Grupowe ubezpieczenie
nastepstw nieszczesliwych wypadkow

\X/arunki ubezpieczenia

Postanowienia ogolne

§1

1. Warunki ubezpieczenia majg zastosowanie w umowach ubezpieczenia zawieranych przez AXA
Towarzystwo Ubezpieczenn S.A., zwane dalej Towarzystwem z przedsiebiorcami, zwanymi dalej
Ubezpieczajgcymi.

2. W porozumieniu z Ubezpieczajgcym, po dokonaniu przez Towarzystwo indywidualnej oceny ryzyka,
do umowy ubezpieczenia mogg by¢é wprowadzone dodatkowe lub odmienne od zawartych w
niniejszych warunkach ubezpieczenia postanowienia. Wprowadzenie takich postanowien wymaga
zastosowania formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§2

Poprzez uzyte w niniejszych warunkach ubezpieczenia okreslenia rozumie sie:

1)

2)

inwalidztwo - trwate uposledzenie funkcji organizmu Ubezpieczonego okreslone w Tabeli
inwalidztwa, zawartej w niniejszych warunkach ubezpieczenia.

nieszczesliwy wypadek - przypadkowe, nagte zdarzenie wywotane wytacznie przyczyng
zewnetrzng, niezalezne od woli ani stanu zdrowia Ubezpieczonego.

nieszczesliwy wypadek przy pracy — nieszczesliwy wypadek, ktéry nastgpit w zwigzku z praca:

a)

e

podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez pracownika zwyktych czynnosci albo polecen
stuzbowych oraz w trakcie trwania podrézy stuzbowej, chyba ze wypadek zostat
spowodowany postepowaniem pracownika, ktére nie pozostawato w zwigzku z
wykonywaniem powierzonych mu zadan;

podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez pracownika czynnosci w interesie zaktadu
pracy, nawet bez polecenia;

w czasie pozostawania pracownika w dyspozycji zaktadu pracy w drodze miedzy siedzibg
zakfadu pracy, a miejscem wykonywania obowigzku wynikajacego ze stosunku pracy;

w zwigzku z odbywaniem stuzby w zaktadowych i resortowych formacjach samoobrony albo
w zwigzku z przynaleznoscig do obowigzkowej lub ochotniczej strazy pozarnej dziatajacej w
zakfadzie pracy;

przy wykonywaniu zadan zleconych przez dziatajgce w zaktadzie pracy organizacje
zawodowe lub uczestniczeniu w organizowanych przez nie czynach spotecznych.

niezdolno$¢é do pracy zarobkowej — catkowita niezdolnos¢ Ubezpieczonego do wykonywania
jakiejkolwiek pracy zarobkowej, trwajaca nieprzerwanie przez okres co najmniej 12 miesiecy, o ile
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10)

11)

12)

13)

14)

15)

16)

zgodnie z wiedzg medyczng nie ma pozytywnych rokowan co do odzyskania przez
Ubezpieczonego zdolnosci do pracy.

obrazenia ciata - uszkodzenie narzadéw lub uktadéw narzagdéw Ubezpieczonego powstate
bezposrednio w nastepstwie nieszczesliwego wypadku.

Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej/ Oddziat Intensywnej Terapii (OIOM/OIT) -
wydzielony, specjalistyczny oddziat szpitalny przeznaczony dla chorych w stanie bezposredniego
zagrozenia zycia, wymagajgcych intensywnego leczenia, opieki i statego nadzoru. W rozumieniu
niniejszych warunkéw za OIOM/OIT uznaje sie réwniez Oddziat Opieki Kardiologicznej (OIOK)
oraz Oddziat Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego (OINK)

Oddziat Intensywnej Opieki Kardiologicznej (OIOK), Oddziat Intensywnego Nadzoru
Kardiologicznego (OINK) - wydzielony, specjalistyczny pododdziat szpitalny funkcjonujacy w
obrebie oddziatu, kliniki kardiologicznej lub oddziatu internistycznego o profilu kardiologicznym,
przeznaczony do leczenia chorych wymagajacych statego nadzoru i ciggtego monitorowania
czynnosci zyciowych wytgcznie z nagtych wskazan kardiologicznych. W rozumieniu niniejszych
warunkéw za OIOK uznaje sie rowniez samodzielng jednostke organizacyjng (oddziaf), jezeli
funkcjonuje w obrebie monoprofilowanych kardiologicznych jednostek opieki zdrowotnej o
najwyzszym stopniu referencyjnosci (instytuty). W rozumieniu niniejszych warunkéw za
OIOK/OINK nie uwaza sie: sali ,R”, oddziatu rehabilitacji kardiologicznej oraz sal nadzoru
pooperacyjnego, znajdujacych sie w obrebie oddziatéw klinik kardiochirurgicznych.

osoba uprawniona - osoba lub osoby uprawnione do otrzymania $wiadczenia w razie $mierci
Ubezpieczonego wyznaczone imiennie przez Ubezpieczonego.

pobyt w szpitalu - trwajacy nieprzerwanie co najmniej 24 godziny pobyt Ubezpieczonego w
szpitalu w celu leczenia doznanych obrazen ciata. W rozumieniu niniejszych warunkéw
ubezpieczenia okres pobytu w szpitalu rozpoczyna sie w dniu przyjecia Ubezpieczonego do
szpitala, a konczy w dniu wypisania Ubezpieczonego ze szpitala.

skiadka — kwota, ktérg Ubezpieczajacy zobowigzany jest zaptaci¢ na rzecz Towarzystwa z tytutu
umowy ubezpieczenia.

szpital - dziatajacy zgodnie z odpowiednimi przepisami prawa zaktad opieki lecznictwa
zamknietego, ktérego zadaniem jest Swiadczenie przez wykwalifikowanag kadre pielegniarska i
lekarska catodobowej opieki medycznej, leczenie i wykonywanie zabiegéw chirurgicznych. W
rozumieniu niniejszych warunkéw ubezpieczenia za szpital nie uwaza sie osrodka opieki
spotecznej, osrodka dla psychicznie chorych, hospicjum, osrodka leczenia uzaleznien od
alkoholu, narkotykéw, lekéw i innych, osrodka sanatoryjnego, osrodka wypoczynkowego,
osrodka uzdrowiskowego, a takze szpitalnego oddziatu rehabilitacyjnego i osrodka rehabilitacji.

Ubezpieczajacy — osoba fizyczna, osoba prawna lub jednostka organizacyjna zawierajgca
umowe ubezpieczenia i zobowigzana do optacania sktadek.

Ubezpieczony — osoba fizyczna, na rzecz ktérej zawarto umowe ubezpieczenia, zwigzana z
Ubezpieczajgcym stosunkiem prawnym okreslonym w polisie lub dokumencie umowy
ubezpieczenia.

udar moézgu - nagte, w efekcie trwate uszkodzenie tkanki moézgowej w nastepstwie
wynaczynienia krwi, niedokrwienia lub zatoru tetnicy srédczaszkowej materiatem pochodzacym z
uktadu krwionos$nego, skutkujgce wystgpieniem deficytéw neurologicznych trwajacych nie krécej
niz 24 godziny i potwierdzonych badaniem lekarskim. Za udar mézgu w rozumieniu niniejszych
warunkéw ubezpieczenia nie uznaje sie epizodéw przejsciowego niedokrwienia osrodkowego
uktadu nerwowego (OUN), udar niepozostawiajgcy trwatego ubytku funkcji OUN. Rozpoznanie
trwatego uszkodzenia OUN musi by¢ potwierdzone badaniem specjalisty neurologa i wynikiem
badania metodg tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego nie wczesniej niz po
uptywie 8 tygodni od czasu wystapienia pierwszych objawow.

uszczerbek na zdrowiu - trwate naruszenie sprawno$ci organizmu Ubezpieczonego,
powodujgce uposledzenie czynnosci organizmu, okreslany procentowo na podstawie Tabeli
uszczerbkéw, stanowigcej zatgcznik do umowy ubezpieczenia.

utrata — amputacja lub catkowita i trwata utrata funkcji danego organu.
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17) wypadek komunikacyjny — nieszczesliwy wypadek, w ktéorym Ubezpieczony uczestniczyt jako
pasazer badz kierowca samochodu, pasazer autobusu, pociagu, rowerzysta lub pieszy.

18) zawal serca — pierwszorazowe wystgpienie martwicy ograniczonego obszaru migsnia sercowego
jako skutek ostrego niedokrwienia, rozpoznane na podstawie wystgpienia typowego dla zawatu
serca bdélu w klatce piersiowej Swiezych zmian w zapisie EKG potwierdzajgcych wystgpienie
Swiezego zawatu serca i znaczgcego podwyzszenia stezenia enzymoéw sercowych we krwi. Za
zawat serca w rozumieniu niniejszych warunkéw ubezpieczenia nie uznaje sie epizoddw
dtawicowego bolu w klatce piersiowej (angina pectoris).

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia w umowie ubezpieczenia zawieranej na podstawie niniejszych warunkow
ubezpieczenia sg nastepstwa nieszczesliwego wypadku polegajgce na obrazeniach ciata Ubezpieczonego,
skutkujace jego inwalidztwem, uszczerbkiem na zdrowiu lub $miercig Ubezpieczonego.

$4
O ile nie umoéwiono sie inaczej, ochrona ubezpieczeniowa obejmuje $wiadczenia z tytutu:
1) S8mierci Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku,
2) inwalidztwa Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku,
3) uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku,
4) niezdolno$ci Ubezpieczonego do pracy zarobkowej w nastepstwie nieszczesliwego wypadku,
5) wystgpienia zawatu serca lub udaru mézgu Ubezpieczonego,
pobytu Ubezpieczonego w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku,
zwrotu kosztow przekwalifikowania zawodowego Ubezpieczonego,
8) zwrotu kosztéw nabycia lub naprawy protez i Srodkéw pomocniczych dla Ubezpieczonego,

9) zwrotu kosztow leczenia i rehabilitacji Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku.

Czas trwania ochrony ubezpieczeniowej, zakres terytorialny

§5

1. Ochrong ubezpieczeniowg objete sg nastepstwa nieszczesliwych wypadkéw zaistniatych na catym
Swiecie w czasie trwania odpowiedzialnosci Towarzystwa.

2. Umowa ubezpieczenia zawierana jest na okres 1 roku. W uzgodnieniu z Ubezpieczajgcym,
Towarzystwo moze zawrze¢ umowe na okres odmienny od powyzszego.

3. Jezeli nie umowiono sie inaczej, odpowiedzialno$¢ Towarzystwa rozpoczyna sie od dnia
nastepujacego po dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego
po dniu optacenia sktadki lub jej pierwszej raty .

§6

1. Jezeli umowa ubezpieczenia jest zawarta na okres dtuzszy niz 6 miesiecy, Ubezpieczajgcy ma prawo
odstgpi¢ od umowy ubezpieczenia w terminie 30 dni, a gdy jest przedsigbiorcg, w terminie 7 dni od
dnia jej zawarcia. Odstgpienie od umowy nie zwalnia Ubezpieczajgcego z obowigzku zaptacenia
sktadki za okres, w jakim Towarzystwo udzielato ochrony ubezpieczeniowe;.

2. Ubezpieczajgcy jest zobowigzany do niezwtocznego zgtaszania Towarzystwu wszelkich zmian
dotyczacych danych, o ktére Towarzystwo zapytywato przed zawarciem umowy ubezpieczenia,
niezwtocznie po otrzymaniu o nich wiadomosci.
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§7
W stosunku do danego Ubezpieczonego ochrona ubezpieczeniowa wygasa: :
1)  w dniu $mierci Ubezpieczonego,

2) z uptywem ostatniego dnia miesigca, w ktérym rozwigzany zostat lub wygast stosunek prawny,
faczacy Ubezpieczonego z Ubezpieczajgcym, okreSlony w polisie lub dokumencie umowy
ubezpieczenia,

3) z uptywem ostatniego dnia miesigca, w ktérym Ubezpieczony ztozyt Ubezpieczajgcemu
oswiadczenie o rezygnacji z ubezpieczenia.

Zawarcie umowy ubezpieczenia

§8

1. Tres¢ umowy ubezpieczenia zostanie zawarta w nastepujgcych dokumentach: wniosku
ubezpieczeniowym, polisie lub dokumencie umowy ubezpieczenia, $wiadectwie uczestnictwa
deklaracji uczestnictwa lub kazdym innym dokumencie ztozonym Towarzystwu przez
Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego, zaakceptowanym przez Towarzystwo jako cze$¢ umowy.

2. Umowa ubezpieczenia jest zawierana na niniejszych warunkach ubezpieczenia, z zastrzezeniem
postanowien ust. 3 niniejszego paragrafu.

3. Umowa ubezpieczenia moze zostaé zawarta na warunkach odmiennych od niniejszych, z
zastrzezeniem, iz zostaty one zapisane w umowie ubezpieczenia.

§9
1. Umowa ubezpieczenia moze by¢ zawarta w formie:

a) imiennej (imienny wykaz Ubezpieczonych, stanowigcy zatgcznik do umowy ubezpieczenia),

b) bezimiennej, jezeli Ubezpieczonymi sg wszystkie osoby nalezgce do jednoznacznie zdefiniowanej
w umowie ubezpieczenia grupy.

2. W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia w formie imiennej objecie ochrong ubezpieczeniowg
kolejnych Ubezpieczonych w trakcie okresu ubezpieczenia nastepuje na pisemny wniosek
Ubezpieczajgcego. Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sie z dniem zgtoszenia do ubezpieczenia
0so6b, zas przyjecie do ubezpieczenia potwierdzane jest w formie pisemne;j.

3. W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia w formie bezimiennej:

a) ochrona ubezpieczeniowa zostaje rozszerzona na nowych cztonkéw grupy, ktorzy weszli w jej
sktad w trakcie okresu ubezpieczenia — wraz z dniem spetnienia kryterium przynaleznosci do

grupy,

b) ochrona ubezpieczeniowa wygasa w odniesieniu do poszczegdlnych Ubezpieczonych w
przypadkach okreslonych w § 7,

c) Ubezpieczajgcy zobowigzany jest do zgtoszenia do Towarzystwa deklaracji zmian stanu
osobowego w okresie ubezpieczenia wg standéw na ostatni dzienn miesigca w terminie 30 dni po
zakonczeniu okresu ubezpieczenia w celu dokonania rozliczenia sktadki naleznej z tytutu zmian
stanu osobowego w okresie ubezpieczenia,

4. Rozliczenie sktadki z tytutu zmiany stanu osobowego w trakcie trwania umowy ubezpieczenia
nastepuje po zakonczeniu okresu ubezpieczenia. W przypadku umowy ubezpieczenia zawartej w
formie imiennej, rozliczenie to nastepuje na podstawie wnioskéw, o ktérych mowa w ust. 2, W
przypadku ubezpieczenia zawartego w formie bezimiennej, na podstawie deklaracji, o ktérej mowa w
ust. 3 pkt c.

5. W przypadku nadptaty sktadki Towarzystwo zwrdéci Ubezpieczajgcemu nadptacong kwote w terminie
45 dni od konca okresu ubezpieczenia. W przypadku optacenia za niskiej sktadki Ubezpieczajgcy
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zobowigzany jest doptaci¢ réznice w terminie 14 dni od wezwania przez Towarzystwo do zapfaty.
Sktadka do zaptaty lub do zwrotu obliczana jest proporcjonalnie do okresu faktycznie udzielanej lub
niewykorzystanej ochrony ubezpieczeniowej.

Suma ubezpieczenia, limity odpowiedzialnosci.

§10
1. Suma ubezpieczenia stanowi podstawe obliczenia naleznego $wiadczenia.
2. Suma ubezpieczenia okreslona jest w polisie lub dokumencie ubezpieczenia.

3. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu jednego nieszczesliwego wypadku w odniesieniu do jednego
Ubezpieczonego ograniczona jest do limitu stanowigcego trzykrotnos$¢ sumy ubezpieczenia. Oznacza
to, ze w przypadku zbiegu Swiadczen naleznych z tytutu umowy ubezpieczenia zawartej na podstawie
niniejszych warunkéw ubezpieczenia w nastepstwie jednego nieszczesliwego wypadku ich suma nie
moze przekroczy¢ limitu odpowiedzialnosci.

4. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu wszystkich nieszczesdliwych wypadkéw w okresie
ubezpieczenia w odniesieniu do jednego Ubezpieczonego ograniczona jest do rocznego limitu
stanowigcego pieciokrotnos¢ sumy ubezpieczenia. Oznacza to, ze w momencie wyczerpania limitu
odpowiedzialnosci w odniesieniu do jednego Ubezpieczonego ochrona ubezpieczeniowa wygasa. W
przypadku okresu ubezpieczenia odmiennego niz 1 rok, wysokos¢ limitu obliczana jest
proporcjonalnie do okresu udzielnej ochrony ubezpieczeniowe;.

Sktadka i poczatek okresu ubezpieczenia

§11

1. Sktadka ubezpieczeniowa jest ustalana za roczny okres ubezpieczenia dla kazdego Ubezpieczajgcego
po przeprowadzeniu indywidualnej oceny ryzyka.

2. Wysokos¢ sktadki uzalezniona jest od nastepujgcych czynnikéw:
1) wysokosci sumy ubezpieczenia,
2) ilosci Ubezpieczonych,
3) struktury zawodowej Ubezpieczonych,
4) dotychczasowego przebiegu ryzyka,

3. Sktadka ptatna jest za caty okres ubezpieczenia z géry. Po uzgodnieniu stron sktadka moze by¢ ptatna
w ratach: miesiecznych, kwartalnych albo poétrocznych.

4. W przypadku braku odmiennych ustalen skfadka lub jej pierwsza rata ptatna jest najp6zniej w dniu
zawarcia umowy ubezpieczenia.

5. Jezeli nie ustalono inaczej, raty sktadki ptatne sg pierwszego dnia rozpoczynajacego okres, za ktory
ma by¢ optacona sktadka.

6. Sktadke uwaza sie za optacong w dniu uznania rachunku bankowego Towarzystwa wskazanego jako
wtasciwego do jej optacenia kwotg wymagalnej sktadki, nie wczesniej jednak niz w dniu jej
wymagalnosci.

7. W przypadku powstania zalegtosci w opfacaniu raty sktadki, wptacone kwoty sktadki zalicza sie w
pierwszej kolejnosci na poczet niezaptaconej raty sktadki najwczesniej wymagane;.

8. Jezeli Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢ jeszcze przed zaptaceniem skfadki lub jej pierwszej raty,
a skfadka lub jej pierwsza rata nie zostata zaptacona w terminie, Towarzystwo moze wypowiedzieé¢
umowe ze skutkiem natychmiastowym i zgda¢ zapfaty skfadki za okres, przez ktéry ponosito
odpowiedzialno$¢. W przypadku braku wypowiedzenia umowy wygasa ona z koncem okresu, za ktory
przypadata niezaptacona sktadka.
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9. W razie optacania sktadki w ratach, niezaptacenie w terminie kolejnej raty sktadki powoduje ustanie
odpowiedzialnosci Towarzystwa, z zastrzezeniem, iz Towarzystwo po uptywie terminu ptatnosci
wezwie Ubezpieczajgcego do zaptaty z zagrozeniem, ze brak zaptaty w terminie 7 dni od dnia
otrzymania wezwania spowoduje ustanie odpowiedzialnosci.

Obowigzki Ubezpieczonego w razie powstania wypadku

§12

1. W razie zajscia nieszczesliwego wypadku Ubezpieczony zobowigzany jest niezwtocznie, nie pozniej
niz w ciggu 24 godzin, zgtosi¢ sie do lekarza i zastosowa¢ do jego zalecen oraz podja¢ dziatania
majgce na celu zmniejszenie skutkow wypadku, w tym Ubezpieczony zobowigzany jest poddac sie
zaleconemu przez lekarzy leczeniu, przez co rozumie sie wszelkie formy terapii, zabiegi operacyjne,
rehabilitacje i inne dziatania medyczne majgce na celu poprawe stanu zdrowia Ubezpieczonego w
zakresie uszczerbku poniesionego w wyniku wypadku.

2. Ubezpieczony zobowigzany jest do pisemnego zgtoszenia do Towarzystwa zaistnienia zdarzenia,
ubezpieczeniowego objetego zakresem ubezpieczenia, w terminie 30 dni od daty zajscia tego
zdarzenia.

3. Ubezpieczony zobowigzany jest do rzetelnego wypetnienia kwestionariusza ,zgtoszenia szkody” oraz
do udzielenia wszelkich, wymaganych przez Towarzystwo informacji i przestania tychze dokumentéw
do Towarzystwa.

4. Wszelkie dokumenty niezbedne do ustalenia zasadnosci roszczen oraz wysokosci Swiadczenia muszg
by¢ przedtozone w jezyku polskim.

5. Ubezpieczony jest zobowigzany poddac¢ sie badaniu przez lekarza wyznaczonego przez Towarzystwo,
jezeli Towarzystwo uzna takie badanie za niezbedne dla rozpatrzenia ztozonych roszczen. Koszt
takiego badania ponosi Towarzystwo.

6. W trakcie likwidacji szkody Ubezpieczony jest zobowigzany do zwolnienia innych zaktadow
ubezpieczen, urzeddéw oraz leczacych go lekarzy z obowigzku zachowania wobec Towarzystwa w
tajemnicy informacji, ktére sg niezbedne do prawidtowego ustalenia okolicznosci majgcych wptyw na
odpowiedzialno$¢ Towarzystwa.

§13

1. W razie naruszenia przez Ubezpieczonego z winy umysinej lub razgcego niedbalstwa obowigzku
zawiadomienia o nieszczedliwym wypadku, okresSlonego w § 12 ust. 2, Towarzystwo moze
odpowiednio zmniejszy¢ Swiadczenie, jezeli naruszenie przyczynito sie do zwiekszenia skutkéw
nastepstw nieszczesliwego wypadku lub uniemozliwito Towarzystwu ustalenie okolicznosci i skutkow
nieszczesliwego wypadku. Skutki braku zawiadomienia o nieszczesliwym wypadku nie nastepuja,
jezeli Towarzystwo w terminie wyznaczonym do zawiadomienia otrzymato wiadomos¢ o
okolicznosciach, ktére nalezato poda¢ do jego wiadomosci.

2. W razie naruszenia z winy umysinej lub razgcego niedbalstwa przez Ubezpieczonego ktdregokolwiek
z obowigzkéw wynikajgcych z umowy ubezpieczenia, Towarzystwo jest zwolnione z obowigzku
Swiadczenia w takim zakresie, w jakim naruszenie miato wptyw na rozmiar skutkow nieszczesliwego
wypadku lub na mozliwo$¢ ustalenia zasadnosci i wysokosci roszczenia.

3. Postanowienia ust. 1 i 2 nie majg zastosowania w sytuacji, gdy Ubezpieczony nie byt poinformowany
o obowigzkach wynikajgcych z zawarcia umowy ubezpieczenia.
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\Wytaczenia odpowiedzialnosci

§ 14

1. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialno$ci z tytutu nastepstw nieszczesliwego wypadku, podczas
zaistnienia ktérego Ubezpieczony byt pod wptywem alkoholu (przez co rozumie sie spozycie alkoholu,
ktére prowadzi do stezenia we krwi od 0,2 promila alkoholu lub obecno$¢ w wydychanym powietrzu
od 0,1 mg alkoholu w 1 dms), narkotykéw lub srodkéw odurzajgcych. Powyzsze nie dotyczy sytuaciji
gdy fakt pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem alkoholu nie miat wptywu na zaistnienie
zdarzenia.

2. Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje nastepstw nieszczesliwego wypadku:

a) zaistniatego w zwigzku z popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przez Ubezpieczonego czynu
noszgcego ustawowe znamiona przestepstwa,

b) zaistniatego podczas udziatu Ubezpieczonego w zajeciach sportowych lub rekreacyjnych o
ryzykownym charakterze, za jakie uwaza sie w szczegdlnosci: spadochroniarstwo,
paralotniarstwo, motolotniarstwo, surfing, windsurfing, katesurfing, wspinaczke, parkur,
speleologie, skoki na linie, jazde konng, sporty motorowe (w tym jazde pojazdami typu quad),
nurkowanie z uzyciem specjalistycznego sprzetu oraz udziatu Ubezpieczonego we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem,

c) spowodowanego udziatem Ubezpieczonego w dziataniach wojennych, dziataniach zbrojnych,
zamieszkach, a takze $swiadomego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach
przemocy, chyba ze jego udziat w aktach przemocy wynikat z wykonywania czynnosci
stuzbowych, stanu wyzszej koniecznosci lub obrony koniecznej,

d) bedacego nastepstwem prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu lgdowego, wodnego lub
powietrznego bez wymaganych uprawnienh

e) bedacego nastepstwem prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu lagdowego, wodnego lub
powietrznego w przypadku, gdy pojazd ten nie posiadat odpowiedniego $wiadectwa
kwalifikacyjnego , chyba ze powyzsze nie miato wptywu na zaistnienie zdarzenia

3. Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje zadoséuczynienia za doznany bdl, cierpienia fizyczne i
psychiczne oraz straty materialne polegajgce na utracie, uszkodzeniu lub zniszczeniu rzeczy
nalezagcych do Ubezpieczonego oraz utracie zarobkéw lub spodziewanych korzysci w zwigzku z
nieszczesliwym wypadkiem.

4. Za nieszczes$liwy wypadek nie uwaza sie nastepstw zdrowotnych przecigzenia, wysitku, dzwigniecia,
pochylenia.

Rozwigzanie umowy ubezpieczenia

§15
1. Umowa ubezpieczenia ulega rozwigzaniu:
1) na skutek wypowiedzenia jej przez Ubezpieczajacego — z ostatnim dniem okresu ubezpieczenia,

2) na skutek wypowiedzenia jej przez Towarzystwo ze skutkiem natychmiastowym- w dniu
doreczenia Ubezpieczajgcemu odpowiedniego oswiadczenia,

3) zuptywem okresu, na jaki zostata zawarta,

4) z uptywem okresu wskazanego w wezwaniu do zapfaty sktadki, jezeli rata sktadki nie zostata
zaptacona w ustalonym terminie, a Towarzystwo po uptywie tego terminu wezwato
Ubezpieczajgcego do jej zaptaty.

5) wskutek zaprzestania prowadzenia dziatalnosci przez Ubezpieczajgcego — z dniem wykreslenia
Ubezpieczajacego z wtasciwego rejestru bgdz ewidencji.

2. W przypadku rozwigzania umowy ubezpieczenia przed uptywem okresu, na jaki zostata zawarta,
wptacona sktadka za okres udzielonej ochrony ubezpieczeniowej nie podlega zwrotowi.
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Rodzaje swiadczen

§ 16
Swiadczenie z tytutu $mierci Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku

1. Jezeli Ubezpieczony zmart w wyniku nieszczesliwego wypadku objetego ochrong ubezpieczeniowg |,
a S$mier¢ nastgpita w ciggu 180 dni od daty wypadku, Towarzystwo wyptaci osobie uprawnionej
Swiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia ustalonej w umowie ubezpieczenia.

2. Jezeli nieszczesliwy wypadek byt nieszczesliwym wypadkiem przy pracy lub wypadkiem
komunikacyjnym, $wiadczenie ustalone zgodnie z pkt. 1) zostaje zwiekszone o 50%. Zwiekszenie
Swiadczenia nie nastepuje, jezeli odpowiednio nieszczesliwy wypadek przy pracy wystgpit w wyniku
razgcego naruszenia przepisow BHP przez Ubezpieczonego lub wypadek komunikacyjny wystapit w
wyniku naruszenia przepiséw ruchu drogowego przez Ubezpieczonego.

3. Swiadczenie na wypadek $mierci w nastepstwie nieszczesliwego wypadku wyptaca sie osobie
uprawnionej po przedtozeniu w Towarzystwie aktu zgonu, zaswiadczenia lekarskiego o przyczynie
zgonu lub karty zgonu, dokumentu potwierdzajgcego tozsamosé osoby uprawnionej oraz innych
dokumentéw wskazanych przez Towarzystwo, niezbednych dla prawidtowego rozpatrzenia
roszczenia, a zwtaszcza do ustalenia zwigzku przyczynowego miedzy sSmiercig Ubezpieczonego, a
nieszczesliwym wypadkiem i jego okolicznosciami.

4. W razie nie wyznaczenia osoby uprawnionej, $wiadczenie przystuguje cztonkom rodziny
Ubezpieczonego wedtug nastepujacej kolejnosci: matzonkowi; w przypadku jego braku dzieciom; w
przypadku braku w/w cztonkéw rodziny rodzicom; w przypadku braku w/w cztonkdéw rodziny innym
spadkobiercom na mocy postanowienia sagdu o nabyciu spadku. W przypadku, gdy uprawniona jest
wiecej niz jedna osoba, nalezne $wiadczenie dzielone jest pomiedzy osoby uprawnione w réwnych
czedciach, chyba ze Ubezpieczony zastrzegt inny udziat oséb uprawnionych w naleznym swiadczeniu.
Ubezpieczony moze wskaza¢ Towarzystwu osobe uprawniong do otrzymania swiadczenia zarébwno
przed zawarciem umowy ubezpieczenia, jak i w kazdym czasie jej obowigzywania. Ubezpieczony ma
prawo w kazdym czasie obowigzywania umowy ubezpieczenia zmieni¢ wskazanie osoby uprawnione;.
Towarzystwo zwigzane jest dokonanga zmiang poczgwszy od dnia nastepnego po otrzymaniu
informacji o zmianie osoby uprawnionej. Jezeli $mier¢ Ubezpieczonego nastgpita w wyniku umysinego
+przyczynienia sie przez osobe uprawniong do $mierci Ubezpieczonego, to swiadczenie nie zostanie
wyptacone osobie uprawnionej. W takim przypadku $wiadczenie zostanie wyptacone nastepnej w
kolejnosci osobie sposrdd cztonkéw rodziny Ubezpieczonego lub jego spadkobiercom.

5. Jezeli Ubezpieczony otrzymat $wiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu, badz z tytutu
inwalidztwa, a nastepnie zmart na skutek tego samego nieszczesliwego wypadku, $wiadczenie z
tytutu Smierci wyptacane jest wéwczas, gdy jest ono wyzsze od Swiadczenia wyptaconego
Ubezpieczonemu z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu, badz inwalidztwa, przy czym pomniejsza
sie jego wysokos$¢ o kwote swiadczenia wyptaconego z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu, badz
inwalidztwa.

§17

Swiadczenie z tytulu inwalidztwa Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku

1. Jezeli Ubezpieczony w wyniku nieszczesliwego wypadku objetego ochrong ubezpieczeniowg dozna
inwalidztwa, Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu $Swiadczenie w kwocie wynikajacej z
przemnozenia dwukrotnosci sumy ubezpieczenia przez wartos¢ procentowg doznanego inwalidztwa,
orzeczonego przez lekarza powotanego przez Towarzystwo, ustalonego zgodnie z Tabelg inwalidztwa
zamieszczong ponizej. Orzeczony procent inwalidztwa z tytutu poszczegdlnych rodzajow inwalidztwa
wyniklych z jednego nieszczesliwego wypadku jest sumowany, przy czym suma orzeczonego
procentu inwalidztwa z tytutu jednego nieszczesliwego wypadku nie moze przekroczy¢ 100%.
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Tabela inwalidztwa

Rodzaj inwalidztwa Procent
inwalidztwa
Catkowita slepota obu oczu 100%
Catkowita Slepota jednego oka lub wytuszczenie gatki ocznej 40%
Gtuchota catkowita 50%
Gtuchota jednego ucha 20%
Utrata mowy (obejmuje catkowita utrate jezyka oraz afazje motoryczng i sensoryczna) 40%
Porazenie potowiczne utrwalone lub porazenie koriczyn dolnych 100%
Niedowtad jednej konczyny 40%
Porazenie czterech konczyn - utrwalone 100%
Porazenie dwoch konczyn gérnych lub dolnych - utrwalone 90%
Utrwalony niedowtad czterokonczynowy lub dwdch konczyn gérnych lub dwéch 80%
konczyn dolnych
Utrata obu koriczyn dolnych 100%
Utrata konczyny dolnej w obrebie biodra 75%
Utrata konczyny dolnej w obrebie uda 70%
Utrata koniczyny dolnej w obrebie stawu kolanowego 65%
Utrata koriczyny dolnej w obrebie podudzia 60%
Utrata catej stopy 50%
Utrata w obrebie $rédstopia 25%
Utrata palucha 10%
Utrata palcéw II-1V, za kazdy palec 4%
Utrata obu koriczyn goérnych 100%
Utrata konczyny goérnej w obrebie barku 75%
Utrata konczyny gornej w obrebie ramienia 70%
Utrata konczyny gornej w stawie tokciowym 65%
Utrata koriczyny gornej w obrebie przedramienia 60%
Utrata konczyny gornej w obrebie nadgarstka 50%
Utrata kciuka 15%
Utrata palcéw II-1V, za kazdy palec 5%

2. Jezeli nieszczedliwy wypadek byt nieszczesliwym wypadkiem przy pracy

lub  wypadkiem

komunikacyjnym, $wiadczenie obliczone zgodnie z ust. 1 zostaje zwiekszone o 50%. Zwigkszenie
Swiadczenia nie nastepuje, jezeli odpowiednio nieszczesliwy wypadek przy pracy wystgpit w wyniku
naruszenia przepiséw BHP przez Ubezpieczonego lub wypadek komunikacyjny wystgpit w wyniku
naruszenia przepiséw ruchu drogowego przez Ubezpieczonego.

Rodzaj inwalidztwa oraz procent inwalidztwa ustalane sg po zakonczeniu procesu leczenia i
rehabilitacji, jednakze jezeli w ciggu 360 dni od dnia nieszczesliwego wypadku leczenie lub
rehabilitacja nie zostaty zakoriczone, na wniosek Ubezpieczonego mozna dokonaé ustalenia rodzaju
inwalidztwa i procentu inwalidztwa przed zakonczeniem leczenia i rehabilitaciji.

Rodzaj i procent inwalidztwa ustalane sg na podstawie dokumentacji medycznej, a w przypadkach
watpliwych — na podstawie badan medycznych zleconych przez Towarzystwo i przeprowadzonych
przez lekarza wskazanego przez Towarzystwo. Koszt zleconych badan ponosi Towarzystwo.

§18

Swiadczenie z tytulu uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku

1.

Jezeli Ubezpieczony w wyniku nieszczesliwego wypadku objetego ochrong ubezpieczeniowg dozna
urazu, ktéry nie zostat uznany za inwalidztwo w mysl § 2 pkt 1), a stanowi uszczerbek na zdrowiu w
mysl § 2 pkt 15), Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu $wiadczenie w kwocie wynikajgcej z
przemnozenia sumy ubezpieczenia ustalonej w umowie ubezpieczenia przez warto$¢ procentowg
doznanego uszczerbku na zdrowiu, orzeczonego przez lekarza powotanego przez Towarzystwo,
ustalonego zgodnie z Tabelg uszczerbku na zdrowiu, stanowigcg zatacznik do umowy ubezpieczenia.
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Orzeczony procent uszczerbku na zdrowiu z tytutu poszczegdlnych rodzajow uszczerbkéw na
zdrowiu, wyniklych z jednego nieszczesliwego wypadku jest sumowany, przy czym suma
orzeczonego procentu uszczerbku na zdrowiu z tytutu jednego nieszczesliwego wypadku nie moze
przekroczy¢ 100%.

W przypadku, gdy obrazenia ciata réoznych organéw kwalifikowaé sie beda do wyptaty zaréwno z
tytutu inwalidztwa, jak i trwatego uszczerbku na zdrowiu, wysoko$¢ naleznych swiadczer sumuije sie.

Jezeli Ubezpieczony otrzyma sSwiadczenie z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu, a nastepnie
doznany uraz spowoduje trwate inwalidztwo, woéwczas $wiadczenie nalezne z tytutu inwalidztwa
zostanie wyptacone, po uprzednim potraceniu kwoty wyptaconej z tytutu trwatego uszczerbku na
zdrowiu.

Jezeli nieszczesliwy wypadek byt nieszczesliwym wypadkiem przy pracy lub wypadkiem
komunikacyjnym, $wiadczenie obliczone zgodnie z ust. 1 zostaje zwiekszone o 50%. Zwiekszenie
Swiadczenia nie nastepuje, jezeli nieszczesliwy wypadek przy pracy wystapit w wyniku naruszenia
przepiséw BHP przez Ubezpieczonego lub wypadek komunikacyjny wystgpit w wyniku naruszenia
przepiséw ruchu drogowego przez Ubezpieczonego.

Rodzaj uszczerbku na zdrowiu oraz procent uszczerbku na zdrowiu ustalane sg po zakonczeniu
procesu leczenia i rehabilitacji, jednakze jezeli w ciggu 360 dni od dnia nieszczesliwego wypadku
leczenie lub rehabilitacja nie zostaty zakonczone, na wniosek Ubezpieczonego mozna dokonaé
ustalenia rodzaju uszczerbku na zdrowiu i procentu uszczerbku na zdrowiu przed zakoriczeniem
leczenia i rehabilitacji.

Rodzaj i procent uszczerbku na zdrowiu ustalane sg na podstawie dokumentacji medycznej, a w
przypadkach watpliwych - na podstawie badan medycznych zleconych przez Towarzystwo i
przeprowadzonych przez lekarza wskazanego przez Towarzystwo. Koszt zleconych badan ponosi
Towarzystwo.

§19

Swiadczenie z tytutu niezdolnosci Ubezpieczonego do pracy zarobkowej w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku

1.

Jezeli w wyniku nieszczesliwego wypadku objetego ochrong ubezpieczeniowg wystapi niezdolnosé
Ubezpieczonego do pracy zarobkowej, pod warunkiem, ze niezdolno$¢ do pracy rozpoczeta sie nie
pbzniej niz 180 dni od dnia nieszczesliwego wypadku i trwata nieprzerwanie przez okres co najmniej
12 miesiecy, Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu $wiadczenie w kwocie réownej 50% sumy
ubezpieczenia, o ile zgodnie z wiedzg medyczng nie ma pozytywnych rokowan co do odzyskania
przez Ubezpieczonego zdolnosci do pracy zarobkowe;.

Jezeli nieszczesliwy wypadek byt nieszczesliwym wypadkiem przy pracy lub wypadkiem
komunikacyjnym, $wiadczenie obliczone zgodnie z ust 1 zostaje zwiekszone o 50%. Zwiekszenie
Swiadczenia nie nastepuje, jezeli odpowiednio nieszczesliwy wypadek przy pracy wystgpit w wyniku
naruszenia przepiséw BHP przez Ubezpieczonego lub wypadek komunikacyjny wystapit w wyniku
naruszenia przepiséw ruchu drogowego przez Ubezpieczonego.

Niezdolno$s¢ do pracy zarobkowej ustalana jest na podstawie dokumentacji medycznej, a w
przypadkach watpliwych — na podstawie badan medycznych zleconych przez Towarzystwo i
przeprowadzonych przez lekarza wskazanego przez Towarzystwo. Koszt zleconych badan ponosi
Towarzystwo.

. Swiadczenie z tytutu niezdolnosci do pracy zarobkowej przyznawane jest niezaleznie od $wiadczenia

z tytutu inwalidztwa lub uszczerbku na zdrowiu.

§ 20

Swiadczenie z tytutu wystapienia zawatu serca lub udaru mézgu Ubezpieczonego

1.

W przypadku wystgpienia u Ubezpieczonego w czasie trwania odpowiedzialnosci Towarzystwo
zawatu serca lub udaru moézgu, Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu Swiadczenie w kwocie réwnej
20% sumy ubezpieczenia.
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2. Prawo do $wiadczenia ustalane jest na podstawie dokumentacji medycznej, a w przypadkach
watpliwych — na podstawie badan medycznych zleconych przez Towarzystwo i przeprowadzonych
przez lekarza wskazanego przez Towarzystwo, koszt zleconych badarn ponosi Towarzystwo.

3. Wystgpienie zawatu serca lub udaru mézgu nie stanowi podstawy do przyznania innych $wiadczenh
przewidzianych w ramach niniejszych warunkéw ubezpieczenia.

§21

Swiadczenie z tytutu pobytu Ubezpieczonego w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku

1. Jezeli w wyniku nieszczesliwego wypadku objetego ochrong ubezpieczeniowg Ubezpieczony bedzie
przebywat w szpitalu, Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu swiadczenie w wysokosci wynikajacej z
tabeli zamieszczonej ponizej:

Tabela swiadczen

Rodzaj Swiadczenia Kwota swiadczenia
Pobyt na OIOM 500 PLN
Pobyt w szpitalu nie dtuzszy niz 7 dni 250 PLN
Pobyt w szpitalu dtuzszy niz 7 dni 500 PLN

Swiadczenia z tytutu pobytu na OIOM oraz z tytutu pobytu w szpitalu sumuja sie.

2. Prawo do $wiadczenia ustalane jest na podstawie dokumentacji medycznej, w szczegdlnosci karty
informacyjnej leczenia szpitalnego.

§ 22
Swiadczenie z tytutu zwrotu kosztéw przekwalifikowania zawodowego Ubezpieczonego

Towarzystwo zwraca Ubezpieczonemu nie pokryte 2z ubezpieczen spotecznych koszty
przekwalifikowania zawodowego, jezeli Ubezpieczony w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
objetego ochrong ubezpieczeniowg trwale utracit zdolno$¢ do wykonywania pracy zarobkowej w
wykonywanym zawodzie w dacie zajscia nieszczesliwego wypadku i moze odzyska¢ zdolno$¢ do
pracy po przekwalifikowaniu zawodowym. Zwrot nastepuje pod warunkiem przedstawienia
odpowiedniego orzeczenia lekarza — orzecznika ZUS, na podstawie oryginatbw rachunkéw badz
faktur w wysokosci do 2.500 PLN.

§23

Swiadczenie z tytulu zwrotu kosztéw nabycia lub naprawy protez i $rodkéw
pomocniczych dla Ubezpieczonego

Towarzystwo zwraca Ubezpieczonemu nie pokryte z powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego lub
ubezpieczen spotecznych wydatki poniesione na naprawe Ilub nabycie protez i $rodkow
pomocniczych pod warunkiem, ze naprawa lub nabycie zalecona zostata przez lekarza w zwigzku z
nieszczesliwym wypadkiem objetym ochrong ubezpieczeniowa. Zwrot nastepuje na podstawie
oryginatéw rachunkow badz faktur w wysokosci do 2.500 PLN.

§ 24

Swiadczenie z tytutu zwrotu kosztéw leczenia Ubezpieczonego i rehabilitacji nastepstw
nieszczesliwego wypadku

Towarzystwo zwraca Ubezpieczonemu nie pokryte z powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego lub
ubezpieczen spotecznych wydatki poniesione w zwigzku z pobytem w szpitalu, wydatki poniesione
na badania, zabiegi i operacje (W tym niezbedne operacje plastyczne majgce na celu usuniecie
oszpecenia wyniktego z nieszczesliwego wypadku) oraz zabiegi rehabilitacyjne pod warunkiem, ze
powyzsze zostato zalecone przez lekarza jako niezbedne w zwigzku z nieszczesliwym wypadkiem
objetym ochrong ubezpieczeniowg i miato miejsce na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej. Zwrot
nastepuje na podstawie oryginatdbw rachunkéw, badz faktur w wysokosci do 25% sumy
ubezpieczenia.




Ubezpieczenie nastepstw nieszczesliwych wypadkow. Warunki ubezpieczenia.

\X/yptata swiadczenia

§ 25

1. Towarzystwo wyptaci odszkodowanie w terminie 30 dni od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu
zdarzenia ubezpieczeniowego objetego zakresem ubezpieczenia.

2. Jezeli w powyzszym terminie wyjasnienie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci
Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci
odszkodowanie w terminie 14 dni od dnia, w ktérym przy dotozeniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe.

3. Jezeli odszkodowanie nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci, niz okreslona w zgtoszonym
roszczeniu, Towarzystwo poinformuje o tym pisemnie osobe wystepujaca z roszczeniem, wskazujac
na okolicznosci oraz podstawe prawng uzasadniajagcg catkowitg badz czesciowg odmowe wyptaty
odszkodowania.

Skargi i zazalenia

§26

1. W kazdym przypadku osoba zainteresowana moze wnosi¢ skargi i zazalenia do Zarzadu
Towarzystwa.

2. Skargi i zazalenia powinny by¢ sktadane na pi$mie w siedzibie Towarzystwa lub przesytane na adres
siedziby Towarzystwa. Powinny one okresla¢ dane umozliwiajace identyfikacje osoby zgtaszajacej
skarge lub zazalenie oraz przedmiot skargi lub zazalenia, w szczegdélnosci:

a) imie i nazwisko, adres i telefon osoby wnoszacej skarge lub zazalenie,
b) numer polisy i ewentualnie szkody oraz nazwe Ubezpieczajgcego,

c) opis sytuacji, ktorej dotyczy skarga lub zazalenie,

d) tresc zadania, ktére jest przedmiotem skargi lub zazalenia,

e) uzasadnienie zadania z przytoczeniem ewentualnych dowodow.

3. Skargi i zazalenia sg rozpatrywane niezwiocznie, nie pozniej jednak niz w terminie 30 dni od dnia
doreczenia Towarzystwu. W przypadku, jezeli rozpatrzenie skargi lub zazalenia nie jest mozliwe w tym
terminie, Towarzystwo poinformuje o tym osobe, ktéra zgtosita skarge lub zazalenie oraz rozpatrzy
skarge lub zazalenie najpdzniej w terminie 14 dni od dnia, w ktérym, przy zachowaniu nalezytej
starannosci, rozpatrzenie skargi lub zazalenia stato sie mozliwe. O sposobie rozpatrzenia skargi lub
zazalenia zawiadamia sie osobe, ktéra zgtosita skarge lub zazalenie, niezwtocznie po rozpatrzeniu, w
formie pisemnej lub innej formie uzgodnionej z tg osoba.

4. Niezaleznie od trybu okreslonego w niniejszym paragrafie, organem uprawnionym do rozpatrywania
skarg i zazalen na dziatalno$¢ Towarzystwa jest Rzecznik Ubezpieczonych.

\¥tasciwosé prawa i sadu

§ 27

1. W sprawach nieuregulowanych w niniejszych warunkach majg zastosowanie odpowiednie przepisy
Kodeksu Cywilnego oraz Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej.

2. Powddztwo o roszczenia wynikajgce z zawartej umowy mozna wytoczy¢ albo wedtug przepiséw o
wiasciwosci ogdélnej albo przed sad witasciwy dla miejsca zamieszkania Iub siedziby
Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego lub osoby uprawnione;.
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Postanowienia koncowe

§28

1. Wszelkie oswiadczenia i zawiadomienia dotyczace umowy ubezpieczenia winny by¢ dokonywane na
pismie.
2. W przypadku braku zawiadomienia Towarzystwa o zmianie adresu przez Ubezpieczajagcego lub

Ubezpieczonego pisma kierowane do tych oséb na ostatni znany adres wywierajg skutki prawne po
uptywie 30 dni od daty wystania.

3. W porozumieniu z Ubezpieczajgcym do umowy ubezpieczenia moga by¢ wprowadzone
postanowienia dodatkowe odbiegajace od ustalonych w niniejszych warunkach ubezpieczenia. W
takim przypadku niniejsze warunki ubezpieczenia stosuje sie, o ile postanowienia dodatkowe nie
stanowig inaczej.

4. Wszelkie warunki ubezpieczenia odmienne od niniejszych musza by¢ potwierdzone w formie pisemnej
pod rygorem niewaznosci.
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