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Szczegółowy opis przedmiotu zamówienia

Minimalny Zakres ochrony ubezpieczeniowej

	RODZAJ ŚWIADCZENIA`
	SU / Wysokość świadczeń Grupa I
	SU / Wysokość świadczeń Grupa II

	Zgon ubezpieczonego
	44 000 zł
	46 000 zł

	Zgon ubezpieczonego wskutek nieszczęśliwego wypadku
	86 000 zł
	90 000 zł

	Zgon ubezpieczonego w wyniku zawału serca, udaru mózgu
	64 500 zł
	67 500 zł

	Zgon ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego
	86 000 zł
	90 000 zł

	Zgon ubezpieczonego wskutek wypadku przy pracy
	86 000 zł
	90 000 zł

	Zgon ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego w pracy
	129 000 zł
	135 000 zł

	Trwały uszczerbek na zdrowiu wskutek nieszczęśliwego wypadku – za 1% trwałego uszczerbku na zdrowiu
	360 zł
	450 zł

	Trwały uszczerbek na zdrowiu wskutek zawału serca lub udaru mózgu – za 1% trwałego uszczerbku na zdrowiu
	340 zł
	340 zł

	Zgon współmałżonka, partnera życiowego
	9 000 zł
	9 000 zł

	Zgon współmałżonka, partnera życiowego wskutek nieszczęśliwego wypadku
	17 500 zł
	18 000 zł

	Zgon dziecka 
	2 500 zł
	-----

	Zgon rodziców ubezpieczonego oraz rodziców współmałżonka, partnera życiowego
	1 700 zł
	2 000 zł

	Urodzenie martwego dziecka
	1 800 zł
	-----

	Urodzenie dziecka
	900 zł
	-----

	Osierocenie dziecka
	3 400 zł
	-----

	Wystąpienie u ubezpieczonego ciężkiej choroby
	4 500 zł
	4 600 zł

	Operacje chirurgiczne
	4 500 zł
	4 600 zł

	Pobyt w szpitalu na OIT – pobyt trwający minimum 48 godzin
	400 zł
	450 zł

	Pobyt ubezpieczonego w szpitalu – świadczenie za każdy dzień, ochrona również poza granicami kraju:
	
	 zł

	· od 1-go do 14-go dnia z powodu nieszczęśliwego wypadku,
	100 zł
	112,50 zł

	· od 1-go do 14-go dnia z powodu zawału serca lub udaru mózgu
	60 zł
	67,50 zł

	· od 1-go do 14-go dnia z powodu wypadku w pracy,
	120 zł
	135 zł

	· od 1-go do 14-go dnia z powodu wypadku komunikacyjnego,
	120 zł
	135 zł

	· od 15-go do 90-go dnia z powodu nieszczęśliwego wypadku, zawału serca lub, udaru mózgu, wypadku przy pracy, wypadku komunikacyjnego, wypadku komunikacyjnego w pracy.
	40 zł
	45 zł

	Pobyt ubezpieczonego w szpitalu wskutek choroby – od 1-go do 90-go dnia – świadczenie za każdy dzień
	40 zł
	45 zł

	Rekonwalescencja po pobycie w szpitalu (minimum 14 dni pobytu), świadczenie płatne maksymalnie przez 30 dni, zwolnienie lekarskie wystawione przez oddział szpitalny, w którym odbywało się leczenie szpitalne
	20 zł
	22,50 zł

	Koszty zakupu produktów leczniczych, w tym lekarstw, opatrunków, a także innych produktów oferowanych w aptekach
	200 zł
	300 zł
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Definicje i rodzaje świadczeń:

	Rodzaj świadczenia
	Definicje i zakres świadczeń

	Zgon ubezpieczonego
	Zgodnie z OWU

	Zgon ubezpieczonego wskutek nieszczęśliwego wypadku
	Zgodnie z OWU

	Zgon ubezpieczonego w wyniku zawału serca, udaru mózgu
	Definicja zgodnie z SIWZ
1) zawał serca – martwicę części mięśnia sercowego spowodowaną nagłym zmniejszeniem dopływu krwi do tej części mięśnia sercowego.
2) Udar mózgu Udar - nagłe ogniskowe lub uogólnione zaburzenie czynności mózgu, prowadzące do trwałych ubytków neurologicznych, wywołane wyłącznie przyczynami naczyniowymi rozumianymi jako zamknięcie światła lub przerwanie ciągłości ściany naczynia mózgowego, za wyjątkiem przyczyn naczyniowych spowodowanych chorobą mózgu lub wywołanych czynnikami urazowymi

	Zgon ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego
	Zgodnie z OWU

	Zgon ubezpieczonego wskutek wypadku przy pracy
	Zgodnie z OWU

	Zgon ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego w pracy
	Zgodnie z OWU

	Trwały uszczerbek na zdrowiu wskutek nieszczęśliwego wypadku
	Definicja zgodnie z OWU

	Trwały uszczerbek na zdrowiu wskutek zawału serca lub udaru mózgu
	Definicja zgodnie z OWU

	Zgon współmałżonka, partnera życiowego
	Zgodnie z OWU

	Zgon współmałżonka, partnera życiowego wskutek nieszczęśliwego wypadku
	Zgodnie z OWU

	Zgon dziecka 
	Zgodnie z OWU

	Zgon rodziców ubezpieczonego oraz rodziców współmałżonka, partnera życiowego
	Zgodnie z OWU

	Urodzenie martwego dziecka
	Zgodnie z OWU

	Urodzenie dziecka
	Zgodnie z OWU

	Osierocenie dziecka
	Definicja zgodnie z SIWZ
dziecko ubezpieczonego (własne, a także przysposobione lub pasierb – w wieku do 18 lat, a w razie uczęszczania do szkoły do 25 lat lub bez względu na wiek w razie jego całkowitej niezdolności do pracy

	Wystąpienie u ubezpieczonego ciężkiej choroby 
	Rodzaje – minimalny zakres ryzyk:
1) zawał serca, udar mózgu, nowotwór złośliwy, choroba Creutzfeldta-Jacoba, niewydolność nerek, anemia aplastyczna, bąblowiec mózgu, okleszczowe wirusowe zapalenie mózgu, ropień mózgu, wścieklizna, 
2) sepsa, tężec, choroba Parkinsona, zgorzel gazowa, oponiak, 
3) zakażenie wirusem HIV (zarówno przy powikłaniu transfuzji krwi jak i przy wykonywaniu czynności zawodowych,
4) chirurgiczne leczenie choroby naczyń wieńcowych, masywny zator tętnicy płucnej, transplantacja organów, utrata wzroku, oparzenia,
Definicje zgodnie z OWU

	Operacje chirurgiczne
	Definicje, rodzaj operacji oraz stopień ich złożoności zgodnie z OWU 

	Pobyt w szpitalu na OIT 
	Zgodnie z OWU

	Pobyt ubezpieczonego w szpitalu – ochrona również poza granicami kraju:
	Zgodnie z OWU, świadczenie płatne od pierwszego dnia bez względu na łączny czas pobytu w szpitalu

	· od 1-go do 14-go dnia z powodu nieszczęśliwego wypadku,
	

	· od 1-go do 14-go dnia z powodu zawału serca lub udaru mózgu
	Definicja udaru mózgu zgodnie z SIWZ

	· od 1-go do 14-go dnia z powodu wypadku w pracy,
	

	· od 1-go do 14-go dnia z powodu wypadku komunikacyjnego,
	

	· od 1-go do 14-go dnia z powodu wypadku komunikacyjnego w pracy,
	

	· od 15-go do 90-go dnia z powodu nieszczęśliwego wypadku, zawału serca lub udaru mózgu, wypadku przy pracy, wypadku komunikacyjnego, wypadku komunikacyjnego w pracy.
	

	Pobyt ubezpieczonego w szpitalu wskutek choroby – od 1-go do 90-go dnia
	Zgodnie z OWU, świadczenie płatne od pierwszego dnia bez względu na łączny czas pobytu w szpitalu

	Rekonwalescencja po pobycie w szpitalu
	Zgodnie z OWU

	Koszty zakupu produktów leczniczych, w tym lekarstw, opatrunków, innych produktów oferowanych w aptekach
	Zgodnie z OWU




Postanowienia szczególne do realizacji umowy grupowego ubezpieczenia na życie dla pracowników Zamawiającego dotyczy Grupa I, Grupa II

1) Ochroną ubezpieczeniową objęte są zdarzenia zaistniałe podczas pracy, nauki i w życiu prywatnym – ochrona przez 24 godziny na dobę. 
2) Czas trwania umowy ubezpieczenia – 36 miesięcy, podzielone na trzy 12-miesięczne okresy ubezpieczenia.
3) Wiek przystąpienia do ubezpieczenia – od 18 roku życia do ukończenia 69-go roku życia – odpowiedzialność Ubezpieczyciela trwa do 70-go roku życia z możliwością przedłużenia do 75-go roku życia. Powyższy zapis dotyczy wszystkich ryzyk / świadczeń.
4) Rozpoczęcie ochrony ubezpieczeniowej dla pracowników nie jest poprzedzone badaniem zdolności ubezpieczeniowej – brak ankiet medycznych i badań (dotyczy to również pracowników przystępujących do ubezpieczenia w trakcie trwania okresu ubezpieczenia). Oznacza to również, że ubezpieczenie w pełnym zakresie ryzyk nie jest uzależnione od stanu zdrowia Ubezpieczonego, występującego przed przystąpieniem do umowy ubezpieczenia.
5) Ubezpieczyciel akceptuje przystąpienie do umowy ubezpieczenia osób aktualnie ubezpieczonych (objętych obowiązującą umową ubezpieczenia), które w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia przebywają na zwolnieniu lekarskim, urlopie macierzyńskim, bezpłatnym.
6) Ubezpieczenie bez karencji (dla wszystkich ryzyk) – dotyczy również osób, które przystąpią do niniejszej umowy w okresie 3 miesięcy od daty zawarcia umowy ubezpieczenia lub osób powracających z urlopu macierzyńskiego lub wychowawczego, pod warunkiem przystąpienia do umowy w terminie 3 miesięcy od powrotu do pracy.
7) Ubezpieczenie współmałżonków, partnerów życiowych pracownika na niezmienionych warunkach ochrony oraz składki, a także bez konieczności wykonywania badań lekarskich, o ile przystąpią do ubezpieczenia w ciągu 3 miesięcy od rozpoczęcia umowy ubezpieczenia.
8) Ubezpieczenie dzieci (własnych, przysposobionych, które ukończyły 18 lat) pracownika na niezmienionych warunkach ochrony ubezpieczeniowej oraz składki, a także bez konieczności wykonywania badań lekarskich, o ile przystąpią do ubezpieczenia w ciągu 3 miesięcy od rozpoczęcia umowy ubezpieczenia.
9) Początek ochrony ubezpieczeniowej dla osób chcących przystąpić do umowy ubezpieczenia – pierwszy dzień każdego miesiąca.
10) Zamawiający (Ubezpieczający) opłaca składkę przelewem na konto wskazane przez Wykonawcę, po aktualizacji listy osób ubezpieczonych i po potrąceniu składki z wynagrodzeń w terminie do 15-go dnia miesiąca za bieżący miesiąc ochrony ubezpieczeniowej. Jeśli osoba ubezpieczona w ramach ubezpieczenia grupowego wycofa zgodę na potrącanie składki z pensji i/lub złoży oświadczenie o rezygnacji z ubezpieczenia grupowego – przestaje być ubezpieczonym w ramach grupy, a Zamawiający (Ubezpieczający) zaprzestaje opłacania składek za tą osobę.
11) Zamawiający (Ubezpieczający) obowiązany jest przekazać Wykonawcy deklarację uczestnictwa w terminie czternastu dni od dnia jej złożenia, nie później jednak niż w terminie siedmiu dni od dnia wymagalności pierwszej składki z tytułu ubezpieczenia tego uczestnika. 
12) W przypadku doubezpieczeń i nowych ubezpieczeń lub wprowadzenia nowych ryzyk w poszczególnych grupach ubezpieczonych – składka będzie naliczana za każdy rozpoczęty miesiąc ochrony dla nowej osoby w grupie ubezpieczonych (dotyczy zarówno pracowników jak i małżonków, partnerów życiowych oraz dorosłych dzieci pracowników, jeśli mają prawo przystąpić do ubezpieczenia na takich samych warunkach jak pracownik). 
13) Wszelkie świadczenia wypłacane z tytułu niniejszej umowy należy traktować rozłącznie. Wszystkie świadczenia i limity odpowiedzialności obowiązują w każdym dwunastomiesięcznym okresie ubezpieczenia.
14) Wysokość sum ubezpieczenia i limitów odpowiedzialności jest niezmienna (brak konsumpcji sumy ubezpieczenia) przez cały czas trwania umowy ubezpieczenia, a podane wartości są wartościami skumulowanymi (łącznymi), ustalonymi dla danego ryzyka.
15) Uprawianie sportu – brak ochrony w przypadku zawodowego lub wyczynowego uprawiania wszystkich dyscyplin sportowych. W przypadku amatorskiego uprawiania sportu brak ochrony dla następujących sportów wysokiego ryzyka: sporty lotnicze, motorowe, motorowodne, sporty walki, wspinaczka, speleologia, skoki na gumowej linie, skoki do wody, nurkowanie ze specjalistycznym sprzętem na głębokość poniżej 50 metrów, spadochroniarstwo.
16) Koszty zakupu produktów leczniczych, w tym lekarstw, opatrunków, a także innych produktów oferowanych w aptekach – zakres ryzyk objętych ochroną ubezpieczeniową zgodnie z OWU. Świadczenie płatne jest wyłącznie w przypadku, gdy Ubezpieczyciel zobowiązany jest do wypłaty świadczenia z tytułu pobytu w szpitalu.
17) Wykonawca winien zapewnić Zamawiającemu (Ubezpieczającemu) nieodpłatny, funkcjonalny system rejestracji, obsługi i rozliczania ubezpieczonych oraz nieodpłatne szkolenia dla osób obsługujących ten system, z gwarancją dostępu do nieodpłatnych usług w zakresie jego funkcjonowania.


Postanowienia dodatkowe dotyczące ubezpieczanych ryzyk:

1) zgon w wyniku nieszczęśliwego wypadku – wypłata świadczenia, gdy pomiędzy zgonem a przyczyną śmierci zaistniałą w okresie ubezpieczenia minęło nie więcej niż 24 miesiące,
2) zgon w wyniku zawału serca, udaru mózgu – wypłata świadczenia, o ile pomiędzy zdarzeniem zaistniałym w okresie ubezpieczenia a śmiercią minęło nie więcej niż 180 dni,
3) wypłata świadczenia z tytułu trwałego uszczerbku na zdrowiu, o ile dany rodzaj uszczerbku wystąpił w terminie 24 miesięcy od dnia zdarzenia, które go spowodowało,
4) wypłata świadczenia z tytułu trwałego uszczerbku na zdrowiu w wyniku zawału serca, udaru mózgu, o ile dany rodzaj uszczerbku wystąpił w terminie 24 miesięcy od dnia zdarzenia, które go spowodowało,
5) wypłata świadczeń, gdy wypadek ubezpieczeniowy / zdarzenie objęte ochroną nastąpiły również w wyniku kataklizmów naturalnych, klęsk żywiołowych lub epidemii,
6) operacje chirurgiczne – wypłata świadczenia w pełnej wysokości bez względu na metodę (otwartą, zamknięta, laparoskopową, inną) wykonywania zabiegu / operacji, wysokość świadczeń uzależniona od klasy ryzyka, zgodnie z OWU,
7) pobyt w szpitalu w wyniku choroby – świadczenie płatne od pierwszego dnia bez względu na łączny czas pobytu w szpitalu, maksymalnie za 90 dni w danym okresie ubezpieczenia,
8) pobyt w szpitalu w wyniku NW – świadczenie płatne od pierwszego dnia bez względu na łączny czas pobytu w szpitalu, za pobyt w szpitalu spowodowany danym nieszczęśliwym wypadkiem uważa się każdy pobyt w szpitalu, którego przyczyną był ten nieszczęśliwy wypadek, maksymalnie za 90 dni w danym okresie ubezpieczenia
9) rekonwalescencja po pobycie w szpitalu – wypłata świadczenia maksymalnie za 30 dni na jedno zdarzenie,
10) poważne zachorowanie – wypłata świadczeń za każde ryzyko objęte zakresem ochrony bez względu na związek przyczynowo-skutkowy, po wystąpieniu danej ciężkiej choroby odpowiedzialność Wykonawcy wygasa w zakresie tej choroby


Indywidualna kontynuacja 

zgodnie z OWU
4

