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Niniejszy dokument elektroniczny stanowi

POTWIERDZENIE ZAWARCIA UMOWY NA
SWIADCZENIE USLUG TURYSTYCZNYCH

z N-ADVENTURES Sp. z 0.0., zawartej za po$rednictwem $rodkéw komunikacji na odlegtos¢.

Zapisz go na dysku i wydrukuj niezwtocznie po pobraniu, bo zawiera wazne dla Ciebie informacje.

Drogi Kliencie / Pielgrzymie !

Cieszymy sie, Zze wybrate$ naszg oferte. JesteSmy pewni, ze razem przezyjemy
niezapomniang podroz.

Wypetniajac obowigzek formalny, wynikajacy z Ustawy o imprezach turystycznych i
powigzanych ustugach turystycznych (Dz.U. z 2017 r. poz. 2361 z p6zn. zmianami),
spieszymy poinformowac o szczegotowej treSci umowy zawartej przez nas zdalnie, w
formie potwierdzenia na no$niku, jakim jest niniejszy plik pdf noszacy podpis
elektroniczny.

Szczeqdly znajdziesz na kolejnych stronach.

W razie jakichkolwiek watpliwosci, nie wahaj skontaktowac sie w dogodny dla Ciebie
Sposob z opiekunem grupy, lub napisz na adres: pielgrzymki@n-adventures.pl

Do zobaczenia juz wkrotce!

Zespot N-ADVENTURES
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l. PODSTAWOWE INFORMACJE O UMOWIE
1. Umowa zawarta zostata w dniu .................. roku za posrednictwem $rodkoéw komunikacji na
odlegtos¢, poza lokalem przedsiebiorstwa Organizatora, na podstawie porozumienia
Organizatora i Uczestnika, majgcego za posrednictwem strony www.n-adventures.pl dostep do
wzoru niniejszego dokumentu oraz informaciji o planowanej imprezie turystycznej.
2. Umowa zostata wpisana w rejestrze uméw prowadzonym przez Organizatora.
3. Stronami Umowy sa;
a) N-Adventures Sp. z 0. 0. z siedzibg w Toruniu, ul. Zbozowa 17/37, 87-100 Torun, wpisang
do Krajowego Rejestru Sadowego - Rejestru Przedsigbiorcow pod numerem KRS
0000643862, NIP 956 23 20 737 — zwana w Umowie Organizatorem,

b) wszystkie imiona i nazwiska
o numerze PESEL :
adres zamieszkania wskazany przez Uczestnika:
adres e-mail do doreczen wskazany przez Uczestnika:
telefon do kontaktu wskazany przez Uczestnika
paszport
seria / numer:
wazny do dnia:

zwany/a w Umowie Uczestnikiem.
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IL. OGOLNE WARUNKI UMOWY

§ 1. Oswiadczenia Stron

1. Organizator o$wiadcza, Ze jest wpisany do Rejestru Organizatorow Turystyki i Po$rednikdw
Turystycznych prowadzonego przez Marszatka Wojewddztwa Kujawsko-Pomorskiego, pod numerem
329.

2. Organizator o$wiadcza, ze posiada gwarancje ubezpieczeniowg odpowiedzialno$ci cywilnej
organizatora turystyki wydang przez SIGNAL IDUNA POLSKA Towarzystwo Ubezpieczenn Spotka
Akcyjna. Szczegotowe informacje o Ubezpieczycielu znajdujg sie w zatgczniku nr 1 do niniejszej
umowy.

3. Uczestnik oswiadcza, ze zapoznat sie z treScig programu wyjazdu oraz ze zna jego catkowity koszt, a
deklarujgc che¢ wziecia udziatu w imprezie turystycznej, potwierdza, ze zapoznat sie z udostepnionym
mu za po$rednictwem strony www.n-adventures.pl wzorem dokumentu niniejszego potwierdzenia,
zawierajgcego wszelkie istotne dla niego informacje.

§ 2. Przedmiot umowy
1. Mocg Umowy, Organizator zobowigzuje sie¢ do zorganizowania na rzecz Uczestnika imprezy
turystycznej, zwanej w treSci umowy Wyjazdem, w zamian za zaptate okreSlonego w Umowie
wynagrodzenia, na warunkach okreslonych w warunkach ogoinych i szczegdlnych Umowy.
2. Doktadny program Wyjazdu jest dostepny dla Uczestnika na stronie internetowej Organizatora:
www.n-adventures.pl.

§ 3. Szczegoblne obowiazki Organizatora
1. Organizator zapewni przebieg Wyjazdu zgodny z programem i przepisami prawa.
2. Organizator w warunkach szczegdlnych wskazuje swojego przedstawiciela lub pilota wycieczek
odpowiedzialnego za przebieg imprezy turystyczne;.
3. Organizator zobowigzuje sie do:
a)przekazania Uczestnikowi przed rozpoczeciem Wyjazdu informacji zawierajgcych kontakt do
przedstawiciela Organizatora, do ktdrego Uczestnik moze zwracac sie w razie trudnosci, planowany
czas i miejsce pierwszej zbiorki, postojow; szczegdtowe informacje dotyczace potaczen
komunikacyjnych itp.

b)udzielania Uczestnikowi wszelkich wyjasnien dotyczacych merytorycznej i formalnej strony
organizacji Wyjazdu

c)zapewnienia bezpieczenstwa Wyjazdu oraz do sprawowania opieki nad Uczestnikiem w czasie jego
trwania;

4. Organizator ma obowigzek zawrze¢ umowe ubezpieczenia osobowego Uczestnikow w zakresie
Kosztéw Leczenia oraz NNW na kwoty wskazane w warunkach szczegdinych Umowy. Pozostate
warunki wykupionej polisy dostepne sg u Organizatora.

5. Organizator ma obowigzek niezwtocznego udzielenia odpowiedniej pomocy Uczestnikowi, ktéry
znalazt sie w trudnej sytuacji, w tym w przypadku gdy niemozliwe jest zapewnienie Uczestnikowi
powrotu do kraju zgodnie z Umowg z powodu nieuniknionych i nadzwyczajnych okolicznosci. Pomoc
ta polega w szczegodlnoSci na udzieleniu odpowiednich informacji dotyczacych $wiadczen
zdrowotnych, wiadz lokalnych oraz pomocy konsularnej, pomocy w skorzystaniu ze $rodkdw
porozumienia si¢ na odlegtos¢, w tym ze Srodkoéw komunikacji elektronicznej oraz w skorzystaniu ze
Swiadczen zastepczych. W przypadku gdy trudna sytuacja powstata z wytacznej winy umysine;

6. Uczestnika Wyjazdu, Organizator moze zgdac opfaty z tytutu udzielenia tej pomocy w wysoko$ci nie
wyzszej niz rzeczywiste koszty poniesione przez Organizatora.
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§ 4. Platnosci
1. Uczestnik zobowigzuje si¢ do terminowej zapfaty na rzecz Organizatora wszelkich kwot wskazanych
w warunkach szczegoinych Umowy.
2. Podmiotem zapewniajacym ochrone na wypadek niewyptacalnosci Organizatora jest SIGNAL IDUNA
POLSKA Towarzystwo Ubezpieczen Spotka Akcyjna.

§ 5. Ochrona Danych Osobowych

1. Administratorem danych osobowych Uczestnika jest Organizator.

2. Organizator przetwarza dane osobowe Uczestnika, w tym jego imig, nazwisko, PESEL i dane
paszportu Uczestnika w celu zakupu biletéw lotniczych, zlecenia zarezerwowania miejsc hotelowych
oraz zawarcia na rzecz Uczestnika umowy ubezpieczenia (spotki grupy SIGNAL IDUNA) — i w tym
celu powierza je podmiotom wymienionym w warunkach szczegdlnych Umowy.

3. Organizator przetwarza dane kontaktowe (adres e-mail oraz telefon) w celu komunikowania sie z
Uczestnikiem w zwigzku ze $wiadczeniem ustugi, a jesli Uczestnik wyrazit na to zgode - takze w celu
marketingowym — dla informowania Uczestnika o innych ofertach Spotki.

4. Podstawg prawng przetwarzania danych osobowych jest realizacja niniejszej umowy, dla ktorej
przetwarzanie danych w wyzej opisanym zakresie jest niezbedne

5. Uczestnik ma prawo zada¢ od Organizatora dostepu do swoich danych, ich sprostowania,
przenoszenia i usunigcia oraz ograniczenia przetwarzania danych.

6. W przypadku naruszenia zasad przetwarzania danych Uczestnika przystuguje mu prawo wniesienia
skargi do organu nadzorczego.

§ 6. Odpowiedzialnos¢

1. Uczestnik zobowigzany jest do niezwtocznego poinformowania Organizatora o wszelkich
niezgodnosciach stwierdzonych w czasie Wyjazdu.

2. Uczestnikowi przystuguje prawo do ztozenia reklamacji, jezeli w trakcie trwania Wyjazdu stwierdzi
nienalezyte wykonywanie umowy.

3. Reklamacja, o ktdrej mowa w pkt 2, powinna zosta¢ zgtoszona w formie pisemnej i okre$la¢ uchybienia
w wykonaniu Umowy oraz zadanie Uczestnika. Reklamacja moze zosta¢ zgtoszona w trakcie trwania
wyjazdu u wykonawcy ustugi oraz u pilota lub rezydenta, a po powrocie — nie pdzniej w ciggu 14 dni
od zakonczenia wyjazdu.

4. Organizator zobowigzany jest do udzielenia odpowiedzi na reklamacje w terminie 14 dni od jej
ztozenia.

5. Uczestnik odpowiedzialny jest za dotrzymanie wszelkich przepiséw zwigzanych z Wyjazdem o ktérych
zostat przez Organizatora powiadomiony, w szczegolno$ci zobowigzany jest do przestrzegania
paszportowych, wizowych, celnych, sanitarnych, zdrowotnych i innych przepisow kraju, do ktérego
podrozuje.

6. Organizator jest odpowiedzialny za nalezyte wykonanie postanowien niniejszej umowy zwigzanych z
organizacjg Wyjazdu.

7. Organizator nie ponosi odpowiedzialno$ci za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie niniejsze;
umowy w przypadku, gdy wine za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie ponosi Uczestnik albo
osoba trzecia niezwigzana z wykonywaniem ustug turystycznych objetych niniejszg umowa. W
szczegoInosci Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci za odwotanie wyjazdu z przyczyn
wskazanych w § 8 ust. 3 oraz ust. 6 niniejszej umowy, czy za nieterminowe wystawienie i doreczenie
niezbednych wiz przez odpowiednie placowki dyplomatyczne.
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8. Organizator ogranicza wysoko$¢ odszkodowania, jakie moze zosta¢ wyptacone przez niego za
niewykonanie lub nienalezyte wykonanie niniejszej umowy, lub wyklucza je catkowicie, w wypadku
szkod spowodowanych umysinie lub w wyniku razacego niedbalstwa Uczestnika.

§ 7. Zmiana umowy

1. Jezeli Organizator przed rozpoczeciem wyjazdu jest zmuszony, z przyczyn od niego niezaleznych, do
zmiany istotnych warunkéw umowy, zobowigzany jest do niezwtocznego zawiadomienia Uczestnika o
proponowanej zmianie.

2. Uczestnik jest zobowigzany do niezwtocznego poinformowania Organizatora, czy przyjmuje
proponowang zmiang, czy odstepuje od umowy za zwrotem wszystkich wniesionych $wiadczen.

3. Uczestnik ma prawo bez zgody Organizatora przenies¢ na inng osobe, spetniajacgq warunki
uczestniczenia w wyjezdzie, prawa i obowigzki wynikajace z niniejszej umowy, ponoszac jednak
ewentualne koszty wigzace sie z przeniesieniem niezalezne od Organizatora (np. wzrost cen biletow
lotniczych, koszt zmiany nazwiska w rezerwacji i miejsca Uczestnik zobowigzany jest do
zawiadomienia o tej zmianie Organizatora nie pdzniej niz 7 dni przed rozpoczeciem Wyjazdu.

§ 8. Przeniesienie praw i obowigzkéw Uczestnika

1. Uczestnik moze bez zgody organizatora turystyki przenie$¢ na osobe spetniajacq warunki udziatu w
imprezie turystycznej wszystkie przystugujace mu z tytutu umowy o udziat w imprezie turystycznej
uprawnienia, jezeli jednoczesnie osoba ta przejmuje wszystkie wynikajace z tej umowy obowigzki.

2. Przeniesienie uprawnien i przejecie obowigzkow, o ktorych mowa w ust. 1, jest skuteczne wobec
organizatora turystyki, jezeli podrézny zawiadomi go o tym na trwatym no$niku w rozsgdnym terminie.
Zawiadomienie ztozone nie pdzniej niz 7 dni przed rozpoczeciem imprezy turystycznej uwaza sie w
kazdym przypadku za ztozone w rozsgdnym terminie.

3. Jezeli przeniesienie uprawnien i przejecie obowigzkow, o ktdrych mowa w ust. 1, bedzie wigzac sie dla
organizatora turystyki z dodatkowymi kosztami, zadajac ich zaptaty ma on obowigzek wykazac je
podréznemu. Koszty te muszg by¢ zasadne i nie moga przekraczac rzeczywistych kosztéw poniesionych
przez organizatora turystyki na skutek przeniesienia umowy o udziat w imprezie turystyczne;.

4. Za nieuiszczong czes¢ ceny imprezy turystycznej oraz koszty poniesione przez organizatora turystyki
w wyniku zmiany podréznego uczestniczacego w imprezie turystycznej podrézny i osoba przejmujgca
jego uprawnienia odpowiadajg solidarnie.

§ 9. Rozwigzanie Umowy i odstapienie od umowy

1. Uczestnik ma prawo rozwigzania umowy w kazdym czasie (rezygnacja z uczestnictwa w imprezie),
przed dniem rozpoczecia imprezy, ponoszac uzasadniong optate zwigzang z odstapieniem, jesli jest
ona okreslona w warunkach szczegdlnych Umowy.

2. Uczestnik moze takze odstgpi¢ od umowy o udziat w imprezie turystycznej przed jej rozpoczeciem
bez ponoszenia opfaty za odstapienie nawet, jesli jest ona przewidziana w warunkach szczegoinych
Umowy, ale tylko w przypadku wystgpienia nieuniknionych i nadzwyczajnych okolicznosci
wystepujacych w miejscu docelowym lub jego najblizszym sasiedztwie; dotyczy to wytacznie
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“okolicznosci, ktére majg znaczacy wptyw na realizacje imprezy lub przewéz podréznych do miejsca
docelowego.
3. Organizator ma prawo odstapi¢ od umowy w przypadku, gdy:

1) liczba 0sob, ktore zgtosity sie do udziatu w imprezie turystycznej, jest mniejsza niz minimalna liczba
0sOb podana w umowie 0 udziat w imprezie, a organizator powiadomit podr6znego o rozwigzaniu
umowy w terminie w niej okreslonym, lecz nie pozniej niz na:

a) 20 dni przed rozpoczeciem imprezy turystycznej trwajacej ponad 6 dni,

b) 7 dni przed rozpoczeciem imprezy turystycznej trwajacej 2-6 dni,

c) 48 godzin przed rozpoczeciem imprezy turystycznej trwajacej krocej niz 2 dni, lub
2) Organizator turystyki nie moze zrealizowa¢ umowy o udziat w imprezie turystycznej z powodu
nieuniknionych i nadzwyczajnych okolicznosci i powiadomit Uczestnika o rozwigzaniu umowy
niezwtocznie przed rozpoczeciem imprezy.

§ 10. Postanowienia koncowe

1. Wszelkie zmiany Umowy wymagajg porozumienia zawartego w dowolnej formie, jednak
potwierdzonego pismem lub wiadomoscig elektroniczng wystang na adresy e-mail okreslone w
niniejszym dokumencie elektronicznym. W wypadku, jesli wiadomos¢ e-mail wystana przez jedng
strone nie odzwierciedla rzeczywistych ustalen obu stron, druga strona jest zobowigzana w ciggu 7
dni, tg sama drogg okresli¢ swoje stanowisko w przedmiocie zmiany Umowy, pod umownym rygorem
przyjecia, ze zmiany tej nie kwestionuje.

2. Dane osobowe i kontaktowe, podane sobie nawzajem przez obie strony Umowy — dobrowolnie i celem
realizacji kontaktdw na gruncie niniejszej Umowy, sg pomigdzy stronami obowigzujace celem
wszelkich czynno$ci stanowigcych wykonanie niniejszej Umowy lub obowigzkéw prawnych
ktorejkolwiek ze Stron zwigzanych z Umowa. Zmiana danych do kontaktu moze nastapi¢ w formie
oSwiadczenia przestanego pocztg tradycyjng lub elektroniczng, na adres drugiej strony ujety w
Umowie.

3. W sprawach nieuregulowanych w umowie majg do niej zastosowanie w szczegdlnosci przepisy
ustawy z dnia 24 listopada 2017 r. o imprezach turystycznych i powigzanych ustugach turystycznych
(Dz. U. poz. 2361 z p6zn. zm.) oraz ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. - Kodeks cywilny (tekst jedn.
Dz. U. 2018 poz. 1025) oraz kolejne akty prawne, ktore uzupetniajg lub zmieniajg ww. regulacje.

4. Wszelkie spory powstate na gruncie niniejszej umowy Strony zobowigzujg sie rozstrzygna¢ ugodowo,
w tym w drodze mediacji. Podstawg wszczecia sporu z Organizatorem jest ztoZenie reklamacji zgodnie
z § 6, ust. 2 i nastepne niniejszych Ogdlnych Warunkow Umowy.

5. Strony przyjmujg takze do wiadomosci dostepno$¢ internetowej platformy rozstrzygania sporow
konsumenckich UE, zgodnie z rozporzadzeniem Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) nr 524/2013
z dnia 21 maja 2013 r. w sprawie internetowego systemu rozstrzygania sporéw konsumenckich oraz
zmiany rozporzadzenia (WE) nr 2006/2004 i dyrektywy 2009/22/WE (rozporzadzenie w sprawie ODR
w sporach konsumenckich) (Dz.Urz. UE L 165 z 18.06.2013, str. 1).

6. W sprawach, w ktérych pozasagdowe metody rozwigzywania sporéw nie doprowadzity do ugody, w tym
w szczegolnosci, gdy jedna ze stron nie zgodzita sie na mediacje, do mediacji nie doszto lub okazata
sie ona bezskuteczna, za wykonanie lub niewtasciwe wykonanie umowy strona posiadajaca
roszczenie wobec drugiej strony, moze pozwac jq przed wtasciwy rzeczowo sad powszechny. Sagdem
wiasciwym miejscowo do rozpoznawania sporow, ktorych nie uda sie rozstrzygng¢é w sposoéb
polubowny, bedzie wkasciwy rzeczowo sad powszechny w Toruniu.

7. Uczestnik oswiadcza, ze zapoznat sie lub zostat poinformowany o mozliwosci zapoznania sie z trescig,
niniejszego dokumentu (bez danych osobowych) na stronie internetowej Organizatora, oraz ze w je
treSci zostat poinformowany migdzy innymi o:
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8.

9.
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1) rodzaju, przedmiocie, zakresie i szczegotowych danych dotyczacych imprezy turystycznej;

2) posiadaniu przez Organizatora zabezpieczen finansowych oraz odprowadzania sktadek na
Turystyczny Fundusz Gwarancyjny,

3) sposobie ubiegania sie 0 wyptate Srodkéw z tych zabezpieczen w przypadkach okreslonych
ustawa;

4) na temat dostepnych wewnetrznych procedur rozpatrywania skarg oraz metod
pozasgdowego rozwigzywania sporéw konsumenckich, o ktorych mowa w ustawie z dnia 23
wrzesnia 2016 r. o pozasgdowym rozwigzywaniu sporow konsumenckich (Dz.U. poz. 1823),
oraz odpowiednio podmiotow uprawnionych do prowadzenia postepowania w sprawie
pozasgdowego rozwigzywania sporow konsumenckich, ktérym podlega przedsiebiorca
turystyczny

5) na temat platformy internetowego systemu rozstrzygania sporéw UE.

Niniejsze potwierdzenie stanowi dokument elektroniczny, nie wymagajacy podpisu, stanowigcy
jedynie forme poswiadczenia tresci Umowy zawartej zdalnie przez Strony.

Integralng cze$¢ niniejszej Umowy stanowig wszystkie czesci niniejszego dokumentu, w tym w
szczegolnoSci punkty: | — Podstawowe informacje o Umowie; Il — Ogolne warunki Umowy, Il -
Szczegdlne warunki Umowy, a ponadto nizej wymienione zataczniki: zatacznik numer 1: Standardowy
formularz informacyjny; zatacznik numer 2: Certyfikat Gwarancji Ubezpieczeniowych; zatgcznik numer
3:informacje o naszych ubezpieczeniach w Signal Iduna.

. W sytuacji, gdy Strony zawrg Umowe w terminie pozniejszym, niz ktorykolwiek z terminéw

wskazanych w harmonogramie ptatnosci, uwzglednionym w zatgczniku do niniejszej Umowy,
Uczestnik otrzyma od Organizatora, drogg mailowa, zaktualizowany harmonogram, uwzgledniajacy
odpowiednie kwoty i daty ptatno$ci, ktéry to harmonogram bedzie dla Stron wigzacy. Dla unikniecia
wszelkich watpliwosci, Strony przyjmujq do wiadomosci, ze taki zaktualizowany harmonogram nie
stanowi zmiany niniejszej Umowy.
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SZCZEGOLNE WARUNKI UMOWY

A. DANE O OSOBACH ISTOTNYCH DLA WYKONANIA UMOWY

1. Organizator

Organizatorem Twojej imprezy turystycznej jest
nasze biuro, posiadajgce wszelkie niezbedne
zgody i uprawnienia. Jego dane znajdziesz obok.

N-Adventures Sp. z 0. 0. z siedzibg w Toruniu
Nazwa handlowa: N-ADVENTURES.

ul. Zbozowa 17/37, 87-100 Torun

KRS 0000643862

biuro@n-adventures.pl

+48 601 976 612,

2. Osoby reprezentujace Organizatora

Obok znajdziesz informacje o przedstawicielach
Organizatora, to jest osobach posiadajgcych jego
petnomocnictwo do czynnoSci prawnych w sprawach
zwigzanych z imprezg turystyczng objeta niniejszg
Umowag i bedgcych pierwszym Zrodtem informacji w
sprawach zwigzanych z wyjazdem.

(imie i nazwisko, adres, adres poczty elektronicznej,
numer telefonu)

Agnieszka Mazur tel. 601 976 612
Urszula Kalinowska tel. 531 622 012
Izabela Zalech tel. 663 534 462

pielgrzymki@n-adventures.pl

3. Podmiot zapewniajacy
ochrone na wypadek
niewyptacalnosci Organizatora

Zgodnie z wymogami prawa, posiadamy
0golng polise, chronigcg naszych
Uczestnikéw na wypadek bankructwa.
Obok odnajdziesz informacje o
podmiocie zapewniajgcym ochrone na
wypadek niewypfacalnosci, w formie, o
ktorej mowa w art. 7 ust. 2 pkt 1-3
Ustawy z dnia 24 listopada 2017 r. 0
imprezach turystycznych i powigzanych
ustugach turystycznych (Dz. U. 2017 poz.
2361)

SIGNAL IDUNA POLSKA TOWARZYSTWO
UBEZPIECZEN SPOLKA AKCYJNA

ul. Siedmiogrodzka 9 01 - 204 Warszawa
Nr tel. 58 323 30 51

Adres e-mail - INFO@SIGNAL-IDUNA.PL
Nr KRS - 0000042793

NIP - 5832758112
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N-ADVENTURES ul. Zbozowa 17/37 email: biuro@n-adventures.pl NIP 9562320737

87-100 Torun www.n-adventures.pl ING 05 1050 1979 1000 0090 8011 2791




N

N-ADVENTURES

4. Informacja o podmiotach, ktérym a) Firma ubezpieczeniowa
udostepniane sa dane osobowe
Uczestnika, celem realizacji Umowy. b) Biuro ksiegowe oraz biuro rachunkowe

Organizujgc impreze turystyczna, c) Organizator w miejscu wyjazdu
wspotpracujemy z szeregiem podmiotow, aby
zapewniC¢ Panstwu najlepsze warunki. Mogg
w8rdd nich znalez¢ sie np. ubezpieczyciel,
lokalni podwykonawcy, piloci, hotele, biuro
ksiegowe, i inne. Obok znajdziesz informacje, z
kim wspotpracujemy w zwigzku z konkretnym
wyjazdem, objetym niniejszg Umowg (nazwy,
siedziby, adresy tych podmiotéw).

d) Linie lotnicze oraz ich po$rednicy

B. ISTOTNE WARUNKI WYJAZDU

Ponizej znajdziesz wszystkie wazne, szczegbfowe informacje o uméwionym wyjezdzie.

1. Catkowity koszt udziatu w imprezie

turystycznej 1) Koszt wyjazdu uiszczony na konto

Organizatora:

5500 PLN (stownie: pie¢ tysiecy pie¢set ztotych) oraz
4 400 USD (cztery tysigce czterysta dolarow).

2. Fakultatywne opcje cenowe 1) Doptata do pokoju jednoosobowego:

Dla chetnych, za dodatkowg dopfatg, 1200 USD (stownie: tysiac dwiescie dolarow)
dostepne sg nastepujgce Swiadczenia.

3. Rachunki bankowe do wpfat 1) Wptaty ztotéwkowe
ING 05 1050 1979 1000 0090 8011 2791

2) Wpfaty dolarowe
ING PL 12 1050 1979 1000 0090 8038
6593

N-Adventures sp. z 0.0. tel.601 976 612;513 192 770 KRS 0000643862
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SBZPTO:

4. Inne $rodki / zabezpieczenie
finansowe

Czyli $rodki, ktore Uczestnik musi mie¢
ze sobg w czasie wyjazdu — ich
posiadanie nie stanowi przychodu
Organizatora, ale jest warunkiem
uczestnictwa w imprezie i realizacji
Umowy przez Organizatora.

Kwota: 500 USD
Stownie: piecset dolarow

Tytutem: zwyczajowych optat i napiwkow, ktére
Uczestnik bedzie pokrywat na miejscu.

5. Terminy wptat

Kwoty wyszczegolnione w powyzszych
wierszach pfatne sg w nastepujgcych
terminach. Za termin zapfaty w wypadku
przelewu lub przekazu pienieznego na
rachunek bankowy, uznaje sie date
uznania na rachunku bankowym
Organizatora

1)

A. Kwota przedptaty, ktora stanowi bezzwrotny
zadatek w rozumieniu kodeksu cywilnego: 2 500
PLN (stownie: dwa tysigce pieéset ztotych) —
pfatna do 7 dni od zapisu, stanowigca warunek
rezerwacji miejsca

B. Druga wptata bezzwrotnego zadatku w wysokosci

2 000 USD (stownie: dwa tysigce dolaréw)
wynagrodzenia Organizatora — w terminie do 15
marca 2024 r

C. Pozostata kwota:
-3 000 PLN (trzy tysiace ztotych) w terminie do 15
maja 2024r.
-2 400 USD (dwa tysigce czterysta dolaréw) w
terminie do 15 lipca 2024r.

2)

Kwota gotéwkowa okres$lona w punkcie B.4 powyzej —
jej posiadanie wymagane jest przez Uczestnika w dniu
wyjazdu; jest to warunkiem uczestnictwa w Wyjezdzie.
Jako, ze kwota ta nie jest przychodem Organizatora,
moze on jedynie udzieli¢ Uczestnikowi pomocy w jej
przewiezieniu lub przekazaniu w kraju docelowym.

N-ADVENTURES

sp.z 0.0.

N-Adventures sp. z 0.0.
ul. Zbozowa 17/37
87-100 Torun

tel.601 976 612; 513 192 770
email: biuro@n-adventures.pl
www.n-adventures.pl

KRS 0000643862
NIP 9562320737

ING 05 1050 1979 1000 0090 8011 2791
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SBZPTO:

6. Inne koszta, do zaptaty ktérych | W wypadku rozwiazania Umowy przez Uczestnika w
Uczestnik moze by¢

zobowiazany trybie okreslonym w § 9 ust. 1 Ogoinych warunkéw

Umowy (punkt Il niniejszego dokumentu)

a) W terminie do 120 dni przed dniem wyjazdu
Uczestnikowi nalicza sig optate rowng

2500 PLN (dwa tysigce piecset ztotych) ptatnag w
terminie 7 dni od ztozenia Organizatorowi

oswiadczenia o rozwigzaniu Umowy.

b) W terminie do 30 dni przed dniem wyjazdu
Uczestnikowi nalicza sig optate rowng

5000 PLN (pie¢ tysiecy ztotych) ptatna w terminie 7
dni od zlozenia Organizatorowi o$wiadczenia o

rozwigzaniu Umowy.

c) W obu przypadkach:

- zadatek, okreslony w polu B.5.a, powyzej podlega
przepadkowi na rzecz Organizatora;

- wplaty uiszczone przez Uczestnika zalicza sie na
poczet optat okre$lonych w niniejszej sekcji, a
Organizator uprawniony jest do ich jednostronnego
potracenia.

7. Minimalna liczba Uczestnikéw | llos¢ uczestnikow: 30
wymagana przez Organizatora | Stownie: trzydziestu

8. Miejsce lub miejsca pobytu
(nazwy miejscowosci) *Zgodnie z programem wyjazdu zamieszczonym
na stronie www.n-adventures.pl

9. Data poczatkowa i koficowa imprezy | poczatek : 05.09.2024r

Koniec : 15.09.2024r.
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10. Czas trwania 1"
(liczba dni)
11. Liczba noclegow 9
] Samolot
12. Srodki transportu Autokar

Oto, czym bedziemy sie przemieszcza¢
(rodzaj, klasa, kategoria lub charakter
Srodka transportu)

13. Czas i miejsce waznych etapow
podrozy

(wyjazdu, postojow i powrotu)

Miejsce podrozy: USA
Zgodnie z programem dostepnym na stronie
wskazanej w polu B.16 ponizej

14. Informacje o obiekcie
zakwaterowania:
(potoZenie, rodzaj, kategoria

obiektu)

hotele 3/4* (lokalny standard)

15. Informacje o positkach:

Sniadania
Kolacje

16. Szczegotowy program
Wyjazdu
(zwiedzanie, wycieczki lub inne
ustugi uwzglednione w cenie Wyjazdu)

Dostepny na stronie internetowej : www.n-
adventures.pl

17. Ustugi Swiadczone w grupie

W grupie $wiadczone sg wszystkie ustugi objete
programem wyjazdu — przyblizona liczebnos¢

grupy wynosi minimum liczbe podang w polu B.7

powyzej

18. Wymagania jezykowe

Nie dotyczy. To my zapewniamy dla catej grupy
(tacznie) ustugi osdb kompetentnych i znajacych
jezyki niezbedne do wykonania Umowy w miejscu
docelowym.

Informacje o wymaganiach
Jjezykowych, w przypadku gdy
Skorzystanie przez Uczestnika z
niektorych ustug turystycznych
bedzie zalezato od skutecznej
komunikacji ustnej

KRS 0000643862
NIP 9562320737
ING 05 1050 1979 1000 0090 8011 2791

tel.601 976 612; 513 192 770
email: biuro@n-adventures.pl
www.n-adventures.pl

N-Adventures sp. z 0.0.
ul. Zbozowa 17/37
87-100 Torun

N-ADVENTURES

sp.z 0.0.




N

N-ADVENTURES

19. Osoby z niepetnosprawnoscia | Wyjazd nie pozwala na uczestnictwo 0séb z
ograniczeniami ruchowymi.

Tu znajdziesz informacje o
dostepnosci ustug turystycznych
objetych Umowag dla 0sob o
ograniczonej sprawnoSci
ruchowej

20. Wymagania zdrowotne Istniejg ograniczenia dla 0sob nieporuszajacych
sie samodzielnie.

dotyczgce udziatu w Wyjezdzie

21. Kontakt z podréznym < 18 roku zycia

Tu znajdujg sie uzgodnione pomiedzy nami nie dotyczy
informacje umoZzliwiajgce bezpoSredni kontakt z
0Sobg w wieku ponizej 18 lat lub z osobg
odpowiedzialng za takg osobe w migjscu jej
pobytu, jezeli na podstawie Umowy w WyjeZdzie
uczestniczg osoby w wieku ponizej 18 lat, ktérym
nie towarzyszy rodzic, ani inna upowazniona

osoba.
22. Ogoélne informacje o przepisach Do wyjazdu Uczestnik musi posiadac przy sobie
obowiazujacych w Polsce oraz w paszport wazny pot roku od daty powrotu
krajach docelowych

...ktore musisz znac i stosowac —
dotyczy podstawowych przepisow
paszportowych, wizowych i sanitarnych;
jesli im sie nie podporzgdkujesz,
wykonanie przez nas Umowy moze
okazac sie niemozliwe.

C. INFORMACJE O UBEZPIECZENIU INDYWIDUALNYM UCZESTNIKA

N-Adventures sp. z 0.0. tel.601 976 612; 513 192 770 KRS 0000643862
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1. Ubezpieczyciel SIGNAL IDUNA POLSKA TOWARZYSTWO
UBEZPIECZEN S.A. w Warszawie;
ul. Siedmiogrodzka 9, 01 — 204 Warszawa
2. Suma ubezpieczenia kosztow leczenia | Swiat 300 000 EUR
(KL)
3. Suma ubezpieczenia nastepstw 15000 PLN

nieszczesliwych wypadkéw (NNW)

Szczegotowe dane o ubezpieczeniu

Dostepne w zatacznikach do Umowy (dokumenty
pochodzace od Ubezpieczyciela Signal Iduna
Polska)

N-ADVENTURES

sp. z 0.0.
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Zatgcznik numer 1
STANDARDOWY FORMULARZ INFORMACYJNY

Zaoferowane Panstwu potaczenie ustug turystycznych stanowi impreze turystyczng w rozumieniu
dyrektywy (UE) 2015/2302.

W zwigzku z powyzszym bedg Panstwu przystugiwaty wszystkie prawa UE majace zastosowanie do
imprez turystycznych. Przedsigbiorstwo spdtki N-Adventures Sp. z 0.0. ponosi petng odpowiedzialnos¢
za nalezyta realizacje catoSci imprezy turystycznej.

Ponadto, zgodnie z wymogami prawa, N-Adventures Sp. z 0.0. posiada zabezpieczenie w celu
zapewnienia zwrotu Panstwu wptat i, jezeli transport jest elementem imprezy turystycznej, zapewnienia
Panstwa powrotu do kraju w przypadku, gdyby przedsiebiorstwo spotki N-Adventures Sp. z 0.0. stato sie
niewypfacalne.

Najwazniejsze prawa zgodnie z dyrektywg (UE) 2015/2302

Przed zawarciem umowy o udziat w imprezie turystycznej podrozni otrzymajg wszystkie niezbedne
informacje na temat imprezy turystycznej.

Zawsze co najmniej jeden przedsiebiorca ponosi odpowiedzialno$¢ za nalezyte wykonanie wszystkich
ustug turystycznych objetych umowa.

Podrézni otrzymujg awaryjny numer telefonu lub dane punktu kontaktowego, dzieki ktorym mogg
skontaktowac sie z organizatorem turystyki lub agentem turystycznym.

Podrézni mogq przenie$¢ impreze turystyczng na inng osobe, powiadamiajgc o tym w rozsgdnym
terminie, z zastrzezeniem ewentualnych dodatkowych kosztow.

Cena imprezy turystycznej moze zosta¢ podwyzszona jedynie wtedy, gdy wzrosng okreslone koszty (na
przyktad koszty paliwa) i zostato to wyraznie przewidziane w umowie; w zadnym przypadku podwyzka
ceny nie moze nastgpi¢ pdzniej niz 20 dni przed rozpoczeciem imprezy turystycznej. Jezeli podwyzka
ceny przekracza 8% ceny imprezy turystycznej, podrozny moze rozwigza¢ umowe. Jezeli organizator
turystyki zastrzega sobie prawo do podwyzszenia ceny, podrézny ma prawo do obnizki ceny, jezeli
obnizyly sie odpowiednie koszty.

Podrozni moga rozwigza¢ umowe bez ponoszenia jakiejkolwiek opfaty za rozwigzanie i uzyskac peten
zwrot wszelkich wptat, jezeli jeden z istotnych elementdw imprezy turystycznej, inny niz cena, zmieni sie
W znaczacy sposob. Jezeli przedsigbiorca odpowiedzialny za impreze turystyczng odwota jg przed jej
rozpoczeciem, podrdzni majg prawo do zwrotu wptat oraz w stosownych przypadkach do rekompensaty.

W wyjatkowych okoliczno$ciach - na przyktad jezeli w docelowym miejscu podrdzy wystepujg powazne
problemy zwigzane z bezpieczenstwem, ktére moga wptyna¢ na impreze turystyczng - podrézni moga,
przed rozpoczeciem imprezy turystycznej, rozwigza¢ umowe bez ponoszenia jakiejkolwiek optaty za
rozwigzanie.

Ponadto podrézni mogg w kazdym momencie przed rozpoczeciem imprezy turystycznej rozwigzac
umowe za odpowiednig i mozliwg do uzasadnienia optata.

Jezeli po rozpoczeciu imprezy turystycznej jej znaczace elementy nie moga zostac¢ zrealizowane zgodnie
z umowa, bedg musiaty zosta¢ zaproponowane, bez dodatkowych kosztéw, odpowiednie alternatywne
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ustugi. W przypadku gdy ustugi nie sg $wiadczone zgodnie z umowa, co istotnie wplywa na realizacje
imprezy turystycznej, a organizator turystyki nie zdota usung¢ problemu, podrdézni mogg rozwigzac
umowe bez opfaty za rozwigzanie.

Podrézni sg rowniez uprawnieni do otrzymania obnizki ceny lub rekompensaty za szkode w przypadku
niewykonania lub nienalezytego wykonania ustug turystycznych.

Organizator turystyki musi zapewni¢ pomoc podréznemu, ktéry znajdzie sie w trudnej sytuaci.

W przypadku gdy organizator turystyki stanie sie niewyptacalny, wptaty zostang zwrdocone. Jezeli
organizator turystyki stanie sie niewyptacalny po rozpoczeciu imprezy turystycznej i jezeli impreza
turystyczna obejmuje transport, zapewniony jest powr6t podréznych do kraju. N-Adventures Sp. z 0.0.
wykupit w SIGNAL IDUNA POLSKA Towarzystwo Ubezpieczen Spotka Akcyjna zabezpieczenie na
wypadek niewypfacalno$ci. Podrozni mogq kontaktowa¢ sie z tym podmiotem lub, w odpowiednich
przypadkach, z witadciwym w tych sprawach Urzedem Marszatkowskim Wojewodztwa Kujawsko-
Pomorskiego w Toruniu (Plac Teatralny 2, 87-100 Torun, http://www.kujawsko-pomorskie.pl, tel. 056 62-
18-600, e-mail: punkt.informacyjny@kujawsko-pomorskie.pl), jezeli z powodu niewyptacalnosci spotki
dojdzie do odmowy $wiadczenia ustug.

Dyrektywa (UE) 2015/2302 zostata przetransponowana do prawa krajowego w tek$cie Ustawy z dnia 24
listopada 2017 r. o imprezach turystycznych i powigzanych ustugach turystycznych. Akt ten znajdg
Panstwo w oficjalnej bazie prawa ISAP (Internetowy System Aktow Prawnych), dostepny na stronie
internetowe;

- OSwiadczam za siebie i za innych uczestnikow imprezy, w imieniu ktorych dokonuje ptatnosci za
impreze turystyczng, ze przed zawarciem umowy uczestnictwa/ umowy zgtoszenia udziatu w imprezie
turystycznej otrzymatem/am Ogélne Warunki Ubezpieczenia:

- Bezpieczne Podroze zatwierdzone uchwatg Nr 42/2/2021 Zarzadu SIGNAL IDUNA Polska TU S.A. z
dnia 19.07.2021 r.

stanowigce zatacznik do niniejszej umowy.

- Ubezpieczony wyraza zgode na udostepnienie SIGNAL IDUNA przez podmioty udzielajace $wiadczen
zdrowotnych dokumentacji medycznej oraz przez NFZ nazw i adreséw Swiadczeniodawcow (a takze
zwalnia lekarzy w kraju i za granicg z tajemnicy lekarskiej) w celu ustalenia prawa do Swiadczenia z
zawartej umowy ubezpieczenia i wysoko$ci tego Swiadczenia. Zgoda jest wazna pod warunkiem
zaistnienia zdarzenia ubezpieczeniowego.

- Dane Ubezpieczonych bedg udostepnione do SIGNAL IDUNA Polska TU S.A. z siedzibg przy ul.
Siedmiogrodzkiej 9 w Warszawie, w celu realizacji umowy ubezpieczenia. Petna informacja dotyczaca
przetwarzania danych przez SIGNAL IDUNA Polska TU S.A. znajduje sie na stronie www.signal-
iduna.pl/przetwarzanie-danych-osobowych.
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6. Uczestnika Wyjazdu, Organizator moze zadac¢ opfaty z tytutu udzielenia tej pomocy w wysoko$ci nie
wyzszej niz rzeczywiste koszty poniesione przez Organizatora.

§ 4. Platnosci
1. Uczestnik zobowigzuije sig do terminowej zaptaty na rzecz Organizatora wszelkich kwot wskazanych
w warunkach szczegoinych Umowy.
2. Podmiotem zapewniajacym ochrone na wypadek niewyptacalno$ci Organizatora jest SIGNAL IDUNA
POLSKA Towarzystwo Ubezpieczen Spotka Akcyjna.

§ 5. Ochrona Danych Osobowych

1. Administratorem danych osobowych Uczestnika jest Organizator.

2. Organizator przetwarza dane osobowe Uczestnika, w tym jego imig, nazwisko, PESEL i dane
paszportu Uczestnika w celu zakupu biletéw lotniczych, zlecenia zarezerwowania miejsc hotelowych
oraz zawarcia na rzecz Uczestnika umowy ubezpieczenia (spotki grupy SIGNAL IDUNA) — i w tym
celu powierza je podmiotom wymienionym w warunkach szczegéinych Umowy.

3. Organizator przetwarza dane kontaktowe (adres e-mail oraz telefon) w celu komunikowania sie z
Uczestnikiem w zwigzku ze $wiadczeniem ustugi, a jesli Uczestnik wyrazit na to zgode - takze w
celu marketingowym — dla informowania Uczestnika o innych ofertach Spotki.

4. Podstawg prawng przetwarzania danych osobowych jest realizacja niniejszej umowy, dla ktorej
przetwarzanie danych w wyZzej opisanym zakresie jest niezbedne

5. Uczestnik ma prawo zada¢ od Organizatora dostepu do swoich danych, ich sprostowania,
przenoszenia i usunigcia oraz ograniczenia przetwarzania danych.

6. W przypadku naruszenia zasad przetwarzania danych Uczestnika przystuguje mu prawo wniesienia
skargi do organu nadzorczego.

§ 6. Odpowiedzialnos¢

1. Uczestnik zobowigzany jest do niezwlocznego poinformowania Organizatora o wszelkich
niezgodnosciach stwierdzonych w czasie Wyjazdu.

2. Uczestnikowi przystuguje prawo do ztozenia reklamacji, jezeli w trakcie trwania Wyjazdu stwierdzi
nienalezyte wykonywanie umowy.

3. Reklamacja, o ktérej mowa w pkt 2, powinna zosta¢ zgtoszona w formie pisemnej i okre$la¢
uchybienia w wykonaniu Umowy oraz zadanie Uczestnika. Reklamacja moze zosta¢ zgtoszona w
trakcie trwania wyjazdu u wykonawcy ustugi oraz u pilota lub rezydenta, a po powrocie — nie pdzniej
w ciggu 14 dni od zakonczenia wyjazdu.

4. Organizator zobowigzany jest do udzielenia odpowiedzi na reklamacje w terminie 14 dni od jej
Ztozenia.

9. Uczestnik odpowiedzialny jest za dotrzymanie wszelkich przepiséw zwigzanych z Wyjazdem o
ktérych zostat przez Organizatora powiadomiony, w szczegdlnosci zobowigzany jest do
przestrzegania paszportowych, wizowych, celnych, sanitarnych, zdrowotnych i innych przepisow
kraju, do ktorego podrozuje.

6. Organizator jest odpowiedzialny za nalezyte wykonanie postanowien niniejszej umowy zwigzanych z
organizacjg Wyjazdu.

7. Organizator nie ponosi odpowiedzialno$ci za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie niniejsze;
umowy w przypadku, gdy wing za niewykonanie lub nienalezyte wykonanie ponosi Uczestnik albo
osoba trzecia niezwigzana z wykonywaniem ustug turystycznych objetych niniejszg umowa. W
szczegdlnosci Organizator nie ponosi odpowiedzialnosci za odwotanie wyjazdu z przyczyn
wskazanych w § 8 ust. 3 oraz ust. 6 niniejszej umowy, czy za nieterminowe wystawienie i doreczenie
niezbednych wiz przez odpowiednie placowki dyplomatyczne.

N-Adventures sp. z 0.0. tel.601 976 612; 513 192770 KRS 0000643862
N-ADVENTURES ul. Zbozowa 17/37 email: biuro@n-adventures.pl NIP 9562320737

Sp. z 0.0. 87-100 Torun www.n-adventures.pl ING 05 1050 1979 1000 0090 8011 2791




SIGNAL IDUNA

CERTYFIKAT

SIGNAL IDUNA Poiska Towarzystwo Ubezpieczen S.A.
potwierdza niniejszym udzielenie gwarancji ubezpieczeniowej turystycznej

o0 numerze M525774

waznej od 14.12.2023r. do 13.12.2024r
dotyczacej pokrycia kosztow powrotu klientéw do kraju,
a takze zwrotu wplat wniesionych przez klientéw
za impreze turystyczna/powigzane ustugi turystyczne

. N-ADVENTURES ]
SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA

spetniajacego wymogi

Ustawy z dnia 24 listopada 2017 r. o imprezach turystycznych i powigzanych ustugach turystycznych
(tj. Dz. U. 2 2017 r., poz. 2361)

Przedmiotem gwarancji jest:
-zapt kwoty niezbed
tr portu i
obowiazkowi, nie zapewnia tej kontynuacji lub tego powrotu;

j na pokrycie kosztéw kontynuacji imprezy turystycznej lub kosztéw powrotu do kraju, obejmujacych w szczegoinosci koszty
, W tym takze, w uzasadnionej wysokosci, koszty poniesione przez podréinych, w przypadku gdy Zleceniodawca, wbrew

-zwrot wplat wniesionych tytulem zaplaty za impreze turystyczna lub kazda optacona ustuge przedsiebiorcy utatwiajacemu nabywanie powiazanych usluy

turystycznych, w przypadku gdy z przyczyn dotyczacych Zleceniodawcy lub oséb, ktére d

ja w jego imieniu, impreza turystyczna lub ktérakolwiek optacona

ustuga przedsiebiorcy ulatwiajacemu nabywanie powiazanych ustug turystycznych nie zostata lub nie zostanie zrealizowana,
-zwrot czesci wplat wniesionych tytulem zaplaty za impreze turystyczna, odpowiadajaca czesci imprezy turystycznej lub za kazda ustuge opiacona
przedsiebiorcy utatwiajacemu nabywanie powiazanych ustug turystycznych odpowiadajaca czesci ushlugi, ktora nie zostata lub nie zostanie zrealizowana z

przyczyn dotyczgcych Zleceniodawcy lub oséb, ktére dziataja w ich imieniu.

Suma gwarancyjna wynosi
450.000,00 ztotych

co stanowi réwnowartos¢ kwoty 96.186,73 euro (stownie euro: dziewieédziesiat szeé¢ tysiecy sto osiemdziesiat sze$¢ 73/100) przeliczona przy
zastosowaniu kursu sredniego euro ogloszonego przez Narodowy Bank Polski po raz pierwszy w roku wystawienia gwarancji to jest w dniu
02.01.2023 roku (1 EUR = 4,6784 zi).

Zobowigzania Gwaranta obejmuja ponizsze rodzaje dziatalnosci wykonywane przez Zleceniodawce:

<
1.

W imieniu SIG|
Matlgorzata Kru

Niniejszy Certyfi

organizowanie  imprez  turystycznych na  terytorium  panstw
pozaeuropejskich z wykorzystaniem innego Srodka transportu niz
transport lotniczy w ramach przewozu czarterowego;

organizowanie imprez turystycznych na terytorium panstw europejskich
wymienionych w zataczniku do rozporzadzenia z wykorzystaniem innego
$rodka transportu niz transport lotniczy w ramach przewozu czarterowego
z wytgczeniem organizowania imprez turystycznych na terytorium panstw
majacych ladowg granice z Rzeczapospolita Polska, a w przypadku
Federacji Rosyjskiej - w obrebie obwodu kaliningradzkiego, oraz na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli jest realizowana ustuga
transportowa;

organizowanie imprez turystycznych na terytorium panstw majacych
ladowa granice z Rzeczapospolita Polska, a w przypadku Federagji
Rosyjskiej - w obrebie obwodu kaliningradzkiego, oraz na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli jest realizowana ustuga transportowa;
organizowanie imprez turystycznych na terytorium panstw majgcych
ladowa granice z Rzeczapospolity Polska, a w przypadku Federacji
Rosyjskiej - w obrebie obwodu Kkaliningradzkiego oraz na terytorium
Rzeczypaospolitej Polskiej, jezeli nie jest realizowana ustuga transportowa;
utatwianie nabywania powiagzanych ustug turystycznych wykonywanych
na terytorium panstw pozaeuropejskich, jezeli jest realizowana ustuga
transportowa;

utatwianie nabywania powiazanych ustug turystycznych wykonywanych

na terytorium panstw pozaeuropejskich, jezeli nie jest realizowana ustuga
transportowa;

7.

10.

Beneficjent Gwarancji:
Marszatek Wojewddztwa Kujawsko - Pomorskiego
Kazdy Podrézny, ktéry zawart umowe z firma
N-ADVENTURES SPOLKA Z OGRANICZONA ODPOWIEDZIALNOSCIA,
w okresie obowiagzywania Gwarangji.

utatwianie

ufatwianie nabywania powigzanych ustug turystycznych
wykonywanych na terytorium panstw eurcpejskich wymienionych w
zataczniku do rozporzadzenia, jezeli jest realizowana ustuga
transportowa z wytaczeniem utatwiania nabywania powigzanych ustug
turystycznych wykonywanych na terytorium krajéw majacych ladowa
granicg z Rzeczapospolitg Polska, a w przypadku Federacji Rosyjskiej -
w obrebie obwodu kaliningradzkiego oraz na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli jest realizowana ustuga transportowa

nabywania powiazanych ustug turystycznych
wykonywanych na terytorium panstw europejskich wymienionych w
zataczniku do rozporzadzenia, jezeli nie jest reaiizowana ustuga
transportowa z wytaczeniem utatwiania nabywania powigzanych ustug
turystycznych wykonywanych na terytorium panstw majacych ladowa
granice z Rzeczapospolita Polska, a w przypadku Federacji Rosyjskiej -

w obrebie obwodu kaliningradzkiego oraz na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, jezeli nie jest realizowana ustuga
transportowa;

utatwianie nabywania powigzanych ustug turystycznych

wykonywanych na terytorium panstw majacych iadowg granice z
Rzeczapospolita Polskg, a w przypadku Federacji Rosyjskiej - w
obrebie obwodu kaliningradzkiego oraz na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, jezeli jest realizowana ustuga transportowa;

utatwianie nabywania powigzanych ustug turystycznych
wykonywanych na terytorium panstw majacych ladowa granice z
Rzeczapospolita Polska, a w przypadku Federacji Rosyjskiej - w
obrebie obwodu kaliningradzkiego oraz na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, jezeli nie jest realizowana ustuga transportowa;

/tie stanowi podstawy dla Marszatka Wojewddztwa do wystapienia z roszczeniem. Podstawa do zadania zaplaty z Gwarancji jest wylacznie oryginat Gwarangji lub jej odpis

potwierdzony przda podmioty, ktdre ja podpisaty. Certyfikat wydaje sie na wniosek Wnioskodawcy i jego uzywanie mozliwe jest jedynie w przypadku doreczenia Marszatkowi Wojewddztwa
oryginatu gwarang|
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Ubezpieczenie podrézy zagranicznych SIGNAL IDUNA @

Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

Przedsigbiorstwo: SIGNAL IDUNA Polska TU S.A. Produkt: Bezpieczne Podréze

Niniejszy dokument zawiera ogolne informacje o produkcie ubezpieczeniowym. Petne informacje podawane przed zawarciem umowy i informacje na temat umowy do-
tyczace produktu ubezpieczeniowego podane sq w 0géinych Warunkach Ubezpieczenia Bezpieczne Podrdze zatwierdzone Uchwatg 42/2/2021 z dnia 19.07.2021 roku
oraz w innych dokumentach.

Jakiego rodzaju jest to ubezpieczenie?

Ubezpieczenie podrozy zagranicznych (Dziat Il Grupa 1, 2, 9, 13).

Co jest przedmiotem ubezpieczenia? Czego nie obejmuje ubezpieczenie?
W zalezno$ci od pakietu i sumy ubezpieczenia wskazanej Jezeli nie masz odpowiedniego rozszerzenia ochrony, ubezpieczenie

na polisie: nie obejmuje migdzy innymi szkdd powstatych w zwiazku z:
v koszty leczenia i ratownictwa oraz assistance, w tym nieli- X uprawianiem sportow zimowych lub sportow ekstremalnych,

mitowany transport do kraju zamieszkania w zwigzku: X wykonywaniem pracy fizycznej.

-z naglym zachorowaniem rowniez spowodowanym

zaost.rzemerr} ghoroby przevylektel Jakie sa ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej?

- lub nieszczgsliwym wypadkiem Ochrong ubezpieczeniowg nie s objete zdarzenia majace zwigzek miedzy
v/ koszty leczenia oraz assistance w zwiazku z nagtym zacho- innymi z:

rowaniem spowodowanym Sars-Cov-1, Sars- Cov-2 z ich ! umysinym dziafaniem ubezpieczonego

mutacjami, ) - . o ' zazyciem narkotykow lub innych Srodkow odurzajacych,
v/ nastgpstwa nieszczeSliwych wypadkow w tym S$mier¢ ' T -

i trwaty uszczerbek na zdrowiu, ' ) psy Jith ) )

. leczeniem we wtasnym zakresie lub leczeniem przez lekarza bedacego

v/ pomoc prawna: wynagrodzenie prawnika, wynagrodzenie
prawnika w sprawach OC, pozyczka na kaucie,

v/ Dbagaz podrozny w tym sprzet sportowy, sprzet fotograficz-
ny, komputerowy, audio-video oraz telefony komorkowe,

v/ odpowiedzialno$¢ cywilna w zyciu prywatnym podczas
podrozy.

cztonkiem rodziny ubezpieczonego,

Dodatni wynik testu PCR oraz zwigzana z nim izolacja i inne skutki nie sg objete
ochrong ubezpieczeniowa, o ile nie wigZzg sie z naglym zachorowaniem
spowodowanym Sars- Cov-1, Sars-Cov-2 z ich mutacjami.

Ochrong ubezpieczeniowa nie s3 objete rowniez koszty powstate w sytuacii,
gdy moment rozpoczecia leczenia moze by¢ odtozony do momentu powrotu
ubezpieczonego do kraju zamieszkania oraz takie nastgpstwa nieszczesliwych
wypadow jak: doznany bal, cierpienie fizyczne i moralne.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie? '
W zalezno$ci od wybranej strefy ubezpieczenie obowiazuje na terenie Europy i krajow Basenu Morza Srddziemnego lub catego $wiata, poza krajem zamieszkania
ubezpieczonego.

Co nalezy do obowiazkéw Ubezpieczajacego i Ubezpieczonego?
Ubezpieczajacy zobowigzany jest do:

opfacenia sktadki ubezpieczeniowe;j,
doreczenia ubezpieczonemu OWU przez objgciem ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowa oraz powiadomienia go o jego obowigzkach wynikajacych
Z umowy ubezpieczenia.

Jak i kiedy nalezy optacaé skiadki?

Skfadka ptatna jest jednorazowo w zfotych polskich w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia. W zaleznosci od sposobu zawarcia umowy pfatnos¢ jest mozliwa
gotowka lub w formie bezgotowkowe;.

i Kiedy rozpoczyna sie i konczy ochrona ubezpieczeniowa?
"Z=34 -« (Qchrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sig nie wczesniej niz od godziny wystawienia dokumentu ubezpieczenia, a korczy sig z uptywem okresu ubezpiecze-
nia, a ponadto:

v/ w przypadku ubezpieczenia kosztow leczenia, pomocy prawnej oraz odpowiedzialnosci cywilnej, ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sig¢ w momencie
przekroczenia granicy Polski przy wyjezdzie, a koriczy sie w momencie przekroczenia granicy przy powrocie do Polski;

v/ w przypadku ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkow, bagazu i sprzetu sportowego ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sig z chwilg
rozpoczecia podrdzy tj. z chwilg opuszczenia miejsca zamieszkania przez Ubezpieczonego, koniec ochrony nastepuje w momencie powrotu ubezpieczo-
nego do miejsca zamieszkania;

v/ W przypadku 0sob rozpoczynajacych podroz z kraju innego niz Polska, ochrona ubezpieczeniowa w przypadku wszystkich rodzajow ubezpieczen rozpo-
czyna sie¢ W momencie przekroczenia granicy kraju wyjazdu i koriczy si¢ w momencie przekroczenia tejze granicy przy powrocie.

* W przypadku ubezpieczenia w wariancie MULTITRIP zastosowanie majg rowniez ponizsze zapisy:

v/ w formie imiennej ochrona ubezpieczeniowa obejmuje pierwsze 60 dni kazdej podrozy ubezpieczonego, niezaleznie od ich ilosci;

v/ w formie bezimiennej odpowiedzialno$¢ SIGNAL IDUNA trwa zgodnie z datami wskazanymi w zgtoszeniu wyjazdu dokonanym na stronie
https://w3.signal-iduna.pl/btr/.

Jak rozwiazaé umowe?

0d umowy ubezpieczenia zawartej na okres dfuzszy niz 6 miesiecy Ubezpieczajacy ma prawo odstapienia w terminie 30 dni (w przypadku przedsigbiorcy
— w terminie 7 dni) od daty zawarcia umowy. Jezeli najpdzniej w chwili zawarcia umowy SIGNAL IDUNA nie poinformowato Ubezpieczajacego o prawie odsta-
pienia od umowy, termin 30 dni biegnie od dnia, w ktorym Ubezpieczajacy dowiedziat sig o tym prawie.
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Najwazniejsze informacje zawarte w 0gdlnych
Warunkach Ubezpieczenia Bezpieczne Podréze

Jakie informacje

Gdzie znalez¢

Przestanki wyptaty odszkodowania
i innych Swiadczen
lub wartosci wykupu ubezpieczenia.

§5,86;815,§17,819;,§21; 8§23
z uwzglednieniem definicji zawartych
w§2

Ograniczenia oraz wytgczenia
odpowiedzialnosci zaktadu ubezpieczen
uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych $wiadczen

lub ich obnizenia.

§8;8§9;,§11ust. 2, §14
ust. 4i5; § 16; § 18; § 20; § 22; § 24
z uwzglednieniem definicji zawartych
w§2

Tabela Limitéw Swiadczen
— Zatagcznik nr 1 do OWU

Tabela procentowa Uszczerbkow
na Zdrowiu — Zatgcznik nr 2 do OWU



‘ CO UBEZPIECZAMY?

* koszty leczenia i assistance,

* nastepstwa Nieszczesliwych Wypadkdw,

* pomoc prawng,

* bagaz,

* odpowiedzialno$¢ cywilng w zyciu prywatnym.

WARIANTY

*TRAVEL - ubezpieczenie na wskazany okres ubezpieczenia;
* MULTITRIP — ubezpieczenie dtugoterminowe podrézy
wielokrotnych:

IMIENNE — na 6 lub 12 miesiecy z dowolng liczbg
wyjazdow (ubezpieczamy tylko
pierwsze 60 dni kazdego z nich),

OSOBODNI — na 12 miesiecy ze zdeklarowang liczbg
osobodni i koniecznoscig zgtaszania
kazdego wyjazdu na
https://w3.signal-iduna.pl/btr/.

Podczas Podrézy Zagranicznej bez dodatkowej opfaty zapewnia-
my ochrone:
* podczas Amatorskiego Uprawiania Sportéw,
* w przypadku Zaostrzenia Choroby Przewlekfej,
* na wypadek Ataku Terrorystycznego,
* w zakresie szkdd po spozyciu alkoholu
(z wytaczeniem OC i wypadku komunikacyjnego).
* w przypadku Nagtego Zachorowania spowodowanego
Sars-Cov-1 lub Sars-Cov-2 z ich mutacjami.

CHOROBY PRZEWLEKLE — najczestsze z nich to miedzy innymi:

- nadcisnienie tetnicze,

- choroba wiencowa,

- cukrzyca,

- kamica pecherzyka zoétciowego,

- kamica moczowa,

- nadczynno$¢ i niedoczynnos¢ tarczycy,

- choroba wrzodowa zotadka,

- zwyrodnienie stawdw i kregostupa,

- choroby nowotworowe,

- trwafe uszkodzenie narzadéw, np. serca, watroby, nerek itp.

SPORTY
Jezeli w czasie podrozy bedziesz uprawiac jakis sport — zwrd¢ szczegol-
na uwage na definicje:

* Amatorskiego Uprawiania Sportu,
* Sportéw Zimowych,
* Sportéw Ekstremalnych,
Petna lista sportéw objetych ochrong znajduje sie w Zataczniku nr 3.

PRACA FIZYCZNA

Rozszerz ochrone o ryzyko zwigzane z Pracg Fizyczng, jezeli bedziesz
wykonywat czynno$ci wymienione w definicji.

UBEZPIECZENIE NNW
USZCZERBEK NA ZDROWIU

Pamietaj, ze mozesz otrzymac $wiadczenie z tytutu nastepstw
Nieszczesliwych Wypadow tylko wtedy, gdy wypadek skutkowat jed-
nym z Uszczerbkéw na Zdrowiu znajdujacych sie w Tabeli stanowigcej
Zatacznik nr 2 do niniejszych OWU!

Szczegdtowe informacje dotyczace ubezpieczenia Bezpieczne Podréze
znajduja sie w ponizszych OWU.

W przypadku nagtego zachorowania lub nieszczesliwego wypadku
nalezy kontaktowac sie Centralg Alarmowg czynng 24h na dobe,
7 dni w tygodniu, 365 dni w roku:

tel. +48 (22) 864 55 26
SMS +48 661 000 888
FAX +48 (22) 575 95 75
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OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA BEZPIECZNE PODROZE

I. POSTANOWIENIA WSPOLNE

§1.

Postanowienia ogdlne

. Na podstawie niniejszych Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia (zwanych

dalej OWU) SIGNAL IDUNA Polska Towarzystwo Ubezpieczeri Spétka
Akcyjna (zwana dalej SIGNAL IDUNA) zawiera z Ubezpieczajagcym umowy
ubezpieczenia na zasadach opisanych w niniejszych OWU.

. W porozumieniu z Ubezpieczajgcym do umoéw ubezpieczenia mogg by¢

wprowadzone postanowienia dodatkowe lub odmienne od ustalonych
w niniejszych OWU. Musza by¢ one sporzadzone na pismie pod rygorem
ich niewaznosci.

. OWU maja zastosowanie rowniez do zawierania umoéw ubezpieczenia

przy wykorzystywaniu srodkéw porozumiewania sie na odlegtos¢ z za-
chowaniem obowiazujgcych w tym zakresie przepiséw prawa.

§2 ZWROC UWAGE
: NA WAZNE DEFINICJE!
Definicje

. Amatorskie Uprawianie Sportu — uprawianie sportu wytacznie w celu

utrzymania lub regeneragji sit, rekreacyjnie, jako forma czynnego wypo-
czynku. Lista sportéw objetych ochrong znajduje sie w Zatgczniku nr 3.

. Ambulatorium — zaktad lecznictwa, w ktérym przy wykorzystaniu wykwa-

lifikowanego zespotu lekarskiego i pielegniarskiego udzielana jest pomoc
medyczna w zakresie diagnostyki i leczenia, trwajgca krdcej niz 24 godziny.

. Atak Terrorystyczny — grupowe lub indywidualne nielegalne dziatanie

z uzyciem przemocy wymierzone przeciw osobom lub obiektom w celu
zastraszenia oraz dezorganizacji zycia publicznego (placowek szkolnych,
transportu, zaktadéw pracy itp.).

. Bagaz — rzeczy zabrane zwyczajowo w podréz: ubrania, buty, kosme-

tyki, drobne urzadzenia (np. suszarka, zelazko), przedmioty niezbedne
Ubezpieczonemu w podrézy w zwigzku z jego stanem zdrowia, okulary
przeciwstoneczne, wozek dzieciecy, wozek inwalidzki, pamiatki, a takze
telefon, sprzet fotograficzny, komputerowy i audio-video, drony o wadze
do 1 kg, Sprzet Sportowy oraz namioty, wiatrochrony, Spiwory i karimaty.

. Centrala Alarmowa - jednostka organizacyjna realizujgca $wiadczenia

ubezpieczeniowe przystugujace Ubezpieczonemu na zasadach opisanych
w niniejszych OWU.

. Dokument Ubezpieczenia — polisa, certyfikat lub inny dokument potwier-

dzajacy zawarcie przez strony umowy ubezpieczenia.

. Ekspedycja — zorganizowana wyprawa majaca na celu zrealizowanie wy-

tyczonych zadan o charakterze sportowym badz naukowym.

. Epidemia Choroby Zakaznej — wystapienie na danym obszarze zakazen

lub zachorowan na chorobe zakazng w liczbie wyraznie wiekszej niz we
wczesniejszym okresie albo wystapienie zakazen lub choréb zakaznych
dotychczas niewystepujacych. Epidemia Choroby Zakaznej jest ogtaszana
w $rodkach masowego przekazu, w formie zalecen, ostrzezen lub ko-
munikatéw przez witadze panstwowe kraju docelowego podrézy lub
Ministerstwo Spraw Zagranicznych Rzeczypospolitej Polskiej lub Gtowny
Inspektorat Sanitarny lub Swiatowa Organizacje Zdrowia lub inne organy
krajowe lub miedzynarodowe.
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21,

22,

Franszyza Integralna — okreélona kwota, do wysokosci ktdrej SIGNAL
IDUNA nie ponosi odpowiedzialnosci za szkody.

Franszyza Redukcyjna — okreslona kwota, o ktdrg pomniejszona jest kwo-
ta odszkodowania wyptacanego przez SIGNAL IDUNA.

. Hospitalizacja — trwajacy co najmniej 24 godziny pobyt w zaktadzie lecz-

nictwa, zapewniajacym chorym catodobowg opieke personelu medyczne-
go w celu diagnostyki i leczenia.

Kradziez z Wtamaniem — zgfoszony na policje zabor mienia po uprzednim
usunieciu istniejacych zabezpieczen przy uzyciu sity fizycznej, narzedzi,
podrobionego klucza lub klucza oryginalnego, w ktérego posiadanie
sprawca wszedf wskutek wiamania do innego pomieszczenia lub w wyniku
Rozboju.

Kraj Zamieszkania — kraj, w ktérym Ubezpieczony jest aktualnie objety po-
wszechnym ubezpieczeniem zdrowotnym lub kraj, w ktorym Ubezpieczony
przebywa z zamiarem statego pobytu.

Leczenie Stomatologiczne — dorazne zaopatrzenie zeba z wytaczeniem
pdzniejszego wypetnienia statego, leczenia kanafowego, odbudowy koro-
ny; Leczenie Stomatologiczne nie obejmuije leczenia deformacji zebéw, nie-
prawidtowosci ich wzrostu oraz procedur pielegnacyjnych lub estetycznych.
Nagte Zachorowanie — powstaty w sposdéb nagly stan chorobowy lub
Zaostrzenie Choroby Przewlektej, wymagajace natychmiastowej pomocy
lekarskiej, w zwigzku z ktérymi nastapita konieczno$¢ poddania sie leczeniu
przed zakorczeniem Podrézy Zagranicznej.

Nieszczesliwy Wypadek — nagte zdarzenie wywofane przyczyng ze-
wnetrzng, w nastepstwie ktérego Ubezpieczony, niezaleznie od swej woli,
doznat trwatego uszkodzenia ciafa, rozstroju zdrowia lub zmart.

Osoba Bliska — matzonek, rodzice, rodzenstwo, dzieci, konkubent i kon-
kubina, dziadkowie, wnuki, tesciowie, zie¢, synowa, ojczym, macocha,
pasierb, pasierbica.

Osoba Towarzyszaca — osoba towarzyszaca Ubezpieczonemu w trakcie le-
czenia za granicg i/lub transportu (osoba wskazana przez Ubezpieczonego,
opiekun lub cztonek rodziny Ubezpieczonego).

Pandemia — Epidemia Choroby Zakaznej wystepujaca na obszarze cze-
$ci kontynentu, kilku kontynentéw lub cafego $wiata; Pandemie ogtasza
Swiatowa Organizacja Zdrowia.

Podréz Zagraniczna — pobyt Ubezpieczonego poza granicami Kraju
Zamieszkania, ktory rozpoczyna sie od momentu przekroczenia przez
Ubezpieczonego granicy Kraju Zamieszkania i koficzy z chwilg przekrocze-
nia granicy przy powrocie do Kraju Zamieszkania.

Praca Fizyczna — czynnosci wykonywane w celach zarobkowych i nieza-
robkowych (w tym praktyki, szkolenia, wolontariaty), ktére opierajg sie
gtéwnie na sile miesni i umiejetnosciach praktycznych, w szczegdlnosci:
czynnosci z uzyciem niebezpiecznych narzedzi, substancji chemicznych,
prac spawalniczych, na platformach wiertniczych, prac przy urzadzeniach
elektrycznych wysokiego napiecia, prac na wysokosciach, remontowo-
-budowlanych, prac w transporcie (poza kierowcg autokaru; w wariancie
MULTITRIP kierowcy dodatkowo pracujacy przy roztadunku nie musza
posiadac rozszerzenia ochrony o Prace Fizyczng), w rolnictwie, pod ziemia,
w hutnictwie, stoczniach, prac zwigzanych ze $cinkg i obrébka drewna,
prac w ustugach gastronomicznych.

Ratownictwo — akcja ratownicza lub poszukiwawcza w gorach lub na
morzu prowadzona przez wyspecjalizowane stuzby ratownicze w celu
ratowania zycia lub zdrowia Ubezpieczonego, w tym: poszukiwanie przez
wyspecjalizowane stuzby ratownictwa, udzielenie doraznej pomocy me-
dycznej na miejscu zdarzenia, transport z miejsca wypadku do punktu opie-
ki medycznej (przy uzyciu specjalistycznych srodkéw transportu jak m.in.:
sanie, helikopter, tobogan, motoréwka); pokrycie kosztéw Ratownictwa

23.

24,

25.

26.

217.

28.

29.

30.

31

32.

33,

34,

nie przystuguje, jesli powstaty one w nastepstwie nieuzasadnionego we-
zwania stuzb ratowniczych.
Rozbdj — zgtoszony na policje zabdr mienia z zastosowaniem przemocy
fizycznej lub grozby natychmiastowego jej uzycia wobec Ubezpieczonego
lub Osoby Bliskiej badz z doprowadzeniem Ubezpieczonego lub Osoby
Bliskiej do nieprzytomnosci lub bezbronnosci.
Sporty Ekstremalne — amatorskie lub Wyczynowe Uprawianie Sportu,
w dyscyplinach ktére wymagaja ponadprzecietnych umiejetnosci, odwa-
gi i dziatania w warunkach duzego ryzyka (petna lista sportéw objetych
ochrong znajduje sie w Zataczniku nr 3) oraz uczestniczenie w Ekspedycjach
do miejsc charakteryzujacych sie ekstremalnymi warunkami klimatycznymi
lub przyrodniczymi (bieguny, busz, dzungla, tereny lodowcowe lub $niezne
wymagajace uzycia sprzetu asekuracyjnego, obszary pustynne).

Sporty Zimowe — amatorsko uprawiane na oznakowanych trasach do

tego przeznaczonych dyscypliny sportowe, ktorych lista znajduje sie

w.Zataczniku nr 3.

Sprzet Rehabilitacyjny — zalecony przez lekarza prowadzacego w doku-

mentacji medycznej i konieczny w procesie leczenia lub rehabilitacji na-

stepujacy sprzet: kule, kotnierz ortopedyczny, gorset, lekki gips, temblak,
orteza.

Sprzet Sportowy — wszelkiego rodzaju sprzet sportowy, a takze osprzet

z nim zwigzany, wykorzystywany przez Ubezpieczonego podczas uprawia-

nia sportu.

Ubezpieczajacy — osoba fizyczna, prawna lub jednostka organizacyjna nie

posiadajaca osobowosci prawnej zawierajgca umowe ubezpieczenia na

podstawie niniejszych OWU i zobowiazana do opfacenia skfadki.

Ubezpieczony — osoba fizyczna, objeta ochrong ubezpieczeniowa na pod-

stawie niniejszych OWU.

Uprawniony — osoba upowazniona do otrzymania $wiadczenia w razie

$mierci Ubezpieczonego wyznaczona przez niego imiennie. W przypadku

niewyznaczenia Uprawnionego $wiadczenie przystuguje ustawowym spad-
kobiercom Ubezpieczonego w kolejnosci i wysokosci zgodnej z zasadami
dziedziczenia ustawowego.

Uszczerbek na Zdrowiu — uszkodzenie ciata Ubezpieczonego spowodo-

wane Nieszczesliwym Wypadkiem objetym ubezpieczeniem; za Uszczerbek

na Zdrowiu uwaza sie wyfacznie te rodzaje uszczerbkéw, ktdre zostaty
wymienione w Tabeli procentowej Uszczerbkéw na Zdrowiu, stanowiacej

Zafacznik nr 2 do niniejszych OWU.

Wyczynowe Uprawianie Sportu — forma aktywnosci fizycznej polegajaca

na uprawianiu sportu:

1) w ramach sekcji lub klubéw sportowych z jednoczesnym uczestni-
czeniem w zawodach lub treningach przygotowujacych do zawodéw
(w tym obozy kondycyjne),

2) przez osoby biorgce udziat w rozgrywkach o charakterze profesjonal-
nym, ogdInokrajowym lub miedzynarodowym,

3) przez osoby uprawnione do otrzymywania w zwigzku z uprawianym
sportem wynagrodzenia lub stypendium (w szczegéinosci przez instruk-
torow i treneréw sportowych),

4) przez osoby biorace udziat w maratonach i pétmaratonach.

Zaostrzenie Choroby Przewlektej — nagte nasilenie/zaostrzenie objawéw
choroby przewlektej, wymagajace natychmiastowej pomocy lekarskiej,
w zwiazku z ktérym nastapita konieczno$¢ poddania sie leczeniu przed
zakonczeniem podrozy.

Zdarzenie Losowe — pozar, deszcz nawalny (opad o wspétczynniku
wydajnosci co najmniej 4, ktory ustala wiasciwy Instytut Meteorologii
i Gospodarki Wodnej), powddz, uderzenie pioruna, huragan, trzesienie

9
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. Umowe ubezpieczenia zawiera sie

. Zawarcie umowy ubezpieczenia

ziemi, wybuch wulkanu, wybuch instalacji gazowej, wydostanie sie wody
z urzadzen wodno-kanalizacyjnych, grad, lawina.

§3.

Zawarcie umowy ubezpieczenia

UBEZPIECZAJACY MUSI DOSTARCZYC
OWU WSZYSTKIM UBEZPIECZONYM
PRZED ZAWARCIEM UMOWY

na wniosek Ubezpieczajgcego.

wymaga wystawienia Dokumentu

Ubezpieczenia.

Ubezpieczajacy zobowigzany jest do doreczenia Ubezpieczonemu OWU
przed objeciem Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg oraz powia-
domienia Ubezpieczonego o jego obowigzkach wynikajacych z umowy
ubezpieczenia. OWU przekazywane s Ubezpieczonemu na pismie lub na
innym trwatym nosniku, jezeli Ubezpieczony wyrazi na to zgode.

§4.
Odstapienie od umowy ubezpieczenia

. 0d umowy ubezpieczenia zawartej na okres diuzszy niz 6 miesiecy

Ubezpieczajacy ma prawo odstapienia w terminie 30 dni (w przypadku
przedsiebiorcy — w terminie 7 dni) od daty zawarcia umowy. Jezeli naj-
pozniej w chwili zawarcia umowy SIGNAL IDUNA nie poinformowato
Ubezpieczajacego o prawie odstapienia od umowy, termin 30 dni biegnie
od dnia, w ktorym Ubezpieczajacy dowiedziat sie o tym prawie.
Odstapienie od umowy ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpieczajacego z obo-
wigzku zapfaty sktadki za okres, w jakim SIGNAL IDUNA udzielato ochrony
ubezpieczeniowej.

. Wysoko$c¢ naleznej do zwrotu skfadki ustala sie:

1) w kwocie wyliczonej proporcjonalnie do diugosci niewykorzystanego
okresu ubezpieczenia,

2) w wariancie MULTITRIP w formie osobodni w kwocie wyliczonej
proporcjonalnie do ilosci niewykorzystanych w okresie ubezpieczenia
osobodni.

§5.

Zakres ubezpieczenia COIUBEZRIECZAMY

. Na podstawie niniejszych OWU SIGNAL IDUNA zawiera umowy ubezpie-

czenia w zakresie:

1) kosztow leczenia i assistance (w tym Ratownictwa) (kod KL),
2) nastepstw Nieszczesliwych Wypadkéw (kod NNW),

3) pomocy prawnej (kod PP),

4) Bagazu (kod BP),

5) odpowiedzialnosci cywilnej (kod OC).

Zakres umowy ubezpieczenia moze zosta¢ rozszerzony
o ryzyka zwiagzane z:

1) uprawianiem Sportéw Zimowych (kod SZ),

2) uprawianiem Sportéw Ekstremalnych (kod SM),

3) wykonywaniem Pracy Fizycznej za granica (kod WA).
Ochrong ubezpieczeniowg bez koniecznosci rozszerzania umowy
ubezpieczenia objete jest Amatorskie Uprawianie Sportu oraz
Zaostrzenie Choroby Przewlektej.

ROZSZERZENIA
OCHRONY

4. Ubezpieczenie moze zosta¢ zawarte w dwdch wariantach — TRAVEL lub

MULTITRIP. W wariancie TRAVEL assistance moze miec zakres STANDARD
lub SUPER. Umowy w wariancie MULTITRIP zawsze majq assistance w za-
kresie SUPER. Zakresy STANDARD i SUPER assistance s okreslone w § 15,
a limity odpowiedzialnosci SIGNAL IDUNA dla tych zakreséw okresla Tabela
Limitow Swiadczer stanowiaca Zatacznik nr 1 do niniejszych OWU.

. Zakres terytorialny ubezpieczenia, czyli terytorium, na jakim $wiadczona

jest ochrona ubezpieczeniowa, zalezy od wybranej przez Ubezpieczajacego

strefy (z wylaczeniem Kraju Zamieszkania Ubezpieczonego):

1) strefa | — kraje potozone w Europie oraz w obrebie Basenu Morza
Srédziemnego (Albania, Algieria, Andora, Archipelag Madera, Austria,
Azory, Belgia, Biaforus, Bosnia i Hercegowina, Bufgaria, Chorwadja,
Cypr, Czarnogodra, Czechy, Dania, Egipt, Estonia, Finlandia, Francja,
Gibraltar, Grecja, Hiszpania, Holandia, Irlandia, Islandia, lzrael,
Jan Mayen, Jordania, Kosowo, Liban, Libia, Liechtenstein, Litwa,
Luksemburg, totwa, Macedonia, Malta, Maroko, Motdawia, Monako,
Niemcy, Norwegia, Polska, Portugalia, Rosja, Rumunia, San Marino,
Serbia, Stowacja, Stowenia, Svalbard, Syria, Szwajcaria, Szwecja,
Tunezja, Turcja, Ukraina, Watykan, Wegry, Wielka Brytania, Wtochy,
Wyspy Kanaryjskie, Wyspa Man, Wyspy Normandzkie, Wyspy Owcze
oraz wszystkie wyspy Morza Srodziemnego, Pétnocnego i Battyckiego),

2) strefa Il — wszystkie kraje $wiata.

. Zakres i wariant ubezpieczenia sa wskazane w Dokumencie Ubezpieczenia.

JEZELI JESTES

§6. ZA GRANICA, TWOJA
Okres ubezpieczenia OCHRONA ZACZNIE SIE
PO 3 DNIACH

. Okres ubezpieczenia wskazany jest w Dokumencie

Ubezpieczenia i jest to okres, w czasie ktérego SIGNAL IDUNA udziela
ochrony ubezpieczeniowej.

. Ochrona ubezpieczeniowa i odpowiedzialno$¢ SIGNAL IDUNA rozpoczyna

sie nie wczesniej niz od godziny wystawienia Dokumentu Ubezpieczenia,
a koniczy sie z uptywem okresu ubezpieczenia, a ponadto:

1) w przypadku ubezpieczenia kosztéw leczenia, pomocy prawnej oraz
odpowiedzialnosci cywilnej ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sie
w momencie przekroczenia granicy Polski przy wyjezdzie, a koriczy sie
w momencie przekroczenia granicy przy powrocie do Polski,

w przypadku ubezpieczenia nastepstw Nieszczesliwych Wypadkéw
i Bagazu ochrona ubezpieczeniowa SIGNAL IDUNA rozpoczyna sie
z chwilg rozpoczecia podrézy, tj. z chwila opuszczenia miejsca zamiesz-
kania przez Ubezpieczonego, koniec ochrony nastepuje w momencie
zakonczenia podrézy — powrét Ubezpieczonego do miejsca zamiesz-
kania (ochrona ubezpieczeniowa na terytorium Polski obejmuje tylko
pierwsze 24 godziny podrézy, natomiast po przekroczeniu granicy trwa
nieprzerwanie az do momentu zakonczenia podrdzy),

w przypadku oséb rozpoczynajacych podréz z kraju innego niz Polska,
ochrona ubezpieczeniowa w przypadku wszystkich rodzajow ubezpie-
czen rozpoczyna sie w momencie przekroczenia granicy kraju wyjazdu
i konczy sie w momencie przekroczenia tejze granicy przy powrocie.

N
—

w
=

. W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia na rachunek Ubezpieczonego

przebywajacego poza granicami Kraju Zamieszkania odpowiedzialnos¢
SIGNAL IDUNA rozpoczyna sie po uptywie 3 dni (karencja), liczac od dnia
nastepnego po zawarciu umowy ubezpieczenia, przy czym skfadka pobie-
rana jest wylgcznie za okres udzielanej ochrony ubezpieczeniowe;.
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Powyzsza karencja nie obowiazuje przy przediuzaniu umowy ubezpiecze-
nia, pod warunkiem Ze nastgpi ono przed uptywem okresu ubezpieczenia
wskazanym w poprzednio zawartej umowie ubezpieczenia.

. Przediuzenie okresu ubezpieczenia wymaga wystawienia nowego

Dokumentu Ubezpieczenia.

W przypadku ubezpieczenia w wariancie MULTITRIP zastosowanie majq

réwniez ponizsze zapisy:

1) w formie imiennej umowa ubezpieczenia zawierana jest na 6 lub 12
miesiecy, a ochrona ubezpieczeniowa obejmuje pierwsze 60 dni kazdej
Podrézy Zagranicznej Ubezpieczonego zrealizowanych w okresie obo-
wigzywania umowy, niezaleznie od ich ilosci;

2) w formie osobodni:

a) umowa ubezpieczenia zawierana jest na okres 12 miesiecy, a ochro-
na ubezpieczeniowa trwa wyfacznie przez liczbe osobodni, za ktére
zostata optacona sktadka,

b) odpowiedzialno$¢ SIGNAL IDUNA trwa zgodnie z datami wskazany-
mi w zgfoszeniu wyjazdu dokonanym na stronie
https://w3.signal-iduna.pl/btr/.

. Ochrona ubezpieczeniowa wszystkich Ubezpieczonych konczy sie z chwilg

odstapienia przez Ubezpieczajacego od umowy ubezpieczenia.

§7.
Sktadka

. Skiadka ubezpieczeniowa ustalana jest w zaleznosci od: zakresu i okresu

ubezpieczenia, sumy ubezpieczenia i sumy gwarancyjnej, zakresu teryto-

rialnego, ilosci 0s6b ubezpieczonych, taryfy obowigzujacej w dniu zawarcia

umowy oraz kursu EUR.

Stawke sktadki przelicza sie na ztote polskie wedfug $redniego kursu walut

ostatnio ogtoszonego przez NBP przed zawarciem umowy ubezpieczenia.

Skiadka pfatna jest jednorazowo w ztotych polskich w dniu zawarcia umo-

wy ubezpieczenia.

Zaptata sktadki ubezpieczeniowej nastepuje w formie gotéwkowej lub

bezgotoéwkowej. Za sktadke optacong uznaje sie skfadke optacong w petnej

wysokosci.

Jezeli zaptata skiadki dokonana jest w formie gotéwkowej, skiadke uznaje

sie za optacong w chwili przekazania gotéwki upowaznionemu przedsta-

wicielowi SIGNAL IDUNA.

Jezeli zapfata sktadki dokonywana jest w formie bezgotowkowej, sktadke

uznaje sie za optacona:

1) w chwili uznania rachunku bankowego SIGNAL IDUNA lub upowaznio-
nego przedstawiciela,

2) w chwili uzyskania autoryzacji pfatnosci przez podmiot obstugujacy
ptatnosci elektroniczne na rzecz SIGNAL IDUNA (w przypadku sprzedazy
prowadzonej on-line).

§8.
Suma ubezpieczenia/ suma gwarancyjna

. Suma ubezpieczenia i suma gwarancyjna stanowi gérng granice odpowie-

dzialnosci SIGNAL IDUNA.

. W przypadku takiej koniecznosci sume ubezpieczenia lub sume gwaran-

cyjng na ztote polskie przelicza sie wedtug sredniego kursu walut ostatnio
ogtoszonego przez NBP przed zawarciem umowy ubezpieczenia.

Sumy ubezpieczenia i sumy gwarancyjne podane sg na jedno i wszystkie
zdarzenia w okresie ubezpieczenia.

ZAPOZNAJ SIE

4./ Sumy ubezpieczenia, sumy gwarancyjne oraz limity od-  Z TABELA LIMITOW

powiedzialnoéci przedstawia Tabela Limitow Swiadczen SWIADCZEN

stanowigca Zatgcznik nr 1 do niniejszych OWU.

TEGO NIE

§9. UBEZPIECZAMY

Wytaczenia odpowiedzialnosci wspélne
dla wszystkich ryzyk

. Ochrong ubezpieczeniowa nie s objete zdarzenia majace zwigzek z:

1) umysinym dziataniem Ubezpieczonego oraz wyrzadzonych wskutek
razacego niedbalstwa Ubezpieczonego, przy czym w razie razacego nie-
dbalstwa odszkodowanie jest wyptacane, jezeli jego zaptata odpowiada
w danych okoliczno$ciach wzgledom stusznosci,

2) zazyciem narkotykéw lub innych $rodkéw odurzajacych,

3) prowadzeniem pojazdu mechanicznego przez Ubezpieczonego bez
wymaganych uprawnien lub przez Ubezpieczonego znajdujacego sie
w stanie, gdy zawarto$¢ alkoholu w organizmie jest wyzsza niz 0,5%o
stezenia alkoholu we krwi lub gdy zawartos¢ alkoholu jest powyzej
0,25 mg alkoholu na 1 dm3 wydychanego powietrza,

4) zaburzeniami psychicznymi,

5) samookaleczeniem, usitowaniem lub popetnieniem samobéjstwa, wy-
kroczenia albo przestepstwa przez Ubezpieczonego, a takze udziatem
we wszelkiego rodzaju zaktadach,

6) stanem wojennym oraz dziataniami wojennymi (ochrona ubezpiecze-
niowa istnieje w przypadku, gdy podczas podrézy Ubezpieczony zostat
niespodziewanie dotkniety zdarzeniami wojennymi),

7) czynnym/aktywnym udziafem Ubezpieczonego w zamieszkach, roz-
ruchach, strajkach, akcjach protestacyjnych, blokadach drég, bojkach,
Atakach Terrorystycznych oraz wojnie,

8) dziataniem broni atomowej, biologicznej i chemicznej.

. Dodatkowe informacje dotyczace wytaczen i ograniczen odpowiedzialnosci

dla poszczegdlnych ryzyk, znajduja sie odpowiednio:
1) dla kosztow leczenia i assistance: § 16,

2) dla nastepstw Nieszczesliwych Wypadkéw: § 18,
3) dla pomocy prawnej: § 20,

4) dla Bagazu: § 22,
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€0 ZROBIC,
dla odpowiedzialnosci cywilnej: § 24.

ZEBY OTRZYMAC
0DSZKODOWANIE

§10.
Postepowanie w razie powstania szkody

. Ubezpieczony zobowiazany jest uzy¢ wszelkich dostepnych mu $rodkéw w celu

zmniejszenia szkody oraz niedopuszczenia do jej zwiekszenia. Zobowigzany
jest on réwniez umozliwi¢ SIGNAL IDUNA dokonanie czynnosci niezbednych
w celu ustalenia okolicznosci powstania szkody oraz zasadnosci i wysokosci
roszczenia.

. Jesli Ubezpieczony powziaf informacje o wszczeciu wobec niego postepowania

przygotowawczego badz wstapienia na droge sadowa, zobowigzany jest on
niezwlocznie poinformowac o tym fakcie SIGNAL IDUNA nawet, gdy sam zgto-
sif zaistnienie zdarzenia szkodowego.

. Ubezpieczony jest zobowigzany do powiadomienia SIGNAL IDUNA o posia-

daniu innego Dokumentu Ubezpieczenia (niz ten wystawiony przez SIGNAL
IDUNA) o takim samym zakresie ryzyka.

. Ubezpieczony jest zobowigzany do zebrania i zabezpieczenia wszelkich dowo-

dow zwigzanych ze zgtoszonym roszczeniem.



5. Ubezpieczony zobowigzany jest niezwtocznie po powrocie do Kraju
Zamieszkania zgtosic roszczenie do SIGNAL IDUNA zawierajgce odpowiednio
wypetniony formularz zgtoszenia szkody oraz dokumenty potwierdzajace za-
sadnos¢ zglaszanych roszczen.

Nagfe Zachorowanie lub Nieszczesliwy Wypadek

6. W przypadku Nagtego Zachorowania lub Nieszczesliwego Wypadku
Ubezpieczony zobowiazany jest dodatkowo:

1) niezwlocznie zawiadomi¢ Centrale Alarmowg i podja¢ z nig wspdtpra-
ce, jezeli konieczne jest skorzystanie z pomocy medycznej skutkujgce
obcigzeniem kosztami Ubezpieczonego, z zastrzezeniem Leczenia
Stomatologicznego oraz pojedynczej wizyty w Ambulatorium odpowied-
nio do zapiséw § 16 ust. 2,

2) starac sie o ztagodzenie skutkow zdarzenia przez niezwfoczne uzyskanie
pomocy lekarskiej i poddanie sie zaleconemu leczeniu,

3) uzyska¢ dokumentacje medyczng wraz z rozpoznaniem (diagnoza), uza-
sadniajgca koniecznos¢ poddania sie leczeniu, opis przebiegu leczenia
z wynikami badan, protokét powypadkowy, o ile zostat sporzadzony,
a takze inne dokumenty zwigzane z zaistniatym zdarzeniem,

4) na zlecenie SIGNAL IDUNA poddac¢ sie badaniu przez lekarza wskazane-
go przez SIGNAL IDUNA celem okreslenia stanu zdrowia lub ustalenia
Uszczerbku na Zdrowiu

Szkoda w Bagazu

7. W przypadku powstania szkody w Bagazu Ubezpieczony zobowigzany jest
dodatkowo do:

1) zawiadomienia policji o Kradziezy z Wiamaniem lub Rozboju, uzyskania
pisemnego potwierdzenia tego faktu, z doktadnym wyszczegélnieniem
utraconych przedmiotow (rodzaj, ilo$¢) oraz podaniem ich wartosci i cech
identyfikacyjnych (marka, model, nr seryjny, kolor, znaki szczegélne),
uzyskania pisemnego potwierdzenia zaginiecia Bagazu wskutek
Zdarzenia Losowego albo akcji ratowniczej, z doktadnym wyszcze-
gdlnieniem utraconych przedmiotéw (rodzaj, ilos¢) oraz podaniem ich
wartosci i cech identyfikacyjnych (marka, model, nr seryjny, kolor, znaki
szczegolne),
zawiadomienia wiasciwego przewoznika o kazdym wystgpieniu szkody,
ktéra powstata w publicznym $rodku komunikacji lub kierownictwa ho-
telu, domu wczasowego, kempingu itp. o kazdym wystgpieniu szkody
W miejscu zakwaterowania i uzyskania pisemnego potwierdzenia tego
zawiadomienia z wyszczegoInieniem utraconych przedmiotoéw (rodzaj,
ilo$¢) oraz podaniem ich wartosci i cech identyfikacyjnych (marka, mo-
del, nr seryjny, kolor, znaki szczegélne).

Szkoda z ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej

N
—

w
=

8. W przypadku powstania szkody z ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywil-
nej Ubezpieczony zobowigzany jest dodatkowo:
1) zawiadomi¢ Centrale Alarmowa niezwtocznie, nie pézniej jednak niz
w ciggu 7 dni, od daty zaistnienia zdarzenia mogacego go obcigzy¢
odpowiedzialnoscig cywilng oraz podac okolicznosci powstania szkody,
nazwiska i adresy poszkodowanych oraz swiadkow zdarzenia,
nie uznawac roszczen, nie zawierac jakiejkolwiek ugody czy umowy
i nie zaspokajac roszczeni poszkodowanego bez pisemnej zgody SIGNAL
IDUNA,
przesta¢ do SIGNAL IDUNA orzeczenie w sprawie cywilnej, karnej lub
karno-administracyjnej zwiazanej ze zdarzeniem, z ktérego wynika od-
powiedzialnos¢ Ubezpieczonego, w takim czasie, aby umozliwi¢ SIGNAL
IDUNA zajecie stanowiska odnosnie wniesienia $rodka odwotawczego.

N
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§11.
Ustalenie i wypfata Swiadczenia

. W terminie 7 dni od daty otrzymania zgtoszenia roszczenia SIGNAL IDUNA

informuje osobe wystepujacg z roszczeniem, jakie jeszcze dokumenty sg
potrzebne do ustalenia zasadnosci i wysokosci $wiadczenia, jezeli jest to
niezbedne do dalszego prowadzenia postepowania.

. Jezeli Ubezpieczony z powodu winy umysinej lub razacego niedbalstwa

nie dopefnit ktéregokolwiek z obowigzkéw, o ktoérych mowa w § 10 ust.
5, ust. 6 pkt 1) badz nie dostarczyt dokumentacji wymaganej przez SIGNAL
IDUNA, okreslonej w ponizszym ust. 4, SIGNAL IDUNA moze zmniejszy¢
$wiadczenie w takim stopniu, w jakim naruszenie przyczynito sie do zwiek-
szenia szkody lub uniemozliwito ustalenie okolicznosci i skutkéw zdarzenia
ubezpieczeniowego.

. Ustalenie zasadnosci i wysokosci $wiadczenia nastepuje na podstawie do-

wodow przedtozonych przez osobe sktadajacg roszczenie, jednakze SIGNAL
IDUNA ma prawo do ich weryfikacji i zasiegania opinii specjalistow.

. Zasadnos¢ i wysokos¢ Swiadczenia, w zaleznosci od charakteru szkody,

SIGNAL IDUNA ustala na podstawie m.in.:

1) dokumentacji medycznej potwierdzajacej koniecznos¢ bezzwtoczne-
go poddania sie leczeniu (zawierajacej rozpoznanie — diagnoze, opis
przebiegu leczenia z wynikami badan, protokét powypadkowy), a na
wniosek SIGNAL IDUNA takze dokumentacji dotyczacej przesztosci
chorobowej Ubezpieczonego za okres maksymalnie 1 roku poprzedzaja-
cego date zawarcia umowy ubezpieczenia,

2) rachunkéw i dowoddw poniesionych kosztow zwigzanych ze zdarze-
niami objetymi ubezpieczeniem (np. za udzielong pomoc lekarska, za-
kupione lekarstwa, transport zwtok Ubezpieczonego, za wypozyczenie
Sprzetu Sportowego, koszty wyzywienia),

3) protokotu policji potwierdzajgcego zdarzenie (Kradziez z Wtamaniem,
Rozhoj),

4) w przypadku powstania Uszczerbku na Zdrowiu — dokumentacji me-
dycznej z dnia zdarzenia lub poczatku leczenia (np. karta historii choro-
by) z opisem uszkodzen ciata lub ich skutkéw,

5) w przypadku $mierci Ubezpieczonego — aktu zgonu, karty zgonu, ra-
portu sekgji zwtok (jesli byta wykonywana) lub innych dokumentéw
potwierdzajacych przyczyne zgonu oraz dokumentéw stwierdzajgcych
tozsamos¢ Uprawnionego, a w przypadku braku osoby wyznaczo-
nej imiennie — dokumentéw stwierdzajacych prawo do otrzymania
Swiadczenia,

6) zeznan $wiadkow zaistniatego zdarzenia,

7) dokumentu uprawniajgcego do kierowania pojazdem,

8) dokumentu przewoznika potwierdzajacego opdznienie/ odwotanie lotu
lub opéznienie Bagazu,

9) odpowiedz/pismo przewoznika, w jakiej kwocie zostato uznane roszczenie,

10) dokumentu potwierdzajacego wtasno$¢ psa lub kota,

11) innych dokumentéw niezbednych do ustalenia odpowiedzialnosci
SIGNAL IDUNA. Wykaz przyktadowych dokumentéw znajduje sie na
stronie internetowej SIGNAL IDUNA oraz na druku zgtoszenia szkody.

. SIGNAL IDUNA pokrywa uzasadnione i udokumentowane koszty leczenia

bezposrednio na konto placéwki medycznej za posrednictwem Centrali
Alarmowej.

. W przypadku nastepstw Nieszczesliwych Wypadkow stosuje sie ponizsze

przepisy:
1) rodzajeiwysokosc przystugujacych Swiadczen ustala sie po stwierdzeniu,
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ze istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy Nieszcze$liwym Wypadkiem
a smiercig lub Uszczerbkiem na Zdrowiu,
pefna suma ubezpieczenia okreslona w umowie ubezpieczenia wypta-
cana jest w przypadku 100%-owego Uszczerbku na Zdrowiu badz, jezeli
wskutek Nieszczesliwego Wypadku Ubezpieczony zmart przed uptywem
24 miesiecy od daty wypadku, w razie czesciowego Uszczerbku na
Zdrowiu przyznawany jest taki procent sumy ubezpieczenia, w jakim
Ubezpieczony doznat Uszczerbku na Zdrowiu, nie wiecej jednak niz
100% sumy ubezpieczenia,
ustalenia stopnia Uszczerbku na Zdrowiu dokonuje sie na podstawie
Tabeli procentowej Uszczerbkéw na Zdrowiu, stanowigcej Zatgcznik
nr 2 do niniejszych OWU,
w razie utraty lub uszkodzenia organu, narzadu lub ukfadu, ktorych funk-
cje przed wypadkiem byty juz uposledzone wskutek samoistnej choroby
lub trwatego inwalidztwa, stopien Uszczerbku na Zdrowiu okresla sie
w wysokosci réznicy miedzy stopniem Uszczerbku na Zdrowiu wia-
$ciwym dla stanu danego organu, narzadu lub ukfadu po wypadku
a stopniem uszczerbku istniejgcym przed wypadkiem,
5) przy ustalaniu stopnia Uszczerbku na Zdrowiu nie uwzglednia sie rodza-
ju pracy lub innych czynnosci wykonywanych przez Ubezpieczonego,
6) jezeli Ubezpieczony otrzymat Swiadczenie z tytutu Uszczerbku na
Zdrowiu, a nastepnie zmart na skutek tego samego wypadku, wowczas
wyptaca sie Swiadczenie z tytutu $mierci, przy czym potraca sie poprzed-
nio wyptacona kwote.
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. Wysokos¢ odszkodowania w przypadku Bagazu ustala sie wedfug kosztow

naprawy badz wedtug rzeczywistej wartosci przedmiotu z uwzglednieniem
stopnia jego faktycznego zuzycia. Wartos¢ przedmiotu okreslana jest przez
SIGNAL IDUNA na podstawie rachunku zakupu lub na podstawie wartosci
nowego przedmiotu o identycznych lub podobnych wiasciwosciach uzytko-
wych w dniu zaistnienia zdarzenia.

W przypadku odzyskania skradzionych lub uszkodzonych przedmiotow
z Bagazu Ubezpieczony jest zobowigzany niezwtocznie powiadomi¢ o tym
fakcie SIGNAL IDUNA. Wyptacone odszkodowania za utracone przedmioty
podlegaja zwrotowi. Za zgoda SIGNAL IDUNA zwrdcone odszkodowania
moga by¢ pomniejszone o warto$¢ stwierdzonych uszkodzen lub brakéw
w odzyskanych przedmiotach.

Odszkodowanie/ $wiadczenie z tytutu zawartej umowy ubezpieczenia wy-
pfacane jest w ztotych polskich. W przypadku gdy Krajem Zamieszkania oso-
by uprawnionej do otrzymania odszkodowania/ $wiadczenia nie jest Polska
wypfata moze zostac¢ dokonana przelewem na konto bankowe w euro lub
w dolarach amerykanskich.

Przeliczanie na zfote polskie wydatkéw poniesionych w walutach obcych
dokonywane jest wedtug $redniego kursu walut ostatnio ogtoszonego
przez NBP przed dniem ustalenia $wiadczenia.

§12.
Termin wyptaty swiadczenia

KIEDY OTRZYMASZ
ODSZKODOWANIE

. /SIGNAL IDUNA wypfaca $wiadczenie w terminie 30 dni od daty zgtoszenia

roszczenia.

. Gdyby wyjasnienie okolicznosci niezbednych do ustalenia zasadnosci i wy-

sokosci roszczenia okazato sie niemozliwe w powyzszym terminie, $wiad-
czenie jest wyptacane w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu
nalezytej starannosci wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze
bezsporng czes¢ swiadczenia, przez ktorg rozumie sie udokumentowang
i nie pozostawiajaca watpliwosci czes¢ $wiadczenia, SIGNAL IDUNA obo-
wigzana jest wyptaci¢ w terminie okreslonym w ust. 1.

. Klient moze sktadac skargi, zazalenia i reklamacje zawie-

. SIGNAL IDUNA powiadamia pisemnie osobe wystepujaca z roszczeniem

0 wysokosci przyznanego swiadczenia.

. Jezeli $wiadczenie nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci niz

okreslone w roszczeniu, SIGNAL IDUNA pisemnie informuje o tym osobe
wystepujaca z roszczeniem, wskazujac na okolicznosci i podstawe prawng
uzasadniajacg catkowitg lub czesciowg odmowe wyplaty $wiadczenia.

§13.
Reklamacje i spory sgdowe X
jetsporysa W JAKI SPOSOB
MOZESZ Zt0ZYC

. . .. REKLAMACIE
rajgce zastrzezenia dotyczace ustug swiadczonych przez

SIGNAL IDUNA (zwane dalej facznie ,reklamacjami”).

. Reklamacje mozna zgtasza¢ w nastepujgcych miejscach i formie:

1) pisemnie na adres: SIGNAL IDUNA Polska TU S.A., ul. Przyokopowa 31,
01-208 Warszawa,

2) faksem na numer: 22 50 56 101,

3) poczta elektroniczna: reklamacje@signal-iduna.pl,

4) telefonicznie pod numerem 22 50 56 506,

5) osobiscie w siedzibie SIGNAL IDUNA (adres jak wyzej) lub Regionalnym
Centrum Obstugi Ubezpieczen (ktorych dane kontaktowe podane sg na
stronie internetowej i na biezgco aktualizowane).

. Reklamacja powinna zawiera¢ dane kontaktowe klienta umozliwiajace

identyfikacje i kontakt w celu udzielenia odpowiedzi (imie i nazwisko,
NIP nazwe firmy, adres, numer umowy ubezpieczenia, ktorej reklamacja
dotyczy lub numer sprawy dotyczacej roszczenia nadany wczesniej przez
SIGNAL IDUNA).

. SIGNAL IDUNA rozpatruje reklamacje i udziela na nig odpowiedzi nie-

zwlocznie, nie pozniej niz w terminie 30 dni od dnia jej otrzymania, chyba
Ze maja miejsce szczegolnie skomplikowane okolicznosci, uniemozliwiajace
rozpatrzenie reklamacji i udzielenia odpowiedzi w tym terminie. W takiej
sytuacji SIGNAL IDUNA poinformuije klienta o przyczynach opéznienia oraz
okolicznosciach, ktére musza zostac ustalone dla rozpatrzenia sprawy oraz
okredli przewidywany termin rozpatrzenia reklamacji i udzielenia odpo-
wiedzi, ktory nie moze przekroczy¢ 60 dni od dnia otrzymania reklamacji.
W przypadku niedotrzymania powyzszych terminéw rozpatrzenia reklama-
qji i udzielenia odpowiedzi, reklamacje uwaza sie za rozpatrzong zgodnie
z wolg klienta.

. Odpowiedz na reklamacje jest udzielana w formie papierowej, a na wnio-

sek klienta — moze byc rowniez dostarczona pocztg elektroniczna.

. Klient moze tez sktadac skargi i zazalenia na dziatalno$¢ SIGNAL IDUNA

do Komisji Nadzoru Finansowego, Rzecznika Finansowego, miejskiego lub
powiatowego Rzecznika Konsumentéw oraz innych organéw zajmujgcych
sie ochrong klientéw podmiotéw rynku finansowego.

. Podmiotem uprawnionym do prowadzenia postepowania w sprawie poza-

sadowego rozwigzywania sporéw konsumenckich jest Rzecznik Finansowy
(https://rf.gov.pl/).

. Powddztwo o roszczenia wynikajace z umowy ubezpieczenia mozna wy-

toczy¢ albo wedfug przepiséw o wiasciwosci ogdlnej albo przed sadem
wiasciwym dla miejsca zamieszkania lub siedziby klienta.

. SIGNAL IDUNA podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.



§14.
Roszczenia regresowe

1. Z dniem wyptaty odszkodowania roszczenie Ubezpieczonego przeciwko
osobie trzeciej odpowiedzialnej za szkode do wysokosci wyptaconego od-
szkodowania przechodzi z mocy prawa na SIGNAL IDUNA.

2. Jezeli SIGNAL IDUNA pokryta tylko czes¢ szkody, Ubezpieczonemu przystu-
guje, co do pozostatej czesci pierwszenstwo zaspokojenia roszczen przed
roszczeniami SIGNAL IDUNA.

3. Nie przechodzi na SIGNAL IDUNA roszczenie Ubezpieczonego przeciw
osobom, z ktérymi Ubezpieczony pozostaje we wspolnym gospodarstwie
domowym, chyba Ze sprawca wyrzadzit szkode umysinie.

4. Jezeli Ubezpieczony bez zgody SIGNAL IDUNA zrzek! sie roszczenia przeciwko
osobie trzeciej odpowiedzialnej za szkode lub je ograniczyt, SIGNAL IDUNA
moze odmoéwi¢ wypfaty odszkodowania lub je odpowiednio zmniejszy¢
w takim stopniu w jakim SIGNAL IDUNA nie moze dochodzi¢ roszczen regre-
sowych wobec osoby trzeciej.

5. Jezeli zrzeczenie sie lub ograniczenie roszczenia zostaje ujawnione po wypfa-
cie odszkodowania, SIGNAL IDUNA moze zada¢ od Ubezpieczonego zwrotu
odszkodowania w takiej czesci, w jakiej SIGNAL IDUNA nie moze dochodzi¢
roszczen regresowych od osoby trzeciej.

II. UBEZPIECZENIE KOSZTOW LECZENIA | ASSISTANCE

CO OBEJMUJE

§15. UBEZPIECZENIE
KOSZTOW LECZENIA

Przedmiot ubezpieczenia

1. -Przedmiotem ubezpieczenia sg koszty leczenia i assistance Ubezpieczonego,
ktory przebywajac za granica Kraju Zamieszkania musiat bezzwfocznie pod-
dac sie leczeniu w zwigzku z Nagtym Zachorowaniem lub Nieszczesliwym
Wypadkiem w zakresie niezbednym do przywrécenia stanu zdrowia umoz-
liwiajacego mu kontynuacje Podrézy Zagranicznej lub jego transport do
Kraju Zamieszkania.

2. Za koszty leczenia uwaza sie powstate za granica Kraju Zamieszkania
Ubezpieczonego, wydatki poniesione na:

Koszty leczenia:

1) leczenie w Ambulatorium i Hospitalizacje (zabiegi, honoraria leka-
rzy, lekarstwa, badania, analizy, operacje),

2) koszty Ratownictwa,

3) wizyty lekarza, w tym dojazd lekarza do miejsca, w ktérym znajduje sie
Ubezpieczony,

4) zakup niezbednych lekarstw i srodkéw opatrunkowych przepisa-
nych przez lekarza,

5) leczenie powikfan cigzy, o ile przed rozpoczeciem Podrdzy Zagranicznej
powiktania te nie wystepowaty,

6) przedwczesny pordd, ktdry nastapit nie pozniej niz w 32 tygodniu
Cigzy, przy czym Swiadczenie wyptacane jest facznie za matke i dziecko
do wysokosci sumy ubezpieczenia,

7) Leczenie Stomatologiczne nagtych standw zapalnych zebéw Ilub
gdy leczenie byto konieczne wskutek urazu doznanego w wyniku
Nieszczesliwego Wypadku,

8) komore dekompresyjng w medycznie uzasadnionych przypadkach,

9) transport do placowki medycznej uzasadniony stanem zdrowia
Ubezpieczonego i zaakceptowany przez Centrale Alarmowa,
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10) transport miedzy placéwkami medycznymi na zlecenie lekarza pro-
wadzacego leczenie Ubezpieczonego za granica,

11) transport do miejsca zakwaterowania po udzieleniu pomocy
medycznej,

12) naprawe i zakup okularéw oraz naprawe protez, w przypadku gdy
ich uszkodzenie zwigzane byfo z Nieszcze$liwym Wypadkiem, powodu-
jacym Uszczerbek na Zdrowiu Ubezpieczonego.

3. W przypadku, gdy catkowite koszty Hospitalizacji za granicq zostaty pokry-
te w ramach posiadanej przez ubezpieczonego waznej Europejskiej Karty
Ubezpieczenia Zdrowotnego i okres Hospitalizacji trwa minimum 3 dni,
SIGNAL IDUNA wyptaci Ubezpieczonemu dzienne $wiadczenie szpitalne.

Assistance

4. Przedmiotem ubezpieczenia assistance sq Swiadczenia zwigzane z pomoca
Ubezpieczonemu w zwigzku ze zdarzeniem ubezpieczeniowym (tj. Nagtym
Zachorowaniem lub Nieszczesliwym Wypadkiem objetym ochrong ubez-
pieczeniowq) lub innymi nieoczekiwanymi zdarzeniami, ktore miaty miejsce
w okresie ubezpieczenia podczas jego Podrézy Zagranicznej, zgodnie z po-
nizszymi zapisami.

5. Wszystkie sumy ubezpieczenia $wiadczen assistance stanowig podlimity
sumy ubezpieczenia kosztéow leczenia i znajdujg sie w Tabeli Limitow
Swiadczen stanowiacej Zatacznik nr 1 do niniejszych OWU.

6. W zakresie STANDARD assistance obejmuije:

dla Ubezpieczonego:

1) catodobowy dyzur Centrali Alarmowej — dodatkowo na podstawie ra-
chunku telefonicznego SIGNAL IDUNA refunduje koszty pierwszej rozmo-
wy telefonicznej z Centralg Alarmowa poniesione przez Ubezpieczonego
w zwigzku ze zdarzeniem ubezpieczeniowym;

2) rozmowe telefoniczng z lekarzem Centrali Alarmowej w jezyku
polskim;

3) tlumacza telefonicznego — w trudnych sytuacjach (Nagte Zacho-
rowanie, Nieszczesliwy Wypadek oraz kontakt z stuzbami mundurowy-
mi) Centrala Alarmowa udzieli Ubezpieczonemu telefonicznej pomocy
ttumacza w jezyku angielskim, a w miare mozliwosci réwniez w innych
jezykach;

4) transport do Kraju Zamieszkania — jezeli ze wzgledu na stan zdrowia

zwigzany ze zdarzeniem ubezpieczeniowym Ubezpieczony nie moze

skorzysta¢ z wczesniej zaplanowanego $rodka transportu, SIGNAL

IDUNA pokrywa koszty transportu powrotnego najtafiszym dostepnym

srodkiem lokomocji zaakceptowanym przez lekarza prowadzacego

leczenie i/lub lekarza Centrali Alarmowej. Transport Ubezpieczonego

Swiadczony jest do kwoty, jaka odpowiada zorganizowaniu przez

Centrale Alarmowa takiego transportu na teren Rzeczypospolitej

Polskiej, a jego koszt nie pomniejsza sumy ubezpieczenia kosztéw

leczenia oraz assistance. W przypadku zorganizowania transportu we

wiasnym zakresie przez cztonkéw rodziny Ubezpieczonego lub osoby
trzecie, SIGNAL IDUNA zrefunduje poniesione koszty do wysokosci
kosztow jakie poniostaby Centrala Alarmowa, organizujac transport

Ubezpieczonego na teren Rzeczypospolitej Polskiej;

transport Ubezpieczonego w celu kontynuacji podrézy — po zakon-

czeniu leczenia SIGNAL IDUNA pokrywa koszty transportu z miejsca

Hospitalizacji za granicg do miejsca umozliwiajacego kontynuowanie

przewidzianej podrozy;

transport zwfok Ubezpieczonego do miejsca pochdwku w Kraju

Zamieszkania lub koszty pochéwku w kraju zdarzenia. Zakresem kosz-

tow transportu zwitok objete sg rowniez niezbedne koszty sanitarne

ul
=

(=2]
-
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(chtodnia, balsamowanie), administracyjne (koszty konsularne, po-
zwolenia), Transport zwtok swiadczony jest do kwoty, jaka odpowiada
zorganizowaniu takiego transportu przez Centrale Alarmowa na teren
Rzeczypospolitej Polskiej, a jego koszt nie pomniejsza sumy ubezpiecze-
nia kosztéw leczenia oraz assistance;

7) zakup trumny lub urny oraz kremacje za granica, jezeli miejscowe

przepisy dotyczace transportu zwtok tego zakupu wymagaja; kremacji
mozna dokonac jedynie wtedy, gdy nie ma zezwolenia na sprowadzenie
zwiok do Kraju Zamieszkania Ubezpieczonego;

8) koszty wyzywienia i zakwaterowania w celu rekonwalescencji — je-

zeli transport Ubezpieczonego do Kraju Zamieszkania nie moze nastgpic
bezposrednio po zakonczeniu Hospitalizacji i Ubezpieczony musi pozo-
sta¢ w 16zku zgodnie z zaleceniami lekarza, SIGNAL IDUNA pokrywa
powyzsze koszty (z wytaczeniem napojéw alkoholowych);

9) przekazanie wiadomosci — w przypadku nieprzewidzianego zdarze-
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nia niezaleznego od Ubezpieczonego, ktdre spowodowato opdznienie
lub zmiane przebiegu jego podrozy, Centrala Alarmowa, na Zyczenie
Ubezpieczonego, przekaze niezbedne informacje rodzinie i/lub praco-
dawcy; SIGNAL IDUNA nie odpowiada za tres¢ i nastepstwa przekaza-
nych informacji;

pomoc w przypadku utraty dokumentow — jezeli Ubezpieczony
utracit dokumenty podrézne (paszport, bilety itp.), Centrala Alarmowa
udzieli informacji o dziataniach, jakie nalezy podja¢; SIGNAL IDUNA nie
ponosi odpowiedzialnosci za efekty tych dziatan;

zwrot utraconej gotowki — jezeli Ubezpieczony wskutek Rozboju utraci
gotéwke wypfacong z bankomatu poza Krajem Zamieszkania, SIGNAL
IDUNA zwrdci mu utracone pienigdze;

przedtuzenie ochrony ubezpieczeniowej — w przypadku odwotania
lub opdznienia wczesniej zaplanowanego $rodka transportu ze wzgledu
na zte warunki atmosferyczne, Zdarzenie Losowe, Atak Terrorystyczny,
strajk, zamieszki, niewyptacalnos¢ biura podrozy potwierdzong przez
wiasciwy Urzad Marszatkowski w Polsce, upadtos¢ regularnej linii
lotniczej (za wyjatkiem przewozow czarterowych) zgodnie z aktualnie
obowiazujaca ustawq ,Prawo upadtosciowe i naprawcze” lub podob-
nym postepowaniem prawnym podlegajacym jurysdykgji wiasciwego
sadu w innym kraju, ktorych poczatek nastgpit w trakcie pobytu
Ubezpieczonego za granica, SIGNAL IDUNA udziela dodatkowej ochro-
ny ubezpieczeniowej w zakresie kosztow leczenia i assistance w okresie
od daty konca ochrony ubezpieczeniowej oznaczonej w Dokumencie
Ubezpieczenia do momentu, w ktérym taki powrét bedzie mozliwy, nie
dtuzej jednak niz przez 7 dni;

telefoniczng pomoc prawng — w przypadku gdy Ubezpieczony
popadt w konflikt z prawem w trakcie Podrézy Zagranicznej, SIGNAL
IDUNA zapewnia Ubezpieczonemu dostep do telefonicznego kontaktu
z prawnikiem Centrali Alarmowej, ktéry w miare mozliwosci udzieli
Ubezpieczonemu informacji dotyczacej problemu prawnego;
zastepstwo kierowcy — SIGNAL IDUNA pokrywa koszty wynajecia
kierowcy, ktory przewiezie Ubezpieczonego do Polski, w przypadku gdy
w wyniku zdarzenia ubezpieczeniowego jego stan zdrowia, potwierdzo-
ny przez lekarza prowadzacego, nie pozwala na prowadzenie samocho-
du, ktérym Ubezpieczony odbywa podréz, a osoby, z ktérymi podrézuje
nie posiadajg prawa jazdy;

opodznienie lotu — w przypadku odwotania lub opdznienia o co naj-
mniej 5 godzin zagranicznego lotu zawodowego przewoznika, na ktory
Ubezpieczony posiada wazny bilet, SIGNAL IDUNA zwraca poniesio-
ne przez Ubezpieczonego niezbedne wydatki, niepokrywane przez

16)

17)

przewoznika (artykuty spozywcze, napoje bezalkoholowe, przybory toa-

letowe nawytaczny uzytek Ubezpieczonego), poniesione od széstej godzi-

ny op6znienia; ubezpieczeniem nie sg objete loty czarterowe. Powyzszy
zapis dotyczy sytuacji w ktérej Ubezpieczony zostanie poinformowany

0 op6znieniu lub odwotaniu lotu w dniu wylotu;

organizacje przekazania gotowki — jezeli w wyniku nieprzewidzia-

nych zdarzen, Ubezpieczony pozostanie bez srodkéw pienieznych, na

jego prosbe, o ile jest to mozliwe, SIGNAL IDUNA przekaze mu gotowke,

ktdrg wczesniej osoba wskazana przez Ubezpieczonego wptacita wraz z

kosztem jej przekazania na konto bankowe SIGNAL IDUNA;

kontynuacje leczenia w Polsce — wynikajagca ze zdarzenia
ubezpieczeniowego:

a) pierwsza konsultacja u lekarza prowadzacego kontynuacje
leczenia w Polsce, pod warunkiem wczesniejszej zgody Centrali
Alarmowej;

b) zdjecie gipsu, zmiana opatrunku, zdjecie szwow, iniekcja;

) transport do placéwki i pomiedzy placéwkami — jezeli transport
taki jest uzasadniony stanem zdrowia Ubezpieczonego, SIGNAL
IDUNA pokrywa koszty transportu (najtaniszym dostepnym srodkiem
transportu zaakceptowanym przez lekarza prowadzacego leczenie);

d) koszty Sprzetu Rehabilitacyjnego — jezeli w nastepstwie zda-
rzenia ubezpieczeniowego Ubezpieczony, zgodnie ze wskazaniem
lekarza prowadzacego, powinien uzywac Sprzetu Rehabilitacyjnego,
SIGNAL IDUNA refunduje koszty jego zakupu lub wypozyczenia,
o ile nie sg one pokrywane w ramach powszechnego ubezpieczenia
zdrowotnego;

e) dzienne Swiadczenie szpitalne — w przypadku kontynuacji
Hospitalizacji Ubezpieczonego bezposrednio po powrocie do Polski,
SIGNAL IDUNA wyptaca dzienne $wiadczenie szpitalne; podstawa do
jego wyptaty jest karta informacyjna leczenia szpitalnego;

dla Osoby Towarzyszacej:

18)

19)

20)

21)

22)

23)

transport Osoby Towarzyszacej niezbednej do sprowadzenia

Ubezpieczonego do Kraju Zamieszkania — jezeli podréz odbyta sie na

podstawie pisemnego zalecenia lekarza prowadzacego za granica;

wyzywienie i zakwaterowanie Osoby Towarzyszacej niezbednej do

zatatwienia spraw zwigzanych z powrotem Ubezpieczonego do Kraju

Zamieszkania (z wyfaczeniem napojow alkoholowych);

wizyta Osoby Towarzyszacej — SIGNAL IDUNA zwraca koszty trans-

portu w obie strony (bilet kolejowy, autobusowy lub — jezeli transport

ladowy trwa dtuzej niz 8 godzin — bilet lotniczy w klasie ekonomicz-

nej), koszty wyzywienia (z wyltgczeniem napojow alkoholowych)

i zakwaterowania osoby wizytujacej hospitalizowanego:

a) jezeli Ubezpieczony jest Hospitalizowany za granica przez okres dfuz-
szy niz 7 dni i nie towarzyszy mu zadna osoba;

b) jezeli Ubezpieczony jest Hospitalizowany i nie ukonczyt 18 roku zycia,
a za granicg nie towarzyszy mu rodzic (opiekun prawny);

) jezeli Ubezpieczony znajduje sie w stanie zagrozenia zycia po$wiad-
czonym pisemna opinig lekarza prowadzacego leczenie;

wyzywienie i zakwaterowanie osoby pozostajacej z ciatem

Ubezpieczonego (z wytaczeniem napojow alkoholowych);

transport Osoby Towarzyszacej w zwigzku ze $miercig

Ubezpieczonego — do miejsca pochéwku Ubezpieczonego na terenie

jego Kraju Zamieszkania; SIGNAL IDUNA pokrywa koszty biletu kole-

jowego, autobusowego lub — jezeli transport ladowy trwa dfuzej niz

8 godzin — biletu lotniczego w klasie ekonomicznej;

koszty transportu opiekuna (w przypadku kolonii, obozéw, biwakéw,
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wycieczek szkolnych), jesli istnieje koniecznoé¢ towarzyszenia jednego
z opiekundéw hospitalizowanemu Ubezpieczonemu dziecku, SIGNAL
IDUNA pokrywa dodatkowo koszty transportu opiekuna po zakonczeniu
leczenia z miejsca Hospitalizacji Ubezpieczonego za granica do miejsca
umozliwiajacego kontynuowanie przewidzianej podrozy.

7. W zakresie SUPER assistance obejmuje Swiadczenia assistance opisane
w ust. 6 oraz:

dla Ubezpieczonego:
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koszty przerwania podrézy — SIGNAL IDUNA pokrywa koszty trans-
portu Ubezpieczonego do Polski (bilet kolejowy, autobusowy lub — jezeli
transport ladowy trwa dtuzej niz 8 godzin — bilet lotniczy w klasie eko-
nomicznej), w przypadku gdy pierwotnie przewidziany srodek transpor-
tu nie moze by¢ wykorzystany, a Ubezpieczony jest zmuszony przerwac
nagle podrdz z nastepujacych powodéw:

a) Nagfe Zachorowanie lub Nieszczesliwy Wypadek Osoby Bliskiej
Ubezpieczonemu wymagajace Hospitalizacji i gdy miaty miejsce na
terenie Polski;

b) $mierc Osoby Bliskiej;

¢ szkoda w mieniu Ubezpieczonego lub w lokalach, w ktérych pro-
wadzi dziatalno$¢ gospodarcza, powstatla w wyniku Zdarzenia
Losowego lub przestepstwa, powodujaca konieczno$¢ wykonania
czynnosci prawnych i administracyjnych, przy ktérych niezbedna
jest obecno$¢ Ubezpieczonego na terenie Polski;

zastepstwo w podrézy stuzbowej — w przypadku, gdy Ubezpieczony
w nastepstwie zdarzenia ubezpieczeniowego nie moze wykonywac
swoich obowigzkéw w podrézy stuzbowej, SIGNAL IDUNA pokrywa
koszty transportu osoby, ktéra przejmie obowigzki Ubezpieczonego (bi-
let kolejowy lub autobusowy, lub — jezeli transport ladowy trwa dfuzej
niz 8 godzin — bilet lotniczy w klasie ekonomicznej);
dostanie niezbednych przedmiotow osobistych —w przypadku uszko-
dzenia, zniszczenia lub utraty przedmiotéw osobistych Ubezpieczonego,
z wylgczeniem wszelkich dokumentéw bez wzgledu na ich charakter,
niezbednych do kontynuowania podrézy, SIGNAL IDUNA organizuje
i pokrywa koszty wysytki do miejsca pobytu Ubezpieczonego zastep-
czych przedmiotéw osobistych. W przypadku utraty lekdw, ktérych
stafe przyjmowanie wynika z zalecen lekarza, SIGNAL IDUNA organizuje
i pokrywa koszty wysytki lekéw do miejsca pobytu Ubezpieczonego.
Warunkiem wykonania ustugi jest udostepnienie Centrali Alarmowej
tych przedmiotow lub lekéw;
zwrot kosztéw biletu w przypadku upadtosci linii lotniczej dla sum
ubezpieczenia kosztdw leczenia i assistance od 60 000 EUR wzwyz
— w przypadku gdy Ubezpieczony zakupit uprzednio bilet w regular-
nej linii lotniczej (za wyjatkiem przewozow czarterowych) i przebywa
w Podrézy Zagranicznej i w tym czasie regularna linia lotnicza ogfosi
upadtos¢ lub zawiesi loty z tego powodu, SIGNAL IDUNA zwraca koszt
transportu powrotnego publicznymi $rodkami transportu do Kraju
Zamieszkania do wysokosci 200 EUR na podstawie rachunkéw, dowo-
déw poniesionych kosztéw oraz niewykorzystanego biletu regularnej
linii lotniczej. Odpowiedzialnos¢ SIGNAL IDUNA istnieje, jesli zakup bi-
letu w regularnej linii lotniczej nastapit przed datg ogtoszenia upadtosci.
Zwrot kosztow dotyczy biletu nie bedacego czescig sktadowg imprezy
turystycznej, ktérych nie obejmuje gwarancja turystyczna lub bankowa,
za ktdre Ubezpieczony nie otrzymat zwrotu z innych zrédet (np. charge-
back). Upadto$¢ rozumiana jest zgodnie z aktualnie obowigzujacg usta-
wa ,,Prawo upadtosciowe i naprawcze” lub podobnym postepowaniem
prawnym podlegajgcym jurysdykcji wiasciwego sadu w innym kraju;

5) koszty przedtuzonego pobytu za granicg — w przypadku odwotania
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wczesniej zaplanowanego powrotu z Podrézy Zagranicznej wskutek
Ataku Terrorystycznego, wybuchu wulkanu, strajku, zamieszek, huraga-
nu, powodzi lub trzesienia ziemi, ktérych poczatek nastapit w trakcie
pobytu Ubezpieczonego za granica, SIGNAL IDUNA zwraca koszty
zakwaterowania i wyzywienia (z wytaczeniem napojow alkoholowych)
maksymalnie do wysokosci 100 EUR dziennie, poniesione od trzeciego
do siédmego dnia przedtuzonego pobytu za granicg (facznie maksymal-
nie do wysokosci 500 EUR);

opoznienie Bagazu — jezeli Ubezpieczony prawidtowo nadat Bagaz
u zawodowego przewoznika lotniczego i doszto do jego opdznienia
w trakcie Podrozy Zagranicznej, SIGNAL IDUNA zwraca udokumento-
wane koszty zakupu przedmiotéw, ktére maja zastapi¢ przedmioty
znajdujace sie w Bagazu, pod warunkiem, Zze opdznienie to wynosi
wiecej niz 5 godzin (liczone od momentu zgtoszenia przewoznikowi
opdznienia dostarczenia Bagazu i otrzymania dokumentu potwierdza-
jacego to opoznienie, do momentu udostepnienia go Ubezpieczonemu);
zwrot kosztoéw nie przystuguje, jezeli do op6znienia Bagazu dochodzi
w trakcie podrézy powrotnej, po przekroczeniu granicy Kraju
Zamieszkania przez Ubezpieczonego.

po powrocie do Polski:
7) wizyta pielegniarki — jezeli Ubezpieczony byt Hospitalizowany przez

10)

1)

12)

=

=

minimum 7 dni w zwigzku ze zdarzeniem ubezpieczeniowym, SIGNAL
IDUNA refunduje koszty pomocy pielegniarskiej bezposrednio po zakon-
czeniu Hospitalizacji, w zakresie zaleconym przez lekarza prowadzacego
i mozliwym do wykonania w miejscu pobytu Ubezpieczonego, ubez-
pieczenie nie obejmuje pokrycia kosztow lekdéw, srodkéw medycznych
lub innych materiatéw uzywanych w ramach sprawowania opieki
pielegniarskiej;

pomoc domowa — jezeli Ubezpieczony byt Hospitalizowany przez
minimum 7 dni w zwigzku ze zdarzeniem ubezpieczeniowym, SIGNAL
IDUNA refunduje koszty pomocy domowej bezposrednio po zakorcze-
niu Hospitalizacji, w zakresie potwierdzonym przez lekarza prowadza-
cego i mozliwym do wykonania w miejscu pobytu Ubezpieczonego
zakres pomocy domowej obejmuje: przygotowanie positkow, robienie
zakupéw, pomoc w ubraniu i myciu oraz czynnosciach pielegnacyjnych,
wykonywanie drobnych prac porzadkowych (odkurzanie, mycie podtdg,
mycie naczyn). Ubezpieczenie obejmuije jedynie koszt ustugi, a nie $rod-
kéw wykorzystanych w celu jej wykonania;

korepetycje — jezeli Ubezpieczone dziecko byfo Hospitalizowane przez
minimum 7 dni w zwigzku ze zdarzeniem ubezpieczeniowym, SIGNAL
IDUNA refunduje koszty korepetycji bezposrednio po zakonczeniu
Hospitalizacji z przedmiotéw objetych programem nauczania wybra-
nych przez opiekuna prawnego;

animacje dla dziecka - jezeli Ubezpieczone dziecko byto
Hospitalizowane przez minimum 7 dni w zwiazku ze zdarzeniem ubez-
pieczeniowym, SIGNAL IDUNA refunduje koszty jednorazowej wizyty
animatora, ktdra miafa miejsce najpézniej 7 dnia od powrotu do Polski;
pomoc psychologa — jezeli w czasie podrdzy Ubezpieczony zostat
dotkniety traumatycznymi wydarzeniami (Atak Terrorystyczny, kleska
zywiofowa, Smier¢ Osoby Bliskiej) SIGNAL IDUNA refunduje koszty
1 wizyty u psychologa, ktéra miata miejsce w ciggu 30 dni po powrocie
do Polski;

leczenie choroby tropikalnej — jezeli w ciagu 60 dni po powrocie do
Polski zostanie zdiagnozowana u Ubezpieczonego choroba tropikalna
(ti. malaria, denga, z6tta gorgczka, cholera, leiszmanioza, filariozy,
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dur brzuszny, japonskie zapalenie mézgu), ktérej nabawit sie w czasie
wyjazdu, SIGNAL IDUNA refunduje koszty wizyt lekarskich, badan dia-
gnostycznych oraz lekéw pomagajacych w walce z chorobg;

dla Osoby Towarzyszacej:

13) opieka nad Osobami Bliskimi — w przypadku:

a) Hospitalizacji lub $mierci Ubezpieczonego — SIGNAL IDUNA pokry-
wa koszty powrotu do Kraju Zamieszkania (bilet kolejowy, autobu-
sowy lub — jezeli transport ladowy trwa dfuzej niz 8 godzin — bilet
lotniczy w klasie ekonomicznej) ubezpieczonych w SIGNAL IDUNA
0Os6b Bliskich towarzyszacych mu w podrézy, pod warunkiem, ze
pierwotnie przewidziane Srodki transportu nie mogty by¢ wyko-
rzystane oraz w przypadku niepetnoletnich dzieci, ktére pozostang
bez opieki, rowniez koszty opieki nad nimi do czasu organizacji po-
drézy powrotnej, ktéra moze odbyc sie pod opieka przedstawiciela
SIGNAL IDUNA;

b) Hospitalizacji Ubezpieczonego, ktory nie ukonczyt 18 roku zycia,
po uptywie przewidzianego dnia powrotu do Kraju Zamieszkania
— SIGNAL IDUNA pokrywa koszty przedtuzonego pobytu (koszty
wyzywienia z wyfaczeniem napojéw alkoholowych oraz koszty
zakwaterowania) jednego rodzica (opiekuna prawnego) oraz jego
koszt powrotu do Kraju Zamieszkania (bilet kolejowy, autobusowy
lub — jezeli transport ladowy trwa dtuzej niz 8 godzin — bilet lotniczy
w klasie ekonomicznej);

dla sportowca:

14) karnet na wyciag narciarski — SIGNAL IDUNA zwraca koszty kar-
netu narciarskiego i uczestnictwa w zajeciach szkotki narciarskiej
i snowboardu w przypadku braku mozliwosci korzystania z nich przez
Ubezpieczonego, ktory ulegt Nieszczesliwemu Wypadkowi lub byt
Hospitalizowany w zwigzku z Nagtym Zachorowaniem; zwrot kosztow
oblicza sie za okres odpowiadajacy liczbie petnych dni niemoznosci jego
wykorzystania;

15) zakwaterowanie w razie zejscia lawiny — jezeli w zwigzku z lawi-
ng lub osuwaniem $niegu dostep do osrodka narciarskiego w ktérym
zakwaterowany jest Ubezpieczony bedzie zablokowany lub transport
publiczny do tego osrodka zostanie odwotany lub skrécony, SIGNAL
IDUNA zwraca uzasadnione koszty zakwaterowania Ubezpieczonego
w innym miejscu i transportu Ubezpieczonego do tego innego miej-
sca zakwaterowania albo koszty transportu do osrodka narciarskiego,
w ktérym Ubezpieczony jest zakwaterowany, maksymalnie do kwoty
150 EUR. Swiadczenie z tytutu zakwaterowania w razie zejécia lawiny
jest wypfacane na podstawie potwierdzenia zdarzenia przez osrodek
narciarski;

16) Swiadczenie w przypadku zamkniecia narciarskich tras zjazdo-
wych — jezeli w trakcie Podrézy Zagranicznej Ubezpieczonego nastgpi
zamkniecie oznakowanych tras zjazdowych w rejonach narciarskich,
SIGNAL IDUNA wyptaci Swiadczenie w wysokosci rownowartosci
20 EUR za kazdy petny dzien przez okres maksymalnie 5 dni. Swiadczenie
jest realizowane, o ile zamkniete zostang wszystkie trasy zjazdowe
w promieniu 30 km od miejsca zakwaterowania Ubezpieczonego oraz
ochrona zostata rozszerzona o ryzyko uprawianie Sportdw Zimowych.
Swiadczenie z tytufu zamkniecia tras zjazdowych jest wyptacane po
udokumentowaniu faktu zamkniecia tras zjazdowych w okresie od
1 grudnia do 30 marca;

17) $wiadczenie w przypadku zamkniecia kapielisk — jezeli w trakcie
Podrézy Zagranicznej Ubezpieczonego nastapi zamkniecie strzezonych
kapielisk morskich w kurortach nadmorskich, SIGNAL IDUNA wyptaci
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$wiadczenie w wysokosci réwnowartosci 20 EUR za kazdy petny dzien
przez okres maksymalnie 5 dni. Swiadczenie jest realizowane, o ile
zamkniete zostaly wszystkie kapieliska w promieniu 30 km od miejsca
zakwaterowania Ubezpieczonego. Swiadczenie z jest wyptacane po
udokumentowaniu faktu zamkniecia kapielisk w okresie od 1 czerwca
do 30 wrzesnia;

18) rezerwacje pola golfowego — SIGNAL IDUNA zwraca koszty odwo tania
rezerwadji pola golfowego w przypadku braku mozliwosci korzystania
z niej przez Ubezpieczonego, ktory ulegt Nieszczesliwemu Wypadkowi
lub byt Hospitalizowany zwigzku z Nagtym Zachorowaniem; zwrot kosz-
tow oblicza sie za okres odpowiadajacy liczbie petnych dni niemoznosci
jej wykorzystania;

19) wypozyczenie Sprzetu Sportowego —w przypadku, gdy Ubezpieczony
pozbawiony zostat mozliwosci korzystania z ubezpieczonego w SIGNAL
IDUNA Sprzetu Sportowego z przyczyn i w okolicznoéciach okreslonych
w § 21, ust. 3 pkt 3), pkt 4) lub pkt 5) niniejszych OWU, SIGNAL IDUNA
zwraca koszty wypozyczenia Sprzetu Sportowego odpowiadajacego
rodzajowi sprzetu bedacego przedmiotem ubezpieczenia.

TEGO NIE

§16. UBEZPIECZAMY

Ograniczenia odpowiedzialnosci

. SIGNAL IDUNA nie ponosi odpowiedzialnosci za wszelkie koszty poniesione

przez Ubezpieczonego bez zgody Centrali Alarmowej.

. Powyzsze ograniczenie nie dotyczy sytuacji, w ktorych Ubezpieczony ze

wzgledu na stan zdrowia obiektywnie nie mdgt skontaktowac sie z Centralg
Alarmowa oraz w przypadku Leczenia Stomatologicznego i pojedynczej
wizyty w Ambulatorium, jezeli Ubezpieczony sam dokona wyboru lekarza
i pokryje koszty wizyty.

. Ochrong ubezpieczeniowg nie s tez objete wszelkie koszty powstafe

w przypadku, gdy Ubezpieczony postapit wbrew decyzji Centrali Alarmowej
uzgodnionej z lekarzem prowadzacym leczenie za granica.

. Ochrong ubezpieczeniowg nie s objete te zdarzenia, ktdre powstaty

w wyniku:

1) istnienia przeciwwskazan lekarskich, co do odbycia podrézy,

2) kontynuacji leczenia zachorowan, ktére nastapity przed zawarciem
umowy ubezpieczenia,

3) istnienia wskazan do wykonania zabiegu operacyjnego, poddania sie
leczeniu lub obserwacji w warunkach szpitalnych, a zdarzenie szkodo-
we ma zwigzek z powyzszymi wskazaniami,

4) choréb wenerycznych, choréb wynikajacych z zakazenia wirusem HIV,

5) Epidemii Choroby Zakaznej lub Pandemii ogtoszonej przed dniem roz-
poczecia przez Ubezpieczonego Podrézy Zagranicznej, za wyjatkiem
Sars-Cov-1 lub Sars-Cov-2 z ich mutacjami,

6) niepoddania sie szczepieniom lub innym zabiegom prewencyjnym wy-
maganym Miedzynarodowymi Przepisami Zdrowotnymi,

7) sztucznego zaptodnienia i kazdego innego leczenia bezptodnosci,

8) usuniecia i przerywania ciazy, o ile zabieg nie zostat wykonany w celu
ratowania zycia lub zdrowia,

9) zakupu $rodkéw antykoncepcyjnych,

10) specjalnego odzywiania Ubezpieczonego $rodkami wzmacniajgcymi
oraz $rodkami, z ktorych Ubezpieczony korzysta zwyczajowo, a takze
masazy, kapieli, inhalacji, gimnastyki leczniczej, naswietlen (nawet, jesli
ktorykolwiek z tych srodkéw byt zalecony przez lekarza),

11) leczenia sanatoryjnego, terapii, profilaktyki, fizjoterapii,
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12) leczenia oraz pobytu w domach opieki, hospicjach, osrodkach leczenia
uzaleznien,
13) leczenia metodami niekonwencjonalnymi,
leczenia we wiasnym zakresie lub leczenia przez lekarza bedacego
cztonkiem rodziny Ubezpieczonego,
15) wszelkiego rodzaju szczepien (za wyjatkiem sytuacji, kiedy szczepienie
jest wykonywane w ramach doraznej pomocy medycznej ratujacej zdro-
wie lub Zycie Ubezpieczonego),
operadji plastycznych i kosmetycznych,
gdy zdaniem lekarza prowadzacego leczenie, moment rozpoczecia le-
czenia moze by¢ odfozony do momentu powrotu Ubezpieczonego na
teren Kraju Zamieszkania,

18) kontynuadji leczenia Ubezpieczonego, w przypadku gdy lekarz pro-
wadzacy leczenie wyrazi zgode na transport Ubezpieczonego do Kraju
Zamieszkania, a Ubezpieczony sie na to nie zgodzi.

5. Ochrong ubezpieczeniowa nie sa objete réwniez ponizej wymienione ryzy-
ka, chyba ze ochrona zostata o nie rozszerzona:
1) uprawianie Sportéw Zimowych,
2) uprawianie Sportéw Ekstremalnych,
3) wykonywanie Pracy Fizyczne;j.

—_ -
~N o
— =

M.
UBEZPIECZENIE NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW

CO OBEJMUJE
UBEZPIECZENIE §17.
NNW Przedmiot ubezpieczenia

1./ Przedmiotem ubezpieczenia sg nastepstwa Nieszczesliwych Wypadkéw,
ktére miaty miejsce w czasie trwania ochrony ubezpieczeniowej w zakresie
okreslonym w_niniejszych OWU.

2. Umowa ubezpieczenia nastepstw Nieszczesliwych Wypadkéw obejmuje
nastepujace rodzaje Swiadczen:

1) Swiadczenie z tytutu $mierci w wyniku Nieszczesliwego Wypadku,
jezeli nastgpifa ona w okresie 2 lat od jego daty — wyptacane jest
Swiadczenie w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia okreslonej
w Dokumencie Ubezpieczenia,

2) Swiadczenie z tytutu Uszczerbku na Zdrowiu — wyptacane jest swiad-
czenie stanowigce procent sumy ubezpieczenia, réwny procentowi
Uszczerbku na Zdrowiu:

a) ustalenia stopnia Uszczerbku na Zdrowiu dokonuje sie na podstawie
Tabeli procentowej Uszczerbkéw na Zdrowiu stanowigcej Zatgcznik nr 2
do niniejszych OWU,

b) ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje innych uszczerbkéw niz wymie-
nione w tej Tabeli.

TYCH WYPADKOW
NIE UBEZPIECZAMY §18.

Ograniczenia odpowiedzialnosci

1. Ochrong ubezpieczeniowa nie sg objete Nieszczesliwe Wypadki powstate

w wyniku:

1) zaburzenia Swiadomosci oraz umystu, atakow apoplektycznych, pa-
daczkowych lub innych atakéw skurczowych obejmujacych cate ciato
Ubezpieczonego,

2) niewtasciwego leczenia albo niewtasciwie wykonanych zabiegéw na
ciele — ochrona ubezpieczeniowa istnieje, jezeli leczenie, w tym réwniez
diagnoza oraz zabiegi byly nastepstwem wypadku objetego umowa
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ubezpieczenia.

. Za Nieszczedliwy Wypadek nie uwaza sie zdarzeft wywotanych procesami

zachodzacymi wewnatrz organizmu ludzkiego, np.: zastabniecia, zawatu,
krwotoku, udaru mézgu, nagtego zatrzymania krazenia, wylewu krwi do
moézgu.

. Ochrong ubezpieczeniowg nie sg objete réwniez ponizej wymienione ryzy-

ka, chyba ze ochrona zostata o nie rozszerzona:
1) uprawianie Sportéw Zimowych,

2) uprawianie Sportéw Ekstremalnych,

3) wykonywanie Pracy Fizyczne;j.

. SIGNAL IDUNA nie obejmuje ochrong ubezpieczeniowa w szczegdlnosci

takich nastepstw Nieszczesliwych Wypadkéw jak: doznany bdl, cierpienie
fizyczne i moralne oraz straty materialne polegajace na utracie, uszkodze-
niu lub zniszczeniu rzeczy.

IV. UBEZPIECZENIE POMOCY PRAWNE)

O OBEJMUJE
§19. UBEZPIECZENIE POMOCY
Przedmiot ubezpieczenia PRAWNE)

.. Przedmiotem ubezpieczenia s niezbedne koszty wynagrodzenia jednego

prawnika ustanowionego przez Ubezpieczonego w zakresie spraw zwigza-
nych z dochodzeniem przez Ubezpieczonego roszczen odszkodowawczych
z tytufu czynéw niedozwolonych zaistniatych w czasie trwania odpo-
wiedzialnosci; SIGNAL IDUNA pokrywa powyzsze koszty do wysokosci
2 000 EUR.

. SIGNAL IDUNA w uzasadnionych sytuacjach, zwigzanych z zarzuceniem

Ubezpieczonemu czynéw dotyczacych jego odpowiedzialnosci cywilnej,

a zaistniatych w czasie trwania odpowiedzialnosci SIGNAL IDUNA:

1) pokrywa koszty pomocy prawnej, aby uzyska¢ zwolnienie z aresztu
(wynagrodzenie jednego prawnika) do wysokosci 1 000 EUR,

2) udziela zwrotnej pozyczki na pokrycie kaucji pienieznej do wysokosci
10 000 EUR, jezeli Ubezpieczony zostat zatrzymany przez organa $ci-
gania obcego panistwa na skutek zdarzenia, za ktére ponosi odpowie-
dzialnos¢ i konieczne jest pokrycie kaugji z tytutu zabezpieczenia zapfaty
kosztéw postepowania i kar pienieznych natozonych przez wymiar spra-
wiedliwosci, aby uzyska¢ zwolnienie z aresztu; pozyczka jest poreczana
przez osobe wskazang przez Ubezpieczonego i podlega zwrotowi
w ciggu 30 dni od daty jej udzielenia.

TYCH KOSZTOW
§ 20. NIE UBEZPIECZAMY

Ograniczenia odpowiedzialnosci

. Ochrona ubezpieczeniowa SIGNAL IDUNA nie obejmuje nastepujacych

kosztow:

1) zwigzanych z ugodowym zatatwianiem sprawy, w przypadku gdy kosz-
ty te pozostajg w razacej dysproporcji do roszczen uzgodnionych przez
obie strony oraz kosztéw, do ktorych poniesienia Ubezpieczony nie byt
zobowigzany w danym stanie prawnym,

2) do poniesienia ktdrych zobowigzana jest inna osoba niz Ubezpieczony,

3) odszkodowan, ktore musi zaptaci¢ Ubezpieczony, grzywien, kar admini-
stracyjnych lub sadowych, innych kar pienigznych, podatkéw czy innych
opfat natury publicznoprawnej,

4) powstatych w nastepstwie korzystania z ustug osob nieuprawnionych
do Swiadczenia pomocy prawnej lub wydawania opinii w danym
zakresie,
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. Przedmiotem ubezpieczenia jest Bagaz bedacy

5) powstatych na polecenie Ubezpieczonego, ale bez zgody SIGNAL
IDUNA, ktére nie byty konieczne do obrony praw Ubezpieczonego,

6) zwigzanych ze $wiadomym udzieleniem przez Ubezpieczonego nie-
prawdziwych lub wprowadzajacych w bfad informagji, albo dostarcze-
niem sfatszowanych dokumentéw,

7) zwigzanych ze Swiadomym zatajeniem przez Ubezpieczonego infor-
madji lub dokumentéw mogacych mie¢ wptyw na sposéb $wiadczenia
pomocy prawnej lub przebieg postepowania,

8) w zakresie roszczen, ktdre zostaty przeniesione na Ubezpieczonego po
zaistnieniu zdarzenia objetego ubezpieczeniem,

9) w zakresie roszczen osob trzecich, ktérych Ubezpieczony dochodzi we
wiasnym imieniu.

. Pomocy prawnej nie udziela sie, jezeli problem prawny Ubezpieczonego

dotyczy jakiejkolwiek jego aktywnosci zawodowej, w tym pracy za grani-
ca badz prowadzenia i posiadania pojazdu mechanicznego lub udziatem
Ubezpieczonego w dziataniach o charakterze politycznym oraz gdy kaucja
wymagana jest dla zabezpieczenia naleznosci celnych lub administracyj-
nych, grzywien, nawiazek, rekompensat i temu podobnych.

V. UBEZPIECZENIE BAGAZU

§21. UBEZPIECZAMY
Przedmiot ubezpieczenia

by . 2 .. MIEJSCACH
wiasnoscig Ubezpieczonego w trakcie jego podrozy.

. Umowa ubezpieczenia obejmuje Bagaz jedynie, gdy jest on:

1) pod bezposrednia opieka Ubezpieczonego,

2) oddany za pokwitowaniem do przechowalni bagazu,

3) powierzony zawodowemu przewoznikowi do przewozu na podstawie
dokumentu przewozowego,

4) w zamknietym indywidualnym pomieszczeniu bagazowym na dworcu
lub w hotelu,

5) w zamknigtym pomieszczeniu w miejscu zakwaterowania Ubezpie-
czonego (z wyfaczeniem namiotu),

6) w zamknietym bagazniku lub w lukach bagazowych stanowigcych inte-
gralng czes¢ pojazdu samochodowego,

7) w zamkniete] kabinie przyczepy lub jednostki ptywajacej.

. SIGNAL IDUNA ponosi odpowiedzialno$¢ za Bagaz jedynie, gdy jego utrata

lub uszkodzenie zaistnialy w czasie trwania odpowiedzialnosci SIGNAL

IDUNA wskutek:

1) wypadku $rodka komunikacji,

2) Zdarzenia Losowego,

3) Nieszczesliwego Wypadku lub Nagtego Zachorowania Ubezpieczonego,
w wyniku ktérego utraci on w sposéb nagty mozliwos¢ opiekowania sie
Bagazem,

4) Kradziezy z Wiamaniem do pomieszczeri wymienionych w ust. 2 pkt
2)-7),

5) Rozboju.

. W przypadku, gdy Bagaz zostat powierzony zawodowemu przewoznikowi

lotniczemu ochrona ubezpieczeniowa dziata réwniez w razie braku po-
twierdzenia okolicznosci powstania szkody wymienionych w ust. 3, pod
warunkiem ze przewoznik potwierdzit zaginiecie lub zniszczenie Bagazu.

TYLKO TE PRZEDMIOTY,
KTORE ZNAJDUJA SIE
W WYMIENIONYCH

§22. TEGO NIE
N T UBEZPIECZAMY
Ograniczenia odpowiedzialnosci

. Umowg ubezpieczenia nie sa objete szkody:

1) ktdrych wartos¢ nie przekracza 100 ziotych (Franszyza Integralna),

2) wyrzadzone umysinie przez osobe, z ktérg Ubezpieczony pozostaje we
wspdlnym gospodarstwie domowym,

3) bedace skutkiem zatrzymania, zniszczenia lub konfiskaty przez organa
celne lub inne wtadze,

4) powstate wskutek dziatan wojennych, stanu wojennego, stanu wy-
jatkowego, Atakéw Terrorystycznych, aktow sabotazu lub udziatu
Ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, strajkach, akcjach prote-
stacyjnych, blokadach drég i béjkach,

5) powstate w sprzetach elektrycznych oraz elektronicznych wskutek ich
wad oraz dziafania pradu elektrycznego podczas eksploatacji, chyba ze
dziatanie pradu elektrycznego spowodowato pozar,

6) bedace nastepstwem zuzycia rzeczy w zwiazku z jej zwyktym uzytko-
waniem, wad fabrycznych, samozapalenia, samozepsucia, wycieku,
w przypadku rzeczy ttukacych sie lub w szklanym opakowaniu — pottu-
czenia lub utraty wartosci rzeczy,

7) powstate w broni i akcesoriach z nig zwigzanych,

8) powstate w zwigzku z uprawianiem Sportéw Zimowych, Sportow
Ekstremalnych (w przypadku braku rozszerzenia ochrony o to ryzyko).

. Dodatkowo umowa ubezpieczenia Bagazu nie sg objete:

1) pienigdze w gotdwce i papiery wartosciowe, bony towarowe, bilety,
karty kredytowe i pfatnicze, bizuteria, przedmioty z metali i kamieni
szlachetnych,

2) dziefa sztuki, dokumenty, zbiory kolekcjonerskie, instrumenty muzyczne,

3) przedmioty stuzace dziafalnosci ustugowo-produkcyjnej oraz handlo-
wej, paliwa napedowe,

4) akcesoria samochodowe i motocyklowe, przedmioty bedgce wyposaze-
niem pojazdéw campingowych i fodzi,

5) szkody, w ktorych uszkodzeniu ulegty jedynie pojemniki Bagazu (waliz-
ki, kufry itp.).

VI. UBEZPIECZENIE ODPOWIEDZIALNOSCI CYWILNE)

§ 23. CZYM JEST
Przedmiot ubezpieczenia UBEZPIECZENIE OC

. .Przedmiotem ubezpieczenia jest odpowiedzialno$¢ cywilna Ubezpieczonego

w zyciu prywatnym podczas jego Podrdzy Zagranicznej za szkody na osobie
i szkody rzeczowe wyrzadzone osobom trzecim, wskutek czynéw zaistnia-
tych w czasie trwania odpowiedzialnosci SIGNAL IDUNA, do naprawienia
ktorych Ubezpieczony jest zobowigzany w mys| przepiséw prawa kraju,
w ktérym wyrzadzit szkode.

. Odpowiedzialnoscig SIGNAL IDUNA objete sq szkody wyrzadzone przez

osoby i zwierzeta, za ktore Ubezpieczony ponosi odpowiedzialnos¢, do
naprawienia ktorych jest zobowigzany w mysl przepiséw prawa kraju,
w ktérym przebywa podczas Podrézy Zagranicznej.

. W zakresie ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej SIGNAL IDUNA

odpowiada za zdarzenia zwigzane z Amatorskim Uprawianiem Sportow,
a takze gdy ochrona zostata rozszerzona o to ryzyko — za zdarzenia powsta-
te w wyniku uprawiania Sportéw Zimowych lub Sportéw Ekstremalnych.
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4. W granicach swojej odpowiedzialnosci SIGNAL IDUNA zobowiazana jest
do:

1) zbadania zasadnosci wysuwanych przeciwko Ubezpieczonemu rosz-
czen, udzielenia wszelkiej niezbednej pomocy prawnej w przypadku
niezasadnosci roszczen,

2) pokrycia kosztéw wynajecia obroncy reprezentujacego w trakcie proce-
su interesy Ubezpieczonego,

3) pokrycia kosztéw wynagrodzenia rzeczoznawcdw powofanych za zgo-
da SIGNAL IDUNA w celu ustalenia okolicznosci lub rozmiaru szkody,

4) zwrotu uzasadnionych okolicznosciami danego wypadku niezbednych
kosztéw, majacych na celu zapobiezenie zwiekszeniu sie szkody,

5) pokrycia niezbednych kosztow sadowej ochrony przed roszczeniem
osoby trzeciej, w sporze prowadzonym na polecenie SIGNAL IDUNA lub
za jej zgoda,

6) wyptaty odszkodowania, ktére Ubezpieczony zobowigzany jest zaptaci¢
osobie poszkodowanej z tytutu ryzyk okreslonych w umowie ubez-
pieczenia na podstawie uznania wydanego lub zatwierdzonego przez
SIGNAL IDUNA, zawartej lub zatwierdzonej przez SIGNAL IDUNA ugody
lub orzeczenia sadu.

5. Wszelkie koszty i naktady poniesione w zwiazku z obrong przed roszczenia-
mi przeciwko Ubezpieczonemu moga by¢ pokryte jedynie pod warunkiem
uzyskania wcze$niej pisemnej zgody SIGNAL IDUNA.

TEGO NIE
§24. UBEZPIECZAMY

Ograniczenia odpowiedzialnosci

1. Umowa ubezpieczenia nie sg objete szkody, Swiadczenia i roszczenia:

1) powstate w zwigzku ze spozywaniem przez Ubezpieczonego alkoholu,

2) ktoérych wartos¢ nie przekracza 150 EUR (Franszyza Integralna),

3) wykraczajgce poza zakres ustawowej odpowiedzialnosci cywilnej

Ubezpieczonego,

4) bedace wynikiem zawartej przez niego umowy lub szczegdlnych

przyrzeczen,

5) wyrzadzone przez Ubezpieczonego Osobom Bliskim,

6) wyrzadzone umysinie przez osobe, z ktora Ubezpieczony pozostaje we

wspoinym gospodarstwie domowym,

7) spowodowane w Srodowisku naturalnym,

8) powstate w zwigzku z posiadaniem lub uzywaniem broni palnej,

9) powstate podczas polowan,

0) spowodowane w gotoéwce, papierach wartosciowych, bizuterii oraz

wszelkiego rodzaju dokumentach,

11) wynikajace z posiadania, kierowania, uzywania, uruchamiania pojaz-
dow mechanicznych, statkéw powietrznych i wodnych,

12) do ktdrych zaptaty Ubezpieczony jest zobowiazany na podstawie wyro-
ku sadu karnego,

13) w mieniu bedacym wiasnoscia Ubezpieczonego lub znajdujacym sie
w jego posiadaniu (w tym mienia wynajetego lub pozyczonego), jak tez
mieniu bedacym pod faktyczng pieczg lub kontrolg Ubezpieczonego za
wyjatkiem wynajmowanego pokoju w hotelu lub w pensjonacie,

14) wynikajace z wykonywania zawodu, pracy za granicg lub prowadzenia
dziatalnosci gospodarcze;j,

15) powstate w zwigzku z uprawianiem Sportéw Zimowych, Sportow
Ekstremalnych, chyba ze ochrona ubezpieczeniowa zostata rozszerzona
o to ryzyko,

16) wynikajace z przeniesienia choroby na inng osobe,
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17) powstate w zwiazku z posiadaniem w trakcie Podrozy Zagranicznej
zwierzat dzikich i egzotycznych, za ktore Ubezpieczony ponosi
odpowiedzialnos¢;

18) wyrzadzone przez Ubezpieczonego zwierzetom, za ktére ponosi
odpowiedzialnos¢,

19) wyrzadzone przez psy nalezace do ras uznanych za agresywne,

20) wyrzadzonych przez zwierzeta nalezace do Ubezpieczonego niepoddane
wymaganym szczepieniom ochronnym lub badaniom profilaktycznym.

2. W przypadku szkéd bedacych nastepstwem Amatorskiego Uprawiania

Sportu, uprawiania Sportow Zimowych lub Sportéw Ekstremalnych obje-

tych umowg ubezpieczenia:

1) odpowiedzialnos¢ SIGNAL IDUNA jest ograniczona do wysokosci 50%
sumy gwarancyjnej OC w zakresie szkéd osobowych oraz do wysokosci
25% sumy gwarancyjnej OC w zakresie szkdd rzeczowych,

2) stosuje sie Franszyze Redukcyjng w wysokosci 5% wartosci zaistniate]
szkody.

VII.
POSTANOWIENIA KONCOWE

1. Wszelkie zawiadomienia i zaswiadczenia SIGNAL IDUNA, Ubezpieczonego,
Ubezpieczajacego i Uprawnionego powinny by¢ sktadane na pismie pod ry-
gorem niewaznosci, za pokwitowaniem lub przesytane listem poleconym,
chyba ze postanowienia OWU lub umowy ubezpieczenia dopuszczajg inng
forme.

2. Ubezpieczony, Ubezpieczajacy lub Uprawniony jako osoba zgtaszajaca
roszczenie ma obowigzek poinformowac SIGNAL IDUNA o zmianie adresu.

3. W sprawach nieuregulowanych w niniejszych OWU maja zastosowanie
przepisy Kodeksu Cywilnego oraz inne przepisy prawa polskiego.

4. Zatgcznikami do niniejszych OWU stanowigcymi ich integralng czesc jest:
1) Tabela Limitow Swiadczen — Zatacznik nr 1,

2) Tabela procentowa Uszczerbkéw na Zdrowiu — Zatgcznik nr 2.
3) Tabela Sportéw — Zafacznik nr 3.

5. Niniejsze OWU zostaty zatwierdzone uchwaty nr 42/2/2021 Zarzadu
SIGNAL IDUNA Polska TU S.A. z dnia 19 lipca 2021 r. i majg zastosowanie
do uméw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie niniejszych OWU
od dnia 4 sierpnia 2021 .

Wiceprezes Zarzadu

por 1)

Jiirgen Reimann Adam Malinowski

Wiceprezes Zarzadu
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Zatacznik nr 1

Tabela Limitéw Swiadczen

KOSZTY LECZENIA — KL

KONIECZNIE ZAPOZNAJ SIE
Z TA TABELA

A UBEZP A ARA A

do 300 000 EUR

Zakup trumny lub krema-

. | Ambulatorium

do wysokosci sumy ubezpieczenia KL
za wyjatkiem USA, Kanady, Australii i Wysp
Karaibskich, gdzie limit odpowiedzialnosci
na leczenie w Ambulatorium zalezny jest od
sumy ubezpieczenia kosztéw leczenia i wy-
nosi 3 000 EUR przy sumie ubezpieczenia
kosztow leczenia nizszej niz 60 000 EUR,
a w pozostatych przypadkach — 7 000 EUR

2.6. Ga, pogrzeb za granica do wysokosci sumy ubezpieczenia KL

27, Transport w celu 3 500 EUR
kontynuacji podrézy
Koszty wyzywienia —

2.8. | i zakwaterowania w celu 150 EUR dziennie .

- maksymalnie przez 7 dni

rekonwalescencji

2.9. | Przekazanie wiadomosci 4
Pomoc w przypadku

2.10. utraty dokumentéw v

2.11.| Zwrot utraconej gotowki 125 EUR

'| ubezpieczeniowej

Przedtuzenie ochrony do wysokosci

sumy ubezpieczenia KL

maksymalnie przez 7 dni

Hospitalizacja

do wysokosci sumy ubezpieczenia KL

Ratownictwo

7 000 EUR dla sumy ubezpieczenia
kosztow leczenia nizszej niz 60 000 EUR,
10 000 EUR w pozostatych przypadkach

Telefoniczna pomoc

Wizyty lekarza

do wysokosci sumy ubezpieczenia KL

Lekarstwa i Srodki
opatrunkowe

do wysokosci sumy ubezpieczenia KL

Powiktania cigzy
i przedwczesny poréd

do wysokosci sumy ubezpieczenia KL

Leczenie Stomatologiczne

250 EUR

Komora dekompresyjna

do wysokosci sumy ubezpieczenia KL

2.13. 4
prawna
2.14.| Zastepstwo kierowcy 500 EUR
2.15. I()pc')inienie/odwoianie 250 EUR
otu
216, Orggniz.acja przekazania v
gotowki
217 Koszty przerwania B do wysokosci sumy
“ 7| podrézy ubezpieczenia KL
Zastepstwo w podrozy do wysokosci sumy
2.18.| >, . — ¢ )
stuzbowej ubezpieczenia KL

Transport do i z placowki
medycznej, miedzy
placéwkami oraz do
miejsca zakwaterowania

do wysokosci sumy ubezpieczenia KL

"| przedmiotéw osobistych

Dostanie niezbednych

v

Naprawa i zakup okula-

"| row oraz naprawa protez

do wysokosci sumy ubezpieczenia KL

200 EUR
dla sum ubezpie-

Dzienne swiadczenie

.| szpitalne, w przypadku

gdy NFZ pokryt KL

przy minimum 3 dniowej Hospitalizacji
100 PLN za kazdy dzien, maksymalnie
przez 10 dni

Podlimity sumy ubezpieczenia

2.20.| Upadtos¢ linii lotniczej - czenia KL od 60 000
EUR wzwyz
Koszty przedtuzonego 100 EUR dziennie
2.21.| pobytu za granicg - maksymalnie
(od 3 do 7 dnia) 500 EUR
2.22.| Op6znienie Bagazu - 250 EUR

po powrocie do Polski:

'| kontynuacje leczenia

Pierwsza konsultacja

u lekarza prowadzacego do wysokoéci

po powrocie do Polski

sumy ubezpieczenia KL

.| opatrunku, zdjecie

Zdjecie gipsu, zmiana
do wysokosci
szwow, iniekdja,

sumy ubezpieczenia KL

.| placéwkami po powrocie

Transport do i migdzy do wysokosci

do Polski

sumy ubezpieczenia KL

maksymalnie przez 7 dni

% | R kosztéw leczenia:

Zakres dla Ubezpieczonego | STANDARD | SUPER
Catodobowy dyzur
Centrali Alarmowej,

2.1. w tym zwrot kosztu v
pierwszej rozmowy
Rozmowa telefoniczna

2.2. | z lekarzem w jezyku 4
polskim

2.3. | Ttumacz telefoniczny v

24, ;ran_spott do Kraju bez limitu

amieszkania
2.5. | Transport zwfok bez limitu

.| Rehabilitacyjnego

Koszty Sprzetu

po powrocie do Polski

50 EUR
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Zakres dla Ubezpieczonego |

Dzienne swiadczenie
2.27.| szpitalne po powrocie
do Polski

STANDARD | SUPER

100 PLN za kazdy dzien
maksymalnie przez 10 dni

Zakwaterowanie w razie

242,17 .. : - 150 EUR
zejécia lawiny

5 43, | Rezerwada pola _ 125 EUR
golfowego

2.44,

Zamkniecie narciarskich
tras zjazdowych

20 EUR za kazdy
- dzien maksymalnie
przez 5 dni

2.45.

Zamkniecie kapielisk
morskich

20 EUR za kazdy
- dzien maksymalnie
przez 5 dni

Wypozyczenie sprzetu

20 EUR za kazdy

Towarzyszacej niezbed-
nej do sprowadzenia
Ubezpieczonego

2.34.

2.28.| Wizyta pielegniarki - 50 EUR
2.29.| Pomoc domowa - 50 EUR
2.30.| Korepetycje - 50 EUR
2.31.| Animacja dla dziecka - 50 EUR
2.32.| Pomoc psychologa - 50 EUR
233. tﬁf;ﬁ(g'ﬁ]gjh“"by - 50 EUR
dla Osoby Towarzyszacej:
Transport Osoby

do Polski — do wysokosci
sumy ubezpieczenia KL
do innego kraju — do 5 000 EUR

Wyzywienie i zakwa-
terowanie Osoby
Towarzyszacej niezbed-

"| nej do zatatwienia spraw
zwigzanych z powrotem
Ubezpieczonego

150 EUR dziennie
maksymalnie przez 7 dni

transport — do wysokosci
sumy ubezpieczenia KL

'| pozostajacej z ciatem
Ubezpieczonego

Wizyta Osoby o T .
2.36. . wyzywienie i zakwaterowanie
Towarzyszacej 150 EUR dziennie
maksymalnie przez 7 dni
Wyzywienie
237 i zakwaterowanie osoby 150 EUR dziennie

maksymalnie przez 7 dni

Transport Osoby
Towarzyszacej

"| w zwigzku ze $miercig
Ubezpieczonego

do Polski — do wysokosci
sumy ubezpieczenia KL
do innego kraju —do 5 000 EUR

nad Osobami Bliskimi

Koszty transportu
2.39.| opiekuna w celu 500 EUR
kontynuowania podrézy
transport
— do wysokosci
SU KL
2.0, Opieka N wyzywienie

i zakwaterowanie
100 EUR dziennie

2.46. sportoweao - dzien maksymalnie
P 9 przez 10 dni
NASTEPSTWA
3. | NIESZCZESLIWYCH do 100 000 PLN
WYPADKOW — NNW
31 Swiadczenie z tytutu 100%
© | $mierci wysokosci sumy ubezpieczenia NNW
) Okreslony % wysokosci sumy
Swiadczenie z tytutu ubezpieczenia NNW
3.2. | czedciowego uszczerbku | (zgodnie z Tabelg procentowg Uszczerbkéw
na zdrowiu na Zdrowiu stanowigcg zafacznik
nr 2 do niniejszych OWU)
4. | POMOC PRAWNA — PP
Wynagrodzenie
4.1. | prawnika w sprawach 2 000 EUR
odszkodowawczych
Wynagrodzenie prawnika
4.2. | w sprawach odpowie- 1000 EUR
dzialnosci cywilnej
4.3. | Pozyczka na kaucje 10 000 EUR
5. |BAGAZ - BP do 10 000 PLN
ODPOWIEDZIALNOSC
6. | CYWILNA - OC do 500 000 EUR
Szkody osobowe
zwiazane z Amatorskim 50%
6.1. | Uprawianiem Sportu, wysokosci sumy g\jvarancyjnej 0cC
Sportéw Zimowych,
Sportéw Ekstremalnych
Szkody rzeczowe
zwiazane z Amatorskim 25%
6.2. | Uprawianiem Sportu, 0

Sportéw Zimowych,
Sportéw Ekstremalnych

wysokosci sumy gwarancyjnej OC

maksymalnie
przez 7 dni
dla sportowca
241 Karn_et na wyciag _ 300 EUR
narciarski
34
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MOZESZ OTRZYMAC SWIADCZENIE TYLKO,
JEZELI WYPADEK SKUTKOWA JEDNYM

Z PONIZEJ WYMIENIONYCH
Tabela procentowa USZCZERBKOW

Uszczerbkéw na Zdrowiu

Zatacznik nr 2

Procent (%)

Ztamanie kosci udowej

29. Wieloodtamowe otwarte 15
30. Inne ztamania otwarte 10
31. Inne ztamania wieloodtamowe 8
32. Inne ztamania 5
Ztamanie kosci ramiennej

33. Wieloodtamowe otwarte 10
34. Inne ztamania otwarte 8
35. Inne ztamania wieloodtamowe 5
36. Inne ztamania 3

Ztamanie obu kosci podudzia/przedramienia

37. Wieloodtamowe otwarte 10

38. Inne ztamania otwarte

39. Inne ztamania wieloodfamowe

40. Inne ztamania

Ztamanie kosci podstawy i sklepienia czaszki/topatki

41. Wieloodfamowe otwarte 15
42. Inne ztamania otwarte 10
43. Inne ztamania wieloodtamowe 8
44. Inne ztamania 5

Ztamanie kosci: twarzoczaszki, zuchwy, kciuka (paliczki kciuka i kosci
$rodrecza), palca wskazujacego, obojczyka, rzepki, kosci skokowej,
pietowej

Rodzaj Uszczerbku na Zdrowiu Uszczerbku
na Zdrowiu
Catkowita utrata
1. Wzroku w jednym oku 30
2. Wzroku w obydwu oczach 100
3. Stuchu w jednym uchu 30
4. Stuchu w obydwu uszach 60
5. Wechu i zmystu powonienia tacznie 10
6. Jezyka i zmystu smaku fgcznie 50
Catkowita fizyczna utrata lub catkowita utrata wiadzy
nad poszczegdlnymi narzadami
7. Koficzyna gorna w stawie barkowym 70
8. Kohcz_y_nz_a gorna powyzej stawu tokciowego 65
a ponizej stawu barkowego
9. Koficzyna gorna ponizej stawu tokciowego 60
a powyzej nadgarstka
10. Konczyna gorna ponizej lub na wysokosci nadgarstka 55
11. Koficzyna dolna powyzej $rodkowej czedci uda 70
12. Koficzyna dolna ponizej Srodkowej czesci uda 60
a powyzej stawu kolanowego
13. I'(or’\czyna _dolnla ponizej stawu kolanowego a powyzej 50
$rodkowej czesci
14. Koﬁczyr!a.dolna ponizej Srodkowej czesci podudzia 45
a powyzej stopy (stawu kolanowego)
15. Konczyna dolna — stopa w stawie skokowym 40
16. Koficzyna dolna — stopa z wyfaczeniem piety 30
Catkowita fizyczna utrata
17. Kciuka 20
18. Palca wskazujacego 10
19. Innego palca u reki
20. Palucha 5
21. Innego palca u stopy 2
Oparzenia (11 i 1l stopnia)
22. Oparzenia obejmujgce 5-15% powierzchni ciafa 10
23. Oparzenia obejmujace 16-30% powierzchni ciata 25
24, Oparzenia obejmujace powyzej 30% powierzchni ciafa 45
Ztamania w obrebie miednicy
25. Mnogie wieloodfamowe otwarte 20
26. Mnogie wieloodfamowe 8
27. Mnogie 5
28. Pojedyncze 3
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45. Wieloodfamowe otwarte 10
46. Inne ztamania otwarte 6
47. Inne ztamania wieloodfamowe

48. Inne ztamania 2
Ztamanie trzonéw kregow

49. Otwarte 12
50. Mnogie 8
51. Pojedyncze 3
Ztamania kosci tokciowej, promieniowej, piszczelowej, strzatkowej
52. Wieloodtamowe otwarte 8
53. Inne ztamania otwarte 6
54. Inne ztamania wieloodtamowe 4
55. Inne ztamania 2
Ztamania kosci: zeber, wyrostkéw oscistych i poprzecznych kregostupa
56. Ztamania otwarte 5
57. Inne ztamania 1
Ztamania kosci: palcow dfoni i stop (z wyjatkiem kciuka i wskaziciela)
58. Ztamania otwarte 3
59. Inne ztamania 1
Ztamanie kosci $rodstopia i Srodrecza, mostka, nadgarstka

60. Ztamania otwarte 6
61. Inne ztamania 2
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Zatacznik nr 3
Tabela Sportéw

Sporty Amatorskie

* aerobic

« aerodium/ tunel aerodynamicz-
ny/ indoor skydiving

* badminton

* baseball

* bieganie

* biegi na orientacje

* bilard

* boks aerobic

* bouldering

* capoeira

« footbhol amerykanski

« frishee

« funball

* gokart

* golf

* grass boarding

« halfpipe

* hokej na lodzie, na rolkach,
na trawie

* jacht

* jazda figurowa na fyzwach

* jazda konna

* jazda na hulajnodze

* jazda na przedmiotach ciagnie-
tych przez pojazdy przeznaczo-
ne do poruszania sie na wodzie

* jazda na wielbfadzie, stoniu

* jeep safari

* joga

* kajakarstwo morskie

* kajakarstwo nizinne

* karting

« kiteboarding/ kitesurfing

* kolarstwo szosowe

* koszykowka

* krykiet

* kulturystyka

* kyudo

* lacrosse

* landkiting

* lekkoatletyka

* longboard skateboarding/
deskorolka

* loty widokowe w charakterze
pasazera

* fucznictwo

* fyzwiarstwo

* tyzwiarstwo figurowe, tyzwiar-
stwo szybkie

* nurkowanie z aparatem
powietrznym do 30 m
(udokumentowane kwalifikacje,
licencja nurka, nurkowanie
z instruktorem)

* miejski surging (asphalt surfing)

* motoréwka

* narciarstwo wodne

KONIECZNIE ZAPOZNAJ SIE

7 TA TABELA

Sporty Zimowe
* biathlon
* biegi narciarskie
* kite snowboarding/
skiing

* narciarstwo
zjazdowe

* ski bike

* skijoering

* skitouring po ozna-
kowanych trasach

* snowhoard

o trikke skki

Sporty Ekstremalne

« abseiling — zjazd
po linie do wspinaczki

e alpinizm

* baloniarstwo

* BASE jumping

* bobsleje

* bojery — zeglarstwo
po lodzie

* boks

* bungee jumping

* canoping

* canyoning

 downhill MTB — zjazd
rowerowy w gérach

* ekstremalne maratony
biegowe

« ferraty (via ferrata z ling
asekuracyjna)

« freediving

« freeride

« freeskiing — narciarstwo
poza trasami

e gimnastyka akrobatyczna
* gimnastyka sportowa

* heli-skiing/ boarding

* himalaizm

* house running (rap sliding)
* hydrospeed

* jazda po muldach

* kajakarstwo gorskie

« kolarstwo gorskie

* kolarstwo torowe

* lotnia/ paralotnia/
motolotnia

* maraton

* motocross

 motolotniarstwo

* mountainboarding

* myslistwo

« nurkowanie wrakowe
i jaskiniowe

* paralotniarstwo

* parkur

* pilotowanie samolotow
silnikowych

* podnoszenie cigzarow

* pétmaraton

« rafting i inne sporty upra-
wiane w gorskich rzekach

* rajdy terenowe

* signum polonicum

« skialpinizm

* skitouring poza trasami

« skoki akrobatyczne
na nartach

* skoki do wody
« skoki narciarskie
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Sporty Amatorskie

* nordic walking
* paddle board/ sup
* paintball

* parasailing

* pitka nozna

* pitka reczna

* pitka wodna

* ptywanie

* polo

* psie zaprzegi
* gigong

* quad

* ringo

* rock boarding

« rolki, tyzworolki, wrotki,
nartorolki

* rower wodny

* rughy

« sandboarding

* saneczkarstwo

* siatkéwka

* skateboarding — deskorolka

* skeleton

e skimboarding

* skoki na trampolinie

* skuter Sniezny

* skuter wodny

* snorkelling

* softball

* sporty obronne

* sporty walki

* squash

* surfing

e sztuki walki

* tai chi chuan

* taiko

* tambeach

* taniec

* technogym

* tenis stofowy

* tenis ziemny

* trampofoil

« trekking do wysokosci 5 000
m n.p.m. bez uzycia sprzetu
wspinaczkowego, zabezpie-
czajacego ani asekuracyjnego

* uczestnictwo w obozach
sportowych przez dzieci
i mtodziez do lat 18
(z wytgczeniem obozow nar-
ciarskich i snowboardowych)

* unihokej

* wakeboarding

* wedkarstwo

* windsurfing

* wioslarstwo

* wrotkarstwo

* wspinaczka $ciankowa

* zapasy

* zorbing

* zeglarstwo do 20 mil
morskich od brzegu

Sporty Zimowe

Sporty Ekstremalne

« spadochroniarstwo

* speleologia

* sporty gorskie

* sporty lotnicze

* sporty motorowe

* sporty powietrzne

* sporty, gdzie wykorzystuje
sie pojazdy do jezdzenia
na sniegu
lub lodzie

* strzelectwo

e szermierka

* szybownictwo

* taternictwo

« treeclimbing

« walki rycerskie

* wspinaczka gorska

* wspinaczka skatkowa

* wspinaczka wysokogdrska

* wyprawy do miejsc
ekstremalnych
klimatycznie
lub przyrodniczo

* wyprawy powyzej
5000 m n.p.m.

* Zipline

* zeglarstwo powyzej
20 mil morskich
od brzegu
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INFORMACJE DOTYCZACE PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

Kto jest administratorem Twoich danych osobowych?

Administratorem Twoich danych osobowych jest SIGNAL IDUNA Polska Towarzystwo
Ubezpieczen S.A. z siedziba przy ul. Przyokopowa 31, 01-208 Warszawa.

Kontakt: e-mail: info@signal-iduna.pl, formularz kontaktowy pod adresem
www.signal-iduna.pl, tel. +48 22 505 65 06 lub kierujac pismo na powyzszy adres
siedziby. W sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych mozesz skontakto-
wac sie bezposrednio z naszym inspektorem ochrony danych: e-mail: iod@signal-iduna.pl
lub kierujac pismo na powyzszy adres siedziby.

Czyje dane osobowe przetwarzamy?

Przetwarzamy dane osobowe:

* ubezpieczajacego,

ubezpieczonego,

0s6b poszukujacych ochrony ubezpieczeniowej,

innych uprawnionych oséb z umowy ubezpieczenia, ktérych dane przez nas posiadane

nie zawsze pozwalajg na przekazanie informacji na temat przetwarzania danych (brak

danych do kontaktu). W takim wypadku prosimy osobe podajaca dane o przekazanie ww.

osobom niniejszej informacji na temat przetwarzania danych. Dodatkowo informacja ta jest

umieszczona pod adresem: www.signal-iduna.pl/przetwarzanie-danych-osobowych,

* 0sdb kontaktujacych sie z nami — ich dane beda przetwarzane w celu ktérego kontakt
dotyczy.

W jakim celu i na jakiej podstawie przetwarzamy Twoje dane osobowe?

Przetwarzamy Twoje dane osobowe w celu:
zawarcia i wykonania umowy ubezpieczenia, w tym dokonania oceny ryzyka
ubezpieczeniowego i likwidacji ewentualnej szkody. Podstawa prawng przetwarzania
danych jest art. 6 ust. 1 lit. b) i ¢) lub art. 9 ust. 2 lit. f) i g) RODO,
* dochodzenia roszczen Administratora zwigzanych z zawarta umowg ubezpieczenia, co
stanowi prawnie uzasadniony interes Administratora. Podstawg prawng jest art. 6 ust. 1
lit. f) RODO,
statystycznych, aktuarialnych i sprawozdawczych, zwigzanych z prowadzeniem dziatalnosci
ubezpieczeniowej w ramach wypetnienia obowiazku prawnego, w szczegdlnosci na
potrzeby zarzadzania ryzykiem, ustalania wysokosci sktadek ubezpieczeniowych, skfadek
reasekuracyjnych oceny skutecznosci programu reasekuracji oraz dla ustalania rezerw
techniczno-ubezpieczeniowych. Podstawg prawng przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1
lit. ) RODO,
reasekuracji ryzyk. Podstawg prawng przetwarzania danych jest art. 6 ust. 1 lit. e) i art. 9
ust. 2 lit. g) RODO,
marketingu naszych produktow i ustug, w tym w celach analitycznych i profilowania, co
stanowi prawnie uzasadniony interes Administratora. Podstawg prawna jest art. 6 ust. 1 lit.
f) RODO.
llekro¢ powyzej powotujemy sie na interes publiczny, jako podstawe przetwarzania danych
tj. naart. 6 ust. 1lit. e) lub art. 9 ust. 2 lit. g) RODO, interesem tym jest zapewnienie osobom
uprawnionym z tytutu ubezpieczenia bezpieczeristwa finansowego w zyciu prywatnym
i spotecznym.

Jak dtugo bedziemy przechowywac Twoje dane osobowe?

Twoje dane osobowe beda przechowywane do momentu przedawnienia roszczen z tytutu
umowy ubezpieczenia lub do momentu wygasniecia obowiazku przechowywania danych
wynikajacego z przepiséw prawa, w szczegélnosci obowiazku przechowywania dokumentéw
ksiegowych dotyczacych umowy ubezpieczenia.

W przypadku danych przetwarzanych w zwigzku z celami statystycznymi oraz procesami
aktuarialnymi i sprawozdawczymi, dane w zakresie ograniczonym do minimum niezbednego do
realizadji tych celéw beda przetwarzane do momentu wygasniecia obowigzku przechowywania
danych wynikajacego z przepiséw prawa.

Przestaniemy przetwarza¢ Twoje dane do celéw marketingu, w tym profilowania i celow
analitycznych, jezeli zgtosisz nam sprzeciw wobec przetwarzania Twoich danych w tych celach.
Dodatkowo, jezeli wyrazites zgode na przesytanie informacji handlowych za pomoca
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poszczegodlnych kanatow komunikacji elektronicznej (e-mail, sms, kontakt telefoniczny),
zaprzestaniemy tych dziatan, jezeli wycofasz wczesniej udzielong w tym zakresie dobrowolng
zgode.

Informacja o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu:

W przypadku niektérych produktéw ubezpieczeniowych, decyzje moga by¢ podejmowane
w sposob zautomatyzowany, jak réwniez w oparciu o profilowanie. Zawsze w takim przypadku
zapewnimy osobie, ktdrej dotyczy zautomatyzowana decyzja, prawo do otrzymania stosownych
wyjasnien co do podstaw podjetej decyzji, zakwestionowania tej decyzji, wyrazenia wiasnego
stanowiska oraz do uzyskania interwencji ludzkiej.

Informacja o profilowaniu w dziataniach marketingowych:

Na podstawie posiadanych danych osobowych oraz informacji na temat zakupionych
produktow, mozemy dokonywac profilowania, czyli automatycznej oceny niektorych cech
osobowych dotyczacych naszych klientow.

Celem profilowania jest lepsze dobranie materiatow informacyjnych oraz ofert dotyczacych
naszych produktow. Dzieki profilowaniu prawdopodobnie bedziesz otrzymywat mniej
informagji, ale lepiej dopasowanych do Twoich preferencji.

W kazdej chwili mozesz wyrazi¢ sprzeciw na profilowanie.

Kto moze by¢ odbiorca Twoich danych osobowych?

W zaleznosci od realizowanych ustug, Twoje dane osobowe moga zostac przekazane do:
* upowaznionych do tego naszych pracownikow,
* podmiotéw przetwarzajacych dane w naszym imieniu. Moga to by¢ m.in.:
agenci ubezpieczeniowi,
podmioty wspétpracujace z nami w procesie likwidacji szkéd i/lub oceny ryzyka
ubezpieczeniowego,
podmioty realizujace ustugi assistance,
podmioty $wiadczace nam ustugi doradcze,
dostawcy ustug informatycznych,
innych administratorow danych przetwarzajacych dane we wtasnym imieniu np.:
zaktadéw reasekuradj,
placéwek medycznych,
podmiotéw prowadzacych dziatalno$¢ ptatnicza,
podmiotéw prowadzacych dziatalnos¢ pocztowa lub kurierska,
innym podmiotéw na podstawie przepisu prawa.
Dodatkowo, Twoje dane osobowe moga by¢ przekazywane do odbiorcow znajdujacych
sie w panstwach poza Europejskim Obszarem Gospodarczym, ale bedzie to miato miejsce
wylacznie w sytuacji, gdy przekazanie danych jest niezbedne do wykonania umowy
ubezpieczenia.

Jakie masz prawa w zakresie przetwarzania Twoich danych osobowych?

Prawo dostepu do danych oraz prawo zadania ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia
przetwarzania, z zastrzezeniem ograniczen w realizacji prawa dostepu do danych
wynikajacych z przepiséw prawa.

Dodatkowo, gdy podstawa przetwarzania danych osobowych jest przestanka prawnie

uzasadnionego interesu administratora, przystuguje Ci prawo whniesienia sprzeciwu wobec

ich przetwarzania. W szczegoélnosci przystuguje Ci prawo wniesienia sprzeciwu wobec
przetwarzania danych na potrzeby marketingu oraz profilowania.

e W zakresie, w jakim dane s przetwarzane w celu zawarcia i wykonywania umowy
ubezpieczenia lub przetwarzane s na podstawie zgody, przystuguje Ci prawo do
przenoszenia danych osobowych, tj. do otrzymania od nas Twoich danych osobowych
w powszechnie uzywanym formacie nadajacym sie do odczytu w celu przestania ich innemu
administratorowi danych.

¢ Prawo do wycofania udzielonych zgdd (nie wptywa to jednak na zgodno$¢ z prawem

przetwarzania danych osobowych, ktére miato miejsce przed ich wycofaniem).

W celu skorzystania z powyzszych praw, skontaktuj sie z nami lub naszym inspektorem

ochrony danych. Dane kontaktowe wskazane sg powyzej.

Ponadto osoba ktorej dane dotycza ma prawo do wniesienia skargi do organu nadzorczego,

zajmujacego sie ochrong danych osobowych (Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych).

Podanie danych osobowych w zwigzku z zawierang umowg jest konieczne do zawarcia
i wykonywania umowy ubezpieczenia oraz do dokonania oceny ryzyka ubezpieczeniowego.
Bez podania danych osobowych nie jest mozliwe zawarcie umowy ubezpieczenia. Podanie
danych do celéw marketingowych jest dobrowolne.

Czy podanie danych osobowych jest obowigzkowe?
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KLAUZULE DODATKOWE

Klauzula ubezpieczenia kwarantanny/ izolacji (kod KW)

Na mocy niniejszej klauzuli, pod warunkiem optacenia dodatkowej skfadki, do przedmiotu
ubezpieczenia kosztow leczenia i assistance Ubezpieczonego, ktory przebywajac za grani-
3 Kraju Zamieszkania zostat objety Obowigzkowa kwarantanng lub Izolacja, wiaczone
s udokumentowane koszty przedtuzonego pobytu Ubezpieczonego obejmujace koszty
zakwaterowania, wyzywienia (z wytgczeniem napojow alkoholowych) oraz transportu
do Kraju zamieszkania (jezeli wczesniej zaplanowany $rodek transportu nie mégt by¢
wykorzystany).

SIGNAL IDUNA pokrywa koszty przedtuzonego pobytu Ubezpieczonego:

—maksymalnie do kwoty 1 000 EUR, jezeli suma ubezpieczenia kosztéw leczenia
i assistance jest rowna lub wyzsza niz 60 000 EUR i nizsza niz 150 000 EUR,

—maksymalnie do kwoty 2 000 EUR, jezeli suma ubezpieczenia kosztow leczenia
i assistance jest rowna lub wyzsza niz 150 000 EUR.

Warunkiem ubiegania sie o zwrot kosztow przedtuzonego pobytu Ubezpieczonego jest
przedtozenie wraz z formularzem zgtoszenia roszczenia, dowoddéw poniesionych kosztow
(np. rachunkow) oraz potwierdzenie skierowania na Obowiazkowa kwarantanne/ Izolacje
wydanego przez lekarza lub stuzby sanitarno-epidemiologiczne.

Obowigzkowa kwarantanna — odosobnienie osoby zdrowej, ktéra byta narazona
na zakazenie Sars-Cov-1 lub Sars-Cov-2 z ich mutacjami, na podstawie skierowania
na kwarantanne przez lekarza lub stuzby sanitarno-epidemiologiczne, w celu zapobiezenia
szerzeniu sie choroby. Za kwarantanne nie uwaza si¢ obowiazkowe]j kwarantanny nakfada-
nej przez wiadze lokalne na podréznych przekraczajacych granice kraju docelowego podrézy
oraz krajow tranzytowych na trasie podrézy.

Izolacja - odosobnienie pacjenta z dodatnim wynikiem badania w kierunku
Sars-Cov-1 lub Sars-Cov-2 z ich mutacjami, ktory nie wymaga hospitalizacji ze wzgledu na
stan zdrowia. Izolacja jest potwierdzana skierowaniem wydanym przez odpowiednie stuzby
sanitarno-epidemiologiczne kraju pobytu oraz pozytywnym wynikiem testu.

Powyzsza klauzula zostafa wprowadzona zgodnie z §1 ust. 2 Ogdélnych Warunkéw
Ubezpieczenia Bezpieczne Podréze zatwierdzonych uchwata nr 42/2/2021 Zarzadu
SIGNAL IDUNA Polska Towarzystwo Ubezpieczen S.A. z dnia 19 lipca 2021 r.
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KLAUZULE DODATKOWE

Klauzula ubezpieczenia zwierzat domowych (kod ZD)

Na mocy niniejszej klauzuli, pod warunkiem optacenia dodatkowej sktadki, do przedmiotu
i zakresu ubezpieczenia kosztow leczenia i assistance Ubezpieczonego, wigczone sa:

1) niezbedne koszty leczenia Zwierzecia domowego, ktore towarzyszy Ubezpieczonemu
podczas jego Podrézy Zagranicznej, w zwiazku z Naglym Zachorowaniem lub
Nieszczesliwym Wypadkiem Zwierzecia domowego do podlimitu sumy ubezpieczenia
kosztéw leczenia i assistance wynoszacego 500 EUR.

Za niezbedne koszty leczenia Zwierzecia domowego uwaza sie powstate za granica
Kraju Zamieszkania Ubezpieczonego wydatki poniesione na: koszty wizyty weterynaryj-
nej, badania, leki, zabiegi ambulatoryjne, zabiegi operacyjne (w tym zabiegi anestezjolo-
giczne) przepisane przez lekarza weterynarii, jak tez przepisane przez lekarza weteryna-
rii akcesoria medyczne, kremacja lub pochéwek (jesli Zwierze domowe umrze lub musi
zostac uspione przez lekarza weterynarii), koszty transportu lotniczego, jezeli wczeéniej
zaplanowany transport powrotny nie mégt by¢ wykorzystany.

Za koszty leczenia nie uwaza sie kosztéw: szczepien, czipowania, leczenia planowego,
porodu, leczenia stomatologicznego;

~

koszty opieki nad Zwierzeciem domowym towarzyszacym Ubezpieczonemu pod-
czas jego Podrézy Zagranicznej w przypadku Hospitalizacji lub $mierci Ubezpieczonego.
SIGNAL IDUNA pokrywa koszty opieki nad Zwierzeciem domowym, bedacym wia-
snoscig Ubezpieczonego, gdy w czasie podrézy pies lub kot znajdowat sie pod jego
wylaczng opieka, do podlimitu sumy ubezpieczenia kosztéw leczenia i assistance wyno-
szacego 100 EUR dziennie maksymalnie przez 7 dni;

w

koszty przedtuzonej opieki nad Zwierzeciem domowym — jezeli Ubezpieczony
byt Hospitalizowany podczas Podrézy Zagranicznej i przez to jego powrdt do Kraju
Zamieszkania opoznit sie, SIGNAL IDUNA pokrywa koszty przediuzonego pobytu
w hotelu dla zwierzat Zwierzecia domowego do podlimitu sumy ubezpieczenia kosztow
leczenia i assistance wynoszacego 100 EUR dziennie maksymalnie przez 7 dni.

Warunkiem ubiegania sie o zwrot wyzej wymienionych kosztéw w zaleznosci od
rodzaju zdarzenia jest przedtozenie wraz z formularzem zgfoszenia roszczenia:

— dokumentadji z leczenia Zwierzecia domowego oraz dowodéw poniesionych kosztéw (np.
rachunkéw),

— kopii dokumentu potwierdzajacego wtasno$¢ psa lub kota (np. paszport, ksigzeczka zdrowia),

— dokumentacji medycznej zawierajacej diagnoze lekarska potwierdzajacg okres Hospitalizaji
Ubezpieczonego za granica,

— dowody poniesionych kosztéw potwierdzajace koszty pobytu Zwierzecia domowego w hote-
lu dla zwierzat wraz z o$wiadczeniem hotelu o ilosci dni pobytu.

Zwierze domowe — pies lub kot w wieku minimum 8 tygodni, ktorych wiascicielem jest
Ubezpieczony, z wylaczeniem zwierzat wykorzystywanych do celéw hodowlanych lub
handlowych.

Nagte Zachorowanie Zwierzecia domowego — powstaty w sposéb nagty stan chorobo-
wy lub zaostrzenie choroby przewlektej, wymagajace natychmiastowej pomocy lekarskiej,
w zwigzku z ktérymi nastapita koniecznos¢ poddania Zwierzecia leczeniu przed zakoriczeniem
Podrozy Zagranicznej.

Nieszczesliwy Wypadek Zwierzecia domowego — nagte zdarzenie wywofane przyczyna
zewnetrzng, w nastepstwie ktorego Zwierze doznato trwatego uszkodzenia ciata, rozstroju
zdrowia lub zmarto.

Powyzsza klauzula zostata wprowadzona zgodnie z §1 ust. 2 Ogdlnych Warunkéw
Ubezpieczenia Bezpieczne Podréze zatwierdzonych uchwaty nr 42/Z/2021 Zarzadu
SIGNAL IDUNA Polska Towarzystwo Ubezpieczeni S.A. z dnia 19 lipca 2021 r.
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KLAUZULE DODATKOWE

Klauzula ubezpieczenia wyjazdéw zorganizowanych dzieci i miodziezy
(kod WZ)

Na mocy niniejszej klauzuli, pod warunkiem optacenia dodatkowej sktadki, do przedmio-
tu ubezpieczenia kosztow leczenia i assistance Ubezpieczonego Dziecka, ktéremu podczas
pobytu za granica Kraju Zamieszkania nie towarzyszy zaden Rodzic lub Opiekun prawny
i ktore zostato objete Izolacja lub Obowiazkowq kwarantanna lub Hospitalizacja, ktéra
nie zakonczy sie do planowanego dnia powrotu do Kraju Zamieszkania, wigczone sg
udokumentowane koszty:

— pobytu Rodzica lub Opiekuna prawnego Ilub wychowawcy (opieku-
na) wypoczynku dzieci i mtodziezy obejmujace koszty ich zakwaterowania
i wyzywienia w kraju, w ktérym Ubezpieczone Dziecko jest objete lzolacja/
Obowigzkowa kwarantanng lub Hospitalizowane (z wyfaczeniem napojow alkoholo-
wych) oraz

— transportu Rodzica lub Opiekuna prawnego do kraju, w ktérym Ubezpieczone
Dziecko jest objete Izolacja/Obowigzkowa kwarantanng lub Hospitalizowane oraz po-
wrotnego do Kraju Zamieszkania lub koszty transportu wychowawcy (opiekuna)
wypoczynku dzieci i mtodziezy z kraju, w ktérym Ubezpieczone Dziecko jest objete
Izolacja/Obowiazkowa kwarantanng lub Hospitalizowane do Kraju Zamieszkania.

maksymalnie do kwoty 1 000 EUR, o ile koszty te nie zostaty pokryte przez inny podmiot.

Warunkiem ubiegania sie 0 zwrot kosztéw pobytu i transportu Rodzica lub Opiekuna
prawnego lub wychowawcy (opiekuna) wypoczynku dzieci i mtodziezy w przypadku:

— lzoladji jest przedtozenie wraz z formularzem zgfoszenia roszczenia pozytywnego
wyniku testu, dowodéw poniesionych kosztéw (np. rachunkéw) oraz potwierdzenia
skierowania na Izolacje Dziecka wydanego przez lekarza lub stuzby sanitarno-epide-
miologiczne kraju pobytu;

— Hospitalizacji jest przediozenie wraz z formularzem zgtoszenia roszczenia, dowo-
dow poniesionych kosztow (np. rachunkéw) oraz dokumentacji medycznej dotyczacej
Hospitalizacji Dziecka;

— Obowiazkowej kwarantanny jest przedfozenie wraz z formularzem zgtoszenia rosz-
czenia, dowodéw poniesionych kosztow (np. rachunkéw) oraz potwierdzenia skie-
rowania na Obowigzkowa kwarantanne Dziecka wydanego przez lekarza lub stuzby
sanitarno-epidemiologiczne kraju pobytu.

Izolacja — odosobnienie pacjenta z dodatnim wynikiem badania w kierunku Sars-
-Cov-1 lub Sars-Cov-2 z ich mutacjami, ktéry nie wymaga hospitalizacji ze wzgledu na stan
zdrowia. Izolacja jest potwierdzana skierowaniem wydanym przez odpowiednie stuzby sani-
tarno-epidemiologiczne kraju pobytu oraz pozytywnym wynikiem testu.

Obowiazkowa kwarantanna — odosobnienie osoby zdrowej, ktéra byta narazona na zaka-
zenie Sars-Cov-1 lub Sars-Cov-2 z ich mutacjami, na podstawie skierowania na kwarantanne
przez lekarza lub stuzby sanitarno-epidemiologiczne, w celu zapobiezenia szerzeniu sie cho-
roby. Za kwarantanne nie uwaza sie obowiazkowej kwarantanny naktadanej przez wiadze
lokalne na podréznych przekraczajacych granice kraju docelowego podrézy oraz krajéw tran-
zytowych na trasie podrézy.

Dziecko — osoba (réwniez przysposobiona) uczestniczaca w wypoczynku zorganizowanym

dla dzieci i mtodziezy (w formie kolonii, obozéw, biwakow, wycieczek szkolnych), ktéra
w dniu objecia Izolacjg lub w pierwszym dniu Hospitalizacji nie ukorczyta 18 roku zycia.

Rodzic lub Opiekun prawny — naturalny (biologiczny) ojciec lub naturalna (biologiczna)
matka Ubezpieczonego Dziecka, badz osoba, ktéra dokonata petnego lub czeéciowego przy-
sposobienia Ubezpieczonego Dziecka.

Powyzsza klauzula zostata wprowadzona zgodnie z §1 ust. 2 Ogélnych Warunkéw
Ubezpieczenia Bezpieczne Podréze zatwierdzonych uchwaty nr 42/2/2021 Zarzadu
SIGNAL IDUNA Polska Towarzystwo Ubezpieczen S.A. z dnia 19 lipca 2021 .
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— 0golne Warunki Ubezpieczenia OKULAROW | SOCZEWEK OKULAROWYCH

SIGNAL IDUNA @ 2021 zatwierdzone uchwata Zarzadu nr 54/Z/2021 z dnia 10.09.2021 ;

—0golne Warunki Ubezpieczenia OD NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH

WYPADKOW DZIECI | MtODZIEZY SZKOLNEJ zatwierdzone uchwata
Zarzadu nr 26/Z/2021 z dnia 20.05.2021r.;

Uchwata Nr 63/2/2021 —0Ogolne  Warunki  Ubezpieczenia OD  NASTEPSTW ~ CHOROBY

Zarzqdu NOWOTWOROWE! ,Dla Niej i Dla Niego” zatwierdzone uchwatg Zarzadu

nr7/2/2021 z dnia 25.02.2021 r;
SIGNAL IDUNA Polska — Ogolne Warunki Ubezpieczenia Nastepstw Nieszczesliwych Wypadkéw
Towarzystwo Ubezpieczeﬁ S.A. dla Klienta Grupowego zatwierdzone uchwaty Zarzadu nr 72/2/2015

zdnia 15.12.2015r,;
—0golne Warunki Ubezpieczenia Odpowiedzialnosci  Cywilnej dla
Przedsiebiorcow zatwierdzone uchwaty Zarzadu nr 91/2/2015 z dnia
W sprawie erraty 28.12.2015r.
do Warunkéw Ubezpieczen
(podjeta w trybie obiegowym) §2

z dnia 29 wrzesnia 2021 roku

Uchwata zostafa podjeta jednogtosnie.

§1

Niniejszym Zarzad postanawia zatwierdzi¢ errate zmieniajaca kazdorazowo
uzyty adres Spotki
z:
ul. Przyokopowa 31
01-208 Warszawa

(, v / \—‘/
na: \
ul. Siedmiogrodzka 9 Jacek Smolarek Jirgen Reimann  Agnieszka Kietbasinska ~ Adam Malinowski
01-204 Warszawa

obowiazujacy
od dnia 1 pazdziernika 2021 r.
Warszawa, 29.09.2021r.
w nastepujacych Warunkach Ubezpieczen:

— 0gdlne Warunki Ubezpieczenia Zdrowotnego SIGNAL IDUNA, zatwier-
dzone uchwatg Zarzadu nr 23/2/2016 z dnia 21.04.2016 t;

—0gdlne Warunki Grupowego Ubezpieczenia Zdrowotnego SIGNAL
IDUNA, zatwierdzone uchwatg Zarzadu nr 5/2/2020 z dnia 31.01.2020 r.;

— Ogdlne Warunki Ubezpieczenia Zdrowotnego SIGNAL IDUNA Moja Petnia
Zdrowia, zatwierdzone uchwata Zarzadu nr 2/2/2021 z dnia 21.01.2021r;

—0gdlne Warunki Ubezpieczenia Bezpieczne Podréze 2018 zatwierdzo-
ne uchwatg Zarzadu nr 4/Z/2018 z dnia 31.01.2018 r. z p6zniejszymi
Zmianami;

— 0gdlne Warunki Ubezpieczenia Bezpieczne Podroze 2021 zatwierdzone
uchwata Zarzadu nr 42/2/2021 z dnia 19.07.2021 r;

— 0golne Warunki Ubezpieczenia Koszty Imprezy Turystycznej Bezpieczne
Rezerwacje 2018 zatwierdzone uchwatg Zarzadu nr 48/2/2018 z dnia
30.08.2018r,, z pdzniejszg zmiana;

— Ogdlne Warunki Ubezpieczenia Nastepstw Nieszczesliwych Wypadkéw
na terenie Rzeczypospolitej Polskiej zatwierdzone uchwaty Zarzadu nr
6/2/2015 z dnia 16.02.2015r., z pézniejszymi zmianami;

— Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia do kart SIGNAL IDUNA CARD WORLD,
WORLD SPORT, WORLD SPORT PLUS 2019 zatwierdzone uchwatg Zarzagdu
nr41/2/2019 z dnia 24.05.2019 r.,, z p6zniejszymi zmianami;

—0gdlne Warunki Ubezpieczenia SUPERVIA — SAFE 2018 zatwierdzone
uchwatg Zarzadu nr 61/2/2017 z dnia 20.12.2017 r.,, z p6zniejsza zmiana;
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