POLISA UBEZPIECZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNE] ZAWODOWE]

Numer polisy 1110482112

[EW Okres ubezpieczenia: od 11.08.2025 . do 10.08.2026 .

Adres siedziby: RYNEK 5 m. 3, 14-260 LUBAWA
E-mail: Nieustalony

Ubezpieczajacy: BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

REGON: 525991317

Telefon: Nieustalony

ODPOWIEDZIALNOSCIA
Adres siedziby: RYNEK 5 m. 3, 14-260 LUBAWA
E-mail: Nieustalony

Ubezpieczony: BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA

REGON: 525991317

Telefon: Nieustalony

Zakres ubezpieczenia obowigzkowego

Suma gwarancyjna
Na jedno zdarzenie | Na wszystkie zdarzenia

Odpowiedzialnos¢ cywilna przedsiebiorcy prowadzacego ustugowo ksiegi rachunkowe

10 000 EUR

Zakres ubezpieczenia dobrowolnego

Suma gwarancyjna
Na jeden wypadek| Na wszystkie wypadki

ubezpieczeniowy ubezpieczeniowe
Odpowiedzialnos¢ cywilna przedsiebiorcy prowadzacego ustugowo ksiegi rachunkowe (Klauzula nr 500 000 PLN 500 000 PLN
51) - ubezpieczenie dobrowolne nadwyzkowe
Postanowienia dodatkowe
Klauzula zniszczenia, uszkodzenia, zaginiecia dokumentéw (klauzula nr 61) Podlimit: 500 000 PLN

Skiadka faczna: 1 278,00 PLN

Jednorazowo
Kwota w PLN 1 278,00
Termin ptatnosci 20.08.2025

Numer rachunku bankowego do zaptaty skiadki

78 1240 6960 3014 0110 3996 3898
W tytule przelewu prosimy wpisac: Nr 1110482112

Warunki ubezpieczenia
1. Do umowy obowigzkowego ubezpieczenia ma zastosowanie:
1) Rozporzadzenie Ministra Finansow z dnia 06.11.2014 r. w sprawie obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej przedsiebiorcaw wykonujacych dziatalnosé
2 zakresu ustugowego prowadzenia ksiag rachunkowych (Dz. U. 19 listopada 2014 r.
Poz. 1616).
2) Ustawa z dnia 22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach obowigzkowych,
Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli
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Komunikacyjnych.
2. Do umowy ubezpieczenia dobrowolnego majg zastosowanie ogdlne warunki
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawodowej ustalone uchwata nr UZ/211/2016
z dnia 7 czerwca 2016 r. ze zmianami ustalonymi uchwatg nr UZ/215/2018 z dnia 6
lipca 2018 r.

Postanowienia dodatkowe

1. Warunki szczegdine: KLAUZULA NR 51 KLAUZULA ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNE]
PRZEDSIEBIORCY WYKONUJACEGO DZIALALNOSC Z ZAKRESU USLUGOWEGO
PROWADZENIA KSIAG RACHUNKOWYCH
1. Z zachowaniem pozostatych nie zmienionych niniejsza klauzulg postanowiers OWU,
PZU obejmuje ochrong odpowiedzialnosé cywilng ubezpieczonego za szkody powstate
wskutek wykonywania czynnosci zawodowych przez przedsiebiorce wykonujacego
dziatalnoé¢ 2 zakresu ustugowego prowadzenia ksiag rachunkowych, na sume
gwarancyjng stanowiacg nadwyzke ponad sume gwarancyjng wynikajaca z zawartej
umowy ubezpieczenia obowigzkowego .

Ubezpieczenie dobrowoine

2. PZU nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody:

1) na osabie i rzeczowe;

2) powstate wskutek ujawnienia wiadomosci poufnej;

3) powstate w wyniku blednego przeliczenia waluty.

Oraz

Zakres ubezpieczenia zostaje rozszerzony o zwret zaptaconych przez Ubezpieczonego
kar i grzywien natozonych na Ubezpieczonego w wyniku decyzji Szefa KAS (kara
administracyjna) z limitem odpowiedzialnosci do wysokosci sumy ubezpieczenia, nie
wiecej jednak niz 100 000 PLN.

Klauzula Nr 61

Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci cywilnej o szkody polegajace na

Zniszczeniu, uszkodzeniu i utracie dokumentéw powierzonych ubezpieczonemu

w zwigzku z wykony iem czynnosci zawodowych

1. Z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszg klauzula postanowieri OWU oraz
23 zaptata dodatkowej sktadki ubezpieczeniowej, strony postanowity rozszerzyé zakres
ubezpieczenia o odpowiedzialnos¢ cywilng za szkody polegajace na zniszczeniu,
uszkodzeniu albo utracie dokumentéw powierzonych ubezpieczonemu w zwiazku

z wykonywaniem czynnosci zawodowych objetych zakresem ubezpieczenia.

. Zakresem ochrony nie s3 objgte szkody w dokumentach o charakterze kolekcjonerskim,
zabytkowym fub unikatowym.

. Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje wytgcznie koszty poniesione na odtwarzenie
dokumentéw.

~

w

Oswiadczenia

1. Oswiadczam, 7e przed zawarciem ninigjszej umowy otrzymatem ogdine warunki
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawodowej oraz Dokument zawierajacy
informacje o produkcie ubezpieczeniowym,

2. Oéwiadczam, ze przed zawarciem umowy ubezpieczenia obowiazkowego
otrzymatem/am Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym.

DSP/P/1110482112/2890/e580861d-2da2-4627-9996-64b539931c81/BE20

3. Odwiadczam, 7e przed zawarciem umowy ubezpieczenia uzyskatem informacjg, ze do
umowy ubezpieczenia majg zastosowanie przepisy prawa polskiego.
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OSWIADCZENIA DO POLISY UBEZPIECZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI

CYWILNE] ZAWODOWE]
Numer polisy 1110482112

Bl Okres ubezpieczenia: od 11.08.2025 r. do 10.08.2026 .

Ubezpieczajgcy: BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

Adres siedziby: RYNEK 5 m. 3, 14-260 LUBAWA
E-mail: Nieustalony

REGON: 525991317

Telefon: Nieustalony

Skiadka taczna: 1 278,00 PLN
Sposadb platnosci: Przelew

Oswiadczenia

1. Oswiadczam, 7e przed zawarciem ninigjszej umowy otrzymatem ogdine warunki
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawodowej oraz Dokument zawierajacy
informacje o produkcie ubezpieczeniowym.

2, Oswiadczam, ze przed zawarciem umowy ubezpieczenia obowigzkowego
otrzymatem/am Dokument zawierajgcy informacje o produkcie ubezpieczeniowym.

posiadanym mieniem:

1. w ciagu ostatniego roku liczba szkéd wyptaconych wyniosta: 0, a taczna suma
wyptat wyniosta: 0,00 zt

2. w ciagu trzech ostatnich lat: liczba szkad wyptaconych wyniosta: 0, a tgczna suma
wyptat wyniosta: 0,00 z¢

3. Oswiadczam, e przed zawarciem umowy ubezpieczenia uzyskatem informacie, ze do
umowy ubezpieczenia majg zastosowanie przepisy prawa polskiego.
4. Oswiadczenie o przebiegu ubezpieczenia OC w zwiazku z prowadzona dziatalnoscia lub
Postanowienia dodatkowe Iub odmlenne
Pastanowienia dodatkowe do obowi pieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej przedslqblorcow wyk jacych dziatalnosé z
zakresu ustugowego prowadzenia ksiag rachunkowych.
1. Reklamacje, skarge lub zazalenie sktada sie w kazdej jednostce PZU obstugujacej
klienta.
2. Reklamacja, skarga lub zazalenie moga by¢ ztozone:
1) na pismie — osobiscie albo wystane przesytka pocztowg w rozumieniu ustawy
Prawo pocztowe, na przyktad piszac na adres: PZU SA ul. Postepu 18A,
02-676 Warszawa {adres tylko do korespondencji);
2) na pismie - wystane na adres do doreczer elektronicznych PZU SA w rozumieniu
ustawy o doreczeniach elektronicznych, poczawszy od dnia wpisania tego adresu
do bazy adresdw elektronicznych;
3) w formie ustnej — telefonicznie, na przyktad dzwoniac pod numer infolinii
801-102-102, albo osobiécie do protoketu podczas wizyty w jednostce, o ktdrej
mowa w ust. 1;
4) w postaci elektronicznej — wysylajac e-mail na adres reklamacje@pzu.pl lub
wypetniajac formularz na www.pzu.pl
3. PZU rozpatruje reklamacje, skarge lub zazalenie i udziela na nie odpowiedzi, bez
zbednej zwioki, jednak nie pézniej niz w terminie 30 dni od dnia ich otrzymania,
2 zastrzezeniem ust. 4.
4. W szczegdlnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajacych rozpatrzenie
reklamacji, skargi lub zazalenia i udzielenie odpowiedzi w terminie, o ktorym mowa
w ust. 3, PZU przekazuje osobie, ktdra ztozyta reklamacje, skarge lub zazalenie
informacje, w ktorej:
1) wyjasnia przyczyne opdznienia;
2) wskazu1e okolicznosci, ktore muszg zostac ustalone dla rozpatrzenia sprawy;
3) okredla przewidywany termin rozpatrzenia reklamacji, skargi lub zazalenia
i udzielenia odpowiedzi, ktéry nie moze przekroczyé 60 dni od dnia otrzymania
reklamacji, skargi lub zazalenia.
5. Odpowiedz PZU na reklamacjg, skarge lub zazalenie zostanie dostarczona osobie,
ktdra je ztozyta:
1) w przypadku, gdy klientem jest osoba fizyczna ~ na piémie, z tym ze odpowied?
mozna dostarczy¢ poczta elektroniczng wytacznie na wniosek Klienta;
2) w przypadku, gdy klientem jest inny podmiot niz wskazany w pkt 1 - na piémie
lub za pomocg innego trwatego nosnika informacii.
6. Osobie fizycznej, ktdra ztozyta reklamacje przystuguje prawo wniesienia
do Rzecznika Finansowego wniosku dotyczacego:
1) nieuwzglednienia roszczen w trybie rozpatrywania reklamacji;
2) niewykenania czynnosci wynikajacych z reklamacji rozpatrzonej zgodnie z wola tej
osoby w terminie okreslonym w odpowiedzi na tg reklamacie.

DSP/P/1110482112/2890/e580861d-2da2-4627-9996-64b539931c81/BE20

7. Reklamacie, skargi i zazalenia rozpatrywane sg przez jednostki organizacyjne PZU,
ktdre s whasciwe ze wzgledu na przedmiot sprawy.

8. Reklamacje uregulowane s3 w ustawie o rozpatrywaniu reklamacji przez podmioty
rynku finansowego i o Rzeczniku Finansowym oraz w ustawie o dystrybucji
ubezpieczen.

9. PZU przewiduje mozliwos¢ pozasgdowego rozwigzywania sporow.

10. Podmiotem uprawnionym w rozumieniu ustawy o pozasadowym rozpatrywaniu
sporow konsumenckich, wkasciwym dla PZU do pozasadowego rozpatrywania
sporow, jest Rzecznik Finansowy, ktorego adres strony internetowej jest
nastgpujacy: www.rf.gov.pl.

11. Ubezpieczajacemu, ubezpieczonemu, uposazonemu i uprawnionemu z umowy
ubezpieczenia, bedgcemu konsumentem, przystuguje prawo zwrdcenia sie o pomoc
do Miejskich i Powiatowych Rzecznikéw Konsumenta.

12. W przypadku umowy ubezpieczenia zawartej droga elektroniczng, konsument ma
prawo skorzystac z pozasagdowego sposobu rozstrzygania sporéw i zlozy¢ skarge
za posrednictwem platformy internetowego systemu rozstrzygania sporéw
(Platforma ODR) zgodnie z Rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego | Rady
nr 524/2013 z dnia 21 maja 2013 r. — adres: http://ec.europa.eu/consumers/odr/.
Za dziatanie Platformy ODR odpowiada Komisja Europejska. Adres poczty
elektronicznej do kontaktu z PZU jest nastepujacy: reklamacje@pzu.pl.

13. Jezykiem stosowanym przez PZU w relacjach z konsumentem jest jezyk poiski.

14. PZU podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

Pastanowienia dodatkowe do v y/6w ub
niniejsza Polisa

ia stwierdzonych

1. W umowie ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek Ubezpieczajacy zobowiazany
jest doreczyé Ubezpieczonemu OWU, ktdre maja zastosowanie do tej umowy
ubezpieczenia, na pismie lub za zgodg Ubezpieczonego na innym trwatym nosniku.
W przypadku umowy ubezpieczenia, w ktdrej okres ochrony ubezpieczeniowej
rozpoczyna sie pézniej niz w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, OWU powinny by¢
doreczone Ubezpieczonemu przed objeciem go ochrong ubezpieczeniowa.
Przekazanie OWU na trwatym nosniku, wymaga uprzedniej zgody Ubezpieczonego.
Na Zadanie PZU SA Ubezpieczajacy zobowiazany jest przedstawi¢ dowad wykonania
tej powinnosci.

2. Z zachowaniem pozostatych, niezmienionych postanowieri umowy ubezpieczenia,
strony postanawiaja, ze przed dniem platnosci sktadki ubezpieczeniowej PZU SA
wysle e-mail na adres poczty elektronicznej, ktéry ubezpieczajacy podat przy
zawarciu tej umowy, z informacjami dotyczacymi platnosci, w tym 2 linkiem,
dzigki ktoremu ubezpieczajacy moze oplacic sktadke ubezpieczeniowa.

ID UG: 2030303
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POLISA UBEZPIECZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNEJ ZAWODOWE]
Numer polisy 1110482127

n Okres ubezpieczenia: od 11.08.2025 r. do 10.08.2026 r.

Ubezpieczajacy: BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
PR Adres siedziby: RYNEK 5 m. 3, 14-260 LUBAWA REGON: 525991317
E-mail: Nieustalony Telefon: Nieustalony
Ubezpieczony: BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA REGON: 525991317
Adres siedziby: RYNEK 5 m. 3, 14-260 LUBAWA
E-mail: Nieustalony Telefon: Nieustalony
Zakres ubezpieczenia dobrowolnego Suma gwarancyjna
Na jeden wypadek| Na wszystkie wypadki
ubezpieczeniowy ubezpieczeniowe
Odpowiedzialnos¢ cywilna przedsiebiorcy wykonujgcego okreslone czynnoéci doradztwa 100 000 PLNI 100 000 PLN
podatkowego (klauzula nr 78)
Postanowienia dodatkowe
Klauzula zniszczenia, uszkodzenia, zaginiecia dokumentéw (klauzula nr 61) Podlimit: 100 000 PLN
Skiadka taczna: 297,00 PLN Numer rachunku bankowego do zaptaty skladki
Jednorazowo 78 1240 6960 3014 0110 3996 3898
Kwota w PLN 297,00 W tytule przelewu prosimy wpisac: Nr 1110482127
Termin platnosci 20.08.2025
Warunki ubezpieczenia
7 1. Do umowy ubezpieczenia dobrowolnego majg zastosowanie ogolne warunki lipca 2018 r.
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawodowej ustalone uchwata nr UZ/211/2016
z dnia 7 czerwca 2016 r. ze zmianami ustalonymi uchwatg nr Uz/215/2018 z dnia 6
Postanowienia dodatkowe
1. Warunki szczegdlne: Klauzula nr 78 Klauzula odpowiedzialnosci cywilnej z tytutu czynnoéciami doradztwa podatkowego okreslonymi w punkcie 1) lub ustugowym
wykonywania okreslonych czynnosci ksiegowych prowadzeniem ksigg rachunkowych, bad? opracowywaniem danych przetwarzanych w
1. Z zachowaniem pozostatych nie zmienionych niniejszg klauzulg postanowiers OWU ramach ww. czynnosci;
oraz za zaplatg sktadki okreslonej w umowie ubezpieczenia, PZU obejmuje ochrong 3) przygotowywaniem, sktadaniem, monitorowaniem lub rozliczaniem wnioskow
odpowiedzialnos¢ cywilng ubezpieczonego za szkody powstate w zwiazku 2: dotyczacych pomoc y publicznej, z wylaczeniem wnioskdw zwigzanych z obstuga
1) wykonywaniem okreslonych czynnosci doradztwa podatkowego polegajacych na: kadrowo - ptacowa.
a. prowadzeniu, w imieniu i na rzecz podatnikéw, platnikow i inkasentow, ksiag 2. Zakresem ubezpieczenia, o ktorym mowa w ust. 1. pkt 1), nie sg objete podmioty,
podatkowych i innych ewidencji do celéw podatkowych oraz udzielaniu im pomocy w ktére podlegaja obowiazkowemu ubezpieczeniu odpowiedzialnosci cywilngj z tytutu
tym zakresie, wykonywania czynnasci doradztwa podatkowego.
b. sporzadzaniu, w imieniu i na rzecz podatnikow, ptatnikow i inkasentdw, zeznan i 3. PZU nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody:
deklaracji podatkowych lub udzielaniu im pomocy w tym zakresie, w tym w 1) powstate wskutek ujawnienia wiadomosci poufniej;
szezegolnosci: 2) na osobie i rzeczowe.,
i. sparzadzaniu oraz przekazywaniu informacji w postaci Jednolitego Pliku Kontrolnego Oraz
(JPK), Zakres ubezpieczenia zostaje rozszerzony o zwrot zaptaconych przez Ubezpieczonego
ii. sporzadzaniu oraz przekazywaniu informacji o schematach podatkowych (MDR); kar i grzywien natozonych na Ubezpieczonego w wyniku decyzji Szefa KAS (kara
2) sporzadzaniem oraz przekazywaniem okreslonych przepisami lub zleceniem administracyjna) z limitem odpowiedzialnosci do wysokosci sumy ubezpieczenia, nie
Zleceniodawcy ewidencji, deklaracji, sprawozdar, raportow i analiz zwigzanych z wiecej jednak niz 100 000 PLN.

Ubezpieczenie dobrowoline
Klauzula Nr 61 z wykonywaniem czynnosci zawodowych objetych zakresem ubezpieczenia.

R zenie zakresu od iedzial i cywilnej o szkody polegajace na 2. Zakresem achrony nie s3 objete szkody w dokumentach o charakterze kolekcjonerskim,
zniszczeniu, uszkodzemu i utracie dolmmentow pownerzonych ubezpieczonemu zabytkowym lub unikatowym.

w 2wigzku z wykony C $ci za ych 3. Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje wytgcznie koszty peniesione na odtworzenie

1. Z zachowaniem pozostatych, mezmlemonych niniejsza klauzulg postanowieri OWU araz dokumentaw.

2a zaptatg dodatkowej sktadki ubezpieczeniowej, strony postanowity rozszerzy¢ zakres
ubezpieczenia o odpowiedzialno$¢ cywilng za szkody polegajace na zniszczeniu,
uszkodzeniu albo utracie dokumentow powierzonych ubezpieczonemu w zwiazku

Oswiadczenia

1. Oswiadczam, ze przed zawarciem niniejszej umowy otrzymatem ogdline warunki umowy ubezpieczenia majg zastosowanie przepisy prawa polskiego.
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawodowej oraz Dokument zawierajacy
informacje o produkcie ubezpieczeniowym.

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

Postanowienia dodatkowe lub odmienne
Na zadanie PZU SA Ubezpieczajacy zobowiazany jest przedstawi¢ dowdd wykonania

1. W umowie ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek Ubezpieczajacy zobowigzany tej powinnosci.
jest doreczy¢ Ubezpieczonemu OWU, ktére maja zastosowanie do tej umowy 2. Z zachowaniem pozostatych, niezmienionych postanowieri umowy ubezpieczenia,
ubezpieczenia, na pismie lub za zgoda Ubezpieczonego na innym trwalym noéniku. strony postanawiaja, ze przed dniem pfatnosci sktadki ubezpieczeniowej PZU SA
W przypadku umowy ubezpieczenia, w ktdrej okres ochrony ubezpieczeniowe] wysle e-mail na adres poczty elektronicznej, ktory ubezpieczajacy podat przy
rozpoczyna sig pozniej niz w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, OWU pawinny by¢ zawarciu tej umawy, z informacjami dotyczacymi ptatnosci, w tym z linkiem,
doreczone Ubezpieczonemu przed objeciem go ochrona ubezpieczeniowa. dzieki ktdremu ubezpieczajacy moze optacic sktadke ubezpieczeniowa.

Przekazanie OWU na trwatym nosniku, wymaga uprzedniej zgody Ubezpieczonego.
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OSWIADCZENIA DO POLISY UBEZPIECZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI

CYWILNE] ZAWODOWE]
Numer polisy 1110482127

Okres ubezpieczenia: od 11.08.2025 r. do 10.08.2026 .

Ubezpieczajacy: BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA 2 OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
PA Adres siedziby: RYNEK 5 m. 3, 14-260 LUBAWA REGON: 525991317
E-mail: Nieustalony Telefon: Nieustalony

Skiadka taczna: 297,00 PLN
Sposcb platniosci: Przelew

Oswiadczenia
1. Oéwiadczam, 2e przed zawarciem ninigjszej umowy otrzymatem ogdine warunki 1. w ciagu ostatniego roku liczba szkod wyptaconych wyniosta: 0, a faczna suma
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawodowej oraz Dokument zawierajacy wyptat wyniosta: 0,00 zt
informacje o produkcie ubezpieczeniowym. 2. w ciagu trzech ostatnich lat: liczba szkad wyptaconych wyniosta: 0, a faczna suma
2. Oéwiadczam, ze przed zawarciem umawy ubezpieczenia uzyskatem informacie, ze do wyplat wyniosta: 0,00 zt

umowy ubezpieczenia maja zastosowanie przepisy prawa polskiego.
3. Oswiadczenie o przebiegu ubezpieczenia OC w zwigzku z prowadzong dziatalnoscia lub
posiadanym mieniem:

Postanowienia dodatkowe lub odmienne
Na zadanie PZU SA Ubezpieczajacy zobowiazany jest przedstawi¢ dowod wykonania

1. W umowie ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek Ubezpieczajgcy zobowigzany tej powinnosci.
jest doreczy¢ Ubezpieczonemu OWU, ktdre maja zastosowanie do tej umowy 2. Z zachowaniem pozostatych, niezmienionych postanowieri umowy ubezpieczenia,
ubezpieczenia, na pismie lub za zgoda Ubezpieczonego na innym trwalym nosniku. strony postanawiaja, ze przed dniem ptatnosci sktadki ubezpieczeniowej PZU SA
W przypadku umowy ubezpieczenia, w ktorej okres ochrony ubezpieczeniowej wysle e-mail na adres poczty elektronicznej, ktdry ubezpieczajacy podat przy
rozpoczyna sie pézniej niz w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, OWU powinny byé zawarciu tej umowy, z informacjami dotyczacymi ptatnosci, w tym z linkiem,
doreczone Ubezpieczonemu przed objeciem go ochrong ubezpieczeniowa. dzieki ktoremu ubezpieczajacy moze optacic sktadke ubezpieczeniowa.

Przekazanie OWU na trwalym nosniku, wymaga uprzedniej zgody Ubezpieczonego.

Potwierdzam dane kontaktowe .

BIURO RACHUNKOVyE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA

E-mail: Nie ustalono

Telefon: Nieustalony

Data zawarcia umowy: 06.08.2025 r.

Oswiadczam, ze przed zawarciem umowy ubezpieczenia dystrybutor ubezpieczer pozyskat ode mnie informacje w celu ustalenia moich potrzeb | wymagan co do zakresu ochrony ubezpieczeniowej
przy uwzglednieniu wysokosci sktadki, jaka jestem sktonny/skionna zaptacic.

DYREKTOR DIURA BPRZEDAZY
MULTIAGENCYJNES | BROKERSKIES

PZU SA
BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA PBEZES ZARZADU aw

MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA I ’ MARCIN SROKA

ODPOWIEDZIALNOéCIA
Ubezpieczajacy Pieczec i podpis przedstawiciela PZU SA
\
. 801 102 102 lub (or) +48 22 566 55 55 pzu.pl
BIURO RACHUNKOWE PREST]GI‘, w przypadku awarii lub wypadku (in case of accident)
EWA MAJKOWSKA
SPOLKA 7 OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
14-260 Lubawa, ul. Rynek 5/ lok. 3
REGON: 525993117, NIP: 7441833773
tel. 501-941-831
DSP/P/1110482127/3044/4239e5a8-fced-48a1-be8c-13497b670cb3/BE20 ID UG: 2030303
Powszechny Zaktad Ubezpieczeri Spotka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIII Wydziat Gospodarczy, KRS 9831, NIP 526-025-10-49, n

kapitat zaktadowy: 86 352 300 z} wptacony w catosci, Rondo Ignacego Daszynskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfy operatora)



POLISA UBEZPIECZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNE] ZAWODOWE]

Numer polisy 1110482120

[EW Okres ubezpieczenia: od 11.08.2025 r. do 10.08.2026 .

Adres siedziby: RYNEK 5 m. 3, 14-260 LUBAWA
E-mail: Nieustalony

Ubezpieczajacy: BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

REGON: 525991317

Telefon: Nieustalony

ODPOWIEDZIALNOS;CIA
Adres siedziby: RYNEK 5 m. 3, 14-260 LUBAWA
E-mail: Nieustalony

R TR

Ubezpieczony: BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA

REGON: 525991317

Telefon: Nieustalony

Zakres ubezpieczenia dobrowolnego

Suma gwarancyjna
Na jeden wypadek | Na wszystkie wypadki

K

ubezpieczeniowy ubezpieczeniowe
Odpowiedzialno$¢ cywilna przedsiebiorcy prowadzacego obstuge kadrowo ptacowa (klauzula nr 40) 100 000 PLN | 100 000 PLN
Postanowienia dodatkowe
Klauzula zniszczenia, uszkodzenia, zaginiecia dokumentéw (klauzula nr 61) Podlimit: 100 000 PLN

Skiadka taczna: 297,00 PLN

Jednorazowo
Kwota w PLN 297,00
Termin ptatnosci 20.08.2025

Numer rachunku bankowego do zaptaty skladki

78 1240 6960 3014 0110 3996 3898
W tytule przelewu prosimy wpisac: Nr 1110482120

Warunki ubezpieczenia

1. Do umowy ubezpieczenia dobrowolnego maja zastosowanie ogdine warunki
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawodowej ustalone uchwala nr UZ/211/2016
2 dnia 7 czerwcea 2016 r. ze zmianami ustalonymi uchwata nr Uz/215/2018 z dnia 6

lipca 2018 r.

Postanowienia dodatkowe

1. Warunki szczegdlne: Klauzula nr 40 Klauzula odpowiedzialnoéci cywilnej przedsiebiorcy
prowadzacego obstuge kadrowo -ptacowg
1. Z zachowaniem pozostatych nie zmienionych niniejsza klauzulg postanowiert OWU,
PZU obejmuje ochrong odpowiedzialnosé cywilng ubezpieczonego za szkody powstate
wskutek wykonywania czynnosci zawodowych polegajacych na:
1) obliczaniu wynagrodzer: za pracg, w tym premii, dodatkéw i innych $wiadczen
zwigzanych ze stosunkiem pracy,
2) obliczaniu sktadek na ubezpieczenia spoteczne, ubezpieczenia zdrowotne, Fundusz
Pracy, Fundusz Gwarantowanych Swiadczer Pracowniczych, obliczaniu wptat na
Paristwowy Fundusz Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych oraz przekazywaniu w tym
zakresie niezbednych dokumentéw,
3) prowadzeniu dokumentacji w sprawach zwigzanych ze stosunkiem pracy i kont roli
przestrzegania termindw w tym zakresie, z wytaczeniem przygotowania umowy o
prace, umowy zmieniajgcej umowe o prace, dokumentu wypowiedzenia lub
rozwigzania umowy o prace,
4) obliczaniu miesigcznego dofinansowania do wynagrodzeri pracownikdw niepetno
sprawnych oraz sktadaniu wnioskdw o wyptate tego dofinansowania oraz innych

Ubezpieczenie dobrowolne

niezbednych dokumentéw w tym zakresie oraz sktadaniu wnioskéw o zwrot kosztow (w
oparciu o stosowne przepisy ustawy o rehabilitacji zawodowe;j i spotecznej oraz
zatrudnianiu osob niepetnosprawnych),

5) obliczaniu kwot zajetych przez komornika wynagrodzen i prowadzeniu
karespondencji z organami egzekucyjnymi,

6) przygotowywaniu, skfadaniu, monitorowaniu lub rozliczaniu wnioskéw dotyczacych
pomocy publicznej, zwigzanych z obstuga kadrowo - placowa,

7) sporzadzaniu okreslonych przepisami ewidencji, deklaracji, sprawnzdan i raportow
zwigzanych z obstuga kadrowo - ptacowa,

8) sporzadzaniu na potrzeby zleceniodawcy ewidencji, sprawozdan, raportéw i analiz
2wigzanych z obstuga kadrowo - ptacowa,

9) obliczaniu sktadek za PPK (Pracowniczy Plan Kapitatowy) oraz prowadzeniu
dokumentacji w tym zakresie.

2. PZU nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody:

1) powstate wskutek ujawnienia wiadomosci poufnej,

2) na osobie i rzeczowe.

Klauzula Nr 61

Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci cywilnej o szkody polegajace na

zniszczeniu, uszkodzeniu i utracie dokumentéw powierzonych ubezpieczonemu

w zwigzku z wykonywaniem czynnosci zawodowych

1. Z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejsza klauzula postanowieri OWU graz
za zaptata dodatkowej sktadki ubezpieczeniowej, strony postanowily rozszerzyc zakres
ubezpieczenia o odpowiedzialno$¢ cywilng za szkody polegajace na zniszczeniu,
uszkodzeniu albo utracie dokumentow powierzonych ubezpieczonemu w zwigzku

2 wykonywaniem czynnosci zawodowych objetych zakresem ubezpieczenia.

. Zakresem ochrony nie s3 objete szkody w dokumentach o charakterze kolekcjonerskim,
zabytkowym lub unikatowym.

. Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje wytacznie koszty poniesione na odtworzenie
dokumentdw.

N

w

Oswiadczenia

1. Oswiadczam, e przed zawarciem ninigjszej umowy otrzymatem ogdlne warunki
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawodowej oraz Dokument zawierajacy
informacje o produkcie ubezpieczeniowym.

2. Oéwiadczam, 2e przed zawarciem umowy ubezpieczenia uzyskatem informacje, ze do

umowy ubezpieczenia majg zastosowanie przepisy prawa polskiego.

Postanowienia dodatkowe lub odmienne

1. W umowie ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek Ubezpieczajacy zobowigzany
jest doreczy¢ Ubezpieczonemu OWU, ktdre maja zastosowanie do tej umowy
ubezpieczenia, na pismie lub za zgodg Ubezpieczonego na innym trwatym nosniku.
W przypadku umowy ubezpieczenia, w ktorej akres ochrony ubezpieczeniowej
rozpoczyna sig pozniej niz w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, OWU powinny by¢
doreczone Ubezpieczonemu przed objeciem go ochrona ubezpieczeniowa.
Przekazanie OWU na trwalym nosniku, wymaga uprzedniej zgody Ubezpieczonego.

DSP/P/1110482120/9866/cabaleal-dbc8-4d54-ab0b-56d8a89f828d/BE20

Na zadanie PZU SA Ubezpieczajacy zobowigzany jest przedstawi¢ dowdd wykonania
tej powinnosdi,

2. Z zachowaniem pozostatych, niezmienionych postanowiert umowy ubezpieczenia,
strony postanawiaja, ze przed dniem piatnosci sktadki ubezpieczeniowej PZU SA
wysle e-mail na adres poczty elektronicznej, ktory ubezpieczajacy podat przy
zawarciu tej umowy, z informacjami dotyczacymi platnosci, w tym z linkiem,
dzigki ktdremu ubezpieczajacy moze optacic¢ sktadke ubezpieczeniowa.

ID UG: 2030303

Powszechny Zakiad Ubezpieczen Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dia m.st. Warszawy, XIII Wydzial Gospodarczy, KRS 9831, NIP 526-025-10-49,
kapitat zaktadowy: 86 352 300 z¢ wptacony w calosci, Rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (oplata zgodna z taryfy operatora) 1/2
DSPOCZA/24F11_01/20250806.0932/proddppu02-332450951.3/FILE/cabaleal-dbc8-4d54-ab0b-56d8a89f828d



OSWIADCZENIA DO POLISY UBEZPIECZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI

CYWILNE] ZAWODOWE]
Numer polisy 1110482120

BN Okres ubezpieczenia: od 11.08.2025 r. do 10.08.2026 r.

Ubezpieczajacy: BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA
Adres siedziby: RYNEK 5 m. 3, 14-260 LUBAWA REGON: 525991317
E-mail: Nieustalony Telefon: Nieustalony

Skladka taczna: 297,00 PLN
Sposab platnosci: Przelew

Oéwiadczenia

1. O$wiadczam, 2e przed zawarciem niniejszej umowy otrzymatem ogolne warunki 1. w ciggu ostatniego roku liczba szkad wyptaconych wyniosta: 0, a faczna suma
ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej zawodowej oraz Dokument zawierajacy wyptat wyniosta: 0,00 z¢
informacje o produkcie ubezpieczeniowym. 2. w ciggu trzech ostatnich lat: liczba szkéd wyptaconych wyniosta: 0, a faczna suma
2. Oéwiadczam, ze przed zawarciem umowy ubezpieczenia uzyskatem informacie, ze do wyplat wyniosta: 0,00 z

umowy ubezpieczenia maja zastosowanie przepisy prawa paolskiego.
3. Oéwiadczenie o przebiegu ubezpieczenia OC w zwigzku z prowadzona dziatalnoscig lub
posiadanym mieniem:

Postanowienia dodatkowe lub odmienne
Na zadanie PZU SA Ubezpieczajacy zobowiazany jest przedstawi¢ dowdd wykonania

1. W umowie ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek Ubezpieczajacy zobowiazany tej powinnosci.
jest doreczy¢ Ubezpieczonemu OWU, ktdre maja zastosowanie do tej umowy 2. Z zachowaniem pozostatych, niezmienionych postanowiert umowy ubezpieczenia,
ubezpieczenia, na pidmie lub za zgoda Ubezpieczonego na innym trwatym nogniku. strony postanawiaja, ze przed dniem ptatnosci sktadki ubezpieczeniowej PZU SA
W przypadku umowy ubezpieczenia, w ktdrej okres ochrony ubezpieczeniowej wysle e-mail na adres poczty elektronicznei, ktéry ubezpieczajacy podat przy
rozpoczyna si¢ pozniej niz w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, OWU powinny by¢ zawarciu tej umowy, z informacjami dotyczacymi ptatnosci, w tym z linkiem,
doreczone Ubezpieczonemu przed objeciem go ochrona ubezpieczeniowa. dzigki ktéremu ubezpieczajacy moze optacic skiadke ubezpieczeniowa.

Przekazanie OWU na trwatym nosniku, wymaga uprzedniej zgody Ubezpieczonego.

Potwierdzam dane kontaktowe

BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOW]EDZIALNOSCIA

E-mail: Nie ustalono

Telefon: Nieustalony

Data zawarcia umowy: 06.08.2025 r.

Oswiadczam, ze przed zawarciem umowy ubezpieczenia dystrybutor ubezpieczer pozyskat ode mnie informacje w celu ustalenia moich potrzeb i wymagari co do zakresu ochrony ubezpieczeniowej
przy uwzglednieniu wysokosci sktadki, jaka jestem skionny/skionna zaptacic.

e b ogsc, sy peaps 2anzno.

e Pieczec | podpis ubup@’cza]qc Rwa Ma’ko‘vsk!"

DYREKTOR DIURA BPRZEDAZY
MULTIAGENCYJNES | BROKERSKIES

PZU SA
ZARZADL /ké

BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE EWA

MAJKOWSKA SPOLKA Z OGRANICZONA
ODPOWIEDZIALNOSCIA D , MANGHESRE
Ubezpieczajacy &C | podpis ubezpieczajacefo do polisy 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)
BIURO RACHUNKOWE PRESTIGE
FWAMAJKOWSKA
SPOEKA 7 n:.mmczom ODPOWIFD?IAI NOSCI,
RElélozNe\, ubawa, ul. Rynek 5/ lok. 3 A
725993117, NIP: 7441833773
“tel. 501-941- 831
DSP/P/11 10482120/9866/cabaleal-dbc8-4d54-ab0b-56d8a89f828d/BE20 ID UG: 2030303
Powszechny Zaktad Ubezpieczeri Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, X111 Wydziat Gospodarczy, KRS 9831, NIP 526-025-10- 49, n

kapitat zaktadowy: 86 352 300 zt wptacony w catoéci, Rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (oplata zgodna z taryfg operatora)




