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UBEZPIECZENIA

0gélne Warunki Grupowego Ubezpieczenia Zdrowotnego INTER VISION

ROZDZIAL | POSTANOWIENIA OGOLNE

§1
Niniejsze 0golne Warunki Grupowego Ubezpieczenia Zdrowotnego INTER
VISION (zwane dalej ,0WU") majg zastosowanie do umoéw grupowego
ubezpieczeniazdrowotnego zawieranych przez Towarzystwo Ubezpieczen
INTER Polska S.A. z siedzibg w Warszawie (zwane dalej: ,INTER Polska’)
z Ubezpieczajgcymi, na rachunek Ubezpieczonych.

Postanowienia dodatkowe lub odmienne od postanowien OWU musza
by¢, pod rygorem ich niewaznosci, sporzadzone w formie pisemnej albo
w formie elektronicznej.

INTER Polska jest zobowigzane do:

1) doreczenia Ubezpieczajacemu warunkdéw ubezpieczenia przed
zawarciem umowy ubezpieczenia grupowego w taki sposob, aby
miat mozliwos¢ zapoznania sie z ich trescig przed zawarciem umowy
ubezpieczenia grupowego,

2) przekazania, za posrednictwem Ubezpieczajacego, osobie
zainteresowanej, przed przystapieniem do umowy ubezpieczenia
grupowego, na pismie, lub jezeli osoba zainteresowana wyrazi na to
zgode, nainnym trwatym nosniku, informacji dotyczacych postanowien,
ktore okreslaja:

a) przestankirealizacji swiadczen ubezpieczeniowych oraz

b) ograniczenia i wytaczenia odpowiedzialnosci INTER Polska
uprawniaja ce do odmowy wyptaty swiadczen ubezpieczeniowych,
lub ich obnizenia,

3) przedstawienia Ubezpieczajacemu roznic miedzy postanowieniami
umowy ubezpieczenia grupowego a OWU przed zawarciem umowy
ubezpieczenia grupowego. W razie niedopetnienia tego obowigzku
INTER Polska nie moze powotywac¢ sie na réznice niekorzystne dla
Ubezpieczajgcego; postanowienie to nie ma zastosowania do umow
ubezpieczenia grupowego zawieranych w drodze negocjacji,

4)  wydania Ubezpieczajgcemu polisy,

5) udzielania Ubezpieczajacemu informacji o sposobie i trybie
rozpatrywania reklamacji i skarg oraz o organie wtasciwym do ich
rozpatrzenia,

6) udostepniania Ubezpieczajacemu, Ubezpieczonemu, osobie
wystepujacej z roszczeniem informacji i dokumentéw gromadzonych
w celu ustalenia odpowiedzialnosci INTER Polska lub wysokosci
Swiadczenia ubezpieczeniowego. Osoby te moga zgdac¢ pisemnego
potwierdzenia przez INTER Polska udostepnionych informacji, a takze
sporzadzenia na swoj koszt kserokopii dokumentéw i potwierdzeniaich
zgodnosci z oryginatem przez INTER Polska. Informacje i dokumenty,
o ktorych mowa powyzej, INTER Polska udostepnia, na zadanie,
w postaci elektronicznej. Ubezpieczajacy nie ma prawa wgladu do
danych osobowych Ubezpieczonego bez jego zgody, z wyjatkiem
danych niezbednych do zawarcia i wykonywania umowy ubezpieczenia
grupowego oraz realizacji obowigzkow wynikajacych z przepisow prawa,
do ktoérych dostep przystuguje mu bez takiej zgody.

ROZDZIAL 1l DEFINICJE

§2

Przez uzyte w niniejszych OWU pojecia rozumie sie:

1.

Centrum Klienta - jednostka organizacyjna INTER Polska albo podmiot
dziatajacy na zlecenie INTER Polska odpowiedzialny za obstuge
Ubezpieczonych, stuzacy w szczegdlnosci do weryfikacji uprawnien oraz
umawiania i potwierdzania terminow realizacji $wiadczen zdrowotnych,
dostepny pod ogolnopolskim numerem telefonu lub za posrednictwem
portalu internetowego,

choroba - zaburzenie funkcjonowania organizmu, rozpoznane przez
lekarza zgodnie z aktualng wiedza medyczna, potwierdzone dokumentacja
medyczng,

data przystapienia - dzien rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej wobec
Ubezpieczonego,

dziecko - dziecko whasne lub przysposobione pracownika lub jego partnera
zyciowego, ktdre nie ukonczyto 26 roku zycia, przy czym wiek ustala sie jako
roznice pomiedzy aktualnym rokiem kalendarzowym a rokiem urodzenia,

dzienny zasitek szpitalny - Swiadczenie pieniezne z tytutu pobytu w szpitalu,

forma pisemna - forma oswiadczenia wymagaja ca utrwalenia jego tresci
w dokumencie oraz opatrzenia tego dokumentu wtasnorecznym podpisem
osoby sktadajgcej oswiadczenie,

forma elektroniczna - forma oswiadczenia utrwalonego w postaci
elektronicznej i opatrzonego kwalifikowanym podpisem elektronicznym
osoby sktadajgcej oswiadczenie,

karencja - okres wyta czenia odpowiedzialnosci INTER Polska za $wiadczenia
zdrowotne wskazane w OWU jako objete karencja,

kryterium grupy - warunek lub zespot warunkow stanowigcych podstawe
kwalifikacji pracownikow do objecia ochrong ubezpieczeniowa w ramach
okreslonego wariantu ubezpieczenia. Jednemu kryterium grupy mozna
przypisa¢ wyfa cznie jeden wariant ubezpieczenia. Kryterium grupy moze by¢
okreslone w szczegodlnosci wedtug rodzaju stosunku prawnego tg czacego
pracownika z Ubezpieczajgcym, wymiaru czasu pracy, okresu zatrudnienia
lub stanowiska pracy,

lekarz - osoba posiadajag ca aktualne uprawnienia do wykonywania zawodu
lekarza albo lekarza dentysty zgodnie z przepisami prawa polskiego,
wykonujgca zawdd w zakresie swoich kwalifikacji i uprawnien,

leki - produkty lecznicze w rozumieniu ustawy - Prawo farmaceutyczne,
przeznaczone do stosowania u ludzii dopuszczone do obrotu na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej. Zaleki nie uwaza sie suplementow diety, srodkéw
spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, produktow
kosmetycznych ani wyrobéw medycznych,

nieszczesliwy wypadek - nagte zdarzenie wywotane przyczyna zewnetrzna,
ktdre nastapito w okresie odpowiedzialnosci INTER Polska, w nastepstwie
ktorego Ubezpieczony, niezaleznie od swojej woli, doznat uszkodzenia ciata
lub rozstroju zdrowia. Za nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie zawatu serca,
udaru mézgu ani innych choréb, w tym nagtych zachorowan,

pakiet indywidualny - forma ubezpieczenia, w ramach ktorej ochrong
ubezpieczeniowg objety jest wytg cznie pracownik,

pakiet partnerski - forma ubezpieczenia, w ramach ktorej ochrong
ubezpieczeniowa objety jest pracownik wraz z partnerem zyciowym albo
pracownik wraz z jednym dzieckiem,

pakiet rodzinny - forma ubezpieczenia, w ramach ktorej ochrong
ubezpieczeniowa objety jest pracownik wraz z partnerem zyciowym i dzie¢mi
albo pracownik wraz z co najmniej dwojgiem dzieci,

partner zyciowy - osoba pozostajg ca z pracownikiem w zwig zku matzenskim
albo osoba pozostajaca z pracownikiem (niepozostajgcym w zwigzku
matzenskim z jakakolwiek osobg) we wspolnym pozyciu; partner zyciowy
nie moze pozostawac z pracownikiem w stosunku pokrewienstwa ani
w stosunku powinowactwa,

placowka medyczna - podmiot wykonujacy dziatalno$c¢ lecznicza zgodnie
z ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej, prowadzacy
dziatalnos¢ na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, w tym osoba wykonuja ca
zawod medyczny w ramach dziatalnoscileczniczej jako praktyke zawodowa,

placowka wspétpracujgca - placowka medyczna, z ktérg INTER Polska
lub podmiot dziatajgcy na jej zlecenie zawart umowe dotyczaca realizacji
Swiadczen zdrowotnych objetych umowa ubezpieczenia grupowego.
Aktualna lista placowek wspotpracujacych jest dostepna na stronie www.
interpolska.pl,
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pobyt w szpitalu - potwierdzony dokumentacja medyczna, nieprzerwany
pobyt Ubezpieczonego w szpitalu, w celu udzielenia swiadczen szpitalnych,
trwajgcy co najmniej 24 godziny,

poczatek ubezpieczenia - dzien wskazany w umowie ubezpieczenia
grupoweqgo jako dzien rozpoczecia odpowiedzialnosci INTER Polska z tytutu
umowy ubezpieczenia grupowego,

polisa - dokument potwierdzajacy zawarcie umowy ubezpieczenia
grupowego przez INTER Polska i Ubezpieczajgcego,

pracownik - osoba fizyczna pozostaja ca z Ubezpieczajg cym w stosunku pracy
na podstawie umowy o prace, powotania, wyboru, mianowania, spotdzielcze]
umowy o prace lub osoba fizyczna pozostajgca z Ubezpieczajgcym
w stosunku prawnym na podstawie umowy cywilnoprawnej,

rocznica polisy - kazda rocznica poczatku ubezpieczenia przypadajgca
w okresie obowigzywania umowy ubezpieczenia grupowego,

rok ubezpieczeniowy - 12 kolejnych miesiecy obowigzywania umowy
ubezpieczenia grupowego, liczonych od dnia poczatku ubezpieczenia
albo rocznicy polisy do dnia poprzedzajgcego najblizsza rocznice polisy,

senior - rodzic lub tes¢ pracownika,

szpital - zaktad leczniczy znajdujacy sie na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej, w ktérym podmiot leczniczy wykonuje Swiadczenia szpitalne
w rozumieniu ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej.
Za szpital nie uwaza sie szpitali uzdrowiskowych, zaktadow lub oddziatow
rehabilitacyjnych, sanatoryjnych, wypoczynkowych, opiekunczych lub
socjalnych, zaktadow lub oddziatow przeznaczonych do leczenia zaburzen
psychicznych, leczenia uzaleznien oraz hospicjow,

srodki pomocnicze zewnetrzne- narzedzia, aparaty, urzadzenia lub inne
artykuty stuzace wspomaganiu lub zastepowaniu uposledzonych funkcji
organizmu, wskazane w wykazie swiadczen ubezpieczeniowych, zakupione
przez Ubezpieczonego w okresie ochrony ubezpieczeniowej,

$wiadczenie zdrowotne - ustuga medyczna oraz czynno$¢ medyczna
wykonywana zgodnie z aktualng wiedzg medyczng, stuzgca zachowaniu,
profilaktyce, przywracaniu lub poprawie zdrowia, ktérej wykonanie jest
uzasadnione stanem zdrowia Ubezpieczonego,

$wiadczenie ubezpieczeniowe - $wiadczenie, polegajace na:
a) organizacji i pokryciu kosztow $wiadczen zdrowotnych, lub
b) zwrocie kosztow swiadczen zdrowotnych, lub

c) zwrocie kosztow lekow, lub

d) zwrocie kosztow srodkow pomocniczych zewnetrznych, lub

e) wyptacie dziennego zasitku szpitalnego z tytutu pobytu w szpitalu przez
Ubezpieczonego, lub

f)  realizacji ustug assistance.

SWU assistance - Szczegolne Warunki Grupowego Ubezpieczenia
Zdrowotnego INTER Assistance Plus majgce zastosowanie do umowy
ubezpieczenia grupowego,

Ubezpieczajgcy - osoba fizyczna, osoba prawna albo jednostka organizacyjna
nieposiadajgca osobowosci prawnej, jednakze posiadajgca zdolnos¢
prawna, ktéra zawiera z INTER Polska umowe ubezpieczenia grupowego
i jest zobowigzana do zaptaty sktadki ubezpieczeniowej,

Ubezpieczony - osoba fizyczna, na rzecz ktérej zawarto umowe
ubezpieczenia grupowego, posiadajgca state miejsce zamieszkania na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz posiadaja ca obywatelstwo polskie
albo legalnie przebywajgca na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,

umowa ubezpieczenia grupowego - umowa ubezpieczenia zawierana
pomiedzy INTER Polska a Ubezpieczajgcym na podstawie niniejszych
OWU oraz SWU assistance, stanowigcych podstawowy zakres ochrony
ubezpieczeniowej, ktory na wniosek Ubezpieczajgcego moze zostac
rozszerzony o ubezpieczenia dodatkowe na zasadach okreslonych
w odrebnych Szczegolnych Warunkach Ubezpieczenia (SWU),

ustugi assistance - ustugi polegaja ce na zorganizowaniu i udzieleniu pomocy
Ubezpieczonemu oraz pokryciu jej kosztow, jak réwniez zapewnieniu ustug
informacyjnych w zakresie i na zasadach okreslonych w SWU assistance

whniosek - formularz INTER Polska stanowigcy integralng czes¢ umowy
ubezpieczenia grupowego, na ktorym Ubezpieczaja cy wyraza wole zawarcia
umowy ubezpieczenia grupowego,
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36.

37.

Wykaz Swiadczen Ubezpieczeniowych - lista $wiadczen ubezpieczeniowych
w ramach poszczegolnych wariantdéw ubezpieczenia, stanowigca Zatg cznik
nr1do niniejszych OWU,

zdarzenie ubezpieczeniowe:

a) wprzypadku $wiadczen ubezpieczeniowych, z wytg czeniem dziennego
zasitku szpitalnego i ustug assistance - choroba lub zmiana stanu
zdrowia, ktdére wystgpity albo zostaty rozpoznane w okresie ochrony
ubezpieczeniowej i uzasadniajg z medycznego punktu widzenia
skorzystanie ze $wiadczenia ubezpieczeniowego,

b) w przypadku dziennego zasitku szpitalnego - pobyt w szpitalu,

c) wprzypadku ustug assistance - zdarzenie ubezpieczeniowe okreslone
w SWU assistance.

ROZDZIAL 11l PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA

§3
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.
Zakres ubezpieczenia obejmuje Swiadczenia ubezpieczeniowe okreslone
w OWU, wykazie $wiadczen ubezpieczeniowych lub SWU assistance, objete
wybranym wariantem ubezpieczenia, w tym:

1) $wiadczeniazdrowotne udzielone Ubezpieczonemu w okresie trwania
ochrony ubezpieczeniowej,

2) koszty swiadczen zdrowotnych poniesione przez Ubezpieczonego
w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej,

3)  koszty lekdw i srodkow pomocniczych zewnetrznych poniesione przez
Ubezpieczonego w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej,

4)  wypfate dziennego zasitku szpitalnego za pobyt w szpitalu rozpoczety
w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej,

5) ustugi assistance, jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe w rozumieniu
SWU assistance zostato zgtoszone w okresie trwania ochrony
ubezpieczeniowej.

Limity Swiadczen ubezpieczeniowych sg okreslone w OWU, wykazie
Swiadczen ubezpieczeniowych lub SWU.

Chorobe lub stan zdrowia Ubezpieczonego niepozostajgcy w zwigzku
przyczynowym z dotychczasowym zdarzeniem ubezpieczeniowym uwaza
sie za nowe zdarzenie ubezpieczeniowe.

W ramach umowy ubezpieczenia grupowego INTER Polska udziela ochrony
ubezpieczeniowej pracownikowi, partnerowi zyciowemu oraz dziecku
w ramach nastepujgcych wariantow ubezpieczenia, uszeregowanych od
najnizszego do najwyzszego zakresu ochrony ubezpieczeniowej:

1) INTER VISION Bronze,
2) INTER VISION Silver,

3) INTERVISION Gold,

4) INTER VISION Diamond,

INTER Polska udziela ochrony ubezpieczeniowej seniorowi w ramach
wariantu INTER VISION Senior.

Ubezpieczony moze zostac objety tylko i wytgcznie jednym wariantem
ubezpieczenia.

Zakres ubezpieczenia, w szczegolnosci wariant ubezpieczenia przypisany
do danego kryterium grupy okresla polisa.

Zmiana wariantu ubezpieczenia wynikajgca ze zmiany kryterium grupy
nastepuje zgodnie z zasadami okreslonymi w § 9 ust. 2 OWU.

Partner zyciowy lub dziecko moga zostac objeci ochrong ubezpieczeniowa
wytgcznie w tym samym wariancie ubezpieczenia co pracownik.

Ochrona ubezpieczeniowa udzielanajest w ramach pakietu indywidualnego,
partnerskiego albo rodzinnego. Zmiana pakietu nastepuje z dniem
objecia ochrong ubezpieczeniowa partnera zyciowego lub dziecka albo
od nastepnego dnia po wygasnieciu ochrony ubezpieczeniowej partnera
zyciowego lub dziecka, jezeli powoduje to zmiane rodzaju pakietu.

Realizacja $wiadczen ubezpieczeniowych odbywa sie wytg cznie na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej.



ROZDZIAL IV WYLACZENIA | OGRANICZENIA
ODPOWIEDZIALNOSCI INTER POLSKA

§4
INTER Polska nie ponosi odpowiedzialnosci na zasadach i warunkach
okreslonych w § 56 OWU ,Karencja".

INTER Polska nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe
pozostaje w bezposrednim zwigzku z:

1) czynnym udziatem Ubezpieczonego w dziataniach wojennych, aktach
terroru, rozruchach lub zamieszkach;

2) usitowaniem lub popetieniem przez Ubezpieczonego przestepstwa;

3) wystepowaniem epidemii ogtoszonej przez upowaznione organy

administracji panstwowej, skazen lub katastrof naturalnych;
4)  préba samobdjczg lub samookaleczeniem Ubezpieczonego;

5) pozostawaniem przez Ubezpieczonego pod wptywem alkoholu,
narkotykow lub innych srodkéw odurzajgcych, jezeli miato to wptyw
na wystapienie zdarzenia ubezpieczeniowego;

6) dziataniem energii jadrowej lub promieniowania radioaktywnego.
Zakres ubezpieczenia nie obejmuje:

1) leczeniaidiagnostyki nieptodnosci oraz zaburzen ptodnosci;

2) zabiegow zwigzanych z korekta lub zmiang ptci;

3) sSwiadczen z zakresu medycyny estetycznej oraz kosmetologii;

4) leczenia lub zabiegow z zakresu chirurgii plastycznej, chyba ze sa
uzasadnione z medycznego punktu widzenia;

5) leczeniauzdrowiskowego, sanatoryjnego oraz pobytow rehabilitacyjnych;
8) leczenia wad wrodzonych;

7) leczeniaschorzeniuszkodzen powstatych w okresie okotoporodowym.
INTER Polska nie pokrywa kosztow:

1) $Swiadczen zdrowotnych udzielonych przez osobe bedaca dla
Ubezpieczonego matzonkiem, partnerem zyciowym, wstepnym,
zstepnym lub rodzenstwem:;

2) lekdw, srodkow pomocniczych zewnetrznych lub innych swiadczen
realizowanych na podstawie recept, skierowan, zlecen lub zalecen
wystawionych przed poczatkiem ochrony ubezpieczeniowej;

3) badan diagnostycznych lub laboratoryjnych wskazanych w Wykazie
Swiadczen Ubezpieczeniowych, wykonanych bez skierowania lekarza,
z wyjatkiem badan z zakresu profilaktyki, ktére Ubezpieczony moze
wykonac raz w roku ubezpieczeniowym, (wskazanych w punkcie 9
,Profilaktyka” Wykazu Swiadczen Ubezpieczeniowych);

4)  $wiadczen zdrowotnych udzielanych w sytuacjach zagrozenia zycia,
wymagaja cych medycznych dziatan ratunkowych prowadzonych przez
zespoty ratownictwa medycznego;

5) s$wiadczen zdrowotnych realizowanych w zwigzku z pobytem w szpitalu,
zwyjatkiem dziennego zasitku szpitalnego, jezeli jest on przewidziany
w danym wariancie ubezpieczenia.

ROZDZIAL V KARENCJA

§5
Karencja liczona jest od daty przystapienia Ubezpieczonego do umowy
ubezpieczenia grupowego.

Karencja dotyczy $wiadczen zdrowotnych wskazanych w Wykazie Swiadczen
Ubezpieczeniowych w punkcie 5 ,Stomatologia”, punkcie 6 ,0Ortodoncja”
i punkcie 7,Protetyka”.

Karencja wynosi 6 miesiecy.

ROZDZIAL VI ZAWARCIE UMOWY UBEZPIECZENIA

§6
Umowa ubezpieczenia grupowego moze zostac zawarta jezeli:

1) Ubezpieczajacy ztozy prawidtowo wypetniony wniosek,
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2) zostang spetnione warunki dotyczace minimalnej liczby osdéb
przystepujacych do umowy ubezpieczenia grupowego, okreslonych
przez INTER Polska na etapie przedstawiania oferty grupowego
ubezpieczenia zdrowotnego.

2. Ubezpieczajgcy sktada wniosek:

1) w formie elektronicznej (wniosek podpisany z wykorzystaniem
kwalifikowanego podpisu elektronicznego)albo

2) wformie pisemnej(wniosek podpisany podpisem wtasnorecznym)

3. Wniosek musizostac¢ podpisany przez osoby uprawnione do reprezentacji
Ubezpieczajgcego.

4. W przypadku niespetnienia warunkow, o ktorych mowa w ust. 1 pkt 2 powyzej,
INTER Polska moze przedstawi¢ zmienione warunki oferty grupowego
ubezpieczenia zdrowotnego.

5. INTER Polska zastrzega sobie prawo do:

1) wystapienia do Ubezpieczajacego o dodatkowe informacje lub
dokumenty niezbedne do oceny ryzyka ubezpieczeniowego lub zawarcia
umowy ubezpieczenia grupowego;

2) odmowy zawarcia umowy ubezpieczenia grupowego;

3) uzgodnienia postanowien dodatkowych lub odmiennych od postanowien
Owu.

6. Zawarcie umowy ubezpieczenia grupowego INTER Polska potwierdza polisa.

ROZDZIAL VII PRZYSTAPIENIE DO UMOWY UBEZPIECZENIA,
REZYGNACJA Z OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ
§7

1. Pracownik moze zostac¢ objety ochrong ubezpieczeniowa na podstawie
umowy ubezpieczenia grupowego, jezeli:

1) spetnia kryterium grupy,
2) ztozytprawidtowo wypetniong deklaracje przystapienia,
3) zostatzgtoszony do INTER Polska przez Ubezpieczajacego.

2. Pracownik moze przystapi¢ do umowy ubezpieczenia grupowego w terminie
2 miesiecy kalendarzowych nastepujgcych po dacie spetnienia kryterium
grupy, a po uptywie tego terminu wytg cznie ze skutkiem od rocznicy polisy.

3. Data przystapienia pracownika ustalana jest zgodnie z zasadami okreslonymi
w § 9 ust. 2 OWU.

4. Partner zyciowy, dziecko lub senior moze zosta¢ objety ochrona
ubezpieczeniowa na podstawie umowy ubezpieczenia grupowego, jezeli:

1) pracownik jest juz objety ochrona ubezpieczeniowg lub zostanie
objety ochrong ubezpieczeniowa jednoczesnie z partnerem zyciowym,
dzieckiem lub seniorem,

2) pracownik ztozyt prawidtowo wypetniong deklaracje przystapienia,
obejmujgca dane partnera zyciowego, dziecka lub seniora oraz
wymagane przepisami prawa zgody niezbedne do objecia ochrong
ubezpieczeniowa,

3) partner zyciowy, dziecko lub senior zostali zgtoszeni do INTER Polska
przez Ubezpieczajgcego.

5. Partner zyciowy, dziecko moga przystapi¢ do umowy ubezpieczenia
grupowego w ramach pakietu partnerskiego lub rodzinnego:

1) jednoczesnie z pracownikiem;

2) wprzypadku zawarcia matzenstwa, narodzin dziecka lub przysposobienia
dziecka - w terminie 2 miesiecy kalendarzowych nastepujacych po
dacie zaistnienia tego zdarzenia;

3) w pozostatych przypadkach - wytgcznie ze skutkiem od rocznicy polisy.

6. Senior moze przystapi¢ do umowy ubezpieczenia grupowego w ramach
wariantu INTER VISION Senior:

1) jednoczesnie z pracownikiem;
2) wpozostatych przypadkach - wyta cznie ze skutkiem od rocznicy polisy.
7. Data przystgpienia partnera zyciowego, dziecka lub seniora ustalana jest

zgodnie z zasadami okreslonymiw § 9 ust. 2 OWU.
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Pracownik, partner zyciowy, dziecko lub senior moze zrezygnowac z ochrony
ubezpieczeniowej objetej umowa ubezpieczenia grupowego poprzez ztozenie
oswiadczenia o rezygnacji za posrednictwem Ubezpieczajgcego.

Ochrona ubezpieczeniowa wobec pracownika, partnera zyciowego, dziecka
lub seniora wygasa z ostatnim dniem miesigca kalendarzowego, jezeli
os$wiadczenie o rezygnacji, o ktorym mowa w ust. 8 powyzej, zostato
przekazane do INTER Polska do 20 dnia tego miesigca kalendarzowego.
Jezeli oswiadczenie o rezygnacji zostato przekazane po 20 dniu miesigca
kalendarzowego, ochrona ubezpieczeniowa wygasa z ostatnim dniem

nastepnego miesigca kalendarzowego.

. Pracownik, partner zyciowy, dziecko lub senior, ktory zrezygnowat z ochrony

ubezpieczeniowe] objetej umowag ubezpieczenia grupowego, moze ponownie
przystapi¢ do umowy ubezpieczenia grupowego nie wczesniej niz po uptywie
12 miesiecy od dnia wygasniecia ochrony ubezpieczeniowejz zachowaniem
zasad okreslonych w ust. 1-7.

ROZDZIAL VIl OKRES OBOWIAZYWANIA UMOWY
UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO

§8
Umowe ubezpieczenia grupowego zawiera sie na okres jednego roku
ubezpieczeniowego, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.

Umowa ubezpieczenia grupowego ulega przedtuzeniu na kolejny rok
ubezpieczeniowy, jezeli zadna ze stron umowy ubezpieczenia grupowego
nie doreczy drugiej stronie umowy ubezpieczenia grupowego - na co najmniej
30 dni przed rocznicg polisy - o$wiadczenia o braku zgody na przedtuzenie
okresu obowigzywania umowy ubezpieczenia grupowego.

Oswiadczenie o braku zgody na przedtuzenie okresu obowigzywania umowy
ubezpieczenia grupowego musi by¢ sporzadzone w formie elektronicznej
albo w formie pisemne;j.

Okres obowigzywania umowy ubezpieczenia grupowego moze by¢
przedtuzany wielokrotnie, pod warunkiem zachowania trybu okreslonego
w ust. 2-3 powyzej.

W razie przedtuzenia okresu obowigzywania umowy ubezpieczenia
grupowego na nastepny rok ubezpieczeniowy z zachowaniem trybu
okreslonego w ust. 2-4 powyzej, umowa ubezpieczenia grupowego
przedtuzana jest na takich samych warunkach, jakie obowigzywaty
w poprzednim roku ubezpieczeniowym, z zastrzezeniem § 22 OWU.

ROZDZIAL IX OKRES OBOWIAZYWANIA
OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ

89
Ochrona ubezpieczeniowa wobec Ubezpieczonego rozpoczyna sie od daty
przystapienia, ktéra moze przypadac wytacznie na pierwszy dzien miesigca
kalendarzowego i jest ustalana zgodnie z zasadami okreslonymi w ust. 2
ponizej.
Terminy objecia ochrong ubezpieczeniowa oraz wejscia w zycie zmian
wariantow ubezpieczenia ustala sie zgodnie z nastepuja cymi zasadami:

1) jezeli zgtoszenie dokonane przez Ubezpieczajacego do INTER Polska
nasta pito do 20 dnia miesig ca kalendarzowego, skutki tego zgtoszenia
nastepujq od pierwszego dnia nastepnego miesigca kalendarzowego,

2) jezeli zgtoszenie dokonane przez Ubezpieczajacego do INTER Polska
nastapito po 20 dniu miesigca kalendarzowego, skutki tego zgtoszenia
nastepujg od pierwszego dnia drugiego miesigca kalendarzowego
nastepujacego po miesigcu zgtoszenia.

Ochrona ubezpieczeniowa wszystkich Ubezpieczonych objetych umowa
ubezpieczenia grupowego wygasa z dniem, w ktérym umowa ubezpieczenia
grupowego przestaje obowigzywac, w tym wskutek uptywu okresu
wypowiedzenia albo odstapienia od umowy ubezpieczenia grupowego.

Ochrona ubezpieczeniowa wobec Ubezpieczonego bedacego pracownikiem
wygasa:

1) zdniemjego smierci;

2) w przypadku rezygnacji z ochrony ubezpieczeniowej - z datg ustalona
zgodnie z §7 ust. 9 OWU;

3) w przypadku zakonczenia stosunku prawnego g czacego pracownika
z Ubezpieczajgcym -z data ustalong zgodnie z ust. 6 ponizej.
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Ochrona ubezpieczeniowa wobec Ubezpieczonego bedacego partnerem
zyciowym, dzieckiem lub seniorem wygasa:

1) zdniem $mierci danego Ubezpieczonego;

2) w przypadku rezygnacji z ochrony ubezpieczeniowej - z datg ustalona
zgodnie z §7 ust. 8 OWU;

3) wprzypadku zakonczenia ochrony ubezpieczeniowej pracownika - z data
ustalong zgodnie z ust. 6 ponizej;

4) wobec partnera zyciowego - w przypadku rozwigzania matzenstwa -
z datg ustalong zgodnie z ust. 6 ponizej;

5) wobec dziecka - w przypadku rozwigzania przysposobienia - z datg
ustalong zgodnie z ust. 6 ponizej;

8) wobec dziecka-zkoncem roku ubezpieczeniowego, w ktorym ukonczy
ono 26 lat.

W przypadkach, o ktdrych mowa w ust. 4 pkt 3) powyzej oraz ust. 5 pkt 3)-5)
powyzej, date wygasniecia ochrony ubezpieczeniowej ustala sie zgodnie
z nastepujacymi zasadami:

1) jezelizgtoszenie przez Ubezpieczajacego do INTER Polska nastapito do
20 dnia miesiagca kalendarzowego, ochrona ubezpieczeniowa wygasa
z ostatnim dniem miesigca kalendarzowego, w ktorym nastgpito
zgtoszenie,

2) jezelizgtoszenie przez Ubezpieczajgcego do INTER Polska nastgpito po
20 dniu miesigca kalendarzowego, ochrona ubezpieczeniowa wygasa
z ostatnim dniem miesig ca kalendarzowego nastepujgcego po miesigcu
zgtoszenia.

ROZDZIAL X ZMIANA UMOWY UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO

8§10
Zmiana umowy ubezpieczenia grupowego moze nastgpic:
1) wdrodze porozumienia stron umowy ubezpieczenia grupowego, lub
2) wtrybie przewidzianym w OWU, lub
3)  winnym trybie przewidzianym powszechnie obowigzujacymi przepisami
prawa.

Zmiana umowy ubezpieczenia grupowego potwierdzana jest w formie
pisemnej albo w formie elektronicznej.

Zmiana umowy ubezpieczenia grupowego jest skuteczna od dnia wskazanego
w aneksie do polisy.

ROZDZIAL XI SKEADKA

1.

§Nn

INTER Polska okresla wysoko$c¢ sktadki ubezpieczeniowejz uwzglednieniem
- zakresu swiadczen ubezpieczeniowych, wariantu ubezpieczenia, relacji
liczby pracownikow przystepuja cych do umowy ubezpieczenia grupowego do
0gdlnejliczby pracownikow a takze struktury wiekowej, ptciowej i zawodowej
0s06b przystepujacych do umowy ubezpieczenia grupowego oraz lokalizacji
prowadzenia dziatalnosci przez Ubezpieczajgcego.

Sktadka ubezpieczeniowa jest optacana miesiecznie w terminach wskazanych
w polisie.

Sktadka ubezpieczeniowa optacanajest przez Ubezpieczaja cego na rachunek
bankowy wskazany przez INTER Polska w polisie albo aneksie do polisy.

Sktadke ubezpieczeniowg uwaza sie za zaptacong z dniem zaksiegowania
jej w petnej wysokosci na rachunku bankowym INTER Polska.

Jezeli Ubezpieczajgcy nie zaptacit sktadki ubezpieczeniowej w terminie
wskazanym w polisie, INTER Polska wezwie Ubezpieczajgcego do zaptaty
sktadki ubezpieczeniowej, wyznaczajgc mu dodatkowy 7-dniowy termin
ptatnosci, liczony od dnia doreczenia wezwania.

Jezeli sktadka ubezpieczeniowa nie zostata zaptacona przez
Ubezpieczajgcego w dodatkowym terminie, o ktorym mowa w ust. 5 powyzej,
umowe ubezpieczenia grupowego uwaza sie za wypowiedziang przez
Ubezpieczajgcego ze skutkiem na ostatni dzien miesig ca kalendarzowego,
w ktorym uptynat dodatkowy termin, o ktérym mowa w ust. 5 powyzej.
W wezwaniu, o ktorym mowa w ust. 5 powyzej INTER Polska poinformuje
Ubezpieczajgcego o skutkach niezaptacenia sktadki ubezpieczeniowej.



ROZDZIAL XII REALIZACJA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH - 4.

POSTANOWIENIA OGOLNE
§12

1. Ubezpieczony moze korzystac ze swiadczen zdrowotnych realizowanych
w placéwkach medycznych.

2. Swiadczenia zdrowotne realizowane w placowkach wspotpracujacych

wymagajg wczesniejszego umowienia za posrednictwem Centrum Klienta, 5.

portaluinternetowego lub bezposrednio w placowce wspotpracujacej, jezeli
placowka ta udostepnia taka mozliwosc¢.

3. Konsultacje lekarskie:

1) wramach ubezpieczenia Ubezpieczonemu przystuguja konsultacje
lekarzy obejmuja ce w szczegdlinosci wywiad medyczny, porade lekarska,
ocene stanu zdrowia niezbedng do postawienia diagnozy, monitorowanie
leczenia oraz wystawianie recept i skierowan,

2) skorzystanie z konsultacji lekarskich nie wymaga skierowania.

B.
4. Badania diagnostyczne i laboratoryjne:
1)  realizacja badan diagnostycznych i laboratoryjnych odbywa sie wyta cznie
na podstawie wskazan medycznych oraz skierowania wystawionego
przezlekarza,
2) zobowiazku posiadania skierowania wytg czone sg badania z zakresu
profilaktyki (wskazane w Wykazie Swiadczen Ubezpieczeniowych, 7.
w punkcie 9 ,Profilaktyka”), ktore Ubezpieczony moze wykonac raz
w roku ubezpieczeniowym.
5. Rehabilitacja(wskazana w Wykazie Swiadczen Ubezpieczeniowych w punkcie
8 ,Rehabilitacja’):
1) s$wiadczeniarehabilitacyjne realizowane sa na podstawie skierowania g

lekarskiego,

2) skierowanie narehabilitacje zachowuje waznosc przez okres 3 miesiecy
od daty jego wystawienia.

6. Prowadzenie cigzy:
1) ochrona ubezpieczeniowa obejmuje prowadzenie cigzy o przebiegu
fizjologicznym,

2) w ramach prowadzenia cigzy zapewnia sie dostep do jednego
wybranego przez Ubezpieczonego lekarza ginekologa lub potoznika 1.
oraz badan diagnostycznych wykonywanych na podstawie skierowania
wystawionego przez lekarza, w tym pieciu badan USG cigzy (zgodnie ze
standardami opieki okotoporodowej Ministerstwa Zdrowia).

7. Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obejmuje:

1) réwnolegtego prowadzenia cigzy przez wiecej niz jednego lekarza
ginekologa lub potoznika;

2) badan USG wykonywanych w technologii 3D, 4D oraz 5D. 2.

ROZDZIAL X1l REALIZACJA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
W SYSTEMIE BEZGOTOWKOWYM

§13

1. Realizacja $wiadczen zdrowotnych w systemie bezgotowkowym oznacza
sposob realizacji $wiadczen, w ktorym koszty swiadczen zdrowotnych sa
rozliczane bezposrednio pomiedzy INTER Polska a placdwka wspotpracujaca,
bez udziatu Ubezpieczonego.

2. Swiadczenia zdrowotne sg realizowane w placowkach wspotpracujgcych
w systemie bezgotowkowym, w zakresie wynikajgcym ze wspotpracy
INTER Polska z dang placéwka wspotpracujaca. Zakres oraz dostepnosc
Swiadczen zdrowotnych mogg sie rozni¢ w poszczegoélnych placowkach
wspotpracujgcych.

3. Konsultacje lekarskie sg organizowane za posrednictwem Centrum Klienta

w terminach liczonych od dnia zgtoszenia zapotrzebowania, zgodnie
Z ponizszymi zasadami:

1) do 2 dniroboczych - w przypadku konsultacji lekarza podstawowej
opieki zdrowotnej(internista, pediatra, lekarz rodzinny);

2) do 5 dni roboczych - w przypadku pozostatych konsultacji lekarzy
specjalistow.
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Terminy, o ktérych mowa w ust. 3 powyzej, nie maja zastosowania do:
1) konsultacji u specjalistow dzieciecych;

2) konsultacji profesorskich oraz konsultacji u lekarzy posiadajgcych
stopien naukowy doktora habilitowanego.

W powyzszych przypadkach termin realizacji konsultacji lekarskich ustalany
jestindywidualnie, w zaleznos$ci od bieza cej dostepnosci danego specjalisty.

Terminy, o ktérych mowa w ust. 3 powyzej nie obowigzuja, a okres oczekiwania
moze ulec wydtuzeniu w przypadku wskazania przez Ubezpieczonego
indywidualnych preferencji dotyczacych:

1) terminu lub godziny realizacji $wiadczenia zdrowotnego;
2) konkretnej placowki wspotpracujgcej lub jej lokalizacji;

3) konkretnego lekarza, w tym wskazanego imiennie lub preferencji
dotyczacej pfcilekarza;

4)  wymagan jezykowych.

Jezeli realizacja konsultacji lekarskich w terminach okreslonych w ust. 3
powyzej, nie jest mozliwa (z wytg czeniem sytuacji opisanych w ust. 4 i 5
powyzej), INTER Polska uzgadnia z Ubezpieczonym inny sposob realizacji
konsultacji lekarskich albo pokrywa koszty tych konsultacji wykonanych przez
inng placowke medyczna, w tym niebedaca placéwka wspotpracujaca na
zasadach okreslonych w §14.

Warunkiem zachowania terminéw, o ktérych mowa w ust. 3 powyzej oraz
skorzystania z uprawnien okreslonych w ust. 6 powyzej jest kazdorazowe
zgtoszenie zapotrzebowania na konsultacje lekarska za posrednictwem
Centrum Klienta. Samodzielne umowienie sie na konsultacje lekarska
z pominieciem Centrum Klienta zwalnia INTER Polska z obowigzku
zachowania terminow, o ktérych mowa w ust. 3 powyzej.

Warunkiem skorzystania ze $wiadczenia zdrowotnego w placowce
wspotpracujacej jest kazdorazowe okazanie dokumentu potwierdzajgcego
tozsamos¢, w szczegdlnosci dowodu osobistego, paszportu, prawa jazdy
lub legitymacji szkolnej zawieraja cej zdjecie.

ROZDZIAL XIV REALZACJA SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
NA ZASADACH REFUNDACJI

§14

Ubezpieczony moze korzystac¢ ze swiadczen zdrowotnych na zasadach
refundacji, jezeli swiadczenie zdrowotne zostato zrealizowane poza
placowka wspotpracujgca albo zostato zrealizowane przez placowke
wspotpracujgca poza zakresem wspotpracy INTER Polska z tg placowka.
W takim przypadku INTER Polska zwraca koszty $wiadczen zdrowotnych
w zakresie oraz do wysokosci kwot refundacji okreslonych w wykazie
Swiadczen ubezpieczeniowych wtasciwych dla wariantu, w ramach ktérego
Ubezpieczony jest objety ochrong ubezpieczeniowa.

INTER Polska zwraca koszty swiadczen zdrowotnych na podstawie
zgtoszenia Ubezpieczonego lub osoby uprawnionej do dziatania w jego
imieniu, dokonanego za posrednictwem formularza dostepnego na stronie
www.interpolska.pl lub w formie pisemnej. Do zgtoszenia nalezy dotgczy¢
zataczniki w postaci oryginatu lub skanu faktury imiennej (rachunku),
skierowania(jezelijest wymagane w celu realizacji swiadczenia zdrowotnego
zgodnie z postanowieniami OWU) oraz innych dokumentow niezbednych
do ustalenia prawa do zwrotu kosztéw $wiadczenia zdrowotnego lub ich
wysokosci.

Dokumenty, o ktorych mowa w ust. 2 powyzej, muszg zawierac:

1) imie, nazwisko Ubezpieczonego, ktéremu zostato udzielone $wiadczenie
zdrowotne,

2) date realizacji $wiadczenia zdrowotnego,

3) petna nazwe udzielonego $wiadczenia zdrowotnego, sformutowang
w sposob umozliwiajgcy jego dopasowanie do obowigzujgcego
wykazu swiadczen ubezpieczeniowych, a w przypadku swiadczen
stomatologicznych lub protetycznych réwniez numer zeba,

4) cene jednostkowa poszczegolnych $wiadczen zdrowotnych.

INTER Polska moze wystapi¢ do Ubezpieczonego o udzielenie dodatkowych
informacji lub dokumentacji medycznej w celu ustalenia prawa
Ubezpieczonego do $wiadczenia zdrowotnego lub jego wysokosci.
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ROZDZIAL XV ZWROT KOSZTOW LEKOW | SRODKOW 5. INTER Polska moze wysta pi¢ do Ubezpieczonego o udzielenie dodatkowych
POMOCNICZYCH ZEWNETRZNYCH informacji lub dokumentacji medycznej w celu ustalenia prawa

§15

Zwrot kosztow lekow i srodkow pomocniczych zewnetrznych przystuguje
Ubezpieczonemu w zakresie oraz do wysokosci okreslonych w Wykazie
Swiadczen Ubezpieczeniowych, w nastepuja cych wariantach ubezpieczenia:

1) lekow - w wariantach INTER VISION Gold i INTER VISION Diamond;

2) $rodkéw pomocniczych zewnetrznych - w wariantach INTER VISION
Silver, INTER VISION Gold i INTER VISION Diamond.

Zwrot kosztow lekow i srodkow pomocniczych zewnetrznych przystuguje
Ubezpieczonemu, jezeli konieczno$c¢ ich stosowania jest uzasadniona
zmedycznego punktu widzenia, zostaty przepisane Ubezpieczonemu przez
lekarza oraz pozostajg w zakresie ochrony ubezpieczeniowej w danym
wariancie ubezpieczenia.

Zwrot kosztow obejmuje leki zakupione oraz srodki pomocnicze zewnetrzne
zakupione lub wypozyczone na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.

INTER Polska zwraca koszty lekow i sSrodkow pomocniczych zewnetrznych
na podstawie zgtoszenia Ubezpieczonego lub osoby uprawnionej do dziatania
w jego imieniu, dokonanego za posrednictwem formularza dostepnego na
stronie www.interpolska.pl lub w formie pisemnej. Do zgtoszenia nalezy
dota czy¢ zatg czniki w postaci oryginatu lub skanu faktury imiennej(rachunku),
dokumentu potwierdzajacego przepisanie leku lub srodka pomocniczego
zewnetrznego przez lekarza(np. kopie recepty lub dokumentacji medycznej)
oraz innych dokumentéw niezbednych do dokonania zwrotu kosztow.

Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 3 powyzej musza zawierac:

1) imie, nazwisko Ubezpieczonego, na rzecz ktérego dokonano zakupu
leku lub srodka pomocniczego zewnetrznego,

2) date zakupu leku lub $rodka pomocniczego zewnetrznego,

3) petna nazwe zakupionego leku lub $rodka pomocniczego zewnetrznego
umozliwiajaca jego identyfikacje,

4)  cene jednostkowa poszczegolnych produktow.

INTER Polska moze wystapi¢ do Ubezpieczonego o udzielenie

dodatkowych informacji lub dokumentacji medycznej w celu ustalenia

prawa Ubezpieczonego do $wiadczenia ubezpieczeniowego lub wysokosci
naleznego $wiadczenia ubezpieczeniowego.

ROZDZIAL XVI DZIENNY ZASILEK SZPITALNY

§16

Dzienny zasitek szpitalny przystuguje Ubezpieczonemu w wariantach INTER
VISION Silver, INTER VISION Gold i INTER VISION Diamond w wysokosci
okreslonej w Wykazie Swiadczen Ubezpieczeniowych.

Dzienny zasitek szpitalny przystuguje za kazda petng dobe pobytu w szpitalu
rozpoczetego w okresie ochrony ubezpieczeniowej, g cznie maksymalnie za
90 doéb pobytu w szpitalu w roku ubezpieczeniowym, niezaleznie od tego, czy
zakonczenie pobytu w szpitalu nasta pi po ustaniu ochrony ubezpieczeniowe;.

INTER Polska wyptaca dzienny zasitek szpitalny na podstawie zgtoszenia
Ubezpieczonego lub osoby uprawnionej do dziatania w jego imieniu,
dokonanego za posrednictwem formularza dostepnego na stronie www.
interpolska.pl lub w formie pisemnej. Do zgtoszenia nalezy dotgczy¢ petna
karte informacyjna z leczenia szpitalnego otrzymana przy wypisie lub jej
kopie oraz inne dokumenty niezbedne do ustalenia prawa do $wiadczenia
lub jego wysokosci.

Dokumenty, o ktorych mowa w ust. 4 powyzej, powinny by¢ sporzadzone
zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa i musza zawierac:

1) dane Ubezpieczonego (imie, nazwisko, PESEL lub data urodzenia),
ktérego dotyczyt pobyt w szpitalu,

2) date przyjecia do szpitala,
3) date wypisu ze szpitala,
4) dane szpitalaioddziatu,

5) rozpoznanie (tj. nazwe i numer statystyczny rozpoznania choroby,

wedtug obowigzujacej Miedzynarodowej Klasyfikacji Chorob i Problemow
Zdrowotnych).
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Ubezpieczonego do $wiadczenia ubezpieczeniowego lub jego wysokosci.

ROZDZIAL XVII POSTEPOWANIE W SPRAWIE SWIADCZEN

UBEZPIECZENIOWYCH
§17

1. INTER Polska zwraca koszty $wiadczen zdrowotnych, koszty lekow, koszty
srodkow pomocniczych zewnetrznych oraz wyptaca dzienny zasitek szpitalny
w formie przelewu bankowego, w polskiej walucie, na numer rachunku
bankowego prowadzonego na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, wskazany
przez Ubezpieczonego lub osobe uprawniong do dziatania w jego imieniu,
na formularzu zgtoszenia, w terminie 30 dni od dnia otrzymania zgtoszenia.

2. Jezeli w terminie okreslonym w ust. 1 powyzej wyjasnienie okolicznosci
koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci INTER Polska lub wysokosci
Swiadczenia ubezpieczeniowego okaze sie niemozliwe, INTER Polska
zawiadamia, w formie pisemnej lub elektronicznej:

1) osobe zgtaszajaca roszczenie,
2) Ubezpieczonego, jezeli nie jest osoba zgtaszajaca roszczenie,

0 przyczynach niemoznosci zaspokojenia roszczenia w catosci lub w czesci
a takze wyptaca bezsporng czesc¢ Swiadczenia

3. Jezeli $wiadczenie ubezpieczeniowe nie przystuguje albo przystuguje
w wysokosci innej niz okreslona w zgtoszonym roszczeniu, INTER Polska
zawiadamia, w formie pisemnej lub elektronicznej:

1) osobe zgtaszajaca roszczenie,
2) Ubezpieczonego, jezeli nie jest osoba zgtaszajaca roszczenie,

wskazuja c okolicznosci oraz podstawe prawng uzasadniajaca catkowita lub

czesciowg odmowe realizacji Swiadczenia ubezpieczeniowego.

4. Informacja, o ktérej mowa w ust. 3 powyzej, zawiera pouczenie o mozliwosci
dochodzenia roszczen na drodze sgdowe;j.

5. Jezeliwyjasnienie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci
INTER Polska lub wysokosci zwrotu kosztow $wiadczenia ubezpieczeniowego
okaze sie niemozliwe w terminie wskazanym w ust. 1 powyzej, zwrot kosztow
$wiadczenia ubezpieczeniowego nastgpi w terminie 14 dni od dnia, w ktorym
przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie tych okolicznosci byto
mozliwe.

6. INTER Polska dokonuje zwrotu kosztow swiadczen zdrowotnych
realizowanych poza siecig placowek wspotpracujgcych na podstawie
uznania roszczenia Ubezpieczonego lub uprawnionego z umowy
ubezpieczenia w wyniku ustalen dokonanych w przeprowadzonym przez
siebie postepowaniu, o ktérym mowa we wczesniejszych ustepach, zawartej
z Ubezpieczonym ugody albo prawomocnego orzeczenia sadu

ROZDZIAL XVIIl PRAWA | OBOWIAZKI
UBEZPIECZAJACEGO / UBEZPIECZONEGO

§18

1. Ubezpieczajacy zobowigzany jest doreczy¢ Ubezpieczonemu warunki umowy
ubezpieczenia grupowego, w tym OWU, wtasciwe SWU oraz wszelkie inne
informacje dotyczace praw i obowigzkéw Ubezpieczonego wynikajacych
zumowy ubezpieczenia grupowego przed przystg pieniem Ubezpieczonego
do umowy ubezpieczenia grupowego, a jezeli Ubezpieczony finansuje
w catoscilub w czesci sktadke ubezpieczeniowa - réwniez przed wyrazeniem
przez niego zgody na jej finansowanie.

2. Przed zawarciem umowy ubezpieczenia grupowego Ubezpieczajacy
obowigzany jest podac¢ do wiadomosci INTER Polska wszystkie znane
sobie okolicznosci, o ktdre INTER Polska zapytywato we wniosku albo
przed zawarciem umowy ubezpieczenia grupowego w innych pismach.
Jezeli Ubezpieczajgcy zawiera umowe ubezpieczenia grupowego przez
przedstawiciela, obowigzek ten cigzy rowniez na przedstawicielu i obejmuje
ponadto okolicznosci jemu znane. W razie zawarcia przez INTER Polska
umowy ubezpieczenia grupowego mimo braku odpowiedzi na poszczegélne
pytania, pominiete okolicznosci uwaza sie za nieistotne.

3. W okresie obowigzywania umowy ubezpieczenia grupowego Ubezpieczajgcy
jest obowigzany powiadomic¢ INTER Polska o zmianach okolicznosci
wymienionych w ust. 2 powyzej niezwtocznie po otrzymaniu o nich
wiadomosci.



Obowiazki okreslone w ust. 2 i 3 powyzej, spoczywaja zarowno na
Ubezpieczajgcym, jak i na Ubezpieczonym, chyba ze Ubezpieczony nie
wiedziat 0 zawarciu umowy ubezpieczenia grupowego na jego rachunek.

INTER Polska nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki okolicznosci, ktére
znaruszeniem ust. 2, 314 powyzej nie zostaty podane do jego wiadomosci.
Jezeli do naruszenia ust. 2, 3 i 4 powyzej doszto z winy umysinej, w razie
watpliwosci przyjmuje sie, iz zdarzenie ubezpieczeniowe przewidziane
umowa ubezpieczenia grupowego i jego nastepstwa sg skutkiem
okolicznosci, o ktorych mowa w zdaniu poprzedzajgcym.

W razie ujawnienia okolicznos$ci, ktora pocigga za soba istotng zmiane
prawdopodobienstwa zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego, w tym zmiany
ilosciowej lub jakosciowej danych podanych przez Ubezpieczajgcego
przed zawarciem umowy ubezpieczenia grupowego i bedacych podstawa
ustalenia wysokosci sktadki ubezpieczeniowej, kazda ze stron moze zadac
odpowiedniej zmiany wysokosci sktadki ubezpieczeniowej, poczynajgc od
chwili, w ktorej zaszta ta okoliczno$c, nie wezesniej jednak niz od pocza tku
biezacego okresu ubezpieczenia. W razie zgtoszenia takiego zgdania
druga strona moze w terminie 14 dni wypowiedzie¢ umowe ubezpieczenia
grupowego ze skutkiem natychmiastowym.

INTER Polska moze zazgdac, aby Ubezpieczony poddat sie badaniom (z
wyta czeniem badan genetycznych) u wyznaczonego przez INTER Polska
lekarza na koszt INTER Polska w celu ustalenia prawa do swiadczenia
ubezpieczeniowego i wysokosci tego swiadczenia.

Ubezpieczajacy jest zobowigzany do zaptaty sktadki w terminach wskazanych
w polisie.

Ubezpieczajacy jest zobowigzany do zgtaszania zmian na liscie
Ubezpieczonych za posrednictwem platformy elektronicznej udostepnianej
przez INTER Polska.

. Ubezpieczony moze zadac, by INTER Polska udzielito mu informacji

o postanowieniach zawartej umowy ubezpieczenia grupowego w zakresie,
w jakim dotycza praw i obowigzkow Ubezpieczonego.

Ubezpieczony jest uprawniony do zgdania naleznego $wiadczenia
ubezpieczeniowego bezposrednio od INTER Polska.

Roszczenie o zapfate sktadki ubezpieczeniowej przystuguje INTER Polska
wytg cznie przeciwko Ubezpieczajgcemu.

INTER Polska moze podnies¢ zarzut majacy wptyw na odpowiedzialno$¢
INTER Polska réwniez przeciwko Ubezpieczonemu.

. Jezeli konieczna jest zgoda Ubezpieczonego na udzielenie ochrony

ubezpieczeniowej lub Ubezpieczony zgadza sig na finansowanie kosztu
sktadki ubezpieczeniowej, w przypadku niedoreczenia Ubezpieczonemu
warunkow umowy ubezpieczenia grupowego przed wyrazeniem takiej zgody,
INTER Polska nie moze powotywac sie na postanowienia ograniczajace lub
wyta czajgce odpowiedzialnos¢ INTER Polska, a takze przewiduja ce skutki
naruszen powinnosci Ubezpieczonego lub obcigzajace go obowigzkami.

ROZDZIAL XIX PRZEDAWNIENIE ROSZCZEN

§19

Roszczenia z tytutu umowy ubezpieczenia grupowego przedawniaja sie
z uptywem 3 lat. Bieg przedawnienia roszczenia wobec INTER Polska
o $wiadczenie ubezpieczeniowe przerywa sie takze przez zgtoszenie INTER
Polska tego roszczenia lub przez zgtoszenie zdarzenia ubezpieczeniowego.
Bieg przedawnienia rozpoczyna si¢ na nowo od dnia, w ktorym zgtaszaja cy
roszczenie lub zdarzenie ubezpieczeniowe otrzymat na pismie oswiadczenie
INTER Polska o przyznaniu lub odmowie swiadczenia ubezpieczeniowego.

INTER Polska przechowuje informacje i dokumenty gromadzone w celu
ustalenia odpowiedzialnosci INTER Polska lub wysokosci swiadczenia
co najmniej do czasu uptywu terminu przedawnienia roszczen z umowy
ubezpieczenia grupowego.

ROZDZIAL. XX POSTEPOWANIE W SPRAWIE REKLAMACJI,
SKARG | ZAZALEN

§20

Mozliwosc¢ ztozenia reklamacji zawieraja cej zastrzezenia dotycza ce ustug
Swiadczonych przez TU INTER Polska S.A. przystuguje:

1) Ubezpieczajgcemu, Ubezpieczonemu, uposazonemu, uprawnionemu
z umowy ubezpieczenia lub spadkobiercy posiadajgcemu interes

inler

UBEZPIECZENIA

prawny w ustaleniu odpowiedzialnosci lub spetnieniu $wiadczenia
ubezpieczeniowego, bedgcemu osobg fizyczna,

2) poszukujgcemu ochrony ubezpieczeniowej, Ubezpieczajgcemu
i Ubezpieczonemu bedgcemu osoba prawna lub spotka nieposiadajaca
osobowosci prawnej(zwanymi Klientami).

Reklamacja moze zostac¢ ztozona:
1) napismie:

a) osobiscie we wszystkich jednostkach TU INTER Polska S.A.
obstugujacych Klientow oraz u agentéw uprawnionych do dziatania
wimieniulub narzecz TU INTER Polska S.A., albo wystana przesytka
pocztowa na adres jednostki TU INTER Polska S.A. obstugujacej
Klientow, albo nadana w placowce podmiotu zajmujacego sie

doreczaniem korespondencji na terenie Unii Europejskiej, albo

b) za posrednictwem formularza online dostepnego na stronie
internetowej www.interpolska.pl albo wystana na adres do
doreczen elektronicznych TU INTER Polska S.A.: AE: PL-60384-~
59410-TRTTG-31,

2) ustnie - telefonicznie pod numerem 22 333 77 33 lub osobiscie do
protokotu podczas wizyty Klienta w jednostce TU INTER Polska S.A.
obstugujgcej Klientow.

Wykaz jednostek TU INTER Polska S.A. obstugujg cych Klientow, w ktorych
mozliwe jest ztozenie reklamacji, zamieszczony jest na stronie internetowe;j
www. interpolska.pl.

Odpowiedz na reklamacje zostaje udzielona niezwtocznie, nie pdzniejjednak
niz w terminie 30 dni kalendarzowych od dnia jej otrzymania.

W przypadkach szczegolnie skomplikowanych, uniemozliwiajgcych
rozpatrzenie reklamacji i udzielenie odpowiedzi w terminie, o ktérym mowa
w ust. 4 powyzej, TU INTER Polska S.A. winformacji przekazywanej Klientowi,
ktoéry wystapitz reklamacja:

1) wyjasnia przyczyne opoznienia;

2) wskazuje okolicznosci, ktore musza zostac ustalone dla rozpatrzenia
sprawy;

3) okresla przewidywany termin rozpatrzenia reklamacji i udzielenia
odpowiedzi - nie dtuzszy niz 60 dni kalendarzowych od dnia otrzymania
reklamacji.

Odpowiedz TU INTER Polska S.A. na reklamacje jest udzielana:
1) wprzypadku, gdy Klientem jest osoba fizyczna - na pismie:

a) w formie elektronicznej - w przypadku, gdy reklamacja zostata
ztozona przez Klienta w formie elektronicznej, chyba ze Klient
wnidst o udzielenie odpowiedzi w formie papierowej,

b) wformie papierowej-w przypadku, gdy reklamacja zostata ztozona
przez Klienta na pismie w formie papierowej, chyba ze Klient wniost
o udzielenie odpowiedzi na pismie w formie elektronicznej,

c) w formie papierowej albo elektronicznej, zgodnie z wnioskiem
Klienta - w przypadku, gdy reklamacja zostata ztozona przez Klienta
ustnie;

2) wprzypadku, gdy Klientem nie jest osoba fizyczna - w postaci papierowej
lub na innym trwatym nosniku.

W przypadku, o ktérym mowa w ust. 6 pkt 1) lit. a) powyzej, odpowiedz jest
udzielana:

1) zwykorzystaniem $rodka komunikacji elektronicznej, za pomoca ktérego
Klient ztozytreklamacje, albo innego wskazanego przez Klienta srodka
komunikacji,

2) naadresKlientado doreczen elektronicznych, o ktorym mowa w art. 2
pkt Tustawy zdnia 18 listopada 2020 r. o doreczeniach elektronicznych,
wpisany do bazy adreséw elektronicznych - w przypadku, gdy reklamacja
zostata wystana przez Klienta na adres do doreczen elektronicznych.

Ubezpieczajgcemu, Ubezpieczonemu, uprawnionemu z umowy
ubezpieczenia przystuguje prawo sktadania skarg do TU INTER Polska S.A.
w sposob okreslony w ust. 2 pkt. 11 2. Skargi sg rozpatrywane w terminie
30 dni od dnia otrzymania.
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Reklamacje i skargi rozpatrywane sg przez Zarzad TU INTER Polska S.A.
albo osobe lub jednostke upowazniong przez Zarzad TU INTER Polska S.A.

10. Ubezpieczajacy, Ubezpieczony, uposazony, uprawniony z umowy
ubezpieczenia lub spadkobierca posiadajgcy interes prawny w ustaleniu
odpowiedzialnoscilub spetnieniu $wiadczenia ubezpieczeniowego, bedacy
osobg fizyczng, moze wystgpi¢ z wnioskiem o rozpatrzenie sprawy do
Rzecznika Finansowego lub wystgpi¢ z wnioskiem o przeprowadzenie
przez Rzecznika Finansowego pozasgdowego postepowania w sprawie
rozwigzywania sporéw miedzy Klientami

ROZDZIAL XXI ODSTEPIENIE, WYPOWIEDZENIE
| ROZWIAZANIE UMOWY UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO

§21

1. Ubezpieczajacy jest uprawniony do wypowiedzenia umowy ubezpieczenia
grupowego w kazdym czasie, bez podania przyczyny, z zachowaniem
jednomiesiecznego okresu wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesigca
kalendarzowego. Oznacza to, ze:

1) okres wypowiedzenia liczy sie od ostatniego dnia miesigca
kalendarzowego, w ktorym doreczono do INTER Polska o$wiadczenie
0 wypowiedzeniu umowy ubezpieczenia grupowego,

2) umowa ubezpieczenia grupowego rozwigzuje sie ze skutkiem na koniec
miesigca kalendarzowego, nastepujgcego po miesigcu kalendarzowym,
w ktérym oswiadczenie o wypowiedzeniu zostato doreczone INTER
Polska.

2. Ubezpieczajacy jest uprawniony do wypowiedzenia umowy ubezpieczenia
grupowego w przypadku i terminie okreslonym w § 22 OWU.

3. INTER Polska jest uprawnione do wypowiedzenia umowy ubezpieczenia
grupowego z waznych powodoéw, ze skutkiem na koniec miesigca
kalendarzowego, w ktérym doreczono Ubezpieczajacemu wypowiedzenie,
jezeli:

1) liczba Ubezpieczonych bedacych pracownikami spadnie ponizej 3 osob
lub ponizej ustalonego progu partycypacji okreslonego w dniu zawarcia
umowy ubezpieczenia grupowego;

2) Ubezpieczajgcy podat nieprawdziwe informacje lub zatait okolicznosci,
o ktore INTER Polska pytat przed zawarciem umowy;

3) doszto do wytudzenia lub préby wytudzenia $wiadczenia.
4. Umowa ubezpieczenia grupowego przestaje obowigzywac:

1) w przypadku odstgpienia od umowy ubezpieczenia grupowego przez
Ubezpieczajgcego -z dniem odstagpienia,

2) w przypadku ztozenia przez jedna ze stron umowy ubezpieczenia
grupowego oswiadczenia o braku zgody na przedtuzenie okresu
obowigzywania umowy ubezpieczenia grupowego, o ktorym to
os$wiadczeniu mowa w §8 ust. 2 OWU - z ostatnim dniem roku
ubezpieczeniowego poprzedzajacego rok ubezpieczeniowy, na ktéry
umowa ubezpieczenia grupowego nie zostata przedtuzona,

3) w przypadku wypowiedzenia umowy ubezpieczenia grupowego przez
Ubezpieczajacego w trybie okreslonym w §22 OWU -z dniem, o ktorym
mowa w §22 ust. 3 pkt 1) OWU,

4)  w przypadku wypowiedzenia umowy ubezpieczenia grupowego przez
Ubezpieczajgcego - z dniem uptywu okresu wypowiedzenia,

5) w przypadku wypowiedzenia umowy ubezpieczenia grupowego przez
INTER Polska na podstawie przepiséw ustawy - z dniem ustalonym
na podstawie przepisow ustawy, z ktérych wynika uprawnienie INTER
Polska do wypowiedzenia umowy ubezpieczenia grupowego,

6) w przypadku wypowiedzenia umowy ubezpieczenia grupowego
przez INTER Polska w sytuacji, o ktérej mowa w ust. 3 powyzej - ze
skutkiem na koniec miesigca kalendarzowego, w ktorym doreczono
Ubezpieczajgcemu wypowiedzenie,

7)  wprzypadku, gdy sktadka ubezpieczeniowa nie zostata zaptacona przez
Ubezpieczajacego w dodatkowym terminie, o ktorym mowa w §11ust. 5
OWU -z ostatnim dniem miesigca kalendarzowego, w ktorym uptynat
dodatkowy termin, o ktérym mowa w §11 ust. 5 OWU,
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8) w przypadku rozwigzania umowy ubezpieczenia grupowego na
podstawie porozumienia stron - w terminie wskazanym w porozumieniu.

W przypadku zakonczenia obowigzywania umowy ubezpieczenia grupowego,
zawarcie nowej umowy ubezpieczenia grupowego przez tego samego
Ubezpieczajacego bedzie mozliwe po uptywie co najmniej 6 miesiecy,
liczonych od dnia nastepujacego po dniu ustania obowigzywanie tej umowy,
chyba ze INTER Polska wyrazi zgode na zawarcie nowej umowy ubezpieczenia
grupowego we wczesniejszym terminie.

W przypadku ustania obowigzywania umowy ubezpieczenia grupowego przed
uptywem okresu, na jaki umowa ubezpieczenia grupowego zostata zawarta,
Ubezpieczajgcemu przystuguje zwrot sktadki za okres niewykorzystanej
ochrony ubezpieczeniowe;j.

Os$wiadczenie o odstapieniu oraz o wypowiedzeniu umowy ubezpieczenia
grupowego wymaga formy elektronicznejalbo formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

ROZDZIAL XXl ZMIANA OWU
LUB SKLADKI UBEZPIECZENIOWEJ

§22

INTER Polska ma prawo zaproponowac zmiane postanowien OWU lub
wysokosci sktadki ubezpieczeniowej przed rocznica polisy.

Propozycje zmian o ktorych mowa w ust. 1, INTER Polska przesyta
Ubezpieczajacemu w formie elektronicznej albo pisemnej nie pozniej niz
na 45 dni przed rocznica polisy, wskazujgc:

1) roznice miedzy dotychczasowym a nowym brzmieniem OWU lub;
2) nowa wysoko$c¢ sktadki ubezpieczeniowe;j.

Jezeli Ubezpieczajgcy nie wyraza zgody na zmiane OWU lub zmianeg
wysokosci sktadki ubezpieczeniowej, o ktorych zostat poinformowany przez
INTER Polska zgodnie z ust. 2 powyzej, Ubezpieczajagcy jest uprawniony do
wypowiedzenia umowy ubezpieczenia grupowego najpozniej na 30 dni przed
rocznica polisy. Oznacza to, ze:

1) wprzypadku doreczenia do INTER Polska o$wiadczenia o wypowiedzeniu
umowy ubezpieczenia grupowego w terminie wskazanym powyzej -
umowa ubezpieczenia grupowego przestaje obowigzywac z ostatnim
dniem biezacego roku ubezpieczeniowego,

2) w przypadku niedoreczenia do INTER Polska oswiadczenia
0 wypowiedzeniu umowy ubezpieczenia grupowego w terminie
wskazanym powyzej - okres obowigzywania umowy ubezpieczenia
grupowego przedtuza sie na kolejny rok ubezpieczeniowy nazmienionych
warunkach, o ktérych Ubezpieczajgcy zostat poinformowany przez
INTER Polska zgodnie z ust. 2 powyzej.

Ubezpieczajgcy jest obowigzany niezwtocznie poinformowac
Ubezpieczonych o zmianie warunkdéw umowy ubezpieczenia grupowego
lub o jej wypowiedzeniu.

ROZDZIAL XXIIl POSTANOWIENIA KONCOWE

1.

§23

Do umowy ubezpieczenia grupowego majg zastosowanie powszechnie
obowigzujace przepisy prawa polskiego, w szczegélnosci kodeksu cywilnego
i ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

Prawem wtasciwym dla umowy ubezpieczenia grupowego jest prawo polskie.
INTER Polska podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

Wszelkie zawiadomienia i o$wiadczenia sktadane przez strony
umowy ubezpieczenia grupowego oraz Ubezpieczonego w zwigzku
z umowg ubezpieczenia grupowego wymagaja formy pisemnej albo
formy elektronicznej (tj. z wykorzystaniem kwalifikowanego podpisu
elektronicznego), chyba ze niniejsze OWU stanowig inaczej.

Strony umowy ubezpieczenia grupowego oraz Ubezpieczony zobowigzani
sg do wzajemnego informowania sie 0 kazdej zmianie adresu do doreczen.

Powodztwo o roszczenie wynikajgce z umowy ubezpieczenia grupowego
mozna wytoczy¢ wedtug przepisow o wiasciwosci ogdlnej albo przed
sad wiasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajacego,
Ubezpieczonego lub uprawnionego z umowy ubezpieczenia.



Powodztwo o roszczenie wynikajace z umowy ubezpieczenia grupowego
mozna wytoczy¢ wedtug przepisow o wtasciwosci ogolnej albo przed sad
wtasciwy dla miejsca zamieszkania spadkobiercy Ubezpieczonego lub
spadkobiercy uprawnionego z umowy ubezpieczenia.

Roszczenia Ubezpieczonego wynikaja ce zumowy ubezpieczenia grupowego
nie moga by¢ przeniesione na osobe trzecig

JezeliUbezpieczonemu zostato udzielone nienalezne lub wykraczajg ce poza
zakres ochrony ubezpieczeniowej swiadczenie ubezpieczeniowe, INTER
Polska moze zgda¢ od Ubezpieczonego zwrotu wartosci tych swiadczen
ubezpieczeniowych.

. INTER Polska moze uzyska¢ od podmiotéw wykonujgcych dziatalnos$e

lecznicza w rozumieniu przepisow o dziatalnoscileczniczej, ktére udzielaty
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Swiadczen zdrowotnych Ubezpieczonemu, informacje o okolicznosciach
zwigzanych z ustaleniem prawa Ubezpieczonego do $wiadczenia
ubezpieczeniowego, a w przypadku $wiadczenia ubezpieczeniowego
polegajacego nazwrocie kosztow lub wyptacie dziennego zasitku szpitalnego
-rowniez wysokosci tego $wiadczenia. Z zadaniem przekazania informacji,
o0 ktorych mowa w zdaniu poprzednim, wystepuje lekarz upowazniony przez
INTER Polska. Wysta pienie takie wymaga zgody Ubezpieczonego udzielonej

na deklaracji przystapienia. Niniejsze postanowienie nie ma zastosowania
do wynikdw badan genetycznych.

Niniejsze OWU zostaty przyjete uchwatg Zarzadu INTER Polska nr 56/2026
z dnia 08.09.2026 r. i znajdujg zastosowanie do umow ubezpieczenia
zawieranych od dnia 01.10.2026 roku.

e —

Janusz Szulik
Prezes Zarzadu

(s

Marcin Andruchewicz
Cztonek Zarzadu

Towarzystwo Ubezpieczen INTER Polska S.A. Al. Jerozolimskie 142B, 02-305 Warszawa; tel. 22 333 77 33; Nr KRS16204 Sgd Rejonowy dla m. st. Warszawy, XIl Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sgdowego; NIP: 547-02-06-285; Kapitat zaktadowy wynosi 35 min zt, jest zarejestrowany i w petni optacony
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UBEZPIECZENIA

Szczegodlne Warunki Grupowego Ubezpieczenia Zdrowotnego INTER Assistance Plus

Niniejsze Szczegdlne Warunki Grupowego Ubezpieczenia Zdrowotnego INTER
Assistance Plus, zwane dalej SWU, stosuje sig do umow grupowego ubezpieczenia
zdrowotnego zawieranych przez Towarzystwo Ubezpieczen INTER Polska S.A.

ROZDZIAL | DEFINICJE

§1

Uzytym w niniejszym SWU okresleniom nadaje sie znaczenie przyjete w OWU,
ponizsze okreslenia oznaczajq zas:

1)

2)

Centrum Operacyjne - przedstawiciel INTER Polska udzielajgcy pomocy 24
godziny na dobe przez 7 dniw tygodniu w zakresie i na zasadach okreslonych
w niniejszych SWU,

lekarz uprawniony - lekarz konsultant zatrudniony w Centrum Operacyjnym,

nagte zachorowanie - stan chorobowy powstaty w sposob nagty, zagrazajacy
zyciu lub zdrowiu Ubezpieczonego, wymagajg cy natychmiastowej pomocy
lekarskiej,

osoba wyznaczona do opieki nad dzieckiem (dzie¢mi) lub osobami
niesamodzielnymi - osoba wskazana przez Ubezpieczonego w czasie
rozmowy telefonicznej z konsultantem Centrum Operacyjnego do opieki
nad jego dzieckiem (dzie¢mi)lub osobami niesamodzielnymi na czas pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu, zamieszkata na terenie kraju zamieszkania
Ubezpieczonego,

ustugi assistance - ustugi polegaja ce na zorganizowaniu i udzieleniu pomocy
Ubezpieczonemu oraz pokryciu jej kosztow, jak rowniez zapewnieniu ustug
informacyjnych w zakresie i na zasadach okreslonych w niniejszych SWU,

zdarzenie ubezpieczeniowe - nieszczesliwy wypadek lub nagte zachorowanie
Ubezpieczonego powodujace uszkodzenie ciata lub rozstroj jego zdrowia,
zaistniate na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, wymagajace pomocy
medycznej, z wytg czeniem sytuacji zagrozenia zycia, wymagajg cych dziatan
w trybie nagtym, wchodzacych w zakres medycznej pomocy doraznej
realizowanej przez podstawowe i specjalistyczne zespoty ratownictwa
medycznego. W odniesieniu do niniejszych SWU § 2 pkt 33 OWU nie ma
zastosowania.

ROZDZIAL 1l PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA

§2

Przedmiotem ubezpieczenia sg udzielone Ubezpieczonemu w okresie
odpowiedzialnosci INTER Polska ustugi assistance.

W przypadku zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego
w okresie odpowiedzialnosci INTER Polska Centrum Operacyjne zapewni
Ubezpieczonemu:

1)  wizyte domowa lekarza w miejscu pobytu Ubezpieczonego - Centrum
Operacyjne zorganizuje wizyte domowa lekarza, pokryje koszty dojazdu
lekarza do miejsca pobytu Ubezpieczonego oraz pokryje koszty jego
honorariéw.

W ramach jednego zdarzenia ubezpieczeniowego Ubezpieczonemu
przystuguje 1wizyta domowa,

2) transport medyczny do i z placowki medycznej oraz pomiedzy
placowkami medycznymi- Centrum Operacyjne zorganizuje transport
medyczny Ubezpieczonego i pokryje jego koszty,

3) wizyte pielegniarki w miejscu pobytu Ubezpieczonego - Centrum
Operacyjne zorganizuje wizyte pielegniarki, pokryje koszty dojazdu
pielegniarki do miejsca pobytu Ubezpieczonego oraz pokryje koszty
jej honorariow,

4) pomoc psychologa - jezeli na skutek nieszczesliwego wypadku lub
trudnych sytuacji losowych takich jak: zgon dziecka lub urodzenie
martwego dziecka, zgon wspotmatzonka, zgon konkubiny/konkubenta,
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zgonrodzicow/tesciow, bedzie wskazana konsultacja z psychologiem,
Centrum Operacyjne zorganizuje i pokryje koszty wizyt u psychologa.

Centrum Operacyjne, na prosbe Ubezpieczonego, udzieli informacji
w zakresie mozliwosci dalszego korzystania z poradni zdrowia
psychicznego w ramach ubezpieczenia spotecznego.

Limit dla ustug assistance wymienionych w § 2 ust. 2 pkt 1-4 wynosi 1
000 PLN na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe.

5) organizacje procesu rehabilitacyjnego w domu lub w poradni
rehabilitacyjnej - Centrum Operacyjne:

a) zorganizuje wizyty fizykoterapeuty w domu Ubezpieczonego
i pokryje ich koszty lub

b) zorganizuje transport Ubezpieczonego do poradni rehabilitacyjnej
oraz pokryje koszty transportu i wizyt w poradni rehabilitacyjnej;

do tgcznej kwoty 800 PLN w odniesieniu do jednego zdarzenia
ubezpieczeniowego,

6) organizacje wypozyczenia lub zakupu sprzetu rehabilitacyjnego -
Centrum Operacyjne zorganizuje i zakup lub wypozyczenie sprzetu
rehabilitacyjnego i pokryje jego koszty do tacznej kwoty 600 PLN
w odniesieniu do jednego zdarzenia ubezpieczeniowego,

7) dostawe lekow - jesli Ubezpieczony w nastepstwie choroby wymaga
lezenia zgodnie ze wskazaniem lekarza okreslonym w zwolnieniu
lekarskim, Centrum Operacyjne zorganizuje dostawe lekow dla
Ubezpieczonego i pokryje jej koszty do fa cznej kwoty 260 PLN w okresie
danej choroby.

Leki musza zostac przepisane przez lekarza prowadzacego leczenie
Ubezpieczonego. Centrum Operacyjne nie pokrywa kosztow zakupu
lekow, srodkow opatrunkowych i innych medykamentow,

8) organizacje opieki nad dzieémi i osobami niesamodzielnymi -
w przypadku pobytu Ubezpieczonego w szpitalu trwajgcego dtuzej niz
3 doby, Centrum Operacyjne zorganizuje opieke nad dzie¢mi(osobami
niesamodzielnymi)w miejscu zamieszkania Ubezpieczonego i pokryje
jej koszty dotacznej kwoty 400 PLN w odniesieniu do jednego zdarzenia
ubezpieczeniowego.

9) telekonsultacje z dietetykiem - Centrum Operacyjne zorganizuje
telekonsultacje z dietetykiem i pokryje ich koszt.

10) telekonsultacje z psychologiem - Centrum Operacyjne zorganizuje
telekonsultacje z psychologiem i pokryje ich koszt.

kaczny limit ustug assistance wymienionych w § 2 ust. 2 pkt 9-10 wynosi
4 zdarzenia w roku ubezpieczeniowym.

W ramach jednego zdarzenia ubezpieczeniowego Ubezpieczonemu
przystuguje 1 telekonsultacja z psychologiem lub 1 telekonsultacja
z dietetetykiem.

Ustugi informacyjne - Centrum Operacyjne udzieli Ubezpieczonemu
informacji telefonicznej odnosnie:

1) informacji teleadresowych o placowkach kontraktowych INTER Polska,
2) zakresu wariantow ubezpieczenia,

3) placowek stuzby zdrowia na terenie RP,

4) aptek naterenie RP czynnych przez 24h/na dobe,

5) diet,

B8) ciazy,

7)  profilaktyki,

8) lekow,

«©

) instrukcji przygotowania do zabiegdw i badan medycznych,

10) profilaktyki zachorowan na grype,



11) grup wsparcia i telefonach zaufania w Polsce,
12) informacji dla podréznych (szczepien, zagrozen epidemiologicznych).

Infolinia medyczna na zyczenie Ubezpieczonego zapewni mu mozliwos$¢
rozmowy z lekarzem dyzurujgcym.

ROZDZIAL Il REALIZACJA USEUGI ASSISTANCE
(POSTEPOWANIE W PRZYPADKU WYSTAPIENIA ZDARZENIA)

§3

1. W przypadku wystapienia zdarzenia ubezpieczeniowego w celu skorzystania
ze swiadczenia zdrowotnego Ubezpieczony jest zobowigzany, przed
podjeciem dziatan we wtasnym zakresie, skontaktowac sie z Centrum
Operacyjnym pod numerem telefonu(22) 333 77 77.

2. Ubezpieczony powinien poda¢ nastepujace informacje:

1)  potrzebne do celow identyfikacyjnych: imie i nazwisko, PESEL lub date
urodzenia, adres zamieszkania lub adres pobytu,

2) numer telefonu do skontaktowania sie z Ubezpieczonym,
3) krotki opis zdarzenia i rodzaj koniecznej pomocy,

4)  dane dotyczace osoby wyznaczonej do opieki nad dzieckiem (dzie¢mi)
lub osobami niesamodzielnymi,

5) inneinformacje niezbedne do zorganizowania pomocy w ramach ustug
assistance.

3. Lekarz uprawniony dokonuje oceny, czy ma miejsce zdarzenie
ubezpieczeniowe oraz weryfikuje uprawnienia Ubezpieczonego do ustugi
assistance, w szczegolnosci wykorzystanie limitow okreslonych w § 2.

4. Woprzypadku, gdy Ubezpieczony nie wypetnitobowig zkdw okreslonych wust. 2,
Centrum Operacyjne ma prawo odmowi¢ spetnienia ustugi assistance,
o ile wskutek braku niezbednych informacji realizacja tego zlecenia bytaby
niemozliwa.

5. Centrum Operacyjne nie podejmuje zadnych czynnosci, a Ubezpieczyciel jest
zwolniony z pokrycia kosztoéw poniesionych przez Ubezpieczonego, jezeli
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uprzednio nie zostato poinformowane o zdarzeniu ubezpieczeniowym, chyba
ze powiadomienia nie dokonano z powodu sity wyzszej lub nadzwyczajnych
okolicznosci.

Jesli Ubezpieczony nie moze wykona¢ czynnosci wymienionych
w niniejszym paragrafie, czynnosci te moze wykonac¢ osoba wskazana
przez Ubezpieczonego lub inna dziatajg ca na jego rzecz.

ROZDZIAL IV WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI

8§4

INTER Polska nie odpowiada za skutki zdarzen ubezpieczeniowych
powstatych z przyczyn okreslonych w §4 OWU. Ponadto INTER Polska nie
odpowiada za nastepstwa zdarzen ubezpieczeniowych jesli:

1) konieczno$¢ udzielenia Ubezpieczonemu ustugi assistance nie jest
bezposrednio lub posrednio zwigzana z nieszczesliwym wypadkiem
lub nagtym zachorowaniem Ubezpieczonego,

2) sa skutkiem zdarzen wynikaja cych z uczestniczenia Ubezpieczonego
w zawodach jako kierowca, pomocnik kierowcy lub pasazer wszelkich
pojazdow silnikowych, z uwzglednieniem wszelkiego rodzaju jazd
probnych i testowych,

3) sa nastepstwem chordb psychicznych, encefalopatii pourazowych
(pourazowych uszkodzen mozgu), nerwic.

ROZDZIAL V POSTANOWIENIA KONCOWE

§5
W sprawach nieuregulowanych w niniejszych SWU stosuje sie OWU.

Niniejsze SWU zostaty zatwierdzone Uchwatg nr56/2026 Zarzadu TU INTER
Polska S.A. zdnia 08.09.2026 r.

Niniejsze SWU wchodza w zycie zdniem 15.09.2026 . i majg zastosowanie
do umow zawieranych od dnia 01.10.2026 r.

»w%&! Q.

Janusz Szulik Marcin Andruchewicz
Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu

Towarzystwo Ubezpieczen INTER Polska S.A. Al. Jerozolimskie 142B, 02-305 Warszawa; tel. 22 333 77 33; Nr KRS16204 Sgd Rejonowy dla m. st. Warszawy, XIl Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sgdowego; NIP: 547-02-06-285; Kapitat zaktadowy wynosi 35 min zt, jest zarejestrowany i w petni optacony
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