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WARUNKI UBEZPIECZENIA POSIADACZY
RACHUNKOW 0SZCZEDNOSCIOWO-ROZLICZENIOWYCH

POSTANOWIENIA WSTEPNE
§1

Niniejsze ,Warunki ubezpieczenia Posiadaczy rachunkéw oszczednosciowo-rozliczeniowych” (zwane dalej
- Warunkami ubezpieczenia lub WU) reguluja zasady, na jakich Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpie-
czeniowej Klientom Banku, zawierajgcym z Bankiem Umowe rachunku.

DEFINICJE
§2

llekro¢ ponizej uzywa sie nastepujacych pojec, oznaczaja one:

1.

14.

CHOROBA - schorzenie, powodujace zaburzenia w funkcjonowaniu uktadéw lub narza-
dow ciata Ubezpieczonego, niezalezne od niczyjej woli powstate w wyniku patologii mozliwej
do zdiagnozowania przez lekarza;

. CHOROBA PRZEWLEKtA — choroby, ktére posiadaja przynajmniej jedng z nastepujacych cech: sg

trwafe, pozostawiaja po sobie inwalidztwo, s3 spowodowane przez nieodwracalne zmiany patolo-
giczne, wymagaja specjalnego postepowania rehabilitacyjnego, diugiego nadzoru, obserwacji lub
opieki;

. CYKL ROZLICZENIOWY — okres rozpoczynajacy sie w dniu nastepnym po Dniu rozliczeniowym dane-

go miesigca kalendarzowego, a korczacy sie w Dniu rozliczeniowym kolejnego miesiaca kalendarzo-
wego;

. DEKLARACJA UBEZPIECZENIOWA — o$wiadczenie woli ztozone przez Ubezpieczonego w formach

przyjetych w stosunkach pomiedzy Ubezpieczajacym a jego klientami, to jest: pisemnie, telefonicz-
nie, przez internet lub za posrednictwem kazdego innego akceptowanego przez Ubezpieczajacego
kanatu komunikacji (nosnika informacji) zapewniajacego jednoczesnie identyfikacje osoby skfadajacej
to o$wiadczenie oraz date zfozenia oswiadczenia, moc ktérego wyraza on zgode na objecie ochrong
ubezpieczeniowa na podstawie UMOWY;

. DZIEN ROBOCZY - dni inne niz soboty oraz dni ustawowo wolne od pracy;
. DZIEN ROZLICZENIOWY — kazdy pierwszy dzieri danego miesigca kalendarzowego (w przypadku

gdy dzien ten jest dniem ustawowo wolnym od pracy jest to pierwszy Dzien roboczy po tym dniu),
w ktérym, w danym miesigcu kalendarzowym, pobierane sg z Rachunku nalezne Ubezpieczajacemu
na ten dzien opfaty i prowizje;

. DZIEN ZAJSCIA ZDARZENIA UBEZPIECZENIOWEGO:

1) Powaznego zachorowania:

Daty wskazane w dokumentacji medycznej zwigzanej z Powaznym zachorowaniem odpowiednio:
a) w przypadku choroby — dzie zdiagnozowania choroby,
b) w przypadku zabiegu — dzien przeprowadzenia zabiegu medycznego,

2) Hospitalizacji — pierwszy dzien pobytu w szpitalu;

. HOSPITALIZACJA — pobyt Ubezpieczonego w szpitalu z powodu Choroby lub Nieszczesliwego wy-

padku;

. MIESIECZNE OPLATY EKSPLOATACYJNE — naleznosci zwigzane z uzytkowaniem domu/loka-

lu mieszkalnego, do ktérych pokrywania zobowiagzany jest Ubezpieczony, jako wiasciciel nie-
ruchomosci albo jako czlonek spotdzielni mieszkaniowej posiadajacy spotdzielcze lokatorskie
prawo do lokalu albo spéfdzielcze wtasnosciowe prawo do lokalu lub jako najemca (z wytg-
czeniem wszelkich form najmu lokalu domu/lokalu mieszkalnego na zasadach komercyjnych
lub grzecznosciowych), tj.: czynsz, prad, gaz, CO, wodno-kanalizacyjne, fundusz remontowy, wywéz
$mieci;

. NIESZCZESLIWY WYPADEK — nagte i niezalezne od woli Ubezpieczonego zdarzenie wywota-

ne przyczyng zewnetrzng, niezalezne od jakiejkolwiek choroby, bedace bezposrednia i wyfaczng
przyczyng zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego. Za Nieszczesliwy wypadek nie uwaza si¢ zda-
rzei wywotanych procesami zachodzacymi wewnatrz organizmu ludzkiego, szczegdlnie taki-
mi, jak: zawat, krwotok, udar mézgu. Odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela obejmuje skutki NW
powstatych w okresie odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela na catym Swiecie w okresie odpowiedzial-
nosci, z zastrzezeniem postanowiert WU;

. ORZECZENIE — prawomocne orzeczenie wydane przez wiasciwego lekarza orzecznika lub lekarza

rzeczoznawce, wiasciwg komisje lekarska lub prawomocny wyrok sadu, wydane na podstawie wias-
ciwych przepisow prawa polskiego o emeryturach i rentach, stwierdzajace catkowita niezdolnos¢ do
pracy i samodzielnej egzystencji na okres minimum 24 miesiecy;

. POSIADACZ RACHUNKU (dalej: POSIADACZ) — osoba fizyczna o petnej zdolnosci do czyn-

noéci prawnych, ktéra zawarta z Ubezpieczajgcym Umowe rachunku; ilekro¢ w WU jest mowa
o Posiadaczu, nalezy przez to tez rozumie¢ Wspotposiadacza Rachunku (dalej: Wspotposiadacza), chy-
ba ze ze szczegoInego zapisu wynika co$ innego;

. POWAZNE ZACHOROWANIE — za powazne zachorowanie uwaza sie jedng ze zdefiniowanych poni-

2ej choréb:

1) Zawat serca — martwica czesci migsnia sercowego w nastepstwie niedokrwienia dane-
go obszaru, czego dowodem sg typowe objawy bolu w klatce piersiowej, nowe zmiany
w zapisie EKG oraz podwyzszony poziom enzyméw sercowych. Wszystkie powyzsze objawy mu-
szg wystapic facznie;

2) Udar mézgu — nagte wystapienie objawéw neurologicznych trwajacych ponad 24 godziny, spo-
wodowane zaburzeniami krazenia mézgowego, bedacymi wynikiem zawatu tkanki mézgowej,
wylewu wewnatrzczaszkowego lub zatoru w naczyniach mézgowych materiafem pochodzacym
spoza czaszki, powodujace trwate uszkodzenie neurologiczne; istnienie trwatego uszkodzenia
neurologicznego musi zostac potwierdzone przez lekarza neurologa, nie wczes$niej niz 6 tygodni
po zdarzeniu; nie uznaje sie za udar mézgu objawéw mézgowych zwigzanych z migrena, uszko-
dzeft mézgu w wyniku urazu lub niedotlenienia, schorzen naczyniowych prowadzacych do uszko-
dzen oka lub nerwu wzrokowego, a takze choréb niedokrwiennych ukfadu przedsionkowego;

3) Niewydolno$¢ nerek — koncowa posta¢ niewydolnosci charakteryzujgca sie trwatym
i nieodwracalnym uposledzeniem funkgji obydwu nerek, w wyniku ktérego konieczne jest stoso-
wanie dializoterapii lub przeszczepu nerki;

4) Zabiegi chirurgiczne na naczyniach wiencowych — dokonana przez kardiochirurga operacja
(ang. bypass) wszczepienia pomostow omijajacych do tetnicy wiencowej w celu korekcji zweze-
nia lub niedroznosci jednej lub wigcej tetnic wiencowych, z wytgczeniem technik niechirurgicz-
nych, takich jak angioplastyka przezskoérna, terapia laserowa lub inne metody leczenia nieopera-
cyjnego;

5) Angioplastyka tetnic wiencowych — zabieg, polegajacy na udroznieniu, przy uzyciu przezskor-
nej angioplastyki, terapii laserowej lub innych metod leczenia nieoperacyjnego, zwezonej lub na-
wet zupetnie zamkniete] tetnicy wiericowej bez koniecznosci wykonania zabiegu chirurgicznego
wymagajacego mniejszego lub wiekszego ciecia klatki piersiowej.

PRZYSTAPIENIE DO UBEZPIECZENIA — dzien ztozenia Deklaracji ubezpieczeniowej;
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RACHUNEK — rachunek oszczednosciowo-rozliczeniowy, prowadzony w ztotych;

REKREACYJNE UPRAWIANIE SPORTU O WYSOKIM STOPNIU RYZYKA - niezawodowe
i niewyczynowe uprawianie sportu, takiego jak: alpinizm, wspinaczka gorska i skatkowa, rafting,
speleologia, baloniarstwo, bobsleje, saneczkarstwo, sporty motorowe i motorowodne, jezdziectwo,
lotniarstwo, paralotniarstwo, lotnictwo, spadochroniarstwo, szybownictwo, szermierka, sporty sito-
we, sporty walki i obronne, kajakarstwo wysokogorskie, taternictwo jaskiniowe, skoki do wody, skoki
na linie, nurkowanie z uzyciem specjalistycznego sprzetu, surfing, windsurfing;

. SZPITAL — dziatajacy na terenie Rzeczypospolitej Polskiej, na podstawie wiasciwych przepisow,

publiczny lub niepubliczny zakiad lecznictwa zamknigtego, przeznaczony dla chorych wymagaja-
cych opieki leczniczej, zabiegéw operacyjnych lub zabiegéw diagnostycznych, zapewniajacy chorym
catodobowa opieke Sredniego i wyzszego personelu medycznego. Definicja szpitala nie obejmuje
osrodkow opieki spofecznej, osrodkéw dla psychicznie chorych, hospicjéw onkologicznych, osrodkéw
rekonwalescencyjnych, rehabilitacyjnych lub sanatoryjnych, osrodkow leczenia uzaleznien: od lekéw,
narkotykéw czy alkoholu;

. SWIADCZENIE UBEZPIECZENIOWE — $wiadczenie pieniezne wyptacane Ubezpieczonemu przez

Ubezpieczyciela z tytutu zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego;
UBEZPIECZAJACY — GETIN Bank Spétka Akcyjna (zwany dalej Bankiem);

UBEZPIECZONY - Posiadacz, objety ochrong ubezpieczeniowg na warunkach okreslonych
w UMOWIE;

UBEZPIECZYCIEL — Towarzystwo Ubezpieczeri EUROPA Spétka Akcyjna;

UMOWA — ,Umowa grupowego ubezpieczenia posiadaczy rachunkéw oszczednosciowo-rozliczenio-
wych GETIN BANKU SA" zawarta pomiedzy TU EUROPA SA a GETIN Bankiem SA;

UMOWA RACHUNKU - zawarta pomiedzy osoba fizyczng i Bankiem umowa okreslajaca zakres ustug
$wiadczonych przez Bank w ramach Rachunku;

WYCZYNOWE UPRAWIANIE SPORTU - niezawodowe uprawianie sportu w ramach sekgji
lub klubéw sportowych z jednoczesnym uczestniczeniem w zawodach, wyscigach, wystepach
lub treningach sportowych;

ZAWODOWE UPRAWIANIE SPORTU - forma aktywnosci fizycznej, polegajaca na uprawianiu dyscy-

plin sportowych przez osoby:

a) w odniesieniu do gier zespofowych — bedace cztonkami klubéw biorgcych udziat
w rozgrywkach o charakterze profesjonalnym, ogdlnokrajowym lub miedzynarodowym, organi-
zowanych przez wlasciwy dla danej dyscypliny zwiazek sportowy lub

b) w odniesieniu do osob uprawiajacych sporty indywidualne — biorace udziat w rozgrywkach
o charakterze profesjonalnym, ogdlnokrajowym lub migdzynarodowym, organizowanych przez
wiasciwy dla danej dyscypliny zwigzek sportowy lub

0 uprawnione na podstawie umowy o prace lub umowy cywilnoprawnej do otrzymywania
w zwigzku z uprawianiem sportu wynagrodzenia w dowolnej formie, w tym takze stypendium lub
zwrotu kosztéw zwigzanych z uprawianiem sportu w postaci diet, zasitkéw itp., niezaleznie od
tego czy sport jest uprawiany indywidualnie, czy w ramach gier zespofowych;

ZDARZENIE UBEZPIECZENIOWE — zajscie w okresie odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela zdarzenia
w postaci Powaznego zachorowania i/lub Hospitalizacji Ubezpieczonego.

PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA
§3

. Przedmiotem ubezpieczenia jest, w zaleznosci od wybranego i wskazanego przez Ubezpieczonego

w Deklaracji ubezpieczeniowej, zakresu ubezpieczenia:
1) ryzyko Powaznego zachorowania Ubezpieczonego,
i/lub

2) ryzyko Hospitalizacji Ubezpieczonego.

. Ubezpieczyciel w razie zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego zobowigzany jest do reali-

zacji Swiadczen ubezpieczeniowych wynikajacych z WU,
ich postanowien.

z zastrzezeniem odpowiednich

OKRES UBEZPIECZENIA | OKRES ODPOWIEDZIALNOSCI
Okres ubezpieczenia
§4
Pierwszy okres ubezpieczenia w stosunku do Ubezpieczonego jest zgodny z Cyklem rozliczeniowym
rozpoczynajacym sie w kolejnym miesigcu kalendarzowym, przypadajacym po dniu Przystapienia do
ubezpieczenia.

. Okres ubezpieczenia jest automatycznie przediuzany na kolejne okresy ubezpieczenia rozpo-

czynajace sie w dniu nastepnym po dniu zakonczenia poprzedniego Okresu ubezpieczenia
i trwajace do konca kolejnego Cyklu rozliczeniowego, bez koniecznosci sktadania kolejnych Deklaracji
ubezpieczeniowych, z zastrzezeniem § 6.

Okres odpowiedzialnosci
§5

. Okres odpowiedzialnoéci (ochrona ubezpieczeniowa) w stosunku do danego Ubezpieczone-

go rozpoczyna sie z zastrzezeniem ust. 2 w pierwszym dniu pierwszego okresu ubezpieczenia,
a kolejne okresy odpowiedzialnosci réwne sg kolejnym okresom ubezpieczenia.

. Jezeli Ubezpieczony w Dniu rozliczeniowym poprzedzajacym rozpoczecie kazdego kolejnego okresu

odpowiedzialnosci na Rachunku nie zapewnit $rodkéw Ubezpieczajgcemu na pokrycie opfat i pro-
wizji, odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela w stosunku do tego Ubezpieczonego zostaje zawieszona.
Odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela zostaje kontynuowana poczawszy od dnia nastepnego po kolej-
nym Dniu rozliczeniowym rachunku pod warunkiem, ze na Rachunku Ubezpieczony zapewnit srodki
nalezne Ubezpieczajacemu na pokrycie optfat i prowizji.

§6

. Okres odpowiedzialnosci i okres ubezpieczenia wygasa w stosunku do danego Ubezpieczonego

z upfywem najwczes$niejszej z ponizszych dat:

1)z dniem rozwigzania Umowy rachunku,

2) zdniem zgonu Ubezpieczonego,

3) z ostatnim dniem miesigca kalendarzowego, w ktorym Ubezpieczony ukoriczyt 70 lat,

4) z dniem rozwigzania UMOWY,

5) z chwilg wyczerpania limitu Swiadczen z tytutu Powaznego zachorowania w zakresie ubezpiecze-
nia na wypadek Powaznego zachorowania.



2. W sytuacji, gdy mialo miejsce zawieszenie odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela zgodnie
z postanowieniami § 5 ust. 2 na okres co najmniej 3 bezposrednio nastepujacych po sobie okresow
odpowiedzialnosci, odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela w stosunku do danego Ubezpieczonego wyga-
sa, a ponowne Przystapienie do ubezpieczenia moze nastgpic nie wczesniej niz po uptywie 6 miesiecy
liczac od ustania odpowiedzialnoéci Ubezpieczyciela.

3. Ubezpieczony moze zrezygnowa¢ z ochrony ubezpieczeniowej w kazdym czasie, skfadajac sto-
sowne oswiadczenie w formie pisemnej. Rezygnacja jest skuteczna z uptywem okresu ubezpie-
czenia, nastepujacego po miesigcu, W ktérym zostato zfozone oswiadczenie, o ktérym mowa
w zdaniu poprzedzajacym. Oswiadczenie w tym zakresie moze by¢ ztozone bezposrednio Ubez-
pieczycielowi lub za posrednictwem Ubezpieczajacego Ubezpieczycielowi, ktérzy wzajemnie
zobowiazuja si¢ do pisemnego powiadomienia drugiej Strony, w terminie 14 dni od daty powzie-
cia wiadomosci o tym fakcie. Ponowne Przystapienie do ubezpieczenia, w przypadku uprzedniej
rezygnacji z ochrony ubezpieczeniowej, moze nastapi¢ nie wczesniej niz po upfywie 6 miesiecy
od dnia rezygnagji.

WARUNKI OBJECIA OCHRONA UBEZPIECZENIOWA DOTYCZACE
UBEZPIECZONEGO
§7

Ochrong ubezpieczeniowq moze by¢ objety kazdy Posiadacz, ktdrego wiek w dniu Przystapienia
do ubezpieczenia nie przekracza 70 lat oraz ktory:

1) zlozyt odpowiednia Deklaracje ubezpieczeniowg (Przystapienie do ubezpieczenia), oraz

2) zawart Umowe rachunku, oraz

3) zostat zgtoszony do Ubezpieczyciela przez Ubezpieczajacego celem ubezpieczenia.

WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
§8
Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki okolicznosci, ktérych Ubezpieczony nie podat,
a o ktére Ubezpieczyciel zapytywat w zwigzku z ubezpieczeniem w Deklaracji ubezpieczeniowej
lub w innych dokumentach wymaganych przez Ubezpieczyciela przed rozpoczeciem odpowiedzialnosci.
Jezeli Ubezpieczony nie podat tych okolicznosci z winy umysinej, w razie watpliwosci przyjmuje sie, ze
Zdarzenie ubezpieczeniowe i jego nastepstwa sa skutkiem okolicznosci, ktérych Ubezpieczony nie podat.

§9

1. Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci, gdy Zdarzenie ubezpieczeniowe nastapito na skutek lub

w zwigzku z:

1) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, aktami terroryzmu lub sabotazu;

2) udziatem Ubezpieczonego w nielegalnych strajkach, rozruchach, zamieszkach spotecznych;

3) pozostawaniem Ubezpieczonego w stanie po uzyciu alkoholu lub w stanie nietrzezwosci,
lub w stanie po uzyciu $rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych lub $rodkéw zastep-
czych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii, lekarstw lub innych $rodkow
wylaczajacych swiadomos¢ z wyjatkiem sytuacji, gdy spozycie tych srodkéw nastapito zgodnie
z zaleceniami lekarza;

4) eksplozja atomowa oraz napromieniowaniem radioaktywnym (z wyjatkiem pojedynczych przy-
padkow nie zwigzanych z aktywnoscig zawodowa);

5) nieprzestrzeganiem zalecen lekarza lub poddaniem sie zabiegom o charakterze medycznym poza
kontrolg lekarskg lub uprawnionych do tego o0séb, z wyjatkiem udzielenia pierwszej pomocy
w zwigzku z Nieszczesliwym wypadkiem;

6) chorobg psychiczng lub alkoholizmem;

7) poddaniem sie przez Ubezpieczonego zabiegom chirurgii plastycznej (z wyjatkiem leczenia na-
stepstw Nieszczesliwych wypadkéw) lub operacji zmiany pici;

8) usitowaniem popetnienia przestepstwa lub dokonaniem przestepstwa przez Ubezpieczonego,
z wyltgczeniem nieumysinego spowodowania wypadku komunikacyjnego;

9) proba samobdjstwa, umysinym samookaleczeniem lub uszkodzeniem ciata na proshe Ubezpie-
czonego;

10) prowadzeniem przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez wymaganych uprawnien, o ile
miafo to wplyw na zajécie Zdarzenia ubezpieczeniowego;

11) uczestnictwem Ubezpieczonego w rejsie w charakterze pilota, cztonka zatogi lub pasazera sa-
molotu poza koncesjonowanymi liniami lotniczymi, o ile miafo to wptyw na zajscie Zdarzenia
ubezpieczeniowego;

12) jazda motocyklem o pojemnosci skokowej silnika powyzej 50 cm?;

13) istniejacq u Ubezpieczonego Choroba zawodowa i Przewlekfa;

14) ciaza;

15) w zakresie ubezpieczenia na wypadek Hospitalizacji - nowotworem, Powaznym zachorowaniem.

2. Ubezpieczyciel nie odpowiada za zdarzenia powstate w nastepstwie lub w zwiazku z wszelkimi

Chorobami, w odniesieniu do ktérych, w okresie 12 miesiecy poprzedzajacych date przystapie-

nia do ubezpieczenia, zostaty zdiagnozowane objawy lub wymagaly porady lekarskiej, leczenia

lub zastosowania lekéw. Ponadto Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci, gdy Hospitalizacja
nastapifa w zwigzku z planowanymi przed rozpoczeciem okresu odpowiedzialnosci zabiegami me-
dycznymi o charakterze operacyjnym, rehabilitacyjnym lub diagnostycznym.

3. W ubezpieczeniu na wypadek Powaznego zachorowania, w przypadku Zawatu serca lub Udaru
mozgu Ubezpieczyciel nie bedzie ponosit odpowiedzialnosci w stosunku do Ubezpieczonego, je-
zeli Udar mézgu lub Zawat serca nastgpit po uptywie ostatniego dnia miesigca kalendarzowego,
w ktérym Ubezpieczony ukonczyt 65 lat.

4. Ubezpieczyciel nie jest zobowigzany do pokrywania jakichkolwiek podatkéw ani opfat lokalnych;
nie jest rowniez zobowigzany do pokrywania Miesigcznych optfat eksploatacyjnych w sytuacji, kie-
dy dotycza one jakichkolwiek form najmu domu/lokalu mieszkalnego na zasadach komercyjnych
lub grzecznosciowych.

5. Ponadto, Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Zdarzenie ubezpieczeniowe nastapito na
skutek lub w bezposrednim zwigzku z Rekreacyjnym uprawianiem sportu o wysokim stopniu ryzyka
oraz Zawodowym i Wyczynowym uprawianiem sportu.

6. Zwrot kosztow poniesionych Miesiecznych opfat eksploatacyjnych (dotyczy ubezpieczenia na wypa-
dek Powaznego zachorowania) nie przystuguje, gdy nieruchomos$¢ uzytkowana jest przez osoby trze-
cie (nie pozostajgce we wspdlnym gospodarstwie domowym).

WYSOKOSC SWIADCZEN
Ubezpieczenie na wypadek Powaznego zachorowania

1. Z tytutu wystapienia u Ubezpieczonego Powaznego zachorowania w okresie pierwszych 90 dni, liczac
od pierwszego dnia pierwszego okresu odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela, odpowiedzialnos¢ Ubez-
pieczyciela polega na wypfacie jednorazowego Swiadczenia ubezpieczeniowego w kwocie réwnej
10% zadeklarowanych kosztéw Miesigcznych optat eksploatacyjnych.

2. Z tytutu wystapienia u Ubezpieczonego Powaznego zachorowania po uptywie 90 dni, liczac od pierw-
szego dnia pierwszego okresu odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela, Ubezpieczonemu przystuguja mie-
sieczne $wiadczenia ubezpieczeniowe zgodnie z ust 3.

3. W sytuadji, o ktorej mowa w ust. 2 Ubezpieczyciel wypfacac bedzie w odstepach miesiecznych, 6 (stownie
szesd) miesiecznych Swiadczen ubezpieczeniowych w wysokosci faktycznie poniesionych przez Ubezpie-
czonego Miesiecznych optat eksploatacyjnych, jednak nie wiecej na jedno Swiadczenie miesieczne niz wy-
sokos$¢ zadeklarowanych kosztow Miesiecznych opfat eksploatacyjnych, zgodnie z wybranym przez Ubez-
pieczonego w Deklaracji ubezpieczeniowej Wariantem ubezpieczenia, okreslonym w ponizszej tabeli:

Zadeklarowane koszty Miesigcznych opfat eksploatacyjnych (Suma ubezpieczenia/miesiac)

Wariant | — do 500 zi/miesigc
Wariant Il — do 1000 z{/miesigc

4. Do Miesiecznych opfat eksploatacyjnych zalicza sie wszystkie optaty zgodnie z definicjq okreslong
w § 2 pkt 9, ktdrych termin pfatnosci przypadat:
1) w przypadku pierwszego miesiecznego Swiadczenia ubezpieczeniowego — w ciggu 30 dni od
dnia wystapienia Zdarzenia ubezpieczeniowego,
2) w przypadku kazdego kolejnego miesiecznego Swiadczenia ubezpieczeniowego — w ciggu 30
kolejnych dni od zakorczenia poprzedniego terminu.

§11
W kazdym przypadku prawo do Swiadczenia ubezpieczeniowego z tytutu Powaznego zachorowania wy-
gasa poczawszy od:
1) dnia zgonu Ubezpieczonego,
2) ostatniego dnia miesigca, w ktorym Ubezpieczony ukoniczyt 70 lat, a w przypadku zawatu serca
lub udaru mézgu — ostatniego dnia miesigca, w ktérym Ubezpieczony ukonczyt 65 lat,
3) dnia, w ktérym Ubezpieczyciel wyplaci szoste miesieczne Swiadczenie ubezpieczeniowe
z tytufu Powaznego zachorowania.

Ubezpieczenie na wypadek Hospitalizacji
§12

1. Z tytulu Hospitalizacji Ubezpieczonego odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela polega na wy-
pacie dziennych Swiadczen ubezpieczeniowych w wysokosci zgodnej z wybranym przez
Ubezpieczonego w  Deklaracji  ubezpieczeniowej Wariantem ubezpieczenia, okreslonym
w ponizszej tabeli, z zastrzezeniem ust. 2, poczawszy od 8-go dnia Hospitalizacji, nie wiecej jednak
niz za 30 dni w kazdych kolejnych 12 okresach odpowiedzialnosci w okresie trwania ochrony ubez-
pieczeniowej (rok ubezpieczeniowy):

Zadeklarowana Suma ubezpieczenia /dzien
Wariant | — 50 zi/dzien
Wariant Il — 150 zt/dzien

2. Poczawszy od miesiaca kalendarzowego nastepujacego po miesigcu, w ktérym Ubezpieczony ukon-
czyt 65 lat, odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela polega na wypfacie dziennych Swiadczen ubezpiecze-
niowych w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia zgodnie z ust. 1.

§13
W kazdym przypadku prawo do dziennego Swiadczenia ubezpieczeniowego z tytutu kazdej Hospitalizacji
wygasa poczawszy od:
1) pierwszego dnia po zakonczeniu Hospitalizadji,
2) dnia zgonu Ubezpieczonego,
3) ostatniego dnia miesigca, w ktorym Ubezpieczony ukoriczyt 70 lat.

ROSZCZENIE | REALIZACJA SWIADCZENIA
§14

1. Nalezne Swiadczenie ubezpieczeniowe wyptacane jest Ubezpieczonemu, z zastrzezeniem postano-
wien § 8-9 oraz z uwzglednieniem postanowien § 15, po dostarczeniu przez Ubezpieczonego bezpo-
$rednio do Ubezpieczyciela ,Wniosku o wyptate Swiadczenia”, oraz oryginatow lub potwierdzonych
za zgodnos¢ z oryginatem przez Ubezpieczajacego lub jednostke organizacyjng Ubezpieczyciela wska-
zang we ,Whniosku o wypfate Swiadczenia” kopii (kserokopii) wszystkich niezbednych do wypfaty
Swiadczenia ubezpieczeniowego dokumentéw, ktorymi sa:

1) W przypadku roszczenia z tytutu ubezpieczenia na wypadek Powaznego zachorowania:

a) Orzeczenie lekarza specjalisty stwierdzajace Powazne zachorowanie i odpis badania potwier-
dzajacego zaistnienie Choroby lub przebycia zabiegu medycznego;

b) kserokopia dowodu tozsamosci Ubezpieczonego;

o) dokumenty (faktury, rachunki, elektroniczne  potwierdzenia  dokonania  zapfa-
ty rachunku) potwierdzajgce dokonanie  Miesiecznych  opfat  eksploatacyjnych,
do pokrycia ktorych zobowiazany byt Ubezpieczony w okresie po wystapieniu Po-
waznego zachorowania (w przypadku, gdy Zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpifo
w okresie po 60 dniach, liczac od pierwszego dnia pierwszego okresu odpowiedzialnosci
Ubezpieczyciela).

2) W przypadku roszczenia z tytutu ubezpieczenia na wypadek Hospitalizacji:

a) wypis lub zaswiadczenie lekarskie potwierdzajace okres pobytu w szpitalu, historia pobytu
w szpitalu (karta informacyjna leczenia szpitalnego);

b) raport policji (prokuratury), jezeli jest to mozlive w zwigzku z zaistnialym zdarzeniem
(w przypadku gdy zdarzenie nastapito w wyniku Nieszczesliwego wypadku);

o) inne dokumenty potwierdzajace zajscie i okolicznosci Zdarzenia ubezpieczeniowego.

2. Na wezwanie zlozone przez Ubezpieczyciela, Ubezpieczajacy ma obowigzek dostarczy¢
do Ubezpieczyciela skan Deklaracji ubezpieczeniowej, a w przypadku watpliwosci oryginat Deklaracji
ubezpieczeniowej lub tasmy z nagraniem o$wiadczenia, o ktérym mowa w § 2 ust. 4.

CZYNNOSCI PODEJMOWANE PRZEZ UBEZPIECZYCIELA W PRZYPADKU ZGtOSZENIA ROSZCZENIA
§15

1. W terminie 7 dni od otrzymania zawiadomienia o zajéciu Zdarzenia ubezpieczeniowego (,Wnio-
sku o wyplate $wiadczenia”) Ubezpieczyciel informuje pisemnie o tym Ubezpieczajacego
lub Ubezpieczonego, jezeli nie sg oni osobami wystepujacymi z tym zawiadomieniem, oraz podejmu-
je postepowanie dotyczace ustalenia stanu faktycznego zdarzenia, zasadnosci zgtoszonych roszczen
i wysokosci Swiadczenia ubezpieczeniowego, a takze informuje osobe wystepujaca z roszczeniem
pisemnie lub w inny sposéb, na ktéry osoba ta wyrazita zgode, jakie dokumenty sg potrzebne do
ustalenia odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela lub wysokosci Swiadczenia ubezpieczeniowego, jezeli
jest to niezbedne do dalszego prowadzenia postepowania.

N

. Swiadczenie ubezpieczeniowe wyptacane jest w ciggu 30 dni od daty otrzymania przez Ubezpieczy-
ciela zawiadomienia o zajéciu Zdarzenia ubezpieczeniowego.

w

. Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Ubez-
pieczyciela albo wysokosci Swiadczenia ubezpieczeniowego okazato sie niemozliwe, Swiadczenie ubezpie-
czeniowe powinno by¢ spetnione w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng czes¢ Swiadczenia ubezpieczeniowego
Ubezpieczyciel spefni w terminie przewidzianym w ust. 2.

S

. Jezeli Ubezpieczyciel w terminie okreslonym w ust. 2 nie wyptaci Swiadczenia ubezpieczeniowego,
zawiadamia pisemnie osobg wystepujacq z roszczeniem o przyczynach niemoznosci zaspokojenia jej
roszczen w catosci lub w czesci, a takze wyptaca bezsporng czes¢ Swiadczenia ubezpieczeniowego.

(5}

. Jesli Swiadczenie ubezpieczeniowe przystuguje, Ubezpieczyciel przekazuje Ubezpieczajacemu
i Ubezpieczonemu wraz z jego wypfata pisemng informacje o wyptacie $wiadczenia.

(=2}

. Jezeli Swiadczenie ubezpieczeniowe nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci niz okre-
$lona w zgtoszonym roszczeniu, Ubezpieczyciel informuje o tym pisemnie Ubezpieczajacego
i Ubezpieczonego, wskazujac na okolicznosci oraz na podstawe prawng uzasadniajacg catkowitq lub
czeéciowa odmowe wyptaty Swiadczenia ubezpieczeniowego.



1.

2.

3.

4.

. Ubezpieczyciel ma obowigzek udostepnia¢ osobom, o ktérych mowa w ust. 1, informacje

i dokumenty gromadzone w celu ustalenia odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela lub wysokosci Swiadcze-
nia ubezpieczeniowego. Osoby te mogg zadac pisemnego potwierdzenia przez Ubezpieczyciela udo-
stepnionych informacji, a takze sporzadzenia na swoj koszt kserokopii dokumentow i potwierdzenia ich
zgodnosci z oryginatem przez Ubezpieczyciela.

. Ubezpieczyciel moze zazadat, by Ubezpieczony poddat sie badaniom lekarskim u wskazanego lekarza

na koszt Ubezpieczyciela w celu potwierdzenia zasadnosci roszczenia o wyptate Swiadczenia ubezpie-
czeniowego z tytutu wystapienia Zdarzenia ubezpieczeniowego.

. Brak kompletnej dokumentacji niezbednej do wyptaty Swiadczenia ubezpieczeniowego, o kt6-

rejf mowa w § 14, w szczegdlnosci zawierajgcej informacje o okolicznosciach zajscia Zda-
rzenia ubezpieczeniowego, moze by¢ podstawa do odmowy wyplaty Swiadczenia ubezpie-
czeniowego, jezeli miafo to wplyw na ustalenie okolicznosci Zdarzenia ubezpieczeniowego
lub odpowiedzialnoéci Ubezpieczyciela.

. Udzielenie informacji niezgodnych z prawda lub niekompletnych przez zgfaszajacego roszczenie

o wypfate Swiadczenia ubezpieczeniowego lub Ubezpieczonego, moze by¢ podstawa do odmowy jego
wypfaty, jezeli miato to wptyw na ustalenie okolicznosci Zdarzenia ubezpieczeniowego, odpowiedzial-
nosci Ubezpieczyciela lub miato na celu wytudzenie Swiadczenia ubezpieczeniowego.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§16

Wszelkie zawiadomienia i o$wiadczenia skfadane Ubezpieczycielowi przez Ubezpieczajacego
lub Ubezpieczonego powinny by¢ doreczane na pismie za potwierdzeniem odbioru lub przestane listem
poleconym za potwierdzeniem odbioru.

Jezeli Ubezpieczony zmienit adres, a do Ubezpieczyciela nie dotarfa informacja w tym zakresie, pisma
wystane na wskazany adres i nie odebrane przez adresata pozostaja skuteczne z uptywem terminu do
ich odebrania wyznaczonego przez doreczajacego (pierwsze awizo) lub z dniem otrzymania zwrotu
korespondencji przez doreczajacego bez wyznaczania terminu do odebrania korespondencji ze wzgledu
na niemoznos¢ jej doreczenia pod wskazanym adresem.

Powddztwo o roszczenia wynikajace z UMOWY lub stosunku ubezpieczenia mozna wytoczy¢ przed sad
wiasciwy wedtug przepiséw o wiasciwosci ogdlnej badz sad wiasciwy dla siedziby Ubezpieczajgcego
lub miejsca zamieszkania Ubezpieczonego.

W sprawach nieuregulowanych maja zastosowanie przepisy powszechnie obowiazujacego prawa.



