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UBEZPFIECZENI]A

Zalgeznik nr 10.1.1 do Umowy agencyjnej z dnia 28.12.2017 r.
Zalacznik nr 2 do Aneksu nr 1 do Umowy agencyjnej z dnia 28.12.2017 r.

PELNOMOCNICTWO

Towarzystwo Ubezpieczenr na Zycie Europa Spétka Akcyjna, z siedzibg we Wroctawiu przy ul. Gwiazdzistej 62,
zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym dla Wroctawia-Fabrycznej we Wroctawiu, VI Wydziat Gospodarczy Krajowego
Rejestru Sgdowego, pod numerem KRS 0000092396, NIP 895-17-65-137, REGON: 932716961, kapital zakiadowy
zarejestrowany i optacony w catosci 307 200 000 zi, zwanym dalej Ubezpieczycielem lub TU na Zycie Europa S.A.,
w imieniu ktorego dzialaja:

iMionika Urbariska - Mokrzan - Petnomocnik

Tomasza Weth ~ Dyrektora Departamenty Wdrozent i Weparcia Procesgw

udziela Petnomocnictwa:

Alior Bankowi Spolka Akcyjna z siedzibg w Warszawie przy ul. topuszanskiej 38d 02-232 Warszawa,
zarejestrowany w Sadzie Rejonowym dla M.ST. Warszawy w Warszawie, XIll Wydziat Gospodarczy Krajowego
Rejestru Sadowego, pod numerem KRS 0000305178, NIP 1070010731, kapitat zaktadowy zarejestrowany i optacony
w calosci 1 292 577 630 zt zwany dalej Agentem.

§1

Zakres Pelnomocnictwa

Pelnomocnictwo upowaznia do administrowania Umowami Ubezpieczenia zawartymi na podstawie Ogolnych
Warunkow Ubezpieczenia na zycie z Ubezpieczeniowym Funduszem Kapitalowym ,Multi Select”
zatwierdzonych Uchwala Zarzadu TU na Zycie Europa S.A. nr 05/01/15 zdnia 27.01.2015 r. Petnomocnictwo
upowaznia w szczegolnosci do:

1) rzetelnego informowania Ubezpieczajacych o warunkach ubezpieczenia oraz o trybie postepowania w razie
zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego,

2) udzielania informacji Ubezpieczajacym i Ubezpieczonym przy wypetnianiu Wnioskéw o zawarcie Umowy
Ubezpieczenia i innych dokumentéw ubezpieczeniowych,

3) doreczania Ubezpieczajacym tekstu Ogolnych Warunkow Ubezpieczenia,

4) przyjmowania od Ubezpieczajacych, Ubezpieczonych, Uposazonych/zglaszajacych roszczenie, a takze od
0s6b zgtaszajacych reklamacje dokumentow dotyczacych zawartych przez Agenta Umoéw Ubezpieczenia i
przekazywanie ich do Ubezpieczyciela zgodnie z obowigzujgcymi procedurami,

5) wskazania Ubezpieczajacym wlasciwego indywidualnego rachunku bankowego Ubezpieczyciela
(znajdujacego sie na kazdym wniosku o zawarcie Umowy Ubezpieczenia), na ktéry powinni uisci¢ kwote na
poczet sktadki,

6) =zglaszania do Ubezpieczyciela celem objecia ubezpieczeniem osob fizycznych speiniajgcych warunki
objecia ochrong ubezpieczeniowag, o ktorych mowa w OWU w formie i terminach okreslonych
w procedurach,

7) udzielania informacji Ubezpieczajgcym, Ubezpieczonym i Uposazonym/zglaszajgcym roszczenie przy
zglaszaniu roszczen o wyplate swiadczenia oraz przyjmowania dokumentéw zgltoszenia roszczenia
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i dostarczania ich do Ubezpieczyciela,

8) informowania o sposobie i trybie skiadania i rozpatrywania reklamacji zgtaszanych przez Klientéw oraz o
organie wlasciwym do ich rozpatrzenia oraz przyjmowania reklamacji zawierajacych zastrzezenia dotyczace
ustug swiadczonych przez Ubezpieczyciela lub wykonywanej przez niego dziatalnosci,

9) realizowania obowigzkow wynikajgcych z wejscia w zycie ustawy z dnia 09 pazdziernika 2015 r.
o wykonywaniu Umowy miedzy Rzadem Rzeczypospolitej Polskiej a Rzadem Stanow Zjednoczonych
Ameryki w sprawie poprawy wypetniania miedzynarodowych obowigzkow podatkowych oraz wdrozenia
ustawodawstwa FATCA,

10) realizowania obowigzkéw wynikajacych z ustawy z dnia 09 marca 2017 r. o wymianie informacji
podatkowych z innymi panstwami,

11) Agent zobowigzany jest do przekazywania do Ubezpieczyciela wszelkich przyjetych od klientow
zawiadomien i oswiadczen skiadanych w zwigzku z zawartg umowg ubezpieczenia w terminie do 7 dni
kalendarzowych od daty ich przyjecia,

12) wykonywania w imieniu Ubezpieczyciela czynnosci okreslonych w art. 21 oraz art. 22 ustawy z dnia
11.09.2015 r. o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

1. Obszarem dziatalnosci Agenta jest Rzeczpospolita Polska.

2. Agent ma prawo do powierzania wykonywania czynnosci agencyjnych wynikajgcych z Petnomocnictwa wylacznie
osobom zatrudnionym przez Agenta na podstawie umowy o prace lub umdéw cywilnoprawnych, w tym
posiadajgcymi status przedsigbiorcy.

3. Agent ani osoby o ktérych mowa w ust. 2 nie sg uprawnieni do:

1) zawierania w imieniu Ubezpieczajacego Umoéw Ubezpieczenia na podstawie Ogolnych Warunkow
Ubezpieczenia na zycie z Ubezpieczeniowym Funduszem Kapitalowym ,Multi Select” zatwierdzonych
Uchwata Zarzadu TU na Zycie Europa S.A. nr 05/01/15 z dnia 27.01.2015 .

2) skladania w imieniu Ubezpieczyciela jakichkolwiek oswiadczen woli wykraczajgcych poza zakres oznaczony w
Umowie, Pelnomocnictwie lub OWU,

3) powierzania wykonywania czynnosci agencyjnych osobom fizycznym niespetniajgcym wymogéw okreslonych
w art. 19 ust. 1 Ustawy,

4) dokonywania jednostronnych zmian w OWU w terminach platnosci i wysokosci skladek oraz dokonywania
jednostronnych oraz niezgodnych z procedurami poprawek na dokumentach ubezpieczeniowych,

5) skladania oswiadczen woli w kwestii zwrotu czesci skfadki czy tez jakichkolwiek znizek niewynikajacych z taryf
skladek stosowanych przez Ubezpieczyciela,

6) sktadania oswiadczen woli dotyczacych przyznania uprawnien lub korzysci nieprzewidzianych przez OWU,

7) skiadania oswiadczen woli w sprawach roszczen o swiadczenia (w szczegodlnosci co do zasadnosci lub
wysokosci) z Umow Ubezpieczenia,

8) ujawniania osobom trzecim informaciji zawartych we wnioskach, formularzach, polisach i innych dokumentach
ubezpieczeniowych dotyczacych Umow Ubezpieczenia, wigczajagc w to wyniki badan medycznych, oraz
informacji dotyczgcych zasad rozliczen finansowych i innych postanowien wynikajacych z Umowy,

9) wykorzystywania opracowanych we wiasnym zakresie materialéw promocyjnych zwigzanych z oferowanymi
ubezpieczeniami, bez wczesniejszej akceptacji Ubezpieczyciela,

10) udzielania dalszych pelnomocnictw.

4. Agent zobowigzany jest rowniez do zachowania tajemnicy dotyczacej poszczegdlnych Umoéw Ubezpieczenia
zawartych przez niego na podstawie Umowy (tajemnica ubezpieczeniowa).
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§2

Postanowienia koricowe

1. Petnomocnictwo jest udzielone na czas nieokreslony.

2. Petnomocnictwo moze by¢ odwolane przez Ubezpieczyciela w kazdym czasie bez podania przyczyny.

3. Pelnomocnictwo wygasa z dniem wygasniecia Umowy Agencyjnej z dnia 28.12.2017 roku zawartej pomiedzy
Ubezpieczycielem a Agentem.

4. Niniejsze Petnomocnictwo uzyskuje moc z dniem 25.05.2018 r.

DEPARTAMENT ZARZADZANIA SIECIA SPRZEDAZY
| WDROZEN REGULACII

CA DYREKTORA

ZASTERC
Wroctaw, 25.05.2018 1. \;}
Monika Urbariska okrzan

TU na Zycie Euro aS.A
TAMENT WDROZEN
iWSPAHCfA PROCESOW

TU ng/Zycie Europa S.A.
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Zalacznik nr 10.1.2 do Umowy Agencyjnej z dnia 28.12.2017 r
Zalacznik nr 3 do Aneksu nr 1 do Umowy agencyjnej z dnia 28.12.2017 r.

PELNOMOCNICTWO

Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Europa Spéltka Akcyjna, z siedziba we Wraclawiu przy ul. Gwiazdzistej 62,
zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym dla Wroctawia-Fabrycznej we Wroctawiu, VI Wydziat Gospodarczy Krajowego
Rejestru Sadowego, pod numerem KRS 0000092396, NIP 895-17-65-137, REGON: 932716961, kapital zaktadowy
zarejestrowany i oplacony w catosci 307 200 000 zi, zwanym dalej Ubezpieczycielem lub TU na Zycie Europa S.A.,
w imieniu ktérego dziataja:

Monika Urbariska - Mokrzan - Petnomocnik

fomasza Wefne = Dyrektora Departamentu Wirosor iWeparcia Procesciw

d

udziela Petnomocnictwa:

Alior Bankowi Spodlka Akcyjna z siedzibg w Warszawie przy ul. topuszanskiej 38d 02-232 Warszawa,
zarejestrowany w Sadzie Rejonowym dla M.ST. Warszawy w Warszawie, Xlll Wydziat Gospodarczy Krajowego
Rejestru Sadowego, pod numerem KRS 0000305178, NIP 1070010731, kapitat zaktadowy zarejestrowany i optacony
w catosci 1 292 788 410 zt zwany dalej Agentem.

§1

Zakres Pelnomocnictwa

Pelnomocnictwo upowaznia do administrowania Umowami Ubezpieczenia zawartymi na podstawie Ogolnych
Warunkéw Ubezpieczenia na 2zycie z Ubezpieczeniowym Funduszem Kapitatowym ,Multi Select”
zatwierdzonych Uchwalg Zarzadu TU na Zycie Europa S.A. nr 05/01/15 z dnia 27.01.2015 r., zmienionych Uchwalg
Zarzadu Towarzystwa Ubezpieczer na Zycie Europa S.A. nr 02/12/15 z dnia 02.12.2015 .

Pelnomocnictwo upowaznia w szczegolnosci do:

1) rzetelnego informowania Ubezpieczajacych o warunkach ubezpieczenia oraz o trybie postgpowania w razie
zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego,

2) udzielania informacji Ubezpieczajacym i Ubezpieczonym przy wypetnianiu Wnioskéw o zawarcie Umowy
Ubezpieczenia i innych dokumentéw ubezpieczeniowych,

3) doreczania Ubezpieczajgcym tekstu Ogdélnych Warunkéw Ubezpieczenia,

4) przyjmowania od Ubezpieczajacych, Ubezpieczonych, Uposazonych/zglaszajacych roszczenie, a takze od
0s6b zgtaszajacych reklamacje dokumentow dotyczacych zawartych przez Agenta Umow Ubezpieczenia i
przekazywanie ich do Ubezpieczyciela zgodnie z obowigzujagcymi procedurami,

5) wskazania Ubezpieczajacym wiasciwego indywidualnego rachunku bankowego Ubezpieczyciela
(znajdujacego sie na kazdym wniosku o zawarcie Umowy Ubezpieczenia), na ktéry powinni uiscic kwote na
poczet skiadki,

6) zgltaszania do Ubezpieczyciela celem objecia ubezpieczeniem osdb fizycznych spetniajacych warunki
objecia ochrona ubezpieczeniowa, o ktérych mowa w OWU w formie i terminach okreslonych
w procedurach,

7) udzielania informacji Ubezpieczajacym, Ubezpieczonym i Uposazonym/zgtaszajgcym roszczenie przy
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Zalacznik nr 3 do Aneksu nr 1 do Umowy agencyjnej z dnia 28.12.2017 r.

zgtaszaniu roszczen o wyplate Swiadczenia oraz przyjmowania dokumentow zgloszenia roszczenia
i dostarczania ich do Ubezpieczyciela,

8) informowania o sposcbie i trybie skiadania i rozpatrywania reklamacji zgtaszanych przez Klientéw oraz o
organie wiasciwym do ich rozpatrzenia oraz przyjmowania reklamacji zawierajacych zastrzezenia dotyczace
ustug swiadczonych przez Ubezpieczyciela lub wykonywanej przez niego dziatalnosci,

9) realizowania obowigzkow wynikajgcych z wejscia w zycie ustawy z dnia 09 pazdziernika 2015 r.
o wykonywaniu Umowy miedzy Rzadem Rzeczypospolitej Polskiej a Rzadem Stanéw Zjednoczonych
Ameryki w sprawie poprawy wypeiniania miedzynarodowych obowiazkéw podatkowych oraz wdrozenia
ustawodawstwa FATCA,

10) realizowania obowigzkow wynikajacych z ustawy z dnia 09 marca 2017 r. o wymianie informacji
podatkowych z innymi panstwami,

11) Agent zobowiazany jest do przekazywania do Ubezpieczyciela wszelkich przyjetych od klientow
zawiadomien i oswiadczen skiadanych w zwiazku z zawartg umowg ubezpieczenia w terminie do 7 dni
kalendarzowych od daty ich przyjecia,

12) wykonywania w imieniu Ubezpieczyciela czynnosci ckreslonych w art. 21 oraz art. 22 ustawy z dnia
11.09.2015 r. o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

1. Obszarem dziatalnosci Agenta jest Rzeczpospolita Polska.

2. Agent ma prawo do powierzania wykonywania czynnosci agencyjnych wynikajgcych z petnomocnictwa wytgcznie
osobom zatrudnionym przez Agenta na podstawie umowy o prace lub uméw cywilnoprawnych, w tym
posiadajgcymi status przedsigbiorcy.

3. Agent ani osoby o ktérych mowa w ust. 2 nie sa uprawnieni do:

1) zawierania w imieniu Ubezpieczajacego Umoéw Ubezpieczenia na podstawie Ogolnych Warunkéw
Ubezpieczenia na zycie z Ubezpieczeniowym Funduszem Kapitalowym ,,Multi Select” zatwierdzonych
Uchwala Zarzadu TU na Zycie Europa S.A. nr 05/01/15 z dnia 27.01.2015 r., zmienionych Uchwalg Zarzadu
Towarzystwa Ubezpieczen na Zycie Europa S.A. nr 02/12/15 z dnia 02.12.2015 .

2) sktadania w imieniu Ubezpieczyciela jakichkolwiek o$wiadczen waoli wykraczajacych poza zakres oznaczony w
Umowie, Pelnomocnictwie lub OWU,

3) powierzania wykonywania czynnosci agencyjnych osobom fizycznym niespeiniajgcym wymogow okreslonych
w art. 19 ust. 1 Ustawy,

4) dokonywania jednostronnych zmian w OWU w terminach platnosci i wysokosci skiadek oraz dokonywania
jednostronnych oraz niezgodnych z procedurami poprawek na dokumentach ubezpieczeniowych,

5) skiadania o$wiadczer: woli w kwestii zwrotu czesci skladki czy tez jakichkolwiek znizek niewynikajgcych z taryf
skiadek stosowanych przez Ubezpieczyciela,

6) skladania o$wiadczen woli dotyczacych przyznania uprawnien lub korzy$ci nieprzewidzianych przez OWU,

7) skiladania oswiadczen woli w sprawach roszczen o $wiadczenia (w szczegélnosci co do zasadnosci lub
wysokosci) z Uméw Ubezpieczenia,

8) ujawniania osobom trzecim informacji zawartych we wnioskach, formularzach, polisach i innych dokumentach
ubezpieczeniowych dotyczacych Umow Ubezpieczenia, wiaczajac w to wyniki badarn medycznych, oraz
informacji dotyczacych zasad rozliczen finansowych i innych postanowien wynikajacych z Umowy,

9) wykorzystywania opracowanych we wlasnym zakresie materiatéw promocyjnych zwigzanych z oferowanymi
ubezpieczeniami, bez wczesniejszej akceptacji Ubezpieczyciela,

10) udzielania dalszych petnomocnictw.

4. Agent zobowiazany jest réwniez do zachowania tajemnicy dotyczacej poszczegdélnych Umoéw Ubezpieczenia
zawartych przez niego na podstawie Umowy (tajemnica ubezpieczeniowa).
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Zatacznik nr 10.1.2 do Umowy Agencyjnej z dnia 28.12.2017 r
Zatacznik nr 3 do Aneksu nr 1 do Umowy agencyjnej z dnia 28.12.2017 r.

§2

Postanowienia koncowe

1. Petnomocnictwo jest udzielone na czas nieokreslony.
2. Petnomocnictwo moze by¢ odwotane przez Ubezpieczyciela w kazdym czasie bez podania przyczyny.

3. Pelnomacnictwo wygasa z dniem wygasniecia Umowy Agencyjnej z dnia 28.12.2017 roku zawartej pomiedzy
Ubezpieczycielem a Agentem.

4. Niniejsze Petnomocnictwo uzyskuje moc z dniem 25.05.2018 r.

Wroctaw, 25.05.2018 .

Towar200 WBHBRHPRT A/ R ropa s.a.

DEPARTAMENT

ZASTRP

Monika

EURCPA

UBEZPIEECZENIA

ZARZADZANIA SIECIA SPRZEDAZY
| WDROZEN REGULAC)!
DYREKTORA

rba&%l\%h}\;&rzan

TU na Zycie Europa S.A. .
DEPARTAMENT WDROZEN

| WSPARCIA PROCESOW

e

Dyrektor

TU na ZZcie Europa S.A.

ul. Gwiazdzista 62, 53-413 Wroctaw

tel. 7136 92 700, fax 71 36 92 707

Sad Rejonowy dla Wroctawia-Fabrycznej we Wroclawiu, KRS 0000092396

NIP 895 17 65 137, kapitat zakladowy zarejestrowany i oplacony 307 200 000 2t
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EURCPA
Zalacznik nr 10.1.3 do Umowy Agencyjnej z dnia 28.12.2017 .

Zalgcznik nr 4 do Aneksu nr 1 do Umowy Agencyjnej z dnia 28.12.2017 . UiB'E ZPIE'C Z°F NI A

PELNOMOCNICTWO

Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Europa Spétka Akcyijna, z siedzibg we Wroclawiu przy ul. Gwiazdzistej 62,
zarejestrowanym w Sadzie Rejonowym dla Wroctawia-Fabrycznej we Wroclawiu, VI Wydzial Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sgdowego, pod numerem KRS 0000092396, NIP 895-17-65-137, REGON: 932716961, kapitat
zakladowy zarejestrowany i optacony w catosci 307 200 000 zi, zwanym dalej Ubezpieczycielem lub TU na Zycie
Europa S.A., w imieniu ktdrego dzialaja:

Monika Urbariska - Mokrzan - Petnomocnik

udziela Petnomocnictwa:

Alior Bankowi Spoétka Akcyjna z siedzibg w Warszawie przy ul. topuszanskiej 38d 02-232 Warszawa,
zarejestrowany w Sadzie Rejonowym dla M.ST. Warszawy w Warszawie, Xlll Wydzial Gospodarczy Krajowego
Rejestru Sadowego, pod numerem KRS 0000305178, NIP 1070010731, kapitat zakladowy zarejestrowany
i optacony w catosci 1 292 788 410 zit zwany dalej Agentem.

§1

Zakres Pelnomocnictwa

Pelnomocnictwo upowaznia do administrowania umowami ubezpieczenia zawartymi na podstawie
Ogolnych Warunkéw Ubezpieczenia na zycie z Ubezpieczeniowym Funduszem Kapitatowym ,, Multi Select”
zatwierdzonych Uchwata Zarzgdu TU na Zycie Europa S.A. nr 05/01/15 z dnia 27.01.2015 r., zmienionych
nastepujacymi Uchwalami Zarzgdu Towarzystwa Ubezpieczenn na Zycie Europa S.A. nr 02/12/15 z dnia
02.12.2015 r. oraz nr 06/01/16 z dnia 19.01.2016 r. Pelnomocnictwo upowaznia w szczegdlnosci do:

1) rzetelnego informowania Ubezpieczajacych o warunkach ubezpieczenia oraz o trybie postepowania
w razie zajsécia zdarzenia ubezpieczeniowego,

2) udzielania informacji Ubezpieczajacym i Ubezpieczonym przy wypeinianiu Wnioskow o zawarcie Umowy
Ubezpieczenia i innych dokumentéw ubezpieczeniowych,

3) doreczania Ubezpieczajacym tekstu Ogolnych Warunkéw Ubezpieczenia,

4) przyjmowania od Ubezpieczajacych, Ubezpieczonych, Uposazonych/zgtaszajgcych roszczenie, a takze od
osob zgtaszajacych reklamacje dokumentow dotyczacych zawartych przez Agenta Umoéw Ubezpieczenia i
przekazywanie ich do Ubezpieczyciela zgodnie z obowigzujgcymi procedurami,

5) wskazania Ubezpieczajacym wiasciwego indywidualnego rachunku bankowego Ubezpieczyciela
(znajdujgcego sie na kazdym wniosku o zawarcie Umowy Ubezpieczenia), na ktory powinni uiscic kwote
na poczet skladki,

6) zglaszania do Ubezpieczyciela celem objecia ubezpieczeniem osob fizycznych spetniajgcych warunki
objecia ochrong ubezpieczeniowa, o ktorych mowa w OWU w formie i terminach okreslonych
w procedurach,

7) udzielania informacji Ubezpieczajgcym, Ubezpieczonym i Uposazonym/zgltaszajgcym roszczenie przy
zglaszaniu roszczen o wyplate $wiadczenia oraz przyjmowania dokumentéw zgloszenia roszczenia
i dostarczania ich do Ubezpieczyciela,

8) informowania o sposobie i trybie skiadania i rozpatrywania reklamacji zgtaszanych przez Klientow oraz o
organie wiasciwym do ich rozpatrzenia oraz przyjmowania reklamacji zawierajgcych zastrzezenia
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dotyczgce ustug swiadczonych przez Ubezpieczyciela lub wykonywanej przez niego dziatalnoéci,

9) realizowania obowiazkéw wynikajgcych z wejScia w zycie ustawy z dnia 09 pazdziernika 2015 r.
o wykonywaniu Umowy miedzy Rzadem Rzeczypospolitej Polskiej a Rzadem Standéw Zjednoczonych
Ameryki w sprawie poprawy wypetniania miedzynarodowych obowigzkéw podatkowych oraz wdrozenia
ustawodawstwa FATCA,

10) realizowania obowigzkéw wynikajacych z ustawy z dnia 09 marca 2017 r. o wymianie informacji
podatkowych z innymi panstwami,

11) Agent zobowigzany jest do przekazywania do Ubezpieczyciela wszelkich przyjetych od klientow
zawiadomien i o$wiadczen sktadanych w zwigzku z zawartg umowg ubezpieczenia w terminie do 7 dni
kalendarzowych od daty ich przyjecia,

12) wykonywania w imieniu Ubezpieczyciela czynnosci okreslonych w art. 21 oraz art. 22 ustawy z dnia
11.09.2015 r. o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;.

1. Obszarem dziatalnosci Agenta jest Rzeczpospolita Polska.

2. Agent ma prawo do powierzania wykonywania czynnosci agencyjnych wynikajgcych z Pelnomocnictwa
wytacznie oscbom zatrudnionym przez Agenta na podstawie umowy o prace lub umow cywilnoprawnych,
w tym posiadajacymi status przedsiebiorcy.

3. Agent ani osoby o ktérych mowa w ust. 2 nie sa uprawnieni do:

1) zawierania umow ubezpieczenia na podstawie Ogoélnych Warunkow Ubezpieczenia na zycie
z Ubezpieczeniowym Funduszem Kapitatlowym ,,Multi Select” zatwierdzonych Uchwalg Zarzadu TU
na Zycie Europa S.A. nr 05/01/15 z dnia 27.01.2015 r., zmienionych nastepujgcymi Uchwatami Zarzadu
Towarzystwa Ubezpieczen na Zycie Europa S.A.: nr 02/12/15 z dnia 02.12.2015 r. oraz nr 06/01/16 z dnia
19.01.2016 r.,

2) skiadania w imieniu Ubezpieczyciela jakichkolwiek oswiadczenn woli wykraczajgcych poza zakres
oznaczony w Umowie, Petnomocnictwie lub OWU,

3) powierzania wykonywania czynnosci agencyjnych osobom fizycznym niespelniajgcym wymogow
okreslonych w art. 19 ust. 1 Ustawy,

4) dokonywania jednostronnych zmian w OWU w terminach platnosci i wysokosci sktadek oraz dokonywania
jednostronnych oraz niezgodnych z procedurami poprawek na dokumentach ubezpieczeniowych,

5) skiadania o$wiadczen woli w kwestii zwrotu czesci skiadki czy tez jakichkolwiek znizek niewynikajacych z
taryf skladek stosowanych przez Ubezpieczyciela,

6) skladania o$wiadczen woli dotyczacych przyznania uprawnien lub korzysci nieprzewidzianych przez OWU,

7) skladania o$wiadczen woli w sprawach roszczen o $wiadczenia (w szczegolnoéci co do zasadnosci lub
wysokosci) z Umoéw Ubezpieczenia,

8) ujawniania osobom trzecim informacji zawartych we wnioskach, formularzach, polisach i innych
dokumentach ubezpieczeniowych dotyczacych Umow Ubezpieczenia, wigczajgc w to wyniki badan
medycznych, oraz informacji dotyczacych zasad rozliczen finansowych i innych postanowier wynikajacych
z Umowy,

9) wykorzystywania opracowanych we wiasnym zakresie materialéw promocyjnych zwigzanych
z oferowanymi ubezpieczeniami, bez wczesniejszej akceptacji Ubezpieczyciela,

10) udzielania dalszych petnomocnictw.

4. Agent zobowiazany jest rowniez do zachowania tajemnicy dotyczacej poszczegdlnych Umow
Ubezpieczenia zawartych przez niego na podstawie Umowy (tajemnica ubezpieczeniowa).

§2

Postanowienia koricowe

1. Pelnomocnictwo jest udzielone na czas nieokreslony.
2. Peinomocnictwo moze byé odwolane przez Ubezpieczyciela w kazdym czasie bez podania przyczyny.
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3. Petnomocnictwo wygasa z dniem wygasniecia Umowy Agencyjnej z dnia 28.12.2017 roku zawartej pomigdzy
Ubezpieczycielem a Agentem.

4, Ninigjsze Petnomocnictwo uzyskuje moc z dniem 25.05.2018 .

DEPARTAMENT ZARZADZANIA SIECIA SPRZEDAL -
| WDROZEN REGULACH

ZASTEPCA DYREKTORA

(
Wroctaw, 25.05.2018 r. _ W
Montka Urbariska krzan

TU na Zycie Europa S.A.

DEPARTAMENT WDROZEN

/‘ | WSPARCIA PROCESOW

TU fia Zycie Eurbpaaszaeina
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