Zalgcznik nr 1f do Zaltgcznika nr 1 Szczegétowy opis
przedmiotu zaméwienia do SIWZ

ARKUSZ UPROSZCZONY OCENY RYZYKA Opis ubezpieczanych budynkow oraz zabezpieczen ppoz.

Szpital Tucholski Sp z 0.0.

WARSZTAT Z AGREGATOWNIA

Konstrukcja nos

Mljrowana, ielb”etowa, ;ﬂyta warstwowa k X ‘ elbétowa; stalowa k X
z wetny mineralnej Drewniana, inna
Plyta warstwowa z wypefnieniem |

styropianowym lub poliuretanowym Dachéwka, blacha, papa X

| al
Inna (jezeli tak, to podat jaka) MLl

|Zelbetowa, stalowa X
Drewniana, inna
Konstrukcja klatek schodowych
|Zelbetowa, stalowa
Drewniana, inna
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Poda¢ informacje uzupetniajace w przypadku odpowiedzi inn:

ieczenia _ .
Catodobowy dozér lub monitoring agencji ochrony mienia *
Jednostka Paristwowej Strazy Pozarnej w promieniu do 15 km od ubezpieczanej lokalizacji *
odpowiedz fakultatywna dla obiektéw uzytecznosci publicznej)

Sygnalizacja pozaru *

Tryskacze *

Zabezpieczenia przeciwpozarowe zgodne z obowiazujacym prawem * X

Pozostale informacie do oceny ryzyk e
Jezeli dach jest konstrukcji drewnianej - czy poddasze/strych jest za
tatwopalne (jesli tak napisa¢ jakie materialy)

gospodarowane i czy plzebhd\)vywéne sé tam maieria{y

Czy w budynkach posiadajacych drewniang konstrukcje dachu elementy drewniane zostaty zaimpregnowane ogniochronnie przez
firmy wyspecjalizowane w tym zakresie i posiadajace odpowiednie certyfikaty producentow

Czy w budynku/ach sg hydranty wewnetrzne?

Czy na terenie nieruchomosci sg hydranty zewnetrzne?

Czy w okresie 5 Iat, liczac wstecz od dnia wypetnienia deklaracji, ztozenia wniosku o ubezpieczenie w miejscu lub migjscach
ubezpieczenia zgloszonych do ubezpieczenia wystapita powddz lub podniesienie sie poziomu wod gruntowych

Jezeli zdarzenia powyZsze mialy migjsce prosimy o podanie: daty (roku) wystapienia, miejsca wystapienia, charakteru zdarzenia (zalanie wodami powierzchniowymi,
podtopienie podniesienie sie poziomu wod gruntowych), wielkoci poniesionych szkéd.

Prezgs Zarzad
SRETT {73"/-{7?, " o
18.LP.208., . M/Z/’" o S
TEK. -arosiaw
Data i podpis Ubezpieczajacego Katulski Data i podpis pracownika przyjmujacego
lub jego przedstawiciela ryzyko do ubezpieczenia

Art. 815 kodeksu cywilnego naktada na ubezpieczajacego obowigzek informowania ubezpieczyciela o okoliczno$ciach, o ktére tenze zapytywat. Ubezpieczyciel nie ponosi
odpowiedzialnodci za skutki okolicznoéci, ktore z naruszeniem przywofanych przepisow nie zo
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Opis ubezpieczanych budynków oraz zabezpieczeń ppoż.





