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OPIS SYTUACYJNY OBIEKTU położonego w: 
 
 Ul. Kaczeńce 31,  80-614 Gdańsk 
 
opis powinien dotyczyć każdej z ubezpieczanych lokalizacji 

DANE OGÓLNE O LOKALIZACJI 

ADRES PLACÓWKI 
 
Ul. Kaczeńce 31,  80-614 Gdańsk  

RODZAJ DZIAŁALNOŚCI  

LICZBA PRACOWNIKÓW  

PODSTAWA PRAWNA  
x Własność   obiekt wynajmowany w ramach grupy   obiekt wynajmowany od 
os. trzecich 

OPIS BUDYNKU Z PUNKTU WIDZENIA OCHRONY P.POŻ. 

KONSTRUKCJA (MATERIAŁ) x beton   stal     uwagi: 

ŚCIANY (MATERIAŁ) X cegła    beton zbrojony  stal/szkło             uwagi: 

ŚCIANY 
(WYPEŁNIENIE/OCIEPLENIE ) 

X  styropian   x wełna   pianka       inne opis:                                     uwagi: 

DACH–KONSTRUKCJA 
(MATERIAŁ) 

X żelbeton  stal    drewno                             uwagi:  

DACH-POKRYCIE (MATERIAŁ) drewno     blacha   ceramika   papa       uwagi:  Membrana PCV  

ILOŚĆ KONDYGNACJI  2  

PROPORCJE POWIERZCHNI 
magazynowa.......----------.....m2           biurowa i administracyjna 
.........1126,98....m2 

ROK BUDOWY 2016-2017 

CZY BUDYNEK JEST 
WSPÓŁUŻYTKOWANY Z INNYMI 
PODMIOTAMI 

NIE  

INSTALACJE  X wodociągowa  gazowa  X  klimatyzacja  chłodnicza      uwagi: 

czy występuje zagrożenie powodzią TAK  

Czy występują magazyny wysokiego 
składowania  

  tak   nie     prosimy o podanie wysokości:  

WYKAZ SPRAWNYCH ZABEZPIECZEŃ P.POŻ. 

 Podręczny sprzęt gaśniczy  Tak   Nie 
gaśnice proszkowe  О gaśnice halonowe  О gaśnice CO2  О 

koce 

 Atestowany system alarmowy Tak   Nie 
О centralny system p.poż  О czujki dymowe  О czujki temper.,  
О czujki jonizacyjne  О inne systemy, opis................ 

 Atestowana instalacja 
tryskaczowa 

Tak  Nie opis 

 Hydranty Tak  Nie Opis  3 sztuki  

 czy budynek posiada podział na 
strefy ogniowe? 

Tak  Nie opis, ilość 

czy w budynku znajdują się 
materiały niebezpieczne? 

Tak  Nie opis 

czy budynek wyposażony jest w 
instalacje odgromowe, regularnie 
kontrolowane? 

Tak  Nie opis 

czy instalacje elektryczne są 
regularnie badane pod kątem 
uziemienia, zerowania itp.  

Tak Nie opis 

czy obiekt jest ogrodzony i 
dozorowany,            a dostęp 
kontrolowany? 

Tak  Nie 
О własna straż/portier  О agencja ochrony  О monitoring 
О kamery  О system alarmowy  О karty wstępu 
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Inne czynniki mające wpływ na 
zagrożenie pożarowe (sąsiedztwo 

z magazynem materiałów 
łatwopalnych; z niebezpieczną  

produkcją; itp.) 

Tak   Nie 

 

odległość od najbliższej  jednostki 
Straży Pożarnej  

 2,7 km,   6 min 

INFORMACJE O PROCEDURACH PRZECHOWYWANIA I TRANSPORTU WARTOŚCI PIENIĘŻNYCH 

Czy wartości pieniężne są 
przechowywane zgodnie z 
Rozporządzeniem MSWiA z 
07.09.2010 w sprawie wymagań 
jakim powinna odpowiadać ochrona 
wartości pieniężnych (…) i inne 
jednostki organizacyjne (z późn. 
zmianami). 

  Tak  Nie 

Uwagi:  
 
 
 
NIE DOTYCZY  

Urządzenia stosowane do 
przechowywania wartości 
pieniężnych w godzinach pracy 

kasy fiskalne/stanowiska kasowe kasetki stalowe  szafy stalowe  szafy 
pancerne   NIE DOTYCZY  

Urządzenia stosowane do 
przechowywania wartości 
pieniężnych po godzinach pracy 

kasy fiskalne/stanowiska kasowe kasetki stalowe szafy stalowe  szafy 
pancerne                    NIE DOTYCZY  

Czy urządzenia do przechowywania 
wartości pieniężnych są trwale 
przymocowane do podłoża 

 Tak  Nie                  NIE DOTYCZY  

Czy wartości pieniężne są 
transportowane zgodnie z 
Rozporządzeniem MSWiA z 
07.09.2010 w sprawie wymagań 
jakim powinna odpowiadać ochrona 
wartości pieniężnych (…) i inne 
jednostki organizacyjne (z późn. 
zmianami). 

Tak  Nie 

Uwagi:   
 
 
 
 
 NIE DOTYCZY  

 
 

Minimalne wymagane zabezpieczenia przeciwkradzieżowe 
 

 TAK – uwagi NIE – uwagi 

a/ wszystkie drzwi zewnętrzne prowadzące do budynku oraz do 
pomieszczenia, w którym znajduje się zgłoszone do 
ubezpieczenia rzeczy ruchome są w należytym stanie 
technicznym oraz tak skonstruowane, osadzone i zamknięte, że 
ich wyłamanie lub wyważenie nie jest możliwe bez użycia siły lub 
narzędzi, a otwarcie bez użycia podrobionych lub dopasowanych 
kluczy; 

 

 
X 

 

b/ wszystkie drzwi zewnętrzne do budynku/pomieszczenia są 
zamknięte na co najmniej dwa zamki wielozapadkowe (jeżeli nie, 
prosimy o opis stanu faktycznego) 

 
X 

 

 

c/ wszystkie okna i inne zewnętrzne otwory oszklone w budynku 
(pomieszczeniu), w którym znajdują się ubezpieczone 
przedmioty, są w należytym stanie technicznym, właściwie 
osadzone i zamknięte w sposób uniemożliwiający wejście bez 
włamania 

 
 

X 
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Stosowane dodatkowe zabezpieczenia przeciwkradzieżowe 
 

 TAK – uwagi NIE – uwagi 

a/ stały dozór 24/24 (lub w godzinach po zamknięciu placówki) 
budynku / pomieszczenia, w którym znajdują się ubezpieczone 
rzeczy ruchome – wykonywany jest przez posiadającą koncesję 
agencję ochrony; 

 
 

X 

 

b/ elektroniczne urządzenia wywołujące alarm w miejscu 
ubezpieczenia 

 
X 

 

c/ elektroniczne urządzenia wywołujące alarm w miejscu 
odległym (na Policji lub Agencji Ochrony Mienia) 

 
 

X 

d/ wszystkie lub niektóre drzwi zewnętrzne budynku / 
pomieszczenia są antywłamaniowe, zamykane na jeden zamek 
rozporowy (ryglujacy wielopunktowo) i posiadają atest Instytutu 
Mechaniki Precyzyjnej 

  
X 
 

e/ zabezpieczenia otworów w lokalu szybami o odporności na 
ostrzał z broni palnej S1 – S5 

 
 

X 

f/ inne – opis zainstalowanych i sprawnych zabezpieczeń innych 
niż wyżej wymienione 

 
 

 

 
 

SZKIC SYTUACYJNY (rzut obiektu, usytuowanie względem innych budynków i budowli, względem drzew, 
masztów, zbiorników wodnych() 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 
 Oświadczam,  że  powyższe  dane  są  prawdziwe i  wyczerpujące. 

 
 

..........16.08.2022r...........                       .....................................                     
        Miejscowość,  Data     Ubezpieczający    

 
 

Pieczęć firmowa 


