Warszawa, dnia 23.07.2020 r.

PELNOMOCNICTWO nr PR1000

AEGON Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, z siedzibg w Warszawie przy ulicy Wotoskiej
5, wpisane do Krajowego Rejestru Sgdowego, Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem KRS 0000012318, NIP 527-22-79-881, kapitat zaktadowy
347 467 550 zt — optacony w catosci (“AEGON”) udziela petnomocnictwa

PROFITOWI.PL Spoétka Akcyjna z siedzibg w Warszawie przy ul. Woloskiej 5 wpisanej do Krajowego
Rejestru Sagdowego, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, Xlll Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru
Sadowego, pod numerem 0000693553; NIP 5213793659, kapitat zaktadowy 15 000 000,00 zt optacony w
catosci, zwanej dalej Przedstawicielem,

do posredniczenia przy zawieraniu przez AEGON umodw ubezpieczenia oraz uczestniczenia w
administrowaniu tymi umowami ubezpieczenia.

W ramach niniejszego petnomocnictwa Przedstawiciel jest uprawniony do wykonywania czynnosci

obejmujagcych:

e pozyskiwaniu klientow;

e wykonywaniu czynnosci przygotowawczych zmierzajgcych do zawierania umow ubezpieczenia na zycie
nalezgcych do dziatu | ubezpieczenia na zycie:

- grupy pierwszej — ubezpieczenia na zycie;

- grupy drugiej — ubezpieczenia posagowe, zaopatrzenie dzieci;

- grupy trzeciej — ubezpieczenia na zycie, jezeli sg zwigzane z ubezpieczeniowym funduszem
kapitalowym;

- grupy czwartej — ubezpieczenia rentowe;

- grupy piatej — ubezpieczenia wypadkowe i chorobowe, jesli sg uzupetnieniem ubezpieczen
wymienionych w grupach 1-4;

e uczestniczenia w administrowaniu i wykonywaniu uméw ubezpieczenia polegajgcego na:

- rzetelnym i wyczerpujgcym informowaniu ubezpieczajgcych o rodzajach ogélnych warunkéw
ubezpieczen oferowanych przez AEGON, prawach i obowigzkach stron Umowy Ubezpieczenia,
zmianach w ogolnych warunkach ubezpieczenia;

- oferowaniu ubezpieczajgcym, zgodnie z najlepszg wiedzg Przedstawiciela, najkorzystniejszego dla
ubezpieczajgcych wariantu ubezpieczenia;

- przyjmowaniu wnioskéw o zawarcie umowy ubezpieczenia, odbieranie od AEGON i dostarczanie
ubezpieczajgcym: polisy ubezpieczeniowej, ogdélnych warunkéw ubezpieczenia wraz ze stosownymi
zatgcznikami oraz ksigzeczki wptat skfadek;

- informowaniu ubezpieczajgcych i ubezpieczonych o koniecznosci wykonania badan lekarskich;

- wyjasnianiu warunkow zawartych uméw ubezpieczenia;

- wyjasnianiu i przypominaniu ubezpieczajgcym o obowigzkach stron umowy ubezpieczenia;

- posredniczeniu miedzy AEGON i ubezpieczajgcymi w przekazywaniu informacji zwigzanych ze
zmianami wprowadzanymi do umowy ubezpieczenia, w szczegdlnosci dotyczacych:

i) aktualizacji danych osobowych i zmianie uposazonych;
i) zmianie wysokosci sumy ubezpieczenia i zakresu ochrony ubezpieczeniowej;
iii) zmianie czestotliwosci optacania sktadki;

- pomocy w przygotowywaniu korespondencji kierowanej przez ubezpieczajgcego do AEGON — na

zgdanie ubezpieczajgcego;

- pomocy ubezpieczonym i uposazonym w przygotowaniu dokumentow niezbednych do wyptaty
Swiadczenia oraz informowanie o trybie wyptaty swiadczenia;

- przypominaniu ubezpieczajgcym o zaptacie sktadek, ktérych termin ptatnosci uptynat.



Przedstawiciel ma prawo wykonywac¢ dziatalno$¢ agencyjng oraz czynnosci agencyjne na rzecz AEGON na
obszarze Rzeczpospolitej Polskie;.

Niniejsze petnomocnictwo zostato udzielone bez prawa do udzielania dalszych petnomocnictw.
Niniejsze petnomocnictwo zostato udzielone od daty wystawienia na czas nieokreslony i moze by¢é odwotane

w kazdym czasie. Niniejsze petnomocnictwo wygasa najpdzniej w dacie rozwigzania umowy agencyjnej
zawartej pomiedzy AEGON a Przedstawicielem.
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