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SZCZEGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO POSIADACZY KART o indeksie
FBP/KREDYTOWE-D/2013

Szczegoine Warunki Ubezpieczenia Grupowego Posiadaczy Kart oznaczone indeksem

integralna czes$é (Umowy Ubezpieczenia), tj.:
- Umowy Ubezpieczenia Grupowego Posiadaczy Kart (POLISA NR FBP/7life), zawartej pomiedzy Towarzystwem Ubezpieczer na Zycie
Cardif Polska S.A. a BNP Paribas Bank Polska S.A.

- Umowy Ubezpieczenia Grupowego Posia

Oddziat w Polsce a BNP Paribas Bank Polska S A,

Art. 1 DEFINICJE

W Szczegdlnych Warunkach Ubezpieczenia

Grupowego

Posiadaczy Kart oznaczonych indeksem FBP/KREDYTOWE-
D/2013 (dalej: Warunki Ubezpieczenia) oraz w pozostatych
dokumentach dotyezacych Umowy ubezpieczenia, ponizej
podanym terminom nadane nastepujace znaczenia:

1)

2)

3)

4)

»Aktywacja karty” — zmiana statusu karty z nieaktywnej na
aklywna, umozliwiajaca dokonywanie transakcji przy uzyciu
karty, dokonana przez Fosiadacza karty oraz w sposéb
wskazany przez Ubezpieczajacego | okreSlony w
regulaminie karty opisufacym warunki wydawania |
uzytkowania kart wydawanych przez BNP Paribas Bank
Polska SA;

»Zgoda na Objecie Ochrong Ubezpieczeniowg” — brak
ztozenia przez Posiadacza Karty sprzeciwu do ebjecia
ochrong ubezpieczeniows z tytutu Umowy ubezpieczenia,
ha zaproponowanych przez Ubezpieczajgcego warunkach
w ciggu 30 dni od dnia otrzymania informacji od
Ubezpieczajacego;

»Dzien przystapienia do ubezpieczenia” — dzien 1
listopada 2012 roku, ped warunkiem Zgody na Objecie
Ochrong Ubezpieczeniowa

»Dzien zaj$cia zdarzenia™
a} w przypadku $mierci — dzien zgonu, wskazany w
akeie zgonu;
b) w przypadku trwalej i catkowitej miezdolnosci do
pracy — dzien wskazany w orzeczeniu lub w przypadku
braku dnia w orzeczeniu, za dzien zajscia trwalej |
catkowitej niezdolnosci do pracy uznaje sie dzien wydania
orzeczenia,
¢) w przypadku powaznego
zaleznosci od zdarzenia lub choroby:
- dla nowotworu ziosliwego (rak), zawalu serca, udaru
mézgu, niewydolnosci nerek — dziert wydania diagnozy
przez lekarza, potwierdzajgcej Zgodno$¢ danej choroby z
opisem choroby wskazanej w ninigjszych Warunkach
Ubezpieczenia;
- dla operacji pomostowania naczyn wiericowych (by-
pass) — dzlen przeprowadzenia zabiegu;
- dla przeszczepu narzadéw — dzien wykonania zabiegu
lub  gdy zakwalifikowano Ubezpieczonego na liste
biorcow - dzien zakwalifikowania Ubezpieczonego na
listg biorcow oczekujaoych na przeszczep;
d) wprzypadku utraty pracy:
- dla 0séb zatrudnionych w oparciu o umowe o prace na
czas nieckreslony lub okreslony — dzier rozwigzania

zachorowania, w

stosunku pracy, z zachowaniem ustawowych okresow  10)

wypowiedzenia uméw o prace zawartych na czas
nieokreslony Ilub okreslony, w tym takze dzien
rozwigzania stosunku sluzbowego, wskazany w

daczy Kart (POLISA NR FBP/7

5)

8)

7)

8)

9)

FBP/KREDYTOWE-D/2013 stanowia

}, zawarte] pomiedzy Cardif Assurances Risques Divers S.A.

dokumencie orzekajacym o rozwiazaniu stosunku
pracy lub stosunku stuzbowego;

- dla oséb prowadzacych dzialalhosé gospodarczg ~
dzien wyrejestrowania dzialainogci = ewidengji
dziatalnosci gospodarczej w Urzedzie Gminy [ub dziert
oddalenia wniosku © ogloszeniv upadiosci w
przypadku  braku wystarczajacego majatku  na
zaspokojenie kosztdw postepowania upadiosciowego;

»Karta” — jedna z nastepujacych kart kredytowych: typ

Standard, typ Classic, typ Gold Iub typ Platinum wydana

Posiadaczowi karty przez Ubezpieczajacego, na podstawie

Umowy o Kkorzystanie z karty kredytowej, zgodnie z

wewnetrznymi regulacjami Ubezpieczajacego;

nLekarz” — osoba wykcnujgca zawod lekarza medycyny, w

rozumieniu przepisdw prawa polskiego;

sMiesleezne  $wiadczenie ubezpieczeniowe” -

$wiadczenle ubezpieczeniowe wyptacane z tytulu utraty

pracy, ustalone przez Ubezpieczyciela w wysokosci 5%

salda zadluzenia z dnia zaj$cia zdarzenia;

aNieszczesliwy wypadek” — nagle, zewnetrzne,

niezalezne od woli Ubezpieczonege zdarzenie, bedace

wylaczng | bezpodrednia przyczyng zajécia zdarzenia
ubezpieczeniowego;

»Orzeczenie” — prawomocne arzeczenie lekarskie, wydane

zgodnie z postanowieniaml odpowiednich przepisow prawa

polskiego 0 emeryturach i rentach dotyczace stany zdrowia

Ubezpieczonego, orzekajace o

a) calkowitej niezdolnogci Ubezpieczonego do pracy na
okres diuzszy niz 5 lat (orzeczenia na okresy krétsze niz
5 lat nie podlegajg sumowaniu) wydane przez lekarza
orzecznika ZUS, komisje lekarska, wyrok sadu — w
odniesieniu do Ubezpieczonych, Kkibrzy nie nabyli
uprawniefi de pobierania renty Iub emerytury wediug
odpowiednich przepiséw prawa polskiego,

b} niezdolnosci do  samodzielnej egzystencji oraz
koniecznosci state lub dlugotrwatej opieki innej osoby na
okres diuzszy niz 2 lata (orzeczenia na okresy krotsze
nie podlegaja sumowaniu), wydane przez lekarza
orzecznika ZUS Iub lekarza rzeczoznawce KRUS,
komisje lekarskg Iub wyrok sadu ~ w odniesieniu do
Ubezpieczonych, ktérzy pobierajg rente lub emeryture
wedfug adpowiednich przepiséw prawa polskiego lub w
odnigsieniu  do  Ubezpieczonych, ktérzy prowadzg
dziatalno$é rolnicza (f).: dziatalnoéé w zakresie pradukcji
roslinnej lub zwierzecej, w tym ogrodniczej, sadowniczej,
pszczelarskie] lub rybnej);

»Ochrona ubezpieczeniowa” — ochrona udzielana przez

Ubezpieczyciela danemu Ubezpieczonemu = tytulu Umowy

ubezpieczenia, na zasadach okreslonych w niniejszych

Warunkach Ubezpieczenia;



11) ,,Okres ubezpieczenia” — czas trwania odpowiedzialnosci

Ubezpieczyciela w stosunku do danego Ubezpieczonego;

12) ,Powaine zachorowanie” — jedne z nastgpujacych

zdarzer lub chordb:

a) nowotwor ziosliwy (rak) — nowotwor (guz} zlosliwy,
charakieryzujgcy sig niekontrolowanym wzrostem i
rozprzestrzenianiem sie komérek nowotworowych,
powodujacych naciekanie i niszczenie prawidfowych
tkanek. Rozpoznanie musi zostaé potwierdzone
badaniem histopatologicznym przez lekarza onkologa
lub histopatologa. Zakres ubezpieczenia obejmuje
takze biataczke, chioniaka zlogliwage, ziarnice zlogliwg
{chorobe Hodgkina), =losliwe nowolwory  szpiku
kostnege oraz  nowotwory skory  powodujace
powstawanie przerzutéw. Z ochrony ubezpieczeniowe]
wykluczone s3;

- rak niefnwazyjny (carcinoma in situ), dysplazja szyjki
macicy lub rak szyjki macicy stopniu CIN-1, GIN-2,
CIN (CIN — Cervical Intraepithelial Neoplasia) oraz
wszelkie zmiany przedrakowe i niginwazyjne;

- wezesny rak gruczolu krokowego (T1 wg klasyfikacji
TNM, wliczajac T1a i T1b lub odpowiadajgcy mu
stopien zaawansowania wg innej klasyfikacji);

- czerniak zlosliwy skory w stopniu zaawansowania 1A
(Stage 1A) =< 1mm, poziom #l Ilub I, bez
owrzodzenia) wediug klasyfikacji AJCC (American
Journal of Critical Care) z 2002 r;

- nadmierne rogowacenie (hyperkeratosis),
podstawnokomdrkowy rak skéry i kolczystokomérkowy
rak skory;

- wszelkie nowotwory wspolistniejgee z infekcjg HIV;

- wezesne zroznicowane nowotwory tarczycy (T1 wg
klasyfikacji TNM, wliczajac T1a | Tib Iub
odpowiadajacy mu stopien zaawansowania wg innej
klasyfikacji);

- choroba Hodgkina w pierwszym stadium:

- przewlekta  biataczka limfatyczna o
zaawansowania wedlug Rai nizszym niz 3;

b) zawat serca ~ pierwszy w zyciu epizod zawalu sercu w
postaci martwicy czedcl miesnia sercowego jako skutek
ostrego niedokrwienia okreslonego obszary migsnia
sercowego, rozpoznany na podstawie wystapienia
typowego dla zawatu bolu w kiatce piersiows;, Swiezych
zmian w zapisie elekirokardiograficznym (EKG)
potwierdzajacych wystapienie zawalu serca i znaczgcego
podwyzszenia stezenia enzymow sercowych we krwi. Z
zakresu  ubezpieczenia  wykluczone  sa epizody
diawicowe bélu w klatce piersiowej (angina pectoris);

c}udar mézgu - nagle w efekcie, trwate uszkodzenie
tkanki mozgowej w nastepstwie wynaczynienia krwi,
niedokrwienia |ub  zatoru tetnicy  $rodczaszkowej
materialemn  pochodzacym z  ukladu krwionognego,
skutkujgce wystapieniem  deficytow neurologicznych
trwajgcych nie krbcej niz 24 godziny | potwierdzone
badaniem lekarskim. Z zakresu ubezpieczenia
wykluczone sa: epizody przejéciowego niedokrwienta
ofrodkowego uktadu nerwowego (TIA), udar nie
pozostawiafacy trwalego ubytku funkcji OUN; udar
niedokrwienny mozgu jako skutek nagiego zatrzymania
oddechu i/lub krazenia oraz zawat tkanki mézgowej lub
krwawienie wewnatrzczaszkowe spowodowane urazem.

Rozpoznanie trwalege uszkodzenia OUN musi byt

potwierdzone badaniem specjalisty neurologa i wynikiem

badania metoda tomografii kemputerowe;j lub rezonansu
magnetycznego nie wezeéniej niz po uplywie 8 tygodni
od czasu wystapienia pierwszych objawow:

d) niewydolnosé nerek - schylkowe stadium
przewlekiego, trwalego i catkowitego uszkodzenia funkcji
abu nerek skutkujace koniecznoscia dializoterapii lub
przeszczepu nerki. Diagnoza musi byé jednoznacznie
potwierdzana dokumentacja medyczna;

e) operacja pomostowania naczyti wierficowych (by-
pass) — przeprowadzenie operacji chirurgicznej przy

stepniu

13}

14)

15)

18)

17)

18}

19)

20)

21)

22)

23)

otwarte] klatce piersiowej, majgce na celu zikwidowanie
zwgzenia lub niedroznosci jednej lub wigee] tetnic
wienicowych przez wszezepienie pomostu omijajacego.
Operacja musi byé poprzedzona angiografig wykazujgca
istotne zwezenie tetnicy wiencowef i przeprowadzona w
nastgpstwie zalecenia specjalisty kardiologa. Zakres
ubezpieczenia nie  obejmuje angioplastyki  ani
jakichkoiwiek innych zabiegéw na tetnicach wiencowych
wykonywanych od strory é$wiatla tetnicy wienicowe] |
wykorzystujacych  techniki  cewnikowania naczyn
wieficowych lub techniki laserowe;

f) przeszczep narzadu - przeszczepienie
Ubezpieczonemu jako biorcy lub zakwalifikowanie
Ubezpieczonego na iiste biorcow oczekujacych na
przeszczep jednego z nizej wymienionych narzadow:

- serce, pluco, walroba, nerka, trzustka lub

- szpik  kostny przy  zastosowaniu  komorek
macierzystych krwi po uprzedniej catkowitej ablacji
(zniszczeniu} szpiku kostnega biorcy.

Przeszezep lub zakwalifikowanie Ubezpieczonego na

liste biorcow oczekujacych na przeszezep narzadu musi

by€ uzasadnione medycznie | wynikaé ze stwierdzenia i

potwierdzenia niecdwracalnej, schytkowej niewydolnosci

narzagdu. Z zakresu ubezpieczenia sa wylaczone

przeszczepy wykorzystujace komoérki macierzyste inne

niz wyzej wymienione;

»Posiadacz karty” - konsument posiadajacy pelng

zdoinos¢ do czynnoscei prawnych, z ktorym Ubezpieczajacy

zawart Umowe o karte;

»Przyznany limit" — maksymalna kwota ustalona przez

Bank, na ktora Posiadacz karty moze sig  zadiuzyé

korzystajae z karty kredytowsj;

»Rachunek karty” — rachunek bankowy prowadzony przez

BNP Paribas Bank Polska SA, na ktérym rozliczane 83

transakcie dokonane przy uzyciu danej karty oraz do

ktérego przypisana jest dana karta:

nSaldo zadtuzenia” — zobowigzanie Posiadacza karty

wobec BNP Paribas Bank Polska SA na dany dzien,

wynikajace z fransakcji dokonanych przy uzyciu karty,
uwzgledniajace odsetki, prowizje i oplaty nalezne BNP

Paribas Bank Polska SA z tytulu uzytkowania karty oraz

wskazane w zestawieniu transakcji na karcie, przy czym

saldo zadiuZenia nie moze przekroczyé kwoty przyznanego
przez Bank limitu na karcie;

nStatus bezrobotnego” - status uzyskany przez

Ubezpieczonego, pe zarejestrowaniu si¢ jako bezrobotny

zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa polskiego,

ktéry uprawnia do pobierania zasitku dia bezrobotnych;

»Suma ubezpieczenia” - kwota wskazana w niniejszych

Warunkach Ubezpieczenia stuzaca jako podstawa do

wyliczenia wysokosci $wiadczenia ubezpieczenioweago;

nSktadka” — kwota nalezna Ubezpieczycielowi z tytulu
udzielania ochrony ubezpieczeniowej, przeznaczona na
pokrycie ryzyka ubezpieczeniowego oraz  Kosztow
wykonywania dziatalnosci ubezpieczeniowej

Ubezpieczyciela;

+Swiadczenie ubezpieczeniowe” - kwota wyplacana

przez Ubezpieczyciela Ubezpieczonemu lub

Ubezpieczajacemu zgodnie z postanowieniami niniejszych

Warunkéw Ubezpieczenia, w przypadku zajécia zdarzenia

ubezpieczeniowego;

»Trwala | catkowita niezdolnosé do pracy” — stan
niesprawnosci Ubezpieczonego, uniemozliwiajacy
wykonywanie  Ubezpieczonemu  jakigjkolwiek pracy

zarobkowej, potwierdzony odpowiednim orzeczeniem w
rozumieniu niniejszych Warunkow;

sUbezpieczajacy” — BNP Paribas Bank Polska S.A.
posiadajacy w ofercie karty kredytowe oraz zawierajacy z
Posiadaczem karty Umowe o korzystanie z karty
kredytowej;

»Ubezpieczony” — Posiadacz karty objety ochrong
ubezpieczeniowa na podstawie niniejszych Warunkéw

4



24)

25)

26)

27)

28)

29}

30)

31)

32)

Ubezpieczenia, na rachunek kiorege zawarto Umowe

ubezpieczenia;

~Ubezpieczyciel” — Towarzystwo Ubezpieczeri na Zycie

Cardif Polska S.A. w zakresie ubezpieczenia na wypadek

Smiercl, trwalej i catkowite] niezdolnosci do pracy,

powaznego zachorowania lub Cardif Assurances Risques

Divers 8.A. Oddzial w Polsce w zakresie ubezpieczenia na

wypadek utraty pragy;

sUmowa o Kkarte”- Umowa o korzystanie z karty

kredytowej, zawarta miedzy BNP Paribas Bank Polska SA,

a Posiadaczem karty;

sUmowa ubezpieczenia” - Umowa Ubezpieczenia

Grupowego Posiadaczy Kart pomigdzy Towarzystwem

Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska SA. i Cardif

Assurances Risques Divers S.A. Oddziat w Polsce, a

Ubezpieczajgcym (0znaczona kodem odpowiednio POLISA

NR FBP/7life i POLISA NR FBP/7), zawarta na podstawie

ninigjszych Warunkéw Ubezpieczenia;

»Uprawniony” - Ubezpieczafacy Iub Ubezpieczony Iub

inna osoba uprawniona do otrzymania sSwiadczenia

ubezpieczeniowego na zasadach okreslonych w niniejszych

Warunkach Ubezpieczenia;

»Utrata pracy” - zdarzenie, skutkujgce uzyskaniem

statusu bezrobotnego, rozumiane jako:

a) rozwigzanie umowy o prace zawartej na czas
nieckreslony lub okreslony z Ubezpieczonym przez jego
pracodawce z zachowaniem okresu wypowiedzenia, w
rozumieniu odpowiednich przepiséw prawa polskiego,

b} ogloszenie upadiosci przedsigbiorcy oraz
wyrejestrowanie dzialalnosci gospodarcze lub oddalenie
wnioskur o ogloszenie upadiosel z powodu  braku
wystarczajgcego majgtku na zaspokojenie kosztéw
postepowania upadtosciowego, podykiowane
przyczynami ekonomicznymi, tj.. uzyskiwaniem przez
Ubezpieczonege  strat finansowych w  ramach
prowadzone] dzialalnosci gospodarczej (ujemnego
wyniku finansowego, liczonego jako reznica migday
przychodami a kosztami ich uzyskania) przez okres
kolejnych & miesiecy w czasie ftrwania ochrony
ubezpieczeniowe;

«Wiek Ubezpieczonego” - réznica pomigdzy odpowiednio

data przystapienia do Ubezpieczenia, datg zajscia

zdarzenia ubezpieczeniowego, datg wygasnigcia ochrony z

tytulu Umowy ubezpieczenia lub inng data niezbedng do

wiasciwef realizacji postanowien Umowy ubezpieczenia, a

datg urodzenia Ubezpieczonego;

»Zastrzezenie karty” — zgloszenie przez Ubezpieczonego

utraty karty, w spos6b wskazany przez BNP Paribas Bank

Polska S.A. w regularinie karty, skutkujace zablokowaniem

wszelkich  fransakcji  dokonywanych przy jej uzyciu,

uniewaznieniem karty oraz przejeciem przez BNP Paribas

Bank Polska S.A. odpowiedziainosci za nieautoryzowane

transakcje dokonane przy jej uzyciu;

»Zestawienie transakcji na karcie” - dokument

generowany i przekazywany z czestotiwoscig miesigczng

przez Ubezpieczajgcego, wystawiany imiennie na rzecz

Posiadacza karty, Zawierajgcy wykaz wszelkich transakgii

wykonanych przy uzyciu karty w danym miesigcu,

wskazujacy m.in. wysokos¢ salda zadluzenia na rachunku
karty w danym miesiacu;

»Zdarzenie ubezpieczeniowe” - zdarzenie wymienione w

ninigjszych Warunkach Ubezpieczenia, ktére miato migjsce

w okresie ubezpieczenia, oraz kiérego zajicie powoduje

powstanie prawa do wnioskowania o wyplate swiadczenia,

ART 2.  PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA

1.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie i zdrowie oraz ryzyko
utraty pracy Posiadacza karty obejmujgce:

a) smierc,
b} trwalg i calkowita niezdolnosé do pracy,
¢} jedno z nizej wymienionych zdarzenr ubezpieczeniowych, w

zaleznosci od aktualnego #rédia dochodu pozyskiwanego

przez Ubezpieczonego, z zastrzezeniem postanowien

wskazanych w ust. 3 niniejszege artykutu:

— utrate pracy — w odniesieniu do osdb, ktére pozyskujg
dochéd z tytulu umowy o prace zawarte] na czas
nieckreslony lub okreslony albo pozyskuja dochdd z
tytilu  stosunku  shuzbowego zawartego na czas
nieokreslony Ilub okreslony albo dochéd 2 tytuty
prowadzenia wlasnej dzialalnosci gospodarczej;

— powaine zachorowanie — w odniesieniu do oséb, ktdre
nie podlegaja ochronie z tytulu utraty pracy.

2. Ubezpieczony jest objety ochrong ubezpieczeniowg na

calym $wiecie, niezaleznie od miejsca pobytu.

3. W przypadku, gdy w ramach danego okresu ubezpieczenia,
Ubezpieczyciel wyplaci miesieczne Swiadczenia
ubezpieczeniowe z tytulu utraty pracy w facznej kwocie rownej
sumie ubezpieczenia wskazanej w art.10 ust. 2 lub w tacznej
liczbie wskazanej w art. 12 ust. 3 lub w przypadku ukoniczenia
przez Ubezpieczonego 65 roku zycia, Ubezpieczonemu,
niezaleznie od ochrony z tylulu $mierci, trwale] i calkowitej
niezdolnosci do pracy, udzielana jest ochrona na wypadek
powaznego zachorowania w ramach zakresu ochrony
wskazanego w ust. 1 lit. ¢} niniejszego artykuiu.

ART 3. WARUNKI PRZYSTAPIENIA DO UBEZPIECZENIA
1. Do ubezpieczenia moze przystapié kazdy Posiadacz karty,
ktory w Dniu przystapienia do ubezpieczenia ukoriczyl 18 rok
2Zycia oraz nie przekroczyt 75 roku zycia.
2, Warunkiem przystapienia do ubezpieczenia jest, aby osoba
przystepujaca do ubezpieczenia:
a) wyrazita Zgode na Objecie Ochrong Ubezpieczeniows;
b) zawarta Umowe o karte, w ramach ktérej przyznany limit na
rachunku karty nie przekracza:
i) 10.000 zt w przypadku kart kredytowych Standard,
if) 50.000 zt w przypadku kart kredytowych: Classic lub
Gold,
iif) 100.000 zt w przypadku kart kredytowych Platinum.

ART 4. CZAS TRWANIA ODPOWIEDZIALNOSCI
UBEZPIECZYCIELA

1. Okres ubezpieczenia wzgledem danego Posiadacza karty
rozpoczyna sig w dniu wydania karty z zastrzezeniem, ze nie
wezesnief niz w dniu nastepnym po Dniu przystgpienia do
ubezpieczenia.

2. Ubezpieczyciel udziela Ubezpieczoremu ochrony
ubezpieczeniowej w okresie, za jaki zostal zgloszony do
ubezpieczenia.

3. Ochrona  ubezpieczeniowa w stosunku do danego
Ubezpieczonego rozpoczyna sig:

a} w pierwszym dniu okresu ubezpieczenia w zakresie
ubezpieczenia na wypadek $mierci, trwatej i catkowitej
hiezdolnosci do pracy;

b)w pierwszym dniu okresu ubezpieczenia w zakresie
ubezpieczenia na wypadek utraty pracy, z wylgczeniem
przypadkow utraty pracy, gdy wypowiedzenie umowy ©
pracg fub stosunku sluzbowego wreczone zostato
Ubezpieczonemu w okresie 30 pierwszych dni okresu
ubezpieczenia lub przed tym dniem — w przypadku, gdy
Ubezpieczony w pierwszym dniu okresu ubezpieczenia mial
prawo do ochrony ubezpieczeniowej z tytutu utraty pracy
zgodnie z postanowienlami art. 2 ust, 1;

c) 91 dnia okresu ubezpieczenia w zakresie ubezpieczenia na
wypadek powaznegoe zachorowania — w przypadku, gdy
Ubezpieczony w pierwszym dniu okresu ubezpieczenia miat
prawo do ochrony ubezpieczeniowej z tytulu powaznego
zachorowania, zgodnie z postanowieniami art. 2 ust. 1.

4. Ochrona  ubezpieczeniowa, w stosunku do danego

Ubezpieczonego wygasa:

a)w dniu utraty waznosci karly z powodu zamknigcia
rachunku, de ktérego wydano karte;

b) z dniem rozwiazania lub odstapienia od Umowy o karte;

¢} w dniu $mierci Posiadacza karty;

Yy
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dyw dniu wyptaty swiadczenia ubezpieczeniowego z tytulu
trwatej i calkowitej niezdonosci do pracy lub powaznego
zachorowania;

&) w dniu, w ktérym Ubezpieczony ukorniczyt 75 rok zycia;

f) w dniu, w ktérym Ubezpieczony ukoriczyt 65 rok zycia — z
tytulu ubezpieczenia na wypadek utraty pracy;

9) w dniu, w kiérym skfadka byla wymagalna do zaplaty przez
Ubezpieczajacege zgodnie z postanowieniami Umowy
ubezpieczenia oraz nie zostala przez niego wplacona, w
odniesieniu tylko do okresu, za ktéry nie oplacono sktadki;

h) w przypadku rezygnacii z ubezpieczenia — w ostatnim dniu
okresu rozliczeniowego karty kredylowej, w  ktorym
Ubezpieczajacy otrzymal od Ubezpieczonego pisemng
rezygnacje z ubezpieczenia:

i) w ostatnim dniu 12 miesiecznego okresu ubezpieczenia, o
ile ochrona nie ulegla przediuzeniu na kolejny 12
miesigczny okres ubezpieczenia;

D w dniu rozwigzania [ub odstgpienia
ubezpieczenia przez Ubezpieczajacego;

- w zaleznosci od tego, ktdre ze zdarzen nastapi pierwsze.

od  Umowy

ART 5.REZYGNACJA Z OCHRONY UBEZPIECZENIOWE.
PRZEZ UBEZPIECZONEGOQ

1. Ubezpieczony moze zrezygnowat z ubezpieczenia w kazdym
czagie okresu ubezpieczenia skladajgc Ubezpieczajacemu
pisemne oéwiadczenie o rezygnagii, wypisane na druku
Ubezpieczajacego.

2. Rezygnacje uznaje sie za skuteczng z ostatnim dniem okresu
rozliczeniowego danej karty, w czasie trwania ktérego zostata
zlozona.

ART 6. OBOWIAZK| UBEZPIECZAJACEGO

1. Ubezpieczajacy jest zobowigzany do oplacania skiadek w

terminie | wysoko$ci wskazanej w Umowie ubezpieczenia.

2. Ubezpleczajacy  jest  zobowigzany do przekazania
Ubezpieczonemu informacji o warunkach zawarte] Umowy
ubezpieczenia w  zakresie praw i obowigzkdw
Ubezpieczonego oraz do  wydania Ubezpieczonemu
obowigzujacych Warunkéw Ubezpieczenia, przed wyrazeniem
przez niego Zgody na Objecie Ochrong Ubezpieczeniows,

3. Ubezpleczajacy jest uprawniony do przyjmowania od
Ubezpieczonego, wszelkich dyspozycji zwigzanych z Umowa
ubezpieczenia, do kidrych upowazniony zostal przez
Ubezpieczyciela, w tym do przyjimowania, od oséb
zglaszajacych zdarzenie, Druku zgloszenia roszczenia wraz z
dokumentami potwierdzajaeymi Zajscie zdarzenia
ubezpieczeniowego.

4. Ubezpieczajacy  jest zobowiazany do  niezwiocznego
przekazywania Ubezpieczycielowi wszelkich skarg i zazalen

dotyczacych  Ubezpieczyciela, a zgtoszonych  przez
Ubezpleczonych.
ART 7. OBOWIAZKI UBEZPIECZYCIELLA

1. Ubezpieczyciel jest zobowigzany do wyplaty &wiadczen
ubezpieczeniowych w wysokosci i na zasadach opisanych w
Warunkach Ubezpieczenia.

2. Ubezpieczyciel jest zobowigzany do zachowania w tajemnicy
wszelkich informacji, w tym danych oséb, jakie pozyskat w
zwigzku z przystapieniem danej osoby do ubezpieczenia, a
takze innych danych, w tym dotyczacych osob wymienionyeh
w dokumentach dotaczonych do Druku zgloszenia roszczenia,
Ubezpieczyciel zobowigzany jest do zachowania w tajemnicy
takze danych osob, kidryeh nie objat ubezpiaczeniem, a ktdrzy
zostali zgloszeni lub  wnioskowall o przyjecie do
ubezpieczenia.

ART 8. OBOWIAZKI] UBEZPIECZONEGO

1. Whiosek o wyplate $wiadczenia (Druk zgtoszenia roszezenia),
Ubezpieczony powinien sktadaé na formularzu
Ubezpieczyciela, udostepnionym mu przez Ubezpieczajacego.

2. Ubezpieczony ma obowiazek informowad Ubezpieczajacego o
zmianie swoich danych osobowych.

3. W przypadku wystapienia trwalej | calkowitej niezdolnosci do
pracy, powaznegoe zachorowania, Ubezpieczony ma
obowiazek niezwlocznie poddaé sig opiece lekarskiej oraz
zaleconemu przez lekarza leczeniu, w celu zlagodzenia
skutkéw zaistnialego zdarzenia ubezpieczeniowego.

4.W celu ustalenia podstaw do wyplaty $wiadezenia
ubezpieczeniowego, na prosbe Ubezpieczyciela,
Ubezpieczony ma obowiazek poddac si¢ badaniom lekarskim
w placéwce medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela oraz
ha koszt Ubezpieczyciela. Informacje dotyczgce wynikow
badan, pozyskane w ten sposdb przez Ubezpieczyciela, bedg
wykorzystane jedynie dla potrzeb Zwiazanych z ustaleniem
zasadnosci wyplaty $wiadczenia ubezpieczeniowego z tytulu
Umowy ubezpieczenia,

ART 9. SKLADKA UBEZPIECZENIOWA

1. Skiadka jest ptatna przez Ubezpieczajacego z czgstotliwoscig
miesigczna w terminie i na warunkach wskazanych w Umowie
ubezpieczenia.

2.W  przypadku  nieuzasadnionego Zapisami  Warunkéw
Ubezpieczenia craz Umowy ubezpieczenia pobrania skladki z
ubezpieczenia oraz gdy Ubezpieczony wystapit, za
posrednictwem Ubezpieczajacego, o zwrot skladki za ten
okres,  Ubezpieczyciel  zwrdci zaplacona  skfadke
Ubezpieczajacemu, przy najblizszym rozliczeniu skiadek na
warunkach wskazanych w Umowie ubezpieczenia.

ART10. SUMY UBEZPIECZENIA

1. Wysokos¢ sumy ubezpieczenia z tytulu $mierci, trwatej i
calkowitej niezdoino&ci do pracy, powaznego zachorowania
Jest rowna saldu zadiuzenia na rachunku karty z dnia zajécia
zdarzenia, przy czym nie wigcej niz kwota przyznanega limitu
na karcie wskazana w Umowie o korzystanie z karty
kredytows;:

a) 10.000 zt w przypadku kart kredytowych typu Standard,

b) 50.000 zt w przypadku kart kredytowych typu Classic |
typu Gold,

¢} 100.000 zt w przypadku kart kredytowych typu Platinum.

2. Wysokoéé sumy ubezpieczenia z tytulu utraty pracy rowna
jest, w kazdym 12 mieslecznym okresie ubezpleczenia,
maksymalnie 6 miesigcznym $wiadczeniom
ubezpieczeniowym, przy czym lacznie nie wigcej niz 6.000 z},

ART 11.  WYSOKOSC SWIADCZENIA Z TYTULU $MIERCI,
TRWALEJ 1 CALKOWITEJ NIEZDOLNOSCI DO
PRACY, POWAZNEGO ZACHOROWANIA

W przypadku $mierci, trwalej i cafkowite] niezdolnosci do pracy,

powaznego zachorowania, Ubezpieczyciel wyplaci $wladczenie

réwne sumie ubezpieczenia wskazanej w art.10 ust.1.

ART12.  WYSOKOSC SWIADCZENIA Z TYTULU UTRATY
PRACY

1. W przypadku utraty pracy, Ubezpieczyciel, wyplaci pierwsze
$wiadczenie, w danym 12 miesigeznym  okresie
ubezpieczenia, po 60 kolejnych dniach nieprzerwanego
przystugiwania statusu bezrobotnego danemu
Ubezpieczonemu, za ktbre Ubezpieczony pobrat zasitek dla
bezrobotnych, w  wysckosei jednego  miesiecznego
swiadezenia ubezpieczeniowego, w rozumieniu niniejszych
Warunkéw Ubezpieczenia.

2. Kazde kolejne miesieczne $wiadczenje ubezpieczeniowe, w
danym 12 miesigcznym okresie ubezpieczenia,
Ubezpieczyciel wyplaci, po kazdych 30 kolejnych dniach
nieprzerwanego  przysiugiwania  statusu bezrobetnego
danemu Ubezpieczonemu, za kiére pobrat zasilek dla
bezrobotnych.

3. Ubezpieczyciel wyplaci nie wigcej niz 6 miesigeznych
Swiadczen ubazpieczeniowych z tytuiu utraty pracy w kazdym
12 miesigeznym okresie ubezpieczenia,

4. W przypadku, gdy Ubezpieczyciel wyptaci w danym 12
miesigcznym okresie ubezpieczenia, miesigczne swiadczenia
ubezpieczeniowe z tytuiu utraty pracy w lacznej kwocie réwnej
sumie ubezpieczenia wskazanej w art.10 ust. 2 lub wyplaci 6



miesigcznych $wiadczen ubezpieczeniowych, o ktorych mowa
w ust. 3 ninigjszego artykuly, wowczas ochrona z tytulu utraty
pracy wygasa, w danym 12 migesiecznym  okresie
ubezpieczenia, z dniem wyplaty oslatniego naleznego
$wiadczenia.

ART 13. UPRAWNIENI DO

UBEZPIECZENIOWEGQC

1. Ubezpieczony przystepujac do ubezpieczenia wskazuje
Ubezpieczajacego jako Uprawnionego do otrzymania wyplaty
$wiadczenia ubezpieczeniowego, przy czym wylacznie do
ofrzymania $wiadczenia do wysokosci salda zadiuzenia.

2. W przypadku, gdy na dzieri wyptaty $wiadczenia saldo
zadluzenia jest mniejsze od wysokosei salda zadluzenia na
dzieri wystapienia zdarzenia ubezpieczeniowego, wéwczas
Swiadczenie ubezpieczeniowe w wysokosci nadwyzki nad
saldem zadfuzenia wypfacore zostanie w przypadku:

a) $mierci - nastepujacym osobom w kolejnosci:

a. malzonkowi;

b.  dzieciom Ubezpieczonego w réwnych cze$ciach —
w przypadku braku osoby wskazanej w pkt a
niniejszego ustepu, lub gdy osoba ta nie 2yje lub
utracifa prawa do otrzymania $wiadczenia
ubezpieczeniowego;

€. rodzicom Ubezpieczonego w réwnych czesciach —
w przypadku braku oséb wymienionych w pkt a-b
niniejszego ustepu, lub gdy osoby te nie 2yia lub
utraclly prawo do ofrzymania $wiadczenia
ubezpieczeniowego;

d.  prawnym spadkobiercom Ubezpieczonego  z
wylaczeniem gminy ostatniego miejsca
zamieszkania Ubezpieczonego | Skarbu Paristwa -
w przypadku braku eséb wymienionych w pkt a-c
niniejszego ustgpu lub gdy osoby te nie 2yja lub
utracity prawo do ofrzymania  $wiadczenia
ubezpieczeniowego.

b} trwatej i calkowite] niezdoinosci do pracy, utraty pracy
lub powaznego zachorowania - Ubezpieczonemu.

3. W przypadku, gdy osoba wskazana w ust. 2 [it. a) niniejszego
artykutu umyéinie przyczynita sie do émierci Ubezpieczonego,
udziat w $wiadczeniu przystugujacy tej osobie wypfacony
zostanie pozostalym osobom uprawnicnym do $wiadczenia
ubezpieczeniowego ha zasadach opisanych w ust. 2 lit. a).

SWIADCZENIA

ART 14. SPoséB ZGLASZANIA
UBEZFIECZENIOWYCH
SWIADCZEN

1.W przypadku zajécia zdarzenia, Uprawniony powinien
niezwiocznie zglosic Ubezpieczajacemu zajScie zdarzenia
ubezpieczeniowego w formie pisemnej na ocdpowiednim
wniosku o wyplate $wiadezenia — Druku zgloszenia
roszczenia, przygotowanym przez Ubezpieczycicla, a
udostepnionym przez Ubezpieczajacego oraz dotaczyé do
niego wymagane dokumenty wskazane w ust. 9 niniejszego
artykutu.

2. Wskazane jest, aby wszelkie dokumenty dolgczone do Druku
2gioszenia roszczenia byly oryginatami lub odpisami albo byly
poswiadczone za  zgodno$é =z oryginatem  przez
upowaznionych pracownikéw Ubezpieczajacege lub przez
uprawniony do tego organ. W przypadku dokumentow
sporzadzonych w jezyku innym niz jezyk polski, wskazane
fest, aby do kazdego dokumentu dolgczone byly dokumenty
zawierajgce tumaczenie na jezyk polski, poswiadczone przez
uprawniony do tego organ lub tumacza przysiegiego.

3. W terminie 7 dni od dnia ofrzymania przez Ubezpieczyciela
wypeinionego formularza, Ubezpieczyciel powiadomi pisemnie
osohg zglaszajgca zdarzenie, jakie dokumenty sg potrzebne
do ustalenia podstaw do wyplaty §wiadezenia oraz wysokosci
Swiadczenia ubezpieczeniowego, Jjezeli jest to niezbedne do
dalszego postepowania dotyezacego ustalenia podstaw do
wyplaty swiadczenia.

4. Ubezpieczyciel wyplaci $wiadczenie ubezpieczeniowe w ciggu
30 dnf ad dnia otrzymania Druku zgloszenia roszczenia.

ZDARZEN
ORAZ WYPLATY

5. Gdyby wyjaénienie w terminie wskazanym w ust. 4 niniejszego
artykulu, okolicznosci koniecznych do’ ustalenia $wiadczenia
ubezpieczeniowego lub wysokosci Swiadczenia
ubezpieczeniowego okazalo si¢ niemozliwe, $wiadczenie
ubezpleczeniowe powinno byé spetriore w ciggu 14 dni od
dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezyte] starannosci
wyjasnienie tych okolicznogei byto mozliwe. Jednakze
bezsporna  c¢zes¢  Swiadezenia ubezpieczeniowego,
Ubezpieczyciel spetni w terminie przewidzianym w ust. 4
niniejszego artykutu,

6. W przypadku, gdy s$wiadczenie ubezpieczeniowe nie
przysiuguje lub przystuguje w innej wysokosci niz okreslona
we wniosku o wypiate swiadezenia, Ubezpieczyciel informuje
0 tym fakcie osobe zgtaszajaca zdarzenie, z zachowaniem
termindéw wskazanych w ust. 4 | 5 niniejszego artykutu,
wskazujac na  okolicznosci  oraz podstawe  prawng
uzasadniajaca calkowita lub czeéciowa odmowe wyptaty
Swiadczenia ubezpieczeniowego. Informacfa Ubezpieczysiela
zawiera¢ bedzie pouczenie o mozliwosc dochodzenia
roszczer na drodze sadowej,

- W przypadku, gdy $wiadczenie ubezpieczeniowe przystuguje,
Ubezpieczyciel informuje o tym fakcie osobe zglaszajgcg
zdarzenie, przekazujge je| pisemng informacje o wyplacie
$wiadczenia ubezpieczeniowego.

- Wyplata swiadczenia realizowana jest przelewem na rachunek
bankowy Uprawnionego.

Podstawg do ustalenia zasadno$si wyptaty Swiadezenia
ubezpieczeniowego z tytutu zajscia zdarzenia jest przekazanie
przez Ubezpieczajacego potwierdzenia Zgody na Objecie
Ochrong Ubezpieczeniowa na Druku zgloszenia roszczenia w
przypadku ryzyk, o ktérych mowa w lit. a) — d} ponizej wraz z
informacja o saldzie zadiuzenia za miesige, w ktérym mialo
miejsce zdarzenie ubezpieczeniowe oraz przez osobe
zglaszajacq zdarzenie, Druku zgloszenia roszczenia wraz
dotaczonymi nastepujacymi dokumentami:

a)  w przypadku Smierci:
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—  odpis aktu zgonu Ubezpieczonego;
—  zaswiadczenie o przyczynie $mierci (karta zgonuy;

— inne dokumenty wymagane przez Ubezpieczyciela,
niezbgdne do ustalenia zasadnosci roszczenia o wyplate i
wysokosci  éwiadczenia ubezpieczeniowego  (np.:
dodatikowa dokumentacja medyczna);

b) w przypadku trwafej i catkowitej niezdolnosci do
pracy:

= odpowiednie orzeczenie w rozumieniu niniejszych
Warunkdw Ubezpieczenia;

—  dokument okreslajacy przyczyne niezdolnogci
Ubezpieczonego do pracy (dokumentacja medyczna lub
dokumnent opisujacy okolicznosci zajécia nieszczesliwego
wypadku {(np.: raport policyjny z miejsca wypadku lub
decyzja o umorzeniu $ledztwa prowadzonego przez
prokurature  lub  inne  dokumenty potwierdzajace
wystgpienie nieszczesliwego wypadku);

— inne dokumenty wymagane przez Ubezpieczyciela,
niezbedne do ustalenia zasadnosci roszczenia o wypfate
i wysokosci $wiadozenia ubezpieczeniowege (np.:
dodatkowa dokumentacja medyczna);

c} w przypadku powaznego zachorowania;

—  karta wypisu ze szpitala;

= dokumentacja leczenia ambulatoryinego z  wynikami
badan;

— dokumentacja potwierdzajaca wystapienie jednostki
chorobowej ub przebycia operagji;

— zaSwiadczenie o nabyciy przez dang osobe uprawniefi
do rent lub emerytur lub inne zaswiadczenie odnognie
Zréda dochodu otrzymywanego przez Ubezpieczonego;



— inne dokumenty wymagane przez Ubezpieczyciela,
niezbedne do ustalenia zasadnosci roszezenia o wyplate
i wysokosei $wiadczenia ubezpieczeniowego (np.:
dodatkowa dokumentacja medyczna);

d} w przypadku utraty pracy:

— w przypadku osob Zatrudnionych w opareiu o umowe o
prace/stosunek stuzbowy: $wiadectwo pracy z ostainiego
miejsca zatrudnienia

= Umowa o prace zawarta na czas nieckreslony lub
okresiony lub dotyczaca pelnienia stosunku siuzbowego
zawartego na czas nieokre$lony lub okreslony oraz
o$wiadczenle o rozwigzaniu stosunku pracy przez
pracodawce Ubezpieczonego lub stosunku stuzbowego,

= w przypadku prowadzenia wlasne]  dzialalnogci
gospodarczej: wniosek 0 wyrejestrowanie dzialainosci
gospodarczej lub zaéwiadczenie o oddaleniu wniosku
o ogloszenie upadioéci z powodu braku wystarczajacego
majatke na zaspokojenie kosztow postepowania
upadiosciowego wraz z dokumentem potwierdzajacym
uzyskiwanie przez Ubezpieczonego strat finansowych w
ramach prowadzone] dzialalnosci gospodarcze] (fj.:
ujemnego wyniku finansowego, liczonego jako rdznica
migdzy przychodami, a kosztami ich uzyskania w okresie
8 miesigcy przed zajsciem zdarzenia);

— za$wiadczenie ¢ uzyskaniu statusu bezrobotnego wraz z
datg od kiedy przystuguje Ubezpieczonemu zasitek dia
bezrobotnych:

— dowdd pobrania zasHku dla bezrobotnych;

— inne dokumenty wymagane przez Ubezpieczyciela,
niezbgdne do ustalenia zasadnosci roszczenia o wyplate
i wysokosci swiadczenia uhezpieczeniowego.
10. W przypadku gdy sg podstawy do wyplaty drugiego oraz
kazdego kolejnego migsigcznego Swiadczenia
ubezpieczeniowego w ramach uznania podstaw do wyplaty
$wiadezenia z tytulu ufraty pracy, osoba zgtaszajaca
zdarzenie jest zobowigzana dostarczyé Ubezpieczycielowi
za posrednictwem Ubezpieczajacego, przed kazdg wyplata
miesigcznego $wiadczenia ubezpieczeniowego, wylacznie
dowdéd pobrania zasilku dla bezrobothyeh.

ART 15. WYLAGZENIA

UBEZPIECZYCIELA

1. W przypadku $mierci Ubezpieczonego, Ubezpieczyciel nie

ponosi odpowiedzialnosci, jezeli smieré Ubezpieczonego

zostala spowodowana |ub zaszta wskutek:

a) samobdjstwa, ktore mialo migjsce w ciggu dwoch
pierwszych lat od objecia Ubezpieczonego ochrong
ubezpieczeniowa;

b) prowadzenia przez Ubezpieczonego
pojazdu w stanie po spozyciu alkoholu:
C)udzialu Ubezpieczonego w  dzialaniach wojennych,
dzialaniach  zbrojnych, zamieszkach, $wiadomego i
dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach
przemocy, chyba, ze jego udziat wynikat ze stanu WyZszej

koniecznosei lub obrony koniecznej;

ODPOWIEDZIALNOSCI
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d)zdarzenia  zwigzanego bezposrednio z masowym
skazeniem chemicznym lub radioaktywnym,
spowodowanym  dziataniem  broni  lub urzgdzenia

wykorzystujacege energie rozszczepienia jadrowego Ilub
promieniotworczosé:

eynastepstw | konsekwengji choréb  lub wypadkow,
odpowiednio  rozpoznanych leczonych Iub majacych
miejsce, przed dniem objecia Ubezpieczonego ochrong
ubezpleczeniows;

) usitowania lub popelnienia przez  Ubezpieczonego
przestepstwa.

2. W przypadku trwalej i catikowitej niezdolnosci do pracy,
Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnogci  trwala |

catkowita niezdolnos¢ do pracy zostata spowodowana iub
zaszla wskutek:

w
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a) usitowania popetnienia
samobdjstwa lub przestepstwa;

b} pozostawania Ubezpieczonego pod wpfywem alkoholu,
narkotykéw Iub innych $rodkow odurzajacych za wyjatkiem
lekéw zazywanych na zlecenie iekarza | w sposob przez
niego zlecony,

¢) czynnege i dobrowolnego udzialu Ubezpieczonego w
dziataniach wojennych, dziataniach zbrojnych, zamieszkach
lub w aktach przemocy, chyba, ze jego udzial wynikat ze
stanu wy?szej kaniecznoscei lub obrony koniecznej;

przez Ubezpieczonego

d)zdarzenia zwigzanego bezposrednio z masowym
skazeniem chemicznym lub radioaktywnym,
spowodowanym  dzialamiem broni  lub urzadzenia

wykorzystujacego energie rozszczepienia jadrowego lub
promieniotworczosé;

e)nastepstw | konsekwencji choréb  lub wypadkow,
odpowiednio, rozpoznanych i leczonych lub majacych
migjsce, przed dniem objecia Ubezpieczonego ochrong,
ubezpieczeniows;

f) wykonywania standardowych praktyk medycznych przez
osoby nie posiadajgce odpowiednich kwalifikacji, chyba, 2e
praktyki te byly wykonywane w sytuaci zagrozenia zycia
Ubezpieczonego w celu jego ratowania;

Q) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu
mechanicznego lub innego pojazdu bez wymaganych
uprawnien  do  kierowania pojazdem lub  pojazdu

niedopuszczonego do ruchu;

h}wypadku lolniczege, z wyjatkiem przypadkéw, w ktdrych
Ubezpieczony byt pasazerem licencjonowanych  linii
lotniczych;

i) udzialu w zawodach oraz wyczynowego i rekreacyjnego

uprawiania przez  Ubezpieczonego niebezpiecznych
sportéw, do ktérych naleza; spory motorowe lub
motorowodne,  lotnicze, wspinaczka wysokogérska

skatkowa, nurkowanie z wykorzystaniem specjalistycznego
sprzgtu, skoki do wody, spadochronowe, na linie, sporty
walki;

I} samookaleczenia lub uszkodzenia ciala na prosbe
Ubezpieczonego, niezaleznie od stanu jego poczytainosci;

k) poddania sie przez Ubezpieczonego operad]i plastycznej
iub kosmetycznej, chyba ze byla ona niezbedna w cely
usuniecia skutkow nieszezesliwego wypadku, jakiemu ulegt
Ubezpieczony.

- W przypadku powaznego zachorowania, Ubezpieczyciel nie

ponosi odpowiedzialnosei, jezeli powazne zachorowanie

zostalo spowodowane |ub zaszio wskutek:

a) pozostawania Ubezpieczonego pod wplywem alkoholu,
harkotykéw lub innych $rodkéw odurzajacych za wyjatkiem
lekow zazywanych na zlecenie lekarza i w spesob przez
niego zlecony;

b)zdarzenia  zwiazanego bezposrednic z masowym
skazeniem chemicznym lub radioaktywnym,
spowodowanym  dziataniem  broni  lub urzgdzenia

wykorzystujgcego energie rozszczepienia jadrowego iub
promieniotworczose;

c) nastepstw i konsekwengji chorsb rozpoznanych i leczonych
przed  dniem objecia Ubezpieczonego ochrong,
ubezpieczeniows;

d) wykonywania standardowych prakiyk medycznych przez
osoby nie posiadajace odpowiednich kwalifikacii, chyba, ze
praktyki te byly wykonywane w sytuacji zagrozenia zycia
Ubezpieczonego w celu jego ratowania;

e) choroby AIDS lub zakazenia sig wirusem HIV:

f) usilowania lub popelnienia przez Ubezpieczonego
przestepstwa;

g)czynnego i dobrowolnego udziatu Ubezpieczonego w
dziataniach wojennych, dziataniach zbrojnych, zamieszkach
lub w aktach przemocy, chyba, ze jego udziat wynikat ze
stanu wyzszej koniecznoéci fub obrony konieczne).

W przypadku utraty pracy, Ubezpieczycie! nie ponosi

odpowiedzialnoéci, jezeli utrata pracy nastapita wskutek:
a) Ubezpieczony ofrzymat wypowiedzenie umowy o pracg ze
wskazanym dniem sporzadzenia fego wypowiedzenia
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przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowa lub w
okresie pierwszych 30 dni ochrony ubezpieczeniowej;

b) zakonczenia stosunku pracy lub stosunku stuzbowego
przez Ubezpieczonego;

¢) zakonczenia stosunku pracy lub stosunku stuzbowego za
porozumieniem stron w rozumieniu przepisdw prawa
polskiego;

d) zakofczenia stosunku pracy lub stosunku sluzbowego bez
wypowiedzenia, w rozumieniu przepisow prawa polskiego.

ART 16. OPODATKOWANIE SWIADCZEN

1. Swiadezenia ubezpieczeniowe sa opodatkowane na
podstawie ogdlnie obowiazujacych przepisow prawa polskiego.

2. W przypadku os6b fizyeznych, swiadczenia ubezpieczeniowe
otrzymane 2z tytulu Umowy ubezpieczenia 83 wolne od
podatku dochodowego zgodnie z postanowieniami Ustawy z
dnia 26 lipca 1991 rokv o podatiu dochodowym od osdb
fizycznych (tekst jedn. Dz. U. z 2000r Nr. 14, poz. 176, z pdzn.
zm.}.

3. W przypadku os6b prawnych swiadczenia ubezpieczeniowe
otrzymane z tytulu Umowy ubezpieczenia stanowig przychéd
Zgodnie z postanowieniami art. 12 ust. 1 Ustawy z dnia 15
lutego 1992 roku ¢ podatku dochodowym od oséb prawnych
(tekst jedn. Dz. U. z 2000 r. Nr. 54, poz.654 z pbdin. zm.).

ART 17.  ROZPATRYWANIE SKARG | ZAZALEN

1. Skargi lub zazalenia mogg byc skladane w kazdej chwili
Ubezpieczycielowi, w siedzibie Ubezpieczyciela, osobiscie lub
w innej wybranej formie.

2. Ubezpieczyciel udziela odpowiedzi na skarge lub zazalenie w
ciggu 30 dni od dnia otrzymania skargi lub zazalenia w tej
samej formie, w jakie] byly one zlozone Iub w innej formie
uzgodnionej z wnoszacym skarge lub zazalenie.

3. Ubezpieczyciel ma prawo zazadac pisemnego potwierdzenia
skarg lub zazalen zlozonych w formie telefonicznef lub pocztg.
elekironiczna.

4. W celu ostatecznego rozstrzygniecia, osoba zainteresowana
moze wnies¢ skarge lub zazalenie do Zarzadu
Ubezpieczyciela.

5.0d ostatecznego rozstrzygniecia ziozonej skargi lub
zazalenia, o ktorej mowa w ust. 4 ninigjszege artykulu,
Ubezpieczonemu  przystuguje skarga do Rzecznika
Ubezpieczonych.

ART18.  SAD WLASCIWY | ROZSTRZYGANIE SPOROW

1. W sprawach nieuregulowanych ninigjszymi  Warunkami
Ubezpieczenia, majg zastosowanic odpowiednie przepisy
prawa polskiego.

2. Powddziwo o roszczenia wynikajgce ze  stosunku
ubezpieczenia mogs by¢ wytoczone przed sad wiasciwy
wedlug przepiséw o wlasciwosci ogodlnej badz sad wiasciwy
dla  miejsca zamieszkania lub siedziby wnoszacego
roszczenie.

ART19. SYSTEM MONETARNY

W przypadku zmiany systemu monetarnege w Polsce lub
denominaciji polskiej waluty, wszelkie zobowigzania finansowe z
tytufu Umowy ubezpieczenia wyrazone w walugie polskiej bedg
zmienione w oparciu o Sredni kurs wymiany walut ogloszony
przez Narodowy Bank Polski,



