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PEŁNOMOCNICTWO 

Działając w imieniu: 

………………………………………………………………………………………………………………………. 

z siedzibą w …………………………………., przy ul. …………………………………………………………… 

NIP nr: ………………………..…; KRS nr: …………………………….; Regon: …………………………….… 

niniejszym udzielamy pełnomocnictwa dla: 

firmy IBC Manager sp. z o.o. reprezentowanej przez Romana Lerchera, członka Zarządu; z siedzibą: 01-308 

Warszawa, ul. Batalionów Chłopskich 76/33, Sąd Rejonowy dla m. st. Warszawy w Warszawie, XIII Wydział 

Gospodarczy  KRS 0000608985; NIP: 5223058157, REGON: 3640101660; posiadającej zezwolenie Ministra 

Finansów o numerze 2267/16  na prowadzenie działalności brokerskiej w zakresie ubezpieczeń,  

do reprezentowania na zasadzie wyłączności brokerskiej interesów mocodawcy w zakresie ubezpieczeń  

majątkowych / życiowych / zdrowotnych / finansowych / innych*  a w szczególności do:  

• dokonania audytu ryzyka w zakresie każdorazowo ustalonym z nami i w zależności od naszych potrzeb,  

• opracowania programu ubezpieczeniowego w zakresie każdorazowo ustalonym z nami i w zależności od 

naszych potrzeb,  

• dostarczania ubezpieczycielom informacji i dokumentów w celu zawarcia umów ubezpieczenia,  

• uzyskiwania od ubezpieczycieli informacji i dokumentów niezbędnych do zawarcia umów 

ubezpieczenia, w tym informacji o szkodowości,  

• uzyskiwania propozycji umów ubezpieczenia od ubezpieczycieli,  

• negocjowania umów ubezpieczenia z ubezpieczycielami;  

• prowadzenia postępowania o udzielenie zamówienia publicznego na usługi ubezpieczeniowe;  

• udzielenia rekomendacji brokerskiej w oparciu o rzetelną analizę takiej liczby ofert, która wystarcza do 

opracowania rekomendacji najwłaściwszej umowy ubezpieczenia oraz wyjaśnienia podstaw, na których 

opiera się rekomendacja,  

• odbierania dokumentów ubezpieczenia od ubezpieczycieli,   

• negocjowania zmian w umowach ubezpieczenia,  

• podejmowania czynności związanych z realizacją umów ubezpieczenia, w tym do przekazywania 

związanych z nimi zawiadomień. 

Udzielenie niniejszego pełnomocnictwa jest /nie jest* równoznaczne z odwołaniem przez mocodawcę 

pełnomocnictw/zleceń udzielonych dotychczas innym brokerom ubezpieczeniowym,  działającym we wskazanym 

wyżej zakresie. Udzielenie pełnomocnictwa jest zgodą na współpracę w zebraniu wszelkich technicznych  i 

finansowych informacji niezbędnych do zawarcia umów ubezpieczenia. Pełnomocnictwo nie obejmuje prawa do 

reprezentowania mocodawcy w postępowaniu sądowym a także nie obejmuje prawa do zaciągania zobowiązań w 

imieniu mocodawcy. Broker, w granicach niniejszego zlecenia, może upoważnić inne uprawnione podmioty do 

działania w naszym imieniu 
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Pełnomocnictwo obowiązuje bezterminowo / zawarte jest na czas………………./ * a jego wypowiedzenie – ze 

skutkiem na koniec okresu obowiązywania wszystkich ubezpieczeń zawartych za pośrednictwem brokera - 

wymaga formy pisemnej. 

…………………………………………………………… 

                                                               za mocodawcę 

………………………………….,  dnia …………………………… 

*) niepotrzebne skreślić  

KLAUZULA INFORMACYJNA 

 
Na podstawie art. 13 ust. 1 i ust. 2 rozporządzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 
z 27.04.2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych  
i w sprawie swobodnego przepływu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (dalej: RODO), 
informujemy, że: 
 

1. Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest firma IBC Manager sp. z o.o. z siedzibą w Warszawie 

przy ul. Batalionów Chłopskich 76/33, zwana dalej Administratorem.  

2. Pani/Pana dane osobowe przetwarzane będą w celu zawarcia ubezpieczenia i mogą być przekazywane 

zakładom ubezpieczeń i reasekuracji, a także podmiotom przetwarzającym dane osobowe na zlecenie 

Administratora, m.in.: podmiotom przetwarzającym dane w celu dochodzenia i obrony przed 

roszczeniami, podmiotom świadczącym usługi w zakresie likwidacji szkód. Odbiorcami danych będą 

tylko podmioty upoważnione do uzyskania danych osobowych z mocy prawa. 

3. Podstawą przetwarzania Pani/Pana danych osobowych jest ustawa z dnia 15 grudnia 2017 r. 

o dystrybucji ubezpieczeń w zakresie ubezpieczeń Działu I, Działu II - zgodnie z klasyfikacją ustawy o 

działalności ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej z dnia 11 września 2015 r.  

4. Podanie danych jest niezbędne do zawarcia i obsługi umowy, w przypadku niepodania danych zawarcie 

umowy jest niemożliwe. 

5. Posiada Pani/Pan prawo do: 

     - żądania od Administratora dostępu do swoich danych osobowych, ich sprostowania, usunięcia lub 

ograniczenia przetwarzania danych osobowych, 

- wniesienia sprzeciwu wobec takiego przetwarzania, 

- przenoszenia danych, 

- wniesienia skargi do organu nadzorczego, 

- cofnięcia zgody na przetwarzanie danych osobowych. 

6. Pani/Pana dane osobowe nie podlegają zautomatyzowanemu podejmowaniu decyzji, w tym 

profilowaniu. 

7. Pani/Pana dane osobowe będą przechowywane do czasu ustania upoważnienia lub do  
momentu przedawnienia roszczeń wynikających z zawartej polisy ubezpieczeniowej lub do 
momentu wygaśnięcia obowiązku przechowywania danych wynikającego z przepisów prawa,  
w szczególności obowiązku przechowywania dokumentów księgowych. 

8. Administrator danych nie zamierza przekazywać danych osobowych do państwa trzeciego lub 

organizacji międzynarodowej. 
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