POTWIERDZENIE ZAWARCIA UMOWY UBEZPIECZENIA

DO POLISY NR 1045425074

Niniejszy dokument jest potwierdzeniem zakresu ubezpieczenia umowy odpowiedzialnoéci cywilnej nr 1045425074 na dzieri 01.12.2020 r.

n Okres ubezpieczenia: od 01.12.2020 r. do 30.11.2021 r.

Ubezpieczajacy: AT ROAD SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

Adres siedziby: STRZESZYNSKA 30, 60-479 POZNAN
E-mail: Klient odmdwit

REGON: 634567492

Telefon: Klient odmdwit

Ubezpieczony: AT ROAD SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

Adres siedziby: STRZESZYNSKA 30, 60-479 POZNAN
E-mail: Klient odmdwit

REGON: 634567492

Telefon: Klient odmadwit

Zakres ubezpieczenia

Odpowiedzialno$¢ cywilna w zwigzku z posiadanym mieniem lub prowadzong dziatalnoécia.

Ubezpieczona dzialalno$é wraz z PKD:
o Dziatalnos¢ ustugowa wspomagajaca transport ladowy (52.21.2)

Suma gwarancyjna

Suma gwarancyjna na jeden wypadek ubezpieczeniowy i wszystkie wypadki ubezpieczeniowe 200 000 EUR
Franszyza redukcyjna: 250 EUR

Rozszerzenie zakresu ubezpieczenia Franszyza redukcyjna Podlimit
8<(I:a ﬁaz :‘.ékg;i)é )powstale na terenie catego Swiata z wytaczeniem USA, Kanady, Australii i Nowej Zelandii 10%, nie mniej niz 1 000 EUR 200 000 EUR
OC spedytora (klauzula nr 15) - 200 000 EUR
OC za szkody majgce postac czystych strat finansowych (klauzula nr 27) 10%, nie mniej niz 1 000 PLN 100 000 PLN

Sktadka iaczna: 2 541,99 PLN

Jednorazowo
Kwota w PLN 2 541,99
Termin ptatnosci 04.12,2020

Numer rachunku bankowego do zaptaty skiadki
40 1240 6960 3014 0110 0945 2068
W tytule przelewu prosimy wpisac: Nr 1045425074

Warunki ubezpieczenia

1. Do umowy ubezpieczenia majg zastosowanie ogélne warunki ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej ogdinej, ustalone uchwatq Zarzadu PZU SA nr UZ/429/2016
z dnia 24 pazdziernika 2016 r. ze zmianami ustalonymi uchwalg nr UZ/215/2018 z dnia

6 lipca 2018 r.

niniejszg Polisg

1. Do OWU majacych zastosowanie do niniejszej umowy ubezpieczenia / umowy
ubezpieczenia obowigzkowego wprowadza sig postanowienie dodatkowe
w brzmieniu:
Podmiotem uprawnionym w rozumieniu ustawy o pozasgdowym rozpatrywaniu
sporéw konsumenckich, wiasciwym dla PZU SA do pozasadowego rozpatrywania
sporow, jest Rzecznik Finansowy, ktérego adres strony internetowej

Postanowienia dodatkowe lub odmienne
Postanowienia dodatkowe do umowy/6w ubezpieczenia stwierdzonych
jest nastepujacy: www.rf.gov.pl.

Data wystawienia: 24.11.2020 r.

2. W umowie ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek Ubezpieczajacy zobowigzany
jest doreczy¢ Ubezpieczonemu OWU, ktére majg zastosowanie do tej umowy
ubezpieczenia, na pi$mie lub za zgodg Ubezpieczonego na innym trwatym nosniku.
W przypadku umowy ubezpieczenia, w ktdrej okres ochrony ubezpieczeniowej
rozpoczyna sig péZniej niz w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, OWU powinny byé
dorgczone Ubezpieczonemu przed objeciem go ochrong ubezpieczeniowa.
Przekazanie OWU na trwalym nosniku, wymaga uprzedniej zgody Ubezpieczonego.
Na Zgdanie PZU SA Ubezpieczajacy zobowigzany jest przedstawi¢ dowdd wykonania
tej powinnosci.

Oswiadczenie ubezpieczajacego: Oéwiadczam, ze niniejsza umowa ubezpieczenia spetnia moje wymagania i potrzeby przy uwzglednieniu wysokosci sktadki jaka jestem skionny/a zaptaci¢. Zawieram jg

w wyniku mojej $wiadomej decyzji.

Pieczed i podpis przedstawiciela PZU SA AP AT i

DSP/O/PZP/pc:100000302403057

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

Powszechny Zakiad Ubezpieczen Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XII Wydziat Gospodarczy, KRS 9831, NIP 526-025-10-49,
kapitat zaktadowy: 86 352 300 zt wptacony w catosci, al. Jana Pawta II 24, 00-133 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfg operatora) 1/1
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