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Drogi Kliencie,

Zachecamy Cie do zapoznania sie z dokumentem, dzieki ktoremu dowiesz sig, co obejmuje Twoje ubezpieczenie oraz w
Jjaki sposob mozesz uzyskac swiadczenie.

Zwroé szezegolng uwage na wylgczenia odpowiedzialnosci. Sq to przypadki, w ktorych nie bedziemy mogli wyptacic¢
Ci Swiadczenia.

Aby utatwi¢ Ci lekture, umiescilismy przy najwazniejszych fragmentach tekstu nasze komentarze opatrzone
wykrzyknikami. Pamietaj, ze nasze komentarze nie majq charakteru wigzgcego i nie stanowiq czesci umowy
ubezpieczenia. Pelnig one jedynie role dodatkowego wyjasnienia i nie zastgpujq petnego tekstu szczegolnych warunkow
ubezpieczenia.

Na koncu dokumentu znajdziesz mozliwe formy kontaktu z nami.

SZCZEGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO ,, SPOKOJNE ZYCIE”
o indeksie GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019

W tabeli zostaly wskazane najwazniejsze artykuty Szczegdlnych Warunkow Ubezpieczenia, w ktérych mowa o tym:

e kiedy nalezy si¢ $wiadczenie,
e kiedy odpowiedzialno$¢ zaktadu ubezpieczen jest ograniczona lub wytaczona.

NUMER ZAPISU
RODZAJ INFORMACIJI 7 WZORCA UMOWNEGO
1. Przestanki wyplaty odszkodowania 1 | art. 2 ust. 2 w zwigzku z art.1 pkt 7, 23
innych §wiadczen. art. 4 w zwiazku z art.1 pkt 3, 5, 7, 10, 18, 21, 23
art. 9 w zwiazku z art.1 pkt 11, 12, 21, 23
art. 10 w zwiazku z art. 1 pkt 4, 12, 19, 21, 22, 23
2. Ograniczenia oraz wylaczenia zakladu

ubezpieczen uprawniajagce do odmowy | art.11 w zwigzku z art.1 pkt 3, 15, 22, 23
wyplaty $wiadczenia lub jego obnizZenia.

Niniejsze ~ Szczegolne ~ Warunki  Ubezpieczenia ~ Grupowego ,.SPOKOJNE ZYCIE” o indeksie
GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019 maja zastosowanie do Umowy ubezpieczenia Grupowego zawartej pomigdzy
Towarzystwem Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska S.A. a Ubezpieczajacym i stanowig integralng czes¢ tej umowy.

Stowa, ktorych definicje znalazly si¢ w art. 1, majq szczegolne znaczenie dla okreslenia zakresu odpowiedzialnosci zaktadu
ubezpieczen. Zostaly one uzyte w tresci warunkow ubezpieczenia w znaczeniu nadanym im przez definicje.
Dlatego zapoznanie sig¢ z definicjami umozliwi Ci wlasciwe zrozumienie warunkow ubezpieczenia.

Pojecia zdefiniowane w art. 1 pisane sq w tekscie warunkoéw ubezpieczenia z wielkiej litery.

Czytajgc poszczegolne artykuly upewnij sig, co znaczq te pojecia zgodnie z definicjami zawartymi w art. 1.

ART 1. DEFINICJE

4

Szczegélnych ~ Warunkach ~ Ubezpieczenia ~ Grupowego  ,,SPOKOINE  ZYCIE” o  indeksie

GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019 (dalej okreslanych jako SWU) oraz w pozostatych dokumentach dotyczacych Umowy
ubezpieczenia, wymienione ponizej poj¢cia majg nastgpujace znaczenie:

1)

2)

3)

4)

3)

Agent — podmiot bedacy agentem ubezpieczeniowym, wykonujacy czynnosci w zakresie dystrybucji ubezpieczen
na podstawie umowy agencyjnej zawartej z Ubezpieczycielem, wpisany do rejestru agentdéw ubezpieczeniowych
prowadzonego przez Komisje Nadzoru Finansowego;

Choroba — reakcja ludzkiego ciata na dzialanie czynnika chorobotwérczego, prowadzaca do zaburzen czynno$ci
ciata lub zmian organicznych w calym organizmie cztowieka lub w jego cze$ciach, ktora nastapita w okresie
odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela;

Deklaracja ubezpieczeniowa - dokument potwierdzajacy przystgpienie Ubezpieczonego do Umowy ubezpieczenia,
w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci;

Dzien przystapienia do ubezpieczenia — dzien zlozenia Ubezpieczajagcemu przez Ubezpieczonego podpisanej
Deklaracji ubezpieczeniowej, jednak nie wczeéniej niz Dzien uruchomienia Kredytu / Pozyczki;

Dzien uruchomienia Kredytu / Pozyczki — dzien przekazania srodkéw przez Kredytodawce na rachunek wskazany
w umowie Kredytu / Pozyczki;
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6) Kredyt/ Pozyczka — kredyt gotowkowy lub pozyczka gotdowkowa, przeznaczone wylacznie na cel konsumpcyjny,
niezwigzany z dzialalno$cig gospodarcza, udzielane przez Kredytodawce zgodnie z wewnetrznymi regulacjami
Kredytodawcy;

7) Kredytobiorca / Pozyczkobiorca - osoba fizyczna bedaca rezydentem lub obywatelem Rzeczypospolitej Polskiej,
ktoéra zawarta za posrednictwem Ubezpieczajgcego umowe Kredytu / Pozyczki z Kredytodawca;

8) Kredytodawca - osoba prawna lub jednostka organizacyjna nieposiadajaca osobowosci prawnej, ktora zawarla z
Kredytobiorca/Pozyczkobiorca umowe Kredytu / Pozyczki;

9) Nieszczesliwy wypadek — zdarzenie naglte, wywotane wylacznie przyczyng zewnetrzna, niezalezne od woli ani stanu
zdrowia Ubezpieczonego, powstate w Okresie ubezpieczenia;

10) Ochrona ubezpieczeniowa — ochrona ubezpieczeniowa udzielana przez Ubezpieczyciela danemu Ubezpieczonemu
na zasadach okreslonych w SWU;

11) SWUD - odpowiednie Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego;

12) Okres ubezpieczenia — czas udzielania Ochrony ubezpieczeniowej przez Ubezpieczyciela, wskazany w Deklaracji
ubezpieczeniowej;

13) Osoba skladajaca Reklamacje — Ubezpieczony lub inna osoba uprawniona z Umowy ubezpieczenia, w tym
réwniez Uposazony;

14) Reklamacja — wystgpienie Osoby sktadajacej Reklamacje dotyczace ustug $wiadczonych przez Ubezpieczyciela, w
tym zawarcia i realizacji Umowy ubezpieczenia lub wykonywanej przez Ubezpieczyciela dziatalnosci;

15) Skladka — kwota nalezna Ubezpieczycielowi z tytulu udzielania Ochrony ubezpieczeniowej, przeznaczona co
najmniej na pokrycie ryzyka ubezpieczeniowego oraz kosztdow wykonywania dziatalnosci ubezpieczeniowej
Ubezpieczyciela;

16) Suma ubezpieczenia — kwota wskazana w Deklaracji ubezpieczeniowej, stanowigca maksymalng odpowiedzialnosé
Ubezpieczyciela z tytulu Zdarzenia, bedaca podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia;

17) Swiadczenie — kwota wyptacana przez Ubezpieczyciela na zasadach wskazanych w SWU w przypadku zajécia
Zdarzenia;

18) Ubezpieczajacy — osoba prawna lub jednostka organizacyjna nieposiadajaca osobowosci prawnej, ktora zawarla z
Ubezpieczycielem Umowe ubezpieczenia;

19) Ubezpieczony — Kredytobiorca / Pozyczkobiorca bedacy osoba fizyczng, wskazany w Deklaracji ubezpieczeniowej,
ktérego zycie jest przedmiotem ubezpieczenia;

20) Ubezpieczyciel — Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska S.A. z siedziba w Warszawie przy
pl. Pitsudskiego 2;

21) Ubezpieczenie dodatkowe — warunki rozszerzajace na wniosek Ubezpieczonego zakres Ochrony ubezpieczeniowej,
na zasadach okre$lonych w odpowiednich SWUD;

22) Ubezpieczenie podstawowe — Ochrona ubezpieczeniowa §wiadczona na rzecz Ubezpieczonego, na warunkach
okreslonych w SWU;

23) Umowa ubezpieczenia — umowa ubezpieczenia grupowego zawarta pomigedzy Ubezpieczycielem a
Ubezpieczajacym;

24) Uposazony — podmiot wskazany przez Ubezpieczonego albo — w przypadku braku takiego podmiotu — podmiot
wskazany w SWU, uprawniony do otrzymania Swiadczenia z tytulu Zgonu lub Zgonu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku Ubezpieczonego;

25) Wiek — liczba ukonczonych lat zycia Ubezpieczonego;

26) Zdarzenie — zdarzenie wymienione w SWU lub w SWUD, ktdre miato miejsce w Okresie ubezpieczenia, jezeli jego
zajécie powoduje powstanie prawa do wnioskowania o Swiadczenie;

27) Zgon — smier¢ Ubezpieczonego z jakiejkolwiek przyczyny.

Postanowienie to wskazuje, czego dotyczy i co obejmuje Twoje ubezpieczenie.

ART 2. PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.
2. Zakres ubezpieczenia obejmuje ryzyko Zgonu Ubezpieczonego w Okresie ubezpieczenia.
3. Ztytulu ryzyka Zgonu Ubezpieczony jest objety Ochrong ubezpieczeniowa na catym §wiecie, niezaleznie od miejsca
swego pobytu.
4. W trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowej zakres ubezpieczenia nie ulega zmianie.

czynnosci. Sprawdz, czy spetniasz wymagania okreslone przez ubezpieczyciela.

[ Ubezpieczyciel obejmuje ochrong ubezpieczeniowq osoby, ktore spetniajq okreslone warunki i ktore dokonaly okreslonych ]

ART 3. WARUNKI PRZYSTAPIENIA DO UBEZPIECZENIA
1. Do ubezpieczenia moze przystapi¢ Kredytobiorca / Pozyczkobiorca, ktdry najpdzniej w Dniu przystapienia do
ubezpieczenia osiggnat Wiek 18 lat.
2. Do ubezpieczenia nie moze przystapi¢ Kredytobiorca / Pozyczkobiorca, ktorego Wiek tacznie z Okresem
ubezpieczenia przekracza 70 lat.
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3. Warunkiem przystapienia do ubezpieczenia jest podpisanie, pod rygorem niewaznos$ci, przez Kredytobiorce /
Pozyczkobiorce Deklaracji ubezpieczeniowe.

Postanowienie to okresla, od kiedy i do kiedy trwa ochrona ubezpieczeniowa.
Okres ubezpieczenia mozesz zawsze sprawdzi¢ w Deklaracji ubezpieczeniowej.
Zwroc uwage, ze zlozenie Deklaracji ubezpieczeniowej nie jest rownoznaczne z rozpoczeciem ochrony ubezpieczeniowej.

Zwroé rowniez uwage na to, kiedy konczy sie ochrona ubezpieczeniowa.

ART 4. CZAS TRWANIA OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ

1. Okres ubezpieczenia rozpoczyna si¢ nastgpnego dnia po Dniu przystapienia do ubezpieczenia, a konczy w terminie
wskazanym w Deklaracji ubezpieczeniowe;.
2. Ochrona ubezpieczeniowa z tytulu Zgonu rozpoczyna si¢ nastgpnego dnia po Dniu przystapienia do ubezpieczenia.
3. Ochrona ubezpieczeniowa trwa nieprzerwanie do dnia zakonczenia Okresu ubezpieczenia wskazanego w Deklaracji
ubezpieczeniowej. Wyjatkowo jednak wygasnie ona wczesniej w nastepujacych przypadkach:
a) w dniu Zgonu Ubezpieczonego;
b) w dniu, w ktérym Ubezpieczony ukonczyt 70 lat;
¢) w dniu, w ktorym Ubezpieczony skutecznie doreczyt Ubezpieczycielowi pisemng rezygnacje z Ochrony
ubezpieczeniowej;
d) wdniu, w ktorym Sktadka byta wymagalna do zaplaty przez Ubezpieczajacego zgodnie z Umowg ubezpieczenia,
a nie zostata przez niego optacona;
- w zaleznosci, ktore ze zdarzen nastapi pierwsze.
4. W przypadku, gdy Kredytobiorca / Pozyczkobiorca skutecznie odstapi od umowy Kredytu / Pozyczki, bgdzie on
traktowany jako osoba nieubezpieczona. W takim przypadku Sktadka z tytulu Umowy ubezpieczenia zostanie
zwrocona w cato$ci Ubezpieczajacemu.

Ubezpieczony moze zrezygnowac z Ochrony ubezpieczeniowej.
Sprawdz kiedy i jak to zrobic.

ART 5. REZYGNACJA Z UBEZPIECZENIA PRZEZ UBEZPIECZONEGO
1. Ubezpieczony moze zrezygnowaé z Ochrony ubezpieczeniowe] w kazdym czasie sktadajac Ubezpieczycielowi
o$wiadczenie pisemne, pod rygorem niewaznos$ci.
2. Rezygnacje z Ochrony ubezpieczeniowej uznaje si¢ za skuteczng z dniem, w ktérym Ubezpieczyciel ja otrzymat.
3. Rezygnacja z Ochrony ubezpieczeniowej nie zwalnia Ubezpieczajacego z obowiazku zaptacenia Sktadki za okres, w
jakim Ubezpieczyciel udzielat Ochrony ubezpieczeniowej (zaptacona Sktadka nie podlega zwrotowi za okres, w
ktorym Ubezpieczyciel udzielat Ochrony ubezpieczeniowe;j).

Sprawdz, jakie obowiqzki cigzq na ubezpieczajgcym/ubezpieczonym.
Ich spetnienie jest konieczne, by ubezpieczyciel (w razie zajscia zdarzenia) mogt wyplaci¢ swiadczenie z umowy ubezpieczenia.

ART 6. PRAWA I OBOWIAZKI UBEZPIECZAJACEGO I UBEZPIECZONEGO

1. Ubezpieczajacy jest zobowiazany do optacania Sktadki na zasadach okreslonych w SWU oraz w Umowie
ubezpieczenia.

2. Ubezpieczajacy jest zobowiazany do przekazania Ubezpieczonemu, przed wyrazeniem przez niego zgody na objecie

Ochrong ubezpieczeniows, tresci obowigzujacych SWU oraz Karte produktu.

Ubezpieczajacy jest zobowigzany do udostgpnienia Ubezpieczonym Formularzy Zgloszenia Roszczenia.

4. Ubezpieczony powinien zlozy¢ Deklaracj¢ ubezpieczeniowa w formie pisemnej, pod rygorem niewaznosci, na
odpowiednim formularzu Ubezpieczyciela, udostepnionym przez Ubezpieczajacego.

5. Ubezpieczony ma obowiazek informowa¢ Ubezpieczyciela o zmianie swoich danych osobowych.

W

Sprawdz, jakie sq prawa ubezpieczyciela wzgledem ubezpieczonego.
Sprawdz, jakie ubezpieczyciel ma obowigzki.

ART 7. PRAWA I OBOWIAZKI UBEZPIECZYCIELA

1. Ubezpieczyciel jest zobowigzany do wyptaty Swiadczenia w wysokoéci i na zasadach opisanych w SWU.
Ubezpieczyciel moze zadaé udzielenia odpowiedzi na pytania o stan zdrowia Ubezpieczonego oraz przeprowadzenia
badania lekarskiego w celu stwierdzenia stanu zdrowia Ubezpieczonego przed objgciem go Ochrong
ubezpieczeniows oraz w celu ustalenia prawa do Swiadczenia, przy czym koszty tych badan zostang pokryte przez
Ubezpieczyciela.

3. Ubezpieczyciel jest zobowigzany do zachowania w tajemnicy wszelkich informacji, w tym danych osob, jakie
pozyskal w zwigzku z objgciem ich Ochrong ubezpieczeniows, a takze innych danych, w tym dotyczacych osob
wymienionych w dokumentach dotaczonych do wniosku o wyplate Swiadczenia ubezpieczeniowego.
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Ubezpieczyciel zobowigzany jest do zachowania w tajemnicy takze danych osob, ktorych nie objal ubezpieczeniem,
a ktorzy wnioskowali o przyjecie do ubezpieczenia.

Sprawdz, jakie sq zasady ustalania wysokosci i optacania skiadki ubezpieczeniowej.

ART 8. SKELADKA UBEZPIECZENIOWA

1.

Wysokos$¢ Sktadki ustala si¢ wedtug taryfy Sktadek obowiazujacej w Dniu przystapienia do ubezpieczenia.
Wysokos¢ Sktadki moze zaleze¢ od zakresu ubezpieczenia, Sumy ubezpieczenia, Wieku Ubezpieczonego oraz od
dhugosci trwania Okresu ubezpieczenia.

Sktadka optacana jest przez Ubezpieczajacego, za posrednictwem Agenta, jednorazowo za caly Okres ubezpieczenia,
na wskazany przez Ubezpieczyciela numer rachunku bankowego.

W przypadku wygasniecia Ochrony ubezpieczeniowej przed uptywem Okresu ubezpieczenia, za ktory zostata
zaptacona Skladka, Ubezpieczajacemu przystuguje zwrot Sktadki za okres  niewykorzystanej Ochrony
ubezpieczeniowe;j.

Wysokos¢ swiadczenia zalezy od sumy ubezpieczenia.
Zawsze mozesz sprawdzi¢ w Deklaracji ubezpieczeniowej jaka jest Twoja suma ubezpieczenia.

ART 9. SUMA UBEZPIECZENIA I WYSOKOSC SWIADCZENIA

1.

Suma ubezpieczenia z tytutu Zgonu wskazana jest w Deklaracji ubezpieczeniowe;.

2. W przypadku Zgonu Ubezpieczonego Ubezpieczyciel wyptaci Swiadczenie rowne Sumie ubezpieczenia.

Sprawdz, w jaki sposob mozesz zglosi¢ swoje roszczenia wobec ubezpieczyciela.

ART 10.SPOSOB ZGLASZANIA ZDARZEN UBEZPIECZENIOWYCH ORAZ WYPLATY SWIADCZEN

1.

6.

W celu rozpatrzenia roszczenia niezbgdne jest niezwtoczne przekazanie Ubezpieczycielowi przez zglaszajacego
roszczenie Formularza Zgloszenia Roszczenia lub pisemnego zgloszenia roszczenia o wyplate Swiadczenia oraz
nastepujacych dokumentow:
- odpisu aktu zgonu Ubezpieczonego;
dokumentu okreslajacego przyczyne zgonu (np.: karta zgonu, karta statystyczna, za§wiadczenie lekarskie,
karta informacyjna ze szpitala, karta wyjazdowa pogotowia ratunkowego, protokot sekcji zwtok itp);
jezeli przyczyna Zdarzenia byl Nieszcze$liwy wypadek - dokumentu opisujacego okolicznosci zajécia
Nieszczgsliwego wypadku (np.: raport policyjny z miejsca wypadku lub decyzja o umorzeniu $ledztwa
prowadzonego przez prokuratur¢ lub inne dokumenty potwierdzajace wystapienic Nieszczgsliwego
wypadku);
dokumentacji medycznej dotyczacej leczenia Ubezpieczonego;
innych dokumentéw niezbednych do rozpatrzenia roszczenia;
Wszelkle dokumenty dotaczone do wniosku o wyptate Swiadczenia powinny by¢ oryginatami lub odpisami
(poswiadczonymi za zgodno$¢ z oryginalem przez uprawniony do tego organ). W przypadku dokumentow
sporzadzonych w jezyku innym niz jezyk polski wymagane jest, aby do kazdego dokumentu dotaczone byty
dokumenty zawierajace thtumaczenie na jezyk polski, poswiadczone przez thumacza przysiggtego.
Swiadczenie z tytutu Zgonu Ubezpieczonego jest wyptacane Uposazonym, wskazanym przez Ubezpieczonego w
Deklaracji ubezpieczeniowej, w cze$ciach zgodnych ze wskazaniem Ubezpieczonego.
Jezeli Ubezpieczony wskazat kilku Uposazonych i nie okreslit ich udziatu w Swiadczeniu uwaza sie, ze udziaty te sa
réwne. Jezeli suma udziatéw w Swiadczeniu poszczegolnych Uposazonych nie jest rowna 100%, uwaza sie ze udziaty
tych Uposazonych sa proporcjonalne do udziatow wskazanych przez Ubezpieczonego.
Jezeli Ubezpieczony nie wskazat Uposazonych lub, gdy Zaden z Uposazonych w dniu Zgonu Ubezpieczonego nie zy}
albo wszyscy Uposazeni utracili prawo do Swiadczenia, uprawnionymi do otrzymania Swiadczenia s cztonkowie
rodziny Ubezpieczonego wedlug nastepujacej kolejnoscei:
a) wspotmaltzonek Ubezpieczonego,
b) jesli brak wspotmatzonka Ubezpieczonego - dzieci Ubezpieczonego, ktore otrzymuja Swiadczenie w czesciach
réwnych,
¢) jesli brak dzieci i wspotmatzonka Ubezpieczonego - rodzice Ubezpieczonego, ktorzy otrzymuja Swiadczenie w
cze$ciach rownych,
d) jesli brak rodzicow, dzieci i wspotmalzonka Ubezpieczonego - rodzenstwo Ubezpieczonego, ktore otrzymuje
Swiadczenie w czgéciach rownych,
e) jesli brak oséb wymienionych powyzej - spadkobiercy Ubezpieczonego, z wylaczeniem gminy i Skarbu
Panstwa, ktorzy otrzymuja Swiadczenie w czesciach rownych ich udziatowi w spadku.
Wyplata Swiadczenia realizowana jest przelewem na rachunek bankowy Uposazonego.
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@ ( Szczegolnie wazne jest bys wiedzial, w jakich przypadkach swiadczenie z umowy ubezpieczenia nie moze by¢ wyplacone]

ART 11.WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI UBEZPIECZYCIELA

W przypadku Zgonu odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela jest wylaczona, gdy zajScie Zdarzenia nastapito bezposrednio
w zwigzku z:

a) samobojstwem, ktoére miato miejsce w ciggu pierwszego roku od Dnia przystapienia do ubezpieczenia;

b) czynnym udzialem w dzialaniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym udziatem w zamieszkach,
$wiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba ze udziat w aktach przemocy wynikal ze
stanu wyzszej koniecznosci lub obrony koniecznej;

¢) usitowaniem lub popehieniem przez Ubezpieczonego przestepstwa;

d) skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale¢ masowa, spowodowanym dziataniem broni lub urzadzenia
wykorzystujacego energi¢ rozszczepienia jadrowego lub promieniotworczosc.

Poznaj zasady opodatkowania swiadczen z umowy ubezpieczenia.

ART 12. OPODATKOWANIE SWIADCZEN

1. Swiadczenia z Umowy ubezpieczenia sa opodatkowane na podstawie ogdlnie obowigzujacych przepisoéw prawa
polskiego.

2. W przypadku oséb fizycznych Swiadczenia otrzymane z tytulu Umowy ubezpieczenia sa wolne od podatku
dochodowego zgodnie z postanowieniami Ustawy z dnia 26 lipca 1991 roku o podatku dochodowym od oséb
fizycznych (tekst jedn. Dz. U. z 2016 r., poz. 2032 z pézn. zm.). Swiadczenia nie podlegajace zwolnieniu z
opodatkowania zostaly enumeratywnie wymienione w wyzej wymienionej Ustawie.

3. W przypadku os6b prawnych Swiadczenia otrzymane z tytutu Umowy ubezpieczenia stanowig przychéd 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 2016 r., poz. 1888 z p6zn. zm.).

Poznaj zasady sktadania i rozpatrywania reklamacyji.

[ Masz prawo wyrazié¢ niezadowolenie z dzialan ubezpieczyciela poprzez ztozenie reklamacyji. ]

ART 13.ROZPATRYWANIE REKLAMACJI

1. Reklamacj¢ mozna ztozy¢ w kazdej jednostce Ubezpieczyciela obstugujacej klientow.

2. Reklamacja moze by¢ ztozona:

a) w formie pisemnej — osobiScie, w siedzibie Ubezpieczyciela przy pl. Pitsudskiego 2, 00-073 Warszawa, albo
przesylka pocztowa w rozumieniu art. 3 pkt 21 ustawy z dnia 23 listopada 2012 r. — Prawo pocztowe (Dz. U.
poz. 1529 oraz z 2015 r. poz. 1830),

b) ustnie — telefonicznie albo osobiscie do protokotu podczas wizyty klienta w jednostce Ubezpieczyciela
obstugujacej klientow, o ktérej mowa w pkt. a),

c¢) e-mailem pod adresem: reklamacje@cardif.pl lub za posrednictwem formularza zgloszeniowego
zamieszczonego na stronie internetowej www.cardif.pl.

3. Ubezpieczyciel udziela odpowiedzi na Reklamacje¢ w formie papierowej lub na trwalym no$niku informacji w
rozumieniu ustawy z dnia 19 sierpnia 2011 r. o ustugach ptatniczych, bez zbgdnej zwloki, jednak nie pdzniej niz w
terminie 30 dni od dnia otrzymania Reklamacji. Na zadanie Osoby skladajacej Reklamacj¢ Ubezpieczyciel moze
udzieli¢ odpowiedzi, o ktorej mowa w zdaniu poprzednim, za posrednictwem poczty elektroniczne;.

4. W szczego6lnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajacych rozpatrzenie Reklamacji iudzielenie odpowiedzi
w terminie, o ktorym mowa w ust. 3, Ubezpieczyciel okresla przewidywany termin rozpatrzenia Reklamacji i
udzielenia odpowiedzi, ktory nie moze przekroczy¢ 60 dni od dnia otrzymania Reklamacji.

5. W celu ostatecznego rozstrzygnigcia Osoba skladajaca Reklamacje moze wnies¢ odwotanie do Zarzadu
Ubezpieczyciela.

6. Osobie fizycznej sktadajacej Reklamacj¢ przystuguje prawo wystapienia z wnioskiem o rozpatrzenie Reklamacji do
Rzecznika Finansowego lub zwrdcenia si¢ do Miejskich lub Powiatowych Rzecznikow Konsumentow.

7. Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska S.A. podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

8. Informacje dotyczace trybu wnoszenia i rozpatrywania Reklamacji udostepnianie s3 za posrednictwem strony
internetowej www.cardif.pl oraz w siedzibie Ubezpieczyciela.

Jesli sporu z ubezpieczycielem nie mozna zakonczyé polubownie,
otwarta jest zawsze droga dochodzenia roszczen w sqdzie. Poznaj zasady rzgdzqce sgdowym dochodzeniem roszczen.

ART 14.SAD WEASCIWY I ROZSTRZYGANIE SPOROW

1. W sprawach nieuregulowanych niniejszymi SWU majg zastosowanie odpowiednie przepisy prawa polskiego, w
szczego6lnosci Kodeksu cywilnego 1 Ustawy o dzialalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;.
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2.

Sprawy sporne, wynikajace ze stosunku ubezpieczenia, mozna wytoczy¢ albo wedlug przepisow o wlasciwosci
ogoblnej albo przed sad wiasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego,
Uposazonego lub Uprawnionego z Umowy ubezpieczenia albo przed sad wilasciwy dla miejsca zamieszkania
spadkobiercy Ubezpieczonego lub spadkobiercy Uprawnionego z Umowy ubezpieczenia.

Podmiotem wiasciwym dla Ubezpieczyciela do prowadzenia postgpowania w sprawie rozwigzywania sSporow
konsumenckich w rozumieniu ustawy z dnia 23 wrzesnia 2016 r. o pozasgdowym rozwigzywaniu sporow
konsumenckich jest Rzecznik Finansowy (www.rf.gov.pl).

ART 15.SYSTEM MONETARNY

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

ART 16.POSTANOWIENIA KONCOWE

1.

2.

Niniejsze  Szczegdlne ~ Warunki ~ Ubezpieczenia ~ Grupowego ,,SPOKOJNE ZYCIE” o  indeksie
GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019 wchodza w Zzycie z dniem 07 czerwca 2019 roku.

Sprawozdanie o wyplacalnosci i kondycji finansowej Ubezpieczyciela jest dostgpne na stronie internetowej
www.cardif.pl oraz w siedzibie Ubezpieczyciela.
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SZCZEGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
ha wypadek ZGONU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU o indeksie GR/L/SZ/DEATHACC/01/2019
do SZCZEGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO ”SPOKOJNE ZYCIE” o indeksie GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019

W tabeli zostaly wskazane najwazniejsze artykuty Szczegdlnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego, w ktdrych
mowa o tym:

e kiedy nalezy si¢ $wiadczenie,

e kiedy odpowiedzialno$¢ zaktadu ubezpieczen jest ograniczona lub wytaczona.

NUMER ZAPISU
RODZAJ INFORMACII 7 WZORCA UMOWNEGO
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §wiadczen. art. 2 ust.2, art. 4, art. 5, art. 6

w zwigzku z art. 1

2. Ograniczenia oraz wylgczenia zaktadu ubezpieczen | art. 7 w zwigzku z art. 1
uprawniajagce do odmowy wyptaty $wiadczenia lub jego
obniZenia.

Niniejsze Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Zgonu w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku (dalej zwane ,,Szczeg6lne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego” lub ,,SWUD?”) stanowig rozszerzenie zakresu
Ochrony ubezpieczeniowej udzielanej przez Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie Cardif Polska S.A. (dalej
,,Ubezpieczyciel”) na podstawie Szczegdlnych Warunkéw Ubezpieczenia Grupowego ,,.SPOKOJNE ZYCIE” o indeksie
GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019, zwanych dalej ,,SWU”.

Warunki okreslone w SWU majg zastosowanie do Szczegélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego, jesli te nie
stanowig inaczej.

ART 1. DEFINICJE

1. W Szczeg6lnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego wymienione ponizej poj¢cia maja nastgpujace znaczenie:
1) Dzien zajScia Zdarzenia — dzien zgonu Ubezpieczonego, wskazany w akcie zgonu;
2) Zgon w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku — smier¢ Ubezpieczonego, ktora miala miejsce przed uptywem
180 dni od wystapienia Nieszczesliwego wypadku, jesli §mieré Ubezpieczonego jest skutkiem Nieszcze§liwego
wypadku.
2. Pozostalym okresleniom uzytym w niniejszych Szczeg6lnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego nadaje si¢
znaczenie przyjete w SWU.

ART 2. PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.
2. Zakres ubezpieczenia obejmuje ryzyko Zgonu w nastgpstwie Nieszczgsliwego wypadku, ktory zaszedt w trakcie
trwania Ochrony ubezpieczeniowej
3. Ztytulu ryzyka Zgonu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku Ubezpieczony jest objety Ochrong ubezpieczeniowa
na calym $wiecie, niezaleznie od miejsca swego pobytu.

Pamietaj, ze trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowej zakres ubezpieczenia nie ulega zmianie.

ART 3. WARUNKI OBJECIA OCHRONA UBEZPIECZNIOWA W RAMACH UBEZPIECZENIA
DODATKOWEGO
1. Ubezpieczenie dodatkowe moze rozszerza¢ zakres Ochrony ubezpieczeniowej $wiadczonej w ramach Ubezpieczenia
podstawowego.
2. Objecie ochrong ubezpieczeniowa w ramach Ubezpieczenia dodatkowego mozliwe jest w tym samym czasie i trybie
co Ubezpieczenie podstawowe.

Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu ubezpieczenia dodatkowego wygasa w kazdym przypadku wygasniecia ochrony z tytutu
ubezpieczenia podstawowego oraz w przypadku wyczerpania sumy ubezpieczenia w ramach danego ryzyka.

ART 4. CZAS TRWANIA OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ Z TYTULU ZGONU W NASTEPSTWIE
NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

1. Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna si¢ nastepnego dnia po Dniu przystgpienia do ubezpieczenia.
Ochrona ubezpieczeniowa trwa nieprzerwanie do dnia zakonczenia Okresu ubezpieczenia wskazanego w Deklaracji
ubezpieczeniowej Wyjatkowo jednak wygasnie ona wczesniej w nastepujacych przypadkach:
a) w kazdym przypadku wygasnigcia Ochrony ubezpieczeniowej z tytutlu Ubezpieczenia podstawowego;
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b) w dniu podjecia decyzji o wyptacie Swiadczenia z tytutu Zgonu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku.

ART 5. SUMA UBEZPIECZENIA I WYSOKOSC SWIADCZENIA

1. Suma ubezpieczenia z tytulu Zgonu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku wskazana jest w Deklaracji
ubezpieczeniowe;j.

2. W przypadku Zgonu w nastepstwie Nieszcze§liwego wypadku Ubezpieczonego Ubezpieczyciel wyplaci
Swiadczenie rowne Sumie ubezpieczenia.

ART 6. SPOSOB ZGLASZANIA ZDARZEN UBEZPIECZENIOWYCH ORAZ WYPLATY SWIADCZEN
1. W celu rozpatrzenia roszczenia z tytutu Zgonu w nastepstwie Nieszezgsliwego wypadku niezbgdne jest niezwloczne
przekazanie Ubezpieczycielowi przez zglaszajacego roszczenie Formularza Zgloszenia Roszczenia lub pisemnego
zgloszenia roszczenia o wyplate Swiadczenia oraz nastepujacych dokumentow:

— odpisu aktu zgonu Ubezpieczonego;

— dokumentu okreslajacego przyczyng zgonu (np.: karta zgonu, karta statystyczna, zaswiadczenie lekarskie,
karta informacyjna ze szpitala, karta wyjazdowa pogotowia ratunkowego, protokoét sekcji zwtlok itp.);

— dokumentu opisujacego okolicznosci zajscia Nieszczesliwego wypadku (np.: raport policyjny z miejsca
wypadku lub decyzja o umorzeniu §ledztwa prowadzonego przez prokurature lub inne dokumenty
potwierdzajace wystgpienie Nieszczgsliwego wypadku);

— innych dokumentéw niezbednych do rozpatrzenia roszczenia;

2. Swiadczenie z tytutu Zgonu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku wyptacane jest Uposazonym na zasadach
okreslonych w SWU.

Szczegolne wazne jest bys wiedzial, w jakich przypadkach swiadczenie z umowy ubezpieczenia nie moze by¢ wyptacone.

ART 7. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI UBEZPIECZYCIELA
Odpowiedzialno§¢ Ubezpieczyciela jest wylaczona, gdy zajscie Zgonu w nastgpstwie Nieszczgsliwego wypadku
nastapito bezposrednio w zwiazku z:

a) czynnym udzialem w dziataniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym udziatem w zamieszkach,
$wiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba ze udzial w aktach przemocy wynikatl ze
stanu wyzszej koniecznosci lub obrony koniecznej;

b) usitowaniem lub popetnieniem przez Ubezpieczonego przestgpstwa;

¢) skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale masowa, spowodowanym dzialaniem broni lub urzadzenia
wykorzystujacego energie rozszczepienia jadrowego lub promieniotworczosé;

d) wypadkiem lotniczym, z wyjatkiem przypadkow, w ktérych Ubezpieczony byt pasazerem licencjonowanych
linii lotniczych.

ART 8. POSTANOWIENIA KONCOWE
1. W sprawach nieuregulowanych w Szczegolnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego stosuje si¢ postanowienia
SWU oraz odpowiednie przepisy prawa polskiego.

2. Ninigjsze Szczegélne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Zgonu w nastepstwie Nieszczgsliwego
wypadku o indeksie GR/L/SZ/DEATHACC/01/2019 wchodza w Zycie z dniem 07 czerwca 2019 roku.
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SZCZEGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
na wypadek TRWALEJ | CALKOWITEJ NIEZDOLNOSCI DO PRACY o indeksie GR/L/SZ/DISABALL/01/2019
do SZCZEGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO ”SPOKOJNE ZYCIE” o indeksie
GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019

W tabeli zostaly wskazane najwazniejsze artykuty Szczegdlnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego, w ktorych
mowa o tym:

e kiedy nalezy si¢ $wiadczenie,
e kiedy odpowiedzialno$¢ zaktadu ubezpieczen jest ograniczona lub wylaczona.

NUMER ZAPISU
RODZAJ INFORMACII 7 WZORCA UMOWNEGO
1. Przestanki wyplaty odszkodowania i innych §wiadczen. art. 2 ust.2, art. 4, art. 5, art. 6
w zwigzku z art. 1
2. Ograniczenia oraz wylaczenia zaktadu ubezpieczen art. 7 w zwiazku z art. 1
uprawniajgce do odmowy wyplaty §wiadczenia lub jego
obnizenia.

Niniejsze Szczegolne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Trwalej i catkowitej niezdolno$ci do pracy (dalej
zwane ,,Szczeg6lne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego” lub ,,SWUD”) stanowia rozszerzenie zakresu Ochrony
ubezpieczeniowe]j udzielanej przez Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska S.A. (dalej ,,Ubezpieczyciel”) na
podstawie  Szczegdlnych ~ Warunkéw  Ubezpieczenia  Grupowego ,SPOKOJNE ZYCIE” o  indeksie
GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019, zwanych dalej ,,SWU”.

Warunki okres§lone w SWU maja zastosowanie do Szczegélnych Warunkow Ubezpieczenia Dodatkowego, jesli te nie
stanowig inaczej.

ART 1. DEFINICJE

1. W Szczegolnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego wymienione ponizej pojgcia majg nastepujace znaczenie:

1) Dzien zajScia Zdarzenia — dzien wskazany w Orzeczeniu. W przypadku, gdy w Orzeczeniu nie wskazano tego
dnia, za Dzien zajScia Zdarzenia uznaje si¢ dzien wydania Orzeczenia;

2) Orzeczenie — prawomocne orzeczenie lekarskie lub wyrok sadu, wydane zgodnie z postanowieniami
odpowiednich przepisow prawa polskiego o emeryturach i rentach, dotyczace stanu zdrowia Ubezpieczonego,
orzekajace o:

a) trwalej i catkowitej niezdolnosci Ubezpieczonego do pracy na okres co najmniej 2 lat (orzeczenia na okresy
krotsze niz 2 lata nie podlegaja sumowaniu), wydane przez lekarza orzecznika ZUS lub lekarza rzeczoznawce
KRUS, komisj¢ lekarska lub wyrok sadu — w odniesieniu do Ubezpieczonych, ktorzy nie nabyli uprawnien
do pobierania renty lub emerytury wedlug odpowiednich przepiséw prawa polskiego;

b) niezdolnosci do samodzielnej egzystencji oraz koniecznos$ci statej lub dhugotrwalej opieki innej osoby na
okres co najmniej 2 lat (orzeczenia na okresy krotsze niz 2 lata nie podlegaja sumowaniu), wydane przez
lekarza orzecznika ZUS, lekarza rzeczoznawce KRUS, komisje lekarska lub wyrok sadu — w odniesieniu do
Ubezpieczonych, ktorzy pobieraja rente lub emeryture wedlug odpowiednich przepisow prawa polskiego;

3) Trwala i calkowita niezdolnosé do pracy — stan niesprawnosci Ubezpieczonego, bedacy nastepstwem Choroby
lub Nieszczgéliwego wypadku, uniemozliwiajacy wykonywanie przez niego jakiejkolwiek pracy zarobkowej,
potwierdzony odpowiednim Orzeczeniem w rozumieniu niniejszych SWUD;

2. Pozostalym okresleniom uzytym w niniejszych Szczegdlnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego nadaje si¢
znaczenie przyj¢te w SWU.

ART 2. PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.
2. Zakres ubezpieczenia obejmuje wystgpienie u Ubezpieczonego Trwatlej i catkowitej niezdolnosci do pracy, ktory
zaszedl w trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowe;j.
3. Z tytulu ryzyka Trwatlej i catkowitej niezdolnosci do pracy Ubezpieczony jest objety Ochrong ubezpieczeniowa na
catym $wiecie, niezaleznie od miejsca swego pobytu.

Pamietaj, ze trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowej zakres ubezpieczenia nie ulega zmianie.

ART 9. WARUNKI OBJECIA OCHRONA UBEZPIECZNIOWA W RAMACH UBEZPIECZENIA
DODATKOWEGO
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1. Ubezpieczenie dodatkowe moze rozszerza¢ zakres Ochrony ubezpieczeniowej s$wiadczonej w ramach Ubezpieczenia
podstawowego.

2. Objecie ochrong ubezpieczeniowa w ramach Ubezpieczenia dodatkowego mozliwe jest w tym samym czasie i trybie
co Ubezpieczenie podstawowe.

ubezpieczenia podstawowego oraz w przypadku wyczerpania sumy ubezpieczenia w ramach danego ryzyka.

[ Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu ubezpieczenia dodatkowego wygasa w kazdym przypadku wygasniecia ochrony z tytutu ]

ART 3. CZAS TRWANIA OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ Z TYTULU TRWALEJ I CALKOWITEJ
NIEZDOLNOSCI DO PRACY
1. Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna si¢ nastepnego dnia po Dniu przystapienia do ubezpieczenia.
Ochrona ubezpieczeniowa trwa nieprzerwanie do dnia zakonczenia Okresu ubezpieczenia wskazanego w Deklaracji
ubezpieczeniowej. Wyjatkowo jednak wygasnie ona wczesniej w nastgpujacych przypadkach:
a) w kazdym przypadku wygasnigcia Ochrony ubezpieczeniowej z tytulu Ubezpieczenia podstawowego;
b) w dniu podjecia decyzji o wyptacie Swiadczenia z tytutu Trwatlej i catkowitej niezdolnosci do pracy.

ART 4. SUMA UBEZPIECZENIA I WYSOKOSC SWIADCZENIA

1. Suma ubezpieczenia z tytutu Trwalej i calkowitej niezdolno$ci do pracy wskazana jest w Deklaracji
ubezpieczeniowe;.

2. W przypadku Trwalej i catkowitej niezdolnosci do pracy Ubezpieczonego Ubezpieczyciel wyplaci Swiadczenie
réwne Sumie ubezpieczenia.

ART 5. SPOSOB ZGLASZANIA ZDARZEN UBEZPIECZENIOWYCH ORAZ WYPLATY SWIADCZEN

1. W celu rozpatrzenia roszczenia z tytutu Trwalej 1 catkowitej niezdolnosci do pracy niezbedne jest niezwloczne
przekazanie Ubezpieczycielowi przez zglaszajacego roszczenie Formularza Zgloszenia Roszczenia lub pisemnego
zgloszenia roszczenia o wyplate Swiadczenia oraz nastepujacych dokumentow:
odpowiedniego Orzeczenia w rozumieniu niniejszych SWUD;
dokumentu okreslajacego przyczyne niezdolnosci Ubezpieczonego do pracy (dokumentacja medyczna lub
dokument opisujacy okolicznosci zajScia Zdarzenia ubezpieczeniowego, np.: raport policyjny z miejsca
wypadku lub decyzja o umorzeniu $ledztwa prowadzonego przez prokuratur¢ lub inne dokumenty
potwierdzajace wystapienie nieszczesliwego wypadku);
innych dokumentéw wymaganych przez Ubezpieczyciela, niezbednych do ustalenia zasadno$ci roszczenia
o wyplate i wysokosci Swiadczenia (np.: dodatkowa dokumentacja medyczna);
Uprawnionym do otrzymania Swiadczenia jest Ubezpieczony.
Wyplata Swiadczenia z tytutu Trwatej i catkowitej niezdolnosci do pracy realizowana jest przelewem na rachunek
bankowy wskazany przez Ubezpieczonego.

Szczegolne wazne jest bys wiedzial, w jakich przypadkach Swiadczenie z umowy ubezpieczenia nie moze byc wyplacone.

ART 6. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI UBEZPIECZYCIELA
Odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela jest wylaczona, gdy zajscie Trwalej i catkowitej niezdolnosci do pracy w nastgpstwie
Nieszczesliwego wypadku nastapito bezposrednio w zwiazku z:

a) proba samobojstwa;

b) czynnym udzialem w dziataniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym udzialem w zamieszkach,
swiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba ze udzial w aktach przemocy wynikat
ze stanu wyzszej koniecznosci lub obrony koniecznej;

c) usilowaniem lub popelieniem przez Ubezpieczonego przestgpstwa;

d) skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale masowa, spowodowanym dziataniem broni lub
urzadzenia wykorzystujacego energie rozszczepienia jadrowego lub promieniotworczosc;

e) samookaleczeniem lub uszkodzeniem ciata na prosbe Ubezpieczonego, niezaleznie od stanu jego
poczytalnos$ci.

ART 7. POSTANOWIENIA KONCOWE
1. W sprawach nieuregulowanych w Szczegolnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego stosuje si¢ postanowienia
SWU oraz odpowiednie przepisy prawa polskiego.
2. Niniejsze Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Trwatlej i catkowitej niezdolnosci do pracy
o indeksie GR/L/SZ/DISABALL/01/2019 wchodza w zycie z dniem 07 czerwca 2019 roku.
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SZCZEGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
na wypadek TRWALEJ | CALKOWITEJ NIEZDOLNOSCI DO PRACY W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO
WYPADKU o indeksie GR/L/SZ/DISABACC/01/2019
do SZCZEGOLNYCHSZCZEGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO “SPOKOJNE ZYCIE” o indeksie
GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019

W tabeli zostaly wskazane najwazniejsze artykuty Szczegdlnych Warunkow Ubezpieczenia Dodatkowego, w ktdrych
mowa o tym:

e kiedy nalezy si¢ $wiadczenie,

e kiedy odpowiedzialno$¢ zaktadu ubezpieczen jest ograniczona lub wylaczona.

NUMER ZAPISU
RODZAJ INFORMACII 7 WZORCA UMOWNEGO
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §wiadczen. art. 2 ust.2, art. 4, art. 5, art. 6

w zwigzku z art. 1

2. Ograniczenia oraz wylaczenia zakladu ubezpieczen | art. 7 w zwiazku z art. 1
uprawniajace do odmowy wyplaty §wiadczenia lub jego
obnizenia.

Niniejsze Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Trwatej i catkowitej niezdolno$ci do pracy w
nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku (dalej zwane ,,Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego” lub ,,SWUD”)
stanowig rozszerzenie zakresu Ochrony ubezpieczeniowej udzielanej przez Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Cardif
Polska S.A. (dalej ,,Ubezpieczyciel””) na podstawie Szczegdlnych Warunkéw Ubezpieczenia Grupowego ,,SPOKOJNE
ZYCIE” o indeksie GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019, zwanych dalej ,,SWU”.

Warunki okreslone w SWU maja zastosowanie do Szczegdlnych Warunkow Ubezpieczenia Dodatkowego, jesli te nie
stanowig inaczej.

ART 1. DEFINICJE
1. W Szczeg6lnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego wymienione ponizej pojgcia majg nastgpujace znaczenie:

1) Dzien zajsScia Zdarzenia — dzien wskazany w Orzeczeniu. W przypadku, gdy w Orzeczeniu nie wskazano tego
dnia, za Dzien zajScia Zdarzenia uznaje si¢ dzien wydania Orzeczenia;

2) Orzeczenie — prawomocne orzeczenie lekarskie lub wyrok sadu, wydane zgodnie z postanowieniami
odpowiednich przepisow prawa polskiego o emeryturach i rentach, dotyczace stanu zdrowia Ubezpieczonego,
orzekajace o:

a) trwalej i catkowitej niezdolnosci Ubezpieczonego do pracy na okres co najmniej 2 lat (orzeczenia na okresy
krotsze niz 2 lata nie podlegaja sumowaniu), wydane przez lekarza orzecznika ZUS lub lekarza rzeczoznawce
KRUS, komisje lekarska lub wyrok sadu — w odniesieniu do Ubezpieczonych, ktorzy nie nabyli uprawnien do
pobierania renty lub emerytury wedtug odpowiednich przepiséw prawa polskiego;

b) niezdolnosci do samodzielnej egzystencji oraz koniecznosci statej lub dhugotrwatej opieki innej osoby na okres
co najmniej 2 lat (orzeczenia na okresy krotsze niz 2 lata nie podlegaja sumowaniu), wydane przez lekarza
orzecznika ZUS, lekarza rzeczoznawce KRUS, komisje lekarska lub wyrok sadu — w odniesieniu do
Ubezpieczonych, ktorzy pobierajg rentg lub emeryture wedtug odpowiednich przepisow prawa polskiego;

3) Trwala i calkowita niezdolno$¢ do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku — stan niesprawnosci
Ubezpieczonego bedacy nastepstwem Nieszezgsliwego wypadku, uniemozliwiajacy wykonywanie przez niego
jakiejkolwiek pracy zarobkowej, potwierdzony odpowiednim Orzeczeniem w rozumieniu niniejszych SWUD;

2. Pozostalym okresleniom uzytym w niniejszych Szczegdlnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego nadaje si¢
znaczenie przyjete w SWU.

ART 2. PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.
2. Zakres ubezpieczenia obejmuje wystapienie u Ubezpieczonego Trwalej i catkowitej niezdolnosci do pracy w
nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku, ktory zaszedt w trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowej.
3. Z tytulu ryzyka Trwalej i catkowitej niezdolno$ci do pracy w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku Ubezpieczony
jest objety Ochrona ubezpieczeniowa na calym $wiecie, niezaleznie od miejsca swego pobytu.

@ Pamietaj, ze trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowej zakres ubezpieczenia nie ulega zmianie.

ART 3. WARUNKI OBJECIA OCHRONA UBEZPIECZNIOWA W RAMACH UBEZPIECZENIA
DODATKOWEGO
1. Ubezpieczenie dodatkowe moze rozszerza¢ zakres Ochrony ubezpieczeniowej Swiadczonej w ramach Ubezpieczenia
podstawowego.
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2. Objecie ochrong ubezpieczeniowg w ramach Ubezpieczenia dodatkowego mozliwe jest w tym samym czasie i trybie
co Ubezpieczenie podstawowe.

Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu ubezpieczenia dodatkowego wygasa w kazdym przypadku wygasnigcia ochrony z tytutu
ubezpieczenia podstawowego oraz w przypadku wyczerpania sumy ubezpieczenia w ramach danego ryzyka.

ART 4. CZAS TRWANIA OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ Z TYTULU TRWALEJ I CALKOWITEJ
NIEZDOLNOSCI DO PRACY W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

1. Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna si¢ nastepnego dnia po Dniu przystapienia do ubezpieczenia.

2. Ochrona ubezpieczeniowa trwa nieprzerwanie do dnia zakonczenia Okresu ubezpieczenia wskazanego w Deklaracji
ubezpieczeniowej. Wyjatkowo jednak wygasnie ona wczesniej w nastepujacych przypadkach:
a) w kazdym przypadku wygasnigcia Ochrony ubezpieczeniowej z tytulu Ubezpieczenia podstawowego;
b) w dniu podjecia decyzji o wyptacie Swiadczenia z tytutu Trwalej i calkowitej niezdolnosci do pracy w

nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku.

ART 5. SUMA UBEZPIECZENIA I WYSOKOSC SWIADCZENIA

1. Suma ubezpieczenia z tytutu Trwalej i catkowitej niezdolnosci do pracy w nastgpstwie Nieszczgsliwego wypadku
wskazana jest w Deklaracji ubezpieczeniowe;j.

2. W przypadku Trwatlej i calkowitej niezdolnosci do pracy w nastgpstwie Nieszczgsliwego wypadku Ubezpieczonego
Ubezpieczyciel wyplaci Swiadczenie rowne Sumie ubezpieczenia.

ART 6. SPOSOB ZGLASZANIA ZDARZEN UBEZPIECZENIOWYCH ORAZ WYPLATY SWIADCZEN
1. W celu rozpatrzenia roszczenia z tytutu Trwalej i calkowitej niezdolno$ci do pracy w nastgpstwie Nieszczgsliwego
wypadku niezbg¢dne jest niezwloczne przekazanie Ubezpieczycielowi przez zglaszajacego roszczenie Formularza
Zgloszenia Roszczenia lub pisemnego zgloszenia roszczenia o wyptate Swiadczenia oraz nastgpujacych
dokumentow:
odpowiedniego Orzeczenia w rozumieniu niniejszych SWUD;
dokumentu okreslajacego przyczyne niezdolnosci Ubezpieczonego do pracy (dokumentacja medyczna lub
dokument opisujacy okolicznosci zajScia Zdarzenia ubezpieczeniowego, np.: raport policyjny z miejsca
wypadku lub decyzja o umorzeniu $ledztwa prowadzonego przez prokuratur¢ lub inne dokumenty
potwierdzajace wystgpienie Nieszczesliwego wypadku);
innych dokumentéw wymaganych przez Ubezpieczyciela, niezbednych do ustalenia zasadnosci roszczenia
o wyplate i wysokosci Swiadczenia (np.: dodatkowa dokumentacja medyczna);
2. Uprawnionym do otrzymania Swiadczenia jest Ubezpieczony.
3. Wyptlata Swiadczenia z tytutu Trwalej i catkowitej niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
realizowana jest przelewem na rachunek bankowy wskazany przez Ubezpieczonego.

Szczegolne wazne jest bys wiedzial, w jakich przypadkach swiadczenie z umowy ubezpieczenia nie moze byc¢ wyplacone.

ART 7. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI UBEZPIECZYCIELA
Odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela jest wylaczona, gdy zaj$cie Trwalej i catkowitej niezdolno$ci do pracy w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku nastgpito bezposrednio w zwigzku z:

a) czynnym udzialem w dzialaniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym udziatem w zamieszkach,
$wiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba ze udziat w aktach przemocy wynikat
ze stanu wyzszej koniecznosci lub obrony koniecznej;

b) usitowaniem lub popetieniem przez Ubezpieczonego przestepstwa;

c) skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale masowa, spowodowanym dziataniem broni lub
urzadzenia wykorzystujacego energi¢ rozszczepienia jadrowego lub promieniotworczosc;

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

ART 8. POSTANOWIENIA KONCOWE
1. W sprawach nieuregulowanych w Szczeg6lnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego stosuje si¢ postanowienia
SWU oraz odpowiednie przepisy prawa polskiego.
2. Niniejsze Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Trwatej i catkowitej niezdolnos$ci do pracy
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku o indeksie GR/L/SZ/DISABACC/01/2019 wchodza w zycie z dniem 07
czerwca 2019 roku.
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SZCZEGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO na wypadek POWAZNEGO ZACHOROWANIA

o indeksie GR/L/SZ/CRITILL/01/2019

do SZCZEGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO ”SPOKOINE ZYCIE” o indeksie GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019

W tabeli zostaly wskazane najwazniejsze artykuty Szczegdlnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego, w ktorych

mowa o tym:
[ ]

kiedy nalezy si¢ $wiadczenie,
kiedy odpowiedzialno$¢ zaktadu ubezpieczen jest ograniczona lub wytaczona.

RODZAJ INFORMACII NUMER ZAPISU
Z WZORCA UMOWNEGO

1. Przestanki wyplaty odszkodowania i innych | art-2 ust.2, art. 4, art. 5, art. 6
$wiadczen. w zwiazku z art. 1

2. Ograniczenia  oraz  wylaczenia  zaktadu | art. 7 w zwigzku z art. 1
ubezpieczen uprawniajace do odmowy wyplaty
Swiadczenia lub jego obnizenia.

Niniejsze Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Powaznego Zachorowania (dalej zwane
»Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego” lub ,,SWUD”) stanowig rozszerzenie zakresu Ochrony
ubezpieczeniowej udzielanej przez Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska S.A. (dalej ,,Ubezpieczyciel”)
na podstawie Szczegélnych Warunkéw Ubezpieczenia Grupowego ,.SPOKOJNE ZYCIE” o indeksie
GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019, zwanych dalej ,,SWUSWU”.

Warunki okreslone w SWUSWU maja zastosowanie do Szczegolnych Warunkow Ubezpieczenia Dodatkowego, jesli
te nie stanowig inaczej.

ART 1. DEFINICJE

1. W Szczegolnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego wymienione ponizej pojgcia majg nastepujace znaczenie:
1) Dzien zaj$cia Zdarzenia —

- w odniesieniu do wystapienia nowotworu zlosliwego (raka), zawalu serca, udaru mézgu lub
niewydolnosci nerek — dzien wydania diagnozy przez lekarza, potwierdzajacej zgodnos$¢ danej Choroby z
opisem Choroby wskazanym w niniejszych SWUD,

- w odniesieniu do operacji pomostowania naczyn wiencowych (by-pass) — dzien przeprowadzenia zabiegu,

- w odniesieniu do przeszczepu narzadéw — jeden z dwoch dni: dzien zakwalifikowania Ubezpieczonego na
liste biorcow oczekujacych na przeszczep albo dzien wykonania zabiegu przeszczepu;

2) Powazne zachorowanie — jedno z nastgpujacych zdarzen lub chorob:

a) nowotwor zlosliwy (rak) — nowotwor (guz) ztosliwy, charakteryzujacy si¢ niekontrolowanym wzrostem i
rozprzestrzenianiem si¢ komoérek nowotworowych, powodujacych naciekanie i niszczenie prawidtowych
tkanek. Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym przez lekarza onkologa lub
histopatologa. Zakres ubezpieczenia obejmuje takze biataczke, chloniaka zto§liwego, ziarnicg ztosliwa
(chorobg¢ Hodgkina), zlosliwe nowotwory szpiku kostnego oraz nowotwory skoéry powodujace
powstawanie przerzutdw. Z Ochrony ubezpieczeniowej wykluczone sg jednak:

rak nieinwazyjny (carcinoma in situ), dysplazja szyjki macicy lub rak szyjki macicy stopniu CIN-1,
CIN-2, CIN-3 (CIN — Cervical Intraepithelial Neoplasia) oraz wszelkie zmiany przedrakowe
i nieinwazyjne;

wczesny rak gruczotu krokowego (T1 wg klasyfikacji TNM, wliczajac Tla i T1b lub odpowiadajacy
mu stopien zaawansowania wg innej klasyfikacji);

czerniak ztosliwy skory w stopniu zaawansowania 1A (Stage 1A) =< 1mm, poziom II lub III, bez
owrzodzenia) wedlug klasyfikacji AJCC (American Journal of Critical Care) z 2002 r.;

nadmierne rogowacenie (hyperkeratosis), podstawnokomorkowy rak skory i kolczystokomoérkowy rak
skory;

wszelkie nowotwory wspolistniejace z infekcjg HIV;

wczesne zroznicowane nowotwory tarczycy (T1 wg klasyfikacji TNM, wliczajac Tla i Tlb lub
odpowiadajacy mu stopien zaawansowania wg innej klasyfikacji);

choroba Hodgkina w pierwszym stadium;

przewlekta biataczka limfatyczna o stopniu zaawansowania wedtug Rai nizszym niz 3;

b) zawal serca — martwica czeSci migsnia sercowego jako skutek ostrego niedokrwienia okreslonego obszaru
migsnia sercowego, rozpoznany na podstawie wystgpienia typowego dla zawatu bolu w klatce piersiowe;,
$wiezych zmian w zapisie elektrokardiograficznym (EKG) potwierdzajacych wystapienie zawalu serca i
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ART 3.

ART 4.

ART 5.

—_—

znaczacego podwyzszenia stezenia enzymow sercowych we krwi. Z zakresu ubezpieczenia wykluczone sa
przypadki dtawicowego bolu w klatce piersiowej (angina pectoris);

¢) udar mézgu — nagle, w efekcie trwate uszkodzenie tkanki mézgowej w nastepstwie wynaczynienia krwi,
niedokrwienia lub zatoru tetnicy $rédczaszkowej materiatem pochodzacym z uktadu krwionos$nego,
skutkujace wystapieniem deficytow neurologicznych trwajacych nie krocej niz 24 godziny i potwierdzone
badaniem lekarskim. Z zakresu ubezpieczenia wykluczone sg: epizody przejSciowego niedokrwienia
osrodkowego uktadu nerwowego (TIA); udar niepozostawiajacy trwatego ubytku funkcji OUN; udar
niedokrwienny moézgu jako skutek naglego zatrzymania oddechu i/lub krazenia oraz zawal tkanki
mozgowej lub krwawienie wewnatrzczaszkowe spowodowane urazem. Rozpoznanie trwatego uszkodzenia
OUN musi by¢ potwierdzone badaniem specjalisty neurologa i wynikiem badania metoda tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego nie wezesniej niz po uptywie 8 tygodni od czasu wystgpienia
pierwszych objawow;

d) niewydolno$¢ nerek — schytkowe stadium przewleklego, trwatego i catkowitego uszkodzenia funkcji obu
nerek skutkujace koniecznoscig dializoterapii lub przeszczepu nerki. Diagnoza musi by¢ jednoznacznie
potwierdzona dokumentacja medyczna;

¢) operacja pomostowania naczyn wiencowych (by-pass) — przeprowadzenie operacji chirurgicznej przy
otwartej klatce piersiowej, majace na celu zlikwidowanie zwezenia lub niedroznosci jednej lub wigcej tetnic
wiencowych przez wszczepienie pomostu omijajacego. Operacja musi by¢ poprzedzona angiografig
wykazujaca istotne zwezenie tgtnicy wiencowej i przeprowadzona w nastgpstwie zalecenia specjalisty
kardiologa. Zakres ubezpieczenia nie obejmuje angioplastyki ani jakichkolwiek innych zabiegdw na
tetnicach wienicowych wykonywanych od strony $wiatta t¢tnicy wiencowej i wykorzystujacych techniki
cewnikowania naczyn wiencowych lub techniki laserowe;

f) przeszczep narzadu - przeszczepienie Ubezpieczonemu jako biorcy lub zakwalifikowanie
Ubezpieczonego na liste biorcow oczekujacych na przeszczep jednego z nizej wymienionych narzadow:
serce, pluco, watroba, nerka, trzustka lub szpik kostny przy zastosowaniu komorek macierzystych krwi po
uprzedniej calkowitej ablacji (zniszczeniu) szpiku kostnego biorcy. Przeszczep lub zakwalifikowanie
Ubezpieczonego na liste biorcéw oczekujacych na przeszczep narzadu musi by¢ uzasadnione medycznie
i wynika¢ ze stwierdzenia i potwierdzenia nieodwracalnej, schytkowej niewydolnosci narzadu. Z zakresu
ubezpieczenia sg wylaczone przeszczepy wykorzystujace komorki macierzyste inne niz wyzej wymienione;

Pozostatym okresleniom uzytym w niniejszych Szczegdlnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego nadaje si¢
znaczenie przyjete w SWU.

PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

Zakres ubezpieczenia obejmuje wystapienie u Ubezpieczonego Powaznego zachorowania, ktore zaszto w trakcie
trwania Ochrony ubezpieczeniowej.

Z tytutu ryzyka Powaznego zachorowania Ubezpieczony jest objety Ochrona ubezpieczeniowa na catym $wiecie,
niezaleznie od miejsca swego pobytu.

Pamietaj, ze trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowej zakres ubezpieczenia nie ulega zmianie.

WARUNKI OBJECIA OCHRONA UBEZPIECZNIOWA W RAMACH UBEZPIECZENIA
DODATKOWEGO

Ubezpieczenie dodatkowe moze rozszerza¢ zakres Ochrony ubezpieczeniowej $wiadczonej w ramach Ubezpieczenia
podstawowego.

Objecie ochrong ubezpieczeniowa w ramach Ubezpieczenia dodatkowego mozliwe jest w tym samym czasie i trybie co
Ubezpieczenie podstawowe.

Zwro¢ uwage na karencje w rozpoczeciu ochrony ubezpieczeniowej.
Pamietaj, ze ochrona ubezpieczeniowa z tytutu ubezpieczenia dodatkowego wygasa w kazdym przypadku wygasniecia ochrony
z tytutu ubezpieczenia podstawowego oraz w przypadku wyczerpania sumy ubezpieczenia w ramach danego ryzyka.

CZAS TRWANIA OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ Z TYTULU POWAZNEGO ZACHOROWANIA
Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna si¢ 91 dnia po Dniu przystapienia do ubezpieczenia.
Ochrona ubezpieczeniowa trwa nieprzerwanie do dnia zakonczenia Okresu ubezpieczenia wskazanego w Deklaracji
ubezpieczeniowej. Wyjatkowo jednak wygasnie ona wczesniej w nastepujacych przypadkach:

a) w kazdym przypadku wygasnigcia Ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Ubezpieczenia podstawowego;

b) w dniu podjecia decyzji o wyplacie Swiadczenia z tytulu Powaznego zachorowania.

SUMA UBEZPIECZENIA I WYSOKOSC SWIADCZENIA

Suma ubezpieczenia z tytutu Powaznego zachorowania wskazana jest w Deklaracji ubezpieczeniowe;.
W przypadku Powaznego zachorowania Ubezpieczonego Ubezpieczyciel wyptaci Swiadczenie réwne Sumie
ubezpieczenia.
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ART 6.

ART 7.

ART 8.
1.

2.

SPOSOB ZGLASZANIA ZDARZEN UBEZPIECZENIOWYCH ORAZ WYPLATY SWIADCZEN

W celu rozpatrzenia roszczenia z tytulu Powaznego zachorowania niezbedne jest niezwloczne przekazanie
Ubezpieczycielowi przez zglaszajacego roszczenie Formularza Zgloszenia Roszczenia lub pisemnego zgloszenia
roszczenia o wyplate Swiadczenia oraz nastepujacych dokumentow:
dokumentacji potwierdzajacej wystapienie Powaznego zachorowania;
dokumentacji medycznej dotyczacej leczenia Ubezpieczonego;
innych dokumentéw wymaganych przez Ubezpieczyciela, niezbednych do ustalenia zasadnosci roszczenia o
wyplate i wysokosci Swiadczenia (np.: dodatkowa dokumentacja medyczna).
Uprawnionym do otrzymania Swiadczenia jest Ubezpieczony.
Wyplata Swiadczenia z tytutu Powaznego zachorowania realizowana jest przelewem na rachunek bankowy wskazany
przez Ubezpieczonego.

Szczegolne wazne jest bys wiedzial, w jakich przypadkach swiadczenie z umowy ubezpieczenia nie moze by¢ wyplacone.

WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI UBEZPIECZYCIELA
Odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela jest wylaczona, gdy zajscie Powaznego Zachorowania nastgpito bezposrednio w
zwigzku z:

a) czynnym udzialem Ubezpieczonego w dzialaniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym udziatem
w zamieszkach, swiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba ze udzial w aktach
przemocy wynikat ze stanu wyzszej koniecznos$ci lub obrony koniecznej;

b) usitowaniem lub popetieniem przez Ubezpieczonego przestgpstwa;

¢) skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale¢ masowa, spowodowanym dziataniem broni lub urzadzenia
wykorzystujacego energi¢ rozszczepienia jadrowego lub promieniotworczosc.

POSTANOWIENIA KONCOWE
W sprawach nieuregulowanych w Szczego6lnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego stosuje si¢ postanowienia
SWU oraz odpowiednie przepisy prawa polskiego.
Niniejsze Szczegolne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Powaznego zachorowania o indeksie
GR/L/SZ/CRITILL/01/2019 wchodza w zycie z dniem 07 czerwca 2019 roku.
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SZCZEGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
na wypadek POBYTU W SZPITALU o indeksie GR/L/SZ/HOSPIALL/01/2019

do SZCZEGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO ”SPOKOINE ZYCIE” o indeksie GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019

4

tabeli zostaly wskazane najwazniejsze artykuly Szczegdlnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego, w ktdrych

mowa o tym:

e kiedy nalezy si¢ $wiadczenie,
e kiedy odpowiedzialno$¢ zaktadu ubezpieczen jest ograniczona lub wytaczona.

NUMER ZAPISU

RODZAJINFORMACII Z WZORCA UMOWNEGO

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §wiadczen. art. 2 ust.2, art. 4, art. 5, art. 6
w zwigzku z art. 1

2. Ograniczenia oraz wylaczenia zakladu ubezpieczen | art. 7 w zwigzku z art. 1
uprawniajagce do odmowy wyptaty $wiadczenia lub jego
obnizenia.

Niniejsze Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Pobytu w Szpitalu (dalej zwane ,,Szczegolne
Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego” lub ,,SWUD”) stanowig rozszerzenie zakresu Ochrony ubezpieczeniowej
udzielanej przez Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie Cardif Polska S.A. (dalej ,,Ubezpieczyciel”) na podstawie
Szczegodlnych Warunkéw Ubezpieczenia Grupowego ,,SPOKOJNE ZYCIE” o indeksie GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019,
zwanych dalej ,,SWU”.

Warunki okreslone w SWU majg zastosowanie do Szczegdlnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego, jesli te nie
stanowig inaczej.

ART 1.
1.

DEFINICJE
W Szczego6lnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego wymienione ponizej pojgcia majg nastgpujace znaczenie:

1) Dzien zajscia Zdarzenia — dzien przyjecia Ubezpieczonego do Szpitala zgodnie z dokumentacjg zwiazang
z pobytem Ubezpieczonego w Szpitalu;

2) Pobyt w Szpitalu — potwierdzony odpowiedniag dokumentacja medyczng, staly, nieprzerwany pobyt
Ubezpieczonego w Szpitalu celem leczenia Choroby lub obrazen ciata doznanych w nastgpstwie
Nieszczgsliwego wypadku, stuzacy zachowaniu, przywroceniu lub poprawie zdrowia Ubezpieczonego, trwajacy
co najmniej 3 dni, liczony jako réznica pomig¢dzy data wypisu a datg przyjecia do Szpitala;

3) Szpital — dziatajacy na terenie Unii Europejskiej, zgodnie z odpowiednimi przepisami prawa, publiczny lub
niepubliczny zaktad opieki zdrowotnej, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna nad chorymi i ich
leczenie, dysponujacy odpowiednim zapleczem diagnostycznym i leczniczym, zatrudniajacy personel medyczny
oraz zapewniajacy 24 — godzinng wykwalifikowang opieke pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w
trybie cigglym, utrzymujacy state miejsca szpitalne dla pacjentow oraz prowadzacy i gromadzacy dla kazdego
pacjenta pelng dokumentacje medyczna; Szpitalami nie s3: domy opieki, o$rodki dla psychicznie chorych lub
osrodki leczenia nerwic lub zaburzen zachowania, hospicja, placowki, ktorych zadaniem jest leczenie
alkoholizmu i innych uzaleznien, szpitale rehabilitacyjne, szpitalne oddziaty rehabilitacyjne, osrodki
rekonwalescencyjne, rehabilitacyjne, sanatoryjne, szpitale sanatoryjne, zaklady lecznictwa uzdrowiskowego,
osrodki wypoczynkowych, nawet, jesli stanowig organizacyjng czg¢$¢ Szpitala.

4) Swiadczenie miesieczne - kwota wskazana w Deklaracji ubezpieczeniowej, wyptacana przez Ubezpieczyciela
na zasadach wskazanych w SWUD w przypadku zaj$cia Zdarzenia;

Pozostalym okre§leniom uzytym w niniejszych Szczeg6lnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego nadaje si¢
znaczenie przyjete w SWU.

PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA

. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

Zakres ubezpieczenia obejmuje ryzyko Pobytu w Szpitalu przez Ubezpieczonego, ktory zaszedt w trakcie trwania
Ochrony ubezpieczeniowej.
Z tytutu ryzyka Pobytu w Szpitalu Ubezpieczony jest objety Ochrong ubezpieczeniowsg na terenie Unii Europejskie;.

Pamietaj, ze trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowej zakres ubezpieczenia nie ulega zmianie.

ART 3.

WARUNKI OBJECIA OCHRONA UBEZPIECZNIOWA W RAMACH UBEZPIECZENIA
DODATKOWEGO

Ubezpieczenie dodatkowe moze rozszerza¢ zakres Ochrony ubezpieczeniowej Swiadczonej w ramach Ubezpieczenia
podstawowego.

Objecie ochrong ubezpieczeniowa w ramach Ubezpieczenia dodatkowego mozliwe jest w tym samym czasie i trybie co
Ubezpieczenie podstawowe.
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Zwroc¢ uwage na karencje w rozpoczeciu ochrony ubezpieczeniowej.
Pamietaj, ze ochrona ubezpieczeniowa z tytutu ubezpieczenia dodatkowego wygasa w kazdym przypadku wygasnigcia ochrony z
tytutu ubezpieczenia podstawowego oraz w przypadku wyczerpania sumy ubezpieczenia w ramach danego ryzyka.

ART 4. CZAS TRWANIA OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ Z TYTULU POBYTU W SZPITALU
1. Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna si¢:
a) nastgpnego dnia po Dniu przystapienia do ubezpieczenia — jezeli Pobyt w Szpitalu zwigzany byt z leczeniem
nastgpstw Nieszczesliwego wypadku;
b) 31 dnia po Dniu przystapienia do ubezpieczenia - jezeli Pobyt w Szpitalu zwigzany byl z leczeniem Choroby.
2. Ochrona ubezpieczeniowa trwa nieprzerwanie do dnia zakonczenia Okresu ubezpieczenia wskazanego w Deklaracji
ubezpieczeniowej. Wyjatkowo jednak wygasnie ona wczesniej w nastepujacych przypadkach:
a) w kazdym przypadku wygasnigcia Ochrony ubezpieczeniowej z tytulu Ubezpieczenia podstawowego;
b) w dniu podjecia decyzji o wyplacie Swiadczenia w wysoko$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Pobytu w Szpitalu.

ART 5. SUMA UBEZPIECZENIA I WYSOKOSC SWIADCZENIA

1. Suma ubezpieczenia z tytutu Pobytu w Szpitalu wskazana jest w Deklaracji ubezpieczeniowe;.

2. W przypadku Pobytu w Szpitalu Ubezpieczyciel wyptaci Swiadczenia miesigczne, ktorych wartoéé oraz maksymalna
ilo§¢ w catym Okresie ubezpieczenia zostaly okreslone w Deklaracji ubezpieczeniowe;.

3. Ubezpieczyciel wyplaci pierwsze Swiadczenie miesigczne bezposrednio po 3 dniach nieprzerwanego Pobytu
Ubezpieczonego w Szpitalu.

4. W przypadku, gdy bezposrednio po zakonczeniu 3 dniowego Pobytu w Szpitalu, o ktérym mowa w ust. 3, Ubezpieczony
nadal bedzie przebywal w Szpitalu, Ubezpieczyciel wyplaci nastepne Swiadczenia miesigczne bezposrednio po
kazdych 30 kolejnych dniach nieprzerwanego Pobytu w Szpitalu.

ART 6. SPOSOB ZGLASZANIA ZDARZEN UBEZPIECZENIOWYCH ORAZ WYPLATY SWIADCZEN
1. W celu rozpatrzenia roszczenia z tytutu Pobytu w Szpitalu niezbedne jest niezwloczne przekazanie Ubezpieczycielowi
przez zglaszajacego roszczenie Formularza Zgloszenia Roszczenia lub pisemnego zgloszenia roszczenia o wyplate
Swiadczenia oraz nastgpujacych dokumentow:
dokumentacji medycznej potwierdzajacej Pobyt w Szpitalu (np. karta informacyjna leczenia szpitalnego);
jezeli przyczyna Zdarzenia byl Nieszcze$liwy wypadek - dokumentu opisujacego okolicznoscei zajscia
Nieszczesliwego wypadku (np.: raport policyjny z miejsca wypadku lub decyzja o umorzeniu $ledztwa
prowadzonego przez prokurature lub inne dokumenty potwierdzajace wystapienie Nieszcze§liwego wypadku);
2. Uprawnionym do otrzymania Swiadczenia jest Ubezpieczony.
3. Wyplata Swiadczenia z tytutu Pobytu w Szpitalu realizowana jest przelewem na rachunek bankowy wskazany przez
Ubezpieczonego.

Szczegolne wazne jest bys wiedzial, w jakich przypadkach swiadczenie z umowy ubezpieczenia nie moze by¢ wyptacone.

ART 7. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI UBEZPIECZYCIELA
Odpowiedzialnos¢ Ubezpieczyciela jest wylaczona, gdy Pobyt w Szpitalu nastapit bezposrednio w zwigzku z:
a) proba samobdjstwa
b) czynnym udziatem Ubezpieczonego w dzialaniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym udziatem w
zamieszkach, $§wiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba ze udzial w aktach
przemocy wynikat ze stanu wyzszej koniecznos$ci lub obrony koniecznej;
¢) usitlowaniem lub popetnieniem przez Ubezpieczonego przestgpstwa;
d) skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale masowa, spowodowanym dzialaniem broni lub urzadzenia
wykorzystujacego energie rozszczepienia jadrowego lub promieniotworczose;
e) samookaleczeniem lub uszkodzeniem ciala na prosbe¢ Ubezpieczonego, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci.
ART 8. POSTANOWIENIA KONCOWE
1. W sprawach nieuregulowanych w Szczegolnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego stosuje si¢ postanowienia
SWU oraz odpowiednie przepisy prawa polskiego.

2. Niniejsze Szczegélne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Pobytu w Szpitalu o indeksie
GR/L/SZ/DISABALL/01/2019 wchodza w zycie z dniem 07 czerwca 2019 roku.
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SZCZEGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
na wypadek POBYTU W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU
o indeksie GR/L/SZ/HOSPIACC/01/2019

do SZCZEGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO ”SPOKOJNE ZYCIE” o indeksie GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019

W tabeli zostaly wskazane najwazniejsze artykuly Szczego6lnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego, w ktorych
mowa o tym:

e kiedy nalezy si¢ $wiadczenie,
e kiedy odpowiedzialnos¢ zaktadu ubezpieczen jest ograniczona lub wytaczona.

NUMER ZAPISU
RODZAJ INFORMACII 7 WZORCA UMOWNEGO
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych | art. 2 ust.2, art. 4, art. 5, art. 6
Swiadczen. w zwigzku z art. 1
2. Ograniczenia oraz  wylaczenia  zakladu | art. 7 w zwigzku z art. 1

ubezpieczen uprawniajace do odmowy wyplaty
swiadczenia lub jego obnizenia.

Niniejsze Szczegolne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Pobytu w Szpitalu w nastgpstwie
Nieszczesliwego wypadku (dalej zwane ,,Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego” lub ,,SWUD”) stanowia
rozszerzenie zakresu Ochrony ubezpieczeniowej udzielanej przez Towarzystwo Ubezpieczef na Zycie Cardif Polska S.A.
(dalej ,,Ubezpieczyciel”) na podstawie Szczegdlnych Warunkéw Ubezpieczenia Grupowego ,,SPOKOJNE ZYCIE” o
indeksie GR/L/SZ/DEATHALL/01/2019, zwanych dalej ,,SWU”.

Warunki okre§lone w SWU maja zastosowanie do Szczegolnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego, jesli te nie
stanowig inaczej.

ART 1. DEFINICJE
W Szczegbdlnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego wymienione ponizej pojecia maja nastepujace znaczenie:

1.

1)

2)

3)

4)

Dzien zaj$cia Zdarzenia — dzien przyje¢cia Ubezpieczonego do Szpitala zgodnie z dokumentacjg zwigzana
z pobytem Ubezpieczonego w Szpitalu;

Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku — potwierdzony odpowiednig dokumentacja
medyczna, staly, nieprzerwany pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu celem leczenia obrazen ciala doznanych w
nastgpstwie Nieszcze$liwego wypadku, stuzacy zachowaniu, przywroceniu Iub poprawie zdrowia
Ubezpieczonego, trwajacy co najmniej 3 dni, liczony jako réznica pomiedzy datg wypisu a datg przyjecia do
Szpitala;

Szpital — dzialajacy na terenie Unii Europejskiej, zgodnie z odpowiednimi przepisami prawa, publiczny lub
niepubliczny zaktad opieki zdrowotnej, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna nad chorymi i ich
leczenie, dysponujacy odpowiednim zapleczem diagnostycznym i leczniczym, zatrudniajacy personel medyczny
oraz zapewniajacy 24 — godzinng wykwalifikowana opieke pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w
trybie cigglym, utrzymujacy state miejsca szpitalne dla pacjentoéw oraz prowadzacy i gromadzacy dla kazdego
pacjenta pelng dokumentacje medyczna; Szpitalami nie s3: domy opieki, osrodki dla psychicznie chorych lub
osrodki leczenia nerwic lub zaburzen zachowania, hospicja, placowki, ktorych zadaniem jest leczenie
alkoholizmu i innych uzaleznien, szpitale rehabilitacyjne, szpitalne oddzialy rehabilitacyjne, osrodki
rekonwalescencyjne, rehabilitacyjne, sanatoryjne, szpitale sanatoryjne, zaktady lecznictwa uzdrowiskowego,
osrodki wypoczynkowych, nawet, jesli stanowig organizacyjng czgs¢ Szpitala;

Swiadczenie miesieczne — kwota wskazana w Deklaracji ubezpieczeniowej, wyptacana przez Ubezpieczyciela
na zasadach wskazanych w SWUD w przypadku zaj$cia Zdarzenia;

2. Pozostalym okresleniom uzytym w niniejszych Szczegdélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego nadaje si¢
znaczenie przyjete w SWU.

ART 2. PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje ryzyko Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, ktory zaszedt w
trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowe;.

Z tytutu ryzyka Pobytu w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczgsliwego wypadku Ubezpieczony jest objety Ochrona
ubezpieczeniowa na terenie Unii Europejskie;.

1.

Pamietaj, Ze trakcie trwania Ochrony ubezpieczeniowej zakres ubezpieczenia nie ulega zmianie.
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ART 3. WARUNKI OBJECIA OCHRONA UBEZPIECZNIOWA W RAMACH UBEZPIECZENIA
DODATKOWEGO
1. Ubezpieczenie dodatkowe moze rozszerza¢ zakres Ochrony ubezpieczeniowej swiadczonej w ramach Ubezpieczenia
podstawowego.
2. Objecie ochrong ubezpieczeniowa w ramach Ubezpieczenia dodatkowego mozliwe jest w tym samym czasie i trybie
co Ubezpieczenie podstawowe.

tytutu ubezpieczenia podstawowego oraz w przypadku wyczerpania sumy ubezpieczenia w ramach danego ryzyka.

[ Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu ubezpieczenia dodatkowego wygasa w kazdym przypadku wygasniecia ochrony z ]

ART 4. CZAS TRWANIA OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ Z TYTULU POBYTU W SZPITALU W
NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

1. Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna si¢ nastgpnego dnia po Dniu przystapienia do ubezpieczenia.
2. Ochrona ubezpieczeniowa trwa nieprzerwanie do dnia zakonczenia Okresu ubezpieczenia wskazanego w Deklaracji
ubezpieczeniowej. Wyjatkowo jednak wygasnie ona wczesniej w nastgpujacych przypadkach:
a) w kazdym przypadku wygasnigcia Ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Ubezpieczenia podstawowego;
b) w dniu podjecia decyzji o wyplacie Swiadczenia w wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczgsliwego wypadku.

ART 5. SUMA UBEZPIECZENIA I WYSOKOSC SWIADCZENIA

1. Suma ubezpieczenia z tytulu Pobytu w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku wskazana jest w Deklaracji
ubezpieczeniowe;.

2. W przypadku Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku Ubezpieczyciel wyptaci Swiadczenia
miesigczne, ktoérych warto$¢ oraz maksymalna ilo$¢ w catym Okresie ubezpieczenia zostaty okreslone w Deklaracji
ubezpieczeniowe;.

3. Ubezpieczyciel wyplaci pierwsze Swiadczenie miesigczne bezposrednio po 3 dniach nieprzerwanego Pobytu
Ubezpieczonego w Szpitalu w nastepstwie Nieszczgsliwego wypadku.

4. W przypadku, gdy bezposrednio po zakonczeniu 3 dniowego Pobytu w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczesliwego
wypadku, o ktorym mowa w ust. 3, Ubezpieczony nadal bedzie przebywal w Szpitalu, Ubezpieczyciel wyptaci
nastepne Swiadczenia miesieczne bezposrednio po kazdych 30 kolejnych dniach nieprzerwanego Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku.

ART 6. SPOSOB ZGLASZANIA ZDARZEN UBEZPIECZENIOWYCH ORAZ WYPLATY SWIADCZEN

1. W celu rozpatrzenia roszczenia z tytulu Pobytu w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku niezbedne jest
niezwloczne przekazanie Ubezpieczycielowi przez zglaszajacego roszczenie Formularza Zgloszenia Roszczenia lub
pisemnego zgloszenia roszczenia o wyplate Swiadczenia oraz nastepujacych dokumentow:

dokumentacji medycznej potwierdzajacej Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku (np.
karta informacyjna leczenia szpitalnego);

dokumentu opisujacego okolicznos$ci zajscia Nieszczesliwego wypadku (np.: raport policyjny z miejsca
wypadku lub decyzja o umorzeniu §ledztwa prowadzonego przez prokuratur¢ lub inne dokumenty
potwierdzajace wystgpienie Nieszczgsliwego wypadku).

2. Uprawnionym do otrzymania Swiadczenia jest Ubezpieczony.

3. Wyptlata Swiadczenia z tytulu Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszcze§liwego wypadku realizowana jest

przelewem na rachunek bankowy wskazany przez Ubezpieczonego.

Szczegolne wazne jest bys wiedzial, w jakich przypadkach Swiadczenie z umowy ubezpieczenia nie moze by¢ wyplacone.

ART 7. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI UBEZPIECZYCIELA
Odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela jest wylaczona, gdy Pobyt w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczgsliwego wypadku
nastapil bezposrednio w zwiagzku z:

a) czynnym udziatem Ubezpieczonego w dzialaniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym udziatlem w
zamieszkach, $§wiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba ze udziat w aktach
przemocy wynikat ze stanu wyzszej koniecznos$ci lub obrony koniecznej;

b) usitowaniem lub popetieniem przez Ubezpieczonego przestgpstwa;

¢) skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale¢ masowa, spowodowanym dziataniem broni lub urzadzenia
wykorzystujacego energi¢ rozszczepienia jadrowego lub promieniotworczosc;

d) samookaleczeniem lub uszkodzeniem ciata na prosb¢ Ubezpieczonego, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci.

ART 8. POSTANOWIENIA KONCOWE

1. W sprawach nieuregulowanych w Szczeg6lnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego stosuje si¢ postanowienia
SWU oraz odpowiednie przepisy prawa polskiego.
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2. Niniejsze Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Pobytu w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku o indeksie GR/L/SZ/DISABACC/01/2019 wchodza w zycie z dniem 07 czerwca 2019

roku.

ZAPRASZAMY DO KONTAKTU
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Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska S.A.
pl. Pitsudskiego 2, 00-073 Warszawa

Telefon: +48 22 529 17 88 Fax: +48 22 529 01 01

Aby zglosi¢ roszczenie online wejdz na strong: roszczenia.cardif.pl
lub napisz na adres: roszczenia@cardif.pl

Aby ztozy¢ reklamacje napisz na adres: reklamacje@cardif.pl

Nasza strona internetowa z formularzem kontaktu: www.cardif.pl
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