
Załącznik nr 2 do Regulaminu konkursu ofert na wybór brokera ubezpieczeniowego  

dla Pabianickiej Spółdzielni Mieszkaniowej  

 

ÓSWIADCZENIE 

Jako „BROKER” wyrażamy chęć uczestnictwa w konkursie na wybór brokera 

ubezpieczeniowego dla Pabianickiej Spółdzielni Mieszkaniowej, świadczącego nieodpłatnie 

usługi pośrednictwa ubezpieczeniowego zgodnie z ustawą z dnia 15 grudnia 2017 r.  

o dystrybucji ubezpieczeń (tj. Dz. U. 2023 r. poz. 1111)  

 przeprowadzonego w terminach i na warunkach określonych w Regulaminie Konkursu.  

Do reprezentowania w konkursie upoważniamy: 

___________________________________________________________________________ 

(w załączeniu pełnomocnictwo) 

 

Upoważniamy Komisję Konkursową do podjęcia działań, mających na celu sprawdzenie 

oświadczeń, dokumentów i przedłożonych informacji oraz do wyjaśnienia ewentualnych 

wątpliwości, które mogłyby się pojawić w związku ze złożonymi w trakcie konkursu 

informacjami.  

1. Doświadczenie na rynku (okres prowadzenia działalności brokerskiej, licząc do dnia 

ogłoszenia konkursu) wynikające z potwierdzonej za zgodność z oryginałem kopii 

zezwolenia na prowadzenie działalności brokerskiej, wynosi:  

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

2. Liczba jednostek / podmiotów z sektora finansów publicznych obsługiwanych  

w ciągu ostatnich 3 lat, licząc do dnia ogłoszenia konkursu (potwierdzone wykazem 

wraz z danymi teleadresowymi jednostek) wynosi:  

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 



3. Liczba jednostek / podmiotów z sektora mieszkalnictwa obsługiwanych w ciągu 

ostatnich 3 lat, licząc do dnia ogłoszenia konkursu (potwierdzone wykazem wraz  

z danymi teleadresowymi jednostek), wynosi:  

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

4. Liczba osób będących w dyspozycji Oferenta, posiadających uprawnienia  

do wykonywania czynności brokerskich, legitymujących się zdanym egzaminem 

przed Komisją Egzaminacyjną dla Brokerów Ubezpieczeniowych 

i Reasekuracyjnych (potwierdzone wykazem), wynosi: 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

5. Wysokość sumy gwarancyjnej polisy ubezpieczeniowej odpowiedzialności cywilnej 

z tytułu prowadzenia działalności, wynosi: 

___________________________________________________________________________ 

 

6. Liczba prowadzonych likwidacji szkód i roszczeń w roku 2022 za pośrednictwem 

Brokera na rzecz klienta w jednostkach /pomiotach  obsługiwanych, wynosi: 

___________________________________________________________________________ 

___________________________________________________________________________ 

 

7. Liczba prowadzonych likwidacji szkód i roszczeń w roku 2022 za pośrednictwem 

Brokera na rzecz klienta w jednostkach / podmiotach sektora mieszkalnictwa 

wynosi: 

__________________________________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

 



Ponadto oświadczamy, że: 

1) dysponujemy niezbędną wiedzą i doświadczeniem, a także potencjałem ekonomicznym 

i technicznym oraz pracownikami zdolnymi do wykonania zadania;  

2) nie prowadzimy działalności w ramach konsorcjów firm brokerskich; 

3) nie znajdujemy się w stanie likwidacji lub upadłości, ani w sytuacji zagrażającej 

wszczęciem procedury likwidacyjnej bądź upadłościowej; 

4) zapoznaliśmy się ze szczegółowymi warunkami Konkursu zawartymi w Regulaminie, 

do których nie wnosimy uwag; 

5) wszystkie informacje i oświadczenia dołączone do oferty oraz w załącznikach są 

kompletne i prawdziwe; 

6) załącznikami do niniejszej oferty, stanowiącymi jej integralną część są dokumenty 

wskazane w Regulaminie oraz wypełnione i podpisane nw. Załączniki.  

 

 

-             ………………………………. 

 

-             ………………………………. 

 

-             ………………………………. 

 

-             ………………………………. 

 

-             ………………………………. 

 

-             ………………………………. 

 

-             ………………………………. 

 

-             ………………………………. 

 

 

 

 

 

 

_______________________   ________________________________________ 

(miejscowość i data)         (podpis/y i pieczęć osoby/osób upoważnionej/ych 

do występowania w imieniu Oferenta) 

 


