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Informacja dotyczgca zapiséw ,Warunki Ubezpieczenia ,Bezpieczna
Praca” na Wypadek Utraty Pracy oraz Pobytu w Szpitalu dla Klientéw

Oney Polska S.A. (kod: ONL-02/16)

Rodzaj informacji

Numer zapisu i strona
wzorca umowy

1) przestanki wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen
lub warto$ci wykupu ubezpieczenia

§ 1 ust. 3 pkt 10) i 22);
§6ust. 2, 3,4,6,7,
§ 10 ust. 2, 3; § 11 s. 9-10;

2) ograniczenia oraz wytgczenia
odpowiedzialnosci zaktadu
ubezpieczen uprawniajgce do
odmowy wyptaty odszkodowania

i innych swiadczen lub ich obnizenia

§ 1 ust. 3 pkt 2); § 5;
§6ust1i5; §7;
§ 8 ust. 2, 3, 4;
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Warunki Ubezpieczenia ,Bezpieczna Praca”
na Wypadek Utraty Pracy oraz Pobytu w Szpitalu
dla Klientow Oney Polska S.A.

KOD: ONL-02/16
POSTANOWIENIA OGOLNE

§1

1. Na podstawie niniejszych ,Warunkéw ubezpieczenia ,,Bezpieczna Praca” na wypadek utraty pracy
oraz pobytu w szpitalu dla Klientéw Oney Polska S.A. (kod: ONL 02/16)”, zwanych dalej ,Warunkami
Ubezpieczenia” lub ,WU”, Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen ERGO Hestia S.A., z siedzibg

w Sopocie przy ul. Hestii 1, 81-731 Sopot, wpisana do Rejestru Przedsiebiorcow Krajowego Rejestru
Sgdowego, prowadzonego przez Sqd Rejonowy Gdansk-Pétnoc w Gdansku, VIII Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sqdowego pod numerem KRS 0000024812, NIP 585-000-16-90, o kapitale
zaktadowym 196.580.900 zt, zwane dalej ,,Ubezpieczycielem”, zawiera w zakresie dziatalnosci swego
przedsiebiorstwa Umowy Ubezpieczenia z ,,Ubezpieczajgcymi”, ktérymi sq Klienci Oney Polska S.A.,
ul. Ogrodowa 58, 00-876 Warszawa Sqd rejestrowy: Sqd Rejonowy dla m.st. Warszawy w Warszawie,
XII Wydziat Gospodarczy, numer: KRS 0000204413, NIP: 527-24-29-317, wysoko$¢ kapitatu
zaktadowego: 5 000 000 zt (w petni wptacony), zwanej dalej réwniez ,,Oney”.

2. Niniejsze Warunki Ubezpieczenia regulujg zasady, zakres i warunki udzielania przez
Ubezpieczyciela ochrony ubezpieczeniowej, czasu trwania tej ochrony (w tym odstgpienie

i wypowiedzenie Umowy Ubezpieczenia), zasady ustalania wysokosci sktadki ubezpieczeniowej,
wysokoéé Swiadczer z Umowy Ubezpieczenia oraz zasady wyptaty tych Swiadczen, wytgczenia
odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela i zasady sktadania przez Ubezpieczonego reklamacji.

Wazne jest doktadne zapoznanie sie z petng tresciq niniejszych WU przed zawarciem Umowy
Ubezpieczenia i zwrdcenie szczegdlnej uwagi na ww. regulacje.

Wazne jest rowniez zwrdcenie uwagi na tres¢ wszystkich definicji opisanych w ust. 3, gdyz

opisy pojec tam wystepujgcych majqg szczegélne znaczenie dla zakresu udzielanej ochrony
ubezpieczeniowej i mogq odbiega¢ od potocznego ich znaczenia. Definiowane pojecia zostaty
zamieszczone w porzgdku alfabetycznym i zapisane wielkq literg.

3. Terminom uzytym w niniejszych WU nadano nastepujgce znaczenia:

1) Bezrobotny - osoba, ktéra uzyskuje status bezrobotnego w rozumieniu ustawy z dnia 20 kwietnia
2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (t.j. Dz.U. z 2015 r. poz. 149 z pézn. zm.) lub
innych, majgcych zastosowanie do Ubezpieczonego odpowiednich przepiséw prawa polskiego;

2) Data Wystgpienia Utraty Pracy - dzieh nastepny po uptywie 30 dni liczonych od daty rozwigzania
z Ubezpieczonym Stosunku Pracy (zdefiniowanego ponizej), nie wczesniej jednak, niz dzien nastepny
po dniu zarejestrowania sie Ubezpieczonego, jako Bezrobotnego we wtasciwym Urzedzie Pracy na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej i uzyskania przez niego uprawnienia do pobierania zasitku dla
Bezrobotnych, zgodnie z obowiqzujqgcymi przepisami prawa polskiego;

3) Karencja - okres ograniczenia odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela, uwzgledniany w wyliczeniu
wysokosci sktadki ubezpieczeniowej, wystepujgcy w zakresie i w sytuacjach wskazanych w niniejszych
WU;
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4) Karta - wazna, aktywna karta ptatnicza wydana za posrednictwem Oney przez Credit Agricole Bank
Polska S.A., PL. Orlgt Lwowskich 1, 53-605 Wroctaw, wpisana do Rejestru Przedsiebiorcow Krajowego
Rejestru Sgdowego pod numerem 0000039887 przez Sqd Rejonowy dla Wroctawia-Fabryczna Wydziat
VI Gospodarczy Krajowego Rejestru Sqdowego o kapitale zaktadowym w kwocie 649.000.000 zt,

NIP: 657-008-22-74, zwang dalej ,,Bankiem”;

5) Klient - osoba fizyczna, ktéra zawarta z Bankiem, za posrednictwem Oney, umowe o Karte lub
umowe o Kredyt;

6) Kredyt -pozyczka lub kredyt ratalny, udzielony na podstawie umowy zawartej przez Klienta

z Bankiem za posrednictwem Oney;

7) Nieszczesliwy Wypadek - nagte, niezalezne od woli Ubezpieczonego i gwattowne zdarzenie
wywotane przyczynq zewnetrzng, bedqce bezposredniq i wytqczng przyczyng zaistnienia Pobytu

w Szpitalu;

8) Okres Ubezpieczenia - okres udzielania Ochrony Ubezpieczeniowej, okreslony we Wniosko-Polisie;
Ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialno$¢ wytgcznie z tytutu Zdarzen Ubezpieczeniowych, ktére
wystgpity w Okresie Ubezpieczenida;

9) Osoba Bliska - osoba, ktora jest spokrewniona lub spowinowacona z Ubezpieczonym, do drugiego
stopnia witgcznie;

10) Pobyt w Szpitalu / Pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu - pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu,
powstaty w nastepstwie Nieszczesliwego Wypadku albo choroby, trwajqcy nieprzerwanie nie krécej,
niz 14 dni i zakonczony wydaniem dokumentu potwierdzajgcego wypisanie ze Szpitala; Pobyt

w Szpitalu musi rozpoczq¢ sie w Okresie Ubezpieczenia; przyjmuje sig, iz Pobyt w Szpitalu nastgpit

w nastepstwie Nieszczesliwego Wypadku, jezeli rozpoczgt sie on przed uptywem 180 dni od daty
Nieszczesliwego Wypadku, bedgcego przyczynq Pobytu w Szpitalu;

11) Spoétdzielcza Umowa o Prace - spétdzielcza umowa o prace w rozumieniu ustawy z dnia

16 wrzesnia 1982 r. Prawo spotdzielcze (t.j. Dz.U. z 2013 r., poz.1443);

12) Stosunek Pracy - Stosunek Stuzbowy, Umowa o Prace lub Spétdzielcza Umowa o Prace;

13) Stosunek Stuzbowy - stosunek zatrudnienia na podstawie powotania, wyboru oraz mianowania,
uregulowany przepisami prawa polskiego i zawarty z Ubezpieczonym na czas nieokreslony lub
okreslony, nie krétszy niz 12 miesiecy;

14) Suma Ubezpieczenia - stanowi gérng granice odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela z tytutu
udzielanej Ochrony Ubezpieczeniowej, zaréwno w odniesieniu do jednego, jak i do wszystkich Zdarzen
Ubezpieczeniowych, jakie wystqpig w Okresie Ubezpieczenia i Swiadczen naleznych z tytutu tych
Zdarzen Ubezpieczeniowych;

15) $wiadczenie - suma pieniezna wyptacana Uprawnionemu w przypadku zajscia Zdarzenia
Ubezpieczeniowego objetego Ochrong Ubezpieczeniowq na podstawie niniejszych WU; Swiadczenia
wyptacane sq miesiecznie, jednakze wytgcznie do wyczerpania Sumy Ubezpieczenia okreslonej

w tresci Wniosko-Polisy;

16) Ubezpieczenie/Ochrona Ubezpieczeniowa - odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela wzgledem
Ubezpieczonego, polegajgca na zobowigzaniu do zaptaty okreslonego w Umowie Ubezpieczenia
Swiadczenia w razie zajécia Zdarzenia Ubezpieczeniowego, z zastrzezeniem wytqczen
odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela, wskazanych w § 7 WU;

17) Ubezpieczony - Klient, objety Ochrong Ubezpieczeniowg w ramach jednej Umowy Ubezpieczenia
bedqgcy jednoczesnie Ubezpieczajgcym, to jest strong tej Umowy Ubezpieczenia;

18) Umowa o Prace - umowa o prace w rozumieniu ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. Kodeks pracy
(t.j. Dz.U. z 2014 r. poz. 1502), zwanej dalej ,,Kodeksem pracy”, do ktérej zastosowanie bedzie miato
prawo polskie;
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19) Umowa Ubezpieczenia - umowa indywidualnego ubezpieczenia, zawarta pomiedzy
Ubezpieczajgcym a Ubezpieczycielem na podstawie niniejszych WU;

20) Uprawniony - Ubezpieczony lub inna osoba wskazana przez Ubezpieczajgcego, jako upowazniona
do otrzymania Swiadczenia w przypadku wystgpienia Zdarzenia Ubezpieczeniowego;

21) Utrata Pracy - zdarzenie odnoszqce sie do Ubezpieczonego, polegajgce na:

a) utracie zatrudnienia wskutek rozwigzania przez pracodawce Stosunku Pracy lub wygasniecia
Stosunku Pracy na skutek $mierci pracodawcy, bedgcego osobq fizyczng,

b) niepozostawaniu przez Ubezpieczonego w innym Stosunku Pracy przez okres co najmniej 30 dni
liczonych od daty rozwiqzania Stosunku Pracy, o ktérym mowa pod lit. a) powyzej,

c) uzyskaniu, w wyniku utraty zatrudnienia w sposéb okreslony pod lit. a) powyzej, przez
Ubezpieczonego statusu Bezrobotnego oraz uprawnienia do otrzymywania zasitku dla Bezrobotnych
(z zastrzezeniem § 6 ust. 4 WU),

przy czym warunki okres$lone pod lit. a)-c) powyzej muszq zosta¢ spetnione tqcznie, z zastrzezeniem
wytgczen odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela wskazanych w niniejszych WU;

22) Wniosko-Polisa - dokument potwierdzajgcy zawarcie Umowy Ubezpieczenia na podstawie
niniejszych WU, stanowiqcy jednocze$nie Wniosek o zawarcie Umowy Ubezpieczenia;

23) Zdarzenie Ubezpieczeniowe - odpowiednio Utrata Pracy przez Ubezpieczonego albo Pobyt
Ubezpieczonego w Szpitalu w rozumieniu niniejszych WU.

PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA

§2

1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie oraz stosunek pracy Ubezpieczonego.

2. Ochrona Ubezpieczeniowa udzielana jest Ubezpieczonemu w jednym z dwdch wariantéw
Ubezpieczenia (zwanych dalej: ,Wariantami Ubezpieczenia”), o ktérych mowa w § 6 ust. 1.

3. Zawierajgc Umowe Ubezpieczenia Ubezpieczajgcy dokonuje wyboru Wariantu Ubezpieczenia, przy
czym wybor ten jest potwierdzany we Wniosko-Polisie. W trakcie trwania Ochrony Ubezpieczeniowej
Ubezpieczony nie moze dokona¢ zmiany Wariantu Ubezpieczenia. Swiadczenia wyptacane sq do
wyczerpania (wykorzystania) Sumy Ubezpieczenia.

ZAWARCIE UMOWY UBEZPIECZENIA. WARUNKI OBJECIA OCHRONA UBEZPIECZENIOWA

§3

1. Umowa Ubezpieczenia zawierana jest na podstawie wniosku o ubezpieczenie, ktéry stanowi
integralng cze$¢ Umowy Ubezpieczenia. Zawarcie Umowy Ubezpieczenia potwierdzane jest przez
Ubezpieczyciela Wniosko-Polisq.

2. Jezeli Umowa Ubezpieczenia jest zawarta na okres dtuzszy niz sze$¢ miesiecy, Ubezpieczajgcy
ma prawo odstgpienia od Umowy Ubezpieczenia, w terminie 30 dni od dnia zawarcia Umowy
Ubezpieczenia. Jezeli najpézniej w chwili zawarcia umowy Ubezpieczyciel nie poinformowat
Ubezpieczajgcego bedgcego konsumentem o prawie odstgpienia od umowy, termin 30 dni

biegnie od dnia, w ktérym Ubezpieczajgcy bedgcy konsumentem dowiedziat sie o tym prawie.
Odstgpienie od Umowy Ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpieczajgcego z obowigzku zaptacenia sktadki
ubezpieczeniowej za okres, w jakim Ubezpieczyciel udzielat Ochrony Ubezpieczeniowe;j.

3. Ubezpieczajgcy moze w kazdym czasie wypowiedzie¢ Umowe Ubezpieczenia, sktadajgc pisemne
os$wiadczenie w tym przedmiocie. Wypowiedzenie Umowy Ubezpieczenia skutkuje zakoriczeniem
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Ochrony Ubezpieczeniowej z uptywem miesigca kalendarzowego, w ktérym oswiadczenie

o wypowiedzeniu zostato ztozone. W takim przypadku sktadka ubezpieczeniowa

za niewykorzystany okres Ochrony Ubezpieczeniowej jest zwracana Ubezpieczajgcemu, bgdz

w przypadku ptatnosci ratalnej, kolejne raty sktadki ubezpieczeniowej nie sq nalezne.

4. Ubezpieczeniem moze zostac¢ objety Klient, ktory w dniu zawarcia Umowy Ubezpieczenia bedzie
miat ukoriczony 18. rok zycia i jednoczesnie nie bedzie miat ukoriczonego 67. roku zycia.

SKtADKA UBEZPIECZENIOWA

§4

1. Wysokos¢ sktadki ubezpieczeniowej, naleznej z tytutu Umowy Ubezpieczenia, zalezy od wybranego
przez Ubezpieczajgcego Wariantu Ubezpieczenia i okreslona jest we Whniosko-Polisie.

2. Sktadka ubezpieczeniowa z tytutu udzielanej Ochrony Ubezpieczeniowej ptatna jest przez
Ubezpieczajgcego:

1) w przypadku, kiedy Umowa Ubezpieczenia jest przez niego zawierana w zwiqzku z zawarciem
umowy o Karte - ratalnie, to jest w miesiecznych ratach, szczegétowo opisanych we Wniosko-Polisie,
2) w przypadku, kiedy Umowa Ubezpieczenia jest przez niego zawierana w zwiqzku z zawarciem
umowy o Kredyt - jednorazowo z géry, za caty Okres Ubezpieczenia.

3. Sktadka ubezpieczeniowa optacana jest:

1) w przypadku Ubezpieczajgcych, o ktérych mowa w ust. 2 pkt. 1 powyzej - nie pézniej niz w terminie
ptatnosci poszczegdlnych rat sktadki okreslonych we Wniosko-Polisie,

2) w przypadku Ubezpieczajgcych, o ktérych mowa w ust. 2 pkt. 2 powyzej - nie pézniej niz w dacie
zawarcia Umowy Ubezpieczenia.

Sktadke ubezpieczeniowq (w tym réwniez jej rate) uznaje sie za optacong z dniem jej przekazania
Oney, jako agentowi ubezpieczeniowemu Ubezpieczyciela.

4. W przypadku braku optacenia kolejnej raty sktadki w terminie ptatnosci, okreslonym na Wniosko-
Polisie Ubezpieczyciel wezwie Ubezpieczajgcego do jej optacenia ze wskazaniem dodatkowego
terminu ptatnosci. Nieoptacenie sktadki w terminie wskazanym w wezwaniu spowoduje ustanie
odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela z uptywem ostatniego dnia terminu wygasniecia ochrony,
wskazanego w wezwaniu.

SUMA UBEZPIECZENIA I SWIADCZENIA

§5

1. Suma ubezpieczenia réwna jest wysokoéci maksymalnie szeéciu Swiadczen, o ktérych mowa w § 6
ust. 1 WU, okreslonych zgodnie z Wariantem Ubezpieczenia wybranym przez Ubezpieczonego.
2. Suma ubezpieczenia, o ktérej mowa w ust. 1, obowigzuje niezaleznie od liczby Zdarzen
Ubezpieczeniowych dotyczqcych Ubezpieczonego w Okresie Ubezpieczenia, co oznacza, ze ilos¢
Zdarzen Ubezpieczeniowych w Okresie Ubezpieczenia nie wptywa na wysokoé¢ Swiadczenia
okreslonego w tresci Wniosko-Polisy, zgodnie z wybranym przez Klienta (Ubezpieczajgcego)
Wariantem Ubezpieczenia. W takiej sytuacji nie zmienia sie réwniez okres i sposéb wyptacania
Swiadczenia, o ktérym mowa w ust. 1 powyzej.

3. Catkowite wykorzystanie Sumy Ubezpieczenia skutkuje zakoriczeniem odpowiedzialnosci
Ubezpieczyciela wzgledem Ubezpieczonego i jest rownoznaczne z wykorzystaniem Ochrony
Ubezpieczeniowe;j.
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§6

1. Swiadczenie z tytutu Utraty Pracy albo Pobytu w Szpitalu przez Ubezpieczonego wyptacane jest
miesiecznie, w zaleznosci od wybranego przez Ubezpieczonego Wariantu Ubezpieczenia, w wysokosci:
1) w I Wariancie - 550 zt (stownie: pie¢set piec¢dziesigt ztotych),

2) w II Wariancie - 1 100 zt (stownie: tysiqc sto ztotych).

2. Pierwsze miesieczne Swiadczenie z tytutu Utraty Pracy wyptacane jest przez Ubezpieczyciela

w terminie 30 dni od dnia zawiadomienia Ubezpieczyciela o zajsciu Utraty Pracy. Gdyby wyjasnienie
w terminie okreslonym w zdaniu pierwszym, okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci
Ubezpieczyciela lub wysokosci Swiadczenia okazato sie niemozliwe, Swiadczenie to zostanie
wyptacone w terminie 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannos$ci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe, jednakze bezsporng cze$¢ Swiadczenia Ubezpieczyciel wyptaca

w terminie okre$lonym w zdaniu pierwszym.

3. Ubezpieczony nabywa prawo do pierwszego miesiecznego Swiadczenia z tytutu Utraty

Pracy w Dacie Wystgpienia Utraty Pracy. Kolejne miesieczne Swiadczenia wyptacane sq przez
Ubezpieczyciela po kolejnych 30 dniach (nastepujgcych bezposrednio po pierwszych 30 dniach)
nieprzerwanego spetniania przez Ubezpieczonego przestanek do przyznawania mu Swiadczenia

z tytutu Utraty Pracy.

4. Kolejne miesieczne Swiadczenia z tytutu Utraty Pracy sq nalezne réwniez w przypadku, gdy
Ubezpieczony, ktory utracit prawo do zasitku dla Bezrobotnych ze wzgledu na uptyw okresu jego
przystugiwania w zwiqzku z zamieszkiwaniem na obszarze, w ktérym zgodnie z przepisami ustawy

z dnia 20 kwietnia 2004 roku o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy obowigzuje
szedciomiesieczny lub krotszy okres przystugiwania zasitku dla Bezrobotnych, lecz Ubezpieczony nadal
posiada status Bezrobotnego.

5. W kazdym przypadku Swiadczenie z tytutu Utraty Pracy przestaje by¢ wyptacane poczgwszy od:

1) pierwszego dnia po dacie utraty przez Ubezpieczonego statusu Bezrobotnego (zwtaszcza w sytuacji
ponownego zatrudnienia Ubezpieczonego), z zastrzezeniem ust. 4 powyzej,

2) pierwszego dnia po dacie, w ktérej wygastby Stosunek Pracy zawarty na czas okreslony.

6. Ubezpieczony nabywa prawo do pierwszego miesiecznego Swiadczenia z tytutu Pobytu w Szpitalu
po uptywie 14 dni trwajgcego nieprzerwanie Pobytu Ubezpieczonego w Szpitalu.

7. Kolejne miesieczne Swiadczenia z tytutu Pobytu w Szpitalu wyptacane sq przez Ubezpieczyciela po
kolejnych 30 dniach (nastepujgcych bezposrednio po pierwszych 14 dniach) nieprzerwanego Pobytu
w Szpitalu Ubezpieczonego z tej samej przyczyny.

8. Jezeli po uptywie wigcej niz 180 dni od dnia zakoriczenia Pobytu w Szpitalu Ubezpieczonego nastqpi
ponowny Pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu w nastepstwie tego samego Nieszczesliwego Wypadku
lub tej samej choroby, to jest on traktowany jako nowe Zdarzenie Ubezpieczeniowe

w postaci Pobytu w Szpitalu.

WYEACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI

§7

1. W przypadku Utraty Pracy odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela jest wytgczona, jezeli:

1) Utrata Pracy nastgpita przed uptywem 90 dni od daty zawarcia Umowy Ubezpieczenia;

2) Utrata Pracy nastqgpita w zwigzku z wypowiedzeniem Stosunku Pracy przez Ubezpieczonego;

3) Utrata Pracy nastqgpita w zwigzku z rozwigzaniem Stosunku Pracy za porozumieniem stron, za
wyjgtkiem porozumienia stron dokonanego w ramach grupowego zwolnienia w rozumieniu przepiséw
o zasadach rozwigzywania z pracownikami stosunkéw pracy z przyczyn nie dotyczqcych pracownikéw;
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4) Utrata Pracy nastgpita w wyniku rozwigzania Stosunku Pracy z powodu wypowiedzenia Stosunku
Pracy zawartego na czas okreslony krétszy niz 12 miesiecy;

5) Utrata Pracy nastgpita w wyniku rozwiqzania Stosunku Pracy z powodu wygasniecia Stosunku Pracy
zawartego na czas okreslony;

6) Utrata Pracy nastgpita w zwigzku z rozwigzaniem przez pracodawce Stosunku Pracy

z Ubezpieczonym bez wypowiedzenia, w rozumieniu przepiséw Kodeksu pracy lub przepiséw
szczegolnych regulujgcych Stosunek Stuzbowy Ubezpieczonego;

7) Utrata Pracy nastgpita w zwigzku z rozwigzaniem z Ubezpieczonym Umowy o Prace lub Spoétdzielczej
Umowy o Prace z uptywem okresu wypowiedzenia, w ktérym znajdowat sie Ubezpieczony w dniu
zawarcia Umowy Ubezpieczenia, bgdz przed zawarciem przez Ubezpieczajgcego Umowy Ubezpieczenia
nastgpito pisemne wypowiedzenie Ubezpieczonemu Umowy o Prace bqdz Spoétdzielczej Umowy o Prace
lub nastgpito odwotanie Ubezpieczonego, zatrudnionego na podstawie Stosunku Stuzbowego;

8) Utrata Pracy nastgpita w zwigzku z rozwigzaniem Stosunku Pracy przez pracodawce, bedqcego
Osobq Bliskg dla Ubezpieczonego.

2. Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Pobytu Ubezpieczonego w Szpitalu, ktéry to
pobyt nastqpit bezposrednio w wyniku:

1) popetnienia lub usitowania popetnienia przez Ubezpieczonego przestepstwa z winy umyslnej albo
usitowania popetnienia przez Ubezpieczonego samobdjstwa;

2) dziatania Ubezpieczonego po uzyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci, po zazyciu narkotykéw

lub innych $rodkéw odurzajgcych, za wyjgtkiem sytuacji, gdy spozycie lub zazycie tych srodkéw
nastgpito zgodnie z zaleceniami lekarza; przez stan po uzyciu alkoholu rozumie sie stan powstaty

w wyniku wprowadzenia do organizmu Ubezpieczonego takiej ilosci alkoholu, ze jego zawartos¢
wynosi lub prowadzi do stezenia alkoholu we krwi powyzej 0,2%o do 0,5%o albo do obecnosci
alkoholu w wydychanym powietrzu powyzej 0,1 mgw 1 dm?do 0,25 mg w 1 dm?>; z kolei przez stan
nietrzezwosci rozumie sie stan powstaty w wyniku wprowadzenia do organizmu Ubezpieczonego
takiej ilosci alkoholu, ze jego zawartos$¢ wynosi lub prowadzi do stezenia alkoholu we krwi powyzej
0,5%o albo do obecnosci alkoholu w wydychanym powietrzu powyzej 0,25 mgw 1 dm?;

3) aktéw wojny (w tym wojny domowej, stanu wojennego), stanu wyjgtkowego, czynnego
uczestnictwa Ubezpieczonego w zamieszkach, przestepstwach, aktach terroryzmu lub sabotazu;

4) eksplozji atomowej oraz napromieniowania Ubezpieczonego (za wyjqtkiem pojedynczych
przypadkoéw nie zwigzanych z aktywnoscig zawodowq Ubezpieczonego);

5) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez wymaganych uprawnien (prawo
jazdy, dowod rejestracyjny z waznym badaniem technicznym) o ile miato to wptyw na powstanie
Zdarzenia ubezpieczeniowego;

6) udziatu przez Ubezpieczonego w zajeciach rekreacyjnych lub sportowych o wysokim stopniu ryzyka
oraz w przygotowaniach do nich, przy czym za zajecia rekreacyjne lub sportowe o wysokim stopniu
ryzyka uwaza sie: spadochroniarstwo, wspinaczke gérskg w gérach wysokich powyzej 1500 m n.p.m.
(z wyjgtkiem wspinaczki skalnej oraz zorganizowanego pobytu w gérach wysokich powyzej 1500 m
n.p.m. pod kierunkiem przewodnika turystycznego posiadajgcego uprawnienia przewodnika goérskiego
dla okreslonego obszaru goérskiego w rozumieniu ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ustugach
turystycznych (t.j. Dz. U. z 2014 r. poz. 196 ze zm.) lub pobytu organizowanego przez przedsiebiorce
wykonujgcego dziatalnos$¢ gospodarczq w zakresie organizowania imprez turystycznych wpisanego
do rejestru organizatoréw turystyki i posrednikéw turystycznych z wykorzystaniem atestowanego
sprzetu wspinaczkowego, przy zachowaniu powszechnie obowigzujgcych zasad bezpieczenstwa),
speleologie, zeglarstwo morskie, rafting, nurkowanie (z wyjgtkiem nurkowania do gtebokosci

25 metrow przy zachowaniu zasad dobrego nurkowania oraz powszechnie obowiqzujgcych zasad
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bezpieczenstwa oraz szczegélnych zasad bezpieczenstwa obowigzujgcych w nurkowaniu oraz przy
posiadaniu uprawnien nurkowych wydawanych przez organizacje nurkowe i przy wykorzystaniu
atestowanego sprzetu), jak réwniez kaskaderstwo, parkour, sporty lotnicze; zajeciem rekreacyjnym lub
sportowym o wysokim stopniu ryzyka nie jest m. in. rekreacyjne uprawianie windsurfingu, jazda na
rowerze, gra w pitke nozng, siatkéwka lub koszykoéwka, zeglarstwo srédlgdowe, ptywanie rekreacyjne,
narciarstwo i snowboard;

7) uczestnictwa Ubezpieczonego w locie, w charakterze pilota, cztonka zatogi lub pasazera samolotu
wojskowego lub prywatnego, nieposiadajgcego licencji na przewo6z pasazerdéw;

8) umyslnego samookaleczenia lub uszkodzenia ciata na prosbe Ubezpieczonego;

9) poddania sie zabiegom o charakterze medycznym poza kontrolg lekarskq lub uprawnionych do tego
0so6b;

10) choroby AIDS u Ubezpieczonego lub zarazenia Ubezpieczonego wirusem HIV bqdz pochodnymi;
11) urazéw zaistniatych przed dniem zawarcia Umowy Ubezpieczenia;

12) zabiegéw medycznych o charakterze operacyjnym, rehabilitacyjnym lub diagnostycznym
planowanych przed zawarciem Umowy Ubezpieczenia.

3. Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu byt
normalnym nastepstwem choroby, ktéra byta zdiagnozowana lub leczona (o ile wczeéniej zostata
réwniez zdiagnozowana) w okresie 3 lat przed datq zawarcia Umowy Ubezpieczenia.

4. Postanowienia ust. 3 powyzej odnoszq sie do nastepujgcych choréb zdiagnozowanych lub
leczonych przed dniem objecia Ochrong Ubezpieczeniowq: nowotwdr ztosliwy, tagodny nowotwoér
mozgu, choroba niedokrwienna serca, zawat serca, kazda kardiomiopatia, kazda wada serca,
nadci$nienie tetnicze, kazdy tetniak, udar mézgu, kazda choroba krwi, cukrzyca, przewlekte
zapalenie wqtroby, marsko$¢ wgtroby, przewlekte zapalenie trzustki, niewydolnos¢ nerek, przewlekta
obturacyjna choroba ptuc, stan padaczkowy, stwardnienie rozsiane, choroba Parkinsona, choroba
Alzhaimera, dyskopatia, zakazenie wirusem HIV, choroba AIDS, zaburzenie psychiczne (zaburzenie
psychiczne z udokumentowang prébg samobéjczq, schizofrenia, psychoza, zaburzenie psychiczne
spowodowane uzywaniem $rodkéw psychoaktywnych), kazda choroba genetyczna lub choroba
zawodowa.

5. Odpowiedzialnoscig Ubezpieczyciela nie jest objety Pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu z powodu:

1) operacji plastyczno-kosmetycznych, z wyjgtkiem operacji oszpecen lub okaleczen bedgcych
nastepstwem Nieszczesliwego Wypadku;

2) leczenia lub zabiegéw dentystycznych (poza pobytami w klinikach chirurgii szczekowej), chyba ze
wynikajq z obrazen odniesionych w wypadku, w ktérym Ubezpieczony doznat takze uszkodzen innych
narzqgdéw lub czesci ciata;

3) rehabilitacji lub pobytéw sanatoryjnych bgdz uzdrowiskowych, a takze z powodu badan
diagnostycznych;

4) hospitalizacji niezaleconej przez lekarza;

5) konsekwencji wczeéniejszego wypisania sie przez Ubezpieczonego ze Szpitala na wtasne zgdanie;
6) pogorszenia sie stanu zdrowia z powodu nastepstw urazu, ktérego leczenia w warunkach
szpitalnych Ubezpieczony odmoéwit w przesztosci.

6. Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Pobytu Ubezpieczonego w szpitalu poza
terytorium RP.

7. Dodatkowo Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Pobytu Ubezpieczonego

w szpitalu, jezeli byt to pobyt: w szpitalu rehabilitacyjnym, osrodku rekonwalescencyjnym lub
sanatorium, a takze w domu opieki, domu pomocy spotecznej, osrodku dla psychicznie chorych,
hospicjum onkologicznym, o$rodku leczenia uzaleznien lekowych, narkotykowych czy alkoholowych.
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OKRES UBEZPIECZENIA, ROZPOCZECIE I ZAKONCZENIE OCHRONY UBEZPIECZENIOWE)

§8

1. Okres Ubezpieczenia trwa 12 miesiecy. Data poczqtku i korica Okresu Ubezpieczenia wskazane sg
we Whniosko-Polisie.

2. W Umowie Ubezpieczenia stosuje sie Karencje przez okres 90 dni, uwzgledniang w wyliczeniu
wysokosci sktadki ubezpieczeniowe;j.

3. Okres Karencji, o ktérej mowa w ust. 2 powyzej, liczony jest od daty poczqtku Okresu Ubezpieczenia.
4. W czasie trwania okresu Karencji, o ktérym mowa w ust. 2 i ust. 3 powyzej, udzielana jest Ochrona
Ubezpieczeniowa wytqcznie z tytutu Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego Wypadku.

5. Po rozwigzaniu Umowy Ubezpieczenia wskutek uptywu Okresu Ubezpieczenia mozliwe jest
ponowne zawarcie Umowy Ubezpieczenia na analogiczny Okres Ubezpieczenia.

6. Ponowne zawarcie Umowy Ubezpieczenia o ktérym mowa w ust. 5, mozliwe jest pod warunkiem, ze
Ubezpieczony otrzymat oferte ponownego zawarcia Ubezpieczenia oraz:

1) przed uptywem Okresu Ubezpieczenia Ubezpieczony nie ztozy o$wiadczenia o wypowiedzeniu
Umowy Ubezpieczenia i umowa o Karte lub umowa o Kredyt nie ulegty rozwiqzaniu;

2) wiek Ubezpieczonego w dniu zawarcia kolejnej Umowy Ubezpieczenia powiekszony o Okres
Ubezpieczenia przewidziany w kolejnej Umowie Ubezpieczenia nie przekracza 70 lat.

§9

1. Ochrona Ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego konczy sie:

1) z ostatnim dniem Okresu Ubezpieczenia wskazanym we Wniosko-Polisie;

2) z tytutu Ubezpieczenia na wypadek Utraty Pracy, w zaleznosci od tego ktére ze zdarzen,
wymienionych pod lit. a)-b) ponizej, wystapi, jako pierwsze:

a) z dniem wydania przez lekarza orzecznika ZUS orzeczenia o trwatej i catkowitej niezdolnosci
Ubezpieczonego do pracy,

b) z dniem nabycia przez Ubezpieczonego uprawnien do renty lub emerytury z ubezpieczenia
spotecznego;

3) z dniem catkowitego wykorzystania (wyczerpania) Sumy Ubezpieczenia;

4) z ostatnim dniem miesigca, w ktérym doreczono Ubezpieczycielowi pisemne oswiadczenie
Ubezpieczajgcego o wypowiedzeniu Umowy Ubezpieczeniga;

5) z dniem, w ktérym doreczono Ubezpieczycielowi o$wiadczenie Ubezpieczajgcego o odstgpieniu od
Umowy Ubezpieczenia;

6) z dniem zgonu Ubezpieczajgcego/Ubezpieczonego.

2. Za niewykorzystany Okres Ubezpieczenia Ubezpieczyciel zwraca Ubezpieczajgcemu sktadke
ubezpieczeniowq.

3. W przypadku niezaptacenia w terminie kolejnej raty sktadki ubezpieczeniowej odpowiedzialnos¢
Ubezpieczyciela konczy sie z uptywem terminu zaptaty sktadki ubezpieczeniowej wskazanego

w wezwaniu do zaptaty kierowanym przez Ubezpieczyciela do Ubezpieczajgcego.

ROZPATRYWANIE ROSZCZENIA

§10

1. W przypadku wystgpienia Zdarzenia Ubezpieczeniowego Ubezpieczony obowigzany
jest niezwtocznie zawiadomi¢ Ubezpieczyciela o jego wystgpieniu. Wystqgpienie Zdarzenia
Ubezpieczeniowego mozna zgtasza¢:
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1) telefonicznie - pod numerem infolinii: 801 107 107,

2) pisemnie - pod adresem:

Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen ERGO Hestia S.A., ul. Hestii 1, 81-731 Sopot.

2. W przypadku zgtoszenia roszczenia z Ubezpieczenia na wypadek Utraty Pracy w celu ustalenia
odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela lub wysokosci Swiadczenia potrzebne sq nastepujgce dokumenty
dotyczqce Ubezpieczonego:

1) kazdorazowo po wystgpieniu Zdarzenia Ubezpieczeniowego:

a) oswiadczenie pracodawcy o rozwigzaniu Stosunku Pracy w rozumieniu przepiséw polskiego prawa
pracy,

b) zaswiadczenie o uzyskaniu statusu Bezrobotnego oraz przyznaniu prawa do pobierania zasitku dla
Bezrobotnych,

¢) ostatnia Umowa o Prace,

d) $wiadectwo pracy z ostatniego miejsca zatrudnienia.

2) przed kazdorazowq wyptatg Swiadczenia miesiecznego: potwierdzenie z Powiatowego Urzedu Pracy
posiadania przez Ubezpieczonego statusu Bezrobotnego i dowod wyptaty zasitku dla Bezrobotnych,
z zastrzezeniem § 6 ust. 4 WU.

3. W przypadku Pobytu Ubezpieczonego w Szpitalu, w celu ustalenia odpowiedzialnoéci
Ubezpieczyciela lub wysokoéci Swiadczenia potrzebne sq nastepujqgce dokumenty dotyczgce
Ubezpieczonego:

1) dokumentacja medyczna dotyczqca Pobytu w Szpitalu, w tym karta wypisu ze Szpitala;

2) dokumentacja dotyczqca Nieszczesliwego Wypadku/choroby bedgcych przyczyng Pobytu

w Szpitalu.

4. W uzasadnionych przypadkach Ubezpieczyciel wymaga¢ moze innych dokumentéw, niz wskazane
w ust. 2-3 powyzej, jezeli bez nich ustalenie odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela lub wysokosci
Swiadczenia nie bedzie mozliwe.

5. 0 dokumentach, o ktérych mowa w ust. 2-4 powyzej, Ubezpieczyciel informuje osobe zgtaszajqcg
roszczenie pisemnie lub w inny sposob, na ktéry osoba ta wyrazita zgode.

WYPLATA SWIADCZENIA

§11

1. Ubezpieczyciel wyptaca Swiadczenie w terminie 30 dni od dnia otrzymania zawiadomienia

0 Zdarzeniu Ubezpieczeniowym, na podstawie uznania roszczenia Uprawnionego z Umowy
Ubezpieczenia, w wyniku wtasnych ustaler dokonanych w postepowaniu dotyczgcym ustalenia
stanu faktycznego zdarzenia, zasadnosci roszczenia i wysokoéci Swiadczenia, bgdz zawartej

z Ubezpieczycielem ugody lub prawomocnego orzeczenia sqdu, ustalajgcego odpowiedzialnos¢
Ubezpieczyciela.

2. Gdyby wyjasnienie, w terminie okreslonym w ust. 1 powyzej, okolicznosci koniecznych do ustalenia
odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela lub wysokosci Swiadczenia okazato sie niemozliwe, Swiadczenie
zostanie wyptacone w terminie 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe; jednakze bezsporng cze$¢ Swiadczenia Ubezpieczyciel
wyptaca w terminie okreslonym w ust. 1 powyzej.

3. Jezeli Swiadczenie nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci, niz wskazana w zgtoszonym
roszczeniu, Ubezpieczyciel informuje o tym osobe wystepujqcq z roszczeniem oraz Ubezpieczonego,
jezeli to nie on zgtosit roszczenie, na pismie w terminie okreslonym odpowiednio w ust. 1 albo
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w ust. 2 powyzej, podajgc okolicznosci i podstawe prawng uzasadniajgcq catkowitg lub czesciowgq
odmowe wyptaty Swiadczenia.

4. Wyptata Swiadczenia jest dokonywana na koszt Ubezpieczyciela.

5. Swiadczenia z tytutu zajscia Zdarzen Ubezpieczeniowych objetych Ochrong Ubezpieczeniowg,
wyptacane sqg Uprawnionemu.

6. Swiadczenie nalezne Uprawnionemu uwaza sie za wyptacone w dacie uznania rachunku
Uprawnionego kwotq Swiadczenia.

REKLAMACIJE

§12

1. Ubezpieczony lub inny uprawniony z Umowy Ubezpieczenia, bedgcy osobq fizyczng, moze zgtosi¢
zastrzezenia dotyczqce ustug $wiadczonych przez Ubezpieczyciela (reklamacja), wykorzystujqgc
nastepujqce kanaty kontaktu:

1) poprzez formularz na stronie internetowej: www.ergohestia.pl/kontakt;

2) telefonicznie - poprzez infolinie Ubezpieczyciela pod numerem: 801 107 107 lub (58) 555 55 55;

3) pisemnie - na adres siedziby Sopockiego Towarzystwa Ubezpieczen ERGO Hestia S.A., 81-731 Sopot,
ul. Hestii 1;

4) ustnie lub pisemnie - podczas wizyty w jednostce Sopockiego Towarzystwa Ubezpieczern ERGO
Hestia S.A.

2. Reklamacje rozpatrywane sq przez jednostke organizacyjng powotang w tym celu przez Zarzqd
Ubezpieczyciela.

3. Odpowiedz na reklamacje zostanie wystana w ciggu 30 dni od dnia jej otrzymania.

4. Odpowiedz na reklamacje zostanie udzielona:

1) na pismie;

2) za pomocq innego trwatego nosnika informacji;

3) pocztqg elektroniczng - na wniosek osoby zgtaszajqgcej.

5. Osoby wymienione w ust. 1 mogq wystgpi¢ z wnioskiem o rozpatrzenie sprawy do Rzecznika
Finansowego.

POSTANOWIENIA KONCOWE

§13

1. Wszelkie rozliczenia wynikajgce z Umowy Ubezpieczenia, w tym wyptaty wszelkich Swiadczen
dokonywane sg w ztotych polskich.

2. W przypadku zmiany systemu monetarnego w Polsce lub denominacji polskiej waluty,
zobowigzania finansowe wynikajgce z Umowy Ubezpieczenia bedq odpowiednio zmienione, zgodnie
z kursem wymiany ztotego ogtoszonym przez Narodowy Bank Polski.

§ 14

Wypowiedzenia, odstgpienia oraz wszelkie inne zawiadomienia, o$wiadczenia i wnioski sktadane
Ubezpieczycielowi bgdz przez Ubezpieczyciela, powinny by¢ ztozone na piémie i kierowane -

w stosunku do Ubezpieczyciela - na adres wskazany w § 12 ust. 1 pkt. 1) WU lub w innej formie, na
ktérqg Ubezpieczyciel i Ubezpieczajgcy wyrazq odrebng zgode.
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§15
1. Podatki i optaty zwigzane z otrzymaniem Swiadczenia nie obcigzajg Ubezpieczyciela.
2. Zaptata sktadek ubezpieczeniowych obcigza Ubezpieczajqcego.

§16

1. W sprawach nieuregulowanych niniejszymi WU majq zastosowanie odpowiednie powszechnie
obowigzujgce przepisy prawa polskiego, a w szczegoélnosci ustawy z dnia 22 maja 2003 r.

o dziatalnosci ubezpieczeniowe;j (t.j. Dz.U. z 2013 r.,, poz. 950 z p6zn. zm.), ustawy z dnia z dnia

23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny (t.j. Dz.U. z 2014 r., poz. 121 z pézn. zm.), ustawy z dnia 20 kwietnia
2004 r. o promocji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy oraz Kodeksu pracy.

2. Umowa Ubezpieczenia jest zawarta w jezyku polskim. Jezykiem stosowanym w relacjach
Ubezpieczyciela do Ubezpieczajqgcego i Ubezpieczonego jest jezyk polski. Prawem wtasciwym dla
Umowy Ubezpieczenia jest prawo polskie.

3. Powddztwo o roszczenia wynikajgce z Umowy Ubezpieczenia, mozna wytoczy¢ albo wedtug
przepiséw o wtasciwosci ogdlnej, albo przed sqd wtasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby
Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego lub innego Uprawnionego z Umowy Ubezpieczenia albo przed sqd
wtasciwy dla miejsca zamieszkania spadkobiercy Ubezpieczonego lub spadkobiercy Uprawnionego

z umowy ubezpieczenia.

§17

1. Ubezpieczony lub Uprawniony moze wnie$¢ skarge lub uwagi do Miejskiego lub Powiatowego
Rzecznika Konsumentow.

2. Spory pomiedzy Ubezpieczonym lub innym uprawnionym z Umowy Ubezpieczenia, bedgcym
osobq fizyczng a Ubezpieczycielem mogq by¢ zakoriczone w drodze pozasqdowego polubownego
postepowania przed Rzecznikiem Finansowym - Al. Jerozolimskie 87, 02-001 Warszawa.

3. Ubezpieczyciel podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

§18
Niniejsze WU obowigzujq od dnia 14 kwietnia 2016 roku.

Petnomocnik Zarzgdu

Renata Mordaka
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