Szczegolne Warunki Ubezpieczenia Grupowego Leasingobiorcow
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Ponizsza tabela prezentuje wykaz informacji zamieszczonych w niniejszych SWU/Leasing

zgodnie z Ustaw3 o dzialalnos$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

NUMER ZAPISU
RODZAJ INFORMACIJI
© ! © ¢ Z \WZORCA UMOWNEGO
1. Przestanki taty odszkod h
’ rz.es an }Wyp aty odszkodowania i innyc rozdz. 2
Swiadczen.
2. Ograniczenia oraz wytgczenia
odpowiedzialnosci zaktadu ubezpieczen rozdz. 5 ust. 2 pkt 2
uprawniajace do odmowy wyplaty rozdz. 11
swiadczenia lub jego obnizenia.

Rozdzial 1.  Postanowienia ogélne

1.

1)

2)

3)

Niniejsze Szczeg6lne Warunki Ubezpieczenia Grupowego Leasingobiorcéw, zwane dalej SWU/Leasing,
maja zastosowanie do Umowy Ubezpieczenia Grupowego Leasingobiorcow (Polisa nr BZ WBK L/01),
zwanej dalej ,,Umowa ubezpieczenia”, zawartej pomiedzy Towarzystwem Ubezpieczen na Zycie Cardif
Polska S.A. a BZ WBK Leasing S.A., na mocy ktorej Ubezpieczyciel przejmuje na siebie ryzyko
Smierci, Czasowej niezdolnosci do pracy oraz Pobytu w Szpitalu.

Uzyte w niniejszych SWU/Leasing okreslenia oznaczaja:

Choroba - reakcja organizmu na dziatanie czynnika chorobotworczego, prowadzaca do zaburzen
czynno$ciowych, zmian organicznych w tkankach, narzadach, uktadach lub catym ustroju, ktora
nastapita w okresie odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela;

Czasowa niezdolno$¢ do pracy — niemozno$¢ $wiadczenia przez Ubezpieczonego pracy lub
prowadzenia wiasnej dziatalnoSci gospodarczej, trwajaca z tej samej przyczyny (chorobowej lub
wypadkowej) nieprzerwanie przez okres co najmniej 60 dni, potwierdzona stosownym zaswiadczeniem
lekarskim o czasowej niezdolno$ci do pracy i prawem do pobierania zasitku Chorobowego lub
wynagrodzenia za okres choroby;

Czynsz leasingowy netto — kwota, ktorej wysoko$¢ oraz termin sptaty wskazane sa w Harmonogramie,
obejmujgca zaréwno kapital, jak i nalezne odsetki obliczone od nieprzeterminowanej czesci kapitatu,
zgodnie z oprocentowaniem oraz na warunkach wskazanych w umowie leasingu. Za Czynsz leasingowy
netto nie uwaza si¢ kwoty stanowigcej wartos¢ wykupu;
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4) Deklaracja Zgody na Objecie Ochrong - wyrazone w formie pisemnej, pod rygorem niewazno$ci,
oswiadczenie woli Ubezpieczonego, na mocy ktorego wyraza on zgode na objecie ochrong
ubezpieczeniowq z tytutu Umowy ubezpieczenia;

5) Dzien rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej — dzien uruchomienia Umowy leasingu, jednak nie
wczesniej niz dzien nastgpny po dniu ztozenia Deklaracji Zgody na Objgcie Ochrong;

6) Dzien przystapienia do ubezpieczenia — dzien podpisania przez Leasingobiorce Deklaracji Zgody na
Objecie Ochrong, nie wczesniej jednak niz dzien uruchomienia leasingu;

7) Dzien zaj$cia zdarzenia -

a) w przypadku Smierci — dzien zgonu, wskazany w akcie zgonu,;

b) w przypadku Czasowej niezdolno$ci do pracy — pierwszy dzien Czasowej niezdolno$ci do pracy
wskazany w orzeczeniu lekarskim o czasowej niezdolnosci do pracy;

c) w przypadku Pobytu w Szpitalu — dzien przyjecia do szpitala zgodnie z dokumentacjg zwigzang
z pobytem Ubezpieczonego w Szpitalu;

8) Harmonogram - pierwotny plan splat leasingu, dotagczony do Umowy leasingu w dniu jej zawarcia,
stanowigcy jej integralng czgs¢;

9) Nieszczesliwy wypadek — zdarzenie nagle, wywotane wylacznie przyczyna zewngtrzna, niezalezne od
woli ani stanu zdrowia Ubezpieczonego, powstate w czasie trwania odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela;

10) Ochrona ubezpieczeniowa — ochrona ubezpieczeniowa udzielana przez Ubezpieczyciela danemu
Ubezpieczonemu, na zasadach okre$lonych w niniejszych SWU/Leasing

11) Osoba skladajaca Skarge — Ubezpieczajgcy, Ubezpieczony, Uposazony lub Uprawniony z Umowy
ubezpieczenia;

12) Osrodek - placowki, zaktady, centra, oddziaty, pododdziaty, kliniki oraz wszelkie inne podmioty,
ktorych celem jest udzielanie $wiadczen zdrowotnych niezaleznie od stosowanego nazewnictwa oraz
przynalezno$ci administracyjnej lub organizacyjne;j;

13) Leasingobiorca — osoba fizyczna, bedgca obywatelem lub rezydentem Rzeczypospolitej Polskiej, w tym
osoba fizyczna prowadzaca dzialalnos¢ gospodarcza, spotka prawa cywilnego oraz spotka prawa
handlowego reprezentowana przez osoba fizyczna, ktora zawarta umowe leasingu z Leasingodawca;

14) Leasingodawca - BZ WBK Leasing S.A., z siedzibag w Poznaniu przy ul. Chlebowej 4/8;

15) Pobyt w Szpitalu (hospitalizacja) — potwierdzony odpowiednia dokumentacja medyczna, staty,
nieprzerwany Pobyt w Szpitalu celem leczenia choroby lub obrazen ciata doznanych wskutek
Nieszczesliwego wypadku, stuzacy zachowaniu, przywréceniu lub poprawie zdrowia Ubezpieczonego,
trwajgcy nieprzerwanie co najmniej: 7 dni w przypadku Choroby lub co najmniej 3 dni w przypadku
nastepstw Nieszczesliwego wypadku, liczony jako réznica pomiedzy data wypisu ze Szpitala, a data
przyjecia do Szpitala;

16) Skarga — wystgpienie Osoby sktadajacej Skarge dotyczace jakoSci ustlug $wiadczonych przez
Ubezpieczyciela, w tym zawarcia i realizacji Umowy ubezpieczenia lub wykonywanej przez
Ubezpieczyciela dziatalno$ci. Przez Skarge nalezy réowniez rozumie¢ reklamacje, zazalenie lub
odwotanie od decyzji Ubezpieczyciela;

17) Suma ubezpieczenia — kwota wskazana w SWU/Leasing okreslajaca maksymalng wysoko$é
odpowiedzialno$ci Ubezpieczyciela;

18) Szpital — dziatajacy na terenie Rzeczypospolitej Polskiej, zgodnie z odpowiednimi przepisami prawa,
publiczny lub niepubliczny zaktad opieki zdrowotnej, ktorego zadaniem jest calodobowa opieka
medyczna nad chorymi i ich leczenie, dysponujacy odpowiednim zapleczem diagnostycznym i
leczniczym, zatrudniajgcy personel medyczny oraz zapewniajacy 24 — godzinng wykwalifikowang
opieke pielegniarskg i przynajmniej jednego lekarza w trybie cigglym, utrzymujacy stale miejsca
szpitalne dla pacjentow oraz prowadzacy i gromadzacy dla kazdego pacjenta pelna dokumentacje
medyczng.

19) Smier¢ - $mieré Ubezpieczonego na skutek jakiejkolwiek przyczyny;

20) Swiadczenie — kwota wyptacana przez Ubezpieczyciela na zasadach opisanych w SWU/Leasing w razie
zaj$cia Zdarzenia, odpowiednio Uposazonemu lub Uprawnionemu;



21) Ubezpieczenie — ochrona ubezpieczeniowa udzielana przez Ubezpieczyciela na warunkach Umowy
ubezpieczenia oraz niniejszych SWU/Leasing, w razie zaj$cia zdarzen w nich przewidzianych;

22) Ubezpieczajacy — Leasingodawca - BZ WBK Leasing S.A., z siedzibag w Poznaniu przy ul. Chlebowej
4/8;

23) Ubezpieczony — osoba fizyczna, ktora podpisata Deklaracje Zgody na Objecie Ochrona, objgta
ubezpieczeniem, bedaca Pozyczkobiorca. W przypadku, gdy Pozyczkobiorcg jest spotka prawa
handlowego lub spdtka prawa cywilnego, Ubezpieczonym jest osoba fizyczna lub osoby fizyczne
reprezentujace dang spotke;

24) Ubezpieczyciel - Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska S.A., z siedzibg w Warszawie przy
pl. Pitsudskiego 2, 00-073 Warszawa,

25) Umowa leasingu — umowa leasingu zawarta miedzy Leasingodawca a Leasingobiorca;

26) Uposazony — podmiot wskazany przez Ubezpieczonego, ktoremu jest wyplacane swiadczenie w razie
Smierci;

27) Uprawniony - podmiot wskazany przez Ubezpieczonego, k w Deklaracji Zgody na Objecie Ochrona,
jako uprawniony do otrzymania $wiadczenia w przypadku wystapienia zdarzen innych niz Smieré
Ubezpieczonego;

28) Wiek — liczba ukonczonych lat zycia.

29) Zdarzenie — zdarzenie wymienione w SWU/Pozyczka, ktore miato miejsce w Okresie ubezpieczenia,
oraz ktorego zajscie powoduje powstanie prawa do wnioskowania o wyplate Swiadczenia.

Rozdziat 2. Przedmiot i zakres ubezpieczenia
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie i zdrowie Ubezpieczonego.
2. Ubezpieczyciel spetni Swiadczenie w razie zajscia nastepujacych zdarzen w okresie trwania ochrony
ubezpieczeniowej:
1) Smierci,
2) Czasowej niezdolnosci do pracy,
3) Pobytu w Szpitalu.
3. W razie zajScia zdarzen, o ktorych mowa w ust. 2 powyzej, odpowiedzialno§¢ Ubezpieczyciela polega
na wyptacie Uposazonemu lub odpowiednio Uprawnionemu, Swiadczenia w wysokosci okreslonej w
Rozdziale 6, z zastrzezeniem postanowien niniejszych SWU/Leasing.

Rozdzial 3. Objecie ubezpieczeniem
1. Ubezpieczeniem moze zostac objeta kazda osoba fizyczna, ktora spenita tacznie nastgpujace warunki:
1) podpisata Deklaracje Zgody na Objecie Ochrona,
2) w Dniu przystapienia do Umowy ubezpieczenia ukonczyta 18 rok zycia i jej wiek, wraz z okresem na
jaki zostata zawarta Umowa leasingu, nie przekracza 65 lat,
3) zawarla z Leasingodawca Umowe leasingu na kwot¢ przypadajaca do sptaty solidarnie na
wszystkich Leasingobiorcéw nieprzekraczajaca:
a) 400.000 PLN - w odniesieniu do nowo zawartych Uméw leasingu,
b) 250.000 PLN — w odniesieniu do Umoéw leasingu czynnych w dniu podpisania Deklaracji Zgody
na Objecie Ochrong z zastrzezeniem ust. 2 1 3.

2. Laczna kwota finansowania z tytulu wszystkich zawartych przez jednego Leasingobiorce Umow
leasingu (nowo zawartych oraz czynnych) nie moze przekroczy¢ kwoty 400.000 PLN, przy czym w
ramach tej kwoty czynne Umowy leasingu nie moga przekroczy¢ 250.000 PLN.

3. Ograniczenia wskazane w ust. 1 pkt 3) oraz ust. 2 niniejszego Rozdziatu dotycza wytacznie Umow
leasingu, w ramach ktorych Leasingobiorca objety zostat ubezpieczeniem.

4. Objecie ubezpieczeniem Leasingobiorcow na taczng kwote wyzsza niz 400.000 PLN (w ramach nowej
umowy lub nowych Umoéw leasingu) oraz na tagczng kwotg wyzszg niz 250.000 PLN (w ramach umowy
lub Umow leasingu czynnych dniu podpisania Deklaracji Zgody na Objecie Ochrong) wymaga
kazdorazowo pisemnej zgody Ubezpieczyciela.



Zgoda wymagana jest rowniez wtedy, gdy kwota udzielonego leasingu nie przekracza limitow
okreslonych w ust. 1 pkt 3), lecz suma wszystkich udzielonych leasingdw (nowo zawartych oraz
czynnych), w ramach ktorych Leasingobiorca zostat objety ubezpieczeniem przekracza 400.000 PLN.
Przy obliczaniu kwot leasingu pod uwage brana jest faczna suma aktualnych Czynszéw leasingowych
netto na Dzien rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej.

Wobec Leasingobiorcow, o ktorych mowa w ust. 4 1 5, w celu akceptacji ryzyka, Ubezpieczyciel moze
zazgdaé wypelnienia przez Leasingobiorce Kwestionariusza Medycznego oraz dodatkowo
przeprowadzenia badan lekarskich w placowkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela (na
koszt Ubezpieczyciela) w zakresie niezbednym do oszacowania ryzyka ubezpieczeniowego.

W przypadku, gdy w ramach jednej Umowy leasingu wystgpuje wigcej niz jeden Leasingobiorca,
Ochrona ubezpieczeniowg musza zosta¢ objeci wszyscy Leasingobiorcy, chyba ze ktoryS z
Leasingobiorcow nie spetnia warunkow okre§lonych w ust. 1., przy czym Ochrong ubezpieczeniowg z
tytutu jednej Umowy leasingu moze by¢ objetych nie wigcej niz trzech Leasingobiorcow.

W przypadku objecia ubezpieczeniem w ramach jednej Umowy leasingu wigcej niz jednej osoby,
wysokos¢ sum ubezpieczenia okreslonych w Rozdziale 6 jest dzielona proporcjonalnie do liczby
Ubezpieczonych.

Rozdzial 4. Rezygnacja Ubezpieczonego z ubezpieczenia w trakcie trwania ochrony

1.

Ubezpieczony moze zrezygnowaé z ubezpieczenia w formie pisemnej. Rezygnacje uznaje si¢ za
skuteczng z uptywem 30 dnia liczagc od dnia, w ktorym Ubezpieczajacy otrzymal od Ubezpieczonego
pisemne o$wiadczenie o rezygnacji z ubezpieczenia.

W przypadku, gdy Ubezpieczony zlozy rezygnacj¢ z Ochrony ubezpieczeniowej w terminie 30 dni od
Dnia przystgpienia do Umowy ubezpieczenia, Ochrona ubezpieczeniowa wygasa w dniu zlozenia
rezygnacji przez Ubezpieczonego. Rezygnacja ta jest skuteczna wzgledem wszystkich Ubezpieczonych.
Skuteczne odstgpienie od Umowy leasingu jest jednoznaczne z rezygnacjg z ochrony ubezpieczeniowej
w takim przypadku Ochrona ubezpieczeniowa wygasa w dniu odstapienia od Umowy leasingu.
Wygasnigcie Ochrony ubezpieczeniowej, o ktérym mowa w zdaniu poprzednim jest skuteczna wobec
wszystkich Ubezpieczonych.

Rezygnacja z ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpieczajacego z obowiazku optacenia sktadki za okres,
w ktorym Ubezpieczyciel udzielat Ochrony ubezpieczeniowej

W przypadkach innych niz opisane w ust. 1-3 powyzej, gdy w trakcie trwania Ochrony
ubezpieczeniowej stosunek prawny taczacy Ubezpieczyciela z ktorymkolwiek z Ubezpieczonych,
ulegnie rozwigzaniu, Ochrona ubezpieczeniowa w odniesieniu do pozostatych Ubezpieczonych
kontynuowana jest na zasadach wskazanych w niniejszych SWU /Leasing.

Rozdziat 5. Poczatek odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela

1.

Objecie Leasingobiorcy ubezpieczeniem nastgpuje po spetnieniu warunkéw okreslonych w Rozdziale 3,

7z zastrzezeniem ust. 2 niniejszego Rozdziatu.

Odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela wzgledem Ubezpieczonego rozpoczyna sig:

1) w przypadku ryzyk: Smierci oraz Pobytu w szpitalu — w Dniu rozpoczecia ochrony
ubezpieczeniowej;

2) w przypadku ryzyka Czasowej niezdolnosci do pracy: 90 dnia po Dniu rozpoczgcia ochrony
ubezpieczeniowej.

Ubezpieczyciel udziela Ubezpieczonemu Ochrony ubezpieczeniowej na zasadach opisanych w

SWU/Leasing oraz w okresie, za jaki zostala optacona Skladka ubezpieczeniowa, zgodnie z

postanowieniami Rozdziatu 7



Rozdzial 6. Sumy ubezpieczenia - wysoko$¢ §wiadczenia

1. Suma ubezpieczenia na wypadek Smierci rowna jest sumie Czynszow leasingowych netto pozostajacych
do sptaty w dniu zajécia zdarzenia, zgodnie z Harmonogramem, z zastrzezeniem ust. 16, jednak nie
wigcej niz:

1) w przypadku nowo zawartej umowy leasingu, w zaleznosci od Wariantu ubezpieczenia:
a) Wariant 1: 100.000 PLN,
b) Wariant 2: 250.000 PLN,
¢) Wariant 3: 400.000 PLN;
2) w przypadku Umowy leasingu czynnej w Dniu przystapienia do ubezpieczenia: 250.000 PLN.

2. Limitem odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela z tytutu Czasowej niezdolnosci do pracy lub Pobytu w
Szpitalu réwny jest dla kazdego z tych ryzyk, sze$ciokrotno$ci Czynszu leasingowego netto, ktorego
termin ptatnosci, zgodnie z Harmonogramem, uplynat bezposrednio przed Dniem zajscia zdarzenia, z
zastrzezeniem ust. 16 niniejszego Rozdziatu, jednak nie wiecej niz:

1) w przypadku nowo zawartej Umowy leasingu, w zalezno$ci od Wariantu ubezpieczenia:
a) w ramach Wariantu 1: 24.000 PLN,
b) w ramach Wariantu 2 oraz Wariantu 3: 36.000 PLN;
2) w przypadku umowy leasingu czynnej w Dniu przystapienia do ubezpieczenia: 24.000 PLN.

3. W przypadku Smierci, Ubezpieczyciel wyplaca Swiadczenie rowne sumie ubezpieczenia okreslonej w
ust. 1 niniejszego Rozdziatu.

4. W przypadku wystgpienia Czasowej niezdolnosci do pracy, Ubezpieczyciel wyptaca Swiadczenie réwne
kwocie CzynszOw leasingowych netto przypadajacych zgodnie z Harmonogramem do zaptaty po 60
dniach nieprzerwanej Czasowej niezdolnosci do pracy, z zastrzezeniem ust. 14 niniejszego Rozdziatu.

5. W przypadku, gdy Czasowa niezdolnos¢ do pracy, o ktorej mowa w ust. 4 ulega przedtuzeniu - za kazde
kolejne 30 dni nieprzerwanej niezdolnoéci, Ubezpieczyciel wyptaca kolejne Swiadczenie w wysokosci

jednego Czynszu leasingowego netto przypadajacemu do zaptaty po 30 dniach nieprzerwanej Czasowej
niezdolnosci do pracy, z zastrzezeniem ust. 14 niniejszego Rozdziatu.

6. Swiadczenie, o ktorym mowa w ust. 4, przestaje byé nalezne poczawszy od pierwszego z ponizszych

zdarzen:

1) dnia, w ktérym lekarz orzecznik wydatl orzeczenie o trwatej niezdolnosci Ubezpieczonego do pracy
lub Ubezpieczony nabyl uprawnienia do renty z ubezpieczenia spotecznego,

2) pierwszego dnia po zakonczeniu okresu Czasowej niezdolnosci do pracy.

7. Jezeli nawrot Czasowej niezdolnos$ci do pracy w wyniku tej samej przyczyny nastapi przed uptywem 60
dni, liczac od dnia zakonczenia okresu ostatniej Czasowej niezdolnosci do pracy, Ubezpieczyciel
rozpoczyna realizacje Swiadczenia, oktorym mowa w ust. 4, przypadajacego na okres kolejnej
niezdolnosci do pracy, od pierwszego dnia nawrotu niezdolnosci.

8. Jezeli nawr6t Czasowej niezdolnosci do pracy Ubezpieczonego w wyniku tej samej przyczyny nastapi
po uptywie 60 dni, liczac od dnia zakonczenia okresu ostatniej Czasowej niezdolnosci do pracy, bedzie
on traktowany jako nowe zdarzenie ubezpieczeniowe. W takim przypadku Ubezpieczyciel rozpoczyna
realizacje Swiadczenia, o ktorym mowa w ust. 4, przypadajacych na okres kolejnej niezdolnosci do
pracy po uplywie 60 kolejnych dni kolejnej niezdolnosci do pracy.

9. W przypadku Pobytu w Szpitalu, Ubezpieczyciel wyptaci Swiadczenie w wysokosci jednego Czynszu
leasingowego netto, ktérego termin platnosci, zgodnie z Harmonogramem, uplynat bezposrednio po
nieprzerwanym Pobycie w Szpitalu, trwajacym minimum:

1) 3dni, w przypadku, gdy Pobyt w Szpitalu spowodowany zostat Nieszczesliwym wypadkiem, lub:
2) 7 dni, w przypadku, gdy Pobyt w Szpitalu spowodowany zostat choroba,
z zastrzezeniem ust. 14 niniejszego Rozdziatu.

10. W przypadku, gdy Pobyt w Szpitalu, o ktorym mowa w ust. 9 pkt. 1) lub 2), ulega przedtuzeniu -
Ubezpieczyciel wyptaci Swiadczenie, kazdorazowo w wysokosci jednego Czynszu leasingowego netto,
przypadajacego do zaptlaty bezposrednio po kazdych 30 kolejnych dniach nieprzerwanego Pobytu w
Szpitalu., z zastrzezeniem ust. 14 niniejszego Rozdziatu.



11.

12.

13.

14.

15.

16.

Jezeli kolejny Pobyt w Szpitalu, w wyniku tej samej przyczyny, nastgpi przed uplywem 90 dni liczac od
dnia zakonczenia ostatniej hospitalizacji, Ubezpieczyciel kontynuuje realizacje Swiadczenia
przypadajacego na okres kolejnej hospitalizacji zgodnie z postanowieniami ust. 9 niniejszego Rozdziatu.
Jezeli kolejny Pobyt w Szpitalu, w wyniku tej samej przyczyny, nastgpi po uptywie 90 dni liczac od dnia
zakonczenia ostatniej hospitalizacji, bedzie on traktowany jako nowe zdarzenie wywotujace obowiazek
Swiadczenia. W takim przypadku Ubezpieczyciel rozpoczyna realizacje Swiadczen przypadajacych na
okres kolejnej hospitalizacji zgodnie z postanowieniami ust. 9-10 (odpowiednio) niniejszego Rozdziatu.
W przypadku, gdy w danym okresiec Uprawnionemu przystuguje prawo do otrzymania Swiadczenia
zarowno z tytutu Czasowej niezdolno$ci do pracy, jak rowniez z tytutu Pobytu w Szpitalu,
odpowiedzialnoé¢ Ubezpieczyciela bedzie ograniczona wytacznie do wyplaty Swiadczenia z tytulu
Pobytu w Szpitalu.

Maksymalna wysokos$¢ pojedynczego $wiadczenia z tytutu Czasowej niezdolnosci do pracy lub z tytutu
Pobytu w Szpitalu uzalezniona jest od Wariantu ubezpieczenia i wynosi odpowiednio (z zastrzezeniem
ust. 16):

1) W przypadku nowo zawartej umowy leasingu, w zalezno$ci od Wariantu ubezpieczenia:

a) w ramach Wariantu 1: 4.000 PLN,
b) w ramach Wariantu 2 oraz Wariantu 3: 6.000 PLN;

2) W przypadku umowy leasingu czynnej w dniu przestgpowania do ubezpieczenia: 4.000 PLN.
Maksymalna liczba Swiadczen z tytulu Czasowej niezdolnosci do pracy lub Pobytu w Szpitalu,
odpowiednio dla kazdego z tych ryzyk, nie moze przekroczy¢ 6, bez wzgledu na liczbe zdarzen, w czasie
trwania odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela w stosunku do Ubezpieczonego.
W przypadku objecia ochrong ubezpieczeniowa wigcej niz jednej osoby, w ramach jednej umowy
leasingu, wysoko$¢ sum ubezpieczenia oraz limitow wskazanych w ust. 1, 2 oraz 14 niniejszego
Rozdzialu jest dzielona proporcjonalnie do liczby Ubezpieczonych na Dzien przystapienia do Umowy
ubezpieczenia.

Rozdzial 7.Skladka ubezpieczeniowa

1. Skfadka jest ptatna przez Ubezpieczajagcego na zasadach wskazanych w SWU/Leasing oraz Umowie
ubezpieczenia.

2. W przypadku wygasniecia Ochrony ubezpieczeniowej przed uptywem okresu ubezpieczenia
Ubezpieczajgcemu przystuguje zwrot sktadki za okres niewykorzystanej Ochrony ubezpieczenioweyj.

Rozdzial 8.  Uprawnienie do $wiadczenia i wyplata Swiadczenia

1. Swiadczenia z tytutu zajécia zdarzen objetych ochrong udzielong przez Ubezpieczyciela, wyplacane sa

odpowiednio Uposazonemu Uprawnionemu lub Ubezpieczonemu.

. W przypadku, gdy Ubezpieczony wskazat kilku Uposazonych i nie okreslit ich udziatu w Swiadczeniu,

uwaza si¢, ze udzialy te sg rowne. Jezeli w chwili $mierci Ubezpieczonego nie ma zadnego z
uprawnionych Uposazonych Swiadczenie przypada najblizszej rodzinie Ubezpieczonego
w kolejnosci 1 w czesciach:

1) wspotmatzonek Ubezpieczonego;

2) w réwnych czesciach dzieci Ubezpieczonego - jesli brak wspotmatzonka;

3) w rownych czesciach rodzice Ubezpieczonego - jesli brak dzieci i wspotmatzonka;

4) w rownych cze$ciach rodzenstwo Ubezpieczonego - jesli brak rodzicoéw, dzieci i wspdtmatzonka,

5) spadkobiercy Ubezpieczonego, z wytaczeniem Skarbu Panstwa, jezeli brak os6b wymienionych
powyzej. Swiadczenie z tytulu Czasowej niezdolnoéci do pracy, Pobytu w Szpitalu wyptacane jest
Ubezpieczonemu.



4. Wniosek o wyplate Swiadczenia, wraz z odpowiednimi dokumentami, Ubezpieczony lub inna osoba
zglaszajgca roszczenie, zobowigzana jest zglosi¢ do Ubezpieczyciela niezwlocznie po powzigciu
wiadomosci o zaj$ciu zdarzenia objgtego ochrong ubezpieczeniowa.

5. Po otrzymaniu zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia, Ubezpieczyciel w terminie 7 dni od dnia otrzymania
tego zawiadomienia, informuje o tym Ubezpieczajacego lub Ubezpieczonego, jezeli nie s oni osobami
wystepujacymi z tym zawiadomieniem oraz podejmuje postepowanie dotyczace ustalenia stanu
faktycznego zdarzenia, zasadnos$ci zgloszonych roszczef i wysokosci Swiadczenia, a takze informuje
osobg wystepujaca z roszczeniem, na pismie lub w inny sposéb, na ktdry osoba ta wyrazila zgodg, jakie
dokumenty sa potrzebne do ustalenia odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela lub wysokosci Swiadczenia,
jezeli jest to niezbedne do dalszego prowadzenia postgpowania. W przypadku Umowy ubezpieczenia
zawartej na cudzy rachunek, zawiadomienie o zajsciu zdarzenia objetego zakresem ubezpieczenia moze
zglosi¢ rowniez Ubezpieczony albo jego spadkobiercy. W takim przypadku spadkobierca jest traktowany
tak jak uprawniony z Umowy ubezpieczenia.

6. Ubezpieczyciel wyptaci Swiadczenie w ciagu 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o
Zdarzeniu.

7. Gdyby wyjasnienie w terminie, o ktorym mowa w ust. 5 powyzej, okolicznosci koniecznych do ustalenia
odpowiedzialnoci Ubezpieczyciela albo wysokosci Swiadczenia okazato si¢ niemozliwe, Swiadczenie
bedzie spetnione w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej staranno$ci wyjasnienie
tych okoliczno$ci byto mozliwe. W tym przypadku Ubezpieczyciel zawiadomi na pi$mie osobe
zglaszajaca roszczenie oraz Ubezpieczonego, w przypadku Umowy ubezpieczenia zawartej na cudzy
rachunek, jezeli nie jest on osoba zglaszajaca roszczenie o przyczynach niemozno$ci zaspokojenia
roszczen w catosci lub w czeéci, jednakze bezsporng cze$é Swiadczenia Ubezpieczyciel spetni w
terminie, o ktbrym mowa w ust. 6.

8. W przypadku, gdy Swiadczenie nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci niz okreslona w
zgloszonym roszczeniu Ubezpieczyciel informuje o tym na pismie osobg wystepujaca z roszczeniem oraz
Ubezpieczonego, w przypadku Umowy ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek jezeli nie jest on osobg
zglaszajaca roszczenie, z zachowaniem terminéw wskazanych w ust. 6 i 7 niniejszego artykulu,
wskazujac na okoliczno$ci oraz podstawe prawng uzasadniajgca caltkowita lub cze$ciowa odmowe
wyplaty Swiadczenia. Informacja Ubezpieczyciela zawiera¢ bedzie pouczenie o mozliwosci dochodzenia
roszczen na drodze sagdowe;.

9. W przypadku, gdy Swiadczenie przystuguje, Ubezpieczyciel informuje o tym fakcie osobe zgtaszajaca
roszczenie oraz Ubezpieczonego, przekazujac jej pisemna informacje o wyptacie Swiadczenia

10. W celu rozpatrzenia roszczenia wymagane jest doreczenie Ubezpieczycielowi nast¢pujacych
dokumentow:

1) w przypadku $mierci Ubezpieczonego:

a) prawidlowo wypetniony Formularz Zgtoszenia Roszczenia lub pisemne zgloszenie roszczenia o
wyptate Swiadczenia;

b) dokument okreslajacy przyczyne $mierci (np.: karta zgonu, karta statystyczna, zaswiadczenie
lekarskie, karta informacyjna ze szpitala, karta wyjazdowa pogotowia ratunkowego, protokot
sekcji zwtok itp.);

c) dokument opisujacy okolicznosci zajscia zdarzenia (np.: raport policyjny z miejsca wypadku lub
decyzja o umorzeniu §$ledztwa prowadzonego przez prokurature lub inne dokumenty
potwierdzajace wystapienie zdarzenia);

d) dokumentacja medyczna dotyczaca leczenia Ubezpieczonego;

e) inne dokumenty wymagane przez Ubezpieczyciela, niezbgdne do ustalenia zasadnosci
roszczenia o wyplate i wysokosci $§wiadczenia (np.: dodatkowa dokumentacja medyczna);

2) w przypadku Czasowej niezdolnos$ci do pracy:
a) prawidlowo wypetniony Formularz Zgtoszenia Roszczenia lub pisemne zgloszenie roszczenia o
wyplate Swiadczenia;



b) zaswiadczenie lekarskie (druk ZUS ZLA) okreslajgce okres przerwy w pracy;

¢) dowody wyptat przez pracodawce wynagrodzenia za czas niezdolno$ci do pracy lub zasitku
chorobowego przez ZUS,

d) dokument okre$lajacy przyczyne niezdolnosci Ubezpieczonego do pracy (dokumentacja
medyczna lub dokument opisujacy okoliczno$ci zaj$cia Nieszczesliwego wypadku (np.: raport
policyjny z miejsca wypadku Iub decyzja o umorzeniu $ledztwa prowadzonego przez
prokuraturg lub inne dokumenty potwierdzajgce wystgpienie Nieszczesliwego wypadku);

e) dokumentacja medyczna dotyczaca leczenia Ubezpieczonego;

f) inne dokumenty wymagane przez Ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
roszczenia o wyptlate 1 wysokosci §wiadczenia (np.: dodatkowa dokumentacja medyczna);

g) oraz kazdorazowo, przed wyptatg pojedynczego $wiadczenia miesigcznego - dowody wyptat
zasitku chorobowego z Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych;

3) w przypadku Pobytu w szpitalu:

a) prawidlowo wypetiony Formularz Zgloszenia Roszczenia lub pisemne zgloszenie roszczenia o
wyplate Swiadczenia;

a) dokumentacja medyczna potwierdzajaca Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu (karta informacyjna
leczenia szpitalnego);

b) dokument opisujacy okoliczno$ci zajscia Nieszczgsliwego wypadku (np.: raport policyjny z
miejsca wypadku lub decyzja o umorzeniu $ledztwa prowadzonego przez prokurature Iub inne
dokumenty potwierdzajace wystgpienie Nieszczgsliwego wypadku) lub dokumentacja medyczna
potwierdzajaca wystapienie choroby;

¢) dokumentacja medyczna dotyczaca leczenia Ubezpieczonego;

d) inne dokumenty wymagane przez Ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
roszczenia o wyptate i wysokosci §wiadczenia (np.: dodatkowa dokumentacja medyczna).

11. Wszelkie dokumenty zatagczone do wniosku o wyplate $wiadczenia, powinny by¢ dostarczone w

oryginatach, odpisach lub kopiach po§wiadczonych przez Ubezpieczajacego lub uprawniony organ.

Rozdziat9.  Obowiazki Ubezpieczonego

1.

W razie potrzeby, na prosbe ina koszt Ubezpieczyciela, Ubezpieczony powinien podda¢ si¢ badaniom
lekarskim u lekarza wyznaczonego przez Ubezpieczyciela. Informacje dotyczace wynikéw badan
udzielone Ubezpieczycielowi, beda wykorzystane jedynie dla potrzeb zwigzanych z zarzadzaniem
ubezpieczeniem.

Ubezpieczyciel moze zada¢ przeprowadzenia badania lekarskiego w celu akceptacji ryzyka Iub
przyznania §wiadczenia, przy czym koszty tych badan zostana pokryte przez Ubezpieczyciela.
Deklaracje Zgody na Objecie Ochrong Ubezpieczony powinien zlozy¢ w formie pisemnej na
udostepnionym przez Ubezpieczajacego formularzu.

Whniosek o wyptate $wiadczenia (Formularz Zgloszenia Roszczenia), Ubezpieczony powinien sktada¢ na
odpowiednim formularzu Ubezpieczyciela, udostgpnionym mu przez Ubezpieczajacego.

Ubezpieczony ma obowigzek informowac¢ Ubezpieczyciela o zmianie swoich danych osobowych.
Udzielenie przez Ubezpieczonego informacji niezgodnych z prawda lub niekompletnych, moze stanowié
podstawe do odmowy wyptlaty §wiadczenia, z zastrzezeniem, iz Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie
Cardif Polska S.A. moze powotywac si¢ na ten zarzut, jezeli zdarzenie to bylo zwigzane z zatajeniem
choroby oraz mialo miejsce w ciagu 3 pierwszych lat od Dnia przystgpienia do ubezpieczenia a
udzielenie informacji niezgodnych z prawda lub nickompletnych miato wptyw na ustalenie okolicznos$ci
zdarzenia lub odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela.

Rozdzial 10. Wygasniecie ubezpieczenia

1.

Ubezpieczenie wygasa:
1)  ostatniego dnia miesigca, w ktorym Ubezpieczony osiagnat wiek 65 lat - w stosunku do danego
Ubezpieczonego,



2)
3)
4)

5)

6)

w dniu okreslonym w umowie leasingu, jako dzien splaty ostatniego Czynszu leasingowego
(zgodnie z Harmonogramem) - w stosunku do kazdego Ubezpieczonego,

o godzinie 24:00 w dniu Smierci Ubezpieczonego - w stosunku do danego Ubezpieczonego,

w odniesieniu do Czasowej niezdolnosci do pracy - w dniu orzeczenia lekarza orzecznika Zaktadu
Ubezpieczen Spotecznych trwatej i catkowitej niezdolnosci do pracy - w stosunku do danego
Ubezpieczonego,

w terminie 30 dni od wskazanego w umowie ubezpieczenia terminu platnosci sktadki za danego
Ubezpieczonego, w przypadku nieoptacenia catosci sktadki ubezpieczeniowej przez
Ubezpieczajacego - w stosunku do kazdego Ubezpieczonego,

z uptywem 30 dnia liczac od dnia, w ktérym Ubezpieczajacy otrzymat od Ubezpieczonego
pisemne o$wiadczenie o rezygnacji z ubezpieczenia - w stosunku do kazdego Ubezpieczonego,

7) w dniu rezygnacji z Ochrony ubezpieczeniowej, jezeli rezygnacja nastgpita w terminie 30 dni od Dnia
przystapienia do ubezpieczenia,

8) w dniu rozwigzania lub odstgpienia od umowy leasingu przez Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego z
uwzglednieniem ust. 2 - w stosunku do kazdego Ubezpieczonego.

9) W dniu wyptaty swiadczen w wysokosci wyczerpujacej Sume ubezpieczenia wskazanej w Rozdziale 6

ust. 1 z zastrzezeniem Rozdziatu 6 ust. 161 17

Rozdzial 11. Wylaczenia odpowiedzialnos$ci Ubezpieczyciela
1. W przypadku Smierci Ubezpieczonego odpowiedzialno$é Ubezpieczyciela jest wylaczona, gdy zajscie
zdarzenia objetego ubezpieczeniem nastgpito w zwigzku z:

1)

2)

3)

4)

5)

6)
7)

2. W

samobdjstwem, ktore miato miejsce w ciggu dwoch pierwszych lat od dnia podpisania Deklaracji
Zgody na Objecie Ochrong,

pozostawaniem Ubezpieczonego pod wptywem alkoholu, narkotykéw Iub innych $rodkow
toksycznych Iub §rodkéw psychoaktywnych (tzw. dopalaczy) za wyjatkiem lekéw zazywanych na
zlecenie lekarza i w spos@b przez niego zlecony,

czynnym udziatem w dzialaniach wojennych, dzialaniach zbrojnych, aktywnym udzialem w
zamieszkach, §wiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba, ze udziat w
aktach przemocy wynikat ze stanu wyzszej koniecznosci lub obrony konieczne;j,

zdarzeniem zwigzanym bezposrednio ze skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale
masow3a, spowodowanym dziataniem broni lub urzadzenia wykorzystujacego energie rozszczepienia
jadrowego lub promieniotworczose,

nastgpstwami i konsekwencjami chorob Iub wypadkow rozpoznanych lub leczonych w okresie 24
miesiecy przed dniem podpisania Deklaracji Zgody na Objecie Ochrong w przypadku, gdy
Zdarzenie wystapi w ciggu pierwszych 36 miesiecy od Dnia przystapienia do ubezpieczenia,
usitowaniem lub popetnieniem przez Ubezpieczonego przestepstwa;

uprawianiem przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow, do ktorych nalezg: sporty motorowe
lub motorowodne, lotnicze, wspinaczka wysokogorska i skatkowa, nurkowanie z wykorzystaniem
specjalistycznego sprzetu, skoki do wody, spadochronowe, na linie, sporty walki.

przypadku Pobytu w Szpitalu odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela jest wylaczona, gdy zajScie

zdarzenia objetego ubezpieczeniem nastapito w zwiazku z:

1)

2)

3)

pozostawaniem Ubezpieczonego pod wptywem alkoholu, narkotykow Iub innych $rodkéw
toksycznych lub $rodkow psychoaktywnych (tzw. dopalaczy) za wyjatkiem lekow zazywanych na
zlecenie lekarza i w spos6b przez niego zlecony,

czynnym udzialem w dziataniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym udzialem w
zamieszkach, §wiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba, ze udziat w
aktach przemocy wynikat ze stanu wyzszej koniecznosci lub obrony koniecznej,

zdarzeniem zwigzanym bezposrednio ze skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale
masow3d, spowodowanym dziataniem broni lub urzadzenia wykorzystujacego energie rozszczepienia
jadrowego lub promieniotworczose,



4) nastepstwami i konsekwencjami chorob lub wypadkéw rozpoznanych lub leczonych w okresie 24
miesiecy przed dniem ztozenia Deklaracji Zgody na Objecie Ochrong w przypadku, gdy Zdarzenie
wystapi w ciggu pierwszych 36 miesiecy od Dnia przystapienia do ubezpieczenia.

5) usitowaniem lub popelnieniem przez Ubezpieczonego przestgpstwa,

6) uprawianiem przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow, do ktorych naleza: sporty motorowe
lub motorowodne, lotnicze, wspinaczka wysokogorska i skatkowa, nurkowanie z wykorzystaniem
specjalistycznego sprzetu, skoki do wody, spadochronowe, na linie, sporty walki,

7) proba samobojstwa,

8) samookaleczeniem lub uszkodzeniem ciata na prosbe Ubezpieczonego, niezaleznie od stanu jego
poczytalnosci,

9) poddaniem si¢ przez Ubezpieczonego operacji plastycznej lub kosmetycznej, chyba ze byta ona
niezbedna w celu usunigcia skutkow Nieszczesliwego wypadku, jakiemu ulegt Ubezpieczony,

10) sterylizacja, sztucznym zaptodnieniem, leczeniem bezptodnosci.

W przypadku Czasowej niezdolnos$ci do pracy Ubezpieczonego odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela jest

wylaczona, gdy zajScie zdarzenia objgtego ubezpieczeniem nastagpito w zwigzku z:

1) pozostawaniem Ubezpieczonego pod wpltywem alkoholu, narkotykéw Iub innych S$rodkéw
toksycznych Iub $rodkéw psychoaktywnych (tzw. dopalaczy) za wyjatkiem lekéw zazywanych na
zlecenie lekarza i w sposob przez niego zlecony,

2) czynnym udzialem w dziataniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym udzialem w
zamieszkach, §wiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba, ze udziat w
aktach przemocy wynikat ze stanu wyzszej koniecznosci lub obrony koniecznej,

3) zdarzeniem zwigzanym bezposrednio ze skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale
masowg, spowodowanym dziataniem broni lub urzadzenia wykorzystujacego energi¢ rozszczepienia
jadrowego lub promieniotworczos¢,

4) nastepstwami i konsekwencjami choréb lub wypadkéw rozpoznanych lub leczonych w okresie 24
miesi¢cy przed dniem ztozenia Deklaracji Zgody na Objecie Ochrong w przypadku, gdy Zdarzenie
wystapi w ciggu pierwszych 36 miesigcy od dnia rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowe;,

5) usitowaniem lub popetnieniem przez Ubezpieczonego przestgpstwa;

6) uprawianiem przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow, do ktorych naleza: sporty motorowe
lub motorowodne, lotnicze, wspinaczka wysokogorska i skatkowa, nurkowanie z wykorzystaniem
specjalistycznego sprzetu, skoki do wody, spadochronowe, na linie, sporty walki,

7) probg samobojstwa,

8) samookaleczeniem lub uszkodzeniem ciata na prosbe Ubezpieczonego, niezaleznie od stanu jego
poczytalnosci,

9) poddaniem si¢ przez Ubezpieczonego operacji plastycznej lub kosmetycznej, chyba ze byta ona
niezbg¢dna w celu usunigcia skutkow Nieszcze§liwego wypadku, jakiemu ulegt Ubezpieczony.

Swiadczenie z tytutu Pobytu w Szpitalu nie zostanie wyplacone, jezeli Pobyt ten zwigzany byt z
przebywaniem w zaktadzie opiekunczo-leczniczym, hospicjum, domu opieki pielegniarskiej lub
dtugoterminowej, osrodku dla psychicznie chorych lub leczenia nerwic lub zaburzen zachowania,
osrodku leczenia uzaleznien lekowych, narkotykowych lub alkoholowych, osrodku zajmujacym si¢
usprawnianiem, rehabilitacja lub rekonwalescencja, sanatorium, uzdrowisku lub o$rodku
wypoczynkowym, nawet, jesli stanowig organizacyjng cz¢s¢ Szpitala.

Rozdzial 12. Sposob i tryb skladania Skargi

1.

Skargi moga by¢ sktadane pisemnie w siedzibie Ubezpieczyciela, przy pl. Pitsudskiego 2, 00-073
Warszawa, przesytka pocztowa, telefonicznie pod numerem telefonu wskazanym na stronie internetowej
www.cardif.pl., e-mailem pod adresem: reklamacje@cardif.pl lub za posrednictwem formularza
zgloszeniowego zamieszczonego na stronie internetowej www.cardif.pl.

Ubezpieczyciel udziela odpowiedzi na Skarge w formie papierowej lub na trwatym nos$niku informacji w
rozumieniu ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o ustugach platniczych w terminie 30 dni od dnia
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10.

otrzymania Skargi w formie oraz miejscu wskazanym w ust. 1 powyzej. Na zgdanie Osoby sktadajacej
Skarge Ubezpieczyciel moze udzieli¢ odpowiedzi, o ktorej mowa w zdaniu poprzednim, za
posrednictwem poczty elektroniczne;..

W szczegoblnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajacych rozpatrzenie Skargi i udzielenie
odpowiedzi w terminie, o ktérym mowa w ust. 2 niniejszego rozdzialu, Ubezpieczyciel wyjasnia
przyczyn¢ opdznienia, wskazuje okolicznosci od ustalenia ktorych zalezy rozpatrzenie Skargi, a takze
okresla przewidywany termin rozpatrzenia Skargi i udzielenia odpowiedzi, ktory nie moze przekroczy¢
60 dni od dnia otrzymania Skargi.

W celu ostatecznego rozstrzygnigcia, Osoba sktadajaca Skarge moze wnies¢ Skarge do Zarzadu
Ubezpieczyciela.

Ubezpieczonemu przystuguje prawo do wystgpienia z wnioskiem o rozpatrzenie Skargi do Rzecznika
Finansowego lub wniesienia Skargi do Miejskich lub Powiatowych Rzecznikdw Konsumentow.

Osoba sktadajaca Skarge ma prawo ztozy¢ Skarge osobiscie lub za posrednictwem wyznaczonego przez
siebie petnomocnika, ktory do Skargi zataczy pelnomocnictwo udzielone w formie pisemnej przez
Osobg sktadajgca Skarge.

Na zadanie Osoby sktadajacej Skarge, Ubezpieczyciel wystawi potwierdzenie wptynigcia Skargi
pisemnie albo w innej formie wskazanej przez Osobe sktadajacg Skarge.

Ztozenie Skargi niezwlocznie po powzigciu przez Osobe skladajaca Skarge, zastrzezen ulatwi i
przyspieszy rozpatrzenie Skargi.

W celu sprawnego przeprowadzenia procesu rozpatrywania Skargi Osoba sktadajaca Skarge powinna
poda¢ swoje imig¢, nazwisko, adres zamieszkania oraz ewentualnie inne dane pozwalajace na kontakt ze
strony Ubezpieczyciela.

Informacje dotyczace trybu wnoszenia i rozpatrywania Skarg udostgpnianie sg za posrednictwem strony
internetowej www.cardif.pl oraz w siedzibie Ubezpieczyciela.

Rozdzial 13. Opodatkowanie §wiadczen

1.

Swiadczenia ubezpieczeniowe sa opodatkowane na podstawie ogdlnie obowiazujacych przepisdw prawa
polskiego.

W przypadku osob fizycznych, §wiadczenia ubezpieczeniowe otrzymane z tytutu Umowy ubezpieczenia
sg wolne od podatku dochodowego zgodnie z postanowieniami Ustawy z dnia 26 lipca 1991 roku o
podatku dochodowym od 0s6b fizycznych (tekst jedn. Dz. U. z 2012 r., poz. 361, z p6zn. zm.).

W przypadku oséb prawnych $wiadczenia ubezpieczeniowe otrzymane z tytulu Umowy ubezpieczenia
stanowig przychod zgodnie z postanowieniami art. 12 ust. 1 Ustawy z dnia 15 lutego 1992 roku o
podatku dochodowym od 0s6b prawnych (tekst jedn. Dz. U. z 2014 r., poz. 851 z p6zn. zm.).

Rozdzial 14. Sad wlasciwy i rozstrzyganie sporow

1.

W sprawach nieuregulowanych niniejszymi SWU majg zastosowanie odpowiednie przepisy prawa
polskiego, w szczegdlnosci Kodeksu cywilnego i Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i
reasekuracyjnej.

Sprawy sporne, wynikajace z Umowy ubezpieczenia, mozna wytoczy¢ albo wedlug przepisow o
wlasciwosci ogdlnej albo przed sad whasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajacego,
Ubezpieczonego lub Uprawnionego z Umowy Ubezpieczenia albo przed sad wiasciwy dla miejsca
zamieszkania spadkobiercy Ubezpieczonego lub spadkobiercy Uprawnionego z Umowy ubezpieczenia.
Podmiotem wilasciwym dla Ubezpieczyciela do prowadzenia postgpowania w sprawie rozwigzywania
sporow konsumenckich w rozumieniu ustawy z dnia 23 wrze$nia 2016 r. o pozasadowym
rozwigzywaniu sporow konsumenckich jest Rzecznik Finansowy (www.rf.gov.pl).
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Rozdzial 15. System monetarny

W przypadku zmiany systemu monetarnego w Polsce lub denominacji polskiej waluty, wszelkie
zobowigzania finansowe z tytulu niniejszej Umowy Ubezpieczenia wyrazone w walucie polskiej beda
zmienione w oparciu o $redni kurs wymiany walut ogloszony przez Narodowy Bank Polski.

Rozdzial 16. Postanowienia koncowe

1. Ubezpieczyciel podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

2. Sprawozdanie o wyptacalnosci i kondycji finansowej Ubezpieczyciela jest dostepne na stronie
internetowej www.cardif.pl oraz w siedzibie Ubezpieczyciela.

Towarzystwo Ubezpieczeti na Zycie Cardif Polska S.A., pl. Pitsudskiego 2, Warszawa 00-073, tel.: 801 801 111, 22 319 00 00 23, fax: 22 529 01 01, e-mail: obsluga@cardif.pl
Spotka zarejestrowana w Sadzie Rejonowym dla m.st. Warszawy, XII Wydzial Gospodarczy. Kapitat Akcyjny wynosi 30 000 000 ztotych i jest w petni optacony. KRS 0000048866, NIP: 525-20-30-109

Cardif Assurances Risques Divers S.A. Oddziat w Polsce, pl. Pilsudskiego 2, Warszawa 00-073, tel.: 801 801 111, 22 319 00 00, fax: 22 529 01 01, e-mail: obsluga@cardif.pl

Spotka zarejestrowana w Sadzie Rejonowym dla m. st. Warszawy, XII Wydziat Gospodarczy. Kapitat zakladowy zagranicznego zaktadu ubezpieczen Cardif Assurances Risques Divers Societe Anonyme S.A. wg.
prawa francuskiego, ktory utworzyt oddziat, wynosi 12.480.000,00 euro i jest w petni optacony. KRS: 0000026002, NIP: 526-25-57-344

12





