ОБРАЗЕЦ  3

ПРЕДЛОЖЕНИЕ ЗА ИЗПЪЛНЕНИЕ НА ПОРЪЧКАТА

От участник: ...........................................................................................................................................
................................................................................................................................................................
(посочва се наименованието на участника, ЕИК, седалище, адрес на управление, представляващо лице и данни за кореспонденция – адрес, телефон, факс, електронна поща; в случай на обединение следва да се посочат наименованието на обединението, представляващият обединението и неговите членове)
Относно: процедура "публично състезание" за възлагане на обществена поръчка с предмет:
Задължителна застраховка "трудова злополука" на работници и служители на "Метрополитен" ЕАД, определени по длъжности и поименен списък от възложителя, съгласно "Наредба за задължително застраховане за риска "трудова злополука" (ДВ, бр.15/2006г., изм. ДВ, бр.46/12.06.2007г., изм. ДВ, бр.5/19.01.2010г.)
УВАЖАЕМИ ДАМИ И ГОСПОДА,
До подписване на официален договор тази оферта, заедно с писменото приемане от Ваша страна и известие за възлагане на договор ще формират обвързващо споразумение между двете страни.
С настоящото представяме нашето предложение за начина на изпълнение на обществената поръчка по обявената от Вас процедура с горепосочения обект.
1. Ние предлагаме да изпълним поръчката съгласно изискванията на възложителя, посочени в документацията и одобрената Техническа спецификация.
2. Декларираме, че приемаме срокът на договора да е 24 (двадесет и четири) месеца, считано от деня, посочен в застрахователните полици като начален на съответния застрахователен период, и да включва два застрахователни периода от  по 12 месеца всеки.
3. Покритите рискове по застраховката са съгласно "Наредба за задължително застраховане за риска "трудова злополука", а именно:
· Смърт от трудова злополука – на законните наследници се изплаща застрахователна сума.
· Трайно намалена работоспособност вследствие трудова злополука – на застрахования се изплаща процент от застрахователната сума, равен на процента трайно намалена работоспособност на работника или служителя, установен от компетентен орган на медицинската експертиза на работоспособността.
· Временна неработоспособност вследствие трудовата злополука – на застрахования се изплаща процент от месечната брутна работна заплата на работника или служителя, при която е сключена застраховката, за всеки започнат месец временна неработоспособност, в зависимост от продължителността на загубената работоспособност, както следва:
- над 10 до 30 календарни дни включително – 3 на сто;
- над 30 до 60 календарни дни включително – 5 на сто;
- над 60 до 120 календарни дни включително – 7 на сто;
- над 121 календарни дни – 10 на сто.


4. Застрахователната сума за гореизброените рискове е равна на 7-кратния размер на годишната брутна работна заплата на съответния работник или служител, определена като 12 пъти месечната му брутна работна заплата към 20.11.2017 г.
5. Декларираме, че ще предоставим задължителна застрахователна защита за риска "трудова злополука" и на новоназначени служители и работници при условията на проекта на договора, приложение към документацията за обществената поръчка.
6. Предложеният от нас срок за изплащане на застрахователните обезщетения е: ................... работни дни след постъпване на всички необходими документи, доказващи претенцията по основание и размер. (не повече от 5 (пет) работни дни и не по-малко от 1 (един) работен ден)
7. Декларираме, че дължимото застрахователно обезщетение по задължителна застраховка „Трудова злополука” на работниците и служителите ще се изплаща в пълен размер, съгласно разпоредбите на Наредбата за задължително застраховане на работниците и служителите за риска „Трудова злополука” и условията на застрахователния договор, независимо от други действащи към датата на застрахователното събитие застраховки, сключени от Възложителя или увреденото лице и покриващи същите рискове.
8. Няма да откажем изплащане на застрахователната сума или застрахователно обезщетение по задължителна застраховка на работниците и служителите за риска „Трудова злополука”, в случай че за настъпилата злополука е издадено разпореждане на ТП на НОИ за признаване на злополуката за трудова.
9. Декларираме, че предоставената от нас застрахователна защита по задължителна застраховка „Трудова злополука” на работниците и служителите ще осигурява покритие на територията на Република България и всички останали страни в света, в които са командировани работници и служители на Възложителя във връзка с извършване на конкретна служебна работа.
10.  Ще поддържаме електронно досие на всяко лице при щета.
11. Декларираме, че сме запознати с проекта на договора за възлагане на обществената поръчка, приемаме го без възражения и, ако бъдем определени за изпълнител, ще сключим договора изцяло в съответствие с проекта, приложен към документацията за участие в законоустановения срок.
12. Декларираме, че приемаме срокът на валидността на нашата оферта да бъде 6 месеца считано от крайния срок за подаване на оферти.
13. Декларираме, че при изготвяне на офертата са спазени задълженията, свързани с данъци и осигуровки, опазване на околната среда, закрила на заетостта и условията на труд.
14. Към настоящата оферта представяме:
· План за обслужване на застрахованите лица, който да включва и списък на документите, които следва да бъдат представени за изплащане на обезщетение.
       Известна ми е отговорността по чл.313 от Наказателния кодекс.

Дата: …....................		               …………............................................................................
																	               (подпис на лицето, представляващо участника)
														                		……………………………………………………………………
																          	(име и фамилия на лицето, представляващо участника)

Забележка: Участниците могат да получат необходимата информация за задълженията, свързани с данъци и осигуровки, опазване на околната среда, закрила на заетостта и условията на труд, които са в Република България: 
-	Относно задълженията, свързани с данъци и осигуровки:
Национална агенция по приходите:Информационен телефон на НАП - 0700 18 700; интернет адрес: www.nap.bg
-	Относно задълженията, опазване на околната среда:
Министерство на околната среда и водите:Информационен център на МОСВ:
работи за посетители всеки работен ден от 14 до 17 ч.,1000 София, ул. "У. Гладстон" № 67
Телефон: 02/ 940 6331,Интернет адрес: http://www3.moew.government.bg/
-	Относно задълженията,свързани със закрила на заетостта и условията на труд:
Министерство на труда и социалната политика: София 1051, ул. Триадица №2,Телефон: 02/ 8119 443,Интернет адрес: http://www.mlsp.government.bg. Изпълнителна агенция „ Главна инспекция по труда”: София 1000, бул. Дондуков №3, тел.:02 8101759; 0700 17670; e-mail: secridirector@gli.government.bg
