POLISA UBEZPIECZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNEJ ZAWODOWE]
NR 1017556856

Okres ubezpieczenia: od 01.03.2023 r. do 29.02.2024 r.

Ubezpieczajacy: IEXPERT.PL SPOLKA AKCYINA

Adres siedziby: ALEJE JEROZOLIMSKIE 99 m, 32, 02-001 WARSZAWA REGON: 140437850
E-mail: BIURO@IEXPERT.PL Telefon: +48882102255
Ubezpieczony: IEXPERT.PL SPOLKA AKCYINA
Adres siedziby: ALEJE JEROZOLIMSKIE 99 m. 32, 02-001 WARSZAWA REGON: 140437850
E-mail: BIURO@IEXPERT.PL Telefon: +48882102255
Zakres ubezpieczenia obowigzkowego Suma gwarancyjna

Na jedno zdarzenie | Na wszystkie zdarzenia
Odpowiedzialnosc cywilna z tytulu wykenywania czynnoéel agencyjnych 1300 380 EUR| 5 000 000 EUR

Suma gwarancyjna jest ustalana przy zastosowaniu kursu Sredniego euro ogtoszonego przez NBP
po raz pierwszy w roku, w ktorym umowa ubezpieczenia zostata zawarta.

Sktadka laczna: Numer rachunku bankowego do zaptaty sktadki
11 532,61 PLN 49 1240 6960 3014 0110 1203 1815
Jedhorazowo W tytule przelewu prosimy wpisac: Nr 1017556856
Termin platnosci 28.02.2023
Kwota w PLN 11 532,61
Warunki ubezpieczenia
1. Do umowy obowigzkowego ubezpieczenia ma zastosowanie: Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli
1) Rozporzadzenie Ministra Finanséw z dnia 18.05.2018 r. w sprawie obowigzkowego Komunikacyjnych.

ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu wykonywania czynnosci
agencyjnych (Dz. U. 2018 poz. 1007 z pdzn. zm.).
2) Ustawa z dnia 22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach obowigzkowych,
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Oswiadczenia

1, Oéwiadczam, ze przed zawarciem umowy ubezpieczenia obowigzkowego umowy ubezpieczenia majq zastosowanie przepisy prawa polskiego.
otrzymatem/am Dokument zawierajgcy informacje o produkcie ubezpieczeniowym,

2, Oswiadczam, ze przed zawarciem umowy ubezpieczenia uzyskatem informacje, ze do

Postanowienia dodatkowe lub odmienne

Postanowienia dodatkowe do obowigzkowego ubezpieczenia ubezpieczen.
odpowiedzialnosci cywilnej z tytulu wykonywania czynnoéci agencyjnych. 9. PZU przewiduje mozliwos¢ pozasadowego rozwigzywania spordw.
1. Reklamacje, skarge lub zaZalenie sktada sie w kazdej jednostce PZU obstugujacej 10. Podmiotem uprawnionym w rozumieniu ustawy o pozasgdowym rozpatrywaniu
klienta. sporéw konsumenckich, whasciwym dla PZU do pozasadowego rozpatrywania
2. Reklamacja, skarga lub zazalenie mogg by¢ ztozone: sporow, jest Rzecznik Finansowy, ktérego adres strony internetowej jest
1) na pismie - osobiscie albo wystane przesylka pocztowa w rozumieniu ustawy nastepujacy: www.rf.gov.pl.
Prawo pocztowe, na przyktad piszac na adres: PZU SA ul. Postepu 18A, 11, Ubezpieczajgcemu, ubezpieczonemu, uposazonemu i uprawnionemu z umowy
02-676 Warszawa (adres tylko do korespondencji); ubezpieczenia, bgdacemu konsumentem, przystuguje prawo zwrdcenia sig o pomoc
2) na pismie — wystane na adres do doreczen elektronicznych PZU SA w rozumieniu do Miejskich i Powiatowych Rzecznikéw Konsumenta.
ustawy o doreczeniach elektronicznych, poczawszy od dnia wpisania tego adresu 12, W przypadku umowy ubezpieczenia zawartej drogg elektroniczng, konsument ma
do bazy adresow elektronicznych; prawo skorzystac z pozasgdowego sposobu rozstrzygania sporow i zio2y¢ skarge
3) w formie ustnej - telefonicznie, na przyktad dzwonigc pod numer infolinii za posrednictwem platformy internetowego systemu rozstrzygania sporéw
801-102-102, albo osobiscie do protokolu podczas wizyty w jednostce, o ktdrej (Platforma ODR) zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady
mowa w ust. 1; nr 524/2013 z dnia 21 maja 2013 r. — adres: http://ec.europa.eufconsumers/odr/.
4) w postaci elektronicznej — wysylajac e-mail na adres reklamacje@pzu.pl lub Za dziatanie Platformy ODR odpowiada Komisja Europejska. Adres poczty
wypetniajac formularz na www.pzu.pl. elektronicznej do kontaktu z PZU jest nastepujacy: reklamacje@pzu.pl.
3. PZU rozpatruje reklamacje, skarge lub zazalenie i udziela na nie odpowiedzi, bez 13. Jezykiem stosowanym przez PZU w relacjach z konsumentem jest jezyk polski.
zbednej zwioki, jednak nie pézniej niz w terminie 30 dni od dnia ich otrzymania, 14. P2U podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.
2z zastrzezeniem ust. 4.
4. W szczegdinie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajacych rozpatrzenie Postanowienia dodatkowe do umowy/ow ubezpieczenia stwierdzonych
reklamacji, skargi lub zazalenia i udzielenie odpowiedzi w terminie, o ktérym mowa niniejsza Polisg
w ust, 3, PZU przekazuje osobie, ktdra ztozyta reklamacje, skarge |ub zazalenie 1. Do OWU majacych zastosowanie do niniejszej umowy ubezpieczenia / umowy
informacje, w ktdrej: ubezpieczenia obowigzkowego wprowadza sie postanowienie dodatkowe
1) wyjasnia przyczyne opdznienia; w brzmieniu:
2) wskazuje okolicznodci, ktdre muszg zosta¢ ustalone dla rozpatrzenia sprawy; Podmiotem uprawnionym w rozumieniu ustawy o pozasadowym rozpatrywaniu
3) okresla przewidywany termin rozpatrzenia reklamacji, skargi lub zazalenia spordw konsumenckich, wlasciwym dia PZU SA do pozasadowego rozpatrywania
i udzielenia odpowiedzi, ktdry nie moze przekraczyé 60 dni od dnia otrzymania spordw, jest Rzecznik Finansowy, ktrego adres strany internetowej
reklamacji, skargi lub zazalenia. jest nastepujacy: www.rf.gov.pl.
5. OdpowiedZ PZU na reklamacje, skarge iub zazalenie zostanie dostarczona osobie, 2. W umowie ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek Ubezpieczajacy zobowigzany
ktdra je zlozyta: jest doreczy¢ Ubezpieczonemu OWU, ktore majg zastosowanie do tej umowy
1) w przypadku, gdy klientem jest osoba fizyczna — na piémie, z tym ze odpowiedz ubezpieczenia, na pismie lub za zgodgq Ubezpieczonego na innym trwatym nosniku.
mozna dostarczy¢ paczty elektroniczng wytacznie na wniosek Klienta; W przypadku umowy ubezpieczenia, w ktdrej okres ochrony ubezpieczeniowe]
2) w przypadku, gdy klientem jest inny podmiot niz wskazany w pkt 1 — na pi$mie rozpoczyna sie pdZniej niz w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, OWU powinny byé
lub za pomocg innego trwatego nosnika informacji. doreczone Ubezpieczonemu przed objeciem go ochrong ubezpieczeniowa.
6. Osobie fizycznej, ktdra ziozyta reklamacje przystuguje prawo wniesienia Przekazanie OWU na trwalym nosniku, wymaga uprzedniej zgody Ubezpieczonego.
do Rzecznika Finansowego wniosku dotyczacego: Na zadanie PZU SA Ubezpieczajacy zobowigzany jest przedstawi¢ dowdd wykonania
1) nieuwzglednienia roszczen w trybie rozpatrywania reklamacii; tej powinnosci.
2) niewykonania czynnosci wynikajacych z reklamagji rozpatrzonej zgodnie z wolg tej 3. Z zachowaniem pozostatych, niezmienionych postanowieri umowy ubezpieczenia,
osoby w terminie okreslonym w odpowiedzi na te reklamacje. strony postanawiaja, ze przed dniem ptatno$ci sktadki ubezpieczeniowej PZU SA
7. Reklamacje, skargi i zazalenia rozpatrywane sa przez jednostki organizacyjne PZU, wysle e-mail na adres poczty elektronicznej, ktory ubezpieczajacy podat przy
ktore sg whasciwe ze wzgledu na przedmiot sprawy. zawarciu tej umowy, z informacjami dotyczacymi ptatnosci, w tym z linkiem,
8. Reklamacje uregulowane sq w ustawie o rozpatrywaniu reklamacji przez podmiaty dzieki ktéremu ubezpieczajgcy moze opfacic sktadke ubezpieczeniowa.

rynku finansowego i o Rzeczniku Finansowym oraz w ustawie o dystrybucji

DSP/P/1017556856/7866/pc: 100000463996322/BE20

Powszechny Zaktad Ubezpieczen Spétka Akeyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIII Wydzial Gospodarczy, KRS 9831, NIP 526-025-10-49, 1/2
kapitat zaktadowy: 86 352 300 zI wptacony w catosci, Rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)
DSPOCZA/21G11 02/20230214 1512/nroddnnun5-260011703 3/FTLE/nc:100000463996322



Potwierdzam dane kontaktowe
IEXPERT.PL SPOtKA AKCYINA
E-mail: BIURO@IEXPERT.PL
Telefon: +48882102255

Data zawarcia umowy: 14.02,2023 r.
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Ubezpieczajqcy Pleczed i podpis ubezpleczajacego do palisy Pieczed i podpis przedstawiciela PZU SA

801 102 102 lub (or) +48 22 566 55 55 pzu.pl
w przypadku awarii lub wypadku (in case of accident)
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