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Annex nº 1 (sobre A) 
 

Contracte del mediador de l’assegurança de Ciber Risc de la Generalitat de 
Catalunya 

 
 

En/na [nom persona que signa], amb DNI núm. [núm.] en nom i representació de 
[raó social de l’entitat asseguradora] amb domicili a [municipi], [carrer], i Número 
d’Identificació Fiscal [NIF], 

 

DECLARO:  
  SI  NO 

 

1. Que l’empresa que represento es compromet a no percebre 
cap import de les entitats asseguradores en concepte de 
comissió per les actuacions integrades a l’objecte d’aquest 
contracte.   

 
2. Que autoritzo a l’òrgan de contractació a obtenir 

directament dels òrgans administratius competents les 
dades o documents registrals que es requereixin per 
procedir, en el seu cas, a l’adjudicació del contracte i a les 
posteriors renovacions. 

 
3. Que l’empresa que represento es compromet a adscriure a 

l’execució del contracte els mitjans personals continguts en 
la seva oferta. 

 
4. Que els documents continguts en els sobres A, B i C, que considero de 

caràcter confidencial són: 
................................................................................................................................. 
................................................................................................................................. 
................................................................................................................................. 

 
I per què hi consti, signo aquesta oferta. 

 
[Lloc, data i signatura de la persona que presenta l’oferta] 

 
 
 
 
 
 

Districte Administratiu 
Carrer del Foc,57 
08038 Barcelona 

 

Contracte mediador de l’assegurança de Ciber Risc de la Generalitat de Catalunya 


