiecej niz jednego cztonka rodziny: ................... PLN
StOWNIE: e

7. Oswiadczamy, ze:

7.1.Zamodwienie zostanie wykonane w terminie okreslonym w SIWZ.

7.2.Zapoznalismy sie z trescig SIWZ, nie wnosimy do niej zadnych zastrzezen oraz
potwierdzamy, ze zdobyliSmy wszelkie informacje potrzebne do wtasciwego
opracowania i przedstawienia oferty.

7.3.Poniesiemy wszystkie koszty zwigzane z realizacjg przedmiotu zamdwienia.

7.4.Uwazamy sie za zwigzanych ofertg przez okres 60 dni od momentu uptywu terminu
do sktadania ofert.

7.5.Akceptujemy zawarty w Zatgczniku nr 6B projekt umowy. Zobowigzujemy sie,
w przypadku wyboru naszej oferty, do zawarcia umowy na warunkach okreslonych
w SIWZ, a w szczegdlnosci w Zatgczniku nr 2 do SIWZ, w miejscu i terminie wyznaczonym
przez Zamawiajgcego.

7.6.W pozostatych kwestiach nieuregulowanych trescig umowy proponujemy, aby miaty
zastosowanie Ogdlne (Szczegdlne) Warunki Ubezpieczenia zatagczone do oferty. Jezeli
zatgczone Ogdlne (Szczegdlne) Warunki Ubezpieczenia odbiegaja od warunkéw
ubezpieczenia okreslonych w SIWZ lub sg z nig sprzeczne, za wigzace uznajemy warunki
okreslone w SIWZ.

7.7.Wykonawca zobowigzuje sie do podpisania umdéw cywilno-prawnych ze wskazanymi
przez Zamawiajgcego osobami do wykonywania czynnosci administracyjnych.

7.8.Wszystkie strony formularza zostaty parafowane przez osobe podpisujgcy oferte.

7.9.Niniejsza oferta jest jawna i nie zawiera informacji stanowigcych tajemnicy
przedsiebiorstwa w rozumieniu przepisbw o zwalczaniu nieuczciwej konkurencji, za
wyjatkiem informacji zawartych na stronach ... , 0znaczonej napisem
,Tajemnica Przedsiebiorstwa”.

7.10. Oferta zostata ztozona na ....... zapisanych stronach, kolejno ponumerowanych od nr
........ do nr............. (uwaga - na oferte sktadajg sie wszystkie dotgczone dokumenty,
formularze, oswiadczenia, zaswiadczenia itp.)

7.11. Integralng czes¢ oferty stanowig nastepujgce dokumenty:



1)
2)
3)
4)
5)
6)

7)
8)

9)

Odpis z wtasciwego rejestru,

Oswiadczenie o spetnieniu warunkéw udziatu w postepowaniu,

Zezwolenie wtasciwego organu

Oswiadczenie o niepodleganiu wykluczeniu z postepowania,

Aktualne zaswiadczenie wtasciwego naczelnika urzedu skarbowego,

Aktualne zaswiadczenie wtasciwego naczelnika oddziatu Zaktadu Ubezpieczen Spotecz-
nych lub Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego,

Aktualne zaswiadczenie z Krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 24
ust. pkt 4-8 110 11 ustawy,

Aktualng informacje z krajowego Rejestru Karnego w zakresie okreslonym w art. 24 ust. 1
pkt 9 ustawy,

Wykaz wykonanych gtéwnych dostaw,

10) Wykaz czesci zamdwienia powierzonych do wykonania podwykonawcom,
11) Zobowigzanie innych podmiotéw do oddania do dyspozycji niezbednych zasobéw na

okres korzystania z nich przy wykonywaniu zamdwienia - jesli dotyczy,

12) Oswiadczenie Wykonawcy o przynaleznosci do grupy kapitatowej,
S I 15T 1< SRR

UWAGA:

(data, podpisy i pieczatki uprawnionych reprezentantéw
lub umocowanych przedstawicieli Wykonawcy)

Jesli dotgczone sg kopie dokumentéw, to muszg by¢ one potwierdzone przez Wykonawce za

zgodnosc z oryginatem



