Zatacznik nr 1 do Umowy

OPIS PRZEDMIOTU ZAMOWIENIA

GRUPOWE UBEZPIECZENIE NA ZYCIE PRACOWNIKOW POMORSKIEGO UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W

SZCZECINIE

1. Przedmiotem zamoéwienia jest ustuga grupowego ubezpieczenia na zycie pracownikdw Pomorskiego Uniwersytetu

Medycznego w Szczecinie:

1)
2)
3)

4)

5)

6)

7

CPV 66511000-5 — Ustugi ubezpieczeh na zycie.
Okres ubezpieczenia: 24 miesigce.
Ubezpieczajacy: Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie, ul. Rybacka 1, 70-204 Szczecin, NIP
8520006757, REGON 000288886, PKD: 85.42Z.
Ubezpieczony: pracownik Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie (zbiorczo dalej jako
.Pracownik/Pracownicy”), jego wspoétmatzonek i petnoletnie dziecko, a takze partner zyciowy Pracownika,
ktérzy przystapig do programu grupowego ubezpieczenia na zycie pracownikdw Pomorskiego Uniwersytetu
Medycznego w Szczecinie. Za partnera zyciowego Pracownika uznaje sie osobe tej samej lub przeciwnej pici
co Ubezpieczony, pozostajacg w zwigzku pozamatzenskim, nieformalnym, zgtoszona do ubezpieczenia w
deklaracji przystgpienia do ubezpieczenia, prowadzgca z Ubezpieczonym wspdlne gospodarstwo domowe,
nie pozostajgca w zwigzku matzenskim z osobg trzecig. Ubezpieczony moze wskazaé partnera wytgcznie raz
w roku polisowym, wskazanie partnera zyciowego obowigzuje od pierwszego dnia miesigca nastepujgcego
po miesigcu, w ktérym dokonano wskazania.
Podstawowe informacje o Ubezpieczajgcym:
Akademia Lekarska w Szczecinie powotana zostata do zycia 20 marca 1948 roku i byta trzecig uczelnig
wyzszg w Szczecinie. Wéwczas uruchomiono tylko czwarty rok studidow, na ktéry zgtosito sie 60 kandydatéw
— wielu pozniejszych wybitnych naukowcéw i dydaktykow. W 1992 roku otrzymata nazwe: Pomorska
Akademia Medyczna w Szczecinie, 21 sierpnia 2010 roku przeksztaicita sie w Pomorski Uniwersytet
Medyczny w Szczecinie. Dziatalno$¢ naukowa PUM obejmuje wszystkie dziedziny nauk medycznych.
Szczegodlne osiggniecia odnotowano w genetyce i patologii nowotworowej, a takze w badaniach nad
komaérkami macierzystymi. Do osiggnie¢ klinicznych nalezg zabiegi w zakresie kardiologii inwazyjnej, chirurgii
reki i gastroenterologii. W Pomorskim Uniwersytecie Medycznym w Szczecinie zatrudnionych jest 1232
Pracownikéw, z czego 695 osdb stanowi kadre naukowo-dydaktyczng: 104 profesoréow, 104 doktorow
habilitowanych i 371 doktoréw. Prowadzona dziatalnos¢ wedtug PKD: 85.42Z
Struktura wiekowa Pracownikéw Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie przedstawiona zostata
w Zatgczniku nr 1a do SWZ.
Informacje o obecnie funkcjonujgcych u Ubezpieczajgcego programach grupowego ubezpieczenia na zycie:

e Program X: 633.

i. liczba ubezpieczonych Pracownikow: 450 osdb;
ii. liczba ubezpieczonych cztonkéw rodzin Pracownikéw: 183 osoby.
e ProgramY: 214

i liczba ubezpieczonych Pracownikow: 197 oséb;




. liczba ubezpieczonych cztonkéw rodzin Pracownikéw: 17 osdb.
e taczna liczba ubezpieczonych Pracownikow dla obu programéw, ktorych wiek przekracza 70 lat: 11
0s0b.
e t3aczna liczba ubezpieczonych cztonkéw rodzin Pracownikow dla obu programoéw, ktérych wiek
przekracza 70 lat: 0 os6b.

8) Zamawiajgcy przewiduje, ze osoby posiadajgce prawo przystgpienia do programu grupowego ubezpieczenia
na zycie pracownikow Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie bedg mogly przystgpi¢ do
jednego z szesciu wariatdbw grupowego ubezpieczenia na zycie, zréznicowanych zakresem ochrony
i wysokoscig $wiadczen, z zastrzezeniem, ze Pakiet Podstawowy jest wariantem obowigzkowym i minimalnym
w kazdym z wariantéw. O wyborze wariantu ubezpieczenia decydujg osoby do niego przystepujgce.
Ubezpieczony ma prawo do zmiany wariantu ubezpieczenia w kazdym momencie trwania umowy
ubezpieczenia. Ponizej przedstawione zostaty dopuszczalne sposoby fgczenia pakietéw w Warianty:

1. Wariant: Pakiet Podstawowy

2. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet "Na Zycie"

3. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet Dodatkowy 1

4. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet Dodatkowy 2

5. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet "Na Zycie" + Pakiet Dodatkowy 1
6. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet "Na Zycie" + Pakiet Dodatkowy 2

Ubezpieczajacy nie przewiduje dofinansowania sktadek.

9) Okreslony w opisie przedmiotu zaméwienia wykaz zdarzen (ryzyk) ubezpieczeniowych objetych ochrong wraz
ze swiadczeniami w ramach poszczegélnych Wariantéw ubezpieczenia nalezy traktowac jako wykaz
minimalny akceptowany przez Zamawiajgcego. Wykonawca moze zaproponowac szerszy zakres ochrony
ubezpieczeniowej lub wyzsze Swiadczenia.

10) Szczegdtowy zakres ubezpieczenia, w tym minimalne wysokosci Swiadczen w kazdym z pakietow, opisany

zostat ponizej:

Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie
MINIMALNY PRZEDMIOT, ZAKRES ORAZ SUMY UBEZPIECZENIA (z podziatem na Pakiety):

PAKIET Pakiet Pakiet Pakiet
Podstawowy  "Na Zycie" Dodatkowy1 Dodatkowy 2

Przedmiot ubezpieczenia

Minimalna kwota Swiadczenia w PLN

Smier¢ ubezpieczonego spowodowana:

Nieszczesliwym wypadkiem komunikacyjnym w pracy 360 000,00 181 500,00 —- —
Nieszczesliwym wypadkiem komunikacyjnym 265 000,00 146 000,00 —- —
Nieszczesliwym wypadkiem przy pracy 275 000,00 136 000,00 - -
Nieszczesliwym wypadkiem 180 000,00 100 500,00 — -

Zawalem serca lub udarem mézgu 120 000,00 50 500,00 - —

Smierciq naturalng 80 000,00 50 500,00 - -

Smier¢ matzonka (partnera) ubezpieczonego spowodowana:

Nieszczesliwym wypadkiem komunikacyjnym --- --- 60 000,00 70 000,00
Nieszczesliwym wypadkiem --- --- 60 000,00 70 000,00



Smiercia naturalng

Smier¢ rodzicéw lub rodzicow matzonka (partnera) ubezpieczonego spowodowana:

Nieszczesliwym wypadkiem
Smiercia naturalng
Smier¢ dziecka ubezpieczonego spowodowana: (1)
Nieszczesliwym wypadkiem
Smietcia naturalng
Osierocenie dziecka ubezpieczonego: (1)
Osierocenie dziecka ubezpieczonego
Urodzenie dziecka ubezpieczonego:

Urodzenie dziecka (w tym urodzenie dziecka z wada
wrodzong)

Urodzenie martwego dziecka

Uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany: (2)

Nieszczesliwym wypadkiem

Zawalem serca lub udarem mézgu

50 000,00
30 000,00

Niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji spowodowana:

Wypadkiem lub choroba
Cigzkie /powazne zachorowanie: (3)
Cigzkie /powazne zachorowanie ubezpieczonego
— co najmniej 45 jednostek chorobowych
Leczenie szpitalne ubezpieczonego
Swiadczenie za jeden dziefi pobytu - Swiadczenie
wyplacane juz za jeden dzieni pobytu — pobyt w szpitalu
musi trwaé¢ dluzej niz 1 dzied, za wyjatkiem pobytu
spowodowanego stanem chorobowym, zawalem serca
lub udarem mézgu, ktéry musi trwaé dluzej niz 2 dni
Pobyt w szpitalu
ubezpieczonego
(stawka dzienna, maksymalnie 180 dni w roku
ubezpieczenia):(od 1. do 14. dnia / po 14. dniu)

Nieszczesliwym wypadkiem komunikacyjnym w pracy
Nieszczesliwym wypadkiem komunikacyjnym
Nieszczesliwym wypadkiem w pracy

Nieszczesliwym wypadkiem

Zawalem serca lub udarem mézgu

Stanem chorobowym

Pobyt na Oddziale Intensywnej Terapii: (4)
Rekonwalescencja / zwolnienie poszpitalne
bezposrednio po pobycie w szpitalu z powodu choroby
lub nieszcz¢sliwego wypadku (5)
Operacje chirurgiczne ubezpieczonego: (6)

Minimalne Swiadczenie:
Specjalistyczne leczenie: (7)

Swiadczenie lekowe:

50 000,00

8 000,00

558,00 / 110,00
440,00 / 110,00
440,00 / 110,00
321,00 / 110,00
220,00 / 110,00
110,00 / 110,00
1050,00

31,00

7 000,00
700,00
6 000,00
200,00

20 000,00

4 500,00
2 000,00

18 000,00
6 000,00

5 500,00

1200,00

2 400,00

(1) Dopuszcza sie wprowadzenie gornej granicy wieku dziecka wynoszacej 25 lat

(2) Swiadczenie za 100% trwatego uszczerbku

35 000,00

5 000,00
2 500,00

19 500,00
6 500,00

6 500,00

1 400,00

2 800,00

35 000,00
25 000,00

20 000,00

7 000,00

104,00 / 20,00
62,00 / 20,00
62,00 /20,00
19,00 / 20,00
40,00 / 20,00
20,00 / 20,00
403,00

21,00

4.000,00
400,00
3.000,00
100,00



(3) Swiadczenie za kazde zachorowanie, przy czym w czasie trwania umowy ubezpieczenia moze by¢
wyptacone tylko jedno $wiadczenie z tytutu wystgpienia u ubezpieczonego danej ciezkiej / powaznej choroby
(4) Jednorazowe swiadczenie za pobyt trwajgcy minimum 24 godziny. Zamawiajgcy dopuszcza mozliwosé
wyptaty $Swiadczenia za 1 dzieh pobytu w wysokosci odpowiadajgcej swiadczeniu z tyt. pobytu
spowodowanego stanem chorobowym.

(5) Swiadczenie za dzien pobytu na zwolnieniu lekarskim — maksymalnie do 30 dni, wydanym przez szpital
0 ile pobyt w szpitalu trwat co najmniej 10 dni

(6) Swiadczenie za najbardziej skomplikowany typ operacji — dopuszczalny dolny prég minimum 10%
Swiadczenia

(7) Przeprowadzenie co najmniej nastepujgcego leczenia: chemioterapia, radioterapia, terapia interferonowa,

wszczepienie kardiowertera/defibrylatora, wszczepienie rozrusznika serca, ablacji

DOPUSZCZALNE SPOSOBY tACZENIE PAKIETOW (WARIANTY):

1. Wariant: Pakiet Podstawowy

2. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet "Na Zycie"

3. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet Dodatkowy 1

4. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet Dodatkowy 2

5. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet "Na Zycie" + Pakiet Dodatkowy 1
6. Wariant: Pakiet Podstawowy + Pakiet "Na Zycie" + Pakiet Dodatkowy 2

PAKIETY DODATKOWE DO WARIANTOW (FAKULTATYWNE)*

Skorzystanie z

Przedmiot ubezpieczenia pakietu
dodatkowego

Pakiet w przypadku wystgpienia Ciezkiej Choroby Ubezpieczonego (w tym choroby
onkologicznej) obejmujgcy miedzy innymi dodatkowe Swiadczenia za ciezkie zachorowanie Do decyzji
Ubezpieczonego, w tym wykrycie nowotworu, za wykonanie specyficznych procedur Pracownika
medycznych (specjalistyczne leczenie)
Pakiet w razie Nieszczesliwego Wypadku (w tym wypadku komunikacyjnego lub wypadku w Do decyzi
pracy ubezpieczonego): obejmujgcy miedzy innymi dodatkowe swiadczenia z tytutu $mierci, Pracownika
uszczerbku na zdrowiu, niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji Ubezpieczonego
Pakiet Dziecko: obejmujgcy dodatkowe $wiadczenia z tytutu ciezkiego zachorowania dziecka, Do decyzji
pobytu dziecka w szpitalu dziecka i uszczerbku na zdrowiu Pracownika

*Pakiety dodatkowe, dobrowolne do danego Wariantu — do wyboru przez przystepujacego do ubezpieczenia.

ROZDZIAL I
WARUNKI SZCZEGOLNE:

1. Przedmiot zaméwienia obejmuje sSwiadczenie ustugi dobrowolnego grupowego ubezpieczenia na zycie dla

pracownikow Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie, to jest osdb pozostajgcych z Pomorskim

Uniwersytetem Medycznym w Szczecinie w stosunku zatrudnienia na podstawie umowy o prace, powofania,



10.

11.

mianowania, wyboru, kontraktu menedzerskiego lub na podstawie innej umowy cywilnoprawnej (dalej jako
.Pracownicy”), ktérzy przystgpig do grupowego ubezpieczenia na zycie na podstawie deklaracji przystgpienia
(,deklaracja”).

Deklaracja przystgpienia zawieraé bedzie co najmniej: pisemne os$wiadczenie woli Ubezpieczonego o
przystgpieniu do wybranego przez siebie Wariantu ubezpieczenia, podstawowe dane o Ubezpieczonym ze
wskazaniem uposazonych (gdy taka jest wola ubezpieczonego).

Zamawiajgcy przekazuje Wykonawcy liste os6b przystepujgcych do ubezpieczenia oraz liste oséb wystepujgcych
z ubezpieczenia przed miesigcem, ktérego dotyczg. W zwigzku z powyzszym, objecie ochrong ubezpieczeniowag
osoby przystepujgcej do ubezpieczenia w petnym zakresie w wybranym w deklaracji Wariancie nastepuje wraz z
pierwszym dniem miesigca, nastepujgcego po miesigcu, w ktorym Zamawiajgcy przekazat liste oséb
przystepujacych do Wykonawcy, a Wykonawca je zaakceptowat.

Wykonawca zapewni mozliwo$¢ ubezpieczenia wspotmatzonkoéw, partnerow zyciowych i petnoletnich dzieci
Pracownikéw przy czym zgtoszenie do ubezpieczenia lub wskazanie partnera zyciowego przez danego
Pracownika moze nastgpi¢ wraz ze sktadaniem deklaracji przystgpienia oraz nie czesciej niz raz w ciggu kazdych
12 miesigcy okresu ubezpieczenia.

Prawo przystgpienia do ubezpieczenia posiadajg osoby, ktére w dniu ztozenia deklaracji przystgpienia ukohczyty
18 rok zycia. Gorng granicg wieku przystagpienia jest ukonczenie 69 roku zycia, z zastrzezeniem ustepu 6.

Do umowy ubezpieczenia, na warunkach obowigzujgcych dla Pracownikédw, mogag przystgpi¢ rowniez
Pracownicy, ktérzy w dniu ztozenia deklaracji przekroczyli 69 rok zycia. Odpowiedzialno$¢ w petnym zakresie
ochrony obowigzuje do momentu ukonczenia przez ubezpieczonego Pracownika 75 roku zycia pod warunkiem
trwania zatrudnienia oraz ztozenia oswiadczenia Pracownika, iz w ciggu ostatniego roku nie przebywat na
zwolnieniu lekarskim dtuzej niz 30 dni oraz iz nie ubiegat sie w ciggu ostatnich 3 lat o wydanie orzeczenia o
niezdolnosci do pracy. Maksymalna liczba takich Pracownikéw nie moze przekroczyé¢ 3% liczebnosci catej grupy
ubezpieczonych. Cztonkowie rodziny Pracownika (wspotmatzonek, partner zyciowy lub petnoletnie dziecko) moga
przystgpi¢ do ubezpieczenia pod warunkiem, ze nie ukohczyli 69 roku zycia. Odpowiedzialnos¢ Wykonawcy trwa
wobec nich do rocznicy polisy, przypadajgcej w roku kalendarzowym, w ktérym ukoncza 70 rok zycia.
Zamawiajgcy zastrzega, iz przystepowanie do ubezpieczenia przez Pracownikéw, ich wspétmatzonkéw,
partneréw i petnoletnie dzieci ma charakter dobrowolny. Zamawiajgcy z uwagi na dobrowolny charakter
ubezpieczenia nie gwarantuje przystgpienia do ubezpieczenia okreslonej liczby Pracownikéw. Ostateczna liczba
0s0b, ktoére przystgpig do ubezpieczenia zalezy od ich indywidualnych decyzji, a w zwigzku z tym miesieczne
wynagrodzenie Wykonawcy uzaleznione bedzie od ilosci oséb objetych ubezpieczeniem w danym miesigcu.
Wykonawca nie bedzie uzalezniat waznosci swojej oferty od poziomu partycypacji Pracownikéw. Brak gwaranc;ji
okreslonego poziomu partycypacji wynika z dobrowolnosci ztozenia deklaracji i nie jest naruszeniem réwnosci
stron, jak rowniez nie moze by¢ uznane za ograniczenie konkurencyjnosci.

Ubezpieczony ma prawo w kazdym czasie zrezygnowal z ubezpieczenia, poprzez ztozenie Wykonawcy
pisemnego oswiadczenia o rezygnacji. Koniec ochrony ubezpieczeniowej nastepuje z uptywem ostatniego dnia
miesigca, w ktdrym ztozyt rezygnacije.

Rezygnacja ubezpieczonego Pracownika automatycznie powodowaé bedzie ustanie ochrony ubezpieczeniowej
wspoétmatzonka, partnera i petnoletnich dzieci w tym samym terminie, to jest z uptywem ostatniego dnia miesiagca,
za jaki przekazano sktadke.

Zmiana liczby Ubezpieczonych nie bedzie miata wptywu na sktadke miesieczng za jednego Ubezpieczonego, ani

na warunki i zakres ubezpieczenia wynikajgce z umowy ubezpieczenia.



12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Wykonawca gwarantuje niezmiennos¢ warunkéw ubezpieczenia (wysoko$¢ sktadki, zakres i wysoko$c
Sswiadczen, itp.) przez okres trwania umowy, to jest okres 2 lat.

Ceny i $wiadczenia podane w ofercie nie bedg podlegaly waloryzacji co najmniej przez okres 2 lat, chyba, ze
Zamawiajgcy sam bedzie wnioskowat o waloryzacje.

Koszt sktadki ponoszony bedzie przez Pracownika, ktéry jest objety ochrong z tytutu grupowego ubezpieczenia
na zycie w ramach umowy zawartej przez Zamawiajgcego z Wykonawcg. Sktadka za ubezpieczenie
wspotmatzonka, partnera zyciowego i dzieci pracownika bedzie potrgcana z pensji tego Pracownika. Przekazanie
sktadki do Wykonawcy jest dokonywane przez Zamawiajgcego.
Wysokos¢ optaconej sktadki bedzie w kazdym miesigcu iloczynem ustalonej w ofercie Wykonawcy sktadki za
ubezpieczenie jednej osoby oraz liczby oséb objetych ochrong w danym miesigcu. Czestotliwos¢ ptatnosci skiadki
ustala sie na comiesieczng w terminie do 20 dnia kazdego miesigca za miesigc, za ktory udzielana jest ochrona
ubezpieczeniowa.

Nieoptacenie przez Zamawiajgcego skiadki w cafosci lub w czesci w terminie nie powoduje ustania
odpowiedzialnosci Wykonawcy, a jedynie jej zawieszenie. Wykonawca w takim przypadku wzywa Zamawiajgcego
do uzupetnienia zalegto$ci wskazujgc dodatkowy termin do zaptaty sktadki. Po uregulowaniu zalegtej sktadki
ochrona zostaje wznowiona i Ubezpieczyciel wyptaca swiadczenia za okres zawieszenia.

Wykonawca na wtasny koszt zorganizuje realizacje wszelkich procedur niezbednych do zawarcia i obstugi
ubezpieczenia, w tym Wykonawca umozliwi Zamawiajgcemu bezptatny dostep do elektronicznego systemu do
obstugi ubezpieczenia, co najmniej umozliwiajgcego prowadzenie ewidencji ubezpieczonych, rozliczanie

miesiecznych sktadek, przekazywanie deklaracji przystgpienia i rezygnacji drogg elektroniczng, w tym w
szczegolnosci Wykonawca udostepni papierowa i elektroniczng forme deklaracji przystgpienia do ubezpieczenia
lub rezygnacii.

Zamawiajgcy zobowigzuje sie do obstugi administracyjnej grupowego ubezpieczenia na zycie poprzez
wyznaczonych pracownikéw, ktérzy bedg prowadzi¢ powyzszg obstuge. Wskazanie oséb obstugujacych nastgpi
po wyborze najkorzystniejszej oferty, a przed zawarciem umowy z Wykonawcg. Wykonawca zapewni
przeszkolenie wyznaczonych pracownikéw Zamawiajgcego w zakresie niezbednym do nalezytego wykonania
przez Zamawiajgcego umowy grupowego ubezpieczenia na zycie, ktéra zawarta zostanie w wyniku
rozstrzygniecia niniejszego postepowania.

Wykonawca pokryje koszty obstugi administracyjnej ubezpieczenia grupowego, w tym wynagrodzenie z tytutu
zbierania Deklaracji. Koszty administracyjne, o ktérych mowa w niniejszym punkcie ujete sg w punkcie 38
niniejszego rozdziatu. Wykonawca zobowigzuje sie zawrze¢ z Zamawiajgcym umowe na obstuge grupowego
ubezpieczenia na zycie na odrebnych, rozsgdnych rynkowo, warunkach ustalonych z Zamawiajgcym.
Zamawiajgcy wymaga podania przez Wykonawce danych kontaktowych do osoby, oséb lub zespotu, ktéry bedzie
odpowiedzialny za kontakty z Ubezpieczajagcym (Zamawiajacym), w tym w zakresie wnioskéw tego

Ubezpieczajgcego (Zamawiajgcego), przekierowania ewentualnych zapytan do innych oséb zajmujgcych sie
rozpatrywaniem wnioskow / szkdd z danej polisy itp.

Zamawiajgcy wymaga zagwarantowania indywidualnej kontynuacji ubezpieczenia po ustaniu stosunku prawnego
taczgcego Ubezpieczonego Pracownika z Pomorskim Uniwersytetem Medycznym w Szczecinie. W kazdym
z przypadkéw prawo do indywidualnej kontynuaciji przystuguje Ubezpieczonemu, za ktérego przekazano sktadke
za okres co najmniej 6 miesiecy. Natomiast w przypadku ustania stosunku prawnego tgczgcego Ubezpieczonego
pracownika z Pomorskim Uniwersytetem Medycznym w Szczecinie z powodu reorganizacji lub likwidacji bez

wzgledu na okres przekazywania skfadek. Do okresu przekazywania sktadek zaliczany bedzie réowniez czas
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ubezpieczenia u poprzedniego Ubezpieczyciela, pod warunkiem, ze zachowana zostata ciggtos¢ ubezpieczenia.
Whiosek o indywidualng kontynuacje ubezpieczenia nalezy ztozy¢ do Ubezpieczyciela maksymalnie w ciggu 3
miesiecy od zakonczenia ochrony w umowie grupowego ubezpieczenia.

Zamawiajgcy wymaga, aby ochrona ubezpieczeniowa udzielana przez Wykonawce obejmowata osoby
przebywajgce na urlopach macierzynskich, wychowawczych, bezptatnych, zwolnieniach lekarskich, w przypadku
przystgpienia przez te osoby do ubezpieczenia ioptacenia sktadki za te osoby. Wymog przyjecia do
ubezpieczenia 0s6b przebywajgcych na zwolnieniach lekarskich i urlopach dotyczy wytgcznie oséb objetych
ochrong ubezpieczeniowg w ramach grupowego ubezpieczenia na zycie funkcjonujgcego obecnie u
Zamawiajgcego, pod warunkiem ztozenia deklaracji przystgpienia przez te osoby do niniejszego ubezpieczenia.
Osoby niespetniajace powyzszego warunku, nabywajg uprawnienia do objecia ochrong ubezpieczeniowg od
pierwszego dnia miesigca nastepujgcego po zakonczeniu zwolnienia lekarskiego lub urlopu.

Zamawiajgcy wymaga, aby ubezpieczenie obejmowato petny, catodobowy zakres ubezpieczenia na terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej oraz zagranicg (dla ubezpieczenia leczenia szpitalnego oraz ryzyka operacji
chirurgicznych dopuszcza sie ograniczenie zakresu terytorialnego ochrony do co najmniej: terytorium RP, Unii
Europejskiej, Wielkiej Brytanii, Australii, Japonii, Kanady, Norwegii, Stanéw Zjednoczonych Ameryki, Szwaijcarii).
Zamawiajgcy wymaga, aby dla ubezpieczonych zdarzen spowodowanych zawatem serca lub udarem mézgu
definicja udaru moézgu obejmowata co najmniej taki udar, ktéry oznacza nagte ogniskowe lub uogdlnione
zaburzenie czynnosci mézgu, wywotane wytgcznie przyczynami naczyniowymi rozumianymi jako zamkniecie
Swiatta lub przerwanie ciggtosci sciany naczynia mézgowego, za wyjgtkiem przyczyn naczyniowych wywotanych
chorobg mézgu lub czynnikami urazowymi, z zastrzezeniem pozostatych postanowien Ogdélnych Warunkow
Ubezpieczenia Wykonawcy (dalej jako OWU).

Zamawiajgcy wymaga aby Wykonawca wykonywat zobowigzania wynikajgce z ubezpieczenia dotyczgce komisji
lekarskich w miejscu i terminie uprzednio uzgodnionym z Ubezpieczonym.

Zamawiajgcy wymaga aby Swiadczenie proste rozumiane jako $wiadczenie z tytutu $mierci spowodowanej
przyczyng naturalng lub urodzenia wypfacane bylo na wskazane przez uposazonego konto w maksymalnym
terminie 7 dni roboczych od zgtoszenia na podstawie kopii dowodu osobistego uposazonego oraz odpisu
skréconego aktu zgonu lub aktu urodzenia lub innych dokumentéw niezbednych do wyptaty Swiadczenia.
Pozostate Swiadczenia ptatne beda nie pdzniej niz w terminie okredlonym ustawowo.

W sytuacji wystgpienia zdarzenia ubezpieczeniowego, ktore jest objete ochrong z tytutu wiecej niz jednego
swiadczenia ubezpieczeniowego, Wykonawca wyptaci $wiadczenia nalezne z tytutu kazdego ryzyka okreslonego
w wybranym Wariancie.

Zamawiajgcy nie dopuszcza pomniejszenia kwoty wyptaty Swiadczenia z tytutu zgonu osoby ubezpieczonej, o ile
wczesniej zostato wyptacone swiadczenie z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu osoby ubezpieczonej.
Zamawiajgcy nie dopuszcza ograniczen w wyplacie $wiadczenia zwigzanego z wypadkiem
(w tym z tytutu leczenia szpitalnego), jezeli pobyt Ubezpieczonego w szpitalu nie rozpoczat sie bezposrednio po
wypadku.

Zamawiajgcy nie dopuszcza ograniczen w wyptacie $wiadczenia w zwigzku z pandemia/epidemia, w
szczegolnosci z zachorowaniem na COVID-19 czy zakazeniem koronawirusem.

Zamawiajgcy nie dopuszcza ograniczen w wyplacie swiadczenia, jezeli nastepstwa wypadku lub choroby,
zaistniatych przed poczgtkiem okresu odpowiedzialno$ci Wykonawcy, ujawnity sie po rozpoczeciu
odpowiedzialnosci Wykonawcy, pod warunkiem, ze osoba objeta ubezpieczeniem byta ubezpieczona na zycie,

bezposrednio przed przystgpieniem do ubezpieczenia na warunkach poprzedniej umowy grupowego
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ubezpieczenia na zycie pracownikow Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie. Zniesienie
wylgczenia pre-existingu dotyczy nastepujgcych ryzyk: smieré Ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym
wypadkiem komunikacyjnym w pracy, Smieré Ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym wypadkiem
komunikacyjnym, Smieré Ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym wypadkiem przy pracy, smier¢
Ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym wypadkiem, smieré Ubezpieczonego spowodowana zawatem
serca lub udarem moézgu, $mier¢ matzonka Ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym wypadkiem, smieré
dziecka Ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym wypadkiem, $mier¢ rodzicow/tesciéw Ubezpieczonego
spowodowana nieszczesliwym wypadkiem, ciezkie / powazne zachorowanie Ubezpieczonego, jego matzonka lub
partnera lub dziecka, leczenie szpitalne, niezdolno$s¢ do pracy isamodzielnej egzystencji w wyniku
nieszczesliwego wypadku lub choroby, operacje chirurgiczne.

Zamawiajgcy nie dopuszcza ograniczen, ktére przewidujg brak ochrony z tytutu poszczegélnych ryzyk po

osiggnieciu przez Ubezpieczonego okreslonego wieku (np. 60, 65 lat) — np. Smier¢ w nastepstwie udaru lub

zawalu serca, trwatego uszczerbku na zdrowiu spowodowanego zawatem serca lub udarem, pobytu w szpitalu w

wyniku choroby, itd.

Wykonawca nie bedzie stosowat w stosunku do dotychczas Ubezpieczonych zadnych badan medycznych ani

ankiet medycznych, przy czym Zamawiajgcy dopuszcza stosowanie skroconej ankiety lub o$wiadczenia

medycznego w stosunku do przystepujacych po raz pierwszy oraz oséb przystepujgcych do programu w czasie

4 miesiecy i wiecej od daty nabycia uprawnien do przystgpienia do ubezpieczenia grupowego matzonkéw

Pracownikow, ich partnerow, petnoletnich dzieci.

Wykonawca nie bedzie stosowat wobec oséb zgtoszonych do ubezpieczenia tzw. okresu karencji, jezeli ztozg oni

deklaracje uczestnictwa:

1) przed uptywem 3 miesiecy liczonych od daty poczgtku $wiadczenia ochrony ubezpieczeniowej okreslonej w
umowie ubezpieczenia (dotyczy Pracownika, wspétmatzonka, partnera i petnoletnich dzieci pracownika),

2) przed uptywem 1 miesigca liczgc od daty powstania stosunku pracy pomiedzy Zamawiajgcym, a osobg
przystepujgca do ubezpieczenia, jezeli stosunek pracy powstat po dniu zawarcia umowy ubezpieczenia
(zniesienie karencji dotyczy roéwniez wspétmatzonka, partnera i petnoletnich dzieci zatrudnianej u
Zamawiajgcego osoby, przystepujgcych do ubezpieczenia w tym samym okresie),

3) przed uplywem 1 miesigca liczac od daty zawarcia zwigzku matzenskiego (dotyczy wspdtmatzonka
Pracownika),

4) przed uptywem 1 miesigca liczac od daty ukonczenia 18-go roku zycia (dotyczy dziecka Pracownika).

W pozostatych przypadkach bedg mialy zastosowanie okresy karencji wynikajgce z Ogoélnych warunkow

ubezpieczenia Wykonawcy, z zastrzezeniem, ze karencje nie dotyczg zdarzen bedacych nastepstwem

nieszczesliwego wypadku.

Wykonawca uznaje, ze niniejszy Opis przedmiotu zamdwienia jest wystarczajgcym wnioskiem do zawarcia

umowy ubezpieczenia, a podane w nim dane sg dostateczne do prawidtowego wyliczenia sktadki za

ubezpieczenie.

Wykonawca nie moze uzalezni¢ zawarcia umowy od dodatkowych informacji niezawartych w Opisie przedmiotu

zamoéwienia.

Wykonawca zobowigzany jest przedtozy¢ wraz z ofertg OWU w zakresie objetym oferta.

Wykonawca zobowigzuje sie do pokrycia kosztéw administracyjnych, w tym kosztéw obejmujgcych czynnosci

zwigzane z zawarciem i administrowaniem umowg ubezpieczenia w zakresie okreslonym w ustawie z dnia

15.12.2017 roku o dystrybucji ubezpieczen. Oferte nalezy przygotowac z uwzglednieniem powyzszych kosztéw,



w wysokosci 15% brutto sktadki ubezpieczeniowej przez caty okres trwania umowy, przy czym koszty, o ktérych
mowa powyzej wyptacane sg przez caly okres trwania umowy, z czestotliwoscig miesieczng. W ramach
powyzszych kosztéw ujete jest wynagrodzenie personelu wykonujgcego czynnosci obstugowe na terenie zaktadu
pracy Zamawiajgcego, nie bedace czynnosciami posrednictwa ubezpieczeniowego. Wykaz osdb majgcych
wykonywaé czynnoéci obstugowe w ramach programu, zakres ich czynnosci oraz sposob przekazania
wynagrodzenia zostang ustalone przez Zamawiajgcego z Wykonawcg wylonionym w drodze niniejszego
postepowania. Niniejsze wynagrodzenie ptatne jest przez caty okres trwania umowy ubezpieczenia bedace;j
wynikiem niniejszego postepowania. Wysokos¢ kosztéw administracyjnych wskazana wyzej zawiera koszty
czynnos$ci wykonywanych przez pracownikdw zamawiajgcego stanowigce 8% przypisu skfadki przekazywanej co
miesigc na rachunek Wykonawcy.



