
EXHIBIT I  
 

DISTRICT’S INSURANCE REQUIREMENTS 
 
Contractor’s Insurance.  The Contractor shall obtain and maintain the following insurance 
coverage during the entire project term, insurance against claims for injuries to persons or 
damaged to property which may arise from or in connection with the performance of work 
hereunder by the Contractor, his agents, representatives, employees, or subcontractors with 
minimum coverage amounts as set forth below. 
 
All policies, except Workers' Compensation, shall be endorsed to name as an additional insured 
with respect to the work to be performed in connection with the Project: 

o Beach Cities Health District, 
o Advocates for Human Potential, and 
o the State Department of Health Care Services on behalf of the State (Agreement No.: 

21‐10349). 
 
Coverage shall be at least as broad as: 
 
Commercial General Liability (CGL):  Insurance Services Office (ISO) Form CG 00 01 covering CGL 
on an “occurrence” basis, including products and completed operations, property damage, 
bodily injury, and personal & advertising injury with limits no less than $2,000,000 per 
occurrence. If a general aggregate limit applies, either the general aggregate limit shall apply 
separately to this project/location (ISO CG 25 03 or 25 04) or the general aggregate limit shall 
be $5,000,000.   
  
Automobile Liability:  Insurance Services Office Form CA 0001 covering Code 1 (any auto), with 
limits no less than $1,000,000 per accident for bodily injury and property damage.  Coverage 
will be included for on‐site and off‐site operations.       
 
Workers Compensation Insurance:  as required by the State of California, with Statutory Limits 
and Employer’s Liability Insurance with limits of no less than$1,000,000 per accident for bodily 
injury and disease. 
 
 
 
Contractors Pollution Legal Liability Insurance:  $1,000,000 Per Occurrence or Claim 
              $2,000,000 Aggregate 
 
If the contractor maintains broader coverage and/or higher limits than the minimums shown 
above, then the District requires and shall be entitled to the broader coverage and/or the 
higher limits maintained by the contractor. Any available insurance proceeds in excess of the 
specified minimum limits of insurance and coverage shall be available to the District 



 
 
 
Self‐Insured Retentions 
Self‐insured retentions must be declared to and approved by the District. The District may 
require the Contractor to purchase coverage with a lower retention or provide proof of ability 
to pay losses and related investigations, claim administration, and defense expenses within the 
retention. The policy language shall provide, or be endorsed to provide, that the self‐insured 
retention may be satisfied by either the named insured or District. The CGL and any policies,  
Insurance Primary.  Insurance policy endorsements shall clearly state that the District, 
Advocates for Human Potential, Inc (AHP) and the State Department of Health Care Services is 
named as additional insured under the policy described, except Workers 
Compensation/Employers Liability and that such insurance policy shall be primary and non‐
contributory to any insurance or self‐insurance maintained by the District, AHP and the State 
Department of Health Care Services. 
 
Waiver of Subrogation.  Contractor hereby agrees to waive rights of subrogation which any 
insurer of Contractor may acquire from Contractor by virtue of the payment of any loss. 
Contractor agrees to obtain any endorsement that may be necessary to affect this waiver of 
subrogation. The Workers’ Compensation policy shall be endorsed with a waiver of 
subrogation in favor of the District, AHP and the State Department of Health Services for all 
work performed by the Contractor, its employees, agents, and subcontractors.   
 
Notice of Cancellation.  Notice of cancellation shall be provided at least 30 days prior to any 
cancellation to the District, AHP and the State Department of Health Care Services. 
 
Claims Made Coverage.  If any coverage required is written on claims‐made coverage form: 

1) A retroactive date must be shown, and this date must be before the execution date 
of the contract or the beginning of work. 

2) Insurance must be maintained, and evidence of insurance must be provided for at 
least 5 years after completion of the contract work. 

3) If coverage is cancelled or non‐renewed, and not replaced with another claims‐made 
policy form with a retroactive date prior to contract effective, or start work date, the 
contractor must purchase extended reporting period coverage for a minimum of 5 
years after completion of the contract work. 

 

Umbrella or Excess Policies  
The Contractor may use Umbrella or Excess Policies to provide the liability limits as required 
in this agreement.  This form of insurance will be acceptable if all the Primary and Umbrella or 
Excess Policies shall provide all of the insurance coverages herein required, including, but not 
limited to, primary and non‐contributory, additional insured, Self‐Insured Retentions (SIRs), 
indemnity, and defense requirements.  The Umbrella or Excess policies shall be provided on a 
true “following form” or broader coverage basis, with coverage at least as broad as provided on 
the underlying Commercial General Liability insurance. No insurance policies maintained by the 



Additional Insureds, whether primary or excess, and which also apply to a loss covered 
hereunder, shall be called upon to contribute to a loss until the Contractor’s primary and excess 
liability policies are exhausted Acceptability of Insurers.  Insurance is to be placed with insurers 
authorized to conduct business int eh state with a current A.M. Best rating of no less than A VII, 
unless otherwise accepted by the District. 
 
Verification of Coverage  
Contractor shall furnish the District with original certificates and amendatory endorsements or 
copies of the applicable policy language effecting coverage required by this clause and a copy 
of the Declarations and Endorsements Pages of the CGL and any Excess policies listing 
all policy endorsements.  All certificates and endorsements and copies of the Declarations & 
Endorsements pages are to be received and approved by the District before work commences. 
However, failure to obtain the required documents prior to the work beginning shall not waive 
the Contractor’s obligation to provide them. The District reserves the right to require complete, 
certified copies of all required insurance policies, including endorsements required by these 
specifications, at any time. The District reserves the right to modify these requirements, 
including limits, based on the nature of the risk, prior experience, insurer, coverage, or other 
special circumstances.  
 
Subcontractors   
Contractor shall require and verify that all subcontractors maintain insurance meeting all  
requirements stated herein, and Contractor shall ensure that District, AHP and the State 
Department of Health Care Services is an additional insured on insurance required from 
subcontractors. For CGL coverage, subcontractors shall provide coverage with a form at least as 
broad as CG 20 38 04 13.  
 
Duration of Coverage  
CGL & Excess liability policies for any construction related work, including, but not 
limited to, maintenance, service, or repair work, shall continue coverage for a minimum of 
5 years for Completed Operations liability coverage. Such Insurance must be maintained and 
evidence of insurance must be provided for at least five (5) years after completion of the 
contract of work.   
 
Subcontractors’ Insurance.  The Contractor is required to have all subcontractors insured to the 
minimum coverage amounts and form set forth above during the construction project.    
 
Design Professional Insurance:      $2,000,000 Per Occurrence or Claim 

$2,000,000 Aggregate 
 
Such insurance shall cover liability arising from any error, omission, negligent or wrongful act of 
the Contractor, its officers, or employees.  Project Specific Policy providing coverage limits of 
not less than $2,000,000 per occurrence and $2,000,000 aggregate for this Project only, subject 
to a maximum deduc ble of $25,000 unless Contractor obtains prior approval for higher 
deduc ble amount from the District.  Such insurance shall cover vicarious and/or direct liability 



arising from any error, omission, negligent, or wrongful act of the Contractor, its officers, 
agents, employees, subconsultants and subcontractors.  The coverage shall con nue to be 
maintained in the amount herein for at least 10 years from the date the Project is completed 
and accepted by the District. 
       
The Contractor agrees that the insurance required herein shall remain in effect at all times 
during the terms of this Agreement.  At least thirty (30) calendar days prior to the expiration of 
any policy of insurance required herein, the Contractor shall provide to the District, AHP and 
the State Department of Health Care Services, a new certificate of insurance evidencing 
insurance coverage as provided herein for a period of not less than one year. 
  
Builders Risk Insurance: This is the Districts responsibility, and such coverage shall be obtained 
in accordance with industry standards applicable to the Project. For example, if applicable it will 
insure against damage from perils covered by the Causes‐of‐Loss Special Form (ISO form CP 10 
30) and be endorsed to include ordinance or law coverage, coverage for temporary offsite 
storage, debris removal. This policy shall be written on a completed‐value basis and cover the 
entire value of the Work and cover the entire value of the equipment, against loss or damage 
until completion including any Owner furnished materials and equipment, against loss or 
damage until completion and acceptance by Owner. 


