SZCZEGOLNE WARUNK|
UBEZPIECZENIA
GRUPOWEGO

LEASINGOBIORCOW

INDEKS BNPP/LEASECPI_5_1.0/2024

DOTYCZY LEASINGU
SAMOCHODOWEGO

KONTAKT TELEFONICZNY:
@ +48 22 529 17 09

w dni robocze od 09:00 do 17:00

ABY ZGtOSIC NAM ZDARZENIE:
@ wypetnij zgtoszenie na stronie: www.cardif.pl

albo

SZ wyslij wypetniony formularz na nasz adres:

Adres: ul. Grzybowska 78, 00-844 Warszawa
KRS: 0000048866. Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy w Warszawie, Xl Wydziat Gospodarczy. NIP: 525 20 30 109
Kapitat zaktadowy: 37 692 310 zt. W catosci wptacony

@ Cardif - Assurances Risques Divers S.A. Oddziat w Polsce

@ Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska S.A.

Adres: ul. Grzybowska 78, 00-844 Warszawa
KRS: 0000026002. Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy w Warszawie, XIIl Wydziat Gospodarczy. NIP: 526 25 57 344
Kapitat zaktadowy zagranicznego zaktadu ubezpieczeri: 21 602 240 euro
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WSTEP

Wstep zawiera najwazniejsze informacje o ubezpieczeniu. Nie jest on trescig Szczegdlnych Warunkdw Ubezpieczenia
Grupowego Leasingobiorcow o indeksie BNPP/LEASECPI_5_1.0/2024 (dalej: SWU). Przeczytaj doktadnie dokumenty
zwigzane z ubezpieczeniem - zwtaszcza SWU. Zapytaj o wszystko, co jest dla Ciebie niejasne.

Przedstawiamy Ci ubezpieczenie, ktdre zapewnia sptate zadtuzenia, jesli wystapi zdarzenie, na ktdre udzielamy ochrony
ubezpieczeniowej. Zabezpieczysz w ten sposob siebie i swoich bliskich przed trudnosciami w sptacie leasingu. Poziom
ochrony mozesz wybra¢ w ramach jednego z trzech pakietdw.

NAJWAZNIEJSZE INFORMACIE et WY

Kogo ubezpieczamy? Art. 3
Ciebie, czyli osobe, ktdra bierze leasing w BNP Paribas Leasing Services Sp. z 0.0. strona 10
Co ubezpieczamy? Art. 2

Twoje zycie, zdrowie i ryzyko utraty pracy przez Ciebie. W tym ubezpieczeniu wybierasz jeden z trzech strona 9
pakietéw ochrony: STANDARDOWY, KOMFORTOWY lub PRESTIZOWY.

Informacje o tym, jaki masz pakiet i zakres ubezpieczenia znajdziesz w dokumencie potwierdzajacym
przystapienie do ubezpieczenia - w Deklaracji ubezpieczeniowe;.

Kiedy wyptacimy pieniadze z ubezpieczenia? Art. 10
Zazwyczaj do 30 dni od otrzymania przez nas zgtoszenia o zdarzeniu. strona 12
Kiedy nie bedziemy mogli wyptaci¢ swiadczenia? Art. 12
Zdarzaja sie sytuacje, w ktérych nie mozemy wyptacic swiadczenia - miedzy innymi wtedy, gdy strona 16

zdarzenie bedzie wigzato sie z dziataniami wojennymi, przestepstwem, samobdjstwem (w ciggu roku
od przystapienia do ubezpieczenia), skazeniem chemicznym. Wszystkie takie sytuacje (czyli wytaczenia)
opisujemy w art. 12. SWU. To bardzo wazny fragment SWU - prosimy, przeczytaj go uwaznie.

Czy mozesz zrezygnowac z ubezpieczenia? Art. 5
Oczywiscie - w kazdej chwili. W takim przypadku potrzebujemy Twojego pisemnego osSwiadczenia w tej strona 11
sprawie. Twoja ochrona zakoriczy sie od dnia wskazanego w SWU.

Jaki pakiet mozesz wybrac? Art. 2
0d wybranego przez Ciebie pakietu zalezy zakres ochrony oraz kwota, jaka wyptacimy, jesli wystapi strona 9
zdarzenie, na ktdre udzielamy ochrony ubezpieczeniowej. Wybierz pakiet, ktdry najlepiej zabezpieczy

Ciebie i Twoich bliskich.
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W tym ubezpieczeniu wybierasz jeden z trzech pakietow: Art. 10
STANDARDOWY, KOMFORTOWY lub PRESTIZOWY. strona 12

OPIS UBEZPIECZENIA | ZAKRESU PAKIETU

PAKIET PAKIET PAKIET
STANDARDOWY KOMFORTOWY PRESTIZOWY

Wyptacimy do 6 swiadczern miesiecznych (nie wiecej niz
6 000 zt za kazde Swiadczenie miesieczne - maksymalnie

. W razie, gdy trafisz , , 36 000 zt).
AN do szpitala na co Nie dotyczy pakiety Gdy jestes osobg aktywna zawodowo:
op S , STANDARDOWEGO. v N . .
najmniej 3 dni. - $wiadczenia miesieczne beda réwne 100% raty leasingu
Gdy jeste$ osoba nieaktywna zawodowo:
- $wiadczenia miesieczne beda réwne 300% raty leasingu.
W razie, gdy . i oL Lo
. . , Wyptacimy do 6 swiadczen miesiecznych (nie wiecej niz
utracisz prace Nie dotyczy pakietu . o .
. 6 000 zt za kazde Swiadczenie miesieczne - maksymalnie
)( i otrzymasz status STANDARDOWEGO.
36 000 zt).
bezrobotnego.
W razie, gdy
czasowo utracisz
zdolnosé

o do wy!mnyw;mia Nie dotyczy pakietu Wyptacimy do.G §vyi§dczeﬁ miesiegznych (nie wiecej ni;
A/ pracy i bedziesz 6 000 zt za kazde Swiadczenie miesieczne - maksymalnie
. STANDARDOWEGO.
przebywad 36 000 zt).
na zwolnieniu
lekarskim powyzej

30 dni.
Wyptacimy 100% Wyptacimy 150% Wyptacimy 200%
W razie, gdy poczatkowej kwoty poczatkowej kwoty poczatkowej kwoty
% powain’ie leasingu (maksymalnie leasingu (maksymalnie leasingu (maksymalnie
zachorujesz. 500 000 zt). 500 000 zt). 500 000 zt).
Liste chordb, za ktdre wyptacimy Swiadczenie znajdziesz w art. 1. SWU.
w raz'le, gdy Wyptacimy 200%
[U ulegniesz catko- , ki , ki Kowei kw
Lo|  witej niezdolnosci Nie dotyczy pakietu Nie dotyczy pakietu poczatkowej kwoty
= STANDARDOWEGO. KOMFORTOWEGO. leasingu (maksymalnie

do pracy lub samo- 1 000 000 zt).

dzielnej egzystenciji.
Wyptacimy 100% Wyptacimy 150% Wyptacimy 200%
A W razie Twojej poczatkowej kwoty poczatkowej kwoty poczatkowej kwoty
: : Smierci. leasingu (maksymalnie leasingu (maksymalnie leasingu (maksymalnie
500 000 zt). 750 000 zt). 1 000 000 zt).
W razie Twojej Wyptacimy (tacznie
\ Smierci Nie dotyczy pakietu Nie dotyczy pakietu ze Swiadczenier za Smierc)
N 3 0, -

% H w nastep’s_twue STANDARDOWEGO. KOMFORTOWEGO. 300A,_pocza‘tkowej kwgty
nieszczesliwego leasingu (maksymalnie
wypadku. 1500 000 zt).
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Szczegolne Warunki Ubezpieczenia Grupowego Leasingobiorcow o indeksie
BNPP/LEASECPI_5_1.0/2024

Ten dokument to Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia Grupowego Leasingobiorcédw o indeksie BNPP/LEASECPI_5_1.0/2024 (dalej:
SWU). Zachecamy Cie do zapoznania sie z ich trescig - z SWU dowiesz sie, co obejmuje Twoje ubezpieczenie, w jaki sposdb uzyskac
Swiadczenie oraz jakie dokumenty pomoga nam w szybkim rozpatrzeniu Twojego wniosku. Chcemy, aby SWU byty dla Ciebie jak naj-
bardziej zrozumiate, dlatego napisali$my je w standardzie prostego jezyka.

W SWU zwracamy si¢ do Ciebie - jako Ubezpieczonego - per Ty. W tym ubezpieczeniu jeste$ Ubezpieczonym, czyli osoba, ktéra
obejmujemy ochrona.

Wazne, zeby$ doktadnie przeczytat SWU, zanim wyrazisz zgode na objecie ochrong ubezpieczeniowa.
Pojecia, ktdre zapisujemy od wielkich liter, zdefiniowalismy w stowniku - w art. 1. SWU. Oznacza to, ze pojecia te maja takie znaczenie,
jakie nadalismy im w tych definicjach - a nie na przyktad w stowniku jezyka polskiego lub w potocznym rozumieniu. Przy tresciach

SWU, ktdre sa szczegdlnie istotne, dodalismy nagtdwki ,Wazne!”. Te tresci nalezg do SWU - sg ich formalng czescia.

Dodalismy takze tresci w ramkach z nagtéwkami: ,Przyktady” oraz ,Dodatkowe informacje”. Te ramki nie sa formalna czescig SWU
- maja jedynie wyjasni¢ dane zagadnienie.

( Wazne! N ( Przyktady N ( Dodatkowe informacje )
W tych ramkach zwraca- W tych ramkach na przyktadach na licz- o W tych ramkach dodajemy
my Twoja uwage na istotne bach lub datach wyjasniamy, jak nalezy informacje, ktdére uznalismy
fragmenty SWU. rozumie¢ dany fragment SWU za pomocne.

Te tresci naleza do SWU - Te przyktady nie sg formalng czescig SWU. Nie sg one formalng czescia

L sg ich formalng czescia. RN RN SWU. )

W SWU zostawiamy w rodzaju meskim: formy ustawowe, funkcje, zawody, stanowiska, role oraz stany (np. Ubezpieczajacy, Ubezpie-
czony). ZdecydowaliSmy sie na taka praktyke jedynie dlatego, by nie stosowaé¢ podwadjnych form czasownikdw, zaimkéw i przymiotni-
kéw z uko$nikami. Z przyczyn formalnych nie mozemy jeszcze niestety przygotowac dwdch wersji SWU - dla kobiet i mezczyzn. Formy
meskie sg oczywiscie rownowazne feminatywom, czyli formom zenskim.

Ponizsza tabela zawiera odestanie do informacji w SWU.
Tabele prezentujemy zgodnie z Ustawa o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

RODZAJ INFORMACJI NUMER ZAPISU Z WZORCA UMOWNEGO

1. Przestanki wyptaty art. 2. ust 2. w zwigzku z art. 1: cze$¢ A pkt 10.), 12), 20)
odszkodowania i innych  oraz czes¢ B
swiadczen art. 4. w zwigzku z art. 1: cze$¢ A pkt 2.), 4), 6), 9), 11),

13), 14), 17), 18), 19), 20), 21), 22), 27) oraz cze$¢ B

art. 10. w zwigzku z art. 1: cze$¢ A pkt 5.), 8), 9), 12),
13), 16), 18), 19), 20), 27) oraz cze$¢ B

2. Ograniczenia art. 7. w zwigzku z art. 1: czeS¢ A pkt 5.), 18), 19), 20),
oraz wytaczenia 27)

odpowiedzialnosci zaktadu a1t 12, w zwigzku z art. 1: czeéé A pkt 5.), 10), 18), 20)
ubezpieczen uprawniajace g5, czeél B

do odmowy wyptaty

Swiadczenia lub jego

obnizenia
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ART

1.

CO OZNACZAIA POJECIA ZAPISANE OD WIELKICH LITER?

Vs

Ponizej wyjasniamy znaczenia pojec, ktdre zapisujemy od wielkich liter w SWU i pozostatych dokumentach zwigzanych ze Swiadczong
Ochrong ubezpieczeniowa.
Dodatkowe informacje )
0 Pojecia w tym artykule podzieliliSmy na czesci, tak aby utatwi¢ znalezienie szukanych informacji:
« CZESC A - POJECIA OGOLNE - tu zawarli$my pojecia, ktére nie s bezposrednio zwiazane z konkretnymi Zdarzeniami,
ale np. z Ochrong ubezpieczeniowa, leasingiem
« CZESC B - POJECIA DOTYCZACE ZDARZEN - - tu zebrali$my pojecia zwigzane z poszczegélnymi Zdarzeniami:
1. pojecia dotyczace Catkowitej niezdolnosci do pracy lub samodzielnej egzystencji,
2. pojecia dotyczace Pobytu w Szpitalu,
3. pojecia dotyczace Powaznego zachorowania,
4. pojecia dotyczace $mierci lub Smierci w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
5. pojecia dotyczace Utraty pracy,
6. pojecia dotyczace Czasowej niezdolnosci do pracy. )

-

CZESC A. POJECIA OGOLNE

1)

10)

11)

12)

13)

Agent - BNP Paribas Bank Polska S.A. z siedzibg w Warszawie przy ul. Kasprzaka 2 (kod pocztowy: 01-211). Agent jako przed-

stawiciel Ubezpieczyciela, posredniczy w zawarciu Umowy ubezpieczenia pomiedzy nami a Ubezpieczajacym, w ramach ktérej

Ty jako Ubezpieczony jestes objety Ochrong ubezpieczeniowg

Choroba - reakcja organizmu na dziatanie czynnika chorobotwdrczego, ktéra prowadzi do zaburzen czynnosciowych, zmian

organicznych w tkankach, narzadach, uktadach lub w catym organizmie i ktéra wystapita w okresie naszej odpowiedzialnosci

Deklaracja ubezpieczeniowa - oswiadczenie woli Ubezpieczonego wyrazajace zgode na przystapienia do ubezpieczenia. Takie

oswiadczenie sktada kazdy Ubezpieczony Deklaracja ubezpieczeniowa jest ztozona w formie:

a) dokumentowej - jesli przystapienie do ubezpieczenia nastapito za posrednictwem Srodkéw porozumiewania sie na odle-
gtos¢, z wytaczeniem rozmowy telefonicznej - albo

b) pisemnej - poprzez ztozenie wtasnorecznego podpisu przez Ubezpieczonego

Dzien ptatnosci Raty leasingu - dzieri, w ktdrym przypada termin sptaty Raty leasingu. Dzieri ptatnosci Raty leasingu znaj-

dziesz w Umowie Leasingu (Harmonogramie, ogélnych warunkach leasingu)

Dzienn przystapienia do ubezpieczenia - dzier, w ktérym jako Ubezpieczony sktadasz os$wiadczenie woli przystapienia

do Umowy ubezpieczenia. Takie o$wiadczenie ma forme Deklaracji ubezpieczeniowej. Dzieri przystapienia do ubezpieczenia

nie moze wystapi¢ weczesniej niz dzieri zawarcia Umowy leasingu

Harmonogram - dokument, okreslajacy ustalone na dziert zawarcia Umowy leasingu nastepujace dane: wysoko$¢ miesiecz-

nych Rat leasingu, Dni ptatnosci Rat leasingu

Leasingobiorca - osoba prawna, jednostka organizacyjna niebgdaca osoba prawna, ktdrym ustawa przyznaje zdolnos$¢ prawna,

osoba fizyczna prowadzaca jednoosobowg dziatalnos¢ gospodarcza, wspolnicy spotki cywilnej - ktdéra zawarta z Leasingodaw-

ca Umowe leasingu. W ramach jednej Umowy leasingu udzielamy Ochrony ubezpieczeniowej maksymalnie 5 Ubezpieczonym

Leasingodawca - BNP Paribas Leasing Services Sp. z 0.0. z siedzibg w Warszawie

Nieszczesliwy wypadek - zdarzenie, ktdre spetnia wszystkie ponizsze warunki:

a) powstato w czasie trwania Ochrony ubezpieczeniowej,

b) zostato spowodowane wytacznie czynnikiem zewnetrznym,

c) byto nagte,

d) nie zalezato od woli lub stanu zdrowia Ubezpieczonego

Ochrona ubezpieczeniowa - ochrona, ktérej udzielamy Ubezpieczonemu. Polega na tym, ze wyptacimy Swiadczenie w oko-

licznos$ciach i zgodnie z SWU

Okres ubezpieczenia - okres trwania naszej Ochrony ubezpieczeniowej wobec Ubezpieczonego - okres, ktéry rozpoczyna

sie w dniu Uruchomienia leasingu i trwa do korica podstawowego okresu leasingu. Wiecej informacji o Okresie ubezpieczenia

znajdziesz w art. 4. SWU

Osoba aktywna zawodowo - 0soba, ktdra spetnia wszystkie ponizsze warunki:

a) uzyskuje dochody z tytutu prowadzenia jednoosobowej dziatalnosci gospodarcze;

b) podlega przepisom prawa polskiego o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczen Spotecznych,

c) nie nabyta uprawnieri do $wiadczen emerytalnych lub wczesniejszych uprawnien emerytalnych lub Swiadczen rentowych
lub zasitku dla bezrobotnych,

d) w okresie 12 poprzedzajacych miesiecy nieprzerwanie, aktywnie prowadzi jednoosobowa dziatalno$¢ gospodarcza,
a w tym czasie nie zostat ztozony wniosek o wyrejestrowanie jednoosobowej dziatalnosci gospodarcze;j.

Osobe, ktéra tacznie spetnia wymienione powyzej warunki, uznajemy za Osobe aktywa zawodowo takze w okresie, kiedy:

e) jest czasowo niezdolna do pracy albo

f) przebywa na urlopie macierzyniskim, rodzicielskim, ojcowskim, wypoczynkowym, okolicznosciowym Lub ma inng nieobec-
nos¢ w pracy - pod warunkiem, ze spetnia kryteria uprawniajace te osobe do otrzymania zasitku chorobowego

Poczatkowa kwota leasingu - okreslona w Deklaracji ubezpieczeniowej catkowita kwota leasingu z Dnia przystagpienia

do Umowy ubezpieczenia. Poczatkowa kwota leasingu nie zawiera optaty poczatkowej, o ktérej mowa w Umowie leasingu

i EAN.';D'.)?R'BAS Szczegolne warunki ubezpieczenia
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14) Rata leasingu - kwota, ktdrg Leasingobiorca ma obowigzek zaptacic¢ Leasingodawcy za dany miesiac trwania Umowy leasin-
gu. Na Rate leasingu sktadaja sie kapitat oraz odsetki obliczone od nieprzeterminowanej czesci kapitatu. W Racie leasingu
uwzgledniony moze zostac¢ réwniez kapitat oraz odsetki finansowania ustug dodatkowych ktorych koszt zostat uwzgledniony
w Poczatkowej kwocie leasingu zgodnie z Harmonogramem

15) Saldo zadtuzenia - kwota kapitatu, odsetek umownych oraz innych naleznych Leasingodawcy optat i zobowigzan finanso-
wych, jaka pozostaje do sptaty na dzier Zdarzenia z tytutu Umowy leasingu

16) Spotka - spotka cywilna lub spdtka jawna, spétka partnerska, spdtka z ograniczong odpowiedzialno$cig oraz spétka akcyjna,
wpisana do odpowiedniego rejestru

17) Suma ubezpieczenia - maksymalna kwota, jaka mozemy wyptaci¢ w ramach naszej odpowiedzialnosci. Kwote te dla poszcze-
gélnych Zdarzen znajdziesz w art. 10. SWU. Suma ubezpieczenia dotyczy wszystkich 0sob objetych Ochrong ubezpieczeniowa
w ramach danej Umowy leasingu. W przypadku objecia Ochrong ubezpieczeniowa wiecej niz jednego Ubezpieczonego, Suma
ubezpieczenia ulega podziatowi proporcjonalnie do ich liczby

18) Swiadczenie - kwota, ktéra wyptacamy, kiedy wystapi Zdarzenie

19) Ubezpieczajacy - podmiot, z ktérym zawarlisSmy Umowe ubezpieczenia

20) Ubezpieczony - Osoba wskazana w Deklaracji ubezpieczeniowej. Ubezpieczonym moze by¢ wytacznie:

a) Osoba fizyczna prowadzaca jednoosobowg dziatalnos$é gospodarcza - kiedy jest Leasingobiorca,

b) Wspdlnicy spotki cywilnej, spétki jawnej lub spétki partnerskiej, bedacy osobami fizycznymi - kiedy Leasingobiorca jest
spotka cywilna, spétka jawna lub spétka partnerska,

c) Cztonkowie zarzadu spotki z.0.0 lub spétki akcyjnej - kiedy Leasingobiorca jest spdtka z.0.0. lub spdtka akcyjna

Wazne!
Aby$my mogli obja¢ dang osobe Ochrong ubezpieczeniowa, ta 0soba musi wezesniej wyrazié na to zgode.

21) Ubezpieczyciel (my) - zaktad ubezpieczen, ktéry odpowiada za poszczegélne Zdarzenia w ramach Ochrony ubezpieczeniowej:
a) w przypadku $mierci lub Smierci w nastepstwie Nieszezesliwego wypadku jest to: Towarzystwo Ubezpieczeri na Zycie
Cardif Polska S.A. z siedzibg w Warszawie przy ul. Grzybowskiej 78 (kod pocztowy: 00-844),
b) w przypadku Catkowitej niezdolnosci do pracy lub samodzielnej egzystencji, Powaznego zachorowania, Czasowej nie-
zdolnosci do pracy, Pobytu w Szpitalu lub Utraty pracy jest to: Cardif - Assurances Risques Divers S.A. Odziat w Polsce
z siedzibg w Warszawie przy ul. Grzybowskiej 78 (kod pocztowy: 00-844)
22) Umowa leasingu - umowa leasingu, ktéra zawierasz z Leasingodawca
23) Umowa ubezpieczenia - umowa, ktdrg zawarliSmy z Ubezpieczajacym i na podstawie ktorej udzielamy Ci Ochrony ubezpie-
czeniowej
24) Uposazony - 0soba, ktéra ma prawo otrzyma¢ Swiadczenie w przypadku $mierci oraz Smierci w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku. Ubezpieczony wskazuje Uposazonego w Deklaracji ubezpieczeniowej
25) Uprawniony - osoba, ktéra ma prawo otrzyma¢ Swiadczenie, je$li Ubezpieczony doswiadczy Catkowitej niezdolnosci do pracy
lub samodzielnej egzystencji, Powaznego zachorowania, Pobytu w Szpitalu, Utraty pracy lub Czasowej niezdolnosci do pracy.
Ubezpieczony wskazuje Uprawnionego w Deklaracji ubezpieczeniowej
26) Uruchomienie leasingu - dzieri zaptaty Srodkéw przez Leasingodawce na rzecz dostawcy przedmiotu leasingu na podstawie
Umowy leasingu
27) Zdarzenie - Catkowita niezdolno$¢ do pracy lub samodzielnej egzystencji, Pobyt w Szpitalu, Powazne zachorowanie, Czaso-
wa niezdolno$¢ do pracy, $mier¢, Smieré¢ w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Utrata pracy - kiére wystapity w okresie
Ochrony ubezpieczeniowej i z powodu ktérych wyptacimy Swiadczenie na podstawie SWU

CZESC B. POJECIA DOTYCZACE ZDARZEN

1. POIJECIA DOTYCZACE CALKOWITE) NIEZDOLNOSCI DO PRACY LUB SAMODZIELNEJ EGZYSTENCII
1) Catkowita niezdolnos¢ do pracy lub samodzielnej egzystencji - stan, ktdry spetnia wszystkie ponizsze warunki:
a) jest nastepstwem Choroby lub Nieszczesliwego wypadku,
b) uniemozliwia Ubezpieczonemu wykonywanie jakiejkolwiek pracy zarobkowej,
c) jest potwierdzony Orzeczeniem
2) Dzien zajScia Zdarzenia - w przypadku Catkowitej niezdolnosci do pracy lub samodzielnej egzystencji to dzieri wpisany
w Orzeczeniu albo (jesli Orzeczenie nie zawiera takiej daty) dzien wydania Orzeczenia
3) Lekarz zaufania - wskazana przez nas osoba uprawniona do wykonywania zawodu lekarza lub wskazana przez nas placéwka,
ktéra Swiadczy ustugi zdrowotne
4) Orzeczenie - jeden z nastepujacych dokumentdw: opinia Lekarza zaufania, prawomocne orzeczenie lekarskie Lub wyrok sadu -
dokument, ktdry spetnia wszystkie ponizsze warunki:
a) zostat wydany zgodnie z polskim prawem o emeryturach i rentach,
b) zostat wydany przez lekarza orzecznika ZUS-u, lekarza rzeczoznawce KRUS-u, komisje lekarska, Lekarza zaufania lub sad,
c) dotyczy stanu zdrowia Ubezpieczonego,
d) orzeka o:
- catkowitej niezdolnosci Ubezpieczonego do pracy przez co najmniej rok (sumujemy orzeczenia na krétsze okresy,
jesli pomiedzy wydaniem kolejnych orzeczen nie byto przerwy) - dotyczy Ubezpieczonych, ktdrzy nie nabyli upraw-
nien do pobierania renty lub emerytury wedtug polskiego prawa,
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- niezdolnosci do samodzielnej egzystencji Ubezpieczonego oraz koniecznosci statej lub dtugotrwatej opieki nad
nim innej osoby przez co najmniej rok (sumujemy orzeczenia na krdtsze okresy, jesli pomiedzy wydaniem kolejnych
orzeczen nie byto przerwy) - dotyczy Ubezpieczonych, ktdrzy pobieraja rente lub emeryture wedtug polskiego prawa

2. POJECIA DOTYCZACE POBYTU W SZPITALU
1) Dzien zajscia Zdarzenia - w przypadku Pobytu w Szpitalu to udokumentowany dzieri przyjecia Ubezpieczonego do Szpitala
2) Pobyt w Szpitalu - pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu, ktdry spetnia wszystkie ponizsze warunki:
a) ma na celu leczenie Choroby lub obrazer ciata doznanych w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
b) stuzy zachowaniu, przywréceniu lub poprawie zdrowia Ubezpieczonego,
c) jest potwierdzony dokumentacja medyczna,
d) trwa przynajmniej 3 dni. Dtugos¢ Pobytu w Szpitalu obliczamy jako réznice pomiedzy data wypisu a datg przyjecia do Szpitala

Przyktad

Z karty informacyjnej leczenia szpitalnego wynika, ze Pan Karol przebywat w Szpitalu od 30 lipca do 3 sierpnia. Oznacza
to, ze réznica miedzy datg wypisu a data przyjecia do Szpitala wynosi 4 dni. Swiadczenie za Pobyt w Szpitalu wyliczamy
zgodnie z art. 10. SWU.

3) Szpital - publiczny lub niepubliczny zaktad opieki zdrowotnej, ktory spetnia wszystkie ponizsze warunki:
a) dziata zgodnie z obowiazujacym prawem, na terenie Unii Europejskiej, Wielkiej Brytanii, Szwajcarii albo paristw Europej-
skiego Obszaru Gospodarczego,
b) stuzy catodobowej opiece medycznej nad chorymi i ich leczeniu,
c) dysponuje zapleczem diagnostycznym i leczniczym,
d) zapewnia 24-godzinng wykwalifikowana opieke pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w trybie ciagtym,
e) prowadziigromadzi dla kazdego pacjenta petng dokumentacje medyczna

Wazne!

0 Szpitalami nie sa: domy opieki, hospicja, osrodki zajmujace sie leczeniem alkoholizmu i innych uzaleznien, osrodki sana-
toryjne, szpitale sanatoryjne, zaktady lecznictwa uzdrowiskowego, osrodki wypoczynkowe - nawet jesli sa organizacyjna
czescia Szpitala.

3. POJECIA DOTYCZACE POWAZNEGO ZACHOROWANIA
1) Dzien zaj$cia Zdarzenia - w przypadku jednego z ponizszych Powaznych zachorowan, czyli:
Nowotwar ztosliwy, Zawat serca, Udar mézgu lub Niewydolnos¢ nerek - to dzien, w ktérym lekarz wydat diagnoze,
Operacja pomostowania naczyr wiencowych (tzw. by pass) - to dzien, w ktérym zostat przeprowadzony zabieg,
Przeszczepienie narzadu - to dzieri, w ktérym Ubezpieczony zostat zakwalifikowany do przeprowadzenia zabiegu i wpisany
na liste biorcéw
2) Powazne zachorowanie - wytacznie zdarzenia lub Choroby opisane ponizej:

schytkowe stadium przewlektego, trwatego i catkowitego uszkodzenia funkcji obu nerek, gdy ko-

nieczne sa: dializoterapia lub przeszczep nerki

inaczej: rak lub guz ztosliwy, ktorego komorki wzrastajg w sposéb niekontrolowany i powoduja

naciekanie oraz niszczenie prawidtowych tkanek. Diagnoze musi potwierdzi¢ badanie histopatolo-

giczne. Nowotworem zto$liwym jest takze biataczka, chtoniak ztosliwy, ziarnica zto$liwa (inaczej:
choroba Hodgkina), ztosliwy nowotwdr szpiku kostnego oraz nowotwdr skory, ktory powoduje po-
wstawanie przerzutéw.

Zwracamy uwage, ze definicji tej nie spetniaja;

x inaczej: rak lub guz ztosliwy, ktérego komdrki wzrastajg w sposdb niekontrolowany i powoduja
naciekanie oraz niszczenie prawidtowych tkanek. Diagnoze musi potwierdzi¢ badanie histopa-
tologiczne. Nowotworem ztosliwym jest takze biataczka, chtoniak ztosliwy, ziarnica ztosliwa
(inaczej: choroba Hodgkina), ztosliwy nowotwor szpiku kostnego oraz nowotwor skary, ktdry
powoduje powstawanie przerzutow.

X Zwracamy uwage, ze definicji tej nie spetniaja:

Nowotwor ztosliwy x zmiany przedrakowe, dysplazje nabtonkowe ani rak nieinwazyjny (tac. carcinoma in situ),

X wczesny rak gruczotu krokowego - T1 wedtug klasyfikacji TNM, w tym Tla i T1b lub odpowia-
dajacy mu stopnieri zaawansowania wedtug innej klasyfikacji,

x czerniak zto$liwy skéry w stopniu zaawansowania 1A (Stage la =< 1mm, poziom Il lub IIl,
bez owrzodzenia) wedtug klasyfikacji AICC (American Journal of Critical Care) z 2002 r,

X nadmierne rogowacenie skdry, podstawnokomdrkowy rak skéry ani kolczystokomdrkowy rak
skary,

X nowotwory wspétistniejace z HIV,

X wczesne zrdznicowane nowotwory tarczycy - T1 wg klasyfikacji TNM, w tym Tla i T1b lub
odpowiadajace im stopnie zaawansowania wg innej klasyfikacji,

X ziarnica ztodliwa (inaczej: choroba Hodgkina) w pierwszym stadium,

x  przewlekta biataczka limfatyczna o stopniu zaawansowania nizszym niz 3 wedtug klasyfikacji
Rai

Niewydolnos¢ nerek
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operacja kardiochirurgiczna, ktora ma zlikwidowac zwezenie lub niedroznosé¢ jednej lub wiecej
Operacja pomostowania tetnic wiericowych.
naczyn wiericowych Zwracamy uwage, ze definicji tej nie spetnia:

(wszczepienie x angioplastyka ani inne zabiegi na tetnicach wieficowych, ktére wykonuje sie od strony $wiatta
by-passéw) tetnicy wiericowej z wykorzystaniem techniki cewnikowania naczyn wiericowych Lub techniki
laserowej

operacja przeszczepienia narzadu Ubezpieczonemu jako biorcy albo zakwalifikowanie go na liste
oczekujacych na przeszczepienie. Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje przeszczepienie nastepu-
Jacych narzadow:
serce,
Przeszczepienie narzadu - ptuco,
- watroba,
— nerka,
— trzustka lub
— szpik kostny
nagte i trwate uszkodzenie tkanki mdzgowej z powodu wynaczynienia krwi, niedokrwienia Lub za-
toru tetnicy $rédczaszkowej materiatem, ktéry pochodzi z uktadu krwionosnego. Skutkami udaru
moézgu sa deficyty neurologiczne, ktdre trwaja co najmniej 24 godziny i sa potwierdzone bada-
niem lekarskim. Rozpoznanie trwatego uszkodzenia tkanki mdzgowej w nastepstwie udaru mdzgu
potwierdza badanie neurologa i wynik tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego
Udar mézgu wykonane co najmniej 8 tygodni po wystapieniu pierwszych objawdw udaru.
Zwracamy uwage, ze definicji tej nie spetniaja:
x  epizody przejsciowego niedokrwienia osrodkowego uktadu nerwowego (TIA),
x udar niepozostawiajacy trwatego ubytku funkcji o$rodkowego uktadu nerwowego,
x udar niedokrwienny mdzgu jako skutek nagtego zatrzymania oddechu i (lub) krazenia,
x  zawat tkanki mdzgowej lub krwawienie wewnatrzczaszkowe spowodowane urazem
martwica czesci miesnia sercowego, ktdra powstata z powodu ostrego niedokrwienia obszaru
miesnia sercowego. Zawat serca diagnozuje uprawniony lekarz na podstawie bélu w klatce pier-
siowej, Swiezych zmian w zapisie EKG i znaczacego podwyzszenia stezenia enzymdéw sercowych
we krwi (troponiny |, troponiny T lub CK-MB)

4. POJECIA DOTYCZACE SMIERCI LUB SMIERCI W NASTEPSTWIE NIESZCZE§LIWEGO WYPADKU
1) Dzien zajscia Zdarzenia - w przypadku $mierci Lub Smierci w nastepstwie Nieszcze$liwego wypadku to data $mierci wpisana
w akcie zgonu
2) $mieré w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku - $mier¢ Ubezpieczonego, ktéra nastapita, zanim mineto 180 dni od Nie-
szczes$liwego wypadku, jesli pomiedzy Nieszcze$liwym wypadkiem a $miercig Ubezpieczonego wystapit zwiazek przyczynowy

Zawat serca

5. POIJECIA DOTYCZACE UTRATY PRACY
1) Dzien zaj$cia Zdarzenia -w przypadku Utraty pracy dzier wyrejestrowania jednoosobowej dziatalnosci gospodarcze;
2) Status bezrobotnego - status, ktdry Ubezpieczony uzyskat na co najmniej 30 dni, poniewaz zarejestrowat sie jako bezrobotny
zgodnie z przepisami prawa polskiego, i kiedy:
a) ma prawo do pobierania zasitku dla bezrobotnych przez co najmniej 30 dni
albo
b) nie ma prawa do pobierania zasitku dla bezrobotnych, ale spetnia wszystkie ponizsze warunki:
i. w ciagu 18 miesiecy bezposrednio przed rejestracja Ubezpieczony prowadzit aktywnie jednoosobowa dziatalnos¢ go-
spodarczg przez okres co najmniej 365 dni oraz
ii. w tym okresie miat prawo optacac i optacat preferencyjne sktadki na ubezpieczenia spoteczne z tytutu prowadzonej
jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej, ktorych podstawa wymiaru byta nizsza od kwoty minimalnego wynagrodze-
nia za prace, od jakiej istnieje obowiazek optacania sktadki na ubezpieczenie spoteczne i Fundusz Pracy.
3) Utrata pracy - wyrejestrowanie jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej w sytuacji, gdy:
a) przez okres co najmniej 12 miesiecy przed Dniem zaj$cia Zdarzenia Ubezpieczony aktywnie prowadzit dziatalno$¢ gospo-
darczg oraz
b) w okresie ostatnich 2 miesiecy bezposrednio przed Zdarzeniem dziatalno$¢ gospodarcza przynosita straty oraz
c) w wyniku wyrejestrowania dziatalnosci gospodarczej Ubezpieczony uzyskat Status bezrobotnego

6. POJECIA DOTYCZACE CZASOWE) NIEZDOLNOSCI DO PRACY
1) Czasowa niezdolnos¢ do pracy - stan, ktdry spetnia wszystkie ponizsze warunki:
a) jest nastepstwem Choroby lub Nieszczesliwego wypadku,
b) uniemozliwia Ubezpieczonemu wykonywanie jakiejkolwiek pracy zarobkowe] nieprzerwanie przez co najmniej 30 dni z tej
samej przyczyny,
c) jest potwierdzony zaswiadczeniem lekarskim o czasowej niezdolnosci do pracy,
d) uprawnia Ubezpieczonego do pobierania zasitku chorobowego lub wynagrodzenia chorobowego w okresie braku mozliwo-
$ci wykonywania pracy
2) Dzien zaj$cia Zdarzenia - w przypadku Czasowej niezdolnosci do pracy - to pierwszy dzieri niezdolnosci do pracy wpisany
w zaswiadczeniu lekarskim
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ART 2.

CO OBEJMUIJE UBEZPIECZENIE?

1. Ubezpieczamy zycie i zdrowie Ubezpieczonego w pakiecie STANDARDOWYM oraz dodatkowo w pakietach KOMFORTOWYM i PRE-
STIZOWYM - ryzyko Utraty pracy przez Ciebie. Jest to przedmiot ubezpieczenia.

2. Zakres Ochrony ubezpieczeniowej zalezy od wybranego pakietu oraz od tego, czy Ubezpieczony jest Osoba aktywna zawodowo
w Dniu zajscia Zdarzenia. Réznice znajduja sie w tabeli ponizej.
(v oznacza, ze dane Zdarzenie obejmujemy Ochrong ubezpieczeniowa)

PAKIET PAKIET PAKIET
STANDARDOWY KOMFORTOWY PRESTIZOWY

Ubezpieczeni, Ubezpieczeni,
ktdrzy ktdrzy
nie sq Osobami nie sq Osobami
Ubezpieczeni, aktywnymi Ubezpieczeni, aktywnymi
DAR Dotvezy wszvstkich ktorzy zawodowo oraz ktGrzy zawodowo oraz
yezy wszy sg Osobami odpowiednio sg Osobami odpowiednio
Ubezpieczonych . . . o
aktywnymi wspélnicy lub aktywnymi wspolnicy Lub
zawodowo cztonkowie zawodowo cztonkowie
zarzadu zarzadu
Spotki bedacej Spotki bedacej
Leasingobiorca Leasingobiorca
Utrata pracy v v
Pobyt w Szpitalu v v v v
Powazne zachorowanie v v v v v
Czasowa niezdolnos¢
v v
do pracy
Catkowita niezdolnos¢
do pracy lub v v
samodzielnej egzystencji
Smier¢ v v v v v
Smieré w nastepstwie
Nieszczesliwego v v
wypadku

3. W pakiecie KOMFORTOWYM i PRESTIZOWYM, jesli wystapi Pobyt w Szpitalu, a Ubezpieczony nie jest Osoba aktywna zawodowo,
otrzyma wyzsze Swiadczenie - wskazujemy je w art. 10. SWU.
4. Ochrona ubezpieczeniowa zalezy od miejsca, w ktérym wystapito Zdarzenie. Réznice znajdujg sie w tabeli ponizej.

ZDARZENIE OBSZAR NA KTORYM OBOWIAZUJE OCHRONA UBEZPIECZENIOWA

na catym s$wiecie, jesli w wyniku Zdarzenia Ubezpieczony uzyska Status bezrobotnego zgodnie
z polskim prawem

na terenie:

« Unii Europejskiej

» Wielkiej Brytanii

» Szwajcarii

» panistw, ktdre naleza do Europejskiego Obszaru Gospodarczego.

na catym swiecie

na catym s$wiecie, jesli w wyniku Zdarzenia Ubezpieczony uzyska uprawnienie do pobierania
zasitku chorobowego lub wynagrodzenia chorobowego zgodnie z polskim prawem

Utrata pracy

Pobyt w Szpitalu

Powazne zachorowanie
Czasowa niezdolno$¢

do pracy

Catkowita niezdolnos¢

do pracy lub samodzielnej
egzystencji

Smieré

Smieré w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku

na catym S$wiecie, jesli w wyniku Zdarzenia Ubezpieczony otrzyma Orzeczenie zgodnie z polskim
prawem

na catym Swiecie

na catym Swiecie

~<al BNP PARIBAS
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ART 3.

KIEDY MOZESZ PRZYSTAPIC DO UBEZPIECZENIA?

1. Mozesz przystapi¢ do Umowy ubezpieczenia, jesli spetnisz wszystkie ponizsze warunki:
1) zawrzesz z Leasingodawca Umowe leasingu,
2) ztozysz oSwiadczenia uwzglednione w tresci Deklaracji ubezpieczeniowej,
3) do ostatniego dnia Okresu ubezpieczenia, w ktérym przypada data sptaty leasingu wskazana w Umowie leasingu, nie ukon-
czysz 75 lat,

2. W przypadku, gdy strong Umowy leasingu jest:

1) spoétka cywilna, spétka jawna lub spdtka partnerska - Ochrong ubezpieczeniowa musza zostac objeci wszyscy wspdélnicy beda-
cy osobami fizycznymi, ktérzy pozostawali wspdlnikami co najmniej 6 miesiecy przed Dniem przystapienia do ubezpieczenia,

2) spdtka z ograniczona odpowiedzialno$cia lub spdtka akcyjna - Ochrong ubezpieczeniowa musza zostac objeci wszyscy czton-
kowie zarzadu, ktérzy zajmujg dane stanowisko przez okres co najmniej 6 miesiecy przed Dniem przystapienia do ubezpie-
czenia.

3. Przystapienie do ubezpieczenia odbywa sie na podstawie Deklaracji ubezpieczeniowej, po przeprowadzeniu oceny medycznej.
Jesli do objecia Ochrong ubezpieczeniowa bedziemy wymagac przeprowadzenia dodatkowej oceny ryzyka ubezpieczeniowego,
poprosimy osobe wnioskujacg o objecie Ochrong ubezpieczeniowg o wypetnienie dodatkowych wskazanych przez nas dokumentéw
(na przyktad kwestionariusza medycznego), poddanie sie badaniom lekarskim lub diagnostycznym (z wytaczeniem badan gene-
tycznych) lub przedtozenie dokumentacji medycznej. Badania przeprowadzane s na nasz koszt.

4. Ochrong ubezpieczeniowg w ramach danej Umowy leasingu powinny zosta¢ objete wszystkie osoby, o ktérych mowa w ust. 2. -
0 ile spetnig warunki z ust. 1. do 3.

ART 4.

ILE TRWA NASZA OCHRONA?

1. Udzielamy Ochrony ubezpieczeniowej od dnia Uruchomienia leasingu do dnia wskazanego w Umowie leasingu jako dzien sptaty
leasingu i nie dtuzej niz do dnia, w ktérym nasza Ochrona ubezpieczeniowa wygasnie, sytuacje te opisujemy w ust. 3. i 4.

2. W zaleznosci od Zdarzenia Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sie w réznych terminach. Wskazujemy je w tabeli ponizej.
(v oznacza rozpoczecie Ochrony ubezpieczeniowej dla danego Zdarzenia)

POCZATEK OCHRONY UBEZPIECZENIOWE)

DAR :
. - . po 30 dniach
od dnia Uruchomienia leasingu od dnia Uruchomienia leasingu

. v v

Pobyt w Szpital

CgazO\X/Va nzizlzjolfnos'c' do pracy jesli Zdarzenie spowodowat Nieszczesliwy jesli Zdarzenie spowodowata Choroba
wypadek Ubezpieczonego

Powazne zachorowanie v

Utrata pracy v

Catkowita niezdolnos¢ do pracy
lub samodzielnej egzystencji
Smieré v
Smieré w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku

3. Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do danego Ubezpieczonego wygasnie w dniu, w ktdrym jako pierwsza wystapi co najmniej
jedna z ponizszych sytuacji:

1) w dniu $Smierci Ubezpieczonego,

2) w Dniu zaj$cia Zdarzenia - jesli przyznamy Swiadczenie - dotyczy to $mierci, Catkowite] niezdolnosci do pracy lub samodziel-
nej egzystencji oraz Powaznego zachorowania Ubezpieczonego,

3) w dniu, w ktérym przyznamy Swiadczenie w wysokosci maksymalnej liczby Rat leasingu z tytutu Pobytu w Szpitalu, Utraty
pracy, Czasowej niezdolnosci do pracy - te liczbe wskazujemy w art. 10. czes$¢ C ust. 2. SWU - dotyczy to ubezpieczenia z ty-
tutu Pobytu w Szpitalu, Utraty pracy oraz Czasowej niezdolnos$ci do pracy,

4) w dniu, w ktérym Ubezpieczony osiagnie wiek, ktory uprawnia Ubezpieczonego do emerytury - dotyczy to ubezpieczenia
od Utraty pracy oraz Czasowej niezdolnosci do pracy,

5) w dniu utraty statusu odpowiednio wspdlnika lub cztonka zarzadu Spoétki,

4. QOchrona ubezpieczeniowa w stosunku do wszystkich Ubezpieczonych bedacych strong jednej Umowy Lleasingu wygasnie w dniu,

w ktérym jako pierwsza wystapi ktdras z ponizszych sytuacji:

1) w ostatnim dniu miesiagca, w ktérym Ubezpieczony zrezygnuje z Ochrony ubezpieczeniowej,

2) w dniu wskazanym w Harmonogramie jako dzien sptaty ostatniej Raty leasingu,

z dniem wykres$lenia Spotki z krajowego rejestru sadowego lub z dniem rozwiagzania spotki cywilnej,
z dniem wykreslenia jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej z CEIDG,
w dniu rozwigzania Lub wygasniecia Umowy leasingu,

gl b w
N AN AN
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6) w dniu, w ktérym rozwigzesz Umowe leasingu lub wykupisz pojazd,
7) w ostatnim dniu, w ktdrym leasing zostanie catkowicie sptacony.

5. W przypadku, gdy Leasingobiorca odstapi od Umowy leasingu, Ubezpieczeni bedg traktowani jako osoba nieubezpieczona. W takiej
sytuacji, Ubezpieczyciel zwrdci zaptacong sktadke Ubezpieczajgcemu.

ART 5.

REZYGNACJA Z OCHRONY UBEZPIECZENIOWE)

1. Masz prawo zrezygnowac z Ochrony ubezpieczeniowej w kazdym momencie. Wystarczy, ze przekazesz w tej sprawie pisemne
o$wiadczenie - nam lub Agentowi.

2. Jesli zrezygnujesz z Ochrony ubezpieczeniowej, przestaniemy jej udziela¢ w ostatnim dniu miesiaca, w ktérym ztozysz nam lub
Agentowi pisemne oswiadczenie w tej sprawie.

ART 6.

PRAWA 1 OBOWIAZKI UBEZPIECZAJACEGO?

1. Ubezpieczajacy ma obowigzek:
1) optaca¢ sktadki - zasady znajdziesz w SWU art. 9. SWU,
2) przekazac Tobie SWU - zanim zgodzisz sig, abysmy objeli Cie Ochrong ubezpieczeniowa,
3) udostepniac Ci nasze dane, jesli chcesz zgtosi¢ wniosek o wyptate Swiadczenia.

ART 7.

JAKIE SA TWOJE OBOWIAZKI

1. Tyikazdy inny Ubezpieczony macie obowiagzek poinformowac nas o zmianie swoich danych osobowych.
2. Ty i kazdy inny Ubezpieczony macie obowigzek przekazywa¢ nam informacje kompletne i prawdziwe.

Wazne!
0 Jesli Ubezpieczony nie przekaze nam informacji kompletnych i prawdziwych, mozemy odmoéwi¢ wyptaty Swiadczenia, gdy
zostang spetnione oba ponizsze warunki:
a) Zdarzenie wystapito w ciggu pierwszych 3 lat od Dnia przystapienia do ubezpieczenia oraz
b) nieprawdziwe lub niekompletne informacje wptynety na nasza ocene okolicznosci Zdarzenia lub na nasza
odpowiedzialno$¢, Lub miaty na celu wytudzenie Swiadczenia.

ART 8.

JAKIE SA NASZE OBOWIAZKI?

1. Mamy obowiazek wyptaca¢ Swiadczenia zgodnie z SWU. Wysokosci i zasady wyptaty Swiadczeri znajduja sie w art. 10. i 11 SWU.
2. Mamy obowiazek zachowac w tajemnicy wszystkie informacje, ktére pozyskalismy w zwiazku z nasza dziatalnoscia i ktdre dotycza
0s6b:
1) objetych Ochrong ubezpieczeniowa,
2) wymienionych w dokumentach dotgczonych do wniosku o wyptate Swiadczenia,
3) sktadajacych wniosek o Ochrone ubezpieczeniowa - nawet jesli nie zostaty nig objete.

ART 9.

CO MUSISZ WIEDZIEC O SKEADCE UBEZPIECZENIOWEJ?

1. Sktadke optaca Ubezpieczajacy na zasadach wskazanych w SWU oraz w Umowie ubezpieczenia.

Wysokos¢ sktadki zalezy od wybranego pakietu, Poczatkowej kwoty leasingu oraz Okresu ubezpieczenia.

Sktadke za danego Ubezpieczonego Ubezpieczajacy optaca jednorazowo, z gory za caty Okres ubezpieczenia.

W przypadku wczesniejszego wygasniecia odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela, zwracamy sktadke za niewykorzystany okres Ochro-
ny ubezpieczeniowe;.

o
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ART 10.

SUMY UBEZPIECZENIA | WYSOKOSC SWIADCZENIA - Kiedy i jaka kwote wyptacimy?

( B

Dodatkowe informacje
0 W tym artykule opisujemy zasady ustalania Sumy ubezpieczenia i wysokosci Swiadczen:
+ w CZESCI A - Swiadczenia za $mier¢, Smieré w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Catkowitg niezdolno$é do pracy
lub samodzielnej egzystencji, Powazne zachorowanie,
« w CZESCI B - Swiadczenia za Utrate pracy, Pobyt w Szpitalu oraz Czasowa niezdolno$¢ do pracy,
« w CZESCI C - ogdlne zasady dla wszystkich Zdarzen.

Prosimy, zapoznaj sie z zardwno z cze$cig szczeg6towa, jak i ogolna.
. J

CZESC A. SMIERC, SMIERC W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU, CALKOWITA NIEZDOLNOSC
DO PRACY LUB SAMODZIELNEJ EGZYSTENCII, POWAZNE ZACHOROWANIE
1. Sume ubezpieczenia za $mieré, Smieré w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Catkowita niezdolnos¢ do pracy Lub samodzielne]

egzystencji, Powazne zachorowanie ustalamy na podstawie Poczatkowej kwoty leasingu. Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia w zalez-
nosci od wybranego pakietu podajemy w tabeli ponizej.

SUMA UBEZPIECZENIA

ZDARZENIA: PAKIET PAKIET PAKIET

STANDARDOWY KOMFORTOWY PRESTIZOWY
o 100% Poczatkowej kwoty ~ 150% Poczatkowej kwoty ~ 200% Poczatkowe]j kwoty
Smierc leasingu leasingu leasingu

Smier¢ w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku (tacznie ze Swiadczeniem

za $mierc)

Catkowita niezdolnos¢ do pracy lub

100% Poczatkowej kwoty ~ 150% Poczatkowej kwoty ~ 300% Poczatkowej kwoty
leasingu leasingu leasingu

200% Poczatkowej kwoty

samodzielnej egzystencji Nie dotyczy Nie dotyczy leasingu
Powazne zachorowanie 100% Pocza,t'kovvej kwoty — 150% Pocza,t.kovvej kwoty — 200% Poczagtlkowej kwoty
leasingu leasingu leasingu

Dodatkowe informacje

0 W pakiecie PRESTIZOWYM przyczyna $mierci wptywa na wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia i Swiadczenia. Jesli $mier¢ nastapi
w wyniku Nieszczesliwego wypadku, Swiadczenie bedzie wyzsze - wyptacimy bowiem 2 Swiadczenia: za $mier¢ i za Smier¢
w wyniku Nieszczesliwego wypadku.
W pakiecie STANDARDOWYM i KOMFORTOWYM przyczyna smierci nie wptywa na wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia ani
Swiadczenia.

2. W przypadku smierci Ubezpieczonego, jego Catkowitej niezdolnosci do pracy Lub samodzielnej egzystencji albo Powaznego zacho-
rowania wyptacimy jedno Swiadczenie - za pierwsze z tych Zdarzen. Wysoko$¢ Swiadczenia bedzie réwna Sumie ubezpieczenia
za to Zdarzenie.

Przyktad

Ubezpieczony objety ochrong w ramach pakietu STANDARDOWEGO (bedacy jednym z dwdch Ubezpieczonych) Powaznie
zachorowat 1 marca, a nastepnie zmart w wyniku choroby 15 grudnia.
Whniosek o wyptate Swiadczenia za Powazne zachorowanie otrzymalismy w kwietniu.
Wyptacilismy Swiadczenie réwne 50% Poczatkowej kwoty leasingu. Wyptata ta wyczerpata Sume ubezpieczenia przypa-
dajaca na danego Ubezpieczonego oraz spowodowata wygasniecie Ochrony ubezpieczeniowej dla tego Ubezpieczonego.

3. ledli Powazne zachorowanie wystapi w ciggu pierwszych 30 dni od Dnia przystapienia do ubezpieczenia, Suma ubezpieczenia
dla tego Zdarzenia jest réwna jednej Racie leasingu zgodnie z Harmonogramem - jednak nie wiecej niz 6 000 zt.

e . . . .
EANRPD'T?R'BAS Szczegolne warunki ubezpieczenia

Ubezpieczyciel zmieniajacego si¢ $wiata ]2 |BHS|HUUDIUTCUW



CZESC B. UTRATA PRACY, POBYT W SZPITALU ORAZ CZASOWA NIEZDOLNOSC DO PRACY

WYSOKOSC SWIADCZENIA MIESIECZNEGO

PAKIET

STANDARDOWY

PAKIET
KOMFORTOWY

Ubezpieczeni,

PAKIET
PRESTIZOWY

Ubezpieczeni,

ktérzy ktérzy
nie sg Osobami nie sa Osobami
Ubezpieczeni, aktywnymi Ubezpieczeni, aktywnymi
ZDARZENIE ) ktérzy zawodowo oraz ktérzy zawodowo oraz
Dotyczy wszystkich . oo . o
. sg Osobami odpowiednio sg Osobami odpowiednio
Ubezpieczonych : P : o
aktywnymi wspdlnicy lub aktywnymi wspdlnicy Lub
zawodowo cztonkowie zawodowo cztonkowie
zarzadu zarzadu

Spotki bedacej
Leasingobiorcy

Spotki bedacej
Leasingobiorcg

100% Raty
leasingu

100% Raty
leasingu

Utrata pracy Nie dotyczy (nie wiecej niz Nie dotyczy (nie wiecej niz Nie dotyczy
6 000 zt) 6 000 zt)
100% Raty 300% Raty 100% Raty 300% Raty
: . leasingu leasingu leasingu leasingu
Pobyt w Szpitaly Nie dotyczy (nie wiecej niz (nie wiecej niz (nie wigcej niz (nie wiecej niz
6 000 zt) 6 000 zt) 6 000 zt) 6 000 zt)
100% Raty 100% Raty
Czasowa niezdolnos¢ . leasingu . leasingu .
do pracy Nie dotyczy (nie wiecej niz Nie dotyczy (nie wiecej niz Nie dotyczy
6 000 zt) 6 000 zt)

ZASADY DOTYCZACE WYLICZENIA SWIADCZENIA MIESIECZNEGO ZA UTRATE PRACY

1. Swiadczenia miesieczne za Utrate pracy wyliczamy na podstawie Rat leasingu, ktére zgodnie z Harmonogramem przypadaja
do zaptaty bezposrednio po Utracie pracy. tacznie za wszystkie Utraty pracy wyptacimy nie wiecej niz 6 Swiadczen miesiecznych.

2. Liczba Swiadczed miesiecznych nie moze by¢ wieksza niz liczba Rat Leasingu, ktére zgodnie z Harmonogramem pozostang
do sptaty w Dniu zajscia Zdarzenia.

Przyktad

Pan Jan w maju wyrejestrowat jednoosobowa dziatalnos¢ gospodarcza z przyczyn ekonomicznych i uzyskat Status bezro-
botnego na 6 miesiecy (do listopada).
Zgodnie z Harmonogramem ostatniag Rate leasingu ma zaptaci¢ w sierpniu.
Pan Jan otrzyma z ubezpieczenia za Utrate pracy 3 Swiadczenia miesieczne - za czerwiec, Lipiec i sierpier. Te Swiadczenia
pozwola na sptate leasingu, co zakonczy nasza odpowiedzialnos¢ z tytutu $wiadczonej Ochrony ubezpieczeniowej.

3. Pierwsze Swiadczenie miesieczne za Utrate pracy wyptacimy za 30 dni nieprzerwanego okresu, w ktérym Ubezpieczonemu przy-
stugiwat Status bezrobotnego, i wyliczamy je na podstawie Raty leasingu, ktdra przypada do zaptaty po tych 30 dniach,

4. Kolejne Swiadczenia miesieczne wyptacimy po kazdych nastepnych 30 dniach takiego okresu, kazde wyliczone na podstawie Raty
leasingu przypadajacej do zaptaty po tym okresie.

5. Jesli Utrata pracy nastapita w ciggu pierwszych 60 dni od Dnia przystapienia do ubezpieczenia, wyptacamy z tytutu tej Utraty
pracy tylko jedno Swiadczenie - w wysokosci Raty leasingu, nie wiecej niz 6 000 zt.

Zasady dotyczace wyliczenia Swiadczenia miesigcznego za Pobyt w Szpitalu

6. Swiadczenia miesieczne za Pobyt w Szpitalu wyliczamy na podstawie Rat leasingu, ktére zgodnie z Harmonogramem przypada-
ja do zaptaty podczas tego pobytu lub po jego zakoriczeniu. tacznie za wszystkie Pobyty w Szpitalu wyptacimy nie wigcej niz 6
Swiadczen miesiecznych.

7. Liczba Swiadczer miesiecznych za wszystkie Pobyty w Szpitalu nie moze by¢ wieksza niz liczba Rat leasingu, ktére zgodnie z Har-
monogramem pozostana do sptaty w Dniu zajs$cia Zdarzenia.

4 N\

Przyktad
Pani Anna trafita 15 maja do Szpitala na 4 miesigce (do 15 wrze$nia). Zgodnie z Harmonogramem ostatnia Rate leasingu
ma zaptacic¢ 20 lipca.
Pani Anna otrzyma z ubezpieczenia za Pobyt w Szpitalu 3 Swiadczenia miesieczne:
* po 3 dniach Pobytu w Szpitalu (18 maja),
* po kazdych kolejnych 30 dniach (17 czerwca i 17 lipca).

Te Swiadczenia pozwolg na sptate leasingu i zakoriczg nasza odpowiedzialnos¢ z tytutu Swiadczonej Ochrony ubezpieczeniowe.
& J

BNP PARIBAS
L CARDIF

Ubezpieczyciel zmieniajacego si¢ $wiata

Szczegolne warunki ubezpieczenia
13 leasingobiorcw



8. Pierwsze Swiadczenie miesieczne za Pobyt w Szpitalu wyptacamy po 3 dniach nieprzerwanego Pobytu w Szpitalu. Wyliczamy je
na podstawie Raty leasingu, ktdra przypada do zaptaty bezposrednio po tych 3 dniach.

9. Kolejne Swiadczenia miesieczne wyptacamy po kazdych nastepnych 30 dniach nieprzerwanego Pobytu w Szpitalu przez Ubezpieczone-
go. Kazde Swiadczenie miesieczne wyliczamy na podstawie Raty leasingu, ktéra przypada do zaptaty bezposrednio po tych 30 dniach.

10. W ciggu kazdych 30 dni Ochrony ubezpieczeniowej wyptacamy Swiadczenie miesieczne za maksymalnie jeden Pobyt w Szpitalu.

ZASADY DOTYCZACE WYLICZENIA SWIADCZENIA MIESIECZNEGO ZA CZASOWA NIEZDOLNOSC DO PRACY

11. Swiadczenie miesieczne za Czasowa niezdolno$¢ do pracy wyliczamy na podstawie Rat leasingu, ktére zgodnie z Harmonogramem
przypadaja do zaptaty podczas Czasowej niezdolnosci do pracy. tacznie za wszystkie Czasowe niezdolnosci do pracy wyptacimy
nie wiecej niz 6 Swiadczen miesiecznych.

12. Liczba Swiadczer miesiecznych za wszystkie Czasowe niezdolno$ci do pracy nie moze by¢ wieksza niz liczba Rat leasingu, ktdre
zgodnie z Harmonogramem pozostang do sptaty w Dniu zajscia Zdarzenia.

13. Pierwsze Swiadczenie miesieczne za Czasowa niezdolno$¢ do pracy wyptacimy za 30 dni nieprzerwanego okresu Czasowej nie-
zdolnosci do pracy. Wyliczamy je na podstawie Raty leasingu, ktéra przypada do zaptaty bezposrednio po tych 30 dniach.

14. Kolejne Swiadczenia miesieczne wyptacimy po kazdych nastepnych 30 dniach nieprzerwanego okresu takiej niezdolnosci do pracy
Ubezpieczonego. Kazde Swiadczenie miesieczne wyliczymy na podstawie Raty leasingu, ktéra przypada do zaptaty bezposrednio
po tych 30 dniach.

15. W ciagu kazdych 30 dni Ochrony ubezpieczeniowej wyptacamy Swiadczenie miesieczne za maksymalnie jedng Czasowa niezdol-
nos¢ do pracy.

CZESC C. INFORMACJE WSPOLNE

1. Suma ubezpieczenia ulega podziatowi proporcjonalnie do liczby osdb, ktére objelismy Ochrong ubezpieczeniowa w ramach danej
Umowy leasingu.

2. W pakiecie KOMFORTOWYM | PRESTIZOWYM tacznie w okresie Ochrony ubezpieczeniowej za Utrate pracy, Pobyt w Szpitalu oraz
Czasowa niezdolno$¢ do pracy wyptacamy Swiadczenia w wysokosci do 18 Rat leasingu. Jesli Swiadczenie wynosi 100% Raty le-
asingu wyczerpuje 1 z dostepnego limitu 18 Rat leasingu. Natomiast jesli Swiadczenie wynosi 300% Raty leasingu wyczerpuje 3
z dostepnego limitu 18 Rat leasingu.

4 2\

Przyktad

Pan Adam nie ma statusu Osoby aktywnej zawodowo. Po wypadku byt 6 razy w Szpitalu po 7 dni, za co otrzymat 6 Swiad-
czeri miesiecznych. Co oznacza, ze zostato wyczerpane 6 z dostepnego limitu 18.
W przysztosci Pan Adam moze jeszcze skorzystac:
« z 12 Swiadczen miesiecznych: jesli straci prace, bedzie czasowo niezdolny do pracy lub trafi do Szpitala, a bedzie
Osobg aktywna zawodowo,
« 7 4 Swiadczer miesiecznych w wysokosci 300% Raty leasingu: jesli trafi do Szpitala i nie bedzie Osobg aktywna

zawodowo.
. J

3. W pakiecie KOMFORTOWYM | PRESTIZOWYM je$li Czasowa niezdolno$¢ do pracy Lub Utrata pracy Lub Pobyt w Szpitalu wystapia
w tym samym okresie Ochrony ubezpieczeniowej, nie wptynie to na wysoko$¢ Swiadczen za poszczegdlne Zdarzenia. Oznacza to,
ze jesli zostang spetnione warunki z SWU, mozemy wyptaci¢ 2 Swiadczenia - jedno za Utrate pracy i drugie za Pobyt w Szpitalu
lub jedno za Czasowa niezdolno$¢ do pracy i drugie za Pobyt w Szpitalu - jednak nie wiecej niz 6 Swiadczers miesiecznych na kaz-
de z tych Zdarzen.

Przyktad

Pani Monika w maju wyrejestrowata jednoosobowa dziatalnos¢ gospodarcza z przyczyn ekonomicznych i otrzymata zasitek
dla bezrobotnych. Za Utrate pracy otrzyma z ubezpieczenia Swiadczenia miesieczne w wysokosci Raty leasingu.
Jednoczesnie w sierpniu trafita do Szpitala na 5 dni. W tym okresie Pani Monika otrzyma 2 Swiadczenia:

e za Utrate pracy - 100% Raty leasingu oraz
» za Pobyt w Szpitalu - 300% Raty leasingu (w tym czasie nie jest juz Osobg aktywng zawodowo).

4. Sasytuacje, kiedy wysoko$¢ Swiadczenia bedzie wyzsza niz Saldo zadtuzenia, czyli powstanie nadwyzka. Nadwyzka od Swiadcze-
nia wystapi, jesli zostana spetnione oba ponizsze warunki:

1) przyznalismy Swiadczenie za: Catkowita niezdolnos¢ do pracy lub samodzielnej egzystencji, Powazne zachorowanie, Pobyt
w Szpitalu, Utrate pracy lub Czasowa niezdolnos¢ do pracy oraz

2) Swiadczenie, ktdre przyznali$my, jest wyzsze niz Saldo zadtuzenia z tytutu Umowy leasingu na Dzien zajscia Zdarzenia. Nad-
wyzke Swiadczenia wyptacimy Ubezpieczonemu.

5. Jesli przyznalismy Swiadczenie za $mieré¢ Llub Smieré w nastepstwie Nieszcze$liwego wypadku, oraz jesli Swiadczenie, ktdre
przyznaliSmy, jest wyzsze niz Saldo zadtuzenia z tytutu Umowy leasingu na Dzieri zaj$cia Zdarzenia, wystapi nadwyzka od tego
Swiadczenia. Otrzymaja ja wedtug ponizszej kolejnosci:

1) matzonek Ubezpieczonego,

2) w réwnych czesciach dzieci Ubezpieczonego - jesli Ubezpieczony nie ma matzonka,

3) w réwnych czesciach rodzice Ubezpieczonego - jesli Ubezpieczony nie ma dzieci ani matzonka,

4) w réwnych czesdciach rodzeristwo Ubezpieczonego - jesli Ubezpieczony nie ma rodzicéw, dzieci ani matzonka,

5) spadkobiercy Ubezpieczonego - z wytaczeniem Skarbu Paristwa - jesli Ubezpieczony nie ma rodzenstwa, rodzicéw, dzieci ani
matzonka.
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ART 11.

JAK ZGt0SIC WNIOSEK O WYPEATE SWIADCZENIA Z UBEZPIECZENIA?

1. Kiedy wystapi Zdarzenie, osoba, ktdra je zgtasza, powinna jak najszybciej przekaza¢ nam wniosek o wyptate Swiadczenia i doku-
menty wskazane ponizej w ust. 8:
1) internetowo na stronie: www.cardif.pl lub
2) listownie na nasz adres lub
3) osobiscie w naszej siedzibie Lub
4) u Agenta.

2. Wyptacimy Swiadczenie w ciagu 30 dni od dnia, w ktérym otrzymamy zawiadomienie o Zdarzeniu.

3. Jesli w ciggu 30 dni nie bedziemy mogli ustali¢ wszystkich okolicznosci Zdarzenia:

1) zawiadomimy na pi$mie o przyczynie braku wyptaty Swiadczenia w catosci lub w czesci. Taka informacje otrzyma osoba zgta-
szajaca Zdarzenie oraz Ubezpieczony - jesli Zdarzenie zgtaszat ktos inny,

2) wyptacimy Swiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej staranno$ci wyja$nimy pozostate okolicz-
nosci Zdarzenia. Bezsporng czes$¢ Swiadczenia wyptacimy jednak w ciagu 30 dni od otrzymania zawiadomienia o Zdarzeniu.

4. Jesli Swiadczenie nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci niz okreslona we wniosku o wyptate Swiadczenia - zawia-
domimy o tym na pi$mie. Podamy takze przyczyny i podstawe prawng naszej decyzji oraz informacje o mozliwosci dochodzenia
roszczen przed sadem.

Taka informacje otrzyma osoba zgtaszajaca Zdarzenie oraz Ubezpieczony - jeSli Zdarzenie zgtaszat kto$ inny - w terminach
z ust. 3.

5. Jesli Swiadczenie przystuguje, powiadomimy o jego wyptacie na pimie. Taka informacje otrzyma osoba zgtaszajaca Zdarzenie Lub
Ubezpieczony - jesli Zdarzenie zgtaszat ktos inny.

6. Swiadczenie przekazemy na rachunek bankowy ktdry wskaze:

1) Uposazony - jesli Swiadczenie dotyczy $mierci Lub Smierci w nastepstwie Nieszczesliwego wypadkuy,
2) Uprawniony - jesli Swiadczenie dotyczy innych Zdarzeri niz $mier¢ Lub Smier¢ w nastepstwie Nieszcze$liwego wypadku.

7. Do wniosku o wyptate Swiadczenia moga by¢ dotaczone kopie Lub skany dokumentéw. Jednak osoba, ktéra zgtasza Zdarzenie,
na nasza prosbe ma obowiazek dostarczy¢ nam ich oryginaty. Jesli dokumenty sa w innym jezyku niz jezyk polski, musimy otrzy-
mac ttumaczenie na jezyk polski.

8. Ponizej przedstawiamy liste dokumentdw, ktdrych potrzebujemy, aby rozpatrzyé¢ zgtoszenie. Poza wskazanymi dokumentami mo-
zemy poprosi¢ o inne dokumenty, jesli beda konieczne, aby$my mogli rozpatrzy¢ wniosek o wyptate Swiadczenia.

LISTA DOKUMENTOW, KTORYCH POTRZEBUJEMY

Dodatkowa informacja

Najszybciej dotrze do nas zgtoszenie ztozone przez strong internetowa.
Na stronie cardif.pl mozna réwniez uzupetnia¢ dokumentacje.

1)
Smieré 2)

Smieré w nastepstwie 3)
Nieszczesliwego

akt zgonu Ubezpieczonego,

dokument, ktéry wskazuje przyczyne $mierci, np. karta statystyczna zgonu, zaswiadczenie lekarskie,
karta informacyjna ze szpitala, karta wyjazdowa pogotowia ratunkowego, protokoét sekcji zwtok,
jesli do Zdarzenia doszto z przyczyn naturalnych (choroba): dokumentacja medyczna dotyczaca
rozpoznania i leczenia choroby, ktéra byta przyczyna smierci,

wypadku 4) jesli do Zdarzenia doszto w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku: postanowienie z prokuratury Lub
notatka urzedowa z policji, ktdra opisuje okoliczno$ci zdarzenia
Catkowita niezdolnos¢ 1) Orzeczenie,
do pracy lub 2) jesli do Zdarzenia doszto z przyczyn naturalnych (choroba): dokumentacja medyczna dotyczaca
pracy 'UB rozpoznania i leczenia choroby, ktdra byta przyczyng wydania Orzeczenia,
samodzielnej L ) A o .
" 3) jesli do Zdarzenia doszto w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku - dokumentacja medyczna np.
egzystencji ; - . -
z izby przyje¢, pogotowia ratunkowego Lub od lekarza pierwszego kontaktu
1) dokumentacja, ktéra potwierdza, ze Ubezpieczony ma zdiagnozowang Chorobe lub przeszedt ope-
racje, jaka zaliczamy do Powaznych zachorowan (np. karta pobytu w szpitalu, a w przypadku zdia-
. gnozowania nowotworu - wyniki badari histopatologicznych),
Powazne . I X . .
. 2) dokumentacja medyczna dotyczaca rozpoznania i leczenia choroby lub zdarzenia, ktore byty przy-
zachorowanie .
czyna zgtaszanego zachorowania,
3) jesli do Zdarzenia doszto w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku - dokumentacja medyczna np.

z izby przyjed, pogotowia ratunkowego Lub od lekarza pierwszego kontaktu
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1) karta informacyjna z leczenia szpitalnego,

2) jesli do Zdarzenia doszto z przyczyn naturalnych (choroba): dokumentacja medyczna dotyczaca
rozpoznania i leczenia choroby, ktéra byta przyczyna Pobytu w Szpitalu,

3) jesli do Zdarzenia doszto w nastepstwie NieszczesSliwego wypadku: dokumentacja medyczna np.
karta z izby przyje¢, pogotowia ratunkowego lub lekarza pierwszego kontaktu,

4) jesli Ubezpieczony w Dniu zajscia Zdarzenia nie byt Osobg aktywng zawodowo - zaswiadczenie
o zrédle dochoddw (ktére potwierdza uprawnienie do wyzszego Swiadczenia z art. 10. SWU),

5) w odniesieniu do wspdlnika spétki jawnej, partnerskiej oraz cztonka zarzadu spotki z ograniczong
odpowiedzialnoscig lub spoétki akcyjnej - wypis z rejestru przedsiebiorcéw KRS Llub numer wpisu
odpowiedniego rejestru

1) os$wiadczenie Ubezpieczonego o zaprzestaniu prowadzenia jednoosobowej dziatalnosci, poniewaz
Ubezpieczony ponosit straty w ciggu ostatnich 2 miesigcy bezposrednio poprzedzajacych wyreje-
strowanie dziatalnosci gospodarczej,
2) dokumenty, ktdére potwierdzaja, ze Ubezpieczony aktywnie prowadzit jednoosobowa dziatalnosc
gospodarczg przez okres co najmniej 12 miesiecy przed dniem zajscia Zdarzenia,
Utrata pracy 3) dokumenty, ktére potwierdzaja opisana przyczyne zaprzestania prowadzenia jednoosobowej dzia-
talnosci gospodarczej, np. ksiege przychoddéw i rozchoddw, PIT-y i potwierdzenia ich ztozenia,
4) zaswiadczenie o wykre$leniu wpisu z CEIDG lub postanowienie sadu o ogtoszeniu upadtosci,
5) zaswiadczenie z urzedu pracy, ktére potwierdza, ze dana osoba ma Status bezrobotnego - wraz
z data, od jakiej przystuguje Ubezpieczonemu prawo do pobierania zasitku dla bezrobotnych. Taki
dokument musimy otrzymacé, zanim wyptacimy pierwsze i kazde kolejne Swiadczenie
1) zaswiadczenie lekarskie (formularz ZUS ZLA lub e-ZLA), ktére okre$la okres przerwy w pracy - do-
tyczy okresu, za jaki bedziemy wyptacaé Swiadczenie,
2) dowody wyptat od pracodawcy wynagrodzenia za czas niezdolno$ci do pracy lub zasitku chorobo-
wego od ZUS-u - taki dokument musimy otrzymac¢ przed wyptata kazdego kolejnego Swiadczenia,
3) jesli do Zdarzenia doszto z przyczyn naturalnych (choroba): dokumentacja medyczna dotyczaca
rozpoznania i leczenia choroby bedacej przyczyna Czasowej niezdolnosci do pracy,
Czasowa niezdolno$é 4) jesli do Zdarzenia doszto w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku:
do pracy a) dokumentacja medyczna z udzielenia pierwszej pomocy medycznej po wypadku (np. karta
z izby przyjeé, pogotowia ratunkowego Lub lekarza pierwszego kontaktu),
b) dokumenty potwierdzajace zajscie i okolicznosci Nieszczesliwego wypadku (np. opis wypadku,
protokét BHP, raport policyjny, postanowienie prokuratury),
c) dokument, ktéry potwierdza kontynuacje leczenia tej samej choroby, a jesli przyczyna kolejnej
Czasowej niezdolnosci do pracy jest inna niz poprzednia choroba - dokumentacja medyczna
dotyczaca tej kolejnej Czasowej niezdolnosci do pracy

Pobyt w Szpitalu

ART 12.

KIEDY NIE BEDZIEMY MOGLI WYPEACIC SWIADCZENIA?

1. Czasami zdarzg sie sytuacje, w ktérych nie bedziemy mogli wyptaci¢ Swiadczenia. S to wytaczenia odpowiedzialnosci.

2. Nie wyptacimy Swiadczenia, jesli $mier¢, Smieré w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Catkowita niezdolnosé do pracy lub sa-
modzielnej egzystencji, Powazne zachorowanie, Pobyt w Szpitalu lub Czasowa niezdolno$¢ do pracy wystapity w wyniku sytuaciji,
ktore wskazujemy w tabeli ponizej.

(X oznacza wytaczenie naszej odpowiedzialnosci dla danego Zdarzenia)

Catkowita

. S w nastgpstwie niezdolnosC | 5 2sne Pobyt Czasowa
ZDARZENIE W WYNIKU: Smier¢ do pracy lub bl

Smieré

Nieszczesliwego
wypadku

: . |zachorowanie| w Szpitalu
samodzielnej

egzystencji

do pracy

samobojstwa, do ktorego doszto
w ciggu pierwszego roku od Dnia X
przystapienia do ubezpieczenia

préby samobdjstwa, ktdra
wystapita w ciggu pierwszego
roku od Dnia przystapienia
do ubezpieczenia
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3.

czynnego udziatu
Ubezpieczonego w dziataniach
wojennych, dziataniach
zbrojnych, zamieszkach lub
$wiadomego i dobrowolnego
uczestnictwa w aktach przemocy
- chyba ze udziat w aktach
przemocy wynikat ze stanu
wyzszej koniecznosci lub obrony
koniecznej

usitowania lub popetnienia przez
Ubezpieczonego przestgpstwa

zdarzenia zwigzanego
bezposrednio ze skazeniem
chemicznym lub radioaktywnym
na skale masowa, ktére zostato
spowodowane dziataniem X X X X X X
broni lub urzadzenia
wykorzystujacego energie
rozszczepienia jagdrowego lub
promieniotwdrczosé

samookaleczenia lub
uszkodzenia ciata na prosbe
Ubezpieczonego - niezaleznie
od stanu jego poczytalnosci

Nie wyptacimy Swiadczenia z tytutu Utraty pracy osobie fizycznej, ktéra prowadzita jednoosobowa dziatalnosé gospodarcza, jesli

Ubezpieczony:

1) usitowat popetni¢ lub popetnit przestepstwo:

2) przestat prowadzi¢ jednoosobowa dziatalnos¢ gospodarcza z innych powoddw niz ekonomiczne - powody te wskazujemy
w art. 1., cze$¢ B, ust. 5. pkt 3.) SWU.

ART 13.

JAK ROZPATRUJEMY REKLAMACIE?

1

Reklamacje moga byc¢ sktadane:
1) internetowo na adres: reklamacje@cardif.pl lub
2) przez formularz na stronie: www.cardif.pl Lub,
3) telefonicznie pod numerem (+48) 22 529 17 09, lub
4) listownie lub osobiscie na adres: ul. Grzybowska 78, 00-844 Warszawa.
Odpowiemy na reklamacje jak najszybciej - nie pézniej niz w ciagu 30 dni od dnia, w ktérym ja otrzymamy. W szczegdlnie skom-
plikowanych przypadkach, ktdre uniemozliwig nam rozpatrzenie reklamacji w terminie 30 dni, na odpowiedZ mamy 60 dni od jej
otrzymania. W takim przypadku poinformujemy osobe, ktdra ztozyta reklamacje, o wydtuzonym terminie. Wyjasnimy takze przy-
czyny wydtuzenia i wyznaczymy nowy termin odpowiedzi.
Odpowiedzi udzielimy na piSmie lub - na wniosek osoby, ktéra ztozyta reklamacje - e-mailem.
Jesli osoba, ktéra ztozyta reklamacje, jest osobg fizyczng, ma prawo:
1) ztozy¢ wniosek do Rzecznika Finansowego o rozpatrzenie reklamacji lub
2) przekazac reklamacje do miejskiego lub powiatowego rzecznika konsumentow.
Towarzystwo Ubezpieczeri na Zycie Cardif Polska S.A. podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.
ART 14.

SAD WEASCIWY | ROZSTRZYGANIE SPOROW

1.

W sprawach, ktérych nie reguluja te SWU, stosujemy polskie prawo - m.in. Ustawe z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny

(Dz.U.z 2023 r. poz. 1610. z pdzn. zm.) i Ustawe z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o0 dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dz.U.

z 2023 r. poz. 656. z pdzn. zm.).

Powddztwa o roszczenia, ktére wynikajg z Umowy ubezpieczenia, mozna wytoczyc:

1) wedtug przepiséw o wtasciwosci ogélnej Lub

2) przed sad wtasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby: Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego, Uprawnionego Lub Uposazo-
nego, Lub
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4.

3) przed sad wtasciwy dla miejsca zamieszkania spadkobiercy: Ubezpieczonego, Uprawnionego lub Uposazonego.

Rzecznik Finansowy jest podmiotem, ktory prowadzi postepowanie w sprawie rozwigzywania sporéw konsumenckich. Jest to zgod-
ne z Ustawa z dnia 23 wrze$nia 2016 r. 0 pozasadowym rozwigzywaniu sporéw konsumenckich (Dz.U. z 2016 r. poz. 1823. z p6zn.
zm.). Wiecej informacji na ten temat znajdziesz na stronie https:/rf.gov.pl/polubowne/.

Jako konsument masz prawo rozstrzyga¢ spory za posrednictwem platformy ODR, czyli platformy internetowego rozstrzygania
spordw, ktdra znajduje sie na stronie: : https:/ec.europa.eu/consumers/odr/ . Jest to zgodne z rozporzadzeniem Parlamentu Euro-
pejskiego i Rady nr 524/2013 z dnia 21 maja 2013 r. w sprawie internetowego systemu rozstrzygania sporéw konsumenckich oraz
zmiany rozporzadzenia (WE) nr 2006/2004 i dyrektywy 2009/22/WE.

W niektérych przypadkach wyptaty Swiadczeri zabezpiecza Ubezpieczeniowy Fundusz Gwarancyjny. Szczegdty znajdziesz
w art. 114. ust. 1. Ustawy z dnia 22 maja 2003 r. 0 ubezpieczeniach obowigzkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym
i Polskim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (Dz.U. z 2023 r. poz. 2500. z pdzn. zm.).

ART 15.

POSTANOWIENIA KONCOWE

1

w

Zasady opodatkowania Swiadczen reguluja:

1) w odniesieniu do 0s6b fizycznych - Ustawa z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od 0s6b fizycznych (Dz.U. z 2024 .
poz. 226. z pdzn. zm.),

2) w odniesieniu do 0sob prawnych - Ustawa z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od 0sdb prawnych (Dz.U. z 2023 .
poz. 2805. z pézn. zm.).

Zgodnie z Ustawg z dnia 7 pazdziernika 1999 r. o jezyku polskim (Dz.U. z 2021 r. poz. 672. z pdzn. zm jezykiem uzywanym przy

wykonaniu Umowy ubezpieczenia jest wtasnie jezyk polski.

SWU maja zastosowanie do 0sGb objetych Ochrong ubezpieczeniowa od 17 czerwca 2024 roku.

Sprawozdanie o naszej wyptacalnosci i kondycji finansowej znajduje sie na stronie www.cardif.pl oraz w naszej siedzibie.

7~
Grzegorz Jurczyk . Tomasz Byczynski .
Prezes Zarzadu Towarzystwa Ubezpieczen na Zycie Cztonek Zarzadu Towarzystwa Ubezpieczen na Zycie
Cardif Polska S.A. / Reprezentant zagranicznego Cardif Polska S.A.

przedsiebiorcy Cardif - Assurances Risques Divers S.A.
Oddziat w Polsce
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