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POLITA SERIA 156838
POLITA DE ASIGURARE

ASTGURAREA PRTVTND PROTECTTA rN CAZ DE TNSOLVENTA A AGENTTET
DE TURISM ORGANIZATOARE

imisi de: Omniasio Centrala I Jud. / Sector: 1 I Cod intern: 181100000
leinnoieste polita nr : 156751

ASIGURAT:
Denumirea: AGENTIA DE TURISM TRIUNGHI S.R.L.
C.U.l. / Nr. Reg.
Comertului:

6452951 I J40t20782t1994

Licenta de turism: Nr:610 I Data:16.01.2019
Sediul orincipal: Str. Brutus, nr. 13, Parter, ap. 2, Sector 5, Bucuresti
Telefon: 021.335.37.57
Fax: 021.335.13.16
E-mail: office@triunghi.ro

Agenlia de turism:
TRIUNGHI
Str. Brutus nr. '13, Parter, ap. 2, Sector 5, Bucuresti

ASIGURATOR: Denumirea: OMNIASIG VIENNA INSURANCE GROUP S.A.

Sediul: Aleea Alexandru nr.51, sector 1, Bucuregti -011822

Telefon: (+40\21 4057420
Fax: (+40) 21 311 4490
E-mail: office@omniasig.ro

BENEFICIAR:
Cdldtorul, indiferent dacd acesta a achizitionat pachetul de servicii de cdldtorie sau
serviciile de calatorie asociate de la agentia de turism organizatoare direct sau prin

intermediul unui alt comerciant sau persoana care achizitioneazd pachetul de servicii de
cdldtorie sau serviciile de calatorie asociate pentru c6l6tor

Suma asiguratd
(EUR): 10.000

Cota de primS: 4,500/o

Prima de asigurare
(EUR):

450

Plata primei de
asigurare:

lntegral La data de 13.11.2025

Perioada de
asiourare:

12 luni De la: 21.11.2025 Pdni la: 20.11.2026

La prezenta se anexeaza conditiile de asigurare cod 15.03.01.W.001.0.F care fac parte integrantd din Politd.

Prezenta polila a fost emisd la data de 13.1 1.2025 in 3 (trei) exemplare originale cdte un exemplar pentru fiecare

oarte si un exemolar pentru Ministerul de resort.
Declar in mode expres cd am primit 1 exemplar original al

Polilei am citit prevederile acestora, atiit inainte c6t 9i la
incheierea Politei. Declar c6 am in{eles gisunt de acord cu

confinutul gi incheierea Poli[ei.
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