Apie jvykj praneskite telefonu \19111 COM PENSA m

Skambinant i§ uzsienio +370 5 249 1911 VIENNA INSURANCE GROUP

Statinio projekto (jo dalies) ekspertizés rangovo civilinés atsakomybés privalomojo draudimo liudijimas

Serija, Nr., meta|/Serles No year PCADOQ9 00094 / 2024

Di grupé /| group: B bés draudimas D imo rasis / type: F bés draudimas

Apdrausta pagal Statinio projekto (jo dalies) ekspertizés rangovo civili pri jo draudil isykles (patvirtintos Lietuvos Banko valdybos 2016-12-22 nutarimu Nr. 03-206, paskelbtos TAR,
2016 12 27, Nr.29531, jsigaliojusios nuo 2017-01-01) su vélesnlals pakemmals

Tai https:/Aww. bendroji

Draudimo laikotarpis nuo / Period of Insurance from 2024-02-10 00:00 iki / to 2025-02-09 24:00  |Sdavimo data / Date 2024-02-08

Liudijimo tipas / ype of poticy Pratestas / Renewed

Draudéjas / policyholder: PROJEKTY EKSPERTIZE, UAB, jmonés kodas 120091161, A. Vienuolio g. 6-1, LT-01104 Vilnius

Draudimo objektas / Object of Insurance

Draudimo objektas yra raude)o turtiniai interesai, susije su draude]o civiline atsakomybe uZ Zalg, padarytq tretiesiems asmenims, kuri atsirado
draudimo sutarties galiojimo metu ir $aliy nustatytu laikotarpiu, kuris negali bati trumpesnis uz Civilinio kodekso 6.698 straipsnio 1 dalies 1 punkte
nustatyta garantinj termina, dél netinkamai atlikty statiniy projekty (jy daliy) ekspertiziy, kai ekspertizés rangovy darbai ar jy dalys buvo perduoti
uzsakovams draudimo sutarties galiojimo laikotarpiu ir statinio projekto (jo dalies) ekspertizés darby rangos sutartys buvo pasiradytos po statinio
projekto (jo dalies) ekspertizés rangovo civilinés atsakomybés privalomojo draudimo sutarties jsigaliojimo dienos.

Draudimo suma vienam draudziamajam Draudimo suma visam laikotarpiui / Besalyginé iSskaita kiekvienam
jvykiui / - draudziamajam jvykiui /
Sum insured for fnc event Aggregate limit Unconditional deductible amount for each and every claim
289 600,00 EUR 1000 OO0,0Q EUR : ; 2 900,00 EUR

. Papildomos salygos / Additional conditions

Bet kokie Siame dokumente esantys taisymai yra niekiniai ir negalioja / Any corrections in this document are null and void.

1. Draudikas ir draudéjas susitaria, kad Statinio projekto (jo dalies) ekspertizés rangovo civilinés atsakomybeés privalomojo draudimo taisykliy 14
punkte numatytas $aliy nustatytas laikotarpis yra 5 metai.

2. Retroaktyvus draudimo sutarties galiojimas: nuo 2017-01-01 Pagal $ig papildomg sglygg Draudikas atlygina uZ tokius faktiniu pagrindu reikalauti
atlyginti nuostolius tapusius Draudéjo ir jo subrangovy veiksmus (veikimg arba neveikima), kurie buvo atlikti per retroaktyvy draudimo sutarties
galiojimo terming ir draudimo teritorijoje, o reikalavimas atlyginti Zalg Draudéjui yra pareikstas draudimo laikotarpiu ir /ar per 5 (penkis) metus nuo
visy rangovo atlikty statybos darby rezultaty perdavimo uzsakovui dienos (kai statyba vyko rangos biidu) arba nuo statybos uzbaigimo dienos (kai
statyba vyko Tkio arba mi$riu badu). Draudéjas, pasiraydamas draudimo sutartj, patvirtintg $iuo draudimo liudijimu, patvirtina, kad retroaktyviu
laikotarpiu nuo 2017-01-01 iki 2024-02-08 jam néra pareiksti reikalavimai atlyginti Zalg dél statinio projekto (jo dalies) ekspertizés rangovo veiklos,
kurios civiling atsakomybe draudziama pagal §j draudimo liudijima, o taip pat Draudeéjas nenumano apie tokiy reikalavimy pateikima.

UzZ Sios draudimo sutarties sudarymg draudimo produkty platintojas/Draudiko darbuotojas i$ Draudiko gaus komisinj atlygj, kuris yra sudedamoji
draudimo jmokos dalis.

Draudikas / Insurer: Draudéjas / Policyholder:
ADB ,Compensa Vienna Insurance Group* Draudimo jmokos (jos dalies) su Draudeéjo patvirtinimu, kad jis: i

su h(tpsllww p j | tai, jy

(unnys jam m!kus ir ?avo jy koj p ija; _
+ susipazino su Priv politika https:/A P IWpri -politika/; a
SkundtLdel draudiko ar tarpininko veiklos, taip put %‘néq ne teisme nagrinéjimo lvarka pataildaml + visa draudimo liudijime, jo bei sudaryti sutartj (jei jis pildomas) nurodyta
atstovybése ar www.compensa.lt / F g of g the activities of the |n!ormac||a yra tiksli ir (elsmga
msurer or , as well as out-of-court, of disp shall be provided al he representative + sutinka sudaryti y glyg
offices or www.compensa. it Draudimo Amokos (jos dahes) ji laik Draudéjo imu, kad ne gyvybés draudimo
p na | Group (https:/www.compensa.lt)) (toliau — Compensa) ir/ar

bés draudir bend Life Vienna Group SE, per Lietuvos filialg,
hnpsleoompenurfe aulLTIfmn!.n ) (toliau - Compensa Life) teikty m!ormncuﬁI apie draudimo
gas produktus, specialius pasnu mus, naujlenas akcuas lojalumo programas, klausty nuomoneés

apﬁe siulomas paslaugas.

nurodyfu tikslu bus tvarkomi 24
(J Compensa ir Compensa Lifg" /
Draudéjas turi teisg bet kuri i §j sutikil i j klienty skyriy,
telefonu 19111, el. past i arba pakeisdamas atitinkamus nustatymus

numeris, el. pasto adresas, adresas) auksiau

ios mhum‘b QGtha dnenos

Pardavimy departamento vadovas
DAINIUS BALTINAS
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Apie jvykj praneskite telefonu \19111 COM PENSA m

Skambinant i§ uzsienio +370 5 249 1911 VIENNA INSURANCE GROUP

Statinio projekto (jo dalies) ekspertizés rangovo civilinés atsakomybés privalomojo draudimo liudijimas

Serija, Nr., metai / Series, No., year: PCAD09 00094 / 2024

Bendra draudimo jmoka / insurance premium: 12 500,00 EUR*

|mokos ir jy mbkéjlmal / Payment terms and sums:
* jskaitant tarpininkui 3 komisinj atlygj 1. 2024-02-10 - 12 500,00 EUR

Draudimo liudijimas turi visus pri us PVM itai~faktdirai rekvizitus ir yra lail PVM
saskaita-faktlra / The insurance policy has all the details of the VAT invoice and is treated as the VAT
invoice. Draudimo jmokos PVM neapmokestinamos (LR PVM |STATYMAS 27 str.) / Insurance
premiums are not charged with VAT tax (LR VAT law 27 clause).

Mokeéjima galite atlikti / Payment can be made to:

SEB BANKAS, AB, banko kodas 70440, a.s. Nr. LT237044060001247492

SWEDBANK, AB, banko kodas 73000, a.s. Nr. LT107300010000024999

LUMINOR BANK, AB, banko kodas 40100, a.s. Nr. LT732140030000013077

SVARBU! P imo laukelyje ,Mokéji paskirtis” praSome nurodyti: PCAD09 00094 / 2024
Draudikas neuztikrins draudimo apsaug imo iSmoky, neteiks kity paslaugy, jei tai pries jja bet i tarptauti sankcij (fi i prekybos ir kt.), draudimams ar
apribojimams pagal Jungtiniy Tauty, Europos Sajungos, Jungtiniy Amerikos Valstijy, Jungtinés Karaly , Lietuvos Respublikos jstatymus ir kitus teisés aktus (su sglyga, kad tai idZia Draudikui taiky

reguliavimo ar nacionalinés teises). / No Insurer shall be deemed to provide cover and no insurer shall be liable to pay any claim or provide any benefit hereunder to the extent that it would expose the Insurer to any
sanctions (financial, economic, trade etc.), prohibitions or restrictions under laws and regulations of the United Nations, the European Union, the United States of America, the United Kingdom, the Republic of
Lithuania (provided that this does not violate any regulation or specific national law applicable to the Insurer),

Draudikas / Insurer: Draudéjas / Policyholder:

ADB ,Compensa Vienna Insurance Group* Draudnmo |mokos (jos dalies) sumoke ;h(lpsi'll;ﬂww Draudéj npatvininimtxa,ﬂlludjis: i
nis ¥ i y

\urlnys jam an!kus ir gavo jy kopija;
* susipazino su Privatumo politika hﬂps 11

-politik

I/pri al;
SKunmtdel draudlkc ar tarplnmko vebklos taip pat gingy ne teisme nagringjimo tvarka patalldamu . + visa draudimo_liudijime, jo bei sudaryti sutartj (jei jis pildomas) nurodyta
It/ P dures for the hnn ling of g the of the informacija yra tiksli ir (u:slnga
insurer or medlaior as well as out o P shall be pmvnaed atthe representative « sutinka sudaryti d sutartj dytomis sglyg
offices OVWWWCOmPGmal Draudimo Arnokos (jos dalies) ji laik Draude;o (r i kad ne gyvybés draudimo
bendrové B Compensa Vienna Insurance Group (https: Ilwwcompenn V) (toliau — Compensa) ir/ar

yvybés draudimo bendrové Compensa Life Vienna Insurance Group SE, veikianti per Lietuvos filialg,
?nps ://www.compensalife. au/LT/fron( asp) (toliau - Compensa Life) !eiktq mmm\acuql apie draudimo
paslaugas, produktus, specm ius paamgmus naujienas, akcijas, lojalumo programas, klausty nuomonés
apie sitlomas paslaugas.

Draudéjo asmens duomenys (vardas, pavarde, telefono numeris, el. pasto adresas, adresas) auk3iau
nurodytu tikslu bus tvarkomi’24 mén. nuo $ios sutikimo davimo dlenos

J Compensa ir Compensa Life ac -

Draudéjas turi IGI!Q bet kuriuo metu atSaukti §j sut|
telefonu 19111 el. pastu

P

;}'d\_nmmi\Co_mpensa klienty aptarmavimo skyriy,
Pardavimy departamento vadovas arba; pal atiti Y

DAINIUS BALTINAS

Draudimo sutartis sudaryta tarpininkaujant: ‘1[
i\

PROJEKTY EKSPERTIZE, UAi\lquanB adl;

19 ¢
TESVilnius

alt
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MOKEJIMO NURODYMAS Nr. 6562,1584

PAYMENT ORDER NO. MOKEJIMO DATA/ 5024-02-08

PAYMENT DATE

Swedbank

PAPRASTAS / SKUBUS / MOMENTINIS /
ORDINARY URGENT INSTANT

MOKEJIMO RUSIS
TYPE OF PAYMENT

UAB PROJEKTY EKSPERTIZE

MOKETOJO VARDAS, PAVARDE / PAVADINIMAS / PAYER'S NAME, SURNAME / COMPANY NAME

MOKETOJO ADRESAS / PAYER'S ADDRESS

MOKETOJO SASKAITOS NR. / MOKETOJO KODAS / PAYER'S ID

PAYER'S ACCOUNTNO. 120091161 (Kliento kodas)
LT757300010002410514

MOKEJIMO PASKIRTIS /DETAILS OF PAYMENT
COM1783734

COMPENSA VIENNA INSURANCE GROUP ADB

GAVEJO VARDAS, PAVARDE / PAVADINIMAS / BENEFICIARY’'S NAME, SURNAME / COMPANY NAME

BENEFICIARY’S ACCOUNT (IBAN) NO.

GAVEJO SASKAITOS (IBAN) NR. / GAVEJO KREDITO |STAIGA / BENEFICIARY'S BANK

IMOKOS KODAS (NUORODA GAVEJUI) / REFERENCE NO.

LT107300010000024999 Swedbank AB
SUMA SKAITMENIMIS / AMOUNT IN FIGURES VALIUTOS KODAS / CURRENCY CODE | MOKESCIAI / CHARGES UNIKALUS MOKEJIMO KODAS / END TO END ID
12 500.00 EUR 0.00

SUMA ZODZIAIS / AMOUNT IN WORDS

Dvylika tokstanéiy penki Simtai eury 00 ct.

PAPILDOMA MOKEJIMO INFORMACIJA (PILDYTI, JEI TO REIKALAUJA GAVEJAS) / EXTENDED PAYMENT INFORMATION (FILL ONLY IF REQUESTED BY BENEFICIARY)

GAVEJO ADRESAS / BENEFICIARY'S ADDRESS

GAVEJO KODAS / BENEFICIARY'S ID

PRADINIO MOKETOJO VARDAS IR PAVARDE / PAVADINIMAS / ULTIMATE DEBTOR'S NAME AND SURNAME / COMPANY NAME

PRADINIO MOKETOJO KODAS / ULTIMATE DEBTOR'S ID

GALUTINIO GAVEJO VARDAS IR PAVARDE / PAVADINIMAS / ULTIMATE CREDITOR'S NAME AND SURNAME / COMPANY NAME

GALUTINIO GAVEJO KODAS / ULTIMATE CREDITOR'S ID

MOKETOJO VARDAS, PAVARDE, PARASAS (-Al) /
PAYER'S NAME, SURNAME, SIGNATURE (S)

KREDITO |STAIGOS DARBUOTOJO PARASAS/

CREDIT INSTITUTION REPRESENTATIVE’'S SIGNATURE

2024020802033199



