SZCZEGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA
NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW

Rodzaj informacji

Numer jednostki redakcyjnej wzor-
ca umownego

Przestanki wyptaty §wiadczenia ubezpieczeniowego

§6, §7, §8 z uwzglednieniem defi-
nicji zawartych w § 1

Wytaczenia odpowiedzialnosci zaktadu ubezpieczen
uprawniajace do odmowy wyptaty §wiadczenia

ubezpieczeniowego

§9 z uwzglednieniem definicji za-
wartych w §1

WPROWADZENIE

Niniejsze Szczegdlne Warunki Ubezpieczenia (zwane réwniez ,Warunkami
Ubezpieczenia”), okreslaja zakres i sposdb udzielania ochrony ubezpiecze-
niowe]j oferowanej Ubezpieczonemu, ktéry jest objety umowa ubezpiecze-
nia zawartg z Ubezpieczajacym.

DEFINICJE
§1
Przez uzyte w niniejszych Warunkach Ubezpieczenia terminy nalezy rozu-
miec:
1. Administrator - AXA Partners S.A. Oddziat w Polsce, dziatajacy w imie-

niu i na rzecz Ubezpieczyciela, w szczegélnosci w zakresie ustalania
przyczyn i okolicznosci zdarzen ubezpieczeniowych oraz ustalania roz-
miaru Swiadczeri naleznych uprawnionym do $Swiadczenia, z siedziba
pod adresem: AXA Partners S.A. Oddziat w Polsce, ul. Gietdowa 1, 01-211
Warszawa;

Niezdolnosé do pracy spowodowana nieszczesliwym wypadkiem -
niezdolno$¢ do $wiadczenia jakiejkolwiek pracy na podstawie stosunku
pracy, umowy cywilnoprawnej, wykonywania wolnego zawodu lub
prowadzenia dziatalno$ci gospodarczej udokumentowana prawomoc-
nym orzeczeniem o niezdolno$ci do pracy. Orzeczenie musi potwier-
dzad zwiazek przyczyno-skutkowy miedzy niezdolno$cia do pracy a zda-
rzeniem ubezpieczeniowym;

Trwaty uszczerbek na zdrowiu spowodowany nieszczesliwym wy-
padkiem - uszczerbek na zdrowiu, potwierdzony dokumentacja me-
dyczna, zgodnie z tabela nr 2. Uszczerbek musi by¢ wynikiem zaistniate-
go zdarzenia ubezpieczeniowego.

Deklaracja ubezpieczeniowa - wniosek Uzytkownika o przystapienie
do Umowy ubezpieczenia;

Dzien aktywacji - pierwszy dzief kolejnego miesigca kalendarzowego
nastepujacy po dniu ztozenia Deklaracji ubezpieczeniowej przez Uzyt-
kownika, w ktérym rozpoczyna sie ochrona ubezpieczeniowa;

Dzien przystapienia do ubezpieczenia - dziefl przystapienia do Umo-
wy grupowego ubezpieczenia, ktérym jest dzien ztozenia Deklaracji
ubezpieczeniowej przez Ubezpieczonego;

Finansujacy - Impuls-Leasing Polska sp. z 0. 0. z siedzibg w Warszawie
przy Al. Jerozolimskie 212A, 02-486 Warszawa wpisany do Krajowego
Rejestru Sagdowego w Sadzie Rejonowym dla m. st. Warszawy w War-
szawie, XIV Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod
numerem KRS: 0000275587, REGON 140864752, NIP: 5222836865;
Nieszczesliwy wypadek - nagte zdarzenie, ktére wystapito w okresie
Ubezpieczenia, spowodowane przyczyng zewnetrzna, niezalezne od
woli Ubezpieczonego i niewynikajace z jego lekkomyslnosci lub nie-
dbalstwa. Do Nieszcze$liwych wypadkéw w rozumieniu Warunkéw
Ubezpieczenia nie zalicza sie urazéw i choréb zwigzanych ze zmianami
zwyrodnieniowymi, urazéw powstatych w zwigzku z wystgpieniem uda-
ru, wylewu krwi, zatrucia, zawatu serca oraz wszelkich innych chordb i
infekcji nawet tych, ktdre wystapity nagle:

Orzeczenie o niezdolnosci do pracy - wydane na okres réwny lub
dtuzszy niz 2 lata: prawomocne orzeczenie o znacznym stopniu niepet-

nosprawnosci Ubezpieczonego, wydane przez podmiot uprawniony do
orzekania o niepetnosprawnosci zgodnie z powszechnie obowiazuja-
cymi przepisami prawa albo prawomocne orzeczenie wydane przez le-
karza rzeczoznawce Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego lub
komisje lekarska Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego stwier-
dzajace catkowita niezdolno$¢ do pracy w gospodarstwie rolnym bez
orzeczenia o celowosci przekwalifikowania albo prawomocne orzecze-
nie lekarza orzecznika Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych o niezdolnosci
do pracy lub niezdolno$ci do samodzielnej egzystencji;

10. Ubezpieczajacy - Impuls-Leasing Polska sp. z o. o. z siedzibg w War-

szawie przy Al. Jerozolimskie 212A, 02-486 Warszawa wpisany do Krajo-
wego Rejestru Sagdowego w Sadzie Rejonowym dla m. st. Warszawy w
Warszawie, XIV Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego pod
numerem KRS: 0000275587, REGON 140864752;

11. Ubezpieczony [ Uzytkownik- osoba fizyczna, uzytkownik finansowa-

nego pojazdu, ktéry przystapit do ubezpieczenia;

12. Ubezpieczyciel - odpowiednio AXA France VIE Societe Anonyme,

zarejestrowana we Francji pod nr 310499959 przez Sad Gospodarczy w
Nanterre z siedziba w Nanterre Cedex (kod 92727), ul. Terrasses de ['Ar-
che 313, NIP 1080022753 reprezentowana w Polsce przez AXA France
VIE S.A. Oddziat w Polsce z siedziba w Warszawie przy ul. Gietdowej 1,
01-211 Warszawa, wpisany do Krajowego Rejestru Sadowego w Sadzie
Rejonowym dla m. st. Warszawy w Warszawie, XIll Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sagdowego pod numerem KRS 0000734083, REGON
380639897;

13. Umowa ubezpieczenia - umowa grupowego ubezpieczenia zawarta

pomiedzy Ubezpieczajagcym a Ubezpieczycielem, na rachunek Ubezpie-
czonych;

14. Uprawniony do $wiadczenia - Ubezpieczony, a w przypadku Smierci z

powodu nieszczesliwego wypadku osoba wskazana w deklaracji Ubez-
pieczeniowej;

15. Zdarzenie ubezpieczeniowe - Smieré¢ Ubezpieczonego z powodu

nieszczesliwego wypadku, Niezdolno$¢ do pracy spowodowana nie-
szczesliwym wypadkiem, Trwaty uszczerbek na zdrowiu spowodowany
nieszczesliwym wypadkiem;

16. $mier¢ Ubezpieczonego z powodu nieszczesliwego wypadku- zgon

Ubezpieczonego, o ile istnieje zwigzek przyczynowo skutkowy miedzy
nieszczesliwym wypadkiem, a zgonem, a sam zgon nastapit w ciagu 12
miesiecy od daty wypadku.

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA | ZAKRES OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ
§2.

Przedmiotem ubezpieczenia s3 nastepstwa nieszczesliwych wypadkow
doznanych przez Ubezpieczonego.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej obejmuje Zdarzenia ubezpieczenio-
we, ktére zaszty w okresie ubezpieczenia od dnia aktywacji ubezpiecze-
nia.

Ochrona ubezpieczeniowa w ramach niniejszego Ubezpieczenia obej-
muje nastepujace zdarzenia ubezpieczeniowe: $Smier¢ Ubezpieczonego
z powodu nieszczesliwego wypadku, Niezdolnosé¢ do pracy spowodo-
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wana nieszczesliwym wypadkiem, Trwaty uszczerbek na zdrowiu spo-

wodowany nieszczesliwym wypadkiem; 4.
WARUNKI UDZIELANIA OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ 5.

§3.
Ochrong ubezpieczeniowa moze zostac objeta osoba fizyczna, ktéra: 6.

1) ukonczyta 18 rok zycia oraz jej wiek w chwili przystepowania do Umowy
ubezpieczenia powiekszony o okres trwania Umowy leasingu lub Umo-
wy pozyczki nie przekracza 70 lat;

2) ztozyta oswiadczenia zawarte w Deklaracji ubezpieczeniowej;

3) posiada numer PESEL.

OKRES UBEZPIECZENIA
§4.

1. Okres ubezpieczenia (,Okres ubezpieczenia”) jest czasem, w ktérym
Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej danemu Ubezpie-
czonemu w odniesieniu do jednej Umowy leasingu albo jednej Umowy
pozyczki, okreslonej w Deklaracji ubezpieczeniowej.

2. Okres ubezpieczenia ustalany jest w miesigcach i nie moze dtuzszy niz
120 miesiecy.

3. Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sie w Dniu aktywacji ubezpie-
czenia, jednak nie wczesniej niz w dniu optacenia sktadki ubezpiecze-
niowe;j.

4, Okres ubezpieczenia konczy sie a ochrona ubezpieczeniowa ulega
rozwigzaniu z chwila zaistnienia ktéregokolwiek z nastepujacych zda-
rzen:

1)  po uptywie 120 miesiecy od Dnia aktywacji ubezpieczenia;

2)  po uptywie ostatniego dnia miesigca kalendarzowego, w ktérym
Ubezpieczony ukonczyt 70 rok zycia;

3)  po uptywie ostatniego dnia miesiaca kalendarzowego, w ktérym
Ubezpieczony ztozyt pisemne os$wiadczenie o wypowiedzeniu
ochrony ubezpieczeniowej;

4)  wdniu odstapienia od ochrony ubezpieczeniowej;

5)  wdniurozwigzania Umowy leasingu lub Umowy pozyczki;

6)  wdniu $mierci Ubezpieczonego;

7)  w dniu wyczerpania Sumy ubezpieczenia ze wszystkich Zdarzer

ubezpieczeniowych.
8)  wdniu przejscia ubezpieczonego na emeryture.

5. Ubezpieczony ma prawo w kazdym czasie ztozy¢ o$wiadczenie o
wypowiedzeniu ochrony ubezpieczeniowej Swiadczonej na podstawie
Umowy ubezpieczenia na adres Administratora lub na adres Ubezpie-
czajacego. W takim przypadku ochrona ubezpieczeniowa w ramach
Umowy ubezpieczenia koriczy sie z ostatnim dniem miesiaca kalenda-
rzowego, w ktérym Ubezpieczony ztozyt pisemne o$wiadczenie o wy-
powiedzeniu ochrony ubezpieczeniowej na podstawie Umowy ubez-
pieczenia.

6. Ubezpieczony ma prawo odstapi¢ od ochrony ubezpieczeniowej
$wiadczonej na podstawie Umowy ubezpieczenia w terminie 30 dni od
dnia przystapienia do Umowy ubezpieczenia. Ubezpieczony moze zto-
2y¢ o$wiadczenie o odstapieniu od ochrony ubezpieczeniowej Swiad-
czonej na podstawie Umowy ubezpieczenia na adres Administratora
lub na adres Ubezpieczajacego.

2.

SKEADKA UBEZPIECZENIOWA
§5.
1. Do zaptaty sktadki ubezpieczeniowej zobowiazany jest Ubezpieczajacy.
Ubezpieczajacy optaca sktadke ubezpieczeniowa miesiecznie.
3. Sktadka ubezpieczeniowa jest wyrazona kwotowo, jest ptatna w PLN i

jest podana w Deklaracji ubezpieczeniowe;j. 3.
SUMA UBEZPIECZENIA, WYSOKOSC SWIADCZENIA | LMITY SWIADCZEN
§6.

1. Suma ubezpieczenia, rozumiana jako gérna granica odpowiedzialno$ci
Ubezpieczyciela z tytutu jednego i wszystkich Zdarzen ubezpieczenio-
wych w odniesieniu do jednego Ubezpieczonego wynosi 30 000 (trzy-
dziedci tysiecy) ztotych, z zastrzezeniem postanowien ponizej. Limity i
wysoko$ci $wiadczen okre$la Tabelanr 1:

Tabelanr1

L.p. Ryzyko Limity i wysokos¢ swiadczen
1 $mierc z powodu nieszcze- Jednorazowe swiadczenie
) sliwego wypadku w wysokosci 30 000 PLN
N s ::,:’Z?oox‘;:‘s:;:s"zzq;"_ Jednorazowe $wiadczenie
) P szC2¢ w wysokosci 30 000 PLN 4
wym wypadkiem .
Trwaty uszczerbek na Odpowiedni procent sumy ubezpieczenia
3. zdrowiu spowodowany ustalony zgodnie z Tabela 2. dotyczaca oceny
nieszczesliwym wypadkiem uszczerbku na zdrowiu
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Jednorazowe $wiadczenie z tytutu Smierci z powodu Nieszcze$liwego
wypadku Ubezpieczonego jest réwne 100% Sumy Ubezpieczenia.
Jednorazowe $wiadczenie z tytutu Niezdolno$ci do pracy z powodu
nieszczesliwego wypadku jest rbwne 100% Sumy Ubezpieczenia.
Swiadczenie tytutu Trwatego uszczerbku na zdrowiu z powodu nie-
szczesliwego wypadku Ubezpieczonego stanowi odpowiedni procent
sumy ubezpieczenia ustalony zgodnie z Tabela nr 2.

Tabela nr 2 oceny uszczerbku na zdrowiu:

Catkowita utrata wzroku:
w obu oczach 100%
w jednym oku wraz z utratg oka 40%
w jednym oku bez utraty oka 35%
Catkowita utrata stuchu: 60%
w obu uszach
w jednym uchu 20%
Catkowita utrata matzowiny 15%
Catkowita utrata mowy 100%
Catkowita utrata koriczyny gérnej: 75%
w barku
w obrebie ramienia 70%
w obrebie przedramienia 65%
w nadgarstku 55%
Catkowita utrata: 20%
kciuka
palca wskazujacego 15%
innego palca 5%
Catkowita utrata koriczyny dolnej: 75%
w stawie biodrowym
na wysokosci uda 70%
na poziomie stawu kol g 65%
w obu udach obrebie podudzia 60%
Catkowita utrata stopy 50%
Catkowita utrata duzego palca 5%
Catkowita utrata innego palca 2%

NABYCIE PRAWA DO SWIADCZENIA
§7.

Ochrong ubezpieczeniowa objete s3 Zdarzenia ubezpieczeniowe, ktére
wystapity w okresie ubezpieczenia.

ZGEOSZENIE ROSZCZENIA
§8.
Zawiadomienie o zajsciu Zdarzenia ubezpieczeniowego mozna zgtosi¢
na formularzu dostepnym u Ubezpieczajgcego albo u Administratora,
dotaczajac dokumenty wymienione odpowiednio w ust. 2-6. Wypet-
niony formularz nalezy przesta¢ na adres Administratora.

$MIERC Z POWODU NIESZCZESLIWEGO WYPADKU:

W razie zgtoszenia roszczenia o wyptate $wiadczenia z tytutu Smierci z
powodu Nieszcze$liwego wypadku Ubezpieczonego, wystepujacy z
roszczeniem jest zobowiazany przekazac:

1)  zaswiadczenie lekarskie o przyczynie zgonu lub karte zgonu za-
wierajaca okreslenie przez lekarza przyczyny zgonu stwierdzajace
zwigzek przyczynowo skutkowy pomiedzy Nieszczesliwym wy-
padkiem a zgonem Ubezpieczonego,

2)  notatke policyjna opisujaca okolicznosci Nieszczesliwego wypad-
ku lub inny dokument wydany przez organ uprawniony do usta-
lenia okoliczno$ci zdarzenia, opisujacy te okolicznosci, o ile spo-
rzadzono taki dokument.

NIEZDOLNOSC DO PRACY Z POWODU NIESZCZESLIWEGO WYPADKU LUB
TRWALY USZCZERBEK NA ZDROWIU SPOWODOWANY NIESZCZESLIWYM
WYPADKIEM:

W razie zgtoszenia roszczenia o wyptate $wiadczenia z tytutu Niezdol-
nosci do pracy z powodu nieszczesliwego wypadku lub Trwatego
uszczerbku na zdrowiu spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem
wystepujacy z roszczeniem jest zobowiazany przekazac:

1)  dokument, potwierdzajacy Niezdolno$¢ do pracy z powodu nie-
szczesliwego wypadku lub Trwaty uszczerbek na zdrowiu spowo-
dowany nieszczesliwym wypadkiem,

2)  dokument stwierdzajacy zwiazek przyczynowo skutkowy pomie-
dzy Nieszczesliwym wypadkiem a Zdarzeniem Ubezpieczenio-
wym,

3)  notatke policyjna opisujaca okolicznosci Nieszczesliwego wypad-
ku lub inny dokument wydany przez organ uprawniony do usta-
lenia okoliczno$ci zdarzenia, opisujacy te okolicznosci, o ile spo-
rzadzono taki dokument.

Po otrzymaniu zawiadomienia o zajsciu Zdarzenia ubezpieczeniowego,

w terminie 7 dni od dnia otrzymania tego zawiadomienia, Ubezpieczy-

ciel dziatajac przez Administratora informuje o tym Ubezpieczajacego

lub Ubezpieczonego, jezeli nie s3 oni osobami wystepujacymi z rosz-



10.

11.

12.

13.

14,

15.

16.

czenie oraz podejmuje postepowanie dotyczace ustalenia stanu fak-
tycznego zdarzenia, zasadnosci zgtoszonych roszczen i wysokosci
$wiadczenia, a takze informuje osobe wystepujaca z roszczeniem, jakie
dokumenty sa potrzebne do ustalenia odpowiedzialnosci Ubezpieczy-
ciela lub wysokosci Swiadczenia, jezeli jest to niezbedne do dalszego
prowadzenia postepowania.

Wszelkie dokumenty zwigzane ze zgtaszaniem roszczenia powinny by¢
przekazywane do Ubezpieczyciela na adres Administratora.
Ubezpieczajacy na zadanie Ubezpieczyciela dziatajacego przez Admi-
nistratora zobowiazany jest ztozy¢ Administratorowi kopie Deklaracji
ubezpieczeniowej.

Jezeli dokumenty sporzadzone sa w jezyku obcym, powinny byc¢ prze-
ttumaczone na jezyk polski przez ttumacza przysiegtego.
Ubezpieczyciel moze zazadac od wystepujacego z roszczeniem takze
innych, niewymienionych powyzej dokumentéw lub informacji nie-
zbednych do ustalenia Uprawnionego do $wiadczenia, zasadnosci
roszczenia o wyptate lub wysokosci Swiadczenia, jezeli na podstawie
posiadanych uprawnieft sam nie moze uzyska¢ takich dokumentéw
lub informacji albo, gdy pozwoli to na przyspieszenie zakonczenia po-
stepowania, co do ustalenia Uprawnionego do $wiadczenia, zasadno-
$ci roszczenia o wyptate lub wysokosci Swiadczenia.

Wszelkie koszty zwiazane ze skompletowaniem i doreczeniem wyma-
ganych dokumentéw ponosi wystepujacy z roszczeniem.
Ubezpieczyciel moze zazadad, aby Ubezpieczony poddat sie badaniom
lekarskim lub badaniom diagnostycznym z minimalnym ryzykiem, z
wytaczeniem badan genetycznych, w celu ustalenia prawa do $wiad-
czenia i wysokosci tego Swiadczenia. Koszty badan pokrywa Ubezpie-
czyciel.

Ubezpieczyciel jest zobowigzany udostepni¢ Ubezpieczajacemu,
Ubezpieczonemu, osobie wystepujacej z roszczeniem lub Uprawnio-
nemu do $wiadczenia informacje i dokumenty gromadzone w celu
ustalenia odpowiedzialnosci odszkodowawczej Ubezpieczyciela lub
wysokosci odszkodowania. Osoba uprawniona do otrzymania infor-
macji ma prawo zada¢ pisemnego potwierdzenia przez Ubezpieczycie-
la udostepnionych informacji, a takze sporzadzac na swoj koszt ksero-
kopie dokumentéw i zada¢ potwierdzenia ich zgodnosci z oryginatem
przez Ubezpieczyciela.

W przypadku jakichkolwiek pytar, watpliwosci zwigzanych z procesem
zgtoszenia roszczenia Ubezpieczajacy, Ubezpieczony lub Uprawniony
do $wiadczenia moze zasiegnad informacji u Administratora dzwoniac
pod numer telefonu (22) 306 25 36 w dni powszednie, w godzinach
9:00-17:00 lub droga elektroniczng wysytajac maila na adres
clp.pl@partners.axa .

Pod warunkiem nabycia prawa do $wiadczenia Ubezpieczyciel wypta-
ca $wiadczenie w terminie do 30 dni od dnia zgtoszenia roszczenia.
Jezeli wyjasnienie okolicznosci niezbednych do ustalenia odpowie-
dzialnosci odszkodowawczej Ubezpieczyciela albo wysokosci Swiad-
czenia nie byto mozliwe w terminie okre$lonym w ust. 13 Ubezpieczy-
ciel wyptaca $wiadczenie w terminie do 14 dni od dnia, w ktérym przy
zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie tych okolicznosci byto
mozliwe. Jednakze bezsporna cze$¢ $wiadczenia Ubezpieczyciel wy-
ptaca w terminie do 30 dni od dnia zgtoszenia roszczenia.

Jezeli w powyzszych terminach Ubezpieczyciel nie wyptaci Swiadcze-
nia, to pisemnie zawiadamia osobe wystepujaca z roszczeniem oraz
Ubezpieczonego, jezeli nie jest on osobg wystepujaca z roszczeniem, o
przyczynach niemoznosci zaspokojenia zgtoszonego roszczenia w ca-
tosci lub w czesci, a takze wyptaca bezsporna czes$¢ swiadczenia.

Jezeli Swiadczenie nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci,
niz okreslona w zgtoszonym roszczeniu, to Ubezpieczyciel informuje o
tym pisemnie osobe wystepujaca z roszczeniem oraz Ubezpieczonego,
jezeli nie jest on osoba wystepujaca z roszczeniem, wskazujac na oko-
licznosci oraz podstawe prawna uzasadniajaca catkowita lub czescio-
wa odmowe wyptaty Swiadczenia - informacja ta bedzie zawierac pou-
czenie o mozliwosci dochodzenia roszczen na drodze sagdowej.

WYEACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
§9.

Odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela jest wytaczona, tj. $wiadczenie nie

zostanie wyptacone, jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastapito w wy-

niku:

1)  samobdjstwa Ubezpieczonego lub samookaleczenia Ubezpieczo-
nego, niezaleznie od tego czy dokonanego w stanie poczytalnosci
czy niepoczytalnosci albo uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia
dokonanego przez osobe trzecia na prosbe Ubezpieczonego,
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2)  wypadku zwiazanego z uprawianiem przez Ubezpieczonego na-
stepujacych niebezpiecznych lub ekstremalnych sportéw: boks,
bobsleje, saneczkarstwo, sporty motorowe, jazda konna, wspi-
naczka gorska, speleologia i wspinaczka skatkowa, paralotniar-
stwo, lotniarstwo, baloniarstwo, spadochroniarstwo, szermierka,
sporty obronne, kajakarstwo wysokogdrskie, nurkowanie ze
sprzetem oraz czynnym udziatem Ubezpieczonego w zawodach
sportowych, wyscigach, rajdach lub inne aktywnos$ci powiazane z
uprawianiem wyzej wymienionych niebezpiecznych lub ekstre-
malnych sportéw oraz zawodowego uczestnictwa w grach, wysci-
gach, zaktadach lub zawodach sportowych o charakterze po-
wszechnym.

3) uczestnictwa Ubezpieczonego w locie w charakterze pilota,
cztonka zatogi lub pasazera samolotu wojskowego lub prywatne-
go, ktdry nie posiadat licencji na przewdz pasazerdw.

4)  bdjki, strajkéw, zamieszek i rozruchéw spotecznych, w ktérych
Ubezpieczony aktywnie uczestniczy, z wyjatkiem samoobrony,
pomocy osobom znajdujacym sie w niebezpieczenstwie lub wy-
konywania obowiazkéw zawodowych;

5)  dziatan wojennych, w tym wojny domowej (niezaleznie od tego
czy wojna zostata wypowiedziana czy tez nie), stanu wojennego,
rebelii, terroryzmu, sabotazu, rewolucji albo powstania zbrojnego
lub prawnie uzasadnionych dziatar sit zbrojnych, tacznie z bezpo-
$rednimi i dtugofalowymi skutkami uzycia broni masowego raze-
nia, promieniowania jonizujacego lub skazenia radioaktywnego
pochodzacym z paliwa jadrowego lub odpadéw nuklearnych lub
sprzetu nuklearnego, oraz skazenia toksycznego,

6) uczestnictwa Ubezpieczonego w charakterze sprawcy w prze-
stepstwach lub wykroczeniach, ktére zostaty potwierdzone pra-
womocnym wyrokiem sagdowym,

7)  spozycia przez Ubezpieczonego alkoholu, zazywania narkotykdw
lub innych $rodkéw odurzajacych, lekéw dostepnych wytacznie
na recepte jednak nieprzepisanych Ubezpieczonemu przez leka-
rza lub uzytych niezgodnie z zaleceniami lekarza, przy czym przez
spozycie przez Ubezpieczonego alkoholu rozumie sie wprowa-
dzenie przez Ubezpieczonego do swojego organizmu takiej ilosci
alkoholu, ze jego stezenie we krwi wynosi powyzej 0,2%o albo do
obecnosci w wydychanym powietrzu powyzej 0,1 mg alkoholu w
1dms3,

8) bdléow plecdéw oraz zachorowar zwigzanych z kregostupem, ta-
kich jak: uraz krazka miedzykregowego lub radikulopatii: lumba-
go, bdle krzyza, rwa kulszowa, neuropatia udowa, neuralgia szyj-
no-ramienna, wysuniecie dysku, przepuklina dyskowa, bdl ple-
cdw, bdl szyi, kokcydynia.

9)  bezposrednio spowodowanym operacja chirurgiczng lub zabie-
giem chirurgicznym.

REKLAMACJE
§ 10.

Postepowanie odnosi sie do wszystkich reklamacji i zapytan zgtasza-
nych przez Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego lub Uprawnionego do
Swiadczenia, zwanych dalej tacznie odpowiednio ,Klientem” oraz
»zgtoszeniem”, dotyczacych dziatalnosci Ubezpieczyciela, wynikajacej
z niniejszych Warunkéw Ubezpieczenia, zgodnie z ustawa z dnia 5
sierpnia 2015 r. o rozpatrywaniu reklamacji przez podmioty rynku fi-
nansowego, o Rzeczniku Finansowym i o Funduszu Edukacji Finanso-
wej.
Reklamacja moze zostac ztozona:
1)  napismie:
2)  osobiscie w siedzibie Administratora albo
3)  wystana przesytka pocztowa na adres Administratora zgodnie z

pkt. 4;
4) ustnie - telefonicznie dzwoniagc pod numer telefonu

(22) 306 25 36, w dni powszednie, w godzinach 9:00-17:00;
5)  osobiscie do protokotu podczas wizyty klienta w siedzibie Admi-

nistratora:

AXA Partners S.A. Oddziat w Polsce
ul. Gietdowa 1
01-211 Warszawa

6) na adres do doreczenn elektronicznych Ubezpieczyciela

AE:PL81016-18916-IVEIW-31
7)  w postaci elektronicznej z wykorzystaniem srodkdéw komunikacji

elektronicznej na adres email: clp.pl@partners.axa
Przestane zgtoszenia powinny zawierac nastepujace dane:



10.

11.

1)  peten adres korespondencyjny lub adres e-mail, na ktéry nalezy
skierowac odpowiedz,

2)  wskazanie numeru Umowy leasingu lub Umowy pozyczki, w
zwiazku z ktérg Ubezpieczony przystapit do Umowy ubezpiecze-
nia,

3)  opis zgtaszanego problemu oraz przedmiot i okolicznosci uza-
sadniajace zgtoszenie, oczekiwane dziatania.

Jezeli w procesie rozpatrywania reklamacji konieczne bedzie uzyska-

nie dodatkowych informacji zwigzanych ze zgtoszeniem, wnoszacy Re-

klamacje zobowigzany jest dostarczy¢ wszelkie dane i informacje, o

ktérych dostarczenie wnosi Ubezpieczyciel, w celu jej rozpatrzenia.

Ubezpieczyciel udzieli odpowiedzi bez zbednej zwtoki, jednak nie

po6zniej niz w terminie 30 dni od dnia otrzymania Reklamacji. Do za-

chowania terminu wystarczy wystanie odpowiedzi przed jego upty-
wem.

W szczegdlnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajacych

rozpatrzenie Reklamacji i udzielenie odpowiedzi w terminie, o ktérym

mowa w ust. 5 Ubezpieczyciel:

1)  wyjasnia przyczyne opdznienia,

2)  wskazuje okolicznosci, ktére musza zostac ustalone dla rozpa-
trzenia sprawy,

3)  okresla przewidywany termin rozpatrzenia Reklamacji i udziele-
nia odpowiedzi, ktory nie moze przekroczy¢ 60 dni od dnia otrzy-
mania Reklamacji.

Odpowiedz Ubezpieczyciela zostanie przestana na adres wskazany w

ust. 3 pkt 1).

Jezykiem obowigzujacym w korespondencji i kontaktach z Ubezpie-

czycielem jest jezyk polski.

Dla Umdw ubezpieczenia, do ktérych majg zastosowanie niniejsze

Warunki Ubezpieczenia wtasciwym jest prawo polskie.

Niezaleznie od powyzszego Klient moze zwrdci¢ sie o udzielenie po-

mocy do miejskich i powiatowych rzecznikédw konsumenta oraz do

Rzecznika Finansowego.

Klientowi przystuguje prawo ztozenia wniosku do Rzecznika Finanso-

wego o przeprowadzenie postepowania w sprawie pozasadowego
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12.

13.

rozwigzywania sporu konsumenckiego zwigzanego z Umowa ubezpie-
czenia.

Rzecznik Finansowy jest podmiotem uprawnionym do prowadzenia
postepowania w sprawie pozasadowego rozwigzywania sporéw kon-
sumenckich zgodnie z ustawa z dnia 23 wrzesnia 2016 r. o pozasado-
wym rozwigzywaniu sporéw konsumenckich. Wiecej informacji na ten
temat dostepnych jest na stronie internetowej Rzecznika Finansowego
pod adresem https://rf.gov.pl/.

Niezaleznie od postanowien niniejszej procedury Klient moze ztozyc
odwotania od stanowiska Ubezpieczyciela w ramach wewnetrznej pro-
cedury. Odwotania takie sktada sie w sposob wskazany w ust. 2.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§11.
Zawiadomienia, odwiadczenia i wnioski kierowane do Ubezpieczyciela
w zwigzku z Umowa ubezpieczenia powinny by¢ sktadane na adres Ad-
ministratora:
AXA Partners S.A. Oddziat w Polsce
ul. Gietdowa 1
01-211 Warszawa

Powddztwo o roszczenia wynikajace z realizacji postanowiert Umowy
ubezpieczenia oraz niniejszych Warunkéw Ubezpieczenia mozna wyto-
czy¢ albo wedtug przepisdéw o wtasciwosci ogdlnej, albo przed sad wta-
Sciwy dla miejsca zamieszkania albo siedziby, Ubezpieczajacego.

W sprawach nieuregulowanych w Warunkach Ubezpieczenia maja
zastosowanie postanowienia Umowy ubezpieczenia, a takze przepisy
Kodeksu cywilnego, ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej z pdzniejszymi zmianami oraz inne
powszechnie obowigzujace przepisy prawa polskiego.

Warszawa, dnia 1 stycznia 2026r.



