
Data rozpoczęcia Projektowany obiekt Przychód z całego projektu

Załącznik nr 3 
do wniosku o ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej zawodowej
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Numer wniosku 

UBEZPIECZENIE OC PRACOWNI PROJEKTOWEJ / PRACOWNI PROJEKTOWANIA WNĘTRZ (KLAUZULA NR 3) 
1.   Ubezpieczony będący: 
       Pracownią projektową (przedsiębiorcą prowadzącym jednoosobową działalność gospodarczą, spółką cywilną lub spółką prawa handlowego). 
              Prosimy o podanie: 
              a) stanu zatrudnienia ogółem: , w tym liczba osób posiadających stosowne uprawnienia zawodowe: 

(maksymalnie 10 osób z uprawnieniami zawodowymi – osoby świadczące usługi w oparciu o umowę o pracę, umowy cywilnoprawne bądź 
w ramach jednoosobowej działalności gospodarczej prowadzonej wyłącznie na rzecz Ubezpieczonego) 

              b) ubiegłorocznego obrotu, a w razie rozpoczęcia działalności obrotu planowanego:  zł (maksymalnie 2 000 000 zł). 
              c) Osoby kierujące biurem projektowym: 
 
  
  
  
  
 
       Pracownia projektowania wnętrz: 
              Prosimy o podanie: 
              a) stanu zatrudnienia ogółem: , w tym projenktanci wnętrz:  (maksymalnie 10 osób). 

(osoby świadczące usługi w oparciu o umowę o pracę, umowy cywilnoprawne bądź w ramach jednoosobowej działalności gospodarczej prowad-
zonej wyłącznie na rzecz Ubezpieczonego) 

              b) ubiegłorocznego obrotu, a w razie rozpoczęcia działalności obrotu planowanego:  zł (maksymalnie 2 000 000 zł). 
2.    Wnioskowana suma gwarancyjna:  zł na jeden i na wszystkie wypadki ubezpieczeniowe. 
3.    Czy w ramach sumy gwarancyjnej wskazanej powyżej ma zostać wprowadzony podlimit na jeden wypadek ubezpieczeniowy w wysokości 50%? 
       Tak                                     Nie 
4.    Czy ubezpieczenie ma obejmować ochroną wsteczną uchybienia Ubezpieczonego mające miejsce na 12 miesięcy przed wnioskowanym początkiem okre-

su ubezpieczenia – zgodnie z Ogólnymi Warunkami Ubezpieczenia tzw ochrona retroaktywna? (rozszerzenie zakresu ochrony za opłatą dodatkowej skład-
ki).  

       Tak                                     Nie 
5.    Czy ubezpieczenie ma obejmować przedłużony okres zgłaszania roszczeń? (rozszerzenie zakresu ubezpieczenia za opłatą dodatkowej składki).  
       Tak                                     Nie 
6.    W razie odpowiedzi twierdzącej w pkt 5, prosimy o wskazanie ile ma on wynosić: 
       12 miesięcy 
       24 miesiące 
       36 miesięcy. 
7.    Jaki procent działalności Pracowni stanowią usługi świadczone przy udziale podwykonawców oraz jakiego rodzaju prace będą oni wykonywać? 
        
        
8.    Struktura planowanych przychodów z tytułu projektowania i nadzoru autorskiego: 

9.    Największe projekty rozpoczęte w trakcie ostatnich pięciu lat:

Imię i nazwisko Uprawnienia i data ich uzyskania

  

  

  

Urbanistyka % Inżynieria chemiczna lub naftowa %

Architektura % Prace ziemne %

Konstrukcje budowlane % Wnętrza %

Budownictwo lądowe % Tereny zielone %

Instalacje elektryczne % Modernizacja budynków %

Instalacje wodno-kanalizacyjne % Źródła ciepła (kotłownie, węzły cieplne) %

Instalacje c.o., c.w., wentylacyjne, klimatyzacyjne % Drogownictwo %

Instalacje inne % Inne (proszę opisać) %

Towarzystwo Ubezpieczeń i Reasekuracji Allianz Polska Spółka Akcyjna z siedzibą w Warszawie, ul. Rodziny Hiszpańskich 1, 02-685 Warszawa, 
wpisana do rejestru przedsiębiorców prowadzonego przez Sąd Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego pod numerem KRS 0000028261, 

NIP 525-156-50-15, REGON 012267870, wysokość kapitału zakładowego: 457 110 000 złotych (wpłacony w całości).



Płatność:                                        gotówką                  przelewem                     kartą
Forma płatności składki:           jednorazowo         w dwóch ratach            w czterech ratach

Odpowiedzialność TUiR Allianz Polska S.A. rozpoczyna się od dnia wskazanego w polisie, nie wcześniej niż dnia następującego po zawarciu ubezpieczenia i nie 
wcześniej niż dnia następnego po zapłaceniu składki, chyba że umówiono się inaczej.

Oświad cze nie Ubez pie cza ją ce go: 
Ubez pie cza ją cy po twier dza, że: 
1.    Po wyż sze in for ma cje są praw dzi we i zgod ne ze sta nem fak tycz nym. 
2.    Nie wia do mo mu nic o ja kich kol wiek za koń czo nych, wsz czę tych lub pro wa dzo nych obec nie po -

stę po wa niach cy wil nych lub wnie sio nych kie dy kol wiek prze ciw ko nie mu lub Ubez pie czo ne mu 
rosz cze niach w związ ku z wy ko ny wa niem czyn no ści za wo do wych ma ją cych pod le gać ochro nie 
ubez pie cze nio wej w ra mach umo wy. 

3.    Nie wia do mo mu nic o ja kich kol wiek dzia ła niach lub za nie cha niach w związ ku z wy ko ny wa niem 
za wo du, ma ją ce go pod le gać ochro nie ubez pie cze nio wej, któ re mo gą spo wo do wać w przy szło-
ści wnie sie nie rosz cze nia lub wsz czę cie po stę po wa nia są do we go lub po za są do we go prze ciw ko 
nie mu lub Ubez pie czo ne mu. 

4.    Otrzy mał ko pię ni niej sze go wnio sku. 
5.    Przed zawarciem ubezpieczenia otrzymał i zapoznał się z ogólnymi warunkami ubezpieczenia 

odpowiedzialności cywilnej z tytułu wykonywania zawodu zatwierdzonymi uchwałą Zarządu TUiR 
Allianz Polska S.A. nr 190/2015 wraz z Aneksem nr 1 zatwierdzonym uchwałą Zarządu TUiR Allianz 
Polska S.A. nr 156/2018. 

 
Klauzula informacyjna (TUiR/KI/NT/T/001/1.0) 
Informujemy, że podane przez Panią/Pana dane osobowe będą przetwarzane przez Towarzystwo 
Ubezpieczeń i Reasekuracji Allianz Polska S.A. (Administratora), z siedzibą przy ul. Rodziny 
Hiszpańskich 1, 02-685 Warszawa. Podane przez Panią/Pana dane osobowe będą przechowywane 
do momentu przedawnienia ewentualnych roszczeń lub wygaśnięcia obowiązku przechowywania 
danych wynikającego z przepisów prawa, w szczególności obowiązku przechowywania dokumen-
tów księgowych. (TUiR/KI/NT/Z/001/2.0) 
Administrator przestanie wcześniej przetwarzać dane na potrzeby marketingu bezpośredniego, 
w tym profilowania, jeżeli zgłosi Pani/Pan sprzeciw wobec przetwarzania Pani/Pana danych w tych 
celach. W razie przetwarzania danych osobowych dla celów marketingowych, w oparciu o wyrażoną 
przez Panią/Pana zgodę, Administrator będzie przechowywał Pani/Pana dane do momentu wycofa-
nia zgody. (TUiR/KI/NT/Z/019/1.0) 
Administrator wyznaczył inspektora ochrony danych (IOD), z którym można kontaktować się pod 
adresem pocztowym siedziby Administratora, elektronicznie poprzez adres e-mail: IOD@allianz.pl, 
lub poprzez formularz kontaktowy dostępny na stronie Internetowej www.allianz.pl, we wszystkich 
sprawach dotyczących przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw związanych 
z przetwarzaniem danych osobowych. (TUiR/KI/NT/Z/020/1.0) 
 
Podanie przez Panią/Pana dane mogą być przetwarzane w celu: (TUiR/KI/NT/T/002/2.0) 
– oceny ryzyka ubezpieczeniowego, w tym w sposób zautomatyzowany w ramach profilowania 

klientów przed zawarciem umowy – podstawą prawną przetwarzania jest obowiązek prawny cią-
żący na Administratorze (TUiR/KI/NT/Z/004/2.0) 

– zawarcia umowy ubezpieczenia – podstawą prawną przetwarzania jest niezbędność przetwarza-
nia danych do zawarcia i wykonywania umowy (TUiR/KI/NT/Z/005/2.0) 

– wykonania umowy ubezpieczenia – podstawą prawną przetwarzania jest niezbędność przetwa-
rzania danych do wykonywania umowy (TUiR/KI/NT/Z/006/2.0) 

– marketingu bezpośredniego produktów i usług własnych Administratora, w tym w celach anali-
tycznych i profilowania -– podstawą prawną przetwarzania danych jest niezbędność przetwarza-
nia do realizacji prawnie uzasadnionego interesu Administratora, gdzie uzasadnionym interesem 
Administratora jest prowadzenie marketingu bezpośredniego własnych produktów i usług 
(TUiR/KI/NT/Z/007/2.0) 

– automatycznego podejmowania decyzji, w tym profilowania dla określenia preferencji lub potrzeb 
w zakresie produktów lub usług oraz przedstawienia odpowiedniej oferty – podstawą prawną prze-
twarzania danych jest wyrażona przez Pani/Pana wyraźna zgoda (TUiR/KI/NT/Z/021/1.0) 

– analitycznym oraz statystycznym, w tym profilowania – podstawą prawną przetwarzania danych 
jest niezbędność przetwarzania do realizacji prawnie uzasadnionego interesu Administratora, 
gdzie uzasadnionym interesem Administratora jest możliwość dokonywania analiz i statystyk 
(TUiR/KI/NT/Z/011/2.0) 

– wypełniania przez Administratora obowiązków wynikających z przepisów prawa, w tym przepisów 
o rachunkowości – podstawą prawną przetwarzania danych jest niezbędność do wypełnienia obo-
wiązku prawnego ciążącego na Administratorze (TUiR/KI/NT/Z/022/1.0) 

– przeciwdziałania przestępstwom ubezpieczeniowym – podstawą prawną przetwarzania danych 
jest niezbędność przetwarzania do realizacji prawnie uzasadnionego interesu Administratora, 
gdzie uzasadnionym interesem Administratora jest możliwość przeciwdziałania i ściganie prze-
stępstw popełnianych na szkodę Administratora (TUiR/KI/NT/Z/023/1.0) 

– dochodzenia roszczeń związanych z zawartą umową ubezpieczenia – podstawą prawną przetwa-
rzania danych jest niezbędność przetwarzania do realizacji prawnie uzasadnionego interesu 
Administratora, gdzie uzasadnionym interesem Administratora jest możliwość dochodzenia przez 
niego roszczeń (TUiR/KI/NT/Z/024/1.0) 

– reasekuracji ryzyk – podstawą prawną przetwarzania danych jest niezbędność przetwarzania do 
realizacji prawnie uzasadnionego interesu Administratora, gdzie uzasadnionym interesem 
Administratora jest zmniejszenie ryzyka ubezpieczeniowego (TUiR/KI/NT/Z/025/1.0) 

Podane przez Panią/Pana dane osobowe mogą zostać udostępnione podmiotom spoza 
Europejskiego Obszaru Gospodarczego (EOG) umiejscowionym w Indiach, które to państwo nie 
zostało uznane przez Komisje Europejską za zapewniające odpowiedni stopień ochrony danych 
osobowych. Przekazanie danych osobowych ww. podmiotom odbywa się na podstawie standardo-
wych klauzul ochrony danych przyjętych przez Komisję Europejską, przez co podlegają odpowied-
nim zabezpieczeniom w zakresie ochrony prywatności oraz praw i wolności osoby, których dotyczą. 
Kopia standardowych klauzul umownych może być uzyskana od Administratora. 
(TUiR/KI/NT/Z/018/2.0) 
Podanie danych osobowych w zakresie niezbędnym do przeprowadzenia oceny ryzyka ubezpiecze-
niowego jest wymogiem ustawowym, a ich niepodanie skutkować będzie brakiem możliwości 
zawarcia umowy ubezpieczenia. W pozostałym zakresie podanie danych osobowych jest dobro-
wolne, ale niezbędne do zawarcia i wykonywania umowy ubezpieczenia. (TUiR/KI/NT/Z/027/1.0) 
Podanie danych osobowych do realizacji celów marketingowych jest dobrowolne. Zakres danych 
osobowych przetwarzanych w celach marketingowych obejmuje podane przez Pana/Panią dane 
identyfikacyjne, wszystkie dane kontaktowe, dane polisowe oraz historię umów ubezpieczenia, za 
wyjątkiem danych o stanie zdrowia. (TUiR/KI/NT/Z/028/1.0) 
Podane przez Panią/Pana dane osobowe mogą zostać udostępnione następującym zakładom 
reasekuracji AWP Health & Life SA, 7 rue Dora Maar, 93400 Saint Ouen, France; Allianz SE, 
Königinstrasse 28, D-80802 München, Germany; General Reinsurance AG, Vienna Branch, 
Wächtergasse 1, 1010 Vienna Austria; AWP P&C S.A Oddział w Polsce, ul. Domaniewska 50B,  
02-672 Warszawa, Polska; Partner Reinsurance Europe SE Zurich Branch, Bellerivestrasse 36, 8034 
Zurich, Switzerland; Sogécap, Tour D2, 17 bis place des Reflets, 92919 Paris La Défense Cedex, 
France. Dane zostaną udostępnione wyłącznie temu z zakładów reasekuracji, który reasekuruje 
daną umowę ubezpieczenia. (TUiR/KI/NT/Z/030/1.0) 
Podane przez Panią/Pana dane osobowe, o ile jest to zasadne, mogą zostać udostępnione m.in. 
innym zakładom ubezpieczeń, podmiotom świadczącym usługi prawne, placówkom medycznym, 
podmiotom z grupy Allianz. Podmioty z grupy Allianz oznacza Allianz SE z siedzibą w Monachium 
oraz grupę podmiotów kontrolowanych bezpośrednio lub pośrednio przez Allianz SE z siedzibą 
w Monachium, tj. m.in. Towarzystwo Ubezpieczeń Allianz Życie Polska S.A., Powszechne 
Towarzystwo Emerytalne Allianz Polska S.A., Towarzystwa Funduszy Inwestycyjnych Allianz Polska 
S.A., Allianz Polska Services sp. z o.o. (adres siedziby ww. podmiotów: ul. Rodziny Hiszpańskich 1, 
02-685 Warszawa. Ponadto, Pani/Pana dane mogą zostać przekazane podmiotom przetwarzają-
cym dane osobowe na zlecenie Administratora, m.in.: agentom ubezpieczeniowym, warsztatom 
naprawczym, podmiotom przetwarzającym dane w celu windykacji należności, centrom telefo-
nicznym, podmiotom świadczącym usługi pocztowe, dostawcom usług IT, przy czym takie podmio-
ty przetwarzają dane na podstawie umów zawartych z Administratorem i wyłącznie zgodnie z pole-
ceniami Administratora. (TUiR/KI/NT/Z/040/1.0) 
W związku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych, decyzje dotyczące Pani/Pana będą 
podejmowane w sposób zautomatyzowany tj. bez wpływu człowieka. Decyzje te będą dotyczyły 
wysokości składki ubezpieczeniowej i oparte będą o profilowanie, tj. automatyczną ocenę ryzyka 
ubezpieczeniowego dotyczącego zawarcia z Panią/Panem umowy ubezpieczenia. Dla przykładu, 
im więcej szkód miało miejsce w analizowanym okresie, tym większe może być ryzyko ubezpiecze-
niowe i w związku z tym składka ubezpieczeniowa może być wyższa. Oznacza to, że wysokość 
składki ubezpieczeniowej wyliczona zostanie na podstawie automatycznej oceny ryzyka ubezpie-
czeniowego. W związku ze zautomatyzowanym podejmowaniem decyzji dotyczących wysokości 
składki ubezpieczeniowej, ma Pani/Pan prawo do zakwestionowania tej decyzji, do wyrażenia wła-
snego stanowiska lub do uzyskania interwencji człowieka tj. przeanalizowania danych i podjęcia 
decyzji przez człowieka. Decyzje będą podejmowane m.in. na podstawie podanych przez 
Panią/Pana danych dotyczących: (TUiR/KI/NT/Z/031/1.0) 
– przebiegu ubezpieczenia, historii szkodowej w ostatnich 2 latach (TUiR/KI/NT/Z/033/1.0) 
 
Przysługuje Pani/Panu prawo do: (TUiR/KI/NT/T/003/1.0) 
– dostępu do treści swoich danych, żądania ich sprostowania, usunięcia lub ograniczenia ich prze-

twarzania (TUiR/KI/NT/Z/035/1.0) 
– wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych osobowych w zakresie, w jakim podstawą 

przetwarzania danych osobowych jest prawnie uzasadniony interes Administratora. W szczegól-
ności przysługuje Pani/Panu prawo sprzeciwu wobec przetwarzania danych na potrzeby marke-
tingu bezpośredniego oraz profilowania (TUiR/KI/NT/Z/015/2.0) 

– wniesienia skargi do Prezesa Urzędu Ochrony Danych Osobowych (TUiR/KI/NT/Z/017/2.0) 
– wycofania zgody w zakresie, w jakim podstawą przetwarzania danych osobowych jest zgoda. 

Wycofanie zgody nie ma wpływu na zgodność z prawem przetwarzania, którego dokonano na 
podstawie zgody przed jej wycofaniem (TUiR/KI/NT/Z/036/1.0) 

– przenoszenia danych osobowych, tj. do otrzymania od Administratora informacji o przetwarza-
nych danych osobowych, w ustrukturyzowanym, powszechnie używanym formacie nadającym 
się do odczytu maszynowego, w zakresie, w jakim Pani/Pana dane są przetwarzane w celu zawar-
cia i wykonywania umowy ubezpieczenia lub na podstawie zgody. Przekazane dane osobowe 
może Pani/Pan przesłać innemu administratorowi danych (TUiR/KI/NT/Z/037/1.0) 

W celu skorzystania z powyższych praw należy skontaktować się z Administratorem danych lub 
z inspektorem ochrony danych, do których dane kontaktowe wskazane zostały wyżej. 
(TUiR/KI/NT/Z/038/1.0) 

10. Największe projekty, których rozpoczęcie planowane jest w ciągu najbliższych dwunastu miesięcy:

Planowana  
data rozpoczęcia Projektowany obiekt Przychód z całego projektu

11. Składka za Klauzulę  zł

Składka: (suma składki za OC zawodową i OC pracodawcy za wypadki przy pracy): 
Zastosowano zniżkę z tytułu płatności jednorazowej 10%

Inne zniżki: 
Inne zwyżki: 

Składka łączna:
Składka do zapłaty:

Zastosowano zwyżkę z tytułu płatności w 4 ratach 10%

Zastosowano zniżkę z tytułu bezszkodowej kontynuacji ubezpieczenia w TUiR Allianz Polska S.A. 5%



Uwagi:

Miejscowość, data Podpis PośrednikaPodpis Ubezpieczającego

Zgody obsługowe 
Zgoda klienta na elektroniczną obsługę umowy ubezpieczenia (TUiR/ZO/NT/T/001/2.0) 
Chcę, aby moja umowa ubezpieczenia była obsługiwana elektronicznie, dlatego zgadzam się na 
przekazywanie mi drogą elektroniczną (przez e-mail, SMS/MMS, internetowe konto klienckie): 
(TUiR/ZO/NT/T/002/2.0) 

  zaznacz wszystkie zgody (TUiR/ZO/NT/T/003/2.0) 
  warunków ubezpieczenia oraz innych informacji i dokumentów niezbędnych do zawarcia 

i wykonania niniejszej umowy ubezpieczenia (TUiR/ZO/NT/Z/005/1.0) 
  informacji i dokumentów niezbędnych do wykonania niniejszej umowy ubezpieczenia 

(TUiR/ZO/NT/Z/002/1.0) 
  propozycji zawarcia umowy na kolejny okres ubezpieczenia (TUiR/ZO/NT/Z/003/1.0) 
  powiadomień o zbliżającym się terminie płatności składki (TUiR/ZO/NT/Z/004/1.0) 

 
Zgody marketingowe 
Zgoda klienta na otrzymywanie informacji marketingowych, w tym o ofercie, promocjach i zniż-
kach drogą elektroniczną (TUiR/ZM/NT/T/001/1.0) 
Wyrażam zgodę na kontakt marketingowy poprzez: (TUiR/ZM/NT/T/004/2.0) 

  wiadomości e-mail (TUiR/ZM/NT/Z/003/1.0) 
  wiadomości sms/mms (TUiR/ZM/NT/Z/004/1.0) 
  telefon, w tym z wykorzystaniem telekomunikacyjnych urządzeń końcowych i automatycznych 

systemów wywołujących (TUiR/ZM/NT/Z/005/2.0) 

W celu przedstawienia mi kompleksowo dopasowanych informacji, w tym o produktach, usłu-
gach, promocjach, konkursach i zniżkach, zgadzam się na: (TUiR/ZM/NT/T/002/2.0) 

  marketing bezpośredni własnych produktów lub usług po zakończeniu umowy 
(TUiR/ZM/NT/Z/001/2.0) 

  automatyczne podejmowanie decyzji, w tym profilowanie dla określenia moich preferencji lub 
potrzeb w zakresie produktów lub usług oraz przedstawienia mi przygotowanej na tej podstawie 
oferty  (TUiR/ZM/NT/Z/002/2.0) 

  udostępnianie moich danych następującym podmiotom: Towarzystwu Ubezpieczeń Allianz 
Życie Polska S.A., Powszechnemu Towarzystwu Emerytalnemu Allianz Polska S.A. oraz fundu-
szom przez niego zarządzanym, Towarzystwu Funduszy Inwestycyjnych Allianz Polska S.A., 
Allianz Polska Services sp. z o.o. (adres siedziby ww. podmiotów: ul. Rodziny Hiszpańskich 1,  
02-685 Warszawa), w celach marketingowych, za pośrednictwem kanałów kontaktu, na które 
wyraziłam/em zgodę (TUiR/ZM/NT/Z/007/2.0). 

 


