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%Y RISK

PARTENAIRES

Questionnaire assurance

A] Informations administratives :

N° Questions Réponses
A1 Nom de I'établissement : IMT MINES ALBI
A2 Adresse : Campus Jarlard
A3 Code postal : 81013
A4 Ville : ALBI
A5 Téléphone : 05 63 49 30 31
A6 Télécopie :
A7 Adresse mail : sgdser@mines-albi.fr
A8 Numéro de SIRET : 18 009 202 500 097
A9 Nom du représentant Iégal de |'établissement : Lionel LUQUIN
A10 Fonction du représentant légal (Président, Directeur, ...) : Directeur
A11 Nombre total d'agents : 287
A12 Nombre total d'élus :
A13 Nombre total d'étudiants : 1017
Al4 Nom de I'organisme comptable Public assignataire des Agence comptable secondaire Sud IMT
paiements :
Montant brut total des rémunérations versées au personnel
A15 pour I'année N-1 : 13 466 868,97 €
(hors charges patronales et hors indemnités des élus)
A16 Durée totale de marché souhaitée : 4 ans
Si I'un de vos batiments est concerné, la commission de
A17 sécurité a-t-elle fourni un avis favorable? (Oui/Non) Ooul
Joindre la copie du dernier avis de la commission

Renseignements sur la dématérialisation :
(le cas échéant si la procédure I'exige)

A18 | Adresse internet (URL) de votre de site de dématérialisation : https://www.marches-publics.gouv.fr
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RISK

PARTENAIRES

A] Informations administratives :

Questionnaire assurance

N° Questions Réponses
Budget (2026) :
Personnel 24188 K€
A19 Fonctionnement 7560 K€
Investissement 7137 KE
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RISK

PARTENAIRES

Questionnaire assurance

F] Dommages aux Biens :

Oui Non
Souhaitez-vous vous assurer pour les Dommages aux Biens de
F1 I'établissement ? X
(Si oui, merci de compléter les questions ci-aprées)
F2 Liste des batiments
Nous insistons tout particulierement sur une bonne
complétude de la liste des béatiments : les assureurs ont
IMPERATIVEMENT besoin du maximum d'informations
Compléter la liste en page suivante sur chaque batiment.
P pag Sans l'intégralité de ces informations, les assureurs
pourraient majorer fortement leur tarif ou renoncer a
proposer une offre, ce qui pourrait conduire a
l'infructuosité du lot Dommages aux Biens.
F3 Contenu des batiments :
A compléter si vous souhaitez un capital « Vol » supérieur a 80.000€ pour le contenu dans certains batiments :
Nom du batiment Type de contenu Valeur du contenu
Batiment ER mfc;rmathu_e, v_u_jeo,
matériels scientifiques
Béatiment | idem
Plateforme Gala Informapqu_eZ matériels
scientifiques
Béatiment loméga |nf9rmat|qge, V_'(_jeo‘
matériels scientifiques
F4 Biens spécifiques : (a compléter si concerné)
Type Descriptif Valeur
Machines et outils spécifiques
(listes a éventuellement joindre et a ventiler en fonction des
missions et centres et plateformes de recherche.)
Ouvrages d'art spécifiques 2 ponts (1 voiture et un
(Ponts, passerelles,...) piéton)
Mobilier urbain spécifique
(Aires de jeux, City-stades, statues,...)
Murs d'enceinte, clétures non attenants a des batiments
Objets de valeur spécifiques
(Tableaux, CEuvres d'art,...)
Appareils électriques (transformateurs, ...) d'une puissance
supérieure a 2000 KVA et/ou 2000 KW non
Containers et bornes de récolte de déchets 14 conta’m(_er_s gnterres
(détail joint)
NB : vous pouvez ajouter des lignes si nécessaire
F5 Recettes : (4 compléter si concerné)
Type d'activité
(se reporter a la liste d'activités de I'établissement) B —ctie=
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l PARTENAIRES

Questionnaire assurance

F]1 Dommages aux Biens :

7]

Si vous souhaitez assurer des installations photovoltaiques, veuillez compléter le tableau suivant :

Type d'installation

Localisation / adresse / Codier |8 esES Gurspeniis (Y Marque / Modeéle / SHperf|C|e.de Nombre de Puissance Valeur
Api p ex I'installation
nom du batiment concerné Référence (m?) panneaux (kWc) (€)
Toiture Sol Facade | Ombriére
Batiment Innovaction X Sunpower 40,8 24 9kWc 20 000 €
Maxeon 2

Il est possible que les candidats (assureurs) aient besoin de renseignements complémentaires concernant les installations a assurer.
Dans ce cas de figure, certains d'entre eux vous pourront vous faire parvenir un questionnaire spécifique.

F8

Si vous souhaitez assurer des bornes extérieures de recharges électriques / IRVE (infrastructure de recharge de véhicules électriques), veuillez compléter le

tableau suivant :

Type d'usage Qualité
s Cocher la case correspondante (X) Marque / Modéle / (proPnetalre Nombre de Puissance |[Valeur unitaire
Localisation / adresse ex exploitant, non
Usage propre Usage externe Référence S bornes (kW) (€)
(pour les véhicules de (pour véhicules o)
. R ) locataire)
VoS services) appartenant a des tiers)
Witty park - . .
X X
Campus Jarlard 2992 KW Propriétaire 2 doubles 4*22 kW 9576 €

Il est possible que les candidats (assureurs) aient besoin de renseignements complémentaires concernant les installations a assurer.
Dans ce cas de figure, certains d'entre eux vous pourront vous faire parvenir un questionnaire spécifique.
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PARTENAIRES

Questionnaire assurance

G] Bris de machines informatiques :

Oui Non
Souhaitez-vous vous assurer pour le bris de machines
G1 informatique, bureautique, reprographique, standard téléphonique,
matériels divers ? X
(Si oui, merci de compléter les questions ci-apres)
G2 Cochez le montant maximum de matériel informatique, bureautique, reprographique, et assimilé contenu dans un
méme batiment :

Inférieur a 10.000 €

Entre 10.000 € et 20.000 €

Entre 20.000 € et 30.000 €

Entre 30.000 € et 40.000 €

Entre 40.000 € et 50.000 €

Entre 50.000 € et 100.000 €

Autre (précisez le montant) 1 000 000,00 €
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PARTENAIRES

Questionnaire assurance

H] Expositions :

Oui Non
Souhaitez-vous vous assurer pour une garantie
HA1 « Exposition » ?
(Si oui, merci de compléter les questions ci-apres)

H2 EXPOSITION(S) PERMANENTE(S) :

Tableau a compléter si vous souhaitez assurer une ou plusieurs exposition(s) permanente(s) :

Valeur globale des biens
. . , . . , . Moyens de protection exposes
Désignation de I'exposition Lieu d'exposition (alarme...) (Valeur indispensable pour
obtenir une tarification)
NB : vous pouvez ajouter des lignes si nécessaire

H3 EXPOSITION(S) TEMPORAIRE(S) :

Tableau a compléter si vous souhaitez assurer une ou plusieurs exposition(s) temporaire(s) :

Cochez la valeur moyenne des biens exposés a assurer par exposition

Inférieur a 10.000 €

X

Entre 10.000 € et 20.000 €

Entre 20.000 € et 30.000 €

Entre 30.000 € et 40.000 €

Entre 40.000 € et 50.000 €

Entre 50.000 € et 100.000 €

Autre
(précisez le montant)

Cochez le nombre prévisionnel d'expositions temporaires par an

1

X

2

5

10

Autre
(précisez le nombre)
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Questionnaire assurance

11 INSTRUMENTS DE MUSIQUE :

Oui Non
P Souhaitez-vous une garantie spécifique « Instruments de musique »
(Si oui, merci de compléter les questions ci-apres) X
12 Liste des instruments de musique (ou bien nous faire parvenir votre inventaire)

Type

Marque

Valeur

Année achat

NB : vous pouvez ajouter des lignes si nécessaire
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PARTENAIRES

Questionnaire assurance

J] NAVIGATION :

Oui Non
i Souhaitez-vous une assurance « Navigation »
(Si oui, merci de compléter les questions ci-apres) X
J2 Liste des embarcations
Type activités
Nombre de (e,
Type Marque Valeur places Année achat Puissance plaisance, loisirs,

navettes, péches,
commerces, efc...)

RISK Partenaires©

NB : vous pouvez ajouter des lignes si nécessaire
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‘ PARTENAIRES

Questionnaire assurance

K] Cyber-Risques

A LIRE AVANT TOUTE DEMANDE DE GARANTIE :

Les garanties « Cyber » proposées par les différents assureurs doivent répondre a certains critéres de souscription. Elles
nécessitent des minima de prévention et de sécurité informatique.
En I'absence du respect de ces conditions, un refus de prise en charge pourrait vous étre opposé en cas de sinistre.

Exemples de conditions pouvant étre imposées par les assureurs (liste non-exhaustive) :

Le systéme informatique doit étre protégé par un pare-feu et/ou anti-virus (de préférence payant).
Il en est de méme pour les boites mail et connexions entrantes & sortantes.

Les boites mails doivent étre protégés par un anti-spam.

Le systéme informatique doit étre protégé par des mots de passe (avec caracteres spéciaux et renouvelés régulieérement).

Le logiciel anti-virus doit étre mis a jour réguliérement sur I'ensemble des postes de travail et des serveurs.

Sauvegarde compléte hebdomadaire des données et des systémes d'information sur un support informatique indépendant et
déconnecté du systeme d'information.

Tests de restauration réalisés réguliérement (de maniére hebdomadaire si possible).

Garantie Cyber-Risques (dommages causés et/ou subis) :

Oui Non

K1

Si vous remplissez les conditions mentionnées ci-avant, souhaitez-vous
vous assurer pour le Cyber risques? X
(Si oui, un guestionnaire complémentaire pourra vous étre envoyé)

*IMPORTANT : il n'existe pas a ce jour de questionnaire commun a I'ensemble des assureurs pour recueillir les informations
nécessaires a la souscription d'un contrat Cyber.
Si vous souhaitez souscrire un tel contrat, il est possible que chaque candidat vous fasse parvenir son questionnaire spécifique.

K2

Cochez le montant de garantie souhaité :
(il est préférable de demander un capital en adéquation avec la taille de I'établissement)

Généralement pour un budget de fonctionnement < 50.000.000€ :

Capital de 1.000.000 € X

Généralement pour un budget de fonctionnement > 50.000.000€ :

Capital de 3.000.000 €

Autre (précisez le montant)

Oui Non

K3

Faites-vous appel a un prestataire extérieur pour la gestion de votre X
systéme d'information ?

K4

Gérez-vous des systémes informatiques d'autres établissements ? X

K5

Votre systeme informatique est-il géré par un autre établissement ? X

K6

A votre connaissance, avez-vous subi un sinistre « Cyber » au cours des 3
derniéres années ? X
(ou une tentative de cyber-attaque, demande de rangon etc...)

Remarques

Notre Systéme d'information est principalement gérer en interne mais il peut arriver qu'un sous-traitant intervienne occasionellement

Sinistre Cyber : campagnes d'hammeconnage entrainant la corruption de quelques comptes informatiques, essentiellement des éléves
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PARTENAIRES

Questionnaire assurance

L] DRONES :

Oui Non
L1 Souhaitez-vous une garantie pour « Drones et autres engins aériens »
(Si oui, merci de compléter les questions ci-apres) X
L2 Liste des drones et autres engins aériens
Type Marque Valeur Année achat Puissance Poids
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NB : vous pouvez ajouter des lignes si nécessaire
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