TULZ

UBEZPIECZENIA

OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW
BEZPIECZNY PRACOWNIK




T u z OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW
UBEZPIECZENIA BEZPIECZNY PRACOWNIK

Informacja o postanowieniach ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkéw
Bezpieczny  Pracownik  zgodnie zart. 17 ust.1 ustawy odziatalnosci ubezpieczeniowej ireasekuracyjnej
(Dz.U. z 2015 r., poz. 1844 z pdin. zm.).

Rodzaj informacji Numer jednostki redakcyjnej wzorca
Przestanki wyptaty Definicje ogolne: §2
odszkodowania i innych Przedmiot i zakres ubezpieczenia: §3
swiadczen lub wartosci wykupu Postanowienia szczegotowe dotyczgce $wiadczen:
ubezpieczenia §4

Zawarcie umowy ubezpieczenia: §7

Suma ubezpieczenia: §8

Poczatek i koniec odpowiedzialnosci: §10
Odstgpienie od umowy ubezpieczenia: §11
Obowigzki Ubezpieczajgcego i Ubezpieczonego:

§13
Ograniczenia oraz wyfgczenia Definicje ogolne: §2
odpowiedzialnosci zaktadu Wytgczenia odpowiedzialnoéci: §5
ubezpieczen uprawniajgce do Poczatek i koniec odpowiedzialnosci: §10

odmowy wyptaty odszkodowania
i innych swiadczen lub ich
obnizenia

Wypowiedzenie umowy ubezpieczenia: §12
Obowigzki Ubezpieczajgcego i Ubezpieczonego:
§13

Postepowanie w przypadku szkody: §14

Ustalenie wysokosci szkody | odszkodowania: §16
Wyptata swiadczenie lub odszkodowania: §17

Strona 2 z 25




T u z OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW
UBEZPIECZENIA BEZPIECZNY PRACOWNIK

SPIS TRESCI

POSTANOWIENIA OGOLNE........eveeeeeeeeeeeeee e e ete et et v s seeee et e e eet ettt et s e e eeee et es et et et eseseseeesseseseees et st seseeeesesetesssssas s neneeaeeesesesesesannan 4
DEFINICIE OGOLNE ..ottt eeee ettt eeeeeeeeeeee et eseseseeeeseseseseseees s e et eseeaeseseseseses et eseseseesesesesseeses et et et esaesesesesesnseeesesseseeaeaeneeeeeeeeeeeeas 4
PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA ..eeeeteeeeeeeeeeeeeeeeeeee e seeeeeeeeseseeeeeseseseseseeeesesesasesesesesesesaesesesassseses et et eseseeseseseseseseeeseseseseseeaeseseseeeeeeeeas 9
POSTANOWIENIA SZCZEGOtOWE DOTYCZACE SWIADCZEN
WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSC ...ttt eetee et et es s es e e eeseseseses st s s s e sesaeeeeeses et es s s e seseesesseesesesesenenneseseseesesees
ZAWARCIE UMOWY UBEZPIECZENIA ...ttt ee et ee e et et es s s e s st e e s eses st sa s s e seseeeeeeses et en s s e s e seeseseseseseses et s neseeeseesenes
SUMA UBEZPIECZENIA .t ee et eee v s e e eaeseaeseseees et eseseeeeseseeeseeeeeseseseeaeseseseseseseses et s eseseeesaesesesesesesesesessesesesesssesesesesneneseeeeseneneen
SKEADKA UBEZPIECZENIOWA ... veeeeeeeeeee et eeeeeeeeeeeeeeeeeeesesesseseeeeseseeessesseseseeeeaesesesesesesesesesseseseessaesesesesesesesesesaeeesesessseseseseteseseseeeeseneneen
POCZATEK | KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI ...
ODSTAPIENIE OD UMOWY UBEZPIECZENIA ....
WYPOWIEDZENIE UMOWY UBEZPIECZENIA .................
OBOWIAZKI UBEZPIECZAJACEGO | UBEZPIECZONEGO..
POSTEPOWANIE W PRZYPADKU SZKODY ........ccueveeee.
OBOWIAZKI TUZ UBEZPIECZENIA .............
USTALENIE WYSOKOSCI SZKODY | ODSZKODOWANIA ..
WYPLATA SWIADCZENIA LUB ODSZKODOWANIA
REKLAIMACIE T SKARGI ...ttt e et et e ettt ee e e e e e e e s es et e e e e e e e e et et eseeeeeeee s s eseeeeeeeee et et eseseaeeeeeeeeseseeeeeaeae st eseeeeeeeennns
PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH
POSTANOWIENIA KONCOWE

Strona 3z 25




T u z OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW
UBEZPIECZENIA BEZPIECZNY PRACOWNIK

POSTANOWIENIA OGOLNE

§1

1. Ogdlne warunki grupowego ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkow Bezpieczny Pracownik, zwane dalej OWU,
majg zastosowanie w umowach ubezpieczenia zawieranych przez TUZ Ubezpieczenia Towarzystwo Ubezpieczen
i Reasekuracji Spodtke Akcyjng (poprzednio: Towarzystwo Ubezpieczen Wzajemnych) z siedzibg w Warszawie,
ul. Wotoska 22A, 02-675 Warszawa, wpisang do rejestru przedsiebiorcow Krajowego Rejestru Sgdowego prowadzonego przez
Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy w Warszawie, Xlll Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem KRS
0001190962, posiadajacym status duzego przedsiebiorcy w rozumieniu ustawy z dnia 8 marca 2013 r. o przeciwdziataniu
nadmiernym opdznieniom w transakcjach handlowych, zwang dalej ,,TUZ Ubezpieczenia”, z osobami fizycznymi prowadzgcymi
dziatalnos¢ gospodarczg, osobami prawnymi, jednostkami organizacyjnymi nieposiadajgcymi osobowosci prawnej, ktérym
ustawa przyznaje zdolno$¢ prawng oraz z osobami fizycznymi indywidualnie kontynuujacymi ubezpieczenie grupowe —zwanymi
dalej Ubezpieczajacymi.

2. Umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta na cudzy rachunek — na rachunek Ubezpieczonego, w takim przypadku
postanowienia OWU stosuje sie odpowiednio do Ubezpieczonego. Ubezpieczajacy zobowigzany jest do zaptacenia sktadki.

3. Ubezpieczony moze zadac, by TUZ Ubezpieczenia udzielito mu informacji o postanowieniach zawartej umowy oraz OWU
w zakresie, w jakim dotyczg jego praw i obowigzkdéw.

4. Za porozumieniem stron do umowy ubezpieczenia mogg by¢ wprowadzone postanowienia dodatkowe lub odmienne od
ustalonych w niniejszych OWU oraz zmiany zawartej juz umowy ubezpieczenia, pod warunkiem sporzgdzenia ich na piSmie pod
rygorem niewaznosci.

5. W sprawach nieuregulowanych w niniejszych OWU do umowy ubezpieczenia majg zastosowanie witasciwe przepisy prawa
polskiego, a w szczegdlnosci przepisy Kodeksu cywilnego i Ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o dziatalnosci ubezpieczeniowe;j
i reasekuracyjnej.

DEFINICJE OGOLNE

§2

Uzyte w niniejszych OWU pojecia oznaczaja:

1) akt terroru — nielegalne dziatanie lub akcja organizowana z pobudek ideologicznych, religijnych, politycznych lub spotecznych,
indywidualna lub grupowa, prowadzona przez osoby dziatajgce samodzielnie lub na rzecz bgdz z ramienia jakiejkolwiek organizacji
lub rzadu, skierowana przeciwko osobom, obiektom lub spoteczeristwu, majaca na celu wywarcie wptywu na rzad, wprowadzenie
chaosu, zastraszenie ludnosci lub dezorganizacje zycia publicznego przy uzyciu przemocy badz grozby uzycia przemocy;

2) bdéjka — fizyczna walka, co najmniej dwdch oséb, podczas ktorej osoby te atakuja i bronig sie nawzajem, gdzie kazdy
z uczestnikéw béjki dobrowolnie i Swiadomie przyjmuje i godzi role napastnika z rolg bronigcego sie;

3) choroba — wymagajgca pomocy medycznej reakcja organizmu na dziatanie czynnika chorobotwoérczego, objawiajaca sie
zaburzeniami funkcji lub uszkodzeniem struktury organizmu, wywotujgca niepozadane objawy inne niz w przypadku
prawidtowego dziatania zdrowego organizmu;

4) choroba przewlekta — zdiagnozowana przed rozpoczeciem ochrony ubezpieczeniowej choroba majgca dtugotrwaty przebieg,
trwajaca zwykle miesigcami lub latami, leczona w sposdéb staty lub okresowy;

5) czasowa hiezdolno$¢ Ubezpieczonego do pracy lub nauki — powstata w nastepstwie nieszczesliwego wypadku lub nagtego
zachorowania utrata przez Ubezpieczonego zdolnosci do wykonywania dotychczasowej pracy zarobkowej, a w przypadku
dziecka — utrata zdolnosci do nauki, udokumentowana zaswiadczeniem lekarskim o czasowej niezdolnosci do pracy lub nauki,
wystawionym zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa;

6) cztonek rodziny Ubezpieczonego — maz/zona lub konkubent/ka lub dziecko Ubezpieczonego zgtoszeni przez niego do
ubezpieczenia rodzinnego w formie pisemnej; w rozumieniu niniejszych OWU dzieckiem jest kazde dziecko Ubezpieczonego lub
dziecko w petni lub nie w petni przez niego przysposobione, ktére w dniu zawierania umowy ubezpieczenia nie ukonczyto 18

lat;
7) dokument ubezpieczenia — dokument potwierdzajgcy zawarcie umowy ubezpieczenia;
8) deklaracja przystapienia — pisemna zgoda Ubezpieczonego na przystapienie do grupowego ubezpieczenia nastepstw

nieszczesliwych wypadkow na zasadach okreslonych w niniejszych OWU, stanowigca integralng czes¢ umowy ubezpieczenia;
9) epidemia — wystgpienie na danym obszarze zakazen lub zachorowan na chorobe zakazng w liczbie wyraznie wiekszej niz we
wczesniejszym okresie albo wystgpienie zakazen lub choréb zakaznych dotychczas niewystepujgcych;
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10) epilepsja (padaczka) — choroba neurologiczna objawiajgca sie napadami drgawek i utratg przytomnosci, zdiagnozowana przez
lekarza specjaliste;

11) Klient:

a) osoba prawna,
b) spdtka nieposiadajgca osobowosci prawnej,
c) osoba fizyczna bedaca Ubezpieczajagcym, Ubezpieczonym, uposazonym lub uprawnionym z umowy ubezpieczenia;

12) koszty leczenia — udokumentowane i niezbedne z medycznego punktu widzenia koszty, poniesione przez Ubezpieczonego
w zwigzku z leczeniem prowadzonym na zlecenie i pod kontrolg lekarza, majacym na celu uzyskanie przez Ubezpieczonego
optymalnego poziomu funkcjonowania organizmu oraz utraconych w wyniku nieszczesliwego wypadku czynnosci
uszkodzonego narzgdu lub organow;

13) leczenie ambulatoryjne — leczenie, zabiegi, badania niewymagajgce catodobowego przebywania w szpitalu;

14) nagte zachorowanie — powstaty w okresie ochrony ubezpieczeniowej w sposdéb nagty i niespodziewany stan chorobowy
zagrazajacy zdrowiu lub zyciu Ubezpieczonego, wymagajacy udzielenia natychmiastowej pomocy medycznej;

15) nieszczesliwy wypadek — powstate w okresie ubezpieczenia nagte, niespodziewane zdarzenie wywotane przyczyng zewnetrzng,
w wyniku ktérego Ubezpieczony nie ze swojej woli doznat uszkodzen ciata, rozstroju zdrowia, lub zmart; za nieszczesliwy
wypadek uznaje sie réwniez:

a) zawat serca i udar mozgu, jezeli choroby te zostaty zdiagnozowane przez lekarza specjaliste w okresie odpowiedzialnosci
TUZ Ubezpieczenia;

b) obrazenia ciata powstate u Ubezpieczonego wskutek atakéw epilepsji;

za nieszczesliwy wypadek nie uznaje sie przecigzenia lub nadwyrezenia organizmu na skutek wykonywania powtarzalnych

czynnosci fizycznych;

16) odszkodowanie — kwota, wyptacana Ubezpieczonemu lub osobie uprawnionej z tytutu roszczenia powstatego
w wyniku zaistnienia zdarzenia ubezpieczeniowego powodujgcego powstanie szkody w mieniu, za ktére TUZ Ubezpieczenia
ponosi odpowiedzialnos¢;

17) Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej (OIOM) — wydzielony oddziat szpitalny wyposazony w specjalistyczny sprzet do ciggtego
monitorowania proceséw zyciowych pacjentdow, przeznaczony dla chorych w stanie bezposredniego zagrozenia zycia,
wymagajacych intensywnej opieki medycznej;

18) operacja — inwazyjny zabieg medyczny przeprowadzony w szpitalu, przez lekarza uprawnionego do jego wykonania,
w znieczuleniu ogdlnym lub miejscowym, niezbedny z medycznego punktu widzenia — w celu wyleczenia lub zmniejszenia
objawdw nagtego lub powazanego zachorowania badz tez nastepstw nieszczesliwego wypadku.

Operacjg w rozumieniu OWU, nie jest zabieg przeprowadzany w celach diagnostycznych, niewymagajgcy pobytu w szpitalu,
niewynikajace ze wskazan medycznych, a takze wszelkiego rodzaju iniekcje, punkcje, biopsje, naktucia, dializy, wziernikowania,
cewnikowania, kaniulacje, wenesekcje, zgtebnikowanie, tamponady;

19) operacja plastyczna — operacja, wykonywana w placowce medycznej, przez lekarza uprawnionego do jej wykonywania, majaca
na celu usuniecie okaleczen lub deformacji ciata Ubezpieczonego, powstatych wskutek nieszczesliwego wypadku, zalecona
przez lekarza jako niezbedna czesé procesu leczenia;

20) osoba bliska — matzonek lub osoba, z ktéorym Ubezpieczony pozostaje we wspdlnym gospodarstwie domowym, dzieci,
pasierbowie, dzieci przysposobione oraz przyjete na wychowanie, rodzice, ojczym, macocha, teSciowie, przysposabiajacy,
dziadkowie, wnuki, rodzenstwo, zieciowie, synowe;

21) pandemia —rodzaj epidemii obejmujgcej zasiegiem obszar catego kraju, kontynentu badz kuli ziemskiej, cechujgcy sie masowym
wzrostem zachorowan na okreslong chorobe zakazna w danym okresie czasu;

22) przedmioty ortopedyczne i $rodki pomocnicze — niezbedne z medycznego punktu widzenia wyroby medyczne
i przedmioty wspomagajace proces leczniczy, przepisane przez lekarza;

23) pobyt w szpitalu — pobyt Ubezpieczonego w szpitalu lub klinice, trwajacy nieprzerwanie nie krdcej niz 24 h; jako pierwszy dzien
pobytu przyjmuje sie dzien rejestracji, a jako ostatni - dzien wypisu ze szpitala; za dzien pobytu
w szpitalu uwaza sie dzien kalendarzowy, w ktérym Ubezpieczony przebywat w szpitalu, niezaleznie od tego, ile czasu w danym
dniu trwat jego pobyt;

24) powazne zachorowanie — wystgpienie po raz pierwszy u Ubezpieczonego w okresie ubezpieczenia, potwierdzonej
jednoznaczng diagnoza lekarska choroby, ktéra spetnia jedng z ponizszych definicji:

a) anemia aplastyczna — niedokrwisto$¢ wskutek uposledzenia czynnosci krwiotwérczej szpiku kostnego, ktorej wynikiem jest
anemia, neutropenia, trombocytopenia, wymagajgca leczenia w drodze przeszczepu szpiku kostnego, transfuzja krwi,
leczenie metoda pobudzajaca odnowe szpiku kostnego;
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c)

f)

g)

m)

choroba Alzheimera — uposledzenie intelektualne o trwatym i postepujgcym charakterze spowodowane nieodwracalng
choroba mézgu, objawiajaca sie istotnym ograniczeniem funkcjonowania umystowego osoby, ktéra wymaga opieki oséb
trzecich; ochrong nie s3 objete podobne objawy wywotane przez guzy mdzgu, otepienia pochodzenia naczyniowego,
psychozy, stany depresyjne u oséb w wieku podesztym lub demencje pochodzenia organicznego;

choroba Creutzfeldta-Jakoba — ciezkie schorzenie uktadu nerwowego spowodowane zakazeniem od chorego na BSE bydta;
choroba Creutzfeldta-Jakoba jest analogiczng do BSE chorobg prionowg, charakteryzujacg sie postepujagcym otepieniem,
ktéremu towarzyszy zaburzenia widzenia, zaburzenia psychiatryczne, drgawki, utrata zdolnosci ruchowej, gtebokie
wyniszczenie organizmu i w konsekwencji Smier¢ chorego;

choroba Parkinsona — przewlekte schorzenie uktadu pozapiramidowego powstate wskutek pierwotnego zwyrodnienia
komorek nerwowych istoty czarnej, prowadzgce do zmniejszenia liczby neuronéw produkujacych dopamine; rozpoznanie
musi dotyczy¢ co najmniej dwdch z trzech klasycznych objawdw:

— drzenie spoczynkowe,

— spowolnienie ruchowe i plastyczne,

— wzmozenie napiecia miesniowego (sztywnos¢ miesniowa), zmniejszajace sie po zastosowania lekow stymulujgcych uktad
dopamineryczny w szczegdlnosci lewodopu;

do stwierdzenia choroby Parkinsona konieczne jest wykluczenie parkinsonizmu objawowego;

ciezkie oparzenie — oparzenie wymagajace hospitalizacji i obejmujace:

— dla oparzen Il stopnia ponad 70% powierzchni ciata,

— dla oparzen I1i Ill stopnia tacznie ponad 50% powierzchni ciata,

— dla oparzen Ill stopnia ponad 20% powierzchni ciata;

chirurgiczne leczenie choroby wiencowej (by-pass) — przebycie operacji kardiochirurgicznej polegajgcej na wszczepieniu
pomostow naczyniowych w celu korekcji dwdch lub wiecej zwezonych lub niedroznych naczyn wiencowych; za chirurgiczne
leczenie choroby wiencowej nie uznaje sie: angioplastyki, innych zabiegdw wewnatrznaczyniowych, zabiegow
endoskopowych, a takze wszelkich zabiegéw zwigzanych z t3 chorobg zaplanowanych przed zawarciem umowy
ubezpieczenia;

nowotwor ztosliwy — guz o charakterze ztosliwym charakteryzujacy sie niekontrolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem
komorek nowotworowych, powodujacy naciekanie, niszczenie prawidtowych tkanek lub odlegte przerzuty; do nowotworow
ztosliwych zalicza sie takze: biataczki, chtoniaki ztosliwe i ziarnice ztosliwg (chorobe Hodgkina); powazna choroba musi byé
zdiagnozowana przez lekarza specjaliste w zakresie onkologii, potwierdzona wynikiem badania histopatologicznego;
z ochrony ubezpieczeniowej wytgczone s3: wszelkie nowotwory wspdtistniejgce z infekcjg HIV, nowotwar in situ, dysplazja,
zmiany przednowotworowe;

niewydolnos¢ nerek — nieodwracalna utrata funkcjonalnosci obu nerek niezaleznie od przyczyny, wywotujgca koniecznos¢
regularnej dializy lub hemodializy nerek u Ubezpieczonego lub prowadzgca do przeszczepu organu;

oponiak — fagodny nowotwdr médzgu, rozpoznany w badaniu histopatologicznym, nie bedacy torbielg, malformacjg
naczyniowg, guzem przysadki, guzem rdzenia kregowego ziarniakiem lub inng zmiang w osrodkowym uktadzie nerwowym;
paraliz — catkowita i nieodwracalna utrata wtadzy w dwdch lub wiecej koriczynach wskutek porazenia z powodu wypadku
lub choroby, z tym ze obejmuje to paraliz trwajacy dtuzej niz 180 dni od daty wystgpienia nieszczesliwego wypadku;
przewlekte zapalenie watroby typu B — przewlekte wirusowe zapalenie watroby wywotane zakazeniem wirusem zapalenia
watroby typu B trwajgce ponad 180 dni; warunkami zdiagnozowania jest podwyzszony poziom (wiecej niz 1,5 x gorna
granica normy) warto$¢ AspAT i ALAT w sposob ciggty przez okres 180 dni, stwierdzenie obecnosci AgHBs (+) lub Ag Hbe (+),
zamiennie: stwierdzenie HBV DNA (+), kliniczne cechy niewydolnosci watroby, wodobrzusza, obecnosci ,pajeczakéw
naczyniowych” na skorze;

piorunujgce zapalenie watroby — niewydolnos¢ watroby spowodowana zapaleniem watroby wywotanym infekcja
wirusowgq; konieczne jest stwierdzenie wystgpienia nastepujgcych objawdw: gwattowne pogorszenie parametrow
czynnosci watroby wskazujgce na masywne uszkodzenie migzszu watroby, obiektywne objawy encefalopatii watrobowej,
martwica watroby obejmujgca cate zraziki z pozostawieniem siateczki zapadnietych naczyn z wytgczeniem gdy piorunujace
zapalenie watroby powstato wskutek proby samobdjczej, samozatrucia, przedawkowania lekéw lub naduzycia alkoholu;
przeszczep narzadow — przeszczepienie Ubezpieczonemu jako biorcy lub zakwalifikowanie Ubezpieczonego na oficjalng
liste biorcow oczekujacych na przeszczep jednego z kompletnych narzgdéw: serca, ptuca, watroby, nerek lub trzustki;
z ochrony ubezpieczeniowej wytaczone sg przeszczepy narzaddw innych niz wymienione, czesci narzgddéw, tkanek lub
komoérek, a takze wszelkie zabiegi obejmujace przeszczep narzgddéw zaplanowane przed zawarciem umowy ubezpieczenia;
sepsa (posocznica) — uogdlniona reakcja zapalna, powstajgca w przebiegu zakazenia meningokokowego Iub
pneumokokowego, powiktana niewydolnoscig wielonarzagdowa; przez niewydolnos$¢ wielonarzagdowg rozumie sie stan,
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25)

26)

27)

28)

29)

30)

31)

32)

w ktorym dochodzi do nieprawidtowego dziatania dwdch lub wiecej narzadéw lub uktadéw, do ktérych zalicza sie
osrodkowy uktad nerwowy, uktad krgzenia, uktad oddechowy, uktad krwiotwdrczy, nerki, watrobe;

o) stwardnienie rozsiane — przewlekta, postepujgca choroba centralnego uktadu nerwowego, charakteryzujaca sie
powstawaniem rozsianych ognisk demielinizacji w mdzgu i rdzeniu przedtuzonym oraz wystepowaniem trwatych ubytkéw
neurologicznych; rozpoznanie musi by¢ postawione przez specjaliste neurologa na podstawie obowigzujgcych kryteriéw
klinicznych i potwierdzone stwierdzeniem, co najmniej 4 ognisk demielinizacyjnych w badaniu metodg magnetycznego
rezonansu jadrowego; warunkiem uznania zasadnosci roszczenia jest stwierdzenie trwatych ubytkéw neurologicznych
utrzymujacych sie przez co najmniej 6 miesiecy;

p) $piaczka — stan bez przytomnosci objawiajgcy sie catkowitym brakiem reakcji na wszelkie bodzce zewnetrzne utrzymujacy
sie nieprzerwanie powyzej 96 godzin pomimo zastosowania aparatury podtrzymujacej funkcje zyciowe
i stan doprowadzajgcy do trwatego istotnego ubytku neurologicznego; ochrong nie sg objete stany wywotane przez
naduzycie $rodkéw chemicznych oraz stan Spigczki wywotany lub przedtuzany w celu terapeutycznym — Spigczka
farmakologiczna;

q) utrata wzroku — catkowita i nieodwracalna obustronna utrata wzroku wskutek choroby, z zastrzezeniem, ze trwate
schorzenia orzeka sie dopiero po uptywie 6 miesiecy od jego wystgpienia na podstawie badania przeprowadzonego przez
lekarza okuliste;

r) utrata mowy - catkowita i nieodwracalna utrata zdolnosci mowy trwajaca nieprzerwanie przez okres
6 miesiecy potwierdzona odpowiednim specjalistycznym badaniem wskutek:

— resekcji narzgdu mowy (krtani);
— przewlektej choroby krtani;
— uszkodzenia osrodka mowy w mdzgu;

s) zakazenie wirusem HIV — zakazenie w wyniku transfuzji krwi lub w zwigzku z wykonywanym zawodem, ktére nastgpito
w trakcie trwania ochrony ubezpieczeniowej;

pracownik — osoba fizyczna zatrudniona przez Ubezpieczajacego na podstawie umowy o prace, powotania, wyboru,

mianowania lub spétdzielczej umowy o prace, a takze kontraktu menedzerskiego lub innej umowy cywilnoprawnej, ktérej

przedmiotem jest Swiadczenie pracy; na potrzeby niniejszych OWU na réowni z zatrudnieniem traktuje sie przynaleznosc
przystepujacych do ubezpieczenia do nastepujgcych organizacji: zwigzek zawodowy, zwigzek sportowy, klub sportowy,
stowarzyszenie, w sytuacji gdy organizacje te zawierajg umowy ubezpieczenia grupowego na rachunek swoich cztonkow;
rehabilitacja — niezbedne z medycznego punktu widzenia, wykonywane przez uprawnione osoby posiadajgce odpowiednie
kwalifikacje, zalecone przez lekarza leczenie usprawniajgce nastepstwa nieszczesliwego wypadku, majace na celu uzyskanie
optymalnego poziomu funkcjonowania organizmu oraz utraconych czynnosci uszkodzonego narzadu lub organu;

reklamacja — wystgpienie skierowane do TUZ Ubezpieczenia przez Klienta, w ktérym Klient zgtasza zastrzezenia dotyczace ustug

Swiadczonych przez TUZ Ubezpieczenia;

ruch komunikacyjny — ruch, w ktérych Ubezpieczony uczestniczy jako pieszy, pasazer lub kierujgcy srodkiem lokomocji w ruchu

ladowym, wodnym lub powietrznym;

skarga — wystgpienie skierowane przez Klienta, z wytgczeniem spraw objetych zakresem podmiotowym i przedmiotowym

zarezerwowanym dla reklamacji, dotyczace zaniedban uchybien, czy tez nienalezytego wykonania obowigzkéw przez jednostki

organizacyjne TUZ Ubezpieczenia lub agentéw ubezpieczeniowych, z ktérymi wspdtpracuje TUZ Ubezpieczenia;

sporty o charakterze zawodowym — sport uprawiany przez Ubezpieczonego za wynagrodzeniem, a takze taki, za ktérego

uprawianie otrzymuje sukcesywnie diete, nagrody pieniezne lub inng korzys¢ o charakterze majatkowym;

sporty wysokiego ryzyka — abseiling, alpinizm, alpinizm podziemny, baloniarstwo, bobsleje, bouldering, bungee, base jumping,

downhill Mtb, heli-skiing, heli-snowboarding, jazda na rowerze, w tym gorskim, po terenie obfitujagcym w przeszkody (muldy,

koleiny skoczne) lub po specjalnie przygotowanych trasach (z wyjatkiem miejskich i turystycznych drég rowerowych),
kiteboarding, kite-skiing, kite-snowboarding, myslistwo, paralotniarstwo, parkour, rugby, spadochroniarstwo, speleologia,
sporty lotnicze, sporty motorowodne w ramach sekcji sportowych, szybownictwo, wspinaczka, wspinaczka indoorowa,
wspinaczka lodowa, wspinaczka wysokogdrska, wyczynowa jazda na nartach lub snowboardzie poza wyznaczonymi trasami,
wyprawy do miejsc charakteryzujacych sie ekstremalnymi warunkami klimatycznymi albo przyrodniczymi, wyprawy w obszary

goérskie lub wyzynne na wysokosci powyzej 5500 m n.p.m.;

sporty uprawiane amatorsko — aktywnos¢ sportowa, ktérej celem jest odpoczynek lub rozrywka:

a) wodne: surfing, narciarstwo wodne, wioslarstwo, zeglarstwo, kitesurfing, nurkowanie przy uzyciu aparatéw oddechowych
i ptetwo- nurkowanie sportowe, kajakarstwo gorskie, freediving, wakeboarding,

b) zimowe: hokej, tyzwiarstwo, narciarstwo, snowboard, saneczkarstwo;
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33) szkoda osobowa — szkoda bedgca nastepstwem zdarzenia ubezpieczeniowego powodujgcego: smierc¢, uszkodzenie ciata lub
rozstréj zdrowia;

34) szkoda w mieniu — szkoda bedgca nastepstwem zdarzenia ubezpieczeniowego polegajaca na zniszczeniu, uszkodzeniu lub
utracie mienia;

35) szpital — publiczny lub niepubliczny zaktad opieki zdrowotnej, dziatajacy zgodnie z przepisami prawa polskiego, majacy za
zadanie diagnostyke i catodobowg opieke medyczng przy wykorzystaniu wykwalifikowanego personelu medycznego; za szpital
w rozumieniu niniejszych OWU nie uwaza sie: domoéw opieki, sanatoridow, hospicjow, osrodkéw i oddziatéw rehabilitacyjnych,
wypoczynkowych i leczenia uzaleznien oraz szpitali sanatoryjnych i szpitali jednodniowych;

36) srodki lokomogji:

a) ladowe pojazdy w rozumieniu ustawy z dnia 20 czerwca 1997 r. Prawo o ruchu drogowym, z wytgczeniem quadow
i hulajndég z napedem silnikowym;

b) urzadzenia ptywajgce o napedzie silnikowym: statek wodny, prom, wodolot i poduszkowiec z wytgczeniem skuteréw
wodnych, a takze z wytgczeniem kajakdéw, pontondéw, rowerow wodnych;

c) statki powietrzne, rozumiane jako urzgdzenia zdolne do unoszenia sie w atmosferze, z wytgczeniem balonéw, sterowcdw,
szybowcow, motoszybowcow, motolotni, skrzydtowcdw oraz spadochrondw.

37) Swiadczenie — kwota, wyptacana Ubezpieczonemu lub osobie uprawnionej z tytutu roszczenia powstatego w wyniku zaistnienia
zdarzenia ubezpieczeniowego powodujgcego powstanie szkody osobowej, za ktére TUZ Ubezpieczenia ponosi
odpowiedzialnos¢;

38) Tabela norm oceny procentowej uszczerbku na zdrowiu — dokument, zawierajagcy wykaz uszkodzen ciata facznie
z towarzyszacymi powiktaniami oraz odpowiadajagcy mu procentowy przedziat uszczerbku na zdrowiu przystugujacy za
okreslone uszkodzenia ciata rekomendowany przez Polskie Towarzystwo Medycyny Ubezpieczeniowej. Tabela jest dostepna na
stronie internetowej www.tuz.pl;

39) trwata niezdolnos¢ do pracy — powstata w okresie nie dtuzszym niz 12 miesiecy od daty zaistnienia nieszczesliwego wypadku,
trwata i catkowita niezdolnos¢ do wykonywania przez Ubezpieczonego jakiejkolwiek pracy zarobkowej, potwierdzona decyzjg

wtasciwego organu powotanego do orzekania o niezdolnosci do pracy lub niepetnosprawnosci, zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawnymi;

40) Ubezpieczajacy — osoba fizyczna prowadzaca dziatalnosé gospodarczg, osoba prawna, jednostka organizacyjna nieposiadajgca
osobowosci prawnej, ktérej ustawa przyznaje zdolnos¢ prawng, zawierajgca umowe ubezpieczenia i zobowigzana do zaptacenia
sktadki, takze osoby fizyczne i cztonkowie rodziny Ubezpieczonego, ktdrzy po ustaniu stosunku zatrudnienia u danego
pracodawcy indywidualnie kontynuujg dotychczasowe ubezpieczenie grupowe;

41) Ubezpieczony — pracownik, na rzecz ktdrego Ubezpieczajacy zawart umowe ubezpieczenia; w przypadku ubezpieczenia
rodzinnego, takze zgtoszony do ubezpieczenia cztonek rodziny pracownika; w przypadku indywidualnej kontynuacji umowy
ubezpieczenia — osoba, ktdra dotychczas byta objeta ochrong ubezpieczeniowg w ramach ubezpieczenia grupowego optacajaca
sktadke samodzielnie za siebie i zgtoszonego do umowy ubezpieczenia cztonka rodziny;

42) ubezpieczenie grupowe — umowa ubezpieczenia zawierana przez TUZ Ubezpieczenia z Ubezpieczajgcym na cudzy rachunek,
przy czym minimalna grupa osob przystepujacych do ochrony ubezpieczeniowej na warunkach niniejszych OWU nie moze by¢
mniejsza niz 5 oséb;

43) ubezpieczenie indywidualnie kontynuowane — kontynuacja ubezpieczenia grupowego przez osobe fizyczng, a takie
ubezpieczonych cztonkdw rodziny — po ustaniu stosunku zatrudnienia; umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta z TUZ
Ubezpieczenia przez osobe uprzednio objeta ubezpieczeniem grupowym, na podstawie ztozonego przez nig wniosku
o kontynuowanie grupowego ubezpieczenia pod warunkiem, ze wniosek ten zostat ztozony w ciggu trzech miesiecy, liczac od
ostatniego dnia miesigca, za ktory zostata optacona sktadka w ramach ubezpieczenia grupowego;

44) ubezpieczenie rodzinne — umowa ubezpieczenia, na podstawie ktérej w ramach ubezpieczenia grupowego ochrong objety jest
Ubezpieczony oraz co najmniej jeden zgtoszony przez niego do ubezpieczenia cztonek jego rodziny;

45) udar mézgu — trwate uszkodzenie tkanki mézgowej powstate w nastepstwie niedokrwienia lub zawatu tkanki mézgowej, zatoru,
zakrzepu lub krwotoku wewnatrz czaszkowego, powodujgce zmiany neurologiczne utrzymujace sie ponad 24 godzin;

46) umowa ubezpieczenia zawarta na odlegtos¢ — umowa zawierana z Ubezpieczajgcym, bedgcym konsumentem bez jednoczesnej
fizycznej obecnosci stron, z wytgcznym wykorzystaniem jednego lub wiekszej liczby srodkéw porozumiewania sie na odlegtos¢,
do chwili zawarcia umowy wiacznie;

47) Uprawniony — osoba wyznaczona imiennie przez Ubezpieczonego w deklaracji przystgpienia do umowy ubezpieczenia do
otrzymania $wiadczenia w przypadku $mierci Ubezpieczonego; w razie niewyznaczenia Uprawnionego lub gdy Uprawniony
zmart przed dniem zgonu Ubezpieczonego albo gdy Uprawniony utracit prawo do swiadczenia ubezpieczeniowego, Swiadczenie
przystuguje cztonkom rodziny Ubezpieczonego wedtug nastepujacej kolejnosci:
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a) wspodtmatzonkowi;

b) dzieciom w rownych czesciach — wobec braku wspoétmatzonka;

¢) rodzicom w réwnych czesciach — wobec braku wspdétmatzonka i dzieci;

d) rodzenstwu w rownych czesciach — wobec braku wspétmatzonka, dzieci i rodzicéw;

e) wobec braku oséb wymienionych powyzej — na zasadach ogdlnych, zgodnie z postanowieniami Kodeksu cywilnego;

48) trwaty uszczerbek na zdrowiu — uszkodzenie ciata lub rozstréj zdrowia, powodujace trwate uposledzenie czynnosci organizmu,
nie rokujgce poprawy;

49) wspolne gospodarstwo domowe — wspdlne zamieszkiwanie oséb i zwigzane z tym wspdlne zaspokajanie potrzeb zyciowych,
potaczone z wzajemna Scistg wspotpraca w zatatwianiu codziennych spraw zwigzanych z prowadzeniem domu, wyrdzniajace sie
cechg statosci;

50) wypadek w ruchu komunikacyjnym — nieszczesliwy wypadek, ktéremu ulegt Ubezpieczony bedac jego uczestnikiem jako pieszy,
kierowca lub pasazer w zwigzku z ruchem drogowym, wodnym lub powietrznym, a takze w zwigzku z ruchem pojazdu
szynowego;

51) zawat serca — martwica miesnia serca powstata w wyniku jego niedokrwienia, wykazujaca objawy elektrokardiograficzne,
biochemiczne oraz rozpoznana w badaniach obrazowych takich jak ECHO, tomografia komputerowa;

52) zdarzenie ubezpieczeniowe — zdarzenie objete ochrong ubezpieczeniowg TUZ Ubezpieczenia na podstawie OWU, ktérego
wystgpienie powoduje szkode osobowag lub szkode w mieniu.

PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA

§3
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie i zycie Ubezpieczonego.
Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepstwa nieszczesliwych wypadkow, ktérym ulegt Ubezpieczony w okresie trwania ochrony
ubezpieczeniowej, polegajgce na uszkodzeniu ciata lub rozstroju zdrowia lub $mierci Ubezpieczonego.

3. TUZ Ubezpieczenia obejmuje ochrong ubezpieczeniowg zdarzenia ubezpieczeniowe powstate na terenie Rzeczypospolitej
Polskiej (RP) i poza granicami kraju, z zastrzezeniem ogdlnych wytaczen odpowiedzialnosci okreslonych w OWU.
Ochrona ubezpieczeniowa trwa catodobowo.

5. Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujgce swiadczenia bedgce nastepstwem nieszczesliwego wypadku:
1) Smierc¢ Ubezpieczonego;
2) trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego;
3) koszty zakupu, wypozyczenia, naprawy przedmiotéw ortopedycznych i sSrodkéw pomocniczych;
4) koszty przekwalifikowania zawodowego Ubezpieczonego;
5) koszty leczenia Ubezpieczonego;
6) Swiadczenie z tytutu nieszczesliwego wypadku, ktéry nie spowodowat trwatego uszczerbku na zdrowiu;
7) trwata niezdolnos¢ do pracy;
8) Swiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku;
9) Swiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu w nastepstwie nagtego zachorowania;

10) Swiadczenie z tytutu czasowej niezdolnosci do pracy lub nauki;

11) Swiadczenie z tytutu powaznego zachorowania;

12) koszty pogrzebu Ubezpieczonego;

13) Swiadczenie z tytutu $mierci Ubezpieczonego wskutek wypadku w ruchu drogowym,
14) Swiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu w nastepstwie zachorowania na Covid;

15) koszty operacji;

16) koszty operacji plastycznych.

POSTANOWIENIA SZCZEGOLOWE DOTYCZACE SWIADCZEN

§4
1. Smieré Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku.
1) W przypadku $mierci Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku, TUZ Ubezpieczenia wyptaci

Uprawnionemu $wiadczenie w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia okreslonej dla pakietu wybranego przez
Ubezpieczonego.
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2) Swiadczenie zostanie wyptacone, gdy $mieré Ubezpieczonego nastgpi w terminie nie dtuzszym niz 24 miesigce od daty
zajscia nieszczesliwego wypadku.

3) Jezeli Ubezpieczony otrzymat Swiadczenie z tytutu nastepstwa nieszczesliwego wypadku w postaci trwatego uszczerbku
na zdrowiu, a nastepnie zmart w ciggu 12 miesiecy na skutek tego samego nieszczesliwego wypadku — $wiadczenie
z tytutu Smierci wyptacane jest w wysokosci réznicy kwoty naleznego swiadczenia z tego tytutu i kwoty otrzymanego
wczesniej Swiadczenia z tytutu nastepstwa nieszczesliwego wypadku w postaci trwatego uszczerbku na zdrowiu.

4) Swiadczenie z tytutu $mierci Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku wyptacane jest Uprawnionemu,

na podstawie dostarczonych do TUZ Ubezpieczenia dokumentéw na zasadach szczegétowo okreslonych w § 14 OWU.

Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego powstaty w nastepstwie nieszczesliwego wypadku.

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

TUZ Ubezpieczenia wyptaci Ubezpieczonemu swiadczenie w wysokosci 1% sumy ubezpieczenia za kazdy 1% trwatego
uszczerbku na zdrowiu pod warunkiem, ze trwaty uszczerbek nastgpit przed uptywem 24 miesiecy od daty zajscia
nieszczesliwego wypadku.

Suma wszystkich Swiadczen wyptaconych Ubezpieczonemu z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu nie moze
przekroczy¢ 100 % sumy ubezpieczenia okreslonej w dokumencie ubezpieczenia.

Stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ustalany jest przez TUZ Ubezpieczenia na podstawie dostarczonej
dokumentacji medycznej, w oparciu o Tabele norm oceny procentowej uszczerbku na zdrowiu, ktérg TUZ Ubezpieczenia
na zadanie Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego, uprawnionego z umowy ubezpieczenia udostepnia w sposéb z nimi
uzgodniony.

Stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ustalany jest po zakorczeniu leczenia i rehabilitacji, nie pdzniej niz przed
uptywem 24 miesiecy od daty zajscia nieszczesliwego wypadku.

TUZ Ubezpieczenia zastrzega sobie mozliwos¢ zasiegniecia opinii niezaleznego eksperta w celu ustalenia stopnia
uszczerbku na zdrowiu.

Przy ustalaniu stopnia trwatego uszczerbku na zdrowiu uwzglednia sie wczesniejszg utrate lub uszkodzenie organu,
narzadu lub uktadu w taki sposdb, ze stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu okresla sie w wysokosci réznicy miedzy
stopniem trwatego uszczerbku na zdrowiu wtasciwym dla danego organu, narzadu lub uktadu w zwigzku z nastepstwami
nieszczesliwym wypadku, a stopniem trwatego uszczerbku istniejgcym bezposrednio przed zajsciem nieszczesliwego
wypadku.

Przy ustaleniu stopnia trwatego uszczerbku na zdrowiu, nie bierze sie pod uwage charakteru czynnosci zawodowych
wykonywanych przez Ubezpieczonego.

Koszty zakupu, wypozyczenia, naprawy przedmiotéw ortopedycznych lub srodkéw pomocniczych.

1)

3)

TUZ Ubezpieczenia zwrdci Ubezpieczonemu koszty poniesione na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na zakup,
wypozyczenie, naprawe przedmiotéw ortopedycznych i Srodkéw pomocniczych maksymalnie do wysokosci 20% sumy
ubezpieczenia okreslonej dla nastepstw nieszczesliwych wypadkdéw, nie wiecej jednak niz 15 000 zt.

Zwrot kosztow przystuguje pod warunkiem istnienia odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia w zakresie $wiadczenia
z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu oraz poniesienia kosztéw, o ktérych mowa powyzej, nie pdzniej niz 24 miesigce
od daty zaistnienia nieszczesdliwego wypadku.

Zwrot kosztdw nastepuje na podstawie kopii zlecenia lekarskiego oraz kopii rachunkéw lub faktur imiennie
wystawionych na Ubezpieczonego lub osobe, ktdra te koszty poniosta.

Koszty przekwalifikowania zawodowego Ubezpieczonego.

1)

2)

3)

4)

TUZ Ubezpieczenia zwrdci poniesione koszty przekwalifikowania zawodowego Ubezpieczonego, ktéry w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku zaistniatego w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, utracit w sposéb trwaty zdolnos¢
do wykonywania pracy zarobkowej w dotychczasowym zawodzie.

Zwrot kosztow przystuguje pod warunkiem istnienia odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia w zakresie trwatego
uszczerbku na zdrowiu, maksymalnie do wysokosci 20% okreslonej dla nastepstw nieszczesliwych wypadkéw sumy
ubezpieczenia nie wiecej niz 15 000 zt.

Poniesione, udokumentowane koszty przekwalifikowania zawodowego, zostang zwrdcone Ubezpieczonemu pod
warunkiem przedstawienia odpowiedniej decyzji uprawnionego do tego organu panstwowego w przedmiocie celowosci
przekwalifikowania zawodowego Ubezpieczonego.

Zwrot kosztow nastepuje na podstawie kopii odpowiedniej decyzji, o ktérej mowa w pkt. 3) powyzej oraz kopii
rachunkéw lub faktur imiennie wystawionych na Ubezpieczonego lub osobe, ktora te koszty poniosta w okresie nie
dtuzszym niz 24 miesigce od daty zajscia nieszczesliwego wypadku. Zwrot kosztow przystuguje pod warunkiem istnienia
odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia w zakresie Swiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu.

Strona 10 z 25




T uz OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA

NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW

UBEZPIECZENIA BEZPIECZNY PRACOWNIK

Koszty leczenia Ubezpieczonego.

1)

2)

3)

4)

TUZ Ubezpieczenia zwrdci Ubezpieczonemu powstate nie pdzniej niz w ciggu 24 miesiecy od daty zaistnienia
nieszczesliwego wypadku, udokumentowane koszty leczenia poniesione na terenie Rzeczypospolitej Polskie;j.
Refundacji przez TUZ Ubezpieczenia, podlegajg koszty leczenia zalecone przez lekarza, jako niezbedne z medycznego

punktu widzenia — maksymalnie do wysokosci 30% sumy ubezpieczenia okreslonej dla nastepstw nieszczesliwych
wypadkow jednak nie wiecej niz 15 000 zt.
Kosztami leczenia w rozumieniu definicji okreslonej w § 2 pkt. 11) OWU sa:

a) zakup srodkéw opatrunkowych, lekarstw i innych medykamentéw;

b) honoraria lekarskie;

c) koszty badan diagnostycznych niezbednych w procesie leczenia nastepstw nieszczesliwego wypadku;

d) koszty transportu medycznego Srodkami ratownictwa medycznego, jakiego wymaga stan zdrowia
Ubezpieczonego;

e) koszty leczenia ambulatoryjnego;

f) koszty rehabilitacji zleconej przez lekarza;

g) koszt porady psychologicznej, jakiej musiat poddac sie Ubezpieczony w zwigzku z zajsciem nieszczesliwego

wypadku, maksymalnie do wysokosci 300 zt w okresie odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia;
h) koszty leczenia stomatologicznego poniesione w okresie nie dfuzszym niz 3 miesigce od daty zajscia
nieszczesliwego wypadku w wysokosci do 1 200 zt w okresie odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia,
z zastrzezeniem, ze nie wiecej niz 300 zt na odbudowe jednego utraconego lub uszkodzonego zeba statego.
Zwrot kosztow leczenia nastepuje na podstawie kopii rachunkdw lub faktur wystawionych imiennie na Ubezpieczonego
lub osobe, ktéra te koszty poniosta, pod warunkiem istnienia odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia w zakresie
Swiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu.

Swiadczenie z tytutu nastepstw nieszczesliwego wypadku, ktéry nie pozostawit trwatego uszczerbku na zdrowiu.

1)

2)

3)

TUZ Ubezpieczenia wyptaci Ubezpieczonemu s$wiadczenie w wysokosci 2% sumy ubezpieczenia okreslonej dla
nastepstw nieszczesliwych wypadkow, gdy Ubezpieczony wskutek nieszczesliwego wypadku doznat uszczerbku na
zdrowiu, ktory nie jest uwzgledniony w Tabeli norm oceny procentowej uszczerbku na zdrowiu na podstawie, ktérej

TUZ Ubezpieczenia wyptaca swiadczenia lub gdy u Ubezpieczonego orzeczono trwaty uszczerbek na zdrowiu

w wysokosci 0%.

Swiadczenie zostanie wyptacone pod warunkiem, ze:

a) istnieje zwigzek przyczynowo - skutkowy pomiedzy nieszczesliwym wypadkiem a doznanym uszczerbkiem;

b) leczenie powypadkowe wymagato interwencji lekarskiej w placéwce medycznej i zaistniata koniecznos$¢ odbycia
co najmniej jednej wizyty kontrolnej u lekarza w trakcie trwania leczenia, a Ubezpieczony byt niezdolny do pracy
lub nauki przez co najmniej 7 dni;

c) w przypadku urazu narzadu ruchu, na zlecenie lekarza zostat on trwale unieruchomiony (gips, gips syntetyczny,
szyny, stabilizator, kotnierz ortopedyczny, gorset), na co najmniej 14 dni lub leczenie trwato dtuzej niz 21 dni.

Swiadczenie zostanie wyptacone na podstawie dostarczonej do TUZ Ubezpieczenia dokumentacji lekarskiej

potwierdzajacej leczenie zgodne z postanowieniami okreslonymi w pkt. 2) lit. b i ¢ niniejszego ustepu.

Swiadczenie z tytutu trwalej niezdolnosci do pracy.

1)

3)
4)

TUZ Ubezpieczenia wyptaci Ubezpieczonemu swiadczenie w wysokosci 50% sumy ubezpieczenia okreSlonej dla
nastepstw nieszczeéliwych wypadkdéw z tytutu trwatej niezdolnosci do pracy. Swiadczenie przystuguje pod warunkiem
istnienia odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia w zakresie Swiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu.
Swiadczenie zostanie wyptacone pod warunkiem istnienia zwigzku przyczynowo - skutkowego pomiedzy zaistniatym
nieszczesliwym wypadkiem a doznanym trwatym uszczerbkiem na zdrowiu.

Swiadczenie wyptacane jest niezaleznie od sumy ubezpieczenia okreélonej dla nastepstw nieszczesliwych wypadkdéw.
Swiadczenie zostanie wyptacone na podstawie decyzji wtasciwego organu powotanego do orzekania o niezdolnosci do
pracy lub niepetnosprawnosci, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa stwierdzajacej u Ubezpieczonego brak
rokowan do odzyskania zdolnosci do wykonywania pracy zarobkowej w przysztosci.

Swiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku.

1)

2)

3)

Swiadczenie wyptacone zostanie za kaidy dzied nieprzerwanego pobytu w szpitalu w wysokosci 0,2% sumy
ubezpieczenia okreslonej dla nastepstw nieszczesliwych wypadkdw, jednak nie wiecej niz 100 zt dziennie.
Swiadczenie zostanie wyptacone za kazdy dzied nieprzerwanego pobytu w szpitalu, poczawszy od 1 dnia pobytu
w szpitalu i nie dtuzej niz przez okres 90 dni, pod warunkiem, ze pobyt w szpitalu nie byt krétszy niz 3 dni.
W przypadku pobytu Ubezpieczonego na Oddziale Intensywnej Opieki Medycznej, TUZ Ubezpieczenia jednorazowo
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10.

4)

5)

6)

7)

8)

wyptaci Ubezpieczonemu ryczattowe sSwiadczenie w wysokosci 500 zt.

Swiadczenie okreslone w pkt. 3) powyzej zostanie wyptacone, jezeli Ubezpieczony na skutek nieszczeéliwego wypadku

przebywat na Oddziale Intensywnej Opieki Medycznej nie krécej niz 48 godzin.

Swiadczenia wyptacane s3 w zwigzku z udokumentowanym pobytem Ubezpieczonego w szpitalu, w okresie

ubezpieczenia, zaleconym przez lekarza specjaliste, w trakcie ktérego Ubezpieczony poddany zostat leczeniu nastepstw

nieszczesliwego wypadku.

Swiadczenie okreslone w pkt. 1) i 3) powyzej nie zostanie wypfacone, jezeli nie zaistniata odpowiedzialnoé¢ TUZ

Ubezpieczenia z tytutu nastepstw nieszczesliwego wypadku.

Swiadczenie zostanie wyptacone po zweryfikowaniu zasadnosci roszczenia na podstawie dostarczonych do TUZ

Ubezpieczenia dokumentéw:

a) zgtoszenia szkody;

b) dokumentacji medycznej potwierdzajgcej koniecznos¢ poddania sie leczeniu w zwigzku z nieszczesliwym
wypadkiem, ktéra zawiera diagnoze lekarska (rozpoznanie), karty informacyjnej ze szpitala;

c) dokumentéw niezbednych do ustalenia zasadnosci roszczern i wysokosci $wiadczenia, wskazanych
Ubezpieczonemu w procesie likwidacji szkody.

Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje pobyt Ubezpieczonego w szpitalu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej.

Swiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu w nastepstwie nagtego zachorowania.

1)

2)

3)

4)

5)

7)

8)

Swiadczenie wyptacone zostanie za kazdy dzied nieprzerwanego pobytu w szpitalu w nastepstwie nagtego

zachorowania w wysokosci 0,1% sumy ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkéw, nie wiecej jednak niz

50,00 zt.

Swiadczenie zostanie wyptacone za kazdy dzier nieprzerwanego pobytu w szpitalu, poczawszy od 1 dnia pobytu i nie

dtuzej niz przez 60 dni pod warunkiem, ze pobyt w szpitalu nie byt krétszy niz 3 dni.

W przypadku pobytu Ubezpieczonego na Oddziale Intensywnej Opieki Medycznej, TUZ Ubezpieczenia jednorazowo

wyptaci Ubezpieczonemu ryczattowe sSwiadczenie w wysokosci 300 zt.

Swiadczenie okre$lone w pkt. 3) powyzej zostanie wyptacone, jezeli Ubezpieczony na skutek nagtego zachorowania

przebywat na Oddziale Intensywnej Opieki Medycznej nie krécej niz 48 godzin.

Swiadczenia wyptacane s3 w zwigzku z udokumentowanym pobytem Ubezpieczonego w szpitalu, w okresie

ubezpieczenia, zaleconym przez lekarza specjaliste, w trakcie ktérego Ubezpieczony poddany zostat leczeniu nagtej

choroby zaistniatej i zdiagnozowanej w okresie odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia.

Zakresem ochrony ubezpieczeniowej nie sg objete przewidziane przed nagtym zachorowaniem pobyty w szpitalu oraz

zabiegi i operacje, ktore zostaty ustalone w trybie planowanym i nie sg zwigzane z nagtym zachorowaniem.

Swiadczenie zostanie wyptacone po zweryfikowaniu zasadnosci roszczenia na podstawie dostarczonych do TUZ

Ubezpieczenia dokumentéw:

a) zgtoszenia szkody;

b) dokumentacji medycznej potwierdzajacej konieczno$¢ poddania sie leczeniu w zwigzku z naglym
zachorowaniem, ktéra zwiera diagnoze lekarska (rozpoznanie) oraz karty informacyjnej ze szpitala;

c) niezbednych do ustalenia zasadnosci roszczen i wysokosci Swiadczenia, wskazanych Ubezpieczonemu
w procesie likwidacji szkody.

Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje pobyt Ubezpieczonego w szpitalu na terenie Rzeczypospolitej Polskiej.

Swiadczenie z tytulu czasowej niezdolnosci do pracy lub nauki w nastepstwie nieszcze$liwego wypadku lub nagtego

zachorowania.

1)

2)

Swiadczenie zostanie wyptacone w wysokosci 0,2% sumy ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkéw, za kazdy

dzien czasowej niezdolnosci do pracy lub nauki powstatej w nastepstwie nieszczesliwego wypadku:

a) poczgwszy od 1 dnia czasowej niezdolnosci do pracy lub nauki, lecz nie dtuzej niz do 90 dnia od daty wystgpienia
zdarzenia ubezpieczeniowego, pod warunkiem pobytu w szpitalu nie krécej niz 24h;

b) poczawszy od 11 dnia czasowej niezdolnosci do pracy lub nauki, lecz nie dtuzej niz do 90 dnia od daty
wystgpienia zdarzenia ubezpieczeniowego, jezeli Ubezpieczony leczony byt ambulatoryjnie.

Swiadczenie zostanie wyptacone w wysokosci 0,1% sumy ubezpieczenia nastepstw nieszcze$liwych wypadkéw, za kazdy

dzien czasowej niezdolnosci do pracy lub nauki powstatej wskutek nagtego zachorowania:

a) poczgwszy od 8 dnia niezdolnosci do pracy lub nauki, lecz nie dtuzej niz do 90 dnia od daty wystgpienia zdarzenia
ubezpieczeniowego, pod warunkiem pobytu w szpitalu nie krdcej niz 24h;

b) poczawszy od 15 dnia niezdolnosci do pracy lub nauki, lecz nie dtuzej niz do 90 dnia od daty wystapienia
zdarzenia ubezpieczeniowego jezeli Ubezpieczony leczony byt ambulatoryjnie.
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11.

12.

3)

4)

5)

6)

7)

1)

2)
3)
4)

1)

4)

8)

Swiadczenie okreslone w pkt. 1 lit. a) powyzej nie zostanie wyptacone, jezeli nie zaistniata odpowiedzialno$¢ TUZ

Ubezpieczenia z tytutu ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkow, a niezdolnos¢ do pracy lub nauki trwata

krécej niz 11 dni.

Swiadczenie okreslone w pkt. 2 lit. b) powyzej nie zostanie wyptacone, jezeli niezdolno$¢ do pracy lub nauki trwata

krécej niz 15 dni.

Zakresem ochrony nie sg objete przewidziane i nie sg zwigzane z naglym zachorowaniem pobyty w szpitalu oraz zabiegi

i operacje, ktore zostaty ustalone w trybie planowanym i nie sg zwigzane z nagtym zachorowaniem.

Swiadczenie zostanie wyptacone po zweryfikowaniu zasadnosci roszczenia na podstawie dostarczonych do TUZ

Ubezpieczenia dokumentéw:

a) zgtoszenia szkody;

b) zaswiadczenia lekarskiego wystawionego zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa i karty leczenia
szpitalnego, jezeli Ubezpieczony przebywat w szpitalu;

c) dokumentéw niezbednych do ustalenia zasadnosci roszczen i wysokosci $wiadczenia, wskazanych
Ubezpieczonemu w procesie likwidacji szkody.

Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje zdarzenia ubezpieczeniowe zaistniate w czasie trwania umowy ubezpieczenia na

terenie Rzeczypospolitej Polskiej.

Swiadczenie z tytutu powaznego zachorowania.

Swiadczenie z tytutu powaznego zachorowania w wysokosci okreslonej w umowie ubezpieczenia zostanie wyptacone

z tytutu wystgpienia jednego z powaznych zachorowan wymienionych w § 2 pkt. 24) lit a) - s) OWU pod warunkiem, ze

zostato ono zdiagnozowane i wszystkie symptomy powaznego zachorowania nastgpity u Ubezpieczonego po raz

pierwszy w okresie ubezpieczenia TUZ Ubezpieczenia.

Swiadczenie, o ktérym mowa w pkt. 1) powyzej jest wyptacane jeden raz w czasie trwania umowy ubezpieczenia.

Suma ubezpieczenia wskazana jest w umowie ubezpieczenia.

Swiadczenie zostanie wyptacone po zweryfikowaniu zasadnosci roszczenia na podstawie dostarczonych do TUZ

Ubezpieczenia dokumentéw:

a) zgtoszenia szkody;

b) dokumentacji lekarskiej zawierajgcej jednoznaczng diagnoze lekarskg potwierdzajgca wystgpienie powaznego
zachorowania bedacego jednym z wymienionych w § 2 pkt. 24 lit. a) - s) niniejszych OWU;

c) dokumentéw niezbednych do ustalenia zasadnosci roszczen i wysokosci $wiadczenia, wskazanych
Ubezpieczonemu w procesie likwidacji szkody.

Koszty pogrzebu Ubezpieczonego.

Swiadczenie z tytutu kosztéw pogrzebu zostanie wyptacone, o ile $mieré Ubezpieczonego nastapita w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku, w tym réwniez w nastepstwie wypadku w ruchu komunikacyjnym.

Swiadczenie wyptaca sie osobie, ktéra poniosta koszty pogrzebu Ubezpieczonego.

Zwrot kosztéw pogrzebu nastepuje w wysokosci stanowigcej réznice pomiedzy wydatkami poniesionymi na
zorganizowanie pogrzebu, a kwotg pokryta z powszechnego ubezpieczenia spotecznego nie wiecej jednak niz suma
ubezpieczenia wskazana w umowie ubezpieczenia.

Za koszty pogrzebu uwaza sie udokumentowane koszty: przygotowania ciata zmartego do pogrzebu lub kremacji, zakup
trumny lub urny, transport na terenie RP ciata zmartego do miejsca pogrzebu lub kremacji, czynnosci zwigzane
z pogrzebem lub kremacjg, zakup miejsca na cmentarzu, zakup i ustawienie nagrobka (z wmurowaniem ptyty
nagrobnej), zakup odziezy dla zmartego, zakup kwiatéw.

Do kosztow objetych ochrong ubezpieczeniowa nie zalicza sie zakupu odziezy dla zatobnikdéw oraz optat koscielnych.
Suma ubezpieczenia okreslona jest w umowie ubezpieczenia.

Swiadczenie zostanie wyptacone po zweryfikowaniu zasadnosci roszczenia na podstawie dostarczonych do TUZ
Ubezpieczenia dokumentéw:

a) zgtoszenia szkody;
b) kopii imiennych rachunkéw lub faktur;
c) dokumentéw niezbednych do ustalenia zasadnosci roszczen i wysokosci $wiadczenia, wskazanych

Uprawnionemu w procesie likwidacji szkody.
Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje koszty pogrzebu poniesione na terenie Rzeczypospolitej Polskiej w okresie nie
dtuzszym niz 24 miesigce od daty zajscia nieszczesliwego wypadku.
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13. Swiadczenie z tytutu $mierci Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku w ruchu komunikacyjnym.

1) Swiadczenie wyptacane jest w przypadku, gdy $émieré Ubezpieczonego nastapita nie pdzniej niz 24 miesigce od daty
zaistnienia nieszczesliwego wypadku w ruchu komunikacyjnym, jaki wydarzyt sie w czasie trwania odpowiedzialnosci
TUZ Ubezpieczenia.

2) Suma ubezpieczenia jest okreslona w dokumencie ubezpieczenia i wynosi 200% sumy ubezpieczenia okreslonej dla
nastepstw nieszczesliwych wypadkow.

3) Swiadczenie zostanie wyptacone Uprawnionemu po zweryfikowaniu zasadnosci roszczenia na podstawie dostarczonych

14.

15.

16.

1)

2)

3)

4)

5)

1)

2)

1)

2)

3)

4)

do TUZ Ubezpieczenia dokumentow:

a) zgtoszenia szkody;
b) kopii karty statystycznej zgonu i kopii aktu zgonu;
c) dokumentow niezbednych do ustalenia zasadnosci roszczen i wysokosci Swiadczenia, wskazanych

Uprawnionemu w procesie likwidacji szkody.

Swiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu nastepstwie zachorowania na Covid.

TUZ Ubezpieczenia wyptaci Ubezpieczonemu jednorazowe $wiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu w nastepstwie
zachorowania na COVID 19, w wysokosci 500 zt.

Swiadczenie zostanie wyptacone pod warunkiem, ze pobyt w szpitalu w wyniku zachorowania na COVID- 19 trwat co
najmniej 2 dni.

Odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia z tytutu niniejszego Swiadczenia rozpoczyna sie nie wczesniej niz 7 dni od daty
objecia Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowa.

Wyptata Swiadczenia przystuguje maksymalnie 1 raz w okresie ubezpieczenia i wyczerpuje sume ubezpieczenia
wskazang w dokumencie ubezpieczenia dla niniejszego Swiadczenia.

Swiadczenie zostanie wyptacone po zweryfikowaniu zasadnosci roszczenia na podstawie dostarczonych do TUZ
Ubezpieczenia dokumentéw:

a) zgtoszenia szkody;

b) dokumentacji medycznej potwierdzajacej konieczno$¢ poddania sie leczeniu szpitalnemu w zwigzku
z zachorowaniem na COVID 19, ktdra zwiera diagnoze lekarska (rozpoznanie);

c) karty informacyjnej ze szpitala;

d) dokumentow niezbednych do ustalenia zasadnosci roszczen.

Koszty operacji.

TUZ Ubezpieczenia zwrdci Ubezpieczonemu powstate nie pdzniej niz w ciggu 24 miesiecy od daty zaistnienia
nieszczesliwego wypadku, udokumentowane koszty operacji poniesione na terenie Rzeczypospolitej Polskiej.
Refundacji przez TUZ Ubezpieczenia, podlegaja koszty operacji, zaleconej przez lekarza, jako niezbednej z medycznego

punktu widzenia — maksymalnie do wysokosci 1 000 zt.

Jezeli w nastepstwie tego samego nieszczesliwego wypadku zostata wykonana wiecej niz jedna operacja, wéwczas
przystuguje wytacznie jedno Swiadczenie w trakcie trwania umowy ubezpieczenia.

Zwrot kosztéw operacji nastepuje na podstawie rachunkéw lub faktur wystawionych imiennie na Ubezpieczonego lub
osobe, ktdra te koszty poniosta, pod warunkiem istnienia odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia w zakresie Swiadczenia
z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu, dokumentacji medycznej potwierdzajacej konieczno$¢ przeprowadzenia
operacji.

Koszty operacji plastycznych.

TUZ Ubezpieczenia zwrdci Ubezpieczonemu powstate nie pdzniej niz w ciggu 24 miesiecy od daty zaistnienia
nieszczesliwego wypadku, udokumentowane koszty operacji plastycznej, poniesione na terenie Rzeczypospolitej
Polskiej.

Refundacji przez TUZ Ubezpieczenia, podlegajg koszty operacji plastycznej, zaleconej przez lekarza, jako niezbednej
z medycznego punktu widzenia — maksymalnie do wysokosci 3 000 zt.

Jezeli w nastepstwie tego samego nieszczesliwego wypadku zostata wykonana wiecej niz jedna operacja plastyczna,
wowczas przystuguje wytacznie jedno swiadczenie w trakcie trwania umowy ubezpieczenia.

Zwrot kosztéw operacji plastycznej nastepuje na podstawie rachunkéw lub faktur wystawionych imiennie na
Ubezpieczonego lub osobe, ktéra te koszty poniosta, pod warunkiem istnienia odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia
w zakresie Swiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu, dokumentacji medycznej potwierdzajacej koniecznos¢
przeprowadzenia operacji.
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WYtACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI

§5

TUZ Ubezpieczenia nie obejmuje ochrong ubezpieczeniowg zdarzen ubezpieczeniowych powstatych wskutek:

1)
2)

3)

4)
5)
6)
7)
8)
9)
10)
11)
12)

13)
14)

umyslnego dziatania Ubezpieczonego;

samobdjstwa, samookaleczenia, okaleczenia na prosbe Ubezpieczonego lub swiadomego spowodowania rozstroju
zdrowia niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;

omdlen i utraty przytomnosci spowodowanej choroba, z zastrzezeniem, ze wylaczenie to nie dotyczy utraty
przytomnosci spowodowanej zawatem serca, udarem maézgu lub atakiem epileps;ji;

prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego lub innego pojazdu lub obstugi maszyn bez wymaganych
prawem uprawnien, chyba ze nie miato to wptywu na zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego objetego ochrong
ubezpieczeniowsy;

w stanie po uzyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci, pod wptywem sSrodkdw odurzajgcych lub substancji
psychotropowych albo srodkdéw zastepczych w rozumieniu przepisow Ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu
narkomanii, chyba ze nie miato to wptywu na zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniows;
dziatan wojennych, stanu wojennego, stanu wyjgtkowego, lokautu, jakichkolwiek dziatan zbrojnych;

choroby zakaznej lub zakazenia w rozumieniu Ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
i chordb zakaznych u ludzi;

kosztow leczenia choréb wywotanych epidemia, pandemia (wytgczenie nie dotyczy Swiadczenia z tytutu pobytu
w szpitalu nastepstwie zachorowania na Covid);

udziatu Ubezpieczonego w marszach protestacyjnych i wiecach, strajkach, zamieszkach, bdjkach, rozruchach, aktach
terroru lub sabotazu;

udziatu Ubezpieczonego w zawodach pojazdéw silnikowych: w tym rajdach, jazdach prébnych i testowych oraz
zadaniach kaskaderskich;

postugiwania sie przez Ubezpieczonego materiatami lub wyrobami pirotechnicznymi lub wybuchowymi;

uzycia przez Ubezpieczonego broni palnej oraz uczestnictwie w polowaniach;

dziatan polegajacych na usitowaniu lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego;

skazenia radioaktywnego, chemicznego, jadrowego, napromieniowania.

Odszkodowanie lub swiadczenie nie przystuguje, jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe miato miejsce w zwigzku z uprawianiem

sportéw wysokiego ryzyka lub sportéw o charakterze zawodowym.

Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytgczone sg zdarzenia ubezpieczeniowe powstate wskutek:

1)
2)

3)

4)

5)

7)

8)

nieuzasadnionego nieskorzystania przez Ubezpieczonego z pomocy lekarskiej lub nieprzestrzegania zalecen lekarskich;
wszelkich choréb lub stanéw chorobowych nawet takich, ktdre wystepuja nagle (nie dotyczy zawatu serca i udaru
madzgu, omdlen wskutek ataku epilepsji), powaznych i nagtych zachorowan oraz choréb i zaburzen psychicznych, choréb
uktadu nerwowego, wad wrodzonych i ich nastepstw, choréb zawodowych i przewlektych;

zatrucia alkoholem, narkotykami, Srodkami odurzajgcymi, innymi srodkami farmakologicznymi i psychotropowymi lub
podobnie dziatajgcymi sSrodkami;

uszkodzenia ciata spowodowanego leczeniem lub zabiegami leczniczymi, bez wzgledu na to przez kogo byty
wykonywane, chyba, ze leczenie byto spowodowane bezposrednimi nastepstwami nieszczesliwych wypadkdw objetych
ochrong ubezpieczeniows;

bteddéw w sztuce lekarskiej, eksperymentéw medycznych, inwazyjnych zabiegéw kosmetycznych wykonywanych przez
osoby nieposiadajace uprawnien do ich wykonywania;

poddania sie zabiegom o charakterze medycznym i paramedycznym poza kontrolg lekarzy;

zdiagnozowanych chordb, stanéw chorobowych i wypadkéw zwigzanych z uszkodzeniami ciata lub rozstrojem zdrowia
istniejagcymi przed zawarciem umowy ubezpieczenia lub przystgpieniem do umowy ubezpieczenia, a zgtoszonych
w trakcie trwania umowy ubezpieczenia;

schorzen wynikajgcych z uzaleznienia od $rodkéw psychoaktywnych oraz innych chordb, nawet wystepujacych nagle
albo ujawniajgcych sie po zajsciu nieszczesliwego wypadku.

Ponadto odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia nie obejmuje:

1)

2)
3)

strat materialnych zwigzanych z nieszczesliwym wypadkiem z tytutu utraty, uszkodzenia lub zniszczenia rzeczy
osobistych lub wszelkiego mienia;

czystych strat finansowych poniesionych w zwigzku z nieszczesliwym wypadkiem;

zados¢uczynienia za poniesiony bdl oraz cierpienie fizyczne i moralne.
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ZAWARCIE UMOWY UBEZPIECZENIA

§6

1. Zawarcie umowy ubezpieczenia TUZ Ubezpieczenia potwierdza dokumentem ubezpieczenia.

Jezeli nie umdwiono sie inaczej, umowe ubezpieczenia zawiera sie na podstawie wniosku Ubezpieczajgcego, ktéry stanowi
integralng czes¢ umowy ubezpieczenia.

3. Whniosek o zawarcie umowy ubezpieczenia grupowego powinien zawiera¢ co najmniej nastepujgce informacje: okres
ubezpieczenia, zakres ubezpieczenia, dane Ubezpieczajacego, liczbe i dane osdb zgtoszonych do ubezpieczenia na podstawie
podpisanych deklaracji przystgpienia w formie wykazu imiennego, sume ubezpieczenia, wykonywany przez Ubezpieczonych
rodzaj czynnosci zawodowych.

4, TUZ Ubezpieczenia moze uzalezni¢ zawarcie umowy ubezpieczenia od informacji podanych we wniosku o ubezpieczenie oraz
od dodatkowych informacji majgcych wptyw na ocene ryzyka, o ktére zapyta Ubezpieczajacego.
5. Umowa ubezpieczenia jest zawierana na okres dwunastu miesiecy, chyba ze strony umodwity sie inaczej.
§7
1. Umowa moze zostac zawarta w formie:
1) indywidualnej: w formie imiennej, wytgcznie w przypadku umowy ubezpieczenia dotyczacej indywidualnej kontynuacji

grupowego ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkdow, zaréwno przez pracownika jak i cztonkdw rodziny,
ktorzy byli objeci ochrong ubezpieczeniowg w ramach ubezpieczenia grupowego;
2) grupowej:
a) imiennej;
b) bezimiennej;
3) rodzinnej: wytacznie imiennej.
2. W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia grupowego w formie imiennej objecie ochrong ubezpieczeniowg kolejnych

Ubezpieczonych w trakcie okresu ubezpieczenia moze nastgpi¢ na wniosek Ubezpieczajgcego. W takim przypadku ochrona
ubezpieczeniowa rozpoczyna sie z pierwszym dniem nastepnego miesigca kalendarzowego od daty przystgpienia do umowy
ubezpieczenia i optacenia sktadki we wskazanym w dokumencie ubezpieczenia terminie.

3. W przypadku zawarcia umowy w formie bezimiennej, objecie ochrong ubezpieczeniowg nowych Ubezpieczonych nastepuje
z chwila spetnienia kryterium przynaleznosci do grupy okreslonej szczegdétowo w umowie ubezpieczenia.

4, W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia rodzinnego, wszystkie osoby zostajg objete ochrong ubezpieczeniowg w takim
samym zakresie ubezpieczenia, z takimi samymi sumami ubezpieczenia, rozszerzeniami zakresu ochrony ubezpieczeniowej i na
taki sam okres ubezpieczenia jak ubezpieczony pracownik.

5. W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia jako umowy ubezpieczenia grupowego w formie imiennej lub bezimiennej,
minimalna liczba Ubezpieczonych na podstawie tej umowy wynosi 5. Wszystkie osoby objete sg ochrong ubezpieczeniowg na
taki sam okres ubezpieczenia.

6. W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia grupowego w formie bezimiennej, ochrong ubezpieczeniowa muszg by¢ objete
wszystkie osoby spetniajace kryterium przynaleznosci do grupy okreslonej szczegédtowo w umowie ubezpieczenia.

7. Umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta na odlegtos¢. Warunkiem zawarcia umowy na odlegtosé za posrednictwem strony
internetowej TUZ Ubezpieczenia jest zapoznanie sie i zaakceptowanie postanowien regulaminu $wiadczenia ustug droga
elektroniczng dostepnym na stronie internetowej TUZ Ubezpieczenia, OWU i warunkami umowy, a w przypadku zawarcia
umowy za posrednictwem Internetu nastepuje z chwilg zaptaty sktadki ubezpieczeniowej lub jej pierwszej raty w ustalonym

terminie.
SUMA UBEZPIECZENIA
§8
1. GOrng granica odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia jest suma ubezpieczenia okreslona dla nastepstw nieszczesliwych

wypadkoéw, ktora stanowi kazdorazowo podstawe do ustalenia wysokosci Swiadczen i odszkodowan okreslonych dla
poszczegdlnych zdarzen ubezpieczeniowych.

2. Suma ubezpieczenia jest ustalana z Ubezpieczajacym, zostaje okreslona w dokumencie ubezpieczenia i dotyczy jednego
Ubezpieczonego.

3. Sume ubezpieczenia ustala sie na jedno i wszystkie zdarzenia ubezpieczeniowe.
Suma ubezpieczenia ulega zmniejszeniu o wartos$¢ kazdego wyptaconego $wiadczenia/odszkodowania.
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SKtADKA UBEZPIECZENIOWA

§9
1. Sktadke oblicza sie za czas trwania odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia na podstawie taryfy sktadek obowigzujgcej w dniu
zawarcia umowy ubezpieczenia.
2. Wysokos¢ sktadki za ubezpieczenie uzalezniona jest od: zakresu ubezpieczenia, okresu ubezpieczenia, liczby Ubezpieczonych,

sumy ubezpieczenia, dotychczasowego przebiegu ubezpieczenia, charakteru prowadzonej dziatalnosci lub wykonywanej pracy
zawodowej przez osoby przystepujgce do ubezpieczenia.

3. Sktadka ubezpieczeniowa ptfatna jest jednorazowo lub w ratach.

Ubezpieczajgcy zobowigzany jest zaptaci¢ sktadke ubezpieczeniowg lub jej raty w terminach i na rachunek bankowy TUZ
Ubezpieczenia, okreslonych w dokumencie ubezpieczenia.

5. Jezeli zaptata sktadki albo raty sktadki dokonywana jest w formie przelewu, za dzien zaptaty uwaza sie dzien zlecenia zaptaty
w banku lub w urzedzie pocztowym, pod warunkiem, ze na rachunku Ubezpieczajgcego znajdowaty sie wystarczajgce Srodki
pieniezne. W innym przypadku za dzier zaptaty uwaza sie dzien uznania rachunku TUZ Ubezpieczenia petng kwotg sktadki.

6. Sktadke uwaza sie za nieoptacong, jezeli wysokos¢ sktadki lub jej raty jest nizsza niz okreslona w dokumencie ubezpieczenia.
Rozliczanie sktadki w ubezpieczeniu grupowym odbywa sie w terminach ustalonych z Ubezpieczajgcym: miesiecznych lub
kwartalnych, a ostateczne rozliczenie nastepuje z koricem okresu ubezpieczenia.

7. Ubezpieczajgcy zobowigzany jest do zaptaty sktadki lub pierwszej raty sktadki do korica miesigca kalendarzowego, w ktérym
Ubezpieczony podpisat deklaracje przystgpienia do grupowej lub rodzinnej umowy ubezpieczenia. W przypadku roztozenia
sktadki na miesieczne raty, ptatno$¢ kolejnych rat sktadki ustala sie w terminie do 5 dnia kazdego miesigca kalendarzowego za
miesigc poprzedni, na podstawie sporzadzonych imiennych wykazéw osdb przystepujgcych i odstepujgcych od umowy
ubezpieczenia.

8. Rozliczenie sktadki nastepuje na podstawie faktycznej liczby Ubezpieczonych w trakcie trwania umowy, na podstawie pisemnie
zgtoszonego przez Ubezpieczajacego wykazu oséb przystepujacych lub odstepujacych od umowy ubezpieczenia grupowego
przekazywanego do TUZ Ubezpieczenia w ustalonych terminach.

9. W przypadku wygasniecia ochrony ubezpieczeniowej przed uptywem okresu, na jaki zostata zawarta umowa ubezpieczenia,
Ubezpieczajgcemu przystuguje zwrot sktadki za kazdy dzien niewykorzystanej ochrony ubezpieczeniowe;.
10. Roszczenie o zaptate sktadki przystuguje TUZ Ubezpieczenia wytacznie przeciwko Ubezpieczajgcemu.

POCZATEK | KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI

§10

1. Odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia rozpoczyna sie od dnia wskazanego w dokumencie ubezpieczenia, jako poczatek ochrony
ubezpieczeniowej, pod warunkiem optacenia sktadki lub jej pierwszej raty za wszystkie osoby zgtoszone do ubezpieczenia
w terminie wskazanym w dokumencie ubezpieczenia, chyba ze strony umodwity sie inaczej.

2. W przypadku ubezpieczenia na cudzy rachunek, odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia rozpoczyna sie od pierwszego dnia
miesigca nastepujgcego po miesigcu, w ktorym Ubezpieczajgcy zgtosit TUZ Ubezpieczenia nowg osobe do ubezpieczenia
grupowego.

3. Jezeli TUZ Ubezpieczenia ponosi odpowiedzialno$¢ jeszcze przed zaptaceniem sktadki lub jej pierwszej raty, a sktadka lub jej
pierwsza rata nie zostata zaptacona w terminie, TUZ Ubezpieczenia moze wypowiedzie¢ umowe ze skutkiem natychmiastowym
i zadac zaptaty sktadki za okres, przez ktéry ponosito odpowiedzialno$¢. W razie braku wypowiedzenia umowy wygasa ona
z koricem okresu, za ktéry przypadata niezaptacona sktadka.

4. W razie optacania sktadki w ratach, niezaptacenie w terminie kolejnej raty sktadki powoduje ustanie odpowiedzialnosci, jezeli
po uptywie terminu TUZ Ubezpieczenia wezwato Ubezpieczajacego do zaptaty raty sktadki z zastrzezeniem, ze brak zapfaty
w terminie 7 dni od dnia otrzymania wezwania spowoduje ustanie odpowiedzialnosci.

5. Odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia wygasa:
1) z uptywem ostatniego dnia okresu ubezpieczenia, na jaki zostata zawarta umowa ubezpieczenia;
2) z dniem odstgpienia od umowy ubezpieczenia, o ktérym mowa w § 11 ust. 1 oraz § 11 ust. 2 OWU;
3) z dniem wypowiedzenia umowy ubezpieczenia okreslonym w § 12 ust. 1 OWU;
4) z uptywem 7 dni, liczac od daty otrzymania przez Ubezpieczajacego wezwania do zaptaty zalegtej raty sktadki wraz

z zagrozeniem ze brak zaptaty raty sktadki w wyznaczonym terminie spowoduje ustanie odpowiedzialnosci, o ktérym
mowa w §10 ust.4 OWU.
6. Wobec Ubezpieczonego, odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia ustaje:
1) w dniu $mierci Ubezpieczonego;
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2) z chwilg wyczerpania sie sumy ubezpieczenia wskutek wyptacenia Swiadczenia lub odszkodowan réwnych gérnej
granicy odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia;

3) z uptywem ostatniego dnia miesigca kalendarzowego nastepujacego po miesigcu, w ktérym TUZ Ubezpieczenia
otrzymato informacje o odstgpieniu Ubezpieczonego od umowy ubezpieczenia grupowego;

4) ustania stosunku taczacego Ubezpieczonego i Ubezpieczajgcego, ktory stat sie podstawa do objecia Ubezpieczonego
ochrong ubezpieczeniowg, a Ubezpieczony nie ztozyt do TUZ Ubezpieczenia wniosku o indywidualng kontynuacje
umowy ubezpieczenia;

5) z dniem odstgpienia od umowy ubezpieczenia na podstawie §12 ust. 4 OWU.

ODSTAPIENIE OD UMOWY UBEZPIECZENIA

§11

1. Jezeli umowa ubezpieczenia jest zawarta na okres dtuzszy niz 6 miesiecy, Ubezpieczajacy ma prawo odstgpienia od umowy
ubezpieczenia w terminie 30 dni, a w przypadku, gdy Ubezpieczajacy jest przedsiebiorcg — w terminie 7 dni od dnia zawarcia
umowy. Odstgpienie od umowy ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpieczajgcego z obowigzku zaptacenia sktadki za okres, w jakim
TUZ Ubezpieczenia udzielato ochrony ubezpieczeniowej.

2. Jezeli umowa ubezpieczenia jest zawarta przy wykorzystaniu sSrodkdw porozumiewania sie na odlegtos¢, Ubezpieczajacy bedacy
konsumentem moze odstgpi¢ od umowy ubezpieczania bez podania przyczyny, sktadajgc oswiadczenie na piSmie, w terminie
30 dni od dnia poinformowania go o zawarciu umowy lub od dnia potwierdzenia informacji, o ktérym mowa w art. 39 ust. 3
Ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta, jezeli jest to termin pdzniejszy. Termin uwaza sie za zachowany, jezeli
przed jego uptywem oswiadczenie zostato wystane.

3. Oswiadczenie o odstgpieniu od umowy ubezpieczenia moze zostac ztozone w formie pisemnej, doreczone osobiscie lub wystane
do przedstawiciela TUZ Ubezpieczenia lub TUZ Ubezpieczenia lub w formie elektronicznej, przestane do TUZ Ubezpieczenia na
adres: centrala@tuz.pl.

4. Odstgpienie od umowy ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpieczajgcego z obowigzku zaptacenia sktadki za okres, w jakim TUZ
Ubezpieczenia udzielato ochrony ubezpieczeniowe;j.

WYPOWIEDZENIE UMOWY UBEZPIECZENIA

§12

1. W razie ujawnienia okolicznosci, ktéra pocigga za sobg istotng zmiane prawdopodobienstwa wypadku, kazda ze stron moze
zadac odpowiedniej zmiany wysokosci sktadki, poczynajgc od chwili, w ktérej zaszta ta okolicznos¢, nie wezesniej jednak niz od
poczatku biezgcego okresu ubezpieczenia. W razie zgtoszenia takiego zgdania druga strona moze w terminie 14 dni
wypowiedzie¢ umowe ze skutkiem natychmiastowym.

2. Wypowiedzenie umowy nastepuje w formie pisemnej pod rygorem niewaznosci.

3. Ubezpieczajagcy moze wypowiedzie¢c umowe ubezpieczenia w kazdym czasie z zachowaniem 30 dniowego terminu
wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.

4. Ubezpieczony moze w kazdym czasie ztozy¢ Ubezpieczajgcemu pisemne oswiadczenie o odstgpieniu od umowy ubezpieczenia

ze skutkiem na ostatni dzien miesigca kalendarzowego nastepujacego po miesigcu, w ktérym ztozyt przedmiotowe
oswiadczenie.
5. Umowa ubezpieczenia zawarta na czas okreslony moze by¢ wypowiedziana przez TUZ Ubezpieczenia ze skutkiem

natychmiastowym w sytuacjach wskazanych w przepisach prawa, a takze z waznych powodow, za ktére uwaza sie:

1) zatajenie lub podanie nieprawdziwych okolicznosci, o ktére TUZ Ubezpieczenia pytato przed zawarciem umowy, a ktére
miaty wptyw na ocene ryzyka ubezpieczeniowego lub wysokos¢ naleznej sktadki;

2) popetnienie przez Ubezpieczajacego lub Ubezpieczonego, jezeli umowa ubezpieczenia jest zawarta na rachunek innej
osoby, przestepstwa pozostajacego w zwigzku z zawarciem lub wykonywaniem umowy ubezpieczenia.

OBOWIAZKI UBEZPIECZAJACEGO | UBEZPIECZONEGO

§13
1. Ubezpieczajgcy zobowigzany jest:

1) podaé¢ do wiadomosci TUZ Ubezpieczenia wszystkie znane sobie okolicznosci, o ktére przed zawarciem umowy
ubezpieczenia TUZ Ubezpieczenia pytato w formularzu ubezpieczenia albo w innych pismach; jezeli Ubezpieczajacy
zawiera umowe przez przedstawiciela, obowigzek ten cigzy rowniez na przedstawicielu i obejmuje ponadto okolicznosci
jemu znane;
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2) niezwtocznie zgtasza¢ TUZ Ubezpieczenia wszelkie zmiany okolicznosci, ktéore mogg mie¢ wptyw na zwiekszenie
prawdopodobieristwa wystapienia szkody, o ktére TUZ Ubezpieczenia pytato w formularzu ubezpieczenia albo innych
pismach przed zawarciem umowy ubezpieczenia.

2. W razie zawarcia umowy ubezpieczenia na cudzy rachunek obowigzki okreslone w ust. 1 pkt. 1) i 2) niniejszego paragrafu
spoczywajg zaréwno na Ubezpieczajgcym, jak i na Ubezpieczonym, chyba ze Ubezpieczony nie wiedziat o zawarciu umowy na
jego rachunek.

3. TUZ Ubezpieczenia nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki okolicznosci, ktére z naruszeniem ust. 1 i 2 niniejszego paragrafu nie
zostaty podane do jego wiadomosci.

4, W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia na cudzy rachunek o charakterze grupowym, Ubezpieczajacy jest zobowigzany
poinformowac TUZ Ubezpieczenia, czy Ubezpieczeni finansujg koszt sktadki ubezpieczeniowe;.

5. W razie zawarcia umowy ubezpieczenia na cudzy rachunek, Ubezpieczajgcy jest zobowigzany doreczy¢ osobom przystepujgcym
do umowy ubezpieczenia, przed wyrazeniem przez nich zgody na finansowanie sktadki, przekazane mu przez TUZ Ubezpieczenia
- warunki umowy ubezpieczenia, OWU oraz informacje, ktére postanowienia OWU okreslajg przestanki wyptaty
odszkodowania, a takze ograniczenia oraz wytaczenia odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania lub jego obnizenia, tj. informacje, o ktérych mowa w art. 17 ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej. Informacje dostarczone przez TUZ Ubezpieczenia bedg przekazywane Ubezpieczonemu przed przystgpieniem
do umowy ubezpieczenia na pismie, albo jezeli osoby zainteresowane wyrazg na to zgode, na innym trwatym nosniku.

6. Ubezpieczajgcy zobowigzany jest ponadto do:

1) optacenia sktadki ubezpieczeniowej lub jej rat w ustalonym terminie;

2) umozliwienia TUZ Ubezpieczenia zasiegniecia informacji dotyczacych okolicznosci wystapienia zdarzenia
ubezpieczeniowego;

3) przekazywania do TUZ Ubezpieczenia w przypadku ubezpieczenia grupowego, w terminach okreslonych w umowie
ubezpieczenia:

a) listy 0s6b przystepujgcych do ubezpieczenia;

b) list oséb wystepujacych z ubezpieczenia;
c) rozliczania sktadek naleznych za ochrone ubezpieczeniowa.

POSTEPOWANIE W PRZYPADKU SZKODY

§14
1. W razie zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego mogacego powodowac odpowiedzialnos¢ TUZ Ubezpieczenia, Ubezpieczony
obowigzany jest:

1) niezwtocznie zgtosic¢ sie do lekarza i zastosowac sie do jego zalecen;

2) uzy¢ wszelkich dostepnych srodkéw w celu ztagodzenia skutkéw nieszczesliwego wypadku;

3) jezeli stan zdrowia na to pozwala, powiadomi¢ niezwtocznie TUZ Ubezpieczenia o zajsciu zdarzenia ubezpieczeniowego
objetego ochrong, nie pdzniej niz w terminie 14 dni od daty zajscia tego zdarzenia lub uzyskania o nim informacji, chyba
ze wskutek nieszczesliwego wypadku nie mdgt tego uczynié, w takiej sytuacji powinien to uczyni¢ w terminie 7 dni od
ustapienia przyczyny niezgtoszenia szkody;

4) poddac sie badaniom lekarskim na koszt TUZ Ubezpieczenia w celu rozpoznania zgtoszonych obrazen, o ile zaistnieje
taka koniecznos¢;
5) dostarczy¢ do TUZ Ubezpieczenia zgtoszenie szkody zawierajgce:
a) dane Ubezpieczajacego;
b) dane Ubezpieczonego;
c) dane Uprawnionego, jezeli zgtaszajacym jest Uprawniony do $wiadczenia z tytutu Smierci Ubezpieczonego;
d) szczego6towy opis okolicznosci i date zajscia nieszczesliwego wypadku,
6) dostarczy¢ do TUZ Ubezpieczenia dokumentacje medyczng potwierdzajgcg doznanie przez Ubezpieczonego

uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia, stwierdzajgcg rozpoznanie (diagnoze lekarska) oraz uzasadniajgca koniecznos¢
poddania sie leczeniu i prowadzenia okreslonego sposobu leczenia;

7) dostarczy¢ do TUZ Ubezpieczenia inne dokumenty wskazane w trakcie likwidacji szkody, niezbedne do ustalenia
zasadnosci roszczen i wysokos$ci Swiadczenia lub odszkodowania;

8) w przypadku Smierci Ubezpieczonego — Uprawniony do otrzymania $wiadczenia jest zobowigzany dostarczy¢
dodatkowo kopie aktu zgonu i kopie karty statystycznej zgonu;

9) zabezpieczy¢ dowody zwigzane z zajSciem nieszczesliwego wypadku i zaistnieniem zdarzenia ubezpieczeniowego w celu
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uzasadnienia roszczenia.
2. Jezeli z winy umysinej lub razacego niedbalstwa Ubezpieczony nie zgtosit szkody w terminie wskazanym w ust. 1 pkt. 3), TUZ
Ubezpieczenia moze odpowiednio zmniejszy¢ $wiadczenie, jezeli naruszenie przyczynito sie do zwiekszenia szkody lub
uniemozliwito ustalenie okolicznosci i skutkdw zdarzenia ubezpieczeniowego.

3. Skutki braku powiadomienia TUZ Ubezpieczenia o szkodzie nie nastepuja, jezeli TUZ Ubezpieczenia w terminie wyznaczonym
do zawiadomienia otrzymat wiadomos¢ o okolicznosciach, ktére nalezato podac do jego wiadomosci.

4, W razie niedopetnienia pozostatych obowigzkéw, o ktérych mowa w ust. 1, TUZ Ubezpieczenia moze odmowi¢ wyptaty
Swiadczenia lub je odpowiednio zmniejszy¢, o ile miato to wptyw na ustalenie okolicznosci zdarzenia, badz ustalenie rozmiarow
szkody.

5. Ubezpieczajgcy, Ubezpieczony lub Uprawniony obowigzany jest dostarczy¢ do TUZ Ubezpieczenia kopie postanowienia

0 umorzeniu dochodzenia wszczetego w zwigzku z zaistniatym nieszczesliwym wypadkiem, ktérego nastepstwem jest objete
ochrong zdarzenie ubezpieczeniowe, badZ odpis prawomocnego orzeczenia sgdowego w terminie umozliwiajgcym TUZ
Ubezpieczenia zajecie stanowiska w sprawie ewentualnego dalszego postepowania.

6. Jezeli przeciwko Ubezpieczonemu lub Uprawnionemu w zwigzku z zaistniatym nieszczesliwym wypadkiem, ktorego
nastepstwem byto objete ochrong zdarzenie ubezpieczeniowe wszczete zostato postepowanie karne lub cywilne, Ubezpieczony
lub Uprawniony jest zobowigzany niezwtocznie, nie pdzniej niz w ciggu 7 dni od uzyskania wiadomosci, powiadomic¢ o tym fakcie
TUZ Ubezpieczenia.

7. Ponadto Ubezpieczony zobowigzany jest:

1) zwolni¢ lekarzy, ktérzy sprawowali lub sprawujg opieke medyczng nad Ubezpieczonym, z obowigzku zachowania
tajemnicy lekarskiej lub wyrazi¢ zgode na udostepnienie dokumentacji medycznej — w zakresie niezbednym do
uzyskania informacji zwigzanych z weryfikacja podanych przez Ubezpieczonego informacji o jego stanie zdrowia,
poprzez ztozenie odpowiedniego oswiadczenia przy zgtaszaniu roszczenia lub w trakcie likwidacji szkody;

2) umozliwi¢ TUZ Ubezpieczenia zasiegniecie informacji dotyczacych okolicznosci zdarzenia ubezpieczeniowego.

OBOWIAZKI TUZ UBEZPIECZENIA

§15

1. TUZ Ubezpieczenia ma obowigzek doreczyé Ubezpieczajgcemu przed zawarciem umowy ubezpieczenia tekst OWU oraz innych
dokumentow i formularzy niezbednych do prawidtowego zawarcia umowy ubezpieczenia.

2. Po otrzymaniu zawiadomienia o zajsciu zdarzenia ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowg, w terminie 7 dni od
dnia otrzymania tego zawiadomienia, TUZ Ubezpieczenia informuje o tym Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego, jezeli nie sg
oni osobami wystepujgcymi z tym zawiadomieniem, oraz podejmuje postepowanie dotyczace ustalenia stanu faktycznego
szkody, zasadnosci zgtoszonych roszczen i wysokosci odszkodowania, a takze informuje osobe wystepujaca z roszczeniem, na
pismie lub w inny sposdb, na ktéry osoba ta wyrazita zgode, jakie dokumenty s3 niezbedne do ustalenia odpowiedzialnosci TUZ
Ubezpieczenia lub wysokosci odszkodowania, jezeli jest to niezbedne do dalszego prowadzenia postepowania.

3. W przypadku umowy ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek, w szczegdélnosci ubezpieczenia grupowego, zawiadomienie
0 wystgpieniu zdarzenia ubezpieczeniowego moze zgtosi¢ réwniez Ubezpieczony albo jego spadkobiercy. W tym przypadku
spadkobierca jest traktowany tak jak Uprawniony z umowy ubezpieczenia.

4. TUZ Ubezpieczenia udostepnia Ubezpieczajgcemu, Ubezpieczonemu, osobie wystepujgcej z roszczeniem lub Uprawnionemu
zumowy ubezpieczenia informacje i dokumenty gromadzone w celu ustalenia odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia lub
wysokosci odszkodowania lub $wiadczenia. Osoby te mogg zadac¢ pisemnego potwierdzenia przez TUZ Ubezpieczenia
udostepnionych informacji, atakze sporzadzenia na swoj koszt kserokopii dokumentéw i potwierdzenia ich zgodnosci
z oryginatem przez TUZ Ubezpieczenia.

5. Informacje i dokumenty, o ktérych mowa w ust. 4 niniejszego paragrafu, TUZ Ubezpieczenia udostepnia, na zgdanie, w postaci
elektroniczne;.

6. Sposdb:
1) udostepniania informacji i dokumentdéw, o ktérych mowa w ust. 4 niniejszego paragrafu;
2) zapewniania mozliwosci pisemnego potwierdzania udostepnianych zgodnie z ust. 4 niniejszego paragrafu informacji;
3) zapewniania mozliwosci sporzadzania kserokopii dokumentow i potwierdzania ich zgodnosci z oryginatem zgodnie

z ust. 4 niniejszego paragrafu
- nie moze wigzac sie z nadmiernymi utrudnieniami dla oséb, o ktérych mowa w ust. 4 niniejszego paragrafu.
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7. Koszty sporzadzenia kserokopii oraz udostepniania informacji i dokumentéw w postaci elektronicznej, ponoszone przez osoby,
o ktérych mowa w ust. 4 niniejszego paragrafu nie mogg odbiega¢ od przyjetych w obrocie zwyktych kosztow wykonywania
tego rodzaju ustug.

8. TUZ Ubezpieczenia przechowuje informacje i dokumenty, o ktédrych mowa w ust. 4 niniejszego paragrafu, do czasu uptywu
terminu przedawnienia roszczen z umowy ubezpieczenia.

USTALENIE WYSOKOSCI SZKODY | ODSZKODOWANIA

§16

1. Ustalenie zasadnosci wyptaty swiadczenia lub odszkodowania oraz ich wysokosci nastepuje na podstawie przedtozonych przez
Ubezpieczonego lub Uprawnionego dokumentoéw, przy czym TUZ Ubezpieczenia ma prawo do ich weryfikacji oraz zasiegania
opinii specjalistéw.

2. Ubezpieczony lub Uprawniony ma obowigzek udostepni¢ inne dokumenty, ktére TUZ Ubezpieczenia uzna za niezbedne do
rozpatrzenia roszczenia i ustalenia wysokosci $wiadczenia.

3. Dokumenty stanowigce dowdd poniesionych kosztéw w zwigzku z udzieleniem Ubezpieczonemu pomocy medycznej powinny
zawierac nastepujace informacje:

1) dane Ubezpieczonego;
2) dane identyfikacyjne placowki medycznej udzielajgcej pomocy;
3) dane identyfikacyjne lekarza lub osoby uprawnionej do reprezentowania placowki medyczne;j.

4. Zwrot wszelkich kosztow objetych ochrong ubezpieczeniowg dokonywany jest na podstawie rachunkéw i dowoddw optat
umozliwiajgcych identyfikacje osoby poddanej leczeniu.

5. W razie wyptaty Swiadczenia lub odszkodowania z wiecej niz jednego tytutu, Swiadczenia lub odszkodowania wyptacane s3
wedtug kolejnosci zgtaszania roszczen, a zwrot kosztow realizowany jest w kolejnosci wptywu do TUZ Ubezpieczenia
dokumentéw potwierdzajgcych ich poniesienie.

6. Swiadczenie lub odszkodowanie wyptacane jest Ubezpieczonemu, Uprawnionemu, osobie upowaznionej lub w razie refundacji

kosztéw, osobie ktdra te koszty poniosta.

7. TUZ Ubezpieczenia wyptaca swiadczenie lub odszkodowanie w ztotych polskich, bez wzgledu na miejsce zaistnienia
nieszczesliwego wypadku oraz rodzaj poniesionych kosztow.

8. Koszty poniesione w walutach obcych przelicza sie na ztote wedtug sredniego kursu ogtaszanego przez Narodowy Bank Polski
z dnia ustalenia $wiadczenia lub odszkodowania.

WYPEATA SWIADCZENIA LUB ODSZKODOWANIA

§17

1. TUZ Ubezpieczenia wyptaca $wiadczenie lub odszkodowanie na podstawie uznania roszczenia Ubezpieczonego lub
Uprawnionego z umowy ubezpieczenia w wyniku wiasnych ustalen dokonanych w postepowaniu dotyczacym okreslenia stanu
faktycznego zdarzenia ubezpieczeniowego, zasadnosci zgtoszonych roszczen, wysokosci $wiadczenia lub odszkodowania,
zawartej z Ubezpieczonym lub Uprawnionym ugody lub prawomocnego orzeczenia sagdowego.

2. Wysokos¢ wyptaconego swiadczenia lub odszkodowania nie moze by¢ wyzsza od poniesionej szkody.

3. Swiadczenie lub odszkodowanie wyptacane jest w ciggu 30 dni od daty otrzymania zawiadomienia o szkodzie.
Jezeli wyjasnienie okolicznosci potrzebnych do ustalenia odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia albo wysokosci $wiadczenia lub
odszkodowania w terminie okreslonym w ust. 3 niniejszego paragrafu okazato sie niemozliwe, Swiadczenie lub odszkodowanie
wyptaca sie w terminie 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie tych okolicznosci byto
mozliwe, jednakze bezsporng czes¢ $Swiadczenia lub odszkodowania TUZ Ubezpieczenia wyptaca w terminie okreslonym
w ust. 3 niniejszego paragrafu.

5. Jezeli w terminach okreslonych w ust.3-4 niniejszego paragrafu, TUZ Ubezpieczenia nie wyptaci $wiadczenia lub
odszkodowania, zawiadamia na pismie:
1) osobe zgtaszajaca zdarzenie ubezpieczeniowe oraz
2) Ubezpieczonego, w przypadku umowy ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek, w szczegélnosci ubezpieczenia

grupowego, jezeli nie jest on zgtaszajaca roszczenie — o przyczynach niemoznosci zaspokojenia ich roszczen w catosci
lub w czesci, a takze wyptaca bezsporng czes¢ swiadczenia.
6. Jezeli Swiadczenie lub odszkodowanie nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci niz okreslona w zgtoszonym roszczeniu,
TUZ Ubezpieczenia informuje o tym na pismie:
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1) osobe wystepujaca z roszczeniem, oraz
2) Ubezpieczonego, w przypadku umowy ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek, w szczegdlnosci ubezpieczenia

grupowego, jezeli nie jest on osobg zgtaszajaca roszczenie,
- wskazujgc na okolicznosci oraz na podstawe prawng uzasadniajace catkowitg lub czesciowg odmowe wyptaty Swiadczenia lub
odszkodowania. Informacja ta zawiera pouczenie o mozliwosci dochodzenia roszczen na drodze sagdowe;j.

7. Jezeli Ubezpieczajacy, Ubezpieczony lub Uprawniony z umowy ubezpieczenia nie zgadza sie z odmowg zaspokojenia roszczen
lub ustalong wysokoscig swiadczenia lub odszkodowania, moze ztozy¢ wniosek o ponowne rozpatrzenie sprawy przez TUZ
Ubezpieczenia.

8. Ubezpieczajgcemu, Ubezpieczonemu lub Uprawnionemu z umowy ubezpieczenia przystuguje prawo dochodzenia swoich
roszczen przed sgdem wedtug przepisow o wiasciwosci ogdlnej albo przed sadem wtasciwym dla miejsca zamieszkania lub
siedziby Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego lub Uprawnionego z umowy ubezpieczenia, niezaleznie od prawa zadania
ponownego rozpatrzenia sprawy przez TUZ Ubezpieczenia.

REKLAMACIE | SKARGI

§18
1. Reklamacja albo Skarga moze byc¢ ztozona w kazdej jednostce TUZ Ubezpieczenia obstugujacej Klienta.
Reklamacja albo Skarga moze by¢ ztozona:
1) na pismie:
a) w postaci papierowej:
i. osobiscie w siedzibie TUZ Ubezpieczenia lub w innej jednostce TUZ Ubezpieczenia obstugujacej Klienta,
ii. przesytkg pocztowg wystang na adres siedziby TUZ Ubezpieczenia lub innej jednostki TUZ Ubezpieczenia
obstugujacej Klienta,
b) w postaci elektroniczne;j:

i. z wykorzystaniem $rodka komunikacji elektronicznej, w szczegdlnosci wystana na adres: reklamacje@tuz.pl lub
wystana poprzez formularz umieszczony na stronie internetowej www.tuz.pl,
ii. albo wystana na adres TUZ Ubezpieczenia do doreczen elektronicznych, o ktérym mowa w art. 2 pkt 1 ustawy z dnia
18 listopada 2020 r. o doreczeniach elektronicznych, wpisany do bazy adreséw elektronicznych, o ktérej mowa
w art. 25 tej ustawy,
2) ustnie:
a) telefonicznie na numer: (+48) 22 327 60 60,
b) osobiscie do protokotu podczas wizyty Klienta w siedzibie TUZ Ubezpieczenia lub w innej jednostce TUZ
Ubezpieczenia obstugujacej Klienta.

3. W celu sprawnego przeprowadzenia procesu rozpatrywania Reklamacji albo Skargi, Reklamacja albo Skarga powinna zawiera¢

w szczegolnosci:

1)  imieinazwisko (nazwa) Klienta,

2)  adres zamieszkania (siedziby) Klienta lub adres do korespondencji oraz numer telefonu kontaktowego,

3)  numer polisy lub numer szkody lub numer sprawy jezeli taki zostat nadany.

Na zadanie Klienta TUZ Ubezpieczenia potwierdza fakt otrzymania Reklamacji albo Skargi w sposéb uzgodniony z Klientem.

5. Odpowiedz na Reklamacje albo Skarge, powinna by¢ udzielona bez zbednej zwtoki, jednak nie pdzniej niz w terminie 30 dni od
dnia otrzymania Reklamacji albo Skargi. Do zachowania terminu wystarczy wystanie odpowiedzi przed jego uptywem.

6. W szczegdlnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajgcych rozpatrzenie Reklamacji albo Skargi i udzielenie odpowiedzi
w terminie, o ktérym mowa w ust. 5, TUZ Ubezpieczenia powinno przekaza¢ Klientowi, ktéry wystgpit z Reklamacja albo skargg,
informacje w ktorej:

1)  wyjasni przyczyne opdznienia,

2)  wskaze okolicznosci, ktére muszg zostac ustalone dla rozpatrzenia sprawy,

3)  okresli przewidywany termin rozpatrzenia Reklamacji albo Skargi i udzielenia odpowiedzi, ktéry nie moze przekroczy¢ 60
dni od dnia otrzymania Reklamacji albo Skargi.

7. TUZ Ubezpieczenia rozpatruje Reklamacje albo Skarge i udziela Klientowi odpowiedzi na pismie:

1) w postaci elektronicznej — w przypadku gdy Reklamacja albo Skarga zostata ztozona przez Klienta na piSmie w postaci
elektronicznej, chyba ze Klient wnidst o udzielenie odpowiedzi na piSmie w postaci papierowe;j,

2) w postaci papierowej — w przypadku gdy Reklamacja albo Skarga zostata ztozona przez Klienta na piSmie w postaci
papierowej, chyba ze Klient wnidst o udzielenie odpowiedzi na piSmie w postaci elektronicznej,
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3) w postaci papierowej albo elektronicznej, zgodnie z wnioskiem Klienta — w przypadku gdy Reklamacja albo Skarga zostata
ztozona przez Klienta ustnie.

8. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 7 pkt 1, odpowied? jest udzielana:

1) zwykorzystaniem srodka komunikacji elektronicznej, za pomoca ktdrego Klient ztozyt Reklamacje albo Skarge, albo innego
wskazanego przez Klienta srodka komunikacji elektronicznej — w przypadku gdy Reklamacja albo Skarga zostata ztozona
przez Klienta z wykorzystaniem srodka komunikacji elektronicznej,

2) na adres Klienta do doreczen elektronicznych, o ktéorym mowa w art. 2 pkt 1 ustawy z dnia 18 listopada 2020 r.
o doreczeniach elektronicznych, wpisany do bazy adreséw elektronicznych, o ktérej mowa w art. 25 tej ustawy —
w przypadku gdy Reklamacja albo Skarga zostata wystana przez Klienta na adres do doreczen elektronicznych.

9. TUZ Ubezpieczenia podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

PRZETWARZANIE DANYCH OSOBOWYCH

§19
1. Administratorem danych osobowych zgodnie z art. 4 pkt. 7 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679

z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie

swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych), dalej:

RODO, w zwigzku zawarciem i wykonaniem umowy ubezpieczenia jest TUZ Ubezpieczenia.

2. Osoba, ktérej dane dotyczg, moze skontaktowac sie z Administratorem pisemnie — poczta tradycyjng na adres siedziby lub
pocztg elektroniczng na adres: centrala@tuz.pl.

3. Administrator wyznaczyt Inspektora Ochrony Danych, z ktérym mozna skontaktowac sie pisemnie — poczta tradycyjng na adres
siedziby lub pocztg elektroniczng na adres: iod@tuz.pl.

4. Dane osobowe s3 przetwarzane w nastepujacych celach:

1) Oceny ryzyka ubezpieczeniowego, wyliczenie sktadki, zawarcie i wykonanie umowy ubezpieczenia — na podstawie:

a)  art.6 ust. 1lit. b RODO — przetwarzanie jest niezbedne do zawarcia i wykonania umowy ubezpieczenia;

b) art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO — w zakresie obowigzkow wynikajgcych z przepiséw prawa, w szczegdlnosci ustawy

o dziatalnosci ubezpieczeniowe;j i reasekuracyjnej.

W powyzszych celach, w tym w celu ustalenia wysokosci sktadki, stosowane jest profilowanie. Decyzje podejmowane s3 na

podstawie danych zebranych w procesie zawierania umowy ubezpieczenia lub objecia ochrong ubezpieczeniowa. W przypadku

zawarcia umowy na odlegtosc decyzje te mogg by¢ podejmowane w sposob zautomatyzowany (bez udziatu cztowieka). Decyzje
moga opierac sie na automatycznej ocenie ryzyka ubezpieczeniowego. W przypadku przedtuzenia umowy na kolejny okres
decyzje beda podejmowane automatycznie (bez udziatu cztowieka), na podstawie danych zgromadzonych podczas zawarcia

i wykonywania pierwotnej umowy.

2) Zapobiegania i wykrywania przestepczosci — na podstawie:

a) art. 6 ust. 1 lit. c RODO - realizacja obowigzkdéw prawnych wynikajgcych z przepisdw o dziatalnosci ubezpieczeniowe;j
i reasekuracyjnej;

b) art. 6 ust. 1 lit. f RODO — prawnie uzasadniony interes Administratora polegajgcy na przeciwdziataniu naduzyciom
i ochronie przed wytudzeniami.

3) Reasekuracji ryzyka — na podstawie art. 6 ust. 1 lit. f RODO — prawnie uzasadnionego interesu Administratora polegajacy na
ograniczeniu ryzyka ubezpieczeniowego poprzez przekazanie czesci ryzyka reasekuratorom.

4) Windykacji, dochodzenia roszczen oraz obrony praw TUZ Ubezpieczenia w postepowaniach przed sgdami i organami
panstwowymi—na podstawie art. 6 ust. 1 lit. f RODO — prawnie uzasadniony interes Administratora polegajacy na ustaleniu,
dochodzeniu lub obronie roszczen oraz art. 9 ust. 2 lit. f RODO — w przypadku przetwarzania szczegdlnych kategorii danych,
jezeli jest to niezbedne do ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen.

5) Marketingu wtasnych produktéw i ustug, w tym profilowanie w celu okreslenia preferencji lub potrzeb w zakresie
produktéw ubezpieczeniowych oraz przedstawienia odpowiedniej oferty — na podstawie:

a) art. 6 ust. 1 lit. f RODO — prawnie uzasadniony interes Administratora polegajacy na promocji wiasnych produktow
i ustug (marketing bezposredni);

b) art. 6 ust. 1 lit. a RODO — zgoda osoby, ktdérej dane dotycza, w zakresie, w jakim jest ona wymagana przepisami prawa
(np. w przypadku marketingu realizowanego za posrednictwem srodkéw komunikacji elektronicznej lub urzadzen
telekomunikacyjnych).

6) Dochodzenie roszczen regresowych (w przypadku wyptaty odszkodowania za szkode wyrzadzong przez osobe trzecig) — na
podstawie przepiséw Kodeksu cywilnego.

7) Likwidacji szkody (jezeli zostanie zgtoszona), w tym obstuga zgtoszenia, wydanie decyzji oraz wyptata odszkodowania lub
innego Swiadczenia — na podstawie:

a) art. 6 ust. 1lit. b RODO — wykonanie umowy ubezpieczenia;

b) art. 6 ust. 1lit. cRODO —realizacja obowigzkéw wynikajacych z przepiséw prawa (w szczegdlnosci ustawy o dziatalnosci
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ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej, Kodeksu cywilnego, ustawy o rozpatrywaniu reklamacji przez podmioty rynku
finansowego);

c) art. 9 ust. 2 lit. f RODO — w przypadku przetwarzania danych szczegdlnych kategorii, jezeli jest to niezbedne do
ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen.

8) Ustalania rezerw techniczno-ubezpieczeniowych, celéw rachunkowych i sprawozdawczych na podstawie art. 6 ust. 1 lit. ¢
RODO - realizacja obowigzkéw prawnych wynikajacych w szczegdlnosci z przepisow o dziatalnosci ubezpieczeniowe;j
i reasekuracyjnej oraz przepiséw o rachunkowosci.

9) Archiwizacji oraz wewnetrznych celéw administracyjnych i kontrolnych na podstawie: art. 6 ust. 1 lit. f RODO — prawnie
uzasadniony interes Administratora polegajacy na zapewnieniu rozliczalnosci, kontroli prawidtowosci prowadzonych
postepowan oraz zabezpieczeniu dowoddw na potrzeby ewentualnych postepowan.

5. Dane osobowe zostaty pozyskane:

1) w przypadku Ubezpieczajgcego — bezposrednio od osoby, ktérej dane dotyczg;

2) w przypadku Ubezpieczonego — od Ubezpieczajacego, w zwigzku z zawarciem umowy ubezpieczenia.

6. Dane osobowe mogg by¢ przekazywane:

1) podmiotom uprawnionym na podstawie przepisdéw prawa, w szczegdlnosci organom nadzoru i kontroli;

2) innym zaktadom ubezpieczen, reasekuratorom lub Ubezpieczeniowemu Funduszowi Gwarancyjnemu — w zakresie
niezbednym do realizacji obowigzkéw ustawowych lub rozpatrzenia reklamacji;

3) podmiotom przetwarzajgcym dane osobowe na zlecenie TUZ Ubezpieczenia, w szczegdlnosci dostawcom ustug IT,
podmiotom zajmujgcym sie likwidacjg szkdd, windykacjg naleznosci, kancelariom prawnym, rzeczoznawcom majgtkowym,
podmiotom wykonujgcym ustugi naprawcze oraz agentom ubezpieczeniowym. Podmioty te przetwarzajg dane na
podstawie uméw zawartych z TUZ Ubezpieczenia i wytacznie zgodnie z poleceniami Administratora.

7. TUZ Ubezpieczenia moze przekaza¢ dane osobowe do odbiorcédw znajdujgcych sie poza Europejskim Obszarem Gospodarczym,
jezeli bedzie to niezbedne do wykonania umowy ubezpieczenia. Administrator zapewni odpowiednie zabezpieczenia tych
danych. Informacje o sposobach uzyskania kopii zabezpieczen lub miejscu ich udostepnienia mozna uzyskaé, kontaktujac sie z
Administratorem lub Inspektorem Ochrony Danych.

8. Osobom, ktérych dane sg przetwarzane, przystuguja nastepujace prawa:

1) prawo dostepu do danych;
2) prawo do sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania danych;
3) prawo do whniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania danych;
4) prawo do przenoszenia danych;
5) prawo do wycofania zgody (bez wptywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania przed jej wycofaniem);
6) w przypadku decyzji podejmowanych w sposdb zautomatyzowany — prawo do uzyskania wyjasnien, zakwestionowania
decyzji oraz zadania interwencji cztowieka i ponownej analizy danych.

W celu realizacji powyzszych praw nalezy skontaktowac sie z Administratorem lub Inspektorem Ochrony Danych.

9. Osobie, ktdérej dane dotyczg, przystuguje rowniez prawo whniesienia skargi do organu nadzorczego, tj. Prezesa Urzedu Ochrony
Danych Osobowych.

10. W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia dane osobowe bedg przechowywane do momentu przedawnienia roszczen
z tytutu tej umowy lub do wygasniecia obowigzku ich przechowywania wynikajgcego z przepisow prawa (np. przepisow
o rachunkowosci). W przypadku wyrazenia zgody (np. na cele marketingowe) dane beda przetwarzane do momentu jej
wycofania. Dane przetwarzane w celach analitycznych i statystycznych beda przechowywane przez okres 12 lat od dnia
rozwigzania umowy ubezpieczenia.

11. Podanie danych osobowych jest niezbedne do oceny ryzyka ubezpieczeniowego, zawarcia i wykonywania umowy
ubezpieczenia. Niepodanie danych uniemozliwi zawarcie umowy lub objecie ochrong ubezpieczeniowa. Podanie danych
w innych celach (np. marketingowych) jest dobrowolne.

POSTANOWIENIA KONCOWE

§20
1. Wszelkie zawiadomienia i oswiadczenia w zwigzku z umowg ubezpieczenia powinny by¢ sktadane na pisSmie, lub w inny
uzgodniony przez strony umowy sposéb, chyba ze postanowienia umowy ubezpieczenia, w tym OWU, przewidujg inacze;j.
2. Powddztwo o roszczenia wynikajgce z umowy ubezpieczenia mozna wytoczy¢ wedtug przepisdw o witasciwosci ogdlnej albo

przed sadem wtasciwym dla miejsca zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego lub Uprawnionego z umowy
ubezpieczenia.

3. Powddztwo o roszczenie wynikajgce z umowy ubezpieczenia mozna wytoczy¢ wedtug przepiséw o wtasciwosci ogdlnej albo
przed sad wtasciwy dla miejsca zamieszkania spadkobiercy ubezpieczonego lub spadkobiercy uprawnionego z umowy
ubezpieczenia.

4. Prawem wtasciwym dla umowy ubezpieczenia zawartej na podstawie niniejszych OWU jest prawo polskie.

Strona 24 z 25




T uz OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW

UBEZPIECZENIA BEZPIECZNY PRACOWNIK

5. Spér miedzy klientem a TUZ Ubezpieczenia moze by¢ zakonczony w drodze pozasadowego postepowania w sprawie
rozwigzywania sporéw miedzy klientem a TUZ Ubezpieczenia, prowadzonego przez Rzecznika Finansowego: adres strony
internetowej Rzecznika Finansowego: www.rf.gov.pl.

6. Przez klienta, o ktéorym mowa w ust. 5 niniejszego paragrafu rozumie sie osobe fizyczng bedacg Ubezpieczajgcym,
Ubezpieczonym, uposazonym lub uprawnionym z umowy ubezpieczenia.
7. Ubezpieczajacy zobowigzany jest poinformowac TUZ Ubezpieczenia o zmianie adresu badz siedziby w jednej z form wskazanych

w ust. 1 niniejszego paragrafu.

§21

1. OWU zostaly zatwierdzone uchwatg Zarzadu TUZ Ubezpieczenia Towarzystwa Ubezpieczen i Reasekuracji Spotki Akcyjnej
nr U/84/2026 z dnia 27 maja 2026 r.
2. OWU majg zastosowanie dla uméw ubezpieczenia zawartych od dnia 15 lipca 2026 r.
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UBEZPIECZENIA

Ubezpieczenie Grupowe Nastepstw Nieszczesliwych
Wypadkoéw

Dokument zawierajgcy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

Przedsiebiorstwo: TUZ Ubezpieczenia Towarzystwo Ubezpieczen i Reasekuracji Spotka Produkt: Bezpieczny Pracownik
Akcyjna (poprzednio: Towarzystwo Ubezpieczen Wzajemnych), Polska

Petne informacje podawane przed zawarciem umowy i informacje dotyczagce umowy ubezpieczenia zawarte sg w dokumencie ubezpieczenia (polisie) oraz w ogdéinych warunkach grupowego
ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkéw ,Bezpieczny Pracownik” (zwanych dalej ,OWU”) zatwierdzonych uchwatg Zarzadu TUZ Ubezpieczenia Towarzystwa Ubezpieczen
i Reasekuracji Spotki Akcyjnej (poprzednio: TUZ Towarzystwo Ubezpieczen Wzajemnych), zwanej dalej: ,TUZ Ubezpieczenia” nr U/84/2026 z dnia 27 maja 2026 r. ,obowigzujgcych od dnia
15 lipca 2026r, w ktorych znajduja sie szczegotowe informacje o zasadach udzielania ochrony ubezpieczeniowej.

Jakiego rodzaju jest to ubezpieczenie

Jest to ubezpieczenie osobowe skierowane do o0séb fizycznych prowadzacych dziatalno$¢ gospodarcza, oséb prawnych, jednostek or ganizacyjnych nieposiadajacych osobowosci prawnej,
ktérym ustawa przyznaje zdolno$¢ prawng oraz oséb fizycznych indywidualnie konty nuujgcymi ubezpieczenie grupowe.

Grupy ubezpieczenia: 11 2 Il dziatu ubezpieczen, zgodnie z zatgcznikiem do Ustawy z dnia 11 wrze$nia 2015 r. o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej

l‘\ Co jest przedmiotem ubezpieczenia? ﬁ Czego nie obejmuje ubezpieczenie?

v Przedmiot i zakres ubezpieczenia

v Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie i zycie Ubezpieczonego.

v Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepstwa nieszczgsliwych wypadkoéw,
ktérym ulegt Ubezpieczony w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej,
polegajace na uszkodzeniu ciata lub rozstroju zdrowia lub $mierci
Ubezpieczonego

v Ochrona ubezpieczeniowa trwa catodobowo.

v Zakres ubezpieczenia obejmuje nastgpujgce $wiadczenia bedace
nastgpstwem nieszczesliwego wypadku:

$mieré Ubezpieczonego;

trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego;

koszty zakupu, wypozyczenia, naprawy przedmiotow
ortopedycznych i $rodkéw pomocniczych;

koszty przekwalifikowania zawodowego Ubezpieczonego;

koszty leczenia Ubezpieczonego;

$wiadczenie z tytutu nieszczgsliwego wypadku, ktéry nie spowodowat
trwatego uszczerbku na zdrowiu;

trwata niezdolno$¢ do pracy;

Swiadczenie z tytulu pobytu w szpitalu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku;

$wiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu w nastgpstwie nagtego
zachorowania;

$wiadczenie z tytutu czasowej niezdolnosci do pracy lub nauki;
$wiadczenie z tytutu powaznego zachorowania;
koszty pogrzebu Ubezpieczonego;

Swiadczenie z tytutu $mierci Ubezpieczonego wskutek wypadku
w ruchu drogowym,

$wiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu w nastgpstwie zachorowania
na Covid;

koszty operaciji;

AR N O NN N U O N N N N N

koszty operaciji plastycznych.

\/Suma ubezpieczenia

Gorng granicg odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia jest suma ubezpieczenia
okre$lona dla nastepstw nieszczes$liwych wypadkéw, ktéra stanowi
kazdorazowo podstawe do ustalenia wysokosci $wiadczen i odszkodowan
okreslonych dla poszczegélnych zdarzen ubezpieczeniowych.

Suma ubezpieczenia jest ustalana z Ubezpieczajgcym, zostaje okreslona
w dokumencie ubezpieczenia i dotyczy jednego Ubezpieczonego.

Sume ubezpieczenia ustala si¢ na jedno i wszystkie zdarzenia ubezpieczeniowe.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?

TUZ  Ubezpieczenia  obejmuje  ochrong  ubezpieczeniowg zdarzenia
ubezpieczeniowe powstate na terenie Rzeczypospolitej Polskiej (RP) i poza
granicami kraju, z zastrzezeniem ogdlnych wytgczen odpowiedzialno$ci
okreslonych w OWU.

Ubezpieczenie nie obejmuje zdarzen powstatych m.in. wskutek:

x umyslinego dziatania Ubezpieczonego;

x samobojstwa, samookaleczenia, okaleczenia na prosbe Ubezpieczonego
lub $wiadomego spowodowania rozstroju zdrowia niezaleznie od stanu jego
poczytalnosci;

x omdlen i utraty przytomnosci spowodowanej choroba, z zastrzezeniem, ze
wytaczenie to nie dotyczy utraty przytomnosci spowodowanej zawatem
serca, udarem maézgu lub atakiem epilepsji;

* prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego lub innego
pojazdu lub obstugi maszyn bez wymaganych prawem uprawnien, chyba ze
nie miato to wptywu na zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego objetego
ochrong ubezpieczeniowa;

x w stanie po uzyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci, pod wptywem srodkéw
odurzajgcych lub substancji psychotropowych albo srodkéw zastepczych w
rozumieniu  przepisow Ustawy z dnia 29 lipca 2005 r.
0 przeciwdziataniu narkomanii, chyba ze nie miato to wptywu na zajécie
zdarzenia ubezpieczeniowego objgtego ochrong ubezpieczeniows;

* choroby zakaznej lub zakazenia w rozumieniu Ustawy z dnia 5 grudnia
2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych
u ludzi;

* kosztéw leczenia choréb wywotanych epidemia, pandemig (wytgczenie nie
dotyczy $wiadczenia z tytutu pobytu w szpitalu nastepstwie zachorowania
na Covid);

* udziatu Ubezpieczonego w zawodach pojazddéw silnikowych: w tym rajdach,
jazdach probnych i testowych oraz zadaniach kaskaderskich;

x dziatan polegajgcych na usitowaniu lub popetnienia przestgpstwa przez
Ubezpieczonego.

Odszkodowanie lub $wiadczenie nie przystuguje, jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe
miato miejsce w zwigzku z uprawianiem sportéw wysokiego ryzyka lub sportéw
o charakterze zawodowym.

Jakie sg ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej?

TUZ Ubezpieczenia nie odpowiada za szkody powstate m.in. wskutek:

! nieuzasadnionego nieskorzystania przez Ubezpieczonego z pomocy
lekarskiej lub nieprzestrzegania zalecen lekarskich;

! wszelkich choréb lub stanéw chorobowych nawet takich, ktére wystepujg
nagle (nie dotyczy zawatu serca iudaru mézgu, omdlern wskutek ataku
epilepsji), powaznych i nagtych zachorowan oraz choréb izaburzen
psychicznych, choréb uktadu nerwowego, wad wrodzonych i ich nastepstw,
choréb zawodowych i przewlektych;

! uszkodzenia ciata spowodowanego leczeniem lub zabiegami leczniczymi,
bez wzgledu na to przez kogo byty wykonywane, chyba, ze leczenie byto
spowodowane bezposrednimi nastgpstwami nieszczesliwych wypadkéw
objetych ochrong ubezpieczeniowa;

! btedéw w sztuce lekarskiej, eksperymentéw medycznych, inwazyjnych
zabiegdw kosmetycznych wykonywanych przez osoby nieposiadajgce
uprawnien do ich wykonywania;

! poddania si¢ zabiegom o charakterze medycznym i paramedycznym poza
kontrolg lekarzy;

! zdiagnozowanych chordb, stanéw chorobowych i wypadkéw zwigzanych
z uszkodzeniami ciata lub rozstrojem zdrowia istniejgcymi przed zawarciem
umowy ubezpieczenia lub przystgpieniem do umowy ubezpieczenia,
a zgtoszonych w trakcie trwania umowy ubezpieczenia;

! schorzen wynikajacych z uzaleznienia od $rodkéw psychoaktywnych oraz
innych choréb, nawet wystepujgcych nagle albo ujawniajgcych sig po zajsciu
nieszczesliwego wypadku.

Ponadto odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia nie obejmuje:
! strat materialnych zwigzanych z nieszczesliwym wypadkiem z tytutu utraty,
uszkodzenia lub zniszczenia rzeczy osobistych lub wszelkiego mienia;
! czystych strat finansowych poniesionych w zwigzku z nieszczes$liwym
wypadkiem;
! zado$c¢uczynienia za poniesiony bdl oraz cierpienie fizyczne i moralne.

! zwigzane z posiadaniem zwierzat utrzymywanych w celach handlowych
lub hodowlanych.



Obowigzki Ubezpieczajacego
Obowiazki na poczatku umowy

— optacenie sktadki ubezpieczeniowej lub jej rat w ustalonym terminie;

— podanie do wiadomosci TUZ Ubezpieczenia wszystkie znane sobie okolicznosci, o ktére przed zawarciem umowy ubezpieczenia TUZ Ubezpieczenia pytato w formularzu
ubezpieczenia albo w innych pismach; jezeli Ubezpieczajgcy zawiera umowe przez przedstawiciela, obowigzek ten cigzy réwniez na przedstawicielu i obejmuje ponadto
okoliczno$ci jemu znane;

—  przekazywania do TUZ Ubezpieczenia w przypadku ubezpieczenia grupowego, w terminach okreslonych w umowie ubezpieczenia: listy oséb przystepujgcych do
ubezpieczenia, list 0séb wystepujgcych z ubezpieczenia, rozliczania sktadek naleznych za ochrone ubezpieczeniowa.

Obowiazki Ubezpieczajacego i Ubezpieczonego (jezeli wiedziat o zawarciu umowy ubezpieczenia na jego rzecz)
Obowiazki w czasie trwania umowy

— niezwlocznie zgtasza¢ TUZ Ubezpieczenia wszelkie zmiany okolicznosci, ktére moga mie¢ wptyw na zwiekszenie prawdopodobienstwa wystapienia szkody, o ktére TUZ
Ubezpieczenia. pytato w formularzu ubezpieczenia albo innych pismach przed zawarciem umowy ubezpieczenia;

— umozliwienia TUZ Ubezpieczenia zasiggniecia informacji dotyczacych okolicznosci wystapienia zdarzenia ubezpieczeniowego.

Obowiazki w przypadku wystapienia zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowa:
— niezwlocznie zgtosi¢ sie do lekarza i zastosowac si¢ do jego zalecen;
— uzy¢ wszelkich dostepnych srodkéw w celu ztagodzenia skutkéw nieszczesliwego wypadku;

— jezeli stan zdrowia na to pozwala, powiadomi¢ niezwtocznie TUZ Ubezpieczenia o zajsciu zdarzenia ubezpieczeniowego objetego ochrona, nie pézniej niz w terminie 14 dni
od daty zajscia tego zdarzenia lub uzyskania o nim informacji, chyba ze wskutek nieszczgsliwego wypadku nie mégt tego uczyni¢, w takiej sytuacji powinien to uczyni¢
w terminie 7 dni od ustgpienia przyczyny niezgtoszenia szkody;

— poddac¢ sig badaniom lekarskim na koszt TUZ Ubezpieczenia w celu rozpoznania zgtoszonych obrazen, o ile zaistnieje taka koniecznosc;

— dostarczy¢ do TUZ Ubezpieczenia zgtoszenie szkody zawierajgce: dane Ubezpieczajgcego, dane Ubezpieczonego; dane Uprawnionego (jezeli zgtaszajacym jest Uprawniony
do $wiadczenia z tytutu Smierci Ubezpieczonego), szczegoétowy opis okolicznosci i date zajécia nieszczesliwego wypadku;

— dostarczy¢ do TUZ Ubezpieczenia dokumentacje medyczng potwierdzajgcg doznanie przez Ubezpieczonego uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia, stwierdzajgcg
rozpoznanie (diagnoze lekarskg) oraz uzasadniajgca koniecznosé poddania sie leczeniu i prowadzenia okreslonego sposobu leczenia;

— dostarczy¢ do TUZ Ubezpieczenia inne dokumenty wskazane w trakcie likwidacji szkody, niezbedne do ustalenia zasadnosci roszczen i wysokosci $wiadczenia lub
odszkodowania;

— w przypadku $mierci Ubezpieczonego — Uprawniony do otrzymania $wiadczenia jest zobowigzany dostarczy¢ dodatkowo kopie aktu zgonu i kopie karty statystycznej zgonu;

—  zabezpieczy¢ dowody zwigzane z zajsciem nieszczesliwego wypadku i zaistnieniem zdarzenia ubezpieczeniowego w celu uzasadnienia roszczenia.

Jak i kiedy nalezy optacac sktadki?

Tryb ptatnosci sktadki
Sktadka pfatna jest jednorazowo lub w ratach.
Sktadke uwaza sig za nieoptacona, jezeli wysoko$é sktadki lub jej raty jest nizsza niz okreslona w dokumencie ubezpieczenia.

Terminy ptatnosci:

Ubezpieczajgcy zobowigzany jest do zaptaty sktadki lub pierwszej raty sktadki do korica miesigca kalendarzowego, w ktérym Ubezpieczony podpisat deklaracje przystapienia do grupowe;j
lub rodzinnej umowy ubezpieczenia.

W przypadku roztozenia sktadki na miesigczne raty, ptatnos$c¢ kolejnych rat sktadki ustala si¢ w terminie do 5 dnia kazdego miesigca kalendarzowego za miesigc poprzedni, na podstawie
sporzgdzonych imiennych wykazdéw oséb przystepujgcych i odstepujacych od umowy ubezpieczenia

Kiedy rozpoczyna sie i konczy ochrona ubezpieczeniowa?

Odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia rozpoczyna sig¢ od dnia wskazanego w dokumencie ubezpieczenia, jako poczatek ochrony ubezpieczeniowej, pod warunkiem optacenia sktadki lub
jej pierwszej raty za wszystkie osoby zgtoszone do ubezpieczenia w terminie wskazanym w dokumencie ubezpieczenia, chyba ze strony uméwity sie inaczej.
W przypadku ubezpieczenia na cudzy rachunek, odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia rozpoczyna si¢ od pierwszego dnia miesigca nastepujgcego po miesigcu, w ktérym Ubezpieczajgcy
zgtosit TUZ Ubezpieczenia nowg osobe do ubezpieczenia grupowego.
Ochrona ubezpieczeniowa wygasa:

—  z uplywem ostatniego dnia okresu ubezpieczenia, na jaki zostata zawarta umowa ubezpieczenia;

— z dniem odstgpienia od umowy ubezpieczenia, o ktorym mowa w § 11 ust. 1 oraz § 11 ust. 2 OWU;

—  z dniem wypowiedzenia umowy ubezpieczenia okreslonym w § 12 ust. 1 OWU;

— zuptywem 7 dni, liczac od daty otrzymania przez Ubezpieczajgcego wezwania do zaptaty zalegtej raty sktadki wraz z zagrozeniem ze brak zaptaty raty sktadki w wyznaczonym

terminie spowoduje ustanie odpowiedzialnosci, o ktérym mowa w § 10 ust.4 OWU.

Wobec Ubezpieczonego, odpowiedzialno$¢ TUZ Ubezpieczenia ustaje:

—  wdniu $mierci Ubezpieczonego;

—  zchwilg wyczerpania sig sumy ubezpieczenia wskutek wyptacenia $wiadczenia lub odszkodowan réwnych gérnej granicy odpowiedzialnosci TUZ Ubezpieczenia;

— zuplywem ostatniego dnia miesigca kalendarzowego nastgpujgcego po miesigcu, w ktérym TUZ Ubezpieczenia otrzymat informacje o odstgpieniu Ubezpieczonego od umowy
ubezpieczenia grupowego;

— ustania stosunku tgczacego Ubezpieczonego i Ubezpieczajgcego, ktdry stat sie podstawg do objecia Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniows, a Ubezpieczony nie ztozyt
do TUZ Ubezpieczenia wniosku o indywidualng kontynuacje umowy ubezpieczenia;

— z dniem odstgpienia od umowy ubezpieczenia na podstawie § 12 ust.4 OWU.

Jak rozwigza¢ umowe?
Rozwigzanie umowy ubezpieczenia na wniosek Ubezpieczajacego moze nastgpi¢ w przypadkach:

—  wypowiedzenia umowy ubezpieczenia ze skutkiem natychmiastowym w terminie 14 dni od otrzymania od drugiej strony Zadania zmiany wysokosci sktadki na skutek ujawnienia
okolicznosci, ktéra pocigga za sobg istotng zmiane prawdopodobienstwa powstania szkody;

— odstgpienia od umowy ubezpieczenia w terminie 30 dni (a w przypadku gdy Ubezpieczajgcy jest przedsigbiorcg w terminie 7 dni) od dnia zawarcia umowy, jezeli umowa
ubezpieczenia zostata zawarta na okres dluzszy niz 6 miesiecy, a jezeli najpdzniej w chwili zawarcia umowy ubezpieczenia TUZ Ubezpieczenia nie poinformowat
Ubezpieczajgcego bedgcego konsumentem o prawie odstgpienia od umowy, termin 30 dni biegnie od dnia, w ktérym Ubezpieczajgcy bedacy konsumentem dowiedziat sie
o tym prawie;

— jezeli umowa ubezpieczenia jest zawarta przy wykorzystaniu srodkéw porozumiewania si¢ na odlegto$¢, Ubezpieczajgcy bedacy konsumentem moze odstgpi¢ od umowy
ubezpieczania bez podania przyczyny, sktadajac o$wiadczenie na pismie, w terminie 30 dni od dnia poinformowania go o zawarciu umowy lub od dnia doreczenia mu informacji,
ktére nalezy przekaza¢ konsumentowi na podstawie przepiséw dotyczgcych zawierania uméw na odlegtosé, jezeli jest to termin pdzniejszy. Termin uwaza si¢ za zachowany,
jezeli przed jego uptywem o$wiadczenie zostato wystane;

—  wypowiedzenia umowy z zachowaniem 30 dniowego terminu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego.



