BROKERS

O ZAWARCIE UMOWY UBEZPIECZENIA ODPOWIEDZIALNOS,CI CYWILNEJ
STOWARZYSZONEGO ZARZADCY NIERUCHOMOSCI
(dla oséb nie prowadzacych wlasnej dzialalno$ci gospodarczej)
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Obowiagzkowe ubezpieczenie odpowiedzialnosci cywilnej

na podstawie Rozporzadzenia Ministra Finansé6w z dnia 12 pazdziernika 2010 roku w sprawie obowiazkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zarzadcy nieruchomosci (Dz. U. z 2010 roku, Nr 205, poz. 1359)

1. Wnioskowany okres ubezpieczenia: ~ ©d - - do - -

UWAGA !!! Poczatek okresu ubezpieczenia nie moze by¢ data wczesniejsza niz data wypetnienia wniosku.

2.  Wnioskowana wysokos$¢ indywidualnej sumy gwarancyjnej i indywidualnie optacanej sktadki:

Suma gwarancyjna* WW
(na jedno i na wszystkie zdarzenia) roczna wariant X

MINIMALNASSOU?\%)AEGUVI\:\;ARANCYJNA 525PLN
75000 EUR 703 PLN

100 000 EUR 880 PLN

200 000 EUR 1340 PLN

300 000 EUR 1780 PLN

400 000 EUR 2 067 PLN

600 000 EUR 2 835PLN

1 000 000 EUR 4595 PLN

1 500 000 EUR 6 525 PLN

* Wysoko$¢ sumy gwarancyjnej ustalana jest przy zastosowaniu kursu sredniego EUR ogloszonego przez NBP po raz
pierwszy w roku, w ktorym umowa ubezpieczenia OC zostata zawarta

4. Sposob platnosci sktadki: jednorazowo I:I w dwoch rownych ratach (5% zwyzki w sktadce) |:|



Przebieg dotychczasowego ubezpieczenia

1. Proszg poda¢ informacj¢ na temat dotychczasowych uméw obowiazkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej
zarzadcy nieruchomosci (niezaleznie od zmiany ubezpieczyciela):

Wysoko$¢ wyplaconego
odszkodowania

Ubezpieczyciel Okres ubezpieczenia Liczba szkéd

2012
2011
2010

2. Prosz¢ o podanie, ile pelnych lat posiada Pan/Pani ciagly bezszkodowy okres ubezpieczenia odpowiedzialno$ci
cywilnej zarzadcy nieruchomosci: .........ccceveneee.

3. Jedli ubezpieczenie jest kontynuacja ubezpieczenia w PZU SA, prosze poda¢ numer dotychczasowego dokumentu
ubezpieczenia: ...........coeviininnnn,

Na podstawie art. 815 kodeksu cywilnego podanie informacji wymaganych do zawarcia umowy ubezpieczenia jest

obowiagzkowe.

Oswiadczenia
(wyrazenie zgody jest niezbedne do zawarcia umowy ubezpieczenia)

A. Os$wiadczam, ze wszystkie informacje i o§wiadczenia podane w niniejszym wniosku o ubezpieczenie sa prawdziwe,
kompletne i zostaty przekazane PZU S.A. w dobrej wierze zgodnie z posiadana przeze mnie wiedza i stanowia podstawe
do zawarcia umowy ubezpieczenia.

B. Upowazniam brokera ubezpieczeniowego Pierwszy Polski Dom Brokerski SAGA Brokers Sp. z 0.0. z siedziba w Poznaniu,
dziatajacego na podstawie zezwolenia KNUIFE (Nr 1405/06) do posredniczenia w zawarciu wnioskowanej przeze mnie umowy
ubezpieczenia.

C. Wyrazam zgodg na przetwarzanie przez PZU S.A. oraz SAGA Brokers Sp. z 0.0., zgodnie z przepisami ustawy z dnia
29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (Dz. U. Nr 133, poz. 883, z p6zn. zm.), danych osobowych podanych
dobrowolnie, dla celow zwiazanych z zawarciem i wykonywaniem umowy ubezpieczenia.

D. Oswiadczam, ze zapoznatem/am si¢ i akceptuj¢ warunki okre§lone w Programie ubezpieczeniowym dla zarzadcow
nieruchomosci na rok 2013.

(miejscowosc, data) (podpis Ubezpieczajacego)

Wyrazam zgodg/nie wyrazam zgody* na przetwarzanie moich danych osobowych, podanych w zwiazku z zawarciem
i wykonywaniem umowy ubezpieczenia odpowiedzialnoéci cywilnej zarzadcy nieruchomosci, w celach marketingowych
przez PZU S.A. z siedziba 00-133 Warszawa, al. Jana Pawta II 24, PZU Zycie S.A. z siedziba 00-133 Warszawa, al. Jana
Pawla 11 24, OFE PZU S.A. z siedziba 00-133 Warszawa, al. Jana Pawla 11 24, TFI PZU S.A. oraz spotki
z Grupy PZU S.A. oferujace ustugi finansowe. Dane zostaja dobrowolnie podane w tym celu. Oswiadczam, ze zostalem
poinformowany o prawie dostgpu do tresci danych oraz ich poprawiania.

Niniejszym wyrazam zgodg na udostgpnianie innym spétkom Grupy PZU S.A. informacji podanych w zwiazku z zawarciem
umowy ubezpieczenia w celach marketingowych.

* niepotrzebne skresli¢

(miejscowosé, data) (podpis Ubezpieczajacego)

Program ubezpieczeniowy dla zarzadcéw nieruchomosci na rok 2013 za posrednictwem

SAGA BROKERS

Rok zatozenia 1990

Pierwszego Polskiego Domu Brokerskiego SAGA Brokers Sp. z o.o.
ul. Nowowiejskiego 8/8, 61-731 Poznas, tel. (61) 852-78-84, fax (61) 852-78-83



