HESTIA B

WNIOSEK O ZAWARCIE UMOWY O GWARANCJE UBEZPIECZENIOWA KONTRAKTOWA

prosimy o czytelne wypetnienie niniejszego wniosku drukowanymi literami; w przypadku niezakreslenia pola zawierajgcego odpowiedz pozytywna, odpowiedz uwazana
bedzie za negatywna,; w przypadku istnienia wariantéw wybrac i zakresli¢ wtasciwe pole

A. DANE ZLECENIODAWCY
(" Nazwa firmy )

Forma prawna (np. S.A., S.C., Sp.z0.0) L 1 1 | 1 1 |
Adres | Ulica Nr Kod Miejscowosc

\_NIP I Y N T TN TN Y TN o TN N Tel./fax

I. DATA ROZPOCZECIA DZIALALNOSCI

[ (dzien - miesigc - rok) L1 g1 1 1 }

Il. GEOWNI UDZIALOWCY, AKCJONARIUSZE

[ )

M. ZLECENIODAWCA JEST KLIENTEM SOPOCKIEGO TOWARZYSTWA UBEZPIECZENIOWEGO ERGOHESTIASAOD 1 j L1 111 1 1 |
w zakresie ubezpieczen:

[ Finansowych D Innych (podac jakie) |:| ]

IV. RODZAJ PROWADZONEJ DZIALALNOSCI / BRANZA EKD:
p

| )

V. DOTYCHCZAS ZREALIZOWANE KONTRAKTY

Zleceniodawca llos¢ kontraktow Wartos¢ Termin realizacji Rodzaj prac

VI. KONTRAKTY W REALIZACJI

-

Zleceniodawca llos¢ kontraktow Wartos¢ Termin realizacji Rodzaj prac

VIl. POSIADANE PRZEZ FIRME GWARANCJE (UBEZPIECZENIOWE ORAZ BANKOWE) WEACZNIE Z GWARANCJAMI UDZIELONYMI PRZEZ
SOPOCKIE TOWARZYSTWO UBEZPIECZENIOWE ERGO HESTIA SA

p
Kto udzielit Beneficjent gwarancji Kwota Zabezpieczenia Termin waznosci

zt L1 g1 g1 1 1 J

zt L1 JL_1 JL_1 1 1

zt L1 g1 g1 1 1

VIll. UDZIELONE PRZEZ FIRME PORECZENIA
pe

Kto udzielit Beneficjent gwarancji Kwota Zabezpieczenia Termin waznosci

zt L1 J_1 JL_1 1 1 I

zt L1111 1

zt L1111 1 3

Na podstawie Ustawy z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych (Dz. U. z 1997 r., Nr 133, poz. 883), informujemy, ze Sopockie
Towarzystwo Ubezpieczeniowe Ergo Hestia SA z siedzibg w Sopocie przy ul. M. Reja 13/15 jest administratorem Pana/i danych osobowych,
pobranych zgodnie z trescig art. 815 k.c., ktdre beda przez nas przetwarzane w celu wywigzania si¢ z umowy ubezpieczenia.
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IX. INFORMACJE O ZACIAGNIETYCH KREDYTACH

Rodzaj kredytu Zaciggniety w banku Kwota Zabezpieczenia

Termin sptaty

zt

zt

zt

X. INFORMACJE O INNYCH OBCIAZENIACH MAJATKOWYCH FIRM / WEASCICIELI

Vs

Obcigzenie Kwota Na rzecz
Hipoteka zt
Przewtaszczenie zt
Cesja zt
\_ Inne zt )

XI. STRUKTURA NALEZNOSCI Z TYTULU DOSTAW | USLUG W PRZEDZIALACH CZASOWYCH

r

Naleznosci przeterminowane
Stan na Kwota Naleznosci Do 30 dni 31-60 dni 67-90 dni 91-180 dni powyzej
naleznosci | przeterminowane 180 dni
ogotem ogdtem
Rokubiegty .
wg. ostatniego F-01
XII. STRUKTURA ZOBOWIAZAN Z TYTUEU DOSTAW | USEUG W PRZEDZIALACH CZASOWYCH
Vs B\
Zobowigzania przeterminowane
Stan na Kwota Zobowigzania Do 30 dni 31-60 dni 61-90 dni 91-180 dni powyzej
zobowigzan | przeterminowane 180 dni
ogdtem ogotem
Rokubiegly
wg. ostatniego F-01

Xill. NAZWY | ADRESY BANKOW PROWADZACYCH RACHUNKI BIEZACE

XIV. SIEDZIBA URZEDU SKARBOWEGO, W KTORYM OPLACANY JEST PODATEK

[

XV. SIEDZIBA ZUS, W KTORYM OPLACANE SA SKEADKI NA UBEZPIECZENIE SPOLECZNE

[

XVI. CZY ISTNIEJE ROZDZIELNOSC MAJATKOWA (wypetniajg osoby
fizyczne oraz wspdlinicy spdtki nie posiadajcy osobowosci prawnej)

[ Tak |:| Nie |:| ]

B. INFORMACJE O GWARANCJI
XVII. TERMIN WAZNOSCI GWARANCJI

Od Do
(dziers - miesigc - rok) N I Y N Y N NN N | (dziers - miesigc - rok) [ |

XVIIl. RODZAJ GWARANCJI

[ Wadialna I:‘ Dobrego wykonania kontraktu I:‘ Inna

XIX. KWOTA GWARANCJI

[ zt (stownie

2 ]

XX. PROPOZYCJA ZABEZPIECZEN DLA UBEZPIECZYCIELA

[
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XXI. INFORMACJE O BENEFICJENCIE GWARANCJI

Forma prawna (np. S.A., S.C., Sp. z0.0.) | | | | | | |

Miejscowosc

Nazwa firmy

[ 1 1 1 1
Adres Ulica
Kontakt Pan/Pani

XXII. INFORMACJE O WSPOLPRACY Z BENEFICJENTEM GWARANCJI

(" Okres wspotpracy

Od ( dzien - miesigc - rok)

Zrealizowane kontrakty

Warunki ptatnosci

XXIIl. POSIADANE UBEZPIECZENIA ZWIAZANE Z KONTRAKTEM (OC,GWARANCJE PRODUCENTOW, INNE)

r

Ubezpieczyciel

Zakres

Kwota

zt

Termin waznosci polisy

Inne (podac jakie)

Miejscowos¢

-

(dzieri - miesigc - rok) [ 1 J

Podpis ubezpieczajgcego

Miejscowo$¢, data

Podpis ubezpieczajgcego

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych przez Sopockie Towarzystwo
Ubezpieczeniowe Ergo Hestia SA oraz Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Ergo
Hestia SA, obydwa z siedzibg w Sopocie przy ul. M. Reja 13/15, dla celéw promocji
(marketingu) ich produktéw (ustug) oraz produktéw (ustug) podmiotowo powigzanych
z nimi kapitatowo.

Miejscowosc Podpis przyjmujacego wniosek

(dzien - miesigc - rok) [ | I 1 1 J 1 | ] ] | )

Zalgczniki do wniosku o zawarcie umowy o gwarancje ubezpieczeniowg kontraktowa.

Do niniejszego wniosku nalezy dofgczy¢ oryginaty lub kopie poswiadczone za zgodnos¢ z oryginatem przez gtéwnego ksiegowego lub osobe
odpowiedzialng za prawidtowe prowadzenie ewidencji podatkowej (prosze zakresli¢ dostarczone dokumenty):

O aktualny wyciag z rejestru handlowego lub wpisu do ewidencji dziatalno$ci gospodarczej, statut i umowa spoki

O numer statystyczny REGON

O wykaz majgtku wiascicieli firmy (w przypadku osob fizycznych oraz wspdinikdw spdtek nie posiadajcych osobowosci prawnej)

[ bilans i rachunek zyskow i strat oraz rachunek przeplywdw pienieznych za rok poprzedni wraz z opinig biegtego rewidenta (w przypadku firm
rozpoczynajcych wspotprace z Sopockim Towarzystwem Ubezpieczeniowym Ergo Hestia SA, za dwa lata ubiegte)

[] sprawozdanie F-01 za ostatni okres rozliczeniowy

[ aktualne zaswiadczenie z Urzedu Skarbowego o niezaleganiu z podatkami

[ aktualne zaswiadczenie z ZUS-u o niezaleganiu z patnosciami skadek na ubezpieczenie spoteczne

[] opinia banku prowadzgcego rachunek biezcy

] opinie bankdw, w ktérym firma ma zaciggnigte kredyty

[] opinia Ubezpieczonego opisujaca przebieg dotychczasowej wspdfpracy i rozliczeri z Ubezpieczajgcym

[] inne wymagane dla danego rodzaju dziatalnosci zezwolenia i koncesje przyznane Ubezpieczajgcemu

[] zeznanie podatkowe za ostatni rok oraz miesigc wraz z zatgcznikami skltadane przez osoby fizyczne prowadzgce dziatalno$¢ gospodarcza, albo
wspolnikéw spdtki cywilnej, o ile podmioty te nie sg zobowizane do prowadzenia ksigg rachunkowych

[] kopie polis, o ktérych mowa pkt XXI

[] opinia beneficjenta opisujgca przebieg gwarancji dotychczasowej wspéloracy i rozliczen ze zleceniodawcg

[] kontrakt, ktérego gwarancja dotyczy

[J warunki przetargu

Uwagi:

1. Zaswiadczenia z Urzedu Skarbowego i banku powinny by¢ wystawione w okresie jednego miesica przed zawarciem umowy.

2. Wyciag z rejestru handlowego, rejestru przedsiebiorstw paristwowych albo rejestru spdtdzielni powinien by¢ wydany w okresie 3 miesiecy
przed zawarciem umowy.

3. W przypadku poreczenia za wnioskodawce do wniosku nalezy dofgczy¢ dokumenty poreczyciela jak w spisie zatcznikow.

4. Sopockie Towarzystwo Ubezpieczeniowe Ergo Hestia SA zastrzega sobie prawo wgladu przez upowaznione osoby do ksigg rachunkowych
albo podatkowych oraz innych dokumentdw finansowych niezbednych do oceny ryzyka udzielanej gwarancji.

5. Niniejszy wniosek moze byc¢ rozpatrywany po ztozeniu przez Zleceniodawce wszystkich niezbednych wyszczegdlnionych w zafgczniku dokumentow.
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