Zatgcznik nr 2 do Ogtoszenia
Nr sprawy: KT-ROR-A.211.3.2026

OSWIADCZENIE

sktadane w konkursie na wybor brokera ubezpieczeniowego, ktéry bedzie swiadczyt
kompleksowa obstuge ubezpieczeniowg Panstwowej Inspekcji Pracy Okregowego
Inspektoratu Pracy w Katowicach

Dane wymagane przez Organizatora do | Dane Przystepujgcego
podania przez Przystepujgcego
Nazwa Przystepujgcego i adres ~Wypetnij pole”

o$wiadczam, ze Przystepujacy:

1) prowadzi dziatalnos¢ na podstawie wydanego przez organ nadzoru zezwolenia na
wykonywanie dziatalnosci brokerskiej w zakresie ubezpieczen, wpisanej do rejestru
brokeréw. W zatgczeniu do zgtoszenia przedktadam niniejsze zezwolenie,

2) jest ubezpieczony od odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu prowadzenia dziatalnosci
brokerskiej zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Finanséw z dnia 18 maja 2018 r. w
sprawie obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu wykonywania
dziatalnosci brokerskiej,

3) dysponuje na podstawie umowy o prace lub stosunku cywilnoprawnego co najmniej 2
osobami posiadajgcymi minimum 5 lat doswiadczenia, liczgc wstecz od uptywu terminu
sktadania zgtoszen, w zakresie likwidacji szk6d majatkowych i osobowych,

4) sposrdéd osoOb wskazanych w pkt 3 niniejszego oswiadczenia, po zawarciu umowy z
Organizatorem, wyznaczy koordynatora ds. realizacji tej umowy z Organizatorem, ktory
bedzie brat czynny udziat w przygotowaniu i prowadzeniu postepowan o udzielenie
zamobwien publicznych, zmierzajacych do wytonienia ubezpieczyciela, w tym zwtaszcza w
sporzgdzeniu analizy potrzeb i wymagan, szacowania warto$ci zamowienia, opisu
przedmiotu zamowienia, opracowaniu warunkow udziatu w postepowaniu i kryteriow
oceny ofert oraz postanowien umowy, a takze udzielaniu wyjasnien do dokumentaciji
postepowania,

*Kryteria:

5) prowadzi nieprzerwang dziatalnos¢ na polskim rynku w zakresie posrednictwa
ubezpieczeniowego od (nalezy uzupetni¢) lat, ktérg rozpoczat (nalezy uzupetnic)
oraz posiada siedzibe prowadzonej dziatalnosci brokerskiej na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej pod adresem (nalezy uzupetnic),

6) posiada doswiadczenie brokera ubezpieczeniowego w zakresie Swiadczenia ustug
posrednictwa ubezpieczeniowego na rzecz podmiotéw sektora finanséw publicznych,
zgodnie z ponizszg tabela:

Tabela 1: Wykaz ustug posrednictwa ubezpieczeniowego dla podmiotow sektora finansow
publicznych (na potwierdzenie spetnienia warunku okreslonego w pkt VIIL.3 regulaminu
konkursu oraz do oceny w kryterium okreslonym w pkt IX.3., w poz. 2 tabeli, znajdujgcej sie w
ogtoszeniu o konkursie):
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dysponuje na podstawie umowy o prace lub stosunku cywilnoprawnego (nalezy wpisac
liczbe osdb/pracownikow z wymaganymi kwalifikacjami, jakimi dysponuje uczestnik
konkursu w tym konsorcjum) osobami posiadajgcymi kwalifikacje do wykonywania
czynnosci brokerskich, legitymujgcymi sie zdanym egzaminem przed Komisjg
Egzaminacyjng dla Brokerow Ubezpieczeniowych i Reasekuracyjnych,

w okresie ostatnich 3 lat przed uptywem terminu skfadania zgtoszen posiadat lub w
terminie zfozenia zgtoszenia posiada aktywne umowy na ustugi posrednictwa
ubezpieczeniowego, z ktérych kazda trwata co najmniej 12 miesiecy, z (nalezy wpisac
liczbe podmiotéw) podmiotami sektora finanséw publicznych (**w przypadku, gdy
podmiotem sektora finanséw publicznych jest jednostka samorzgdu terytorialnego, za
jeden podmiot sektora finanséw publicznych nalezy rozumie¢ podmiot zlecajgcy ustuge,
np. gmine/powiat/wojewddztwo, wystepujgce jako zlecajgcy ustuge posrednictwa
ubezpieczeniowego).

*W przypadku, gdy Przystepujgcy nie uzupetni pkt od 5 do 8 lub poda warto$ci niejednoznaczne
(np. przedziat liczbowy lub kilka réznych liczb), Organizator przyjmie, ze Przystepujacy deklaruje
spetienie wymagan na poziomie minimalnym i przyzna w tych kryteriach po 0 punktéw zgodnie z
punktacjg w pkt IX.3 ogtoszenia.

Oswiadczam, ze wszystkie informacje podane w powyzszych oswiadczeniach sg aktualne
i zgodne z prawda oraz zostaly przedstawione z petng $Swiadomoscig konsekwenciji
wprowadzenia Organizatora w btad przy przedstawianiu informaciji.

Miejscowos¢ i data Podpis

~Wypeij pole” ,Wypeij pole”




