SIGNAL IDUNA @

Zatacznik nr 1 do Umowy Agencyjnej nr 100921117568 z dnia 2009-10-06.

PELNOMOCNICTWO

§1

SIGNAL IDUNA Zycie Polska Towarzystwo Ubezpieczefi Spétka Akcyina, z siedzibg w Warszawie, przy
- ul. Przyokopowej 31, zarejestrowana: Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy, XII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego, numer KRS 0000041619, Kapital zakladowy: 28.240.000 optacony w catoéci, upowaznia niniejszym,
zgodnie z art. 12 pkt 1 Ustawy z dnia 15.12.2017 r. o dystrybucji ubezpieczen (Dz.U. z 2017 roku,.poz. 2486 z pézn.
zmianami),

"C.M.F." SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA z siedzibg w 42-202 Czgstochowa,
ul. SW. ROCHA 151 adres do korespondencji 42-202 Czestochowa, ul. SW. ROCHA 151
zarejestrowang przez Sad Rejonowy w Czgstochowie, XVII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego, nr KRS 0000096277

zwana/ym dalej Agentem Ubezpieczeniowym, do posredniczenia przy zawieraniu i wykonywaniu Uméw Ubezpieczenia
w okresle trwania Umowy Agencyjnej w imieniu i na rzecz SIGNAL IDUNA Zycie Polska TU S.A. (bez prawa do

zawierania Umow Ubezpieczenia): A ' -
® w zakresie ubezpleczen Dzialu I, zgodnie z zafacznikiem do Ustawy z dnia 11.09.2015 r. o dziatalnoéci
ubezpieczenlowej i reasekuracyjnej (Dz.U., z 2017 roku, poz 1170 z pézn zm.),

® na podstawie n/w rodzajéw Ogdinych Warunkdw Ubezpieczen:

con U . ST Dziat /
L. p. . Rodzaj ubezpieczenia " Kod produktu Grupa
’ ustawowa
1, Ogdine Warunki Terminowego Ubezpieczenia na Zycle T I/1
2 Qgélng Warun.ki Ubezpiecz’e'nia dodatkowego na wypadek L INW 15
) Smierci w wyniku nleszczesliwego wypadku - :
Ogdlne Warunki Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej z uh.l
3. | LECZENIA SZPTTALNEGO ! 12| g R szerTAL 2017_10 15
Ogdlne Warunki Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej z tytulu
4 | OPERACII CHIRURGICZNYCH ! )2V R OPERACIE 2017_10|  1fs
Ogdlne Warunki Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej z tytutu :
5. NIEZDOLNOSCI DO PRACY LUB NIEZDOLNOSCI DO - IL_R_NZD _2017_10 1/5
SAMODZIELNE] EGZYSTENCII
Ogolne Warunki Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej z tytutu
6. Pg\AIIAZNEngZLCHORF())WANIA ! S ILR pz_2017_10 15
Ogélne Warunki Ubezpieczenia dodatkowego na wypadek
7. $miercl w wyniku nieszczesliwego wypadku w ruchu ladowym, IL_IWK s
wodnym lub powletrznym
8. Ogdlne Warunki Ubezpieczenia Zdrowotnego SIGNAL IDUNA PML_IND I/1i5
9, ?ﬁg:ggc\{q\lrz?ar}!(i Grupowego Ubezpleczenia na Zycle PGL_MULTI U115
10 Og6lne Warunki Dodatkowego Ubezpieczenia Assistance TAS_l4l,_SI 15
’ Medyczny TAS_R_t4L_SI
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§2

Petnemocnictwo upowaznia do posredniczenia przy zawieraniu Uméw Ubezpieczenia na térytorium RP.
L 2

Petnomocnictwo nie upowaznia do udzielania dalszych: petnomocnictw.. .. .

§4 .
Petnomocnictwo nie upowaznia do inkasowania sktadek z tytutu Umowy Ubezpieczenia.

§5
Agent Ubezpieczeniowy nie jest upowazniony do dokonywania jakichkolwiek zmian w warunkach ubezpieczenia.

§6
Agent Ubezpieczeniowy nie jest upowazniony do dokonywania czynnoéci przygotowawczych poprzedzajacych zawarcie

Umdw Ubezpleczenia ani zawierania Uméw Ubezpieczenia, w ktSrych ubezpieczajacym/ubezpleczonym jest Agent
Ubezpieczeniowy, matzonek Agenta Ubezpieczeniowego lub jego wstepni lub zstepni.

§7
‘ o 2008 -12- 11 , '
Petnomocnictwo jest wazne od dnla ..v. et do odwotania.
e
SIGNAL IDUNA Zycie Polska TU S.A. "<~ Agent Ubezpieczeniowy
[N ﬂ o . /’ .

(podpis, pleczet firmowa) - (podpis, pieczet firmowa)
SIGNAL IDUNA Zycle Polska ul. Przyokopowa 31 Sad Rejonowy dla m.sl. Warszawy, Przewodniczqcy Rady Nadzorcze):
Towarzystwo Ubezpleczod S.A. 01-208 Warszawa Xil Wydzial Gospodarczy dr Stefan Kutz

tel.. 48 22 50 66 100 Krajowego Rejestru Sgdowego Zarzgd:

fax.: 48 22 50 56 101 numer KRS 0000041619 Jargen Relmann
www.signal-iduna.pl NIP 583-27-66-024 Agnleszka Klelbasifiska
emalk: kapitat zakladowy: 28.240.000 zi

info@slgnal-iduna.pl oplacony w calo$ci
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