SOPOCKIE TOWARZYSTWO UBEZPIECZEN ERGO HESTIA SA
81-731 Sopot, ul. Hestii 1. Numer KRS 0000024812 S3du Rejonowego

Gdansk-Péinoc w Gdarisku, VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego

H E STl A Rejestru Sqduwego. NIP 585-000-16-90. Wysokoéé kapitatu
zaktadowego, ktéry zostat oplacony w catosci: 185.980.900 zi.
Polisa Pozostate 903001786892
ORYGINAL
Okres ubezpieczenia od 2011-10-0500:00  do 2012-10-04 24:00 kP
Polisa jest wznowieniem polisy 0 numerze 901006062468. Segment Pakiet PKD /2007 Underwniter
0 49.41.Z 00364

I. Dane Ubezpieczonego Dokonano cesji na rzecz:

Tyczynski Transport

Turkowice 145 62-700 Turek

Il. Warunki ubezpieczenia

Lp. Przedmiot i zakres ubezpieczenia Symbol Stms ubezz’p L Skl;dka
1 | Odpowiedzialno$é Cywilna Przewoznika w Ruchu Migdzynarodowym. J02-02 300 000,00 USD 1820,00

Rozszerzenie ochrony o OCPD za przewozy AGD
Rozszerzenie ochrony o OCPD za przewozy RTV, Audio Hi-Fi, sprzetu
telekomunikacyjnego
Rozszerzenie ochrony o OCPD za przewozy kawy
Rozszerzenie ochrony o OCPD za przewozy alkoholu
Rozszerzenie ochrony o0 OCPD za przewozy opon i cze$ci samochodowych
nie : jede 1 [ iesci h kiadk

Stownie : jeden tysigc osiemset dwadziescia zfotyc Sktadka razem 1 820,00

IIl. Informacja o ubezpieczeniu

Umowe ubezpieczenia zawarto na podstawie Ogéinych Warunkéw Ubezpieczenia o symbolach: TM/OWO026/1011 z zastosowaniem postanowier dodatkowych
okre$lonych ponizej:

V. Forma i warunki ptatno$ci skfadki ubezpieczeniowej w przypadku ptatno$ci odroczonej
Ptatna jednorazowo gotéwka do dnia 2011-10-04

Potwierdza sie dokonanie wptaty w kwocie 1 820,00 (stownie : jeden tysigc osiemset dwadziescia ztotych)

OSWIADCZENIE UBEZPIECZYCIELA
Na podstawie art. 24 ust. 1 ustawy z dnia 29.08.1997r. o ochronie danych osobowych (t. jedn. Dz. U. Nr 101 z 2002 ., poz. 926 z péZn. zmianami), Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen Ergo
Hestia SA z siedzibg w Sopocie, przy ul. Hestii 1, informuje, ze :

- jest administratorem Pana/i danych osobowych, pobranych zgodnie z trescig art. 815 k.c., ktére bedq przez nas p w celu wywigzania sie z umowy ubezpieczenia oraz dla celow
marketingu bezpo$redniego naszych wiasnych produktéw (ustug),
- stuzy Panu/i prawo wgladu do swoich danych osobowych oraz ich poprawiania, a przetwarzanie tych danych w celach innych, niz wymieni powyzej cele p ie usprawiedliwione lub
statutowe Sopockiego Towarzystwa Ubezpieczeri Ergo Hestia SA z siedzibg w Sopocie albo 0s6b ich, ktérym sg kazywane te dane - wymaga uzyskania Pana/i uprzedniej zgody.
OSWIADCZENIE UBEZPIECZAJACEGO ' A
Os$wiadczam, ze zostalo mi ok i zapC sie z trescig peinc i do zawarcia umowy ubezpieczenia w imieniu Sopockiego Towar‘%@ Jl;pezpieczqd 390 Hestia SA oraz
potwierdzam, ze przed zawarciem umowy otrzymalem tekst Ogéinych Warunkéw Ubezpieczenia wraz z ki lami dodatkowymi, na podstawie ktérych a?rﬁ@e;g/a@ oraz zapoznafem sie z nimi i
zaakceptowatem ich tresé. 0 <EAS.
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Wyclukowano programen: Telefoniczne Centrim® jentow
29290170535 0530 Hestia K¢ntakt 0 801407407 *
lub 058 555 5 656
* optata za potaczenie zgodna z cennikiem operatora
EHM01010600031009

Hestia Kontakt 801 107 107*, 58 555 5 555
*optata za potgczenie zgodnie z cennikiem operatora

DU001/1101 www.ergohestia.pl




