
21200046721995Wniosek/Polisa seria numerBPP-A/P 0082449
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POTWIERDZAJĄCA ZAWARCIE UMOWY UBEZPIECZENIA BIZNES PRO PLUS.  

Ubezpieczenie: Kontynuacja polisy nr BPP-A/P0062010

UBEZPIECZAJĄCY / UBEZPIECZONY
Nazwa / Imię i nazwisko:  PRZEDSIĘBIORSTWO USŁUGOWO-HANDLOWE "U NIKOSIA" JANUSZ MONCZYŃSKI
Adres: UL. SOBÓTKI 4 / 12 , 26-600 RADOM
Adres korespondencyjny: UL. SOBÓTKI 4/12; 26-600 RADOM POLSKA; POWIAT RADOM
Regon 146106113
Telefon stacjonarny:
Telefon komórkowy:

FAX:
E-mail:

Forma prawna: Osoba fizyczna prowadząca działalność gospodarczą

MIEJSCE UBEZPIECZONEGO MIENIA (adresy ubezpieczonych lokalizacji):
UL. SOBÓTKI 4/12; 26-600 RADOM POLSKA; POWIAT MAZOWIECKIE | RADOM | RADOM gmina:1.

OKRES UBEZPIECZENIA:
2018-10-23 Do: 2019-10-22Od:

DZIAŁALNOŚĆ WYKONYWANA PRZEZ UBEZPIECZONEGO WRAZ Z PKD:

liczba zatrudnionych pracowników: DO 5
wysokość obrotów / przychodów za ostatni rok obrachunkowy (planowanych przy rozpoczęciu działalności): 150 000

77.39 Z/50% - Wynajem i dzierżawa pozostałych maszyn, urządzeń oraz dóbr materialnych, gdzie indziej niesklasyfikowane
49.42 Z/50% - Działalność usługowa związana z przeprowadzkami

UBEZPIECZONY JEST PODATNIKIEM VAT
Ubezpieczony jest płatnikiem VAT: TAK

Klauzula reprezentantów (MSP 01)
Klauzula Leewaya (MSP 05)
Klauzula pro rata temporis (MSP 08)
Klauzula prolongaty składki (MSP 12)

Klauzula automatycznego pokrycia (MSP 04)
Klauzula płatności (MSP 06)
Klauzula warunków i taryf (MSP 11)

Klauzula przepięć (MSP 02) 10 000

Zakres ubezpieczenia:
deszcz nawalny, dym i sadza, grad, huragan, huk ponaddźwiękowy, katastrofa budowlana, lawina, napór śniegu, opad 
atmosferyczny, osunięcie się ziemi, pożar, trzęsienie ziemi, uderzenie pioruna, uderzenie pojazdu, upadek drzew i masztów, upadek 
statku powietrznego, wybuch, zalanie, zapadanie się ziemi

ROZSZERZONY

zgodna z OWU "Biznes Pro Plus"Franszyza redukcyjna:

UBEZPIECZENIE MIENIA OD OGNIA I INNYCH ZDARZEŃ LOSOWYCH

RODZAJ MIENIA SYSTEM 
UBEZPIECZENIA SUMA UBEZPIECZENIA USTALONA WEDŁUG SUMA UBEZPIECZENIA/LIMIT 

W PLN
MASZYNY, URZĄDZENIA, WYPOSAŻENIE sumy stałe wartości odtworzeniowej (nowej) 10 000
MIENIE OSÓB TRZECICH sumy stałe wartości rzeczywistej 50 000

Klauzule dodatkowe

Łączna składka  PLN 153
60 000Łączna suma ubezpieczenia mienia zgłoszonego do ubezpieczenia  PLN
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Vienna Insurance Group
InterRisk TU S.A.
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Zakres ubezpieczenia:
OD RYZYKA KRADZIEŻY Z WŁAMANIEM I RABUNKU
Franszyza redukcyjna: zgodna z OWU "Biznes Pro Plus"

RODZAJ MIENIA SYSTEM 
UBEZPIECZENIA SUMA UBEZPIECZENIA USTALONA WEDŁUG SUMA UBEZPIECZENIA/LIMIT

W PLN
MASZYNY, URZĄDZENIA, WYPOSAŻENIE sumy stałe wartości księgowej brutto 10 000
MIENIE OSÓB TRZECICH sumy stałe wartości rzeczywistej 30 000

Klauzula płatności (MSP 06)
Klauzula warunków i taryf (MSP 11)

Klauzula pro rata temporis (MSP 08)
Klauzula prolongaty składki (MSP 12)

Klauzule dodatkowe

Łączna suma ubezpieczenia mienia zgłoszonego do ubezpieczenia  PLN 40 000
Łączna składka  PLN 204

Klauzula płatności (MSP 06)
Klauzula prolongaty składki (MSP 12)

Klauzula warunków i taryf (MSP 11)
Klauzula pro rata temporis w ubezpieczeniu oc (MSP 15)

Rozszerzenia zakresu o ryzyka dodatkowe Podlimit sumy gwarancyjnej na jedno i 
wszystkie zdarzenia

Oc za szkody powstałe w mieniu przyjętym w celu wykonania usługi (Ryzyko dodatkowe: 10/OC) 150 000
Oc za wadliwie wykonane prace lub usługi (Ryzyko dodatkowe: 22/OC) 50 000
Oc z tytułu czystych strat finansowych (Ryzyko dodatkowe: 25/OC) 50 000

RODZAJ MIENIA ZAKRES UBEZPIECZENIA SUMA GWARANCYJNA NA JEDNO 
I WSZYSTKIE ZDARZENIA W PLN

ODPOWIEDZIALNOŚĆ CYWILNA zgodnie z § 36 OWU „Biznes Pro Plus” – OC DELIKTOWA i 
KONTRAKTOWA 500 000

UBEZPIECZENIE ODPOWIEDZIALNOŚCI CYWILNEJ

Franszyza redukcyjna: zgodna z OWU "Biznes Pro Plus"

Łączna składka  PLN 1 029

Klauzule dodatkowe

Klauzula płatności (MSP 06)
Klauzula warunków i taryf (MSP 11)

Klauzula pro rata temporis (MSP 08)
Klauzula prolongaty składki (MSP 12)

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA SYSTEM UBEZPIECZENIA SUMA UBEZPIECZENIA
W PLN

MIENIE W TRANSPORCIE KRAJOWYM pierwsze ryzyko 50 000

zgodnie z § 3 i § 4 Załącznika Nr 5 do OWU „Biznes Pro Plus”.Zakres ubezpieczenia: Zakres rozszerzony o: ZAŁADUNEK / WYŁADUNEK

UBEZPIECZENIE MIENIA W TRANSPORCIE KRAJOWYM (CARGO)

Klauzule dodatkowe

Łączna składka  PLN 200

UBEZPIECZENIE ASSISTANCE
ZAKRES UBEZPIECZENIA LIMIT ODPOWIEDZIALNOŚCI

KLAUZULA UBEZPIECZENIA ASSISTANCE  (MSP 90 ) 2 500

INFORMACJE NIEZBĘDNE DO OCENY RYZYKA I WYLICZENIA SKŁADKI:
Informacja na temat szkódII.
Przebieg ubezpieczenia w InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group 
lub udokumentowany w innym Zakładzie Ubezpieczeń.
Szkody w okresie ubezpieczenia:

I. Informacje ogólne
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Nazwa ryzyka Liczba lat dotychczasowego 
ubezpieczenia

Liczba szkód w 
ostatnich 12 miesiącach

OG 3 0

KR 3 0

OC 3 0

CARGO 3 0

a) Czy ubezpieczony budynek/budowle/lokal, w którym znajduje się 
ubezpieczane mienie jest obiektem: zbudowanym (ściany zewnętrzne) z 
cegły, prefabrykatów niepalnych, pustaków, siporeksu, szkła i innych 
materiałów niepalnych, z pokryciem dachowym: blachą, eternitem, dachówką 
ceramiczną lub innym materiałem niepalnym (trudnopalnym)  TAK

b) usługowyrodzaj / przeznaczenie obiektu:
c) Liczba wystąpienia powodzi w miejscu ubezpieczenia w 

ciągu ostatnich 10 lat :  zero
Adres miejsca ubezpieczenia: Miejsce ubezpieczenia 0

Zastosowane środki zabezpieczenia mienia przed kradzieżą
a) Stały dozór NIE
b) Drzwi (dotyczy wszystkich drzwi zewnętrznych prowadzących do lokalu z 

ubezpieczonym mieniem) o zwiększonej odporności na włamanie potwierdzonej 
świadectwem kwalifikacyjnym wydanym przez instytucje wydające pełnoprawne 
świadectwa kwalifikacyjne  NIE

c) Szyby pancerne, posiadające stosowne świadectwa NIE
d) Czynne i należycie konserwowane urządzenia sygnalizacyjno-alarmowe 

zainstalowane w lokalu, mające za zadanie wywoływanie alarmu w miejscu 
chronionego obiektu NIE

e) Czynne i należycie konserwowane urządzenia sygnalizacyjno-alarmowe 
zainstalowane w lokalu mające za zadanie  sygnalizowanie włamania lub 
napadu w miejscu odległym od chronionego obiektu (wartownia, placówka 
Policji)  NIE

f) Podłączenie lokalu lub obiektu do komputerowego systemu dyskretnego 
ostrzegania, z włączeniem do akcji załóg patrolowo-interwencyjnych 
gwarantujące skuteczne przerwanie kradzieży w ciągu 5 min. od odbioru 
sygnału NIE

Zastosowane środki zabezpieczenia mienia przed pożarem
a) Stały dozór NIE
b) Własna straż pożarna NIE
c) Samoczynne urządzenia gaśnicze i instalacje tryskaczowe  NIE
d) Sprawny detektor dymu/temperatury sprzężony z alarmem lub inne 

elektroniczne urządzenia wykrywające i sygnalizujące powstanie pożaru w 
miejscu chronionym  NIE

e) Sprawny detektor dymu/temperatury sprzężony z alarmem lub inne 
elektroniczne urządzenia wykrywające i sygnalizujące powstanie pożaru w 
Państwowej Straży Pożarnej  NIE

ZabezpieczeniaIII.

WYSOKOŚĆ SKŁADKI ŁĄCZNEJ:

Składka łączna do zapłaty  1 586,00 PLN (słownie): jeden tysiąc pięćset osiemdziesiąt sześć złotych, zero groszy

TRYB OPŁACANIA SKŁADKI:
Tryb płatności składki: jednorazowo
Rodzaj płatności: gotówką
Składka opłacona w dniu zawarcia umowy:  2018-10-05

Słownie:
Przedstawiciel InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group w dniu zawarcia umowy otrzymał kwotę: 1 586

jeden tysiąc pięćset osiemdziesiąt sześć złotych, zero groszy

UWAGI I POSTANOWIENIA DODATKOWE / ODMIENNE

MIEJSCE PROWADZENIA DZIAŁALNOŚCI : TEREN CAŁEGO KRAJU 

KLAUZULE I OŚWIADCZENIA
Oświadczam, że:
- informacje zawarte we wniosko/polisie podane zostały według mojej najlepszej wiedzy, a ubezpieczone mienie jest zabezpieczone zgodnie z wymogami określonymi w 

OWU, na podstawie których zawarto umowę;
- ubezpieczone budynki nie wchodzą w skład gospodarstwa rolnego i nie podlegają obowiązkowemu ubezpieczeniu budynków rolniczych na mocy Ustawy o 

ubezpieczeniach obowiązkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych;
- jestem upoważniony do przekazania InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group danych osobowych Ubezpieczonych w celu zawarcia i wykonania umowy 

ubezpieczenia;
- wyrażam zgodę na przekazywanie korespondencji, w tym oświadczeń woli drogą elektroniczną.

1. Oświadczam, że otrzymałem(am) i zapoznałem(am) się z warunkami umowy ubezpieczenia, w tym z Ogólnymi Warunkami Ubezpieczenia Biznes Pro Plus
zatwierdzonymi uchwałą nr 02/23/01/2018 Zarządu InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group z dnia 23.01.2018 r. ("Ogólne Warunki Ubezpieczenia"), informacją o
której mowa w art. 17 ust. 1 ustawy o działalności ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej, informacją dotyczącą możliwości i procedury złożenia i rozpatrzenia skarg i
reklamacji, organu właściwego do ich rozpatrzenia oraz pozasądowego rozpatrywania sporów.

2. Oświadczam, że otrzymałem(am) ustandaryzowany dokument zawierający informacje o produkcie ubezpieczeniowym. Jestem świadomy(ma), że dokument ten ma
charakter informacyjny, a pełne informacje o produkcie ubezpieczeniowym zawarte są w Ogólnych Warunkach Ubezpieczenia.

3. Oświadczam, że przed zawarciem umowy ubezpieczenia zostałem(am) poinformowany(na) o możliwości przeprowadzenia badania moich wymagań i potrzeb w
zakresie ochrony ubezpieczeniowej. Potwierdzam, że niniejsza umowa ubezpieczenia jest zgodna z moimi wymaganiami i potrzebami w zakresie ochrony
ubezpieczeniowej, a także z wymaganiami i potrzebami w zakresie ochrony ubezpieczeniowej osób ubezpieczonych w przypadku gdy została zawarta na cudzy
rachunek (w tym w formie ubezpieczenia grupowego).

4. Oświadczam, że zostałem(am) poinformowany(na) o charakterze wynagrodzenia otrzymywanego przez agenta lub osoby wykonujące czynności dystrybucyjne zakładu
ubezpieczeń w związku z proponowanym zawarciem umowy ubezpieczenia.

5. Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group moich danych osobowych o stanie zdrowia w sposób zautomatyzowany w ramach
profilowania klientów przed zawarciem umowy ubezpieczenia na potrzeby oceny ryzyka ubezpieczeniowego oraz na ich przetwarzanie w celu wykonania umowy
ubezpieczenia.

6. Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group moich danych osobowych innych niż dotyczące stanu zdrowia, w celu profilowania i
podejmowania wobec mnie decyzji dotyczących wysokości składki ubezpieczeniowej w sposób zautomatyzowany, w oparciu o profilowanie.
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7. Wyrażam zgodę na uzyskiwanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group od podmiotów wykonujących działalność leczniczą w rozumieniu powszechnie
obowiązujących przepisów, które udzielały lub będą udzielać mi świadczeń zdrowotnych, informacji o okolicznościach związanych z oceną ryzyka ubezpieczeniowego i
weryfikacją podanych przeze mnie danych o stanie mojego zdrowia, ustaleniem prawa do świadczenia z zawartej umowy ubezpieczenia i wysokością tego świadczenia,
w zakresie określonym w ustawie o działalności ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej. Równocześnie wyrażam zgodę na udostępnianie InterRisk TU S.A. Vienna
Insurance Group przez wyżej wymienione podmioty dokumentacji medycznej.

8. Wyrażam zgodę na udostępnianie – na żądanie InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group – moich danych osobowych przetwarzanych przez inne zakłady
ubezpieczeń w zakresie potrzebnym do oceny ryzyka ubezpieczeniowego i weryfikacji podanych przeze mnie danych, ustalenia prawa do świadczenia z zawartej
umowy ubezpieczenia i wysokości tego świadczenia, a także do udzielenia posiadanych informacji o przyczynie mojej śmierci lub informacji niezbędnych do ustalenia
prawa uprawnionego z umowy ubezpieczenia do świadczenia i jego wysokości.

9. Wyrażam zgodę na uzyskiwanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group od Narodowego Funduszu Zdrowia informacji o nazwach i adresach
świadczeniodawców, którzy udzielą mi świadczeń opieki zdrowotnej w związku z wypadkiem lub zdarzeniem losowym będącym podstawą ustalenia odpowiedzialności
InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group oraz wysokości odszkodowania lub świadczenia.

10. Wyrażam zgodę na podejmowanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group wobec mnie decyzji opartych wyłącznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, w
tym profilowaniu moich danych osobowych w celu marketingu bezpośredniego własnych produktów lub usług w celu określenia preferencji lub potrzeb w zakresie
produktów ubezpieczeniowych i innych produktów finansowych, oraz w celu przedstawienia mi odpowiedniej oferty.

11. Wyrażam zgodę na otrzymywanie od InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group z siedzibą w Warszawie informacji handlowo-marketingowych z użyciem
telekomunikacyjnych urządzeń końcowych tzw. automatycznych systemów wywołujących; wskazuję jako formę kontaktu wiadomości elektroniczne (podany przeze mnie
adres e-mail, SMS/MMS, serwisy internetowe, w tym portale społecznościowe) oraz połączenia głosowe na podany numer telefonu (rozmowa telefoniczna, komunikaty
głosowe IVR).

12. Informacja zgodna z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w
związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne
rozporządzenie o ochronie danych), zwanego dalej Rozporządzeniem.
Administrator danych osobowych
Administratorem danych jest InterRisk TU SA Vienna Insurance Group z siedzibą w Warszawie, ul. Noakowskiego 22 (zwany dalej Administratorem lub InterRisk). Z 
Administratorem można się skontaktować poprzez adres email: sekretariat@InterRisk.pl, telefonicznie pod numerem 48 22 537 68 00 lub pisemnie na adres siedziby 
Administratora.

Inspektor ochrony danych
Administrator wyznaczył inspektora ochrony danych, z którym można się skontaktować – we wszystkich sprawach dotyczących przetwarzania danych osobowych oraz 
korzystania z praw związanych z przetwarzaniem danych – poprzez email iod@interrisk.pl, telefonicznie pod numerem 48 22 537 68 00 lub pisemnie na adres siedziby 
Administratora.

Cele przetwarzania oraz podstawa prawna przetwarzania
Pani/Pana dane mogą być przetwarzane w celu:
- zawarcia i wykonania umowy ubezpieczenia, w tym dokonania oceny ryzyka ubezpieczeniowego (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt b) i pkt c) oraz art. 9 ust 2 pkt 

a) Rozporządzenia),
- oceny ryzyka ubezpieczeniowego w sposób zautomatyzowany w ramach profilowania klientów przed zawarciem umowy (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt c), art. 

9 ust 2 pkt a) oraz art. 22 ust 2 pkt c) Rozporządzenia),
- marketingu bezpośredniego produktów i usług własnych Administratora, w tym w celach analitycznych i profilowania (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt f) 

Rozporządzenia); prawnie uzasadnionym interesem Administratora jest prowadzenie marketingu bezpośredniego swoich usług; w przypadku marketingu 
bezpośredniego własnych produktów i usług opartego o zautomatyzowane podejmowanie decyzji, podstawą przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 pkt a) w 
związku z art. 22 ust 2 pkt c) Rozporządzenia,

- ewentualnie w celu dochodzenia roszczeń związanych z zawartą z Panią/Panem umową ubezpieczenia (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt f) Rozporządzenia); 
prawnie uzasadnionym interesem Administratora jest możliwość dochodzenia przez niego roszczeń,

- ewentualnie w celu podejmowania czynności w związku z przeciwdziałaniem wypłatom nienależnych świadczeń (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt f) 
Rozporządzenia); prawnie uzasadnionym interesem Administratora jest zapobieganie i ściganie przestępstw popełnianych na jego szkodę,

- reasekuracji ryzyk (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt f) Rozporządzenia); prawnie uzasadnionym interesem Administratora jest zmniejszenie ryzyka 
ubezpieczeniowego związanego z umową zawartą z Panią/Panem.

Informacja o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu
W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych, decyzje dotyczące Pani/Pana mogą być podejmowane w sposób zautomatyzowany (bez wpływu 
człowieka). Decyzje te mogą dotyczyć:
- oceny ryzyka ubezpieczeniowego (tj. zawarcia umowy ubezpieczenia i wysokości składki ubezpieczeniowej) i będą podejmowane na podstawie Pani/Pana danych 

dotyczących – w zależności od zawieranego ubezpieczenia – daty urodzenia, miejsca zamieszkania, wykonywanego zawodu, roku uzyskania prawa jazdy i danych 
dotyczących typu pojazdu, liczby szkód w ostatnich latach, informacji o stanie zdrowia, parametrów technicznych, wartości i lokalizacji nieruchomości;

- marketingu bezpośredniego własnych produktów InterRisk (kierowanie do Pani/Pana informacji marketingowych oraz oferowanie produktów i usług InterRisk) i 
będą podejmowane na podstawie Pani/Pana danych dotyczących daty urodzenia, miejsca zamieszkania, wykonywanego zawodu, roku uzyskania prawa jazdy i 
danych dotyczących typu pojazdu, liczby szkód w ostatnich latach, informacji o stanie zdrowia, parametrów technicznych, wartości i lokalizacji nieruchomości.

Powyższe decyzje będą oparte o profilowanie, tj., automatyczną ocenę ryzyka ubezpieczeniowego zawarcia z Panią/Panem umowy ubezpieczenia (przy ocenie ryzyka 
ubezpieczeniowego) lub automatyczną ocenę Pani/Pana danych w celu ustalenia preferencji i domniemanych potrzeb w zakresie produktów ubezpieczeniowych i 
przedstawienia odpowiedniej oferty (przy celach marketingowych). Przykładowo: im więcej szkód miało miejsce w minionym okresie, tym większe może być ryzyko 
ubezpieczeniowe i w związku z tym wyliczona na podstawie automatycznej oceny ryzyka składka ubezpieczeniowa może być wyższa. W związku ze 
zautomatyzowanym podejmowaniem decyzji ma Pani/Pan prawo do zakwestionowania tej decyzji, do wyrażenia własnego stanowiska lub do uzyskania interwencji 
człowieka (tj. przeanalizowania danych i podjęcia decyzji przez człowieka).

Okres przechowywania danych
Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane do momentu przedawnienia roszczeń z tytułu zawartej umowy ubezpieczenia lub do momentu wygaśnięcia obowiązku 
przechowywania danych wynikającego z przepisów prawa, w szczególności obowiązku przechowywania dokumentów księgowych dotyczących umowy ubezpieczenia. 
Administrator przestanie wcześniej przetwarzać dane przetwarzane na podstawie prawnie uzasadnionego interesu Administratora (np. dane wykorzystywane do celów 
marketingu bezpośredniego, w tym profilowania i celów analitycznych) jeżeli  zgłosi Pani/Pan sprzeciw wobec przetwarzania Pani/Pana danych w tych celach,  chyba że 
wykaże on istnienie ważnych prawnie uzasadnionych podstaw do przetwarzania, nadrzędnych wobec Pana/Pani interesów, praw i wolności, lub podstaw do ustalenia, 
dochodzenia lub obrony roszczeń.

Odbiorcy danych
Pani/Pana dane osobowe mogą być przekazywane zakładom reasekuracji, a także podmiotom przetwarzającym dane osobowe na zlecenie Administratora, m.in. 
dostawcom usług IT, podmiotom przetwarzającym dane w celu dochodzenia należności, agencjom marketingowym, agentom ubezpieczeniowym, podmiotom 
świadczącym usługi w zakresie likwidacji szkód, podmiotom archiwizującym lub usuwającym dane – przy czym takie podmioty przetwarzają dane na podstawie umowy 
z Administratorem i wyłącznie zgodnie z poleceniami Administratora.

Przekazywanie danych poza EOG
Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane odbiorcom znajdującym się w państwach poza Europejskim Obszarem Gospodarczym.

Prawa osoby, której dane dotyczą
Przysługuje Pani/Panu prawo do:
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- dostępu do Pani/Pana danych oraz prawo żądania ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich przetwarzania,
- wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych (w zakresie, w jakim podstawą przetwarzania danych jest przesłanka prawnie 

uzasadnionego interesu Administratora) – w szczególności prawo sprzeciwu wobec przetwarzania danych na potrzeby marketingu bezpośredniego oraz 
profilowania,

- wycofania zgody na przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych (w zakresie w jakim podstawą przetwarzania tych danych jest zgoda); wycofanie zgody nie ma 
wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem; wycofanie zgody na zautomatyzowane podejmowanie 
decyzji w celu marketingu bezpośredniego, nie oznacza sprzeciwu wobec przetwarzania danych na potrzeby marketingu bezpośredniego,

- przenoszenia danych osobowych (w zakresie, w jakim Pani/Pana dane są przetwarzane w sposób zautomatyzowany i przetwarzanie to odbywa się na podstawie 
zgody lub na podstawie zawartej z Administratorem umowy), tj. do otrzymania od Administratora Pani/Pana danych osobowych, w ustrukturyzowanym, 
powszechnie używanym formacie nadającym się do odczytu maszynowego); może Pani/Pan przesłać te dane innemu administratorowi danych,

W celu skorzystania z powyższych praw należy skontaktować się z Administratorem danych lub z inspektorem ochrony danych. Dane kontaktowe wskazane są 
powyżej.
Ponadto przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego zajmującego się ochroną danych osobowych, tzn. do Urzędu Ochrony Danych 
Osobowych.

Informacja o wymogu podania danych
Podanie danych osobowych w związku z zawieraną umową jest konieczne do zawarcia i wykonywania umowy ubezpieczenia oraz do dokonania oceny ryzyka 
ubezpieczeniowego – bez podania danych osobowych nie jest możliwe zawarcie umowy ubezpieczenia. Podanie danych osobowych w celach marketingowych jest 
dobrowolne.

13 Niniejsze oświadczenia składam dobrowolnie.

Miejscowość i data wystawienia polisy Czytelny podpis UbezpieczającegoPieczęć i podpis Przedstawiciela
InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group

BOŻENA KĘPCZYŃSKA, 27/006/001RADOM, 2018-10-05
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21200046721995Wniosek/Polisa seria numerBPP-A/P 0082449
Przeglądaj swoje polisy już dzisiaj. Zarejestruj 
się w portalu Klienta: https://klient.interrisk.pl

InterRisk Kontakt 22 575 25 25

POTWIERDZAJĄCA ZAWARCIE UMOWY UBEZPIECZENIA BIZNES PRO PLUS.  

Ubezpieczenie: Kontynuacja polisy nr BPP-A/P0062010

UBEZPIECZAJĄCY / UBEZPIECZONY
Nazwa / Imię i nazwisko:  PRZEDSIĘBIORSTWO USŁUGOWO-HANDLOWE "U NIKOSIA" JANUSZ MONCZYŃSKI
Adres: UL. SOBÓTKI 4 / 12 , 26-600 RADOM
Adres korespondencyjny: UL. SOBÓTKI 4/12; 26-600 RADOM POLSKA; POWIAT RADOM
Regon 146106113
Telefon stacjonarny:
Telefon komórkowy:

FAX:
E-mail:

Forma prawna: Osoba fizyczna prowadząca działalność gospodarczą

MIEJSCE UBEZPIECZONEGO MIENIA (adresy ubezpieczonych lokalizacji):
UL. SOBÓTKI 4/12; 26-600 RADOM POLSKA; POWIAT MAZOWIECKIE | RADOM | RADOM gmina:1.

OKRES UBEZPIECZENIA:
2018-10-23 Do: 2019-10-22Od:

DZIAŁALNOŚĆ WYKONYWANA PRZEZ UBEZPIECZONEGO WRAZ Z PKD:

liczba zatrudnionych pracowników: DO 5
wysokość obrotów / przychodów za ostatni rok obrachunkowy (planowanych przy rozpoczęciu działalności): 150 000

77.39 Z/50% - Wynajem i dzierżawa pozostałych maszyn, urządzeń oraz dóbr materialnych, gdzie indziej niesklasyfikowane
49.42 Z/50% - Działalność usługowa związana z przeprowadzkami

UBEZPIECZONY JEST PODATNIKIEM VAT
Ubezpieczony jest płatnikiem VAT: TAK

Klauzula reprezentantów (MSP 01)
Klauzula Leewaya (MSP 05)
Klauzula pro rata temporis (MSP 08)
Klauzula prolongaty składki (MSP 12)

Klauzula automatycznego pokrycia (MSP 04)
Klauzula płatności (MSP 06)
Klauzula warunków i taryf (MSP 11)

Klauzula przepięć (MSP 02) 10 000

Zakres ubezpieczenia:
deszcz nawalny, dym i sadza, grad, huragan, huk ponaddźwiękowy, katastrofa budowlana, lawina, napór śniegu, opad 
atmosferyczny, osunięcie się ziemi, pożar, trzęsienie ziemi, uderzenie pioruna, uderzenie pojazdu, upadek drzew i masztów, upadek 
statku powietrznego, wybuch, zalanie, zapadanie się ziemi

ROZSZERZONY

zgodna z OWU "Biznes Pro Plus"Franszyza redukcyjna:

UBEZPIECZENIE MIENIA OD OGNIA I INNYCH ZDARZEŃ LOSOWYCH

RODZAJ MIENIA SYSTEM 
UBEZPIECZENIA SUMA UBEZPIECZENIA USTALONA WEDŁUG SUMA UBEZPIECZENIA/LIMIT 

W PLN
MASZYNY, URZĄDZENIA, WYPOSAŻENIE sumy stałe wartości odtworzeniowej (nowej) 10 000
MIENIE OSÓB TRZECICH sumy stałe wartości rzeczywistej 50 000

Klauzule dodatkowe

Łączna składka  PLN 153
60 000Łączna suma ubezpieczenia mienia zgłoszonego do ubezpieczenia  PLN
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Zakres ubezpieczenia:
OD RYZYKA KRADZIEŻY Z WŁAMANIEM I RABUNKU
Franszyza redukcyjna: zgodna z OWU "Biznes Pro Plus"

RODZAJ MIENIA SYSTEM 
UBEZPIECZENIA SUMA UBEZPIECZENIA USTALONA WEDŁUG SUMA UBEZPIECZENIA/LIMIT

W PLN
MASZYNY, URZĄDZENIA, WYPOSAŻENIE sumy stałe wartości księgowej brutto 10 000
MIENIE OSÓB TRZECICH sumy stałe wartości rzeczywistej 30 000

Klauzula płatności (MSP 06)
Klauzula warunków i taryf (MSP 11)

Klauzula pro rata temporis (MSP 08)
Klauzula prolongaty składki (MSP 12)

Klauzule dodatkowe

Łączna suma ubezpieczenia mienia zgłoszonego do ubezpieczenia  PLN 40 000
Łączna składka  PLN 204

Klauzula płatności (MSP 06)
Klauzula prolongaty składki (MSP 12)

Klauzula warunków i taryf (MSP 11)
Klauzula pro rata temporis w ubezpieczeniu oc (MSP 15)

Rozszerzenia zakresu o ryzyka dodatkowe Podlimit sumy gwarancyjnej na jedno i 
wszystkie zdarzenia

Oc za szkody powstałe w mieniu przyjętym w celu wykonania usługi (Ryzyko dodatkowe: 10/OC) 150 000
Oc za wadliwie wykonane prace lub usługi (Ryzyko dodatkowe: 22/OC) 50 000
Oc z tytułu czystych strat finansowych (Ryzyko dodatkowe: 25/OC) 50 000

RODZAJ MIENIA ZAKRES UBEZPIECZENIA SUMA GWARANCYJNA NA JEDNO 
I WSZYSTKIE ZDARZENIA W PLN

ODPOWIEDZIALNOŚĆ CYWILNA zgodnie z § 36 OWU „Biznes Pro Plus” – OC DELIKTOWA i 
KONTRAKTOWA 500 000

UBEZPIECZENIE ODPOWIEDZIALNOŚCI CYWILNEJ

Franszyza redukcyjna: zgodna z OWU "Biznes Pro Plus"

Łączna składka  PLN 1 029

Klauzule dodatkowe

Klauzula płatności (MSP 06)
Klauzula warunków i taryf (MSP 11)

Klauzula pro rata temporis (MSP 08)
Klauzula prolongaty składki (MSP 12)

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA SYSTEM UBEZPIECZENIA SUMA UBEZPIECZENIA
W PLN

MIENIE W TRANSPORCIE KRAJOWYM pierwsze ryzyko 50 000

zgodnie z § 3 i § 4 Załącznika Nr 5 do OWU „Biznes Pro Plus”.Zakres ubezpieczenia: Zakres rozszerzony o: ZAŁADUNEK / WYŁADUNEK

UBEZPIECZENIE MIENIA W TRANSPORCIE KRAJOWYM (CARGO)

Klauzule dodatkowe

Łączna składka  PLN 200

UBEZPIECZENIE ASSISTANCE
ZAKRES UBEZPIECZENIA LIMIT ODPOWIEDZIALNOŚCI

KLAUZULA UBEZPIECZENIA ASSISTANCE  (MSP 90 ) 2 500

INFORMACJE NIEZBĘDNE DO OCENY RYZYKA I WYLICZENIA SKŁADKI:
Informacja na temat szkódII.
Przebieg ubezpieczenia w InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group 
lub udokumentowany w innym Zakładzie Ubezpieczeń.
Szkody w okresie ubezpieczenia:

I. Informacje ogólne
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Nazwa ryzyka Liczba lat dotychczasowego 
ubezpieczenia

Liczba szkód w 
ostatnich 12 miesiącach

OG 3 0

KR 3 0

OC 3 0

CARGO 3 0

a) Czy ubezpieczony budynek/budowle/lokal, w którym znajduje się 
ubezpieczane mienie jest obiektem: zbudowanym (ściany zewnętrzne) z 
cegły, prefabrykatów niepalnych, pustaków, siporeksu, szkła i innych 
materiałów niepalnych, z pokryciem dachowym: blachą, eternitem, dachówką 
ceramiczną lub innym materiałem niepalnym (trudnopalnym)  TAK

b) usługowyrodzaj / przeznaczenie obiektu:
c) Liczba wystąpienia powodzi w miejscu ubezpieczenia w 

ciągu ostatnich 10 lat :  zero
Adres miejsca ubezpieczenia: Miejsce ubezpieczenia 0

Zastosowane środki zabezpieczenia mienia przed kradzieżą
a) Stały dozór NIE
b) Drzwi (dotyczy wszystkich drzwi zewnętrznych prowadzących do lokalu z 

ubezpieczonym mieniem) o zwiększonej odporności na włamanie potwierdzonej 
świadectwem kwalifikacyjnym wydanym przez instytucje wydające pełnoprawne 
świadectwa kwalifikacyjne  NIE

c) Szyby pancerne, posiadające stosowne świadectwa NIE
d) Czynne i należycie konserwowane urządzenia sygnalizacyjno-alarmowe 

zainstalowane w lokalu, mające za zadanie wywoływanie alarmu w miejscu 
chronionego obiektu NIE

e) Czynne i należycie konserwowane urządzenia sygnalizacyjno-alarmowe 
zainstalowane w lokalu mające za zadanie  sygnalizowanie włamania lub 
napadu w miejscu odległym od chronionego obiektu (wartownia, placówka 
Policji)  NIE

f) Podłączenie lokalu lub obiektu do komputerowego systemu dyskretnego 
ostrzegania, z włączeniem do akcji załóg patrolowo-interwencyjnych 
gwarantujące skuteczne przerwanie kradzieży w ciągu 5 min. od odbioru 
sygnału NIE

Zastosowane środki zabezpieczenia mienia przed pożarem
a) Stały dozór NIE
b) Własna straż pożarna NIE
c) Samoczynne urządzenia gaśnicze i instalacje tryskaczowe  NIE
d) Sprawny detektor dymu/temperatury sprzężony z alarmem lub inne 

elektroniczne urządzenia wykrywające i sygnalizujące powstanie pożaru w 
miejscu chronionym  NIE

e) Sprawny detektor dymu/temperatury sprzężony z alarmem lub inne 
elektroniczne urządzenia wykrywające i sygnalizujące powstanie pożaru w 
Państwowej Straży Pożarnej  NIE

ZabezpieczeniaIII.

WYSOKOŚĆ SKŁADKI ŁĄCZNEJ:

Składka łączna do zapłaty  1 586,00 PLN (słownie): jeden tysiąc pięćset osiemdziesiąt sześć złotych, zero groszy

TRYB OPŁACANIA SKŁADKI:
Tryb płatności składki: jednorazowo
Rodzaj płatności: gotówką
Składka opłacona w dniu zawarcia umowy:  2018-10-05

Słownie:
Przedstawiciel InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group w dniu zawarcia umowy otrzymał kwotę: 1 586

jeden tysiąc pięćset osiemdziesiąt sześć złotych, zero groszy

UWAGI I POSTANOWIENIA DODATKOWE / ODMIENNE

MIEJSCE PROWADZENIA DZIAŁALNOŚCI : TEREN CAŁEGO KRAJU 

KLAUZULE I OŚWIADCZENIA
Oświadczam, że:
- informacje zawarte we wniosko/polisie podane zostały według mojej najlepszej wiedzy, a ubezpieczone mienie jest zabezpieczone zgodnie z wymogami określonymi w 

OWU, na podstawie których zawarto umowę;
- ubezpieczone budynki nie wchodzą w skład gospodarstwa rolnego i nie podlegają obowiązkowemu ubezpieczeniu budynków rolniczych na mocy Ustawy o 

ubezpieczeniach obowiązkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych;
- jestem upoważniony do przekazania InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group danych osobowych Ubezpieczonych w celu zawarcia i wykonania umowy 

ubezpieczenia;
- wyrażam zgodę na przekazywanie korespondencji, w tym oświadczeń woli drogą elektroniczną.

1. Oświadczam, że otrzymałem(am) i zapoznałem(am) się z warunkami umowy ubezpieczenia, w tym z Ogólnymi Warunkami Ubezpieczenia Biznes Pro Plus
zatwierdzonymi uchwałą nr 02/23/01/2018 Zarządu InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group z dnia 23.01.2018 r. ("Ogólne Warunki Ubezpieczenia"), informacją o
której mowa w art. 17 ust. 1 ustawy o działalności ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej, informacją dotyczącą możliwości i procedury złożenia i rozpatrzenia skarg i
reklamacji, organu właściwego do ich rozpatrzenia oraz pozasądowego rozpatrywania sporów.

2. Oświadczam, że otrzymałem(am) ustandaryzowany dokument zawierający informacje o produkcie ubezpieczeniowym. Jestem świadomy(ma), że dokument ten ma
charakter informacyjny, a pełne informacje o produkcie ubezpieczeniowym zawarte są w Ogólnych Warunkach Ubezpieczenia.

3. Oświadczam, że przed zawarciem umowy ubezpieczenia zostałem(am) poinformowany(na) o możliwości przeprowadzenia badania moich wymagań i potrzeb w
zakresie ochrony ubezpieczeniowej. Potwierdzam, że niniejsza umowa ubezpieczenia jest zgodna z moimi wymaganiami i potrzebami w zakresie ochrony
ubezpieczeniowej, a także z wymaganiami i potrzebami w zakresie ochrony ubezpieczeniowej osób ubezpieczonych w przypadku gdy została zawarta na cudzy
rachunek (w tym w formie ubezpieczenia grupowego).

4. Oświadczam, że zostałem(am) poinformowany(na) o charakterze wynagrodzenia otrzymywanego przez agenta lub osoby wykonujące czynności dystrybucyjne zakładu
ubezpieczeń w związku z proponowanym zawarciem umowy ubezpieczenia.

5. Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group moich danych osobowych o stanie zdrowia w sposób zautomatyzowany w ramach
profilowania klientów przed zawarciem umowy ubezpieczenia na potrzeby oceny ryzyka ubezpieczeniowego oraz na ich przetwarzanie w celu wykonania umowy
ubezpieczenia.

6. Wyrażam zgodę na przetwarzanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group moich danych osobowych innych niż dotyczące stanu zdrowia, w celu profilowania i
podejmowania wobec mnie decyzji dotyczących wysokości składki ubezpieczeniowej w sposób zautomatyzowany, w oparciu o profilowanie.
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7. Wyrażam zgodę na uzyskiwanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group od podmiotów wykonujących działalność leczniczą w rozumieniu powszechnie
obowiązujących przepisów, które udzielały lub będą udzielać mi świadczeń zdrowotnych, informacji o okolicznościach związanych z oceną ryzyka ubezpieczeniowego i
weryfikacją podanych przeze mnie danych o stanie mojego zdrowia, ustaleniem prawa do świadczenia z zawartej umowy ubezpieczenia i wysokością tego świadczenia,
w zakresie określonym w ustawie o działalności ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej. Równocześnie wyrażam zgodę na udostępnianie InterRisk TU S.A. Vienna
Insurance Group przez wyżej wymienione podmioty dokumentacji medycznej.

8. Wyrażam zgodę na udostępnianie – na żądanie InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group – moich danych osobowych przetwarzanych przez inne zakłady
ubezpieczeń w zakresie potrzebnym do oceny ryzyka ubezpieczeniowego i weryfikacji podanych przeze mnie danych, ustalenia prawa do świadczenia z zawartej
umowy ubezpieczenia i wysokości tego świadczenia, a także do udzielenia posiadanych informacji o przyczynie mojej śmierci lub informacji niezbędnych do ustalenia
prawa uprawnionego z umowy ubezpieczenia do świadczenia i jego wysokości.

9. Wyrażam zgodę na uzyskiwanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group od Narodowego Funduszu Zdrowia informacji o nazwach i adresach
świadczeniodawców, którzy udzielą mi świadczeń opieki zdrowotnej w związku z wypadkiem lub zdarzeniem losowym będącym podstawą ustalenia odpowiedzialności
InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group oraz wysokości odszkodowania lub świadczenia.

10. Wyrażam zgodę na podejmowanie przez InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group wobec mnie decyzji opartych wyłącznie na zautomatyzowanym przetwarzaniu, w
tym profilowaniu moich danych osobowych w celu marketingu bezpośredniego własnych produktów lub usług w celu określenia preferencji lub potrzeb w zakresie
produktów ubezpieczeniowych i innych produktów finansowych, oraz w celu przedstawienia mi odpowiedniej oferty.

11. Wyrażam zgodę na otrzymywanie od InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group z siedzibą w Warszawie informacji handlowo-marketingowych z użyciem
telekomunikacyjnych urządzeń końcowych tzw. automatycznych systemów wywołujących; wskazuję jako formę kontaktu wiadomości elektroniczne (podany przeze mnie
adres e-mail, SMS/MMS, serwisy internetowe, w tym portale społecznościowe) oraz połączenia głosowe na podany numer telefonu (rozmowa telefoniczna, komunikaty
głosowe IVR).

12. Informacja zgodna z art. 13 Rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016r. w sprawie ochrony osób fizycznych w
związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogólne
rozporządzenie o ochronie danych), zwanego dalej Rozporządzeniem.
Administrator danych osobowych
Administratorem danych jest InterRisk TU SA Vienna Insurance Group z siedzibą w Warszawie, ul. Noakowskiego 22 (zwany dalej Administratorem lub InterRisk). Z 
Administratorem można się skontaktować poprzez adres email: sekretariat@InterRisk.pl, telefonicznie pod numerem 48 22 537 68 00 lub pisemnie na adres siedziby 
Administratora.

Inspektor ochrony danych
Administrator wyznaczył inspektora ochrony danych, z którym można się skontaktować – we wszystkich sprawach dotyczących przetwarzania danych osobowych oraz 
korzystania z praw związanych z przetwarzaniem danych – poprzez email iod@interrisk.pl, telefonicznie pod numerem 48 22 537 68 00 lub pisemnie na adres siedziby 
Administratora.

Cele przetwarzania oraz podstawa prawna przetwarzania
Pani/Pana dane mogą być przetwarzane w celu:
- zawarcia i wykonania umowy ubezpieczenia, w tym dokonania oceny ryzyka ubezpieczeniowego (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt b) i pkt c) oraz art. 9 ust 2 pkt 

a) Rozporządzenia),
- oceny ryzyka ubezpieczeniowego w sposób zautomatyzowany w ramach profilowania klientów przed zawarciem umowy (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt c), art. 

9 ust 2 pkt a) oraz art. 22 ust 2 pkt c) Rozporządzenia),
- marketingu bezpośredniego produktów i usług własnych Administratora, w tym w celach analitycznych i profilowania (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt f) 

Rozporządzenia); prawnie uzasadnionym interesem Administratora jest prowadzenie marketingu bezpośredniego swoich usług; w przypadku marketingu 
bezpośredniego własnych produktów i usług opartego o zautomatyzowane podejmowanie decyzji, podstawą przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 pkt a) w 
związku z art. 22 ust 2 pkt c) Rozporządzenia,

- ewentualnie w celu dochodzenia roszczeń związanych z zawartą z Panią/Panem umową ubezpieczenia (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt f) Rozporządzenia); 
prawnie uzasadnionym interesem Administratora jest możliwość dochodzenia przez niego roszczeń,

- ewentualnie w celu podejmowania czynności w związku z przeciwdziałaniem wypłatom nienależnych świadczeń (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt f) 
Rozporządzenia); prawnie uzasadnionym interesem Administratora jest zapobieganie i ściganie przestępstw popełnianych na jego szkodę,

- reasekuracji ryzyk (podstawa prawna – art. 6 ust 1 pkt f) Rozporządzenia); prawnie uzasadnionym interesem Administratora jest zmniejszenie ryzyka 
ubezpieczeniowego związanego z umową zawartą z Panią/Panem.

Informacja o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu
W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych, decyzje dotyczące Pani/Pana mogą być podejmowane w sposób zautomatyzowany (bez wpływu 
człowieka). Decyzje te mogą dotyczyć:
- oceny ryzyka ubezpieczeniowego (tj. zawarcia umowy ubezpieczenia i wysokości składki ubezpieczeniowej) i będą podejmowane na podstawie Pani/Pana danych 

dotyczących – w zależności od zawieranego ubezpieczenia – daty urodzenia, miejsca zamieszkania, wykonywanego zawodu, roku uzyskania prawa jazdy i danych 
dotyczących typu pojazdu, liczby szkód w ostatnich latach, informacji o stanie zdrowia, parametrów technicznych, wartości i lokalizacji nieruchomości;

- marketingu bezpośredniego własnych produktów InterRisk (kierowanie do Pani/Pana informacji marketingowych oraz oferowanie produktów i usług InterRisk) i 
będą podejmowane na podstawie Pani/Pana danych dotyczących daty urodzenia, miejsca zamieszkania, wykonywanego zawodu, roku uzyskania prawa jazdy i 
danych dotyczących typu pojazdu, liczby szkód w ostatnich latach, informacji o stanie zdrowia, parametrów technicznych, wartości i lokalizacji nieruchomości.

Powyższe decyzje będą oparte o profilowanie, tj., automatyczną ocenę ryzyka ubezpieczeniowego zawarcia z Panią/Panem umowy ubezpieczenia (przy ocenie ryzyka 
ubezpieczeniowego) lub automatyczną ocenę Pani/Pana danych w celu ustalenia preferencji i domniemanych potrzeb w zakresie produktów ubezpieczeniowych i 
przedstawienia odpowiedniej oferty (przy celach marketingowych). Przykładowo: im więcej szkód miało miejsce w minionym okresie, tym większe może być ryzyko 
ubezpieczeniowe i w związku z tym wyliczona na podstawie automatycznej oceny ryzyka składka ubezpieczeniowa może być wyższa. W związku ze 
zautomatyzowanym podejmowaniem decyzji ma Pani/Pan prawo do zakwestionowania tej decyzji, do wyrażenia własnego stanowiska lub do uzyskania interwencji 
człowieka (tj. przeanalizowania danych i podjęcia decyzji przez człowieka).

Okres przechowywania danych
Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane do momentu przedawnienia roszczeń z tytułu zawartej umowy ubezpieczenia lub do momentu wygaśnięcia obowiązku 
przechowywania danych wynikającego z przepisów prawa, w szczególności obowiązku przechowywania dokumentów księgowych dotyczących umowy ubezpieczenia. 
Administrator przestanie wcześniej przetwarzać dane przetwarzane na podstawie prawnie uzasadnionego interesu Administratora (np. dane wykorzystywane do celów 
marketingu bezpośredniego, w tym profilowania i celów analitycznych) jeżeli  zgłosi Pani/Pan sprzeciw wobec przetwarzania Pani/Pana danych w tych celach,  chyba że 
wykaże on istnienie ważnych prawnie uzasadnionych podstaw do przetwarzania, nadrzędnych wobec Pana/Pani interesów, praw i wolności, lub podstaw do ustalenia, 
dochodzenia lub obrony roszczeń.

Odbiorcy danych
Pani/Pana dane osobowe mogą być przekazywane zakładom reasekuracji, a także podmiotom przetwarzającym dane osobowe na zlecenie Administratora, m.in. 
dostawcom usług IT, podmiotom przetwarzającym dane w celu dochodzenia należności, agencjom marketingowym, agentom ubezpieczeniowym, podmiotom 
świadczącym usługi w zakresie likwidacji szkód, podmiotom archiwizującym lub usuwającym dane – przy czym takie podmioty przetwarzają dane na podstawie umowy 
z Administratorem i wyłącznie zgodnie z poleceniami Administratora.

Przekazywanie danych poza EOG
Pani/Pana dane osobowe nie będą przekazywane odbiorcom znajdującym się w państwach poza Europejskim Obszarem Gospodarczym.

Prawa osoby, której dane dotyczą
Przysługuje Pani/Panu prawo do:
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- dostępu do Pani/Pana danych oraz prawo żądania ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich przetwarzania,
- wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych (w zakresie, w jakim podstawą przetwarzania danych jest przesłanka prawnie 

uzasadnionego interesu Administratora) – w szczególności prawo sprzeciwu wobec przetwarzania danych na potrzeby marketingu bezpośredniego oraz 
profilowania,

- wycofania zgody na przetwarzanie Pani/Pana danych osobowych (w zakresie w jakim podstawą przetwarzania tych danych jest zgoda); wycofanie zgody nie ma 
wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem; wycofanie zgody na zautomatyzowane podejmowanie 
decyzji w celu marketingu bezpośredniego, nie oznacza sprzeciwu wobec przetwarzania danych na potrzeby marketingu bezpośredniego,

- przenoszenia danych osobowych (w zakresie, w jakim Pani/Pana dane są przetwarzane w sposób zautomatyzowany i przetwarzanie to odbywa się na podstawie 
zgody lub na podstawie zawartej z Administratorem umowy), tj. do otrzymania od Administratora Pani/Pana danych osobowych, w ustrukturyzowanym, 
powszechnie używanym formacie nadającym się do odczytu maszynowego); może Pani/Pan przesłać te dane innemu administratorowi danych,

W celu skorzystania z powyższych praw należy skontaktować się z Administratorem danych lub z inspektorem ochrony danych. Dane kontaktowe wskazane są 
powyżej.
Ponadto przysługuje Pani/Panu prawo wniesienia skargi do organu nadzorczego zajmującego się ochroną danych osobowych, tzn. do Urzędu Ochrony Danych 
Osobowych.

Informacja o wymogu podania danych
Podanie danych osobowych w związku z zawieraną umową jest konieczne do zawarcia i wykonywania umowy ubezpieczenia oraz do dokonania oceny ryzyka 
ubezpieczeniowego – bez podania danych osobowych nie jest możliwe zawarcie umowy ubezpieczenia. Podanie danych osobowych w celach marketingowych jest 
dobrowolne.

13 Niniejsze oświadczenia składam dobrowolnie.

Miejscowość i data wystawienia polisy Czytelny podpis UbezpieczającegoPieczęć i podpis Przedstawiciela
InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group

BOŻENA KĘPCZYŃSKA, 27/006/001RADOM, 2018-10-05
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