
I. POSTANOWIENIA OGÓLNE

§ 1
Niniejsze Warunki Grupowego Ubezpieczenia na ˚ycie 
z Ubezpieczeniowym Funduszem Kapita∏owym (dalej:
„Warunki ubezpieczenia”) okreÊlajà zasady, na jakich
Sopockie Towarzystwo Ubezpieczeƒ na ̊ ycie Ergo Hestia S.A.,
zwane dalej „Ubezpieczycielem”, udziela ochrony
ubezpieczeniowej osobom fizycznym, b´dàcym Klientami
Banku Polska Kasa Opieki Spó∏ka Akcyjna. 

§ 2 
Terminy u˝yte w niniejszych Warunkach ubezpieczenia oraz
innych dokumentach zwiàzanych z Umowà ubezpieczenia
oznaczajà:
1) Certyfikat Uczestnictwa – dokument potwierdzajàcy
obj´cie Ubezpieczonego pe∏nà ochronà ubezpieczeniowà w
ramach Umowy ubezpieczenia oraz nabycie jednostek
uczestnictwa Funduszu;
2) Deklaracja przystàpienia – dokument, w którym
Klient oÊwiadcza Ubezpieczajàcemu, ˝e chce skorzystaç 
z zastrze˝enia na jego rzecz ochrony ubezpieczeniowej 
w ramach Umowy ubezpieczenia oraz w którym sk∏ada
dyspozycj´ nabycia jednostek uczestnictwa Funduszu;
3) dzieƒ roboczy – ka˝dy dzieƒ, inny ni˝ sobota, niedziela
lub dzieƒ ustawowo wolny od pracy;
4) Dzieƒ Sesji - dzieƒ, w którym ustalana jest przez
Emitenta Certyfikatu Depozytowego cena odkupu
Certyfikatu Depozytowego, przypadajàcy na ka˝dy
poniedzia∏ek pod warunkiem, ˝e poniedzia∏ek jest dniem
roboczym i w dniu tym opublikowane zosta∏y wartoÊci
Indeksu zgodnie z zasadami jego publikacji, a rynek obrotu
instrumentami pochodnymi na Indeks funkcjonuje w swoim
zwyczajowym trybie; w przypadku kiedy poniedzia∏ek nie
jest dniem roboczym lub wystàpià zak∏ócenia w publikacji
wartoÊci Indeksu lub w obrocie instrumentami pochodnymi
na Indeks, Dzieƒ Sesji przypada na najbli˝szy dzieƒ
spe∏niajàcy ka˝dy z powy˝szych warunków;
5) Dzieƒ Wyceny – dzieƒ, w którym ustalana jest wartoÊç
jednostki uczestnictwa Funduszu, przypadajàcy na drugi
dzieƒ roboczy po Dniu Sesji oraz w dniu poprzedzajàcym
dzieƒ zamkni´cia Funduszu;
6) dzieƒ wyp∏aty – dzieƒ, w  którym Ubezpieczyciel
dokonuje na wniosek Ubezpieczonego wyp∏aty WartoÊci
wykupu, przypadajàcy na drugi dzieƒ roboczy po Dniu
Wyceny;
7) dzieƒ zamkni´cia Funduszu – ostatni dzieƒ okresu
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela przypadajàcy na 
4 stycznia 2012 roku;
8) Indywidualny Rachunek Jednostek Uczestnictwa 
– wyodr´bniony rachunek, na którym ewidencjonowane sà
jednostki uczestnictwa Funduszu, tworzony przez
Ubezpieczyciela odr´bnie dla ka˝dego Ubezpieczonego;
9) jednostka uczestnictwa – cz´Êç Funduszu, b´dàca
proporcjonalnym udzia∏em  w jego aktywach 
10) Klient – osoba fizyczna, która zawar∏a 

z Ubezpieczajàcym umow´ o prowadzenie rachunku
bie˝àcego wk∏adów oszcz´dnoÊciowych lub Eurokonta;
11) miesiàc polisowy – ka˝dy kolejny miesiàc
kalendarzowy trwania okresu odpowiedzialnoÊci,
poczynajàc od dnia rozpocz´cia ochrony ubezpieczeniowej;
12) nieszcz´Êliwy wypadek – nag∏e, niezale˝ne od woli
Ubezpieczonego i gwa∏towne zdarzenie wywo∏ane
przyczynà zewn´trznà, zaistnia∏e w okresie
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela, b´dàce bezpoÊrednià 
i wy∏àcznà przyczynà zaistnienia zdarzenia
ubezpieczeniowego, okreÊlonego w niniejszych Warunkach
ubezpieczenia;
13) okres subskrypcji – okres trwajàcy od dnia 31 maja
2010 r. do dnia 21 czerwca 2010 r., w którym Klient ma
mo˝liwoÊç z∏o˝enia Deklaracji przystàpienia; 
14) okres odpowiedzialnoÊci – okres, w którym
Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej;
15) ochrona ubezpieczeniowa – tymczasowa i pe∏na
ochrona ubezpieczeniowa; 
16) op∏ata poczàtkowa – op∏ata pobierana z kwoty
sk∏adki ubezpieczeniowej przed jej zainwestowaniem, na
którà sk∏adajà si´ op∏ata manipulacyjna i op∏ata za ryzyko;
17) op∏ata manipulacyjna – zawarta w op∏acie
poczàtkowej, op∏ata  przeznaczona na pokrycie kosztów
administracyjnych w okresie subskrypcji oraz kosztów
przygotowania inwestycji w ramach Funduszu; 
18) op∏ata za ryzyko – zawarta w op∏acie poczàtkowej,
op∏ata przeznaczona na pokrycie ryzyka zwiàzanego 
z obj´ciem Ubezpieczonego odpowiedzialnoÊcià
Ubezpieczyciela;
19) pe∏na ochrona ubezpieczeniowa – zobowiàzanie
Ubezpieczyciela do wyp∏aty Êwiadczenia w przypadku
wystàpienia nast´pujàcych zdarzeƒ: 1) zgon
Ubezpieczonego w okresie odpowiedzialnoÊci
Ubezpieczyciela, 2) zgon Ubezpieczonego w nast´pstwie
nieszcz´Êliwego wypadku zaistnia∏ego w okresie
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela, 3) trwa∏e inwalidztwo
Ubezpieczonego w nast´pstwie nieszcz´Êliwego wypadku
zaistnia∏ego w okresie odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela,
na zasadach okreÊlonych w Warunkach ubezpieczenia;
20) Regulamin Ubezpieczeniowego Funduszu
Kapita∏owego (zwany tak˝e Regulaminem)
– Regulamin Ubezpieczeniowego Funduszu Kapita∏owego
Sekura II Sopockiego Towarzystwa Ubezpieczeƒ na ˚ycie
Ergo Hestia S.A. okreÊlajàcy zasady funkcjonowania 
i strategi´ Funduszu oferowanego przez Ubezpieczyciela,
stanowiàcy za∏àcznik do Warunków ubezpieczenia;
21) sk∏adka ubezpieczeniowa – kwota op∏acona  za
ka˝dego Ubezpieczonego przez Ubezpieczajàcego ze
Êrodków Ubezpieczonego przeznaczana w cz´Êci okreÊlonej
w Warunkach ubezpieczenia, na nabycie jednostek
uczestnictwa Funduszu, a w pozosta∏ej cz´Êci na pokrycie
op∏aty poczàtkowej; 
22) trwa∏e inwalidztwo Ubezpieczonego wskutek
nieszcz´Êliwego wypadku – okreÊlone w Warunkach
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ubezpieczenia zdarzenie dotyczàce ca∏kowitej fizycznej
utraty lub ca∏kowitej i trwa∏ej utraty w∏adzy nad okreÊlonym
narzàdem Ubezpieczonego spowodowane nieszcz´Êliwym
wypadkiem i zaistnia∏e w okresie odpowiedzialnoÊci
Ubezpieczyciela;
23) tymczasowa ochrona ubezpieczeniowa
– zobowiàzanie Ubezpieczyciela do wyp∏aty Êwiadczenia 
w przypadku zgonu Ubezpieczonego w okresie
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela i zgonu Ubezpieczonego
w nast´pstwie nieszcz´Êliwego wypadku zaistnia∏ego 
w okresie odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela, obowiàzujàce
przed dniem rozpocz´cia pe∏nej ochrony ubezpieczeniowej,
na zasadach okreÊlonych w Warunkach ubezpieczenia;
24) Ubezpieczajàcy (zwany tak˝e: Bankiem lub
Emitentem) – Bank Polska Kasa Opieki Spó∏ka Akcyjna 
z siedzibà w Warszawie,
25) Ubezpieczeniowy Fundusz Kapita∏owy (zwany
tak˝e Funduszem) – Ubezpieczeniowy Fundusz
Kapita∏owy Sekura II Sopockiego Towarzystwa Ubezpieczeƒ
na ˚ycie Ergo Hestia S.A. stanowiàcy wydzielony fundusz
aktywów tworzony z ∏àcznej kwoty wartoÊci poczàtkowych
inwestycji, funkcjonujàcy na zasadach okreÊlonych 
w Regulaminie;
26) Ubezpieczony – osoba fizyczna, która jest obj´ta
tymczasowà ochronà ubezpieczeniowà lub pe∏nà ochronà
ubezpieczeniowà w ramach Umowy ubezpieczenia;
27) Ubezpieczyciel – Sopockie Towarzystwo Ubezpieczeƒ
na ˚ycie Ergo Hestia Spó∏ka Akcyjna z siedzibà w Sopocie;
28) Umowa ubezpieczenia – zawarta pomi´dzy
Ubezpieczajàcym a Ubezpieczycielem w dniu 31 maja 2010
r. „Umowa Grupowego Ubezpieczenia na ˚ycie 
z Ubezpieczeniowym Funduszem Kapita∏owym dla Klientów
Banku Pekao S.A.”;
29) uposa˝ony – podmiot wskazany przez
Ubezpieczonego, uprawniony do otrzymania Êwiadczenia
ubezpieczeniowego w przypadku zgonu Ubezpieczonego, 
w sytuacjach wskazanych w Warunkach ubezpieczenia;
30) uprawniony – Ubezpieczony, uposa˝ony lub inna
osoba uprawniona do otrzymania Êwiadczenia
ubezpieczeniowego;
31) WartoÊç poczàtkowa inwestycji – sk∏adka
ubezpieczeniowa za danego Ubezpieczonego, pomniejszona
o op∏at´ poczàtkowà, przeznaczona na nabycie jednostek
uczestnictwa Funduszu;
32) wartoÊç wykupu (zwana tak˝e: wartoÊcià
Indywidualnego Rachunku Jednostek Uczestnictwa)
– kwota wyp∏acana Ubezpieczonemu w przypadkach
okreÊlonych w Warunkach ubezpieczenia, stanowiàca
iloczyn liczby jednostek uczestnictwa Funduszu
znajdujàcych si´ na Indywidualnym Rachunku Jednostek
Uczestnictwa oraz ceny jednostek uczestnictwa; mo˝e
dotyczyç ca∏oÊci (wartoÊç wykupu ca∏kowitego) lub cz´Êci
(wartoÊç wykupu cz´Êciowego) jednostek uczestnictwa.

II. PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA

§ 3
PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA

Przedmiotem ubezpieczenia w zakresie okreÊlonym 
w dalszej cz´Êci warunków ubezpieczenia jest ˝ycie 
i zdrowie Ubezpieczonego.

§ 4
ZAKRES UBEZPIECZENIA

1. Zakresem ubezpieczenia obj´te sà nast´pujàce
zdarzenia:

1) zgon Ubezpieczonego w okresie odpowiedzialnoÊci
Ubezpieczyciela,
2) zgon Ubezpieczonego w nast´pstwie nieszcz´Êliwego
wypadku zaistnia∏ego w okresie odpowiedzialnoÊci
Ubezpieczyciela,
3) trwa∏e inwalidztwo Ubezpieczonego w nast´pstwie
nieszcz´Êliwego wypadku zaistnia∏ego w okresie
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela. 
2. W ramach Umowy ubezpieczenia, WartoÊç poczàtkowa
inwestycji przeznaczona jest na nabycie jednostek
uczestnictwa Ubezpieczeniowego Funduszu Kapita∏owego
na zasadach i warunkach okreÊlonych w Regulaminie.

III. OKRES SUBSKRYPCJI

§ 5
DEKLARACJA PRZYSTÑPIENIA

1. Klient ma mo˝liwoÊç z∏o˝enia Deklaracji przystàpienia
wy∏àcznie w okresie subskrypcji.
2. W Deklaracji przystàpienia Klient oÊwiadcza
Ubezpieczajàcemu, ˝e chce skorzystaç z zastrze˝enia na
jego rzecz ochrony ubezpieczeniowej w ramach Umowy
ubezpieczenia oraz sk∏ada dyspozycj´ nabycia jednostek
uczestnictwa Funduszu w okreÊlonej przez niego iloÊci.
3. W okresie subskrypcji Klient ma mo˝liwoÊç, poprzez
wp∏at´ dodatkowej sk∏adki ubezpieczeniowej   zwi´kszyç
wysokoÊç sumy ubezpieczenia oraz z∏o˝yç dyspozycj´
nabycia dodatkowych jednostek uczestnictwa.
Ubezpieczyciel dokona wyliczenia proporcji w kwocie
Êwiadczenia ubezpieczeniowego poszczególnych
Uposa˝onych, na zasadach okreÊlonych w § 18 ust. 6, oraz
wystawi jeden Certyfikat Uczestnictwa.

§ 6
WP¸ATA NA POCZET SK¸ADKI UBEZPIECZENIOWEJ

1. Wp∏ata na poczet sk∏adki ubezpieczeniowej winna
nastàpiç na rachunek bankowy Ubezpieczyciela, najpóêniej
nast´pnego dnia roboczego po z∏o˝eniu przez Klienta
Deklaracji przystàpienia.
2. Wp∏at´ jak w ust 1 uznaje si´ za dokonanà, jeÊli wp∏yn´∏a
w pe∏nej wysokoÊci, na rachunek bankowy wskazany przez
Ubezpieczyciela, najpóêniej nast´pnego dnia roboczego po
dniu zakoƒczenia okresu subskrypcji.
3. Kwota wp∏aty na poczet sk∏adki ubezpieczeniowej nie
mo˝e byç ni˝sza od kwoty sk∏adki ubezpieczeniowej
zadeklarowanej przez Klienta w Deklaracji przystàpienia, 
z zastrze˝eniem § 11 ust. 2.
4. W przypadku nie dokonania wp∏aty na poczet sk∏adki
ubezpieczeniowej zgodnie z zasadami ust. 1 - 3 Klient nie
zostanie obj´ty ochronà ubezpieczeniowà. Ubezpieczyciel
poinformuje o tym fakcie Ubezpieczajàcego oraz Klienta
oraz w terminie 5 dni roboczych od dnia nieterminowej
wp∏aty na poczet sk∏adki ubezpieczeniowej dokona zwrotu
tej wp∏aty, je˝eli taka wp∏ata zosta∏a dokonana na rachunek
bankowy Ubezpieczyciela. 
5. W przypadku wp∏aty kwoty wy˝szej ni˝ kwota sk∏adki
ubezpieczeniowej okreÊlonej w Deklaracji przystàpienia,
Ubezpieczyciel zwróci nadwy˝k´ w terminie okreÊlonym 
w ust 4.

§ 7
REZYGNACJA Z PRZYSTÑPIENIA DO UMOWY
UBEZPIECZENIA

1. Klient do dnia zakoƒczenia okresu subskrypcji ma prawo
do rezygnacji z przystàpienia do Umowy ubezpieczenia,
poprzez z∏o˝enie Ubezpieczycielowi za poÊrednictwem
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Banku i prawid∏owo wype∏nionego i podpisanego wniosku 
o rezygnacj´ z przystàpienia do Umowy ubezpieczenia. 
2. W przypadku rezygnacji z przystàpienia do Umowy
ubezpieczenia, odpowiedzialnoÊç Ubezpieczyciela
wzgl´dem Klienta nie rozpoczyna si´ a wp∏acona na poczet
sk∏adki ubezpieczeniowej kwota zostaje zwrócona w pe∏nej
wysokoÊci w terminie do 5 dni roboczych od otrzymania
przez Ubezpieczyciela wniosku, o którym mowa w ust 1.

IV. OKRES OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ

§ 8
OBJ¢CIE OCHRONÑ UBEZPIECZENIOWÑ

1. Ochronà ubezpieczeniowà mo˝e zostaç obj´ty Klient,
który w dniu z∏o˝enia Deklaracji przystàpienia b´dzie mia∏
ukoƒczone 18 lat i nie b´dzie mia∏ ukoƒczonego 70 roku ˝ycia.
2. Warunkiem obj´cia Klienta ochronà ubezpieczeniowà jest
∏àczne spe∏nienie warunków:
a) z∏o˝enie deklaracji przystàpienia, zgodnie z zasadami
okreÊlonymi w § 5,
b) dokonanie wp∏aty na poczet sk∏adki ubezpieczeniowej,
zgodnie z zasadami okreÊlonymi w § 6.
3. Pe∏na ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do
wszystkich Ubezpieczonych rozpoczyna si´ w dniu
25.06.2010 r., z zastrze˝eniem §7 i §8 ust 4, i trwa do
okreÊlonego w §10, dnia zakoƒczenia okresu
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela.
4. Tymczasowa ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do
wszystkich Ubezpieczonych rozpoczyna si´ od dnia
nast´pujàcego po dniu zamkni´cia okresu subskrypcji i trwa
do dnia poprzedzajàcego rozpocz´cie pe∏nej ochrony
ubezpieczeniowej.

§ 9
CERTYFIKAT UCZESTNICTWA

1. Dokumentem potwierdzajàcym obj´cie Klienta ochronà
ubezpieczeniowà w ramach Umowy ubezpieczenia i nabycie
jednostek uczestnictwa Funduszu, jest wystawiany przez
Ubezpieczyciela Certyfikat Uczestnictwa.
2. Certyfikat Uczestnictwa okreÊla mi´dzy innymi: okres
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela, wysokoÊç op∏aconej
sk∏adki ubezpieczeniowej, osoby uposa˝one i zakres
udzielanej ochrony ubezpieczeniowej a tak˝e liczb´ 
i wartoÊç nabytych jednostek uczestnictwa Funduszu wraz z
Poziomem Partycypacji,    o którym mowa w Za∏àczniku nr 1
do Regulaminu.
3. Certyfikat Uczestnictwa wystawiany jest w terminie do
10 dni roboczych od dnia zakoƒczenia okresu subskrypcji 
i przekazywany jest przez Ubezpieczyciela listownie na
adres wskazany przez Ubezpieczonego w Deklaracji
przystàpienia.

§ 10
ZAKO¡CZENIE ODPOWIEDZIALNOÂCI
UBEZPIECZYCIELA

1. Okres odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela w stosunku do
danego Ubezpieczonego koƒczy si´ w zale˝noÊci od tego co
nastàpi pierwsze:
1) z chwilà zgonu Ubezpieczonego, lub
2) z ostatnim dniem miesiàca polisowego, w którym do
siedziby Ubezpieczyciela wp∏ynà∏ wniosek o wykup
ca∏kowity lub wniosek o wystàpienie ubezpieczonego 
z umowy ubezpieczenia lub
3) z okreÊlonym w Regulaminie Dniem zamkni´cia Funduszu.
2. Okres odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela w stosunku do
wszystkich Ubezpieczonych koƒczy si´ w przypadku, gdy

Ubezpieczajàcy w terminie do 30 czerwca 2010 r. wypowie
Umow´ ubezpieczenia ze skutkiem natychmiastowym, 
w szczególnoÊci w przypadku gdy Certyfikat Depozytowy, 
o którym mowa w Regulaminie nie zostanie wyemitowany.
Ubezpieczyciel powiadomi o tym fakcie Ubezpieczonych 
i zwróci Ubezpieczajàcemu, na wskazane przez
Ubezpieczonych rachunki bankowe sk∏adk´
ubezpieczeniowà za niewykorzystany okres ochrony
ubezpieczeniowej w terminie 5 dni roboczych od otrzymania
przez Ubezpieczyciela wypowiedzenia.

V. SK¸ADKA UBEZPIECZENIOWA

§ 11
SK¸ADKA UBEZPIECZENIOWA

1. Sk∏adka ubezpieczeniowa z tytu∏u obj´cia
Ubezpieczonego ochronà ubezpieczeniowà, op∏acana jest,
jednorazowo z góry, za ca∏y okres odpowiedzialnoÊci
Ubezpieczyciela, z zastrze˝eniem § 5 ust 3.
2. Minimalna wysokoÊç sk∏adki ubezpieczeniowej za danego
Ubezpieczonego nie mo˝e byç ni˝sza ni˝ okreÊlona 
w Za∏àczniku nr 1 do Regulaminu, minimalna wartoÊç
poczàtkowa inwestycji, powi´kszona o op∏at´ poczàtkowà.
3. Sk∏adka ubezpieczeniowa, po pobraniu op∏aty
poczàtkowej, zgodnie z § 12, przeznaczona jest na nabycie
jednostek uczestnictwa Funduszu i stanowi wartoÊç
poczàtkowà inwestycji.
4. Nabyte jednostki uczestnictwa ewidencjonowane sà na
Indywidualnym Rachunku Jednostek Uczestnictwa
Ubezpieczonego.

VI. OP¸ATY

§ 12
ZASADY I TERMINY POBIERANIA OP¸AT

1. Ubezpieczyciel z wartoÊci op∏aconej sk∏adki
ubezpieczeniowej pobiera op∏at´ poczàtkowà, w ramach
której zawarta jest op∏ata manipulacyjna i op∏ata  za ryzyko,
pobierane jednorazowo z góry, za ca∏y okres udzielania
ochrony ubezpieczeniowej. Pozosta∏a wartoÊç sk∏adki
ubezpieczeniowej przeznaczona jest na nabycie jednostek
uczestnictwa Funduszu, zgodnie z § 11 ust. 3.
2. WysokoÊç op∏aty poczàtkowej wynosi maksymalnie 1,4 %
WartoÊci poczàtkowej inwestycji.
3. WysokoÊç op∏aty za ryzyko wynosi 0,18 % WartoÊci
poczàtkowej inwestycji.
4. Op∏ata poczàtkowa pobierana jest jednorazowo 
z wartoÊci sk∏adki ubezpieczeniowej, przed jej
zainwestowaniem.

VII. WARTOÂå WYKUPU 

§ 13
ZASADY I TERMIN WYP¸ATY WARTOÂCI WYKUPU

1. W okresie odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela,
Ubezpieczony ma prawo do otrzymania wartoÊci wykupu
ca∏kowitego lub cz´Êciowego. 
2. Ubezpieczajàcy albo Ubezpieczyciel dzia∏ajàcy na
wniosek Ubezpieczonego, udziela Ubezpieczonemu
informacji o aktualnej wartoÊci Indywidualnego Rachunku
Jednostek Uczestnictwa.
3. Wykup nast´puje poprzez umorzenie odpowiednio
ca∏oÊci lub cz´Êci jednostek uczestnictwa Funduszu
zaewidencjonowanych na Indywidualnym Rachunku
Jednostek Uczestnictwa, na zasadach okreÊlonych 
w Regulaminie.
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4. Ubezpieczony sk∏ada wniosek o wyp∏at´ wartoÊci
wykupu w formie pisemnej za poÊrednictwem Banku.
5. W przypadku z∏o˝enia wniosku o wyp∏at´ wartoÊci
wykupu cz´Êciowego, Ubezpieczony zobowiàzany jest do
podania liczby jednostek uczestnictwa Funduszu
podlegajàcych umorzeniu.
5. WartoÊç wykupu ca∏kowitego lub wartoÊç wykupu
cz´Êciowego ustalana jest na najbli˝szy Dzieƒ Wyceny
nast´pujàcy po weryfikacji, o której mowa w ust. 7 i 8. 
6. Wyp∏ata wartoÊci wykupu dokonywana jest w terminie do
2 dni roboczych od Dnia Wyceny, po uprzedniej weryfikacji
poprawnoÊci wniosku okreÊlonego w ust. 4, dokonanej przez
Ubezpieczyciela przed Dniem Sesji, poprzedzajàcym Dzieƒ
Wyceny.
7. Weryfikacja, o której mowa w ust. 7, nie mo˝e trwaç
d∏u˝ej ni˝ 1 dzieƒ roboczy, poczàwszy od daty otrzymania
przez Ubezpieczyciela wniosku o którym mowa w ust. 4
8. WartoÊç wykupu okreÊlona w ust. 7, wyp∏acana jest
jednorazowo, na wskazany przez Ubezpieczajàcego
rachunek bankowy Ubezpieczonego.
9. W przypadku z∏o˝enia wniosku o wykup ca∏kowity,
wyp∏acana jest:
1) wartoÊç wykupu ca∏kowitego - w terminie okreÊlonym 
w § 13 ust. 7 oraz
2) op∏ata za ryzyko za okres niewykorzystanej ochrony
ubezpieczeniowej - w terminie jak w pkt 1.
10. W przypadku z∏o˝enia przez Ubezpieczonego wniosku 
o wykup ca∏kowity, odpowiedzialnoÊç Ubezpieczyciela
koƒczy si´ z dniem okreÊlonym w § 10 pkt.2.

VIII. SUMA UBEZPIECZENIA. WYSOKOÂå ÂWIADCZE¡

§ 14
SUMA UBEZPIECZENIA Z TYTU¸U ZGONU
UBEZPIECZONEGO

1. W przypadku zgonu Ubezpieczonego w okresie
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela, Ubezpieczyciel wyp∏aci
Uprawnionemu, Êwiadczenie ubezpieczeniowe w wysokoÊci
sumy ubezpieczenia z tytu∏u zgonu Ubezpieczonego
wskazanej w ust. 2 niniejszego paragrafu.
2. Na sum´ ubezpieczenia z tytu∏u zgonu Ubezpieczonego
sk∏adajà si´:
1) wartoÊç Indywidualnego Rachunku Jednostek
Uczestnictwa na najbli˝szy Dzieƒ Wyceny przed dniem
wyp∏aty Êwiadczenia,
2) 10% wartoÊci poczàtkowej inwestycji, jednak nie wi´cej
ni˝ 30.000 PLN.

§ 15
SUMA UBEZPIECZENIA Z TYTU¸U ZGONU
UBEZPIECZONEGO W NAST¢PSTWIE
NIESZCZ¢ÂLIWEGO WYPADKU

1. W przypadku zgonu Ubezpieczonego w nast´pstwie
nieszcz´Êliwego wypadku zaistnia∏ego w okresie
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela, Ubezpieczyciel wyp∏aci
Uprawnionemu Êwiadczenie ubezpieczeniowe w wysokoÊci
sumy ubezpieczenia z tytu∏u zgonu Ubezpieczonego 
w nast´pstwie nieszcz´Êliwego wypadku, wskazanej w ust. 3
niniejszego paragrafu.
2. Âwiadczenie okreÊlone w ust. 1. wyp∏acane jest
niezale˝nie od Êwiadczenia, o którym mowa w § 14.
3. Sumà ubezpieczenia z tytu∏u zgonu Ubezpieczonego 
w nast´pstwie nieszcz´Êliwego wypadku jest ni˝sza z dwóch
wartoÊci: 100% wartoÊci poczàtkowej inwestycji lub
100.000 PLN.
4. Pomi´dzy nieszcz´Êliwym wypadkiem a zgonem musi

istnieç zwiàzek przyczynowy
5. Âwiadczenie ubezpieczeniowe zostanie wyp∏acone je˝eli
zgon nastàpi przed up∏ywem 90 dni od daty nieszcz´Êliwego
wypadku. 

§ 16
SUMA UBEZPIECZENIA Z TYTU¸U TRWA¸EGO
INWALIDZTWA UBEZPIECZONEGO WSKUTEK
NIESZCZ¢ÂLIWEGO WYPADKU
1. W przypadku wystàpienia trwa∏ego inwalidztwa
Ubezpieczonego w nast´pstwie nieszcz´Êliwego wypadku
zaistnia∏ego w okresie odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela,
Ubezpieczyciel wyp∏aci Êwiadczenie ubezpieczeniowe 
w wysokoÊci okreÊlonego w ust 6 procentu sumy
ubezpieczenia wskazanej w ust. 2 niniejszego paragrafu.
2. Sum´ ubezpieczenia z tytu∏u trwa∏ego inwalidztwa
ubezpieczonego wskutek nieszcz´Êliwego wypadku stanowi
ni˝sza z dwóch wartoÊci: 100% wartoÊci poczàtkowej
inwestycji lub 100.000 PLN.
3. Wyp∏ata Êwiadczenia okreÊlonego w ust. 1 i 2, nie
powoduje wyp∏aty wartoÊci wykupu. 
4. Za trwa∏e inwalidztwo, w rozumieniu niniejszych
warunków ubezpieczenia, uwa˝a si´ tylko i wy∏àcznie:
1) ca∏kowità fizycznà utrat´ lub ca∏kowità i trwa∏à utrat´
w∏adzy nad nast´pujàcymi narzàdami: koƒczynà górnà 
(w stawie barkowym, powy˝ej stawu ∏okciowego, poni˝ej
stawu ∏okciowego, poni˝ej nadgarstka), koƒczynà dolnà
(powy˝ej Êrodkowej cz´Êci uda, poni˝ej Êrodkowej cz´Êci
uda, poni˝ej stawu kolanowego, poni˝ej Êrodkowej cz´Êci
podudzia, stopà, stopà z wy∏àczeniem pi´ty), 
2) ca∏kowità fizycznà utrat´: kciuka, palca wskazujàcego,
innego palca u r´ki, palucha lub innego palca u stopy,
3) ca∏kowità utrat´: wzroku w obu oczach, wzroku w jednym
oku, s∏uchu w obu uszach, s∏uchu w jednym uchu lub w´chu.
5. Âwiadczenie ubezpieczeniowe z tytu∏u trwa∏ego
inwalidztwa Ubezpieczonego zostanie wyp∏acone, je˝eli
trwa∏e inwalidztwo nastàpi∏o przed up∏ywem 90 dni od daty
nieszcz´Êliwego wypadku. 
6. W przypadku wystàpienia trwa∏ego inwalidztwa
spowodowanego nieszcz´Êliwym wypadkiem,
Ubezpieczyciel wyp∏aci Ubezpieczonemu przypisany poni˝ej
do danego zdarzenia procent sumy ubezpieczenia:
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a) koƒczynà górnà – w stawie barkowym 

b) koƒczynà górnà – powy˝ej stawu ∏okciowego 

c) koƒczynà górnà – poni˝ej stawu ∏okciowego 

d) koƒczynà górnà – poni˝ej nadgarstka 

e) koƒczynà dolnà – powy˝ej Êrodkowej cz´Êci uda 

f) koƒczynà dolnà – poni˝ej Êrodkowej cz´Êci uda 

g) koƒczynà dolnà – poni˝ej stawu kolanowego

h) koƒczynà dolnà – poni˝ej Êrodkowej cz´Êci (podudzia) 

i) koƒczynà dolnà – stopà 

j) koƒczynà dolnà – stopà, z wy∏àczeniem pi´ty 

1. Ca∏kowita fizyczna utrata lub ca∏kowita 
i trwa∏a utrata w∏adzy nad poszczególnymi narzàdami:

Procent sumy
ubezpieczenia

70%

65%

60%

55%

70%

60%

50%

45%

40%

30%

a) kciuka 

b) palca wskazujàcego 

c) innego palca u r´ki 

d) palucha 

e) innego palca u stopy 

2. Ca∏kowita fizyczna utrata Procent sumy
ubezpieczenia

15%

10%

5%

5%

2%

a) wzroku w obu oczach 

b) wzroku w jednym oku 

c) s∏uchu w obu uszach 

d) s∏uchu w jednym uchu 

e) w´chu 

3. Ca∏kowita utrata Procent sumy
ubezpieczenia

100%

50%

60%

30%

10%



7. Je˝eli trwa∏e inwalidztwo Ubezpieczonego, b´dàce
nast´pstwem jednego lub kilku nieszcz´Êliwych wypadków,
zaistnia∏o w obr´bie jednego lub kilku narzàdów okreÊlonych
w ust. 4, Ubezpieczyciel wyp∏aci Ubezpieczonemu
Êwiadczenia równe sumie kwot okreÊlonych w ust. 6, 
z zastrze˝eniem ust. 8-10.
8. Suma wyp∏aconych przez Ubezpieczyciela Êwiadczeƒ
okreÊlonych w ust. 6, w okresie obejmowania
Ubezpieczonego odpowiedzialnoÊcià Ubezpieczyciela, nie
mo˝e przekroczyç 100% sumy ubezpieczenia okreÊlonej 
w ust. 2. 
9. W przypadku wystàpienia trwa∏ego inwalidztwa 
w obr´bie jednego narzàdu, Ubezpieczyciel wyp∏aci
najwy˝sze ze Êwiadczeƒ wskazanych w ust. 6, które dotyczà
tego narzàdu.
10. JeÊli roszczenie z tytu∏u trwa∏ego inwalidztwa dotyczy
narzàdu Ubezpieczonego, z tytu∏u uszkodzenia którego
zosta∏o wczeÊniej wyp∏acone Êwiadczenie, Ubezpieczyciel
wyp∏aci okreÊlony w ust. 6 procent sumy ubezpieczenia,
pomniejszony o procent Êwiadczenia wczeÊniej
wyp∏aconego.

§ 17
OGRANICZENIE ODPOWIEDZIALNOÂCI
UBEZPIECZYCIELA

1. Ubezpieczyciel wyp∏aci wartoÊç Indywidualnego
Rachunku Jednostek Uczestnictwa w miejsce sumy
ubezpieczenia,  jeÊli okreÊlone w § 4 ust. 1 pkt 1 zdarzenie
zaistnia∏o w okresie odpowiedzialnoÊci bezpoÊrednio lub
poÊrednio w wyniku:
1) samobójstwa pope∏nionego przez Ubezpieczonego 
w okresie dwóch pierwszych lat od dnia obj´cia
Ubezpieczonego ochronà ubezpieczeniowà ,
2) aktów wojny (w tym wojny domowej), dzia∏aƒ wojennych,
powstaƒ, przewrotów wojskowych oraz czynnego udzia∏u
Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub sabota˝u,
3) pope∏nienia lub usi∏owania pope∏nienia przez
Ubezpieczonego przest´pstwa z winy umyÊlnej,
4) pope∏nienia przez Ubezpieczonego czynu zabronionego
pod groêbà kary, kwalifikowanego jako przest´pstwo z winy
umyÊlnej, co wykazano w toku post´powania
przygotowawczego (o ile na skutek Êmierci lub stanu
zdrowia Ubezpieczonego nie wydano w stosunku do niego
prawomocnego orzeczenia sàdu),
5) nast´pstw chorób, które przed dniem rozpocz´cia
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela zosta∏y zdiagnozowane
przez lekarza, by∏y leczone lub których objawy wyst´powa∏y
przed tym dniem.
2. Ubezpieczyciel nie wyp∏aci sumy ubezpieczenia, je˝eli
okreÊlone w § 4 ust. 1 pkt 2-3 zdarzenie zaistnia∏o w okresie
odpowiedzialnoÊci bezpoÊrednio lub poÊrednio w wyniku:
1) aktów wojny (w tym wojny domowej), dzia∏aƒ wojennych,
powstaƒ, przewrotów wojskowych czynnego udzia∏u
Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub sabota˝u,
2) pope∏nienia lub usi∏owania pope∏nienia przez
Ubezpieczonego przest´pstwa z winy umyÊlnej,
3) pope∏nienia przez Ubezpieczonego czynu zabronionego
pod groêbà kary, kwalifikowanego jako przest´pstwo z winy
umyÊlnej, co wykazano w toku post´powania
przygotowawczego (o ile na skutek Êmierci lub stanu
zdrowia Ubezpieczonego nie wydano w stosunku do niego
prawomocnego orzeczenia sàdu),
4) dzia∏aniem Ubezpieczonego po u˝yciu alkoholu, w stanie
nietrzeêwoÊci, po za˝yciu narkotyków lub innych Êrodków
odurzajàcych, za wyjàtkiem sytuacji, gdy spo˝ycie lub

za˝ycie tych Êrodków nastàpi∏o zgodnie z zaleceniami
lekarza,
5) katastrof, w wyniku których nastàpi∏o ska˝enia jàdrowe,
chemiczne, biologiczne bàdê napromieniowanie oraz
napromieniowania (za wyjàtkiem pojedynczych przypadków
nie zwiàzanych z aktywnoÊcià zawodowà),
6) nast´pstw zdarzeƒ zaistnia∏ych przed dniem rozpocz´cia
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela,
7) nast´pstw chorób, które przed dniem rozpocz´cia
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela zosta∏y zdiagnozowane
przez lekarza, by∏y leczone lub których objawy wyst´powa∏y
przed tym dniem,
8) nieuzasadnionego nieskorzystania przez Ubezpieczonego
skorzystania z porady lekarskiej, nieprzestrzegania zaleceƒ
lekarza lub poddania si´ zabiegom o charakterze
medycznym poza kontrolà lekarskà lub uprawnionych do
tego osób, chyba ˝e mia∏y bezpoÊredni zwiàzek z wypadkiem,
9) zdarzeƒ powsta∏ych podczas prowadzenia przez
Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez wymaganych
uprawnieƒ,
10) uprawiania sportów o wysokim stopniu ryzyka, jak 
i czynnego udzia∏u Ubezpieczonego w zaj´ciach, wyÊcigach,
rajdach, kwalifikacjach i treningach, zwiàzanych
bezpoÊrednio z uprawianiem sportów o wysokim stopniu
ryzyka, definiowanych na potrzeby niniejszych warunków
ubezpieczenia jako dyscypliny sportowe, których
uprawianie wymaga ponadprzeci´tnych umiej´tnoÊci,
odwagi i dzia∏ania w warunkach du˝ego ryzyka, do których
nale˝à m. in.: sporty lotnicze (z wyjàtkiem modelarstwa
lotniczego i kosmicznego), sporty motorowe, sporty
motorowodne, narciarstwo wodne, kajakarstwo górskie,
alpinizm jaskiniowy, wspinaczka wysokogórska, nurkowanie
g∏´binowe, z wy∏àczeniem form aktywnoÊci fizycznej,
spe∏niajàcych definicj´ rekreacji ruchowej w rozumieniu
ustawy z dnia 18 stycznia 1996 r. o kulturze fizycznej,
zgodnie z którà rekreacja ruchowa jest formà aktywnoÊci
fizycznej, podejmowanà dla wypoczynku i odnowy si∏
psychofizycznych,
11) uczestnictwa w ruchu powietrznym samolotu
wojskowego lub prywatnego nie posiadajàcego licencji na
przewóz pasa˝erów, w charakterze pilota, cz∏onka za∏ogi lub
pasa˝era,
12) próby samobójczej lub umyÊlnego samookaleczenia lub
uszkodzenia cia∏a na proÊb´ Ubezpieczonego,
13) choroby psychicznej, zaburzeƒ psychicznych lub
schorzeƒ wynikajàcych z uzale˝nienia od Êrodków
psychoaktywnych bàdê choroby uk∏adu nerwowego 
– w odniesieniu do ubezpieczenia na wypadek ca∏kowitej
trwa∏ej niezdolnoÊci do pracy i trwa∏ego inwalidztwa.

IX. WYP¸ATA ÂWIADCZENIA

§ 18
OSOBA UPRAWNIONA DO OTRZYMANIA
ÂWIADCZENIA

1. Ubezpieczony w deklaracji przystàpienia mo˝e wskazaç
jednego lub wi´cej Uposa˝onych.
2. W przypadku gdy Ubezpieczony wskaza∏ kilku
Uposa˝onych i nie okreÊli∏ wysokoÊci przypadajàcych im
udzia∏ów w kwocie Êwiadczenia ubezpieczeniowego uznaje
si´, ˝e wszystkie udzia∏y sà równe; suma udzia∏ów musi byç
równa 100 %.
3. Z zachowaniem zasad okreÊlonych w niniejszym
paragrafie, Êwiadczenie ubezpieczeniowe z tytu∏u zgonu
Ubezpieczonego lub zgonu Ubezpieczonego w nast´pstwie
nieszcz´Êliwego wypadku, przys∏uguje Uposa˝onym, 
z zastrze˝eniem ust. 7.
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4. Âwiadczenie ubezpieczeniowe z tytu∏u trwa∏ego
inwalidztwa Ubezpieczonego wskutek nieszcz´Êliwego
wypadku, przys∏uguje Ubezpieczonemu na zasadach
okreÊlonych w § 16.
5. Wskazanie Uposa˝onego staje si´ bezskuteczne jeÊli
osoba ta zmar∏a przed Êmiercià Ubezpieczonego lub
umyÊlnie przyczyni∏a si´ do Êmierci Ubezpieczonego.
6. W przypadku wp∏aty dodatkowej sk∏adki
ubezpieczeniowej zgodnie z § 5 ust. 3, Uposa˝onym
wyp∏acane jest jedno Êwiadczenie ubezpieczeniowe 
w proporcjach okreÊlonych przez Ubezpieczonego, 
z dok∏adnoÊcià  do 2 miejsc po przecinku.
7. W przypadku Êmierci Ubezpieczonego, gdy niektórym 
z Uposa˝onych nie przys∏uguje Êwiadczenie lub niektórzy
Uposa˝eni zmarli przed Êmiercià Ubezpieczonego,
Êwiadczenie przys∏uguje proporcjonalnie pozosta∏ym
Uposa˝onym.
8. W przypadku zgonu Ubezpieczonego, gdy ˝adnej z osób
wskazanych przez Ubezpieczonego jako Uposa˝eni nie
przys∏uguje Êwiadczenie lub wszystkie te osoby zmar∏y
przed Êmiercià Ubezpieczonego lub Ubezpieczony nie
wyznaczy∏ takich osób, Êwiadczenie przys∏uguje cz∏onkom
rodziny Ubezpieczonego, w nast´pujàcej kolejnoÊci:
1) ma∏˝onkowi – w ca∏oÊci
2) dzieciom – w równych cz´Êciach, je˝eli Êwiadczenie nie
mo˝e byç wyp∏acone ma∏˝onkowi,
3) rodzicom – w równych cz´Êciach, je˝eli Êwiadczenie nie
mo˝e byç wyp∏acone ma∏˝onkowi ani dzieciom,
4) innym ustawowym spadkobiercom Ubezpieczonego 
z wy∏àczeniem Skarbu Paƒstwa – w równych cz´Êciach,
je˝eli Êwiadczenie nie mo˝e byç wyp∏acone ma∏˝onkowi,
dzieciom ani rodzicom.
9. W ka˝dym czasie Ubezpieczonemu przys∏uguje prawo do
zmiany Uposa˝onych, przez z∏o˝enie pisemnego
oÊwiadczenia w tym zakresie.
10. Zmiana uposa˝onych dochodzi do skutku z datà wp∏ywu
do Ubezpieczyciela oÊwiadczenia, o którym mowa w ust. 9.
11. Ubezpieczyciel potwierdza Ubezpieczonemu na piÊmie
dokonanie zmiany Uposa˝onych.

§ 19
DOKUMENTY WYMAGANE DO ZG¸OSZENIA
ROSZCZENIA

1. W przypadku zg∏oszenia roszczenia o wyp∏at´
Êwiadczenia ubezpieczeniowego z tytu∏u zgonu
Ubezpieczonego lub zgonu Ubezpieczonego w nast´pstwie
nieszcz´Êliwego wypadku, osoba uprawniona do jego
otrzymania, zobowiàzana jest przed∏o˝yç Ubezpieczycielowi
nast´pujàce dokumenty, niezb´dne do ustalenia zasadnoÊci
roszczenia:
1) wype∏niony formularz Ubezpieczyciela „Zg∏oszenie
roszczenia”,
2) skrócony odpis aktu zgonu ubezpieczonego,
3) zaÊwiadczenie stwierdzajàce przyczyn´ zgonu
Ubezpieczonego wystawione przez lekarza lub w∏aÊciwe w∏adze
– karta zgonu (wystawiona przez lekarza stwierdzajàcego zgon)
lub protokó∏ badania sekcyjnego lub zaÊwiadczenie
stwierdzajàce przyczyn´ zgonu wydane przez USC,
4) opis okolicznoÊci zdarzenia,
5) protokó∏ bhp, je˝eli wypadek by∏ wypadkiem przy pracy,
6) zeznania Êwiadków wypadku,
7) dokumenty wskazujàce jednoznacznie na fakt
wystàpienia nieszcz´Êliwego wypadku (np. dokumenty 
z Policji, Prokuratury, itp.),
8) dokumenty wydane w post´powania prowadzonym przez
policj´ lub prokuratur´ majàcym na celu wyjaÊnienie

okolicznoÊci zgonu Ubezpieczonego,
9) inne dokumenty (np. orzeczenia sàdu o uznaniu
Ubezpieczonego za osob´ zmar∏à, postanowienia o nabyciu
spadku) dodatkowo wskazanych przez Ubezpieczyciela,
niezb´dnych do ustalenia zasadnoÊci roszczenia.
2. W przypadku wystàpienia ca∏kowitego trwa∏ego
inwalidztwa Ubezpieczonego w nast´pstwie
nieszcz´Êliwego wypadku, wyp∏ata Êwiadczenia uzale˝niona
b´dzie od przedstawienia Ubezpieczycielowi dokumentów
niezb´dnych do ustalenia zasadnoÊci roszczenia, 
a w szczególnoÊci:
1) wype∏niony formularz Ubezpieczyciela „Zg∏oszenie
roszczenia”,
2) opis okolicznoÊci zdarzenia,
3) protokó∏ bhp, je˝eli wypadek by∏ wypadkiem przy pracy,
4) wszelka posiadana dokumentacja dotyczàce
nieszcz´Êliwego wypadku i leczenia w tym dokumentacja
medyczna z udzielenia pierwszej pomocy,
5) zaÊwiadczenia lekarskie stwierdzajàce rodzaj doznanych
obra˝eƒ lub karty informacyjnej leczenia szpitalnego,
6) wyniki badaƒ lekarskich wykonywanych przez
Ubezpieczonego w zwiàzku z zaistnia∏ym trwa∏ym
inwalidztwem
7) zaÊwiadczenia lekarskie stwierdzajàce zakoƒczenie
leczenia oraz rehabilitacji (je˝eli zosta∏a zalecona przez
lekarza prowadzàcego),
8) adresy placówek s∏u˝by zdrowia, z których us∏ug
korzysta∏ Ubezpieczony,
9) dokumenty jednoznacznie wskazujàce na przyczyn´
zaistnienia nieszcz´Êliwego wypadku,
10) dokumenty wydane w post´powaniu prowadzonym
przez policj´ lub prokuratur´ majàce na celu wyjaÊnienie
okolicznoÊci wypadku,
11) inne dokumenty dodatkowo wskazane przez
Ubezpieczyciela, niezb´dnych do ustalenia zasadnoÊci
roszczenia.
3. Ubezpieczyciel udziela szczegó∏owych informacji o trybie
zg∏aszania roszczeƒ pod numerem infolinii 058 559 40 40.

§ 20
SPOSÓB I TERMIN PRZYZNANIA ÂWIADCZENIA
1. Ubezpieczyciel wyp∏aca Êwiadczenie na podstawie
uznania roszczenia uprawnionego z umowy ubezpieczenia, 
w wyniku w∏asnych ustaleƒ dokonanych w post´powaniu
dotyczàcym ustalenia stanu faktycznego zdarzenia,
zasadnoÊci roszczenia i wysokoÊci Êwiadczenia, w terminie
30 dni od dnia otrzymania zawiadomienia o wystàpieniu
zdarzenia ubezpieczeniowego.
2. Je˝eli wyjaÊnienie w powy˝szym terminie wszystkich
okolicznoÊci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnoÊci
Ubezpieczyciela lub wysokoÊci Êwiadczenia jest niemo˝liwe,
Êwiadczenie powinno byç spe∏nione w ciàgu 14 dni od dnia,
w którym przy zachowaniu nale˝ytej starannoÊci
wyjaÊnienie tych okolicznoÊci by∏o mo˝liwe.
3. WysokoÊç sumy ubezpieczenia w przypadku zgonu
Ubezpieczonego w okresie odpowiedzialnoÊci
Ubezpieczyciela oraz zgonu Ubezpieczonego w nast´pstwie
nieszcz´Êliwego wypadku zaistnia∏ego w okresie
odpowiedzialnoÊci Ubezpieczyciela ustalana jest na
najbli˝szy Dzieƒ Wyceny przed Dniem wyp∏aty Êwiadczenia
Uprawnionemu.
4. Bezspornà cz´Êç Êwiadczenia Ubezpieczyciel spe∏nia 
w terminie przewidzianym w ust.1 powy˝ej.
5. Je˝eli Êwiadczenie nie przys∏uguje lub przys∏uguje 
w innej wysokoÊci ni˝ okreÊlone w zg∏oszeniu roszczenia,
Ubezpieczyciel informuje o tym na piÊmie osob´
wyst´pujàca z roszczeniem, w terminie okreÊlonym
odpowiednio w ust. 1, podajàc okolicznoÊci i podstaw´
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prawnà uzasadniajàcà ca∏kowità lub cz´Êciowà odmow´
wyp∏aty.
6. JeÊli Êwiadczenie ubezpieczeniowe przys∏uguje,
Ubezpieczyciel pisemnie informuje Uprawnionego 
o wyp∏acie Êwiadczenia ubezpieczeniowego.
7. Ubezpieczony – w przypadku roszczenia z tytu∏u trwa∏ego
inwalidztwa wskutek nieszcz´Êliwego wypadku - jest
zobowiàzany (na ˝àdanie Ubezpieczyciela), wykonaç
badania lekarskie, u lekarza wskazanego przez
Ubezpieczyciela oraz dostarczyç wyniki wykonanych przez
siebie badaƒ. Koszty badaƒ lekarskich zleconych przez
Ubezpieczyciela ponosi Ubezpieczyciel.
8. Wyniki badaƒ lekarskich, o których mowa, okreÊlajàce
stan zdrowia Ubezpieczonego mogà wp∏ywaç na uznanie
przez Ubezpieczyciela roszczenia ze stosunku
ubezpieczenia.
9. Ubezpieczony obowiàzany jest umo˝liwiç
Ubezpieczycielowi zasi´gni´cie informacji odnoszàcych si´
do okolicznoÊci zdarzenia, w szczególnoÊci u lekarzy, którzy
nad Ubezpieczonym sprawowali lub nadal sprawujà opiek´
lekarskà.

X. WYSTÑPIENIE UBEZPIECZONEGO Z  UMOWY
UBEZPIECZENIA

§ 21
WYSTÑPIENIE UBEZPIECZONEGO Z UMOWY
UBEZPIECZENIA 

1. Ubezpieczonemu po zakoƒczeniu okresu subskrypcji, tj.
od chwili obj´cia go tymczasowà ochronà ubezpieczeniowà,
przys∏uguje prawo do wystàpienia z Umowy ubezpieczenia,  
2. W przypadku, o którym mowa w ust.1,  wyp∏acana jest na
wskazany przez Ubezpieczajàcego rachunek bankowy
Ubezpieczonego :
a) wartoÊç wykupu ca∏kowitego - w terminie okreÊlonym 
w § 13 ust. 7 oraz
b) op∏ata za ryzyko za okres niewykorzystanej ochrony
ubezpieczeniowej - w terminie jak w ppkt a.
3. W przypadku z∏o˝enia przez Ubezpieczonego wniosku
wystàpienia z Umowy ubezpieczenia, odpowiedzialnoÊç
Ubezpieczyciela koƒczy si´ z dniem okreÊlonym w § 10 pkt.2.

XI. POSTANOWIENIA KO¡COWE

§ 22
TRYB SK¸ADANIA OÂWIADCZE¡ WOLI

1. Wszystkie zawiadomienia i oÊwiadczenia
Ubezpieczyciela, Ubezpieczajàcego lub Ubezpieczonego
powinny byç sk∏adane na piÊmie i wywierajà skutki prawne
z chwilà ich dor´czenia z zastrze˝eniem § 7 ust. 1.
2. W korespondencji nale˝y powo∏ywaç si´ odpowiednio na
numer deklaracji przystàpienia lub numer Certyfikatu
Uczestnictwa.

§ 23
SKARGI I ZA˚ALENIA

1. Skargi i za˝alenia Ubezpieczonego lub innego
Uprawnionego z umowy ubezpieczenia, rozpatrywane sà
niezw∏ocznie przez Zarzàd Ubezpieczyciela lub
upowa˝nionego pracownika, po przes∏aniu tych skarg 

i za˝aleƒ w formie pisemnej na adres siedziby
Ubezpieczyciela: Sopockie Towarzystwo Ubezpieczeƒ na
˚ycie Ergo Hestia S.A. ul. Hestii 1, 81-731 Sopot. Skargi 
i za˝alenia mogà byç równie˝ sk∏adane do Rzecznika
Ubezpieczonych.
2. Po rozpatrzeniu skargi lub za˝alenia, o których mowa w
ust. 1, stanowisko Ubezpieczyciela przesy∏ane jest pisemnie
listem poleconym na adres wskazany w treÊci skargi lub
za˝alenia.
3. Powództwo o roszczenia wynikajàce z umowy
ubezpieczenia mo˝na wytoczyç albo wed∏ug przepisów 
o w∏aÊciwoÊci ogólnej, albo przed sàd w∏aÊciwy dla miejsca
zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajàcego,
Ubezpieczonego, Uposa˝onego lub Uprawnionego z Umowy
ubezpieczenia.

§ 24
ZMIANY W UMOWIE UBEZPIECZENIA 

1. Ubezpieczyciel ma prawo dokonania zmiany Warunków
ubezpieczenia z zachowaniem trybu oraz warunków
okreÊlonych obowiàzujàcymi przepisami prawa.
2. Ubezpieczony jest zobowiàzany do powiadomienia
Ubezpieczyciela o zmianie adresu zamieszkania i danych
osobowych swoich oraz uposa˝onych.
3. Niedope∏nienie obowiàzku, o którym mowa w ust. 2
powy˝ej, skutkuje tym, ˝e korespondencj´ wys∏anà pod
ostatnio wskazany adres uznaje si´ za skutecznie
dor´czonà.
4. W przypadku zmiany systemu monetarnego w Polsce lub
denominacji polskiej waluty, zobowiàzania finansowe
wynikajàce z umowy ubezpieczenia b´dà odpowiednio
zmienione, zgodnie z kursem wymiany z∏otego og∏oszonym
przez Narodowy Bank Polski.

§ 25
PODATKI I OP¸ATY
1. Ewentualne podatki i op∏aty zwiàzane z otrzymaniem
Êwiadczenia ubezpieczeniowego nie obcià˝ajà Ubezpieczyciela
ani Ubezpieczajàcego.
2. Aktualne zasady opodatkowania Êwiadczeƒ zawarte
zosta∏y w Za∏àczniku nr 2 do Warunków ubezpieczenia.

§ 26
SPRAWY NIEUREGULOWANE

1. Prawem w∏aÊciwym dla Umowy ubezpieczenia jest prawo
polskie.
2. W sprawach nieuregulowanych niniejszymi Warunkami
ubezpieczenia majà zastosowanie odpowiednie,
powszechnie obowiàzujàce przepisy prawa.

§ 27
DATA WEJÂCIA W ˚YCIE
Niniejsze warunki ubezpieczenia wchodzà w ˝ycie z dniem
31 maja 2010 r.

Za∏àczniki:
1. Regulamin Ubezpieczeniowego Funduszu Kapita∏owego
Sekura II Sopockiego Towarzystwa Ubezpieczeƒ na ˚ycie
Ergo Hestia S.A.
2. Zasady opodatkowania Êwiadczeƒ ubezpieczeniowych.
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Infolinia 58 559 40 40*
*op∏ata za po∏àczenie zgodna z cennikiem operatora
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