GRAWE

osiguranje a.d.

Datum dospijeca u GRAWE ‘%

ZAHTJEV ZA REAKTIVIRANJE POLISE

Obra¢am Vam se sa zahtjevom za reaktiviranje polise broj

IZJAVA O ZDRAVSTVENOM STANJU

Molimo Vas da na svako postavljeno pitanje odgovorite precizno i tacno.

1. Da li ste od potpisivanja ponude za osiguranje do danas:
a) bolovali ili sad bolujete od neke bolesti, ili dozivjeli povredu?
[] da [ ne

Ako da, koja bolest ili povreda? Kada Vam se to desilo?

b) bili na operaciji, rehabilitaciji ili banjskom lijecenju?
[] da [ ne

Ako da, koja, kada i gdje?

2. Da li redovno konzumirate alkohol, nikotin, drogu ili medikamente?
[ da ] ne

Ako da, sta i koliko Cesto?

1 nastavak na sljedecoj strani



Da li ste na poslu, prilikom bavljenja sportom ili u slobodno vrijeme izlozeni
posebnim opasnostima?

[]da 1 ne

Ako da, kojim?

Da li ste kod nekog drugog drustva bili odbijeni da zakljucite ugovor o osiguranju
Zivota?

[]da 1 ne

Ako da, kod koje kuce (razlog odbijanja i visina osigurane sume)?

Molimo Vas da navedete svoju visinu i tezinu:

Visina cm Tezina kg

Ime, prezime i tacna adresa ljekara ili ustanove kod-koje ste bili na lijecenju ili
se sad lijeCite na osnovu gore postavljenih pitanja na koje ste odgovorili sa ,,DA":

Potvrdujem svojim potpisom da sam u potpunosti i istinito odgovorio na postavljena
pitanja. Svjestan sam da ako sam nepotpuno ili lazno odgovorio na pitanja, GRAWE
osiguranje nema obavezu da isplati naknadu prilikom nastupa osiguranog slucaja.

potpis ugovaraca osiguranja

potpis osiguranika
(ako su ugovarac i osiguranik razlicite osobe)

mjesto i datum kontakt telefon

Osiguranje na Vasoj strani
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UPITNIK ZA IDENTIFIKACIJU POLITICKI EKSPONIRANIH LICA

U skladu sa Zakonom o sprjecavanju pranja novca i finansiranja terorizma (Sluzbeni list Crne Gore,
br. 33/14, u daljem tekstu: ZSPNFT), duzni smo da prilikom zakljué¢ivanja poslovnog odnosa ili
sprovodenja transakcije sa klijentom, utvrdimo da li je klijent politicki eksponirano lice.

Politi¢ki eksponiranim licem (PEP), u smislu ZSPNFT, smatra se fizi¢ko lice koje djeluje ili je u
posljednjih 18 mjeseci djelovalo na istaknutom javnom polozaju u drzavi, ukljucujuéi ¢lanove njegove
uZe porodice i blize saradnike, pri ¢emu se:
- c¢lanovima uZe porodice smatraju bracni ili vanbrac¢ni supruznik i djeca rodena u braku
ili van braka i usvojenici, njihovi bra¢ni ili vanbraéni supruznici, roditelji, braca i sestre.
- blizim saradnikom smatra fizicko lice koje ima zajednicku dobit iz imovine ili
uspostavljenog poslovnog odnosa ili drugu vrstu blizih poslovnih kontakata.

Politicki eksponirano lice je i strani drzavljanin kojeg je strana drzava ili medunarodna
organizacija imenovala, odnosno postavila na javnu funkciju.

U skladu sa ZSPNFT, molimo Vas da odgovorite na sljedeca pitanja:

1. Da li ste lice koje djeluje ili je u posljednjih 18 mjeseci djelovalo na istaknutom
javnom polozaju:

1. | Predsjednik drzave, predsjednik Vlade, predsjednik Skupstine, c¢lan DA NE
Vlade, poslanik, drzavni sekretar, generalni direktor i sekretar u
ministarstvu, starjeSina organa uprave i pomo¢nik starjesine

2. | Gradonadelnik i zamjenik gradonacelnika, predsjednik i DA NE
potpredsjednik opstine, predsjednik skupstine opstine, Glavnog grada
i Prijestonice

3. | Predsjednik i sudija Vrhovnog suda Crne Gore i predsjednik i sudija DA NE
Ustavnog suda Crne Gore

4. | Clan senata Drzavne revizorske institucije i Savjeta Centralne banke

DA NE

5. | Ambasador, konzul, nacelnik General$taba Vojske Crne Gore, general i
admiral Vojske Crne Gore DA NE
6. | Direktor, zamjenik, odnosno pomo¢nik direktora i ¢lan organa DA NE

upravljanja i nadzornih organa pravnih lica koja su u vecinskom
vlasniStvu drzave

2. Da li ste strani drzavljanin kojeg je strana drzava ili medunarodna organizacija
postavila na javnu funkciju:

1. Predsjednik drzave, predsjednik vlade, ministar ili njegov zamjenik, DA NE
¢lan parlamenta;
2. Clan vrhovnog suda, ustavnog suda ili drugih pravosudnih organa na DA NE

visokom nivou, protiv ¢ije presude, osim izuzetno, nije moguce
koristiti redovni ili vanredni pravni lijek;

3. Clan rac¢unskog suda, odnosno vrhovne revizorske institucije i savjeta DA NE
centralne banke;

4. Ambasador, konzul i visoki oficir oruzanih snaga; DA NE

5. Clan organa upravljanja i nadzornog organa pravnog lica koje je u DA NE
veéinskom vlasniStvu drZzave;

6. Direktor, zamjenik, odnosno pomoc¢nik direktora i ¢lan borda ili DA NE

ekvivalentna funkcija u medunarodnoj organizaciji

3. Daliste:

1. | Clan uze porodice lica iz tabele 1ili 2, i to:
e Bracniili vanbraéni drug DA NE
e Roditelj DA NE
e Bratili sestra DA NE




¢ Dijete rodeno u braku ili van braka odnosno usvojenik i
njihovi bracni ili vanbracni drugovi DA NE

2. | Blizi saradnik lica iz tabele 1ili 2, na naéin da imate:
e zajednicku dobit iz imovine ili uspostavljenog poslovnog

odnosa sa politi¢ki eksponiranim licima? DA NE
e drugu vrstu blizeg poslovnog kontakta sa politicki
eksponiranim licima? DA NE
4. Dali ste:
U poslednjih 18 mjeseci bili na nekom od polozaja navedenih u tabeli 1 ili DA NE
2?
Da li ste blizak ¢lan porodice ili bliZi saradnik lica koje je, u posljednjih 18
mjeseci, bilo na bilo kom istaknutom javnom poloZaju iz tabele 1ili 2? DA NE

Ukoliko ste na neko od gore navedenih pitanja odgovorili sa DA, vi ste po zakonu politi¢ki eksponirano
lice. Stoga Vas ljubazno molimo da navedete porijeklo sredstava ili imovine koji su, ili ¢e biti, predmet
poslovnog odnosa ili transakeije:

Ja, dolje potpisani, ovim potvrdujem da su gore navedeni podaci ta¢ni i istiniti.

Ime i prezime klijenta

Adresa klijenta Datum rodenja klijenta

Mjesto i datum Potpis klijenta

Ime i prezime sluzbenog lica/posrednika/zastupnika

Mjesto i datum Potpis sluzbenog lica/posrednika/zastupnika

Saglasan sam da se uspostavi poslovni odnos sa politicki eksponiranim licem

Ime i prezime viseg rukovodioca obveznika

Mjesto i datum Potpis
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81000 PODGORICA, Bul. Ivana Crnojevi¢a 62/1
Tel: 020/210-960, Fax: 020/210-963
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A)

B)

Datum dospje¢a u GRAWE

GRAWE

osiguranje a.d. Ponuda
broj

Polisa
broj

Za GRAWE osiguranje

Dodatak uz ponudu za zakljuéenje osiguranja zivota - FATCA

Ugovara¢€ osiguranja - fizicko lice
1. Da li imate poreske obaveze u SAD?
1 NE ] DA

Ugovara€ osiguranja je duzan da odmah obavijesti osiguravata o svakoj promjeni koja se dogodi
u vezi sa ovim podatkom.

2. Drzavljanstvo ugovaraca osiguranja:

Ugovarac¢ osiguranja - pravno lice

1. Da li je ugovaraC osiguranja finansijska institucija (narocCito banka, osiguravac, investicioni
fond) u smislu Foreign Account Tax Compliance Act (FATCA)?
] NE ] DA

UpisSite GIIN (Global Intermediary Identification Number) Drustva:
2. Koja je pretezna djelatnost pravnog lica?

3. UgovaraC osiguranja izjavljuje da nije u vlasniStvu ili pod kontrolom, neposredono ili
posredno, US-Person (FATCA definicija), u iznosu od 10% ili vise. Ugovara€ osiguranja, takode,
potvrduje da sjediSte kompanije nije u SAD i da nije registrovano u SAD ili prema zakonima SAD.
UgovaraC€ osiguranja preuzima obavezu da odmah obavesti osiguravaca o svim promenama koje
mogu nastati u vezi sa ovim podacima.
Ugovarac€ osiguranja potvrduje izjavu iz tacke 3:

] NE 1 DA

Molimo, upisSite ime i datum rodenja US-Person koji poseduje najmanje 10% :

Mjesto / datum

Zastupnik (posrednik) Ovlasceno lice Ugovarag¢ osiguranja




