Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” S.A.

wartad.

Ogolne Warunki Ubezpieczenia
PROFIT PLAN PLUS
Ubezpieczenie Inwestycyjne

POSTANOWIENIA OGOLNE
§1

1. Niniejsze Ogolne Warunki Ubezpieczenia PROFIT
PLAN PLUS Ubezpieczenie Inwestycyjne (OWU)
stosuje sig¢ w umowach ubezpieczenia zawieranych

przez  Towarzystwo
SWARTA” Spdtka
ubezpieczycielem, z

Ubezpieczenn na  Zycie
Akcyjna, zwane dalej
ubezpieczajacymi, za

posrednictwem Banku Zachodniego WBK S.A.,
zwanego dalej Agentem. Czynnos$ci agencyjne beda
realizowane w wybranych placowkach Banku
Zachodniego WBK S.A., bedgcych przed dniem
potaczenia, placowkami Kredyt Banku S.A. Lista tych

placowek

dostepna jest pod adresem:

www.kredytbank.pl. Aktualizacja tej listy bedzie

odbywa¢ sie poprzez publikacie na stronach
www.kredytbank.pl.

2. Uzyte w niniejszych OWU okreslenia oznaczaja:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

ubezpieczajacy - osobe fizyczng, zawierajaca
umowe ubezpieczenia,

ubezpieczony - osobe fizyczng, ktorej zycie lub
zdrowie jest przedmiotem ubezpieczenia, moze
nim by¢ jedynie ubezpieczajgcy,

uprawniony - osobe fizyczng, prawng Iub
jednostke  organizacyjng  nie posiadajgcg
osobowos$ci prawnej, ktérej w przypadku zajscia
zdarzenia przewidzianego w umowie
ubezpieczenia ubezpieczyciel wyptaca
Swiadczenie,

umowa ubezpieczenia - umowe, przez ktérg
ubezpieczyciel zobowigzuje sig spemic¢ okreslone
Swiadczenie na rzecz uprawnionego W razie
zajScia zdarzenia przewidzianego w umowie
ubezpieczenia, a ubezpieczajgcy zobowigzuje sie
zaptaci¢ sktadke,

dodatkowa umowa ubezpieczenia - umowe
ubezpieczenia zawierang na podstawie Ogdlnych
Warunkéw Dodatkowego Ubezpieczenia
stanowigcych Zatgcznik do OWU,

Tabela optat — Tabela opftat do PROFIT PLAN
PLUS Ubezpieczenia Inwestycyjnego stanowigca
zatgcznik do OWU,

certyfikat ubezpieczenia - dokument
ubezpieczenia, w rozumieniu art. 809 kodeksu
cywilnego, stanowigcy dowdd zawarcia umowy
ubezpieczenia i objecia ochrong ubezpieczeniowg
na zasadach okreslonych w OWU,

swiadczenie ubezpieczyciela - sume pieniezng,
ktérg ubezpieczyciel wyptaca uprawnionemu w
razie zajscia zdarzenia przewidzianego w umowie
ubezpieczenia,

rocznica ubezpieczenia — rocznice zawarcia
umowy ubezpieczenia, dzien, ktory datg
odpowiada dniowi zawarcia umowy
ubezpieczenia. W przypadku uméw zawieranych
ostatniego dnia lutego, przyjmuje sie, iz kazdy rok
obowigzywania umowy ubezpieczenia konczy sie
z uptywem przedostatniego dnia lutego,

10) rok ubezpieczeniowy - okres pomiedzy

kolejnymi rocznicami ubezpieczenia,

11) miesiac ubezpieczeniowy — pierwszy miesigc
ubezpieczeniowy oznacza miesigc rozpoczynajgcy
sie w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia; jesli
umowa ubezpieczenia zawarta jest w ostatnim
dniu miesigca kalendarzowego, to kolejne
miesigce ubezpieczeniowe oznaczajg miesigce
rozpoczynajgce si¢ w ostatnich dniach miesiecy
kalendarzowych; w przeciwnym przypadku kolejne
miesigce ubezpieczeniowe oznaczajg miesigce
rozpoczynajace sie w takim samym dniu kazdego
nastepnego  miesigca  kalendarzowego lub
ostatnim dniu miesigca kalendarzowego jesli dzieh
o takim numerze nie istnieje,

12) Plan inwestycyjny (zwany dalej Planem) -
wydzielong czes¢ aktywow ubezpieczyciela; Plan
inwestycyjny, o ktérym mowa w niniejszych OWU,
stanowi ubezpieczeniowy fundusz kapitatlowy w
rozumieniu ustawy o] dziatalnosci
ubezpieczeniowej,

13) Sktadka jednorazowa — sktadke w wysokosci
wskazanej w certyfikacie ubezpieczenia, ptatng
najpézniej w dniu podpisania certyfikatu
ubezpieczenia, z zastrzezeniem, iz wysoko$¢
wptaty nie moze by¢ nizsza niz minimalna kwota
skfadki jednorazowej obowigzujgca aktualnie u
ubezpieczyciela, okreslona w Tabeli optat,

14) Sktadka dodatkowa - skiladke ptatng przez
ubezpieczajgcego w dowolnych terminach w
czasie obowigzywania umowy ubezpieczenia, z
zastrzezeniem, iz wysokos¢ jednorazowej wptaty
nie moze by¢ nizsza niz minimalna kwota sktadki
dodatkowej obowigzujgca aktualnie u
ubezpieczyciela, okreslona w Tabeli optat,

15) wartosé wykupu — kwote, ktdrg ubezpieczyciel
wyptaca w zwigzku z rozwigzaniem umowy
ubezpieczenia,

16) wartos¢ czesciowego wykupu — kwote, ktorg
ubezpieczyciel wyptaca w zwigzku z czesciowym
wykupem na zasadach okreslonych w § 20,

17) nabywanie jednostek uczestnictwa -
przeliczanie srodkoéw pienieznych, pochodzacych
ze skiadek optacanych na podstawie umowy
ubezpieczenia, na jednostki uczestnictwa Planu.

PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA
§2

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie
ubezpieczonego. W przypadku zawarcia dodatkowej
umowy ubezpieczenia przedmiotem ubezpieczenia
moze by¢ takze zdrowie ubezpieczonego, matzonka
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego.

W ramach umowy ubezpieczenia, ubezpieczyciel
udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie zgonu
ubezpieczonego.

SUMA UBEZPIECZENIA
§3

Suma ubezpieczenia stanowigca podstawe ustalenia
wysokosci $wiadczenia z tytutlu zajScia zdarzenia
okreslonego w § 2 ust. 2 réwna jest wartosci wykupu,
okreslonej w § 20, z zastrzezeniem ust. 2, 3i 5.

Dla ustalenia warto$ci sumy ubezpieczenia przyjmuje
sie, ze dzien zlozenia wniosku o wyptate swiadczenia
przez osobe uprawniong jest réwnoznaczny z dniem
ztozenia wniosku o dokonanie wykupu przez osobe
uprawniong.

W przypadku zawarcia kilku umow ubezpieczenia na
podstawie niniejszych OWU na rzecz danego
ubezpieczonego, dzieh ztozenia pierwszego wniosku o
wyptate  Swiadczenia, na  podstawie  ktorego
ubezpieczyciel zobowigzany jest do  wyptaty
Swiadczenia, ma zastosowanie do obliczenia
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wysokosci $wiadczenia z tytutu wszystkich umoéw

§6

ubezpieczenia  zawartych na rzecz  danego 1. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela, rozpoczyna sie od
ubezpieczonego. dnia wskazanego w certyfikacie ubezpieczenia jako
W  przypadku gdy jest wiecej niz jedna osoba poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
uprawniona do otrzymania Swiadczenia z umowy niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki
(umow) ubezpieczenia zawartych na podstawie jednorazowej, w wysokosci wskazanej w certyfikacie
niniejszych OWU, dzien zlozenia pierwszego wniosku ubezpieczenia.

o wyptate Swiadczenia przez  ktdregokolwiek 2. Odpowiedzialnos$é ubezpieczyciela konczy sie z dniem
uprawnionego ma zastosowanie do obliczenia rozwigzania umowy ubezpieczenia.

wysokosci  éwiadczenia naleznego kazdemu z

uprawnionych z tytutu wszystkich umoéw ubezpieczenia
zawartych na rzecz danego ubezpieczonego.

ZAWARCIE UMOWY UBEZPIECZENIA
§4

ROZWIAZANIE UMOWY UBEZPIECZENIA
§7

Umowa ubezpieczenia rozwigzuje sie wskutek:

Umowa ubezpieczenia zawierana jest na czas 1) odstgpienia od umowy ubezpieczenia  przez

nieokreslony. ubezpieczajgcego,

Ubezpieczeniem moze byé objeta osoba, ktdra w dniu 2) wypowiedzenia ~ umowy  ubezpieczenia  przez

podpisania certyfikatu ubezpieczenia ukonczyta 18 lat, ubezpieczajgcego — z dniem okreslonym w pkt 4),

z zastrzezeniem ust. 3. 3) zgonu ubezpieczonego - z dniem zgonu,

Osoba, ktéra w dniu podpisania certyfikatu 4) zlozenia wniosku o wykup ubezpieczenia, o ktdrym

ubezpieczenia ukonczyta 65 lat, moze zostaé objeta mowa w § 20 - nastgpnego dnia po dorgczeniu

ochrong ubezpieczeniowa wytgcznie w zakresie ryzyka whniosku o wykup ubezpieczenia,

zgonu ubezpieczonego. 5) spadku wartosci $rodkéow  zgromadzonych na

Umowa ubezpieczenia jest zawarta w dniu indywidualnym koncie inwestycyjnym, ponizej warto$ci

oznaczonym w certyfikacie jako poczatek okresu wystarczajgcej na pokrycie optat okreslonych w § 13

ubezpieczenia. za dany miesigc ubezpieczeniowy, z pierwszym dniem

Zawarcie umowy ubezpieczenia nastepuje na tego miesigca ubezpieczeniowego.

podstawie certyfikatu ubezpieczenia podpisanego §8

przez .ubezpiecza‘jacego i doreczonego Agentowi lub 1. Ubezpieczajgcy moze  odstapic  od  umowy

ubezplegzymeIOWL . i ubezpieczenia w ciggu 30 dni, liczac od daty zawarcia

Wszyst!qe dane ubezpleczone.go oraz osqb umowy ubezpieczenia.

ugrawplonygh do otrzymania ISW|ad.czen|a 2. Ubezpieczajgcy moze wypowiedzieé¢ umowe

u gzpleczy0|ela uzyskane przez ubezplleczymela W ubezpieczenia w kazdym czasie jej obowigzywania,

ZWIEIZK.U z zawarciem !l‘.'b wykonywafm_am umowy bez waznych przyczyn. Ubezpieczajgcy skiada

ubezpieczenia stajg sie jej integralng czescia. o$wiadczenie o wypowiedzeniu umowy w formie
SKLADKA ztozenia wniosku o wykup ubezpieczenia zgodnie z

§5 trybem przewidzianym w § 20.

z tytutu zawarcia umowy ubezpieczenia §9

ubezpieczajgcy zobowigzany jest do zaptacenia 1. W przypadku odstgpienia przez ubezpieczajgcego od

sktadki jednorazowej w wysokosci wskazanej w umowy ubezpieczenia, ubezpieczyciel na podstawie

certyfikacie  ubezpieczenia. = Wysoko$é  sktadki wniosku o wykup ztozonego przez ubezpieczajgcego

jednorazowej nie moze byé nizsza niz minimalna dokonuje wyptaty w wysokosci wartosci wykupu na

sktadka okreslona przez ubezpieczyciela w Tabeli zasadach okreslonych w § 20 bez potrgcania optaty za

optat. wykup, powiekszonej o pobrang optate za zawarcie i

Ubezpieczajgcy zobowigzany jest zaptacié sktadke pobrane optaty od skiadek dodatkowych, nie

jednorazowg najpézniej w dniu podpisania certyfikatu przewyzszajgcej  wartosci  wptaconych  skiadek

ubezpieczenia. jednorazowej i dodatkowych.

Ubezpieczajacy ma prawo dokonywania wpfat sktadki 2. Wypowiedzenie lub wykup umowy ubezpieczenia nie

dodatkowej w dowolnych terminach w czasie zwalnia ubezpieczajacego od obowigzku poniesienia

obowigzywania umowy ubezpieczenia, z optaty administracyjnej, w ramach ktorejlpoble.rana jest

zastrzezeniem, iz wysoko$¢ jednorazowej wptaty nie opfata za ryzyko, za okres udzielanej przez

moze byé nizsza niz minimalna kwota sktadki ubezpieczyciela ochrony ubezpieczeniowej.

dodatkowej obowigzujgca aktualnie u ubezpieczyciela, 3. Ubezpieczajgcemu, ktory  wypowiedziat  umowe

okreslona w Tabeli optat. ubezpieczenia przystuguje zwrot optaty za ryzyko,

Za dzien wptaty sktadki uznaje sie dzien wptywu proporcjonalnie  za  niewykorzystany  okres

sktadki w wysokosci wynikajagcej z  umowy ubezpieczenia.

UbeZp?eCZen.ia na rachunek wskazany przez WYLACZENIA | OGRANICZENIA

ubezpieczyciela. ODPOWIEDZIALNOSCI UBEZPIECZYCIELA

Kwota wptaconej sktadki przeliczana jest na jednostki

uczestnictwa, a nastepnie ubezpieczyciel pobiera §10

optate za zawarcie umowy ubezpieczenia lub opfate 1. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu zgonu

od sktadki dodatkowej poprzez  umorzenie
odpowiedniej liczby jednostek uczestnictwa w
wysokosci nie wiekszej niz okreslona w Tabeli optat, o
ktérej mowa w § 13, wedlug ceny jednostki
uczestnictwa z dnia, na podstawie ktérej zostaty
nabyte jednostki uczestnictwa za wptacong sktadke.

CZAS TRWANIA ODPOWIEDZIALNOSCI
UBEZPIECZYCIELA

ubezpieczonego ogranicza sie do wyptaty swiadczenia

w wysokosci wartosci wykupu, jezeli zgon jest

bezposrednim lub posrednim nastepstwem jednego z

nastepujacych zdarzen:

1) samookaleczenia lub okaleczenia na wiasng
prosbe, popetnienia lub usitowania popetnienia
samobojstwa przez ubezpieczonego w ciggu
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pierwszych dwoch lat obowigzywania umowy
ubezpieczenia,

2) dziatan wojennych, stanu wojennego,

3) czynnego udziatu ubezpieczonego
w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru,

4) poddania sie ubezpieczonego  zabiegom
o charakterze medycznym, odbywanym poza
kontrolg lekarzy lub innych os6b uprawnionych,

5) zarazenia sie wirusem HIV.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela w odniesieniu do
kazdego z ubezpieczonych jest ograniczona do
wyptaty Swiadczenia w wysokosci warto$ci wykupu,
jezeli do zgonu ubezpieczonego przyczynita sie
choroba zdiagnozowana lub leczona przed dniem
zawarcia umowy ubezpieczenia na rzecz danego
ubezpieczonego lub wypadek zaistniaty przed tym
dniem.

Woyptata wartosci wykupu, o ktérej mowa w ust. 1 i ust.

2, nastepuje na wniosek uprawnionego o wyptate

Swiadczenia; na potrzeby ustalenia wartosci wykupu

przez dzien ztozenia wniosku o dokonanie wykupu

rozumie sie dzieh zlozenia wniosku o wyptate

Swiadczenia; wartos¢  wykupu obliczana  jest

i wyptacana w terminie i na zasadach okreslonych w

§ 20.

PLANY INWESTYCYJNE

§11
W zwigzku z zawarciem umowy ubezpieczenia
ubezpieczyciel prowadzi Plany, stanowigce wydzielong
dla kazdego z Planéw czes¢ aktywow ubezpieczyciela.
Ubezpieczajgcy ma prawo, w ramach umowy
ubezpieczenia, wskaza¢ wiecej niz jeden sposréd
Planéw, w ktéry inwestowane bedg zaréwno sktadka
jednorazowa jak i skfadki dodatkowe wptacane przez
ubezpieczajgcego.
Plany tworzone sg ze sktadek optacanych przez
ubezpieczajgcego z  tytulu zawarcia  umowy
ubezpieczenia.
Kazdy Plan ewidencjonowany jest w odrebnych
jednostkach uczestnictwa, na ktére przeliczane sg
wptacane skitadki jednorazowa i dodatkowe, z
zastrzezeniem § 12.
W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel
tworzy dla kazdego z ubezpieczonych indywidualne
konto inwestycyjne, na ktdorym ewidencjonowane sg
jednostki  uczestnictwa nabywane za  skiadki
jednorazowg i dodatkowe w ramach Planéw.

§12
Kazda wptacona skfadka przeznaczona jest na zakup
jednostek uczestnictwa w Planach zgodnie 2z
podziatem procentowym wskazanym przez
ubezpieczajgcego. Jednostki uczestnictwa
ewidencjonowane sg odpowiednio na indywidualnym
koncie inwestycyjnym.
Ubezpieczajgcy moze w dowolnym terminie dokonaé
transferu jednostek uczestnictwa pomiedzy Planami
oraz zmieni¢ podziat procentowy kazdej nastepnej
skfadki dodatkowej w poszczegdlnych Planach.
Pierwsze 12 zmian podziatu procentowego i pierwsze
12 transferéw jednostek uczestnictwa w roku
ubezpieczeniowym liczonym dla dnia ztozenia wniosku
sg wolne od optat. Za kazdg nastepng zmiane podziatu
procentowego lub transfer jednostek uczestnictwa
pobierana jest opfata ustalana przez ubezpieczyciela
zgodnie z Tabelg optat.
Zmiana podzialu procentowego obowigzuje od
nastepnego dnia po doreczeniu odpowiedniego
wniosku. Wniosek sktadany jest na formularzu
przygotowanym przez ubezpieczyciela.

10.

11.

Transfer jednostek uczestnictwa polega na odliczeniu z
Planu, z ktérego ftransfer jest dokonywany
odpowiedniej  (podlegajacej transferowi) liczby
jednostek uczestnictwa oraz nabyciu za otrzymang w
ten sposob kwote, pomniejszong o opfate
ubezpieczyciela, jednostek uczestnictwa w Planie, do
ktoérego transfer jest dokonywany.

Przy dokonywaniu transferu stosuje sie ceny jednostek
uczestnictwa obowigzujace nie pdzniej niz w 7 dniu
roboczym liczac od daty doreczenia odpowiedniego
whniosku.

Whniosek dotyczacy transferu skiadany jest na
formularzu przygotowanym przez ubezpieczyciela.
Ubezpieczyciel okre$la w Tabeli optat minimalng
wartos¢  jednostek  uczestnictwa podlegajgcych
transferowi oraz jednostek uczestnictwa pozostajgcych
na rachunku Planu, z ktérego dokonano transferu.

W przypadku gdy warto$¢ jednostek pozostajgcych na
Planie wyjsciowym jest nizsza niz wskazana w tabeli
opfat i limitdw transferowi podlegaja wszystkie
jednostki uczestnictwa z planu wyjsciowego.

W przypadku gdy warto$¢ jednostek podlegajgcych
transferowi z planu wyjSciowego jest nizsza niz
wskazana w tabeli opfat i limitow transfer nie zostanie
zrealizowany.

Wysokos¢ optat zwigzanych ze zmiang podziatu
procentowego oraz transferem jednostek uczestnictwa,
sposéb ich ustalania i optacania, a takze metody ich
indeksacji okreslone sg w Tabeli optat.

AKTYWA PLANOW | OPLATY

§13
Srodki Planéw lokowane sg, zgodnie z ustawg o
dziatalno$ci ubezpieczeniowe;j.
Wartos¢ aktywdw Planu ustalana jest wedtug aktualnej
wartoéci rynkowej Srodkéw Planu, z zachowaniem
zasady ostrozno$ci i zgodnie z przepisami ustawy o
dziatalnos$ci ubezpieczeniowe;j.
Wartos¢ aktywéw Planu powiekszana jest z tytutu
wptat skfadek jednorazowych i dodatkowych oraz
przychoddw z lokat srodkéw Planu.
Wartos¢ aktywoéw Planu pomniejszana jest o kwoty
wyptacane w trybie § 16 i § 20, optate za zawarcie
umowy ubezpieczenia, optate od sktadki dodatkowe;j,
optate administracyjng (w ramach, ktoérej pobierana
jest optata za ryzyko ubezpieczeniowe) oraz
naleznosci wynikajgce z przepisow podatkowych, o
ktérych mowa w umowie ubezpieczenia. W przypadku
zawarcia umow  dodatkowych  aktywa  Planu
pomniejszane sg odpowiednio o optaty za ryzyko z
tytutu tych umoéw dodatkowych.
Opfata za zawarcie umowy ubezpieczenia i od skfadki
dodatkowej, ktérej maksymalna stawka okreslona jest
w certyfikacie ubezpieczenia pobierana jest poprzez
umorzenie odpowiedniej liczby jednostek uczestnictwa
w wysokosci nie wigkszej niz okreslona w Tabeli optat,
wedtug ceny jednostki uczestnictwa, na podstawie
ktorej zostaly nabyte jednostki uczestnictwa za
wptacong skfadke. Opfata od sktadki dodatkowej
obowigzuje w pierwszym roku ubezpieczeniowym,
liczonym dla daty wptaty sktadki dodatkowej.
Optata administracyjna stanowi sume optat naleznych
za lokowanie $rodkéw w kazdym Planie, w ktorym
ubezpieczajgcy posiada jednostki uczestnictwa. Optata
dla kazdego z Planow obliczana jest jako iloczyn 1/12
stawki procentowej optaty dotyczgcej danego Planu,
okreslonej w Tabeli optat i wartosci jednostek
uczestnictwa okreslonego Planu wg stanu na pierwszy
dzieh miesigca ubezpieczeniowego. Optata dla
danego Planu pobierana jest za kazdy miesigc
ubezpieczeniowy, poprzez umorzenie jednostek
uczestnictwa tego Planu o warto$ci odpowiadajacej
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kwocie optaty, wedlug ceny jednostki uczestnictwa
obowigzujgcej w dniu odliczenia.

7. Opfata za ryzyko ubezpieczeniowe pobierana jest w
ramach optaty administracyjnej dla kazdego Planu, w
ktorym ubezpieczajgcy posiada jednostki uczestnictwa
i wynosi w skali miesigca ubezpieczeniowego 0,025%
wartosci  jednostek uczestnictwa danego Planu
zgromadzonych na koncie inwestycyjnym
ubezpieczajgcego.

8. Optata za wykup i wykup czesciowy okreslona w
Tabeli optat obowigzuje w pierwszym roku
ubezpieczeniowym, liczonym dla dnia zlozenia
wniosku o wykup lub wykup czesciowy i obliczana jest
jako iloczyn stawki opftaty i wartosci jednostek
uczestnictwa, dla ktérych dokonywany jest wykup lub
wykup czesciowy, obliczonej wedtug ceny jednostek
uczestnictwa, wedtug ktorej ustalana jest wartos¢
wykupu lub wykupu czesciowego. Wartos¢ wyptaty w
pierwszym roku ubezpieczeniowym pomniejszona jest
o optate okreslong w Tabeli optat.

9. Optata, o ktérej mowa w ust. 6 pobierana jest w catym
okresie trwania umowy ubezpieczenia.

WYCENA | NABYWANIE JEDNOSTEK UCZESTNICTWA

§14

1. Wycena jednostek uczestnictwa dokonywana jest, w
oparciu o aktualng warto$¢ aktywoéw Planéw, w celu
ustalenia ceny jednostek uczestnictwa.

2. Woycena jednostek uczestnictwa dokonywana jest na
kazdy dzieh roboczy i na ostatni dzienh miesigca
kalendarzowego, jezeli nie jest dniem roboczym.

3. Ustalanie ceny jednostki uczestnictwa dokonuje sig
poprzez podzielenie aktualnej wartosci aktywow Planu
przez liczbe jednostek uczestnictwa, wedtug stanu w
dniu wyceny. Cena jednostki uczestnictwa ustalona
zgodnie z powyzszymi zasadami obowigzuje od dnia
nastepnego po dniu, w ktérym dokonana byta wycena
do dnia, w ktéorym dokonywana jest kolejna wycena
wigcznie.

4. Jednostki uczestnictwa sg nabywane wedtug ceny
obowigzujgcej w dniu przypadajgcym nie pdzniej niz 5
dni roboczych liczagc od daty wptywu sktadki
jednorazowej lub sktadki dodatkowej na rachunek
ubezpieczyciela.

5. Nabycie jednostek uczestnictwa dokonywane jest w
terminie 7 dni roboczych od dnia, wedlug ktérego
ustalona zostata cena jednostki uczestnictwa.

6. Ubezpieczyciel powiadamia ubezpieczajgcego o
aktualnej wartosci jednostek uczestnictwa
i aktualnej wartosci zgromadzonych $rodkéw na
indywidualnym koncie inwestycyjnym ubezpieczonego
nie rzadziej niz raz na rok.

USTALENIE | WYPLATA SWIADCZEN
UBEZPIECZYCIELA

§15
1. Swiadczenia z tytulu zdarzen objetych ochrong
ubezpieczeniows, ubezpieczyciel wyptaca

uprawnionym w wysokosciach ustalonych w oparciu o
postanowienia § 16.

2. Uprawnionymi do otrzymania Swiadczen
ubezpieczyciela ~sg  osoby  wskazane przez
ubezpieczonego, jako uprawnione do otrzymania
Swiadczenia ubezpieczyciela na wypadek zgonu
ubezpieczonego, a w razie braku wskazania osoby
wymienione w § 19 ust. 3.

§16
1. Z tytulu zgonu ubezpieczonego ubezpieczyciel
wyptaca uprawnionemu sSwiadczenie w wysokosci
sumy ubezpieczenia.

a) W przypadku $mierci ubezpieczonego w okresie
od daty zawarcia umowy ubezpieczenia do
ostatniego dnia przed pierwszg rocznicg
ubezpieczenia, przypadajgcg po dniu 65 urodzin
ubezpieczonego uprawnionemu przystuguje
dodatkowe Swiadczenie w wysokosci 10% sumy
ubezpieczenia,

b) w przypadku $mierci ubezpieczonego w okresie
od dnia pierwszej rocznicy ubezpieczenia
przypadajgcej po dniu 65 urodzin, do ostatniego
dnia przed pierwszg rocznicg ubezpieczenia
przypadajgcg po dniu 75 urodzin ubezpieczonego
uprawnionemu przystuguje dodatkowe
Swiadczenie w wysokosci 1% sumy
ubezpieczenia,

c) w przypadku $mierci ubezpieczonego w okresie
od dnia pierwszej rocznicy ubezpieczenia
przypadajgcej po dniu 75 urodzin ubezpieczonego
uprawnionemu przystuguje dodatkowe
Swiadczenie w wysokosci 1% sumy
ubezpieczenia,

nie wiecej jednak niz limit przypadajgcy na dang
umowe ubezpieczenia, dotyczacy swiadczenia z tytutu
zgonu.
W  przypadku powyzszego Swiadczenia  limit
przypadajgcy na dang umowe ubezpieczenia réwny
jest limitowi, okre$lonemu przez ubezpieczyciela w
Tabeli  optat, pomnozonemu  przez  utamek
odpowiadajgcy udziatowi sumy ubezpieczenia z danej
umowy ubezpieczenia w wartosci wynikajacej z
dodania do siebie sum ubezpieczenia ze wszystkich
uméw  ubezpieczenia, na podstawie  ktdrych
ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialno$¢, zawartych na
rzecz tego samego ubezpieczonego na podstawie
niniejszych OWU.

Ubezpieczyciel dokonuje wyptat w przypadkach

przewidzianych umowg ubezpieczenia w trybie

okreslonym w § 17 i § 20 ust. 2 - 6, przy czym, za
dzieh ztoZzenia do ubezpieczyciela wniosku o wyptate

Swiadczenia z tytutu zgonu ubezpieczonego przyjmuje

sie date wptywu ostatniego dokumentu niezbednego

do rozpatrzenia wniosku o wyptate swiadczenia.

Zamiana jednostek uczestnictwa na srodki pieniezne

nastepuje niezwtocznie po zaakceptowaniu wniosku o

wyptate Swiadczenia przez ubezpieczyciela, z

zachowaniem terminu wyptaty, o ktorym mowa w § 17

ust. 3.

§17

Swiadczenie, o ktérym mowa w § 16 ust. 1 wyptacane
jest na podstawie zlozonego wniosku o wypftate
Swiadczenia, do ktérego uprawniony zobowigzany jest
dotgczy¢ dokumenty wskazane przez ubezpieczyciela,
niezbedne do ustalenia zasadnosci i wysokosci
Swiadczenia. W przypadku zawarcia na rzecz danego
ubezpieczonego kilku umoéw ubezpieczenia zawartych
na podstawie niniejszych OWU uprawniony sktada
jeden wniosek o wyptate Swiadczenia. Wniosek ten, z
uwzglednieniem postanowien § 3 ust. 3 i 4 dotyczy
wszystkich uméw ubezpieczenia, na podstawie ktérych
ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialnosc.

Po ofrzymaniu zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
losowego objetego ochrong ubezpieczeniowg, w
terminie 7 dni od dnia otrzymania tego zawiadomienia,
ubezpieczyciel podejmuje postepowanie dotyczgce
ustalenia stanu faktycznego zdarzenia, zasadnosci
zgtoszonych roszczen i wysokosci Swiadczenia, a
takze informuje osobe wystepujgcg z roszczeniem
pisemnie lub w inny sposéb, na ktéry osoba ta wyrazita
zgode, jakie dokumenty sg potrzebne do ustalenia
swiadczenia, jezeli jest to niezbedne do dalszego
prowadzenia postepowania.
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Ubezpieczyciel wyptaca $wiadczenie w terminie 30
dni, liczgc od daty otrzymania wniosku o wypfate
Swiadczenia.

Za date wyptaty swiadczenia uznaje sie dzien uznania
rachunku osoby na rzecz ktorej sSwiadczenie jest
spetniane — kwotg naleznego $wiadczenia.

Gdyby w terminie okreslonym w ust. 3 wyjasnienie
okolicznosci koniecznych do ustalenia
odpowiedzialnosci ubezpieczyciela albo wysokosci
Swiadczenia okazalo sie niemozliwe, $wiadczenie
powinno by¢ spetnione w ciggu 14 dni od dnia, w
ktorym przy zachowaniu nalezytej staranno$ci
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze
bezsporng czes¢ Swiadczenia ubezpieczyciel wyptaca
w terminie 30 dni liczac od daty otrzymania wniosku o
wyptate Swiadczenia.

W razie odmowy wyptaty $wiadczenia, ubezpieczyciel
zobowigzany jest uzasadni¢ swoje stanowisko na
piSmie, w ktorym pouczy uprawnionego o
przystugujgcym mu prawie dochodzenia swych
roszczen na drodze sgdowe;j.

Powoddztwo o roszczenia wynikajgce z umowy
ubezpieczenia mozna wytoczy¢ albo wediug
przepisow o wiasciwosci ogélnej albo przed sad
wiasciwy dla miejsca zamieszkania ubezpieczajgcego
lub uprawnionego z umowy ubezpieczenia.

Zatajenie lub podanie nieprawdziwych informaciji
ubezpieczycielowi przy zawieraniu umowy
ubezpieczenia zwalnia ubezpieczyciela od
odpowiedzialnosci na warunkach przewidzianych
przez przepisy kodeksu cywilnego.

§18
Ubezpieczony moze wskaza¢ uprawnionego do
otrzymania $wiadczenia ubezpieczyciela na wypadek
zgonu ubezpieczonego zaréwno przed zawarciem
umowy ubezpieczenia, jak i w kazdym czasie jej
obowigzywania.
Ubezpieczony ma prawo w kazdym czasie
obowigzywania umowy ubezpieczenia zmieni¢ lub
odwotaé wskazanie, o ktérym mowa w ust. 1.
Ubezpieczony sktada wniosek o zmiane uprawnionego
na formularzu ubezpieczyciela.
Ubezpieczyciel zwigzany jest dokonang zmiang
poczagwszy od dnia nastepnego po dniu zlozenia
wniosku o0 zmiane uprawnionego.

§19

Jezeli ubezpieczony wskazat wiecej niz jednego
uprawnionego do otrzymania Swiadczenia,
Swiadczenie wypfaca sie uprawnionym w wysokosci
wynikajgcej ze wskazania procentowego udziatu w
Swiadczeniu; jezeli ubezpieczony nie wskazat udziatu
tych oséb w Swiadczeniu przyjmuje sie, iz udziaty tych
o0s6b w Swiadczeniu sg rowne.
Jezeli uprawniony umys$lnie spowodowat zgon
ubezpieczonego lub przyczynit sie do jego zgonu, to
traci on prawo do $wiadczenia ubezpieczyciela; tracg
prawo do $wiadczenia rowniez osoby, ktére mogtyby
ustawowo dziedziczy¢ po uprawnionym, pod
warunkiem, ze nie sg to osoby, o ktérych mowa w
ust. 3.
Jezeli ubezpieczony nie wskazat uprawnionego, albo
gdy uprawniony w dniu zgonu ubezpieczonego nie zyt
lub utracit prawo do Swiadczenia, osobami
wskazanymi  uprawnionymi do $wiadczenia sg
cztlonkowie rodziny zmartego, wedtug nastepujgcej
kolejnosci:
1) matzonek,
2) w rownych czesciach dzieci, jezeli brak jest

matzonka,

3) w réwnych czesciach rodzice, jezeli brak jest
matzonka i dzieci,

4) w réwnych czesciach inne osoby powotane do
dziedziczenia po ubezpieczonym z ustawy.

WYKUP UBEZPIECZENIA

§20

1. Ubezpieczajgcy, w kazdym czasie obowigzywania
umowy ubezpieczenia ma prawo dokona¢ wykupu lub
wykupu czesciowego, z zastrzezeniem iz wykupu
czesciowego mozna dokonaé maksymalnie dwa razy
w roku ubezpieczeniowym.

2. Przy ustalaniu wartosci wykupu i wykupu cze$ciowego
ubezpieczyciel przyjmuje warto$¢ jednostek
uczestnictwa znajdujgcych sie na indywidualnym
koncie inwestycyjnym, obliczong wedlug ceny
jednostki uczestnictwa obowigzujgcej nie pdzniej niz
w 5 dniu roboczym liczac od daty doreczenia przez
uprawnionego do dokonania wykupu wniosku o wykup
lub wykup czesciowy.

3. Zamiana jednostek uczestnictwa na $rodki pieniezne
nastepuje niezwtocznie po zaakceptowaniu wniosku o
wykup lub wykup czesciowy przez ubezpieczyciela, z
zachowaniem terminu wyptaty, o ktérym mowa w ust.
4.

4. Kwote z tytulu wykupu i czesciowego wykupu,
pomniejszong o optate za wykup lub wykup czesciowy,
o ktorej mowa w § 13 ust. 8, ubezpieczyciel wyptaca
uprawnionemu do dokonania wykupu w ciggu 14 dni
od dnia doreczenia wniosku o wykup lub wykup
czesciowy.

5. Przy ustaleniu wartosci wykupu z tytutu zgonu
wyptacana kwota nie jest pomniejszona o optate za
wykup, o ktérej mowa w § 13 ust. 8 z zastrzezeniem §
10 ust.3.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§21
O zajsciu zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowa,
ubezpieczony ma obowigzek niezwtocznie powiadomié
ubezpieczyciela, najpdzniej w ciggu 30 dni od dnia jego
zaistnienia.

§22

1. Zawiadomienia i o$wiadczenia, w zwigzku z umowg
ubezpieczenia, powinny by¢ skiadane na pismie, pod
rygorem niewaznosci.

2. Ubezpieczajgcy, ubezpieczony oraz ubezpieczyciel
zobowigzani sg do informowania si¢ wzajemnie o
kazdej zmianie adresu, siedziby oraz innych danych
niezbednych do korespondencji w zwigzku z realizacjg
umowy ubezpieczenia.

3. Przez dzien zitozenia wniosku (lub odpowiednio
doreczenia lub otrzymania wniosku) rozumie sie dzien
doreczenia kompletnego i prawidtowo wypetnionego
wniosku do ubezpieczyciela lub Agenta.

4. Skargi i zazalenia zgtaszane przez ubezpieczajgcego
lub uprawnionego powinny by¢ dorgeczane w formie
pisemnej, pod rygorem  pozostawienia  bez
rozpoznania. Skargi i zazalenia rozpatrywane sg przez
ubezpieczyciela w terminie 30 dni od daty ich
doreczenia, z zastrzezeniem ust. 6.

5. Gdyby w powyzszym terminie rozpatrzenie skarg
i zazalen okazalo sie niemozliwe ze wzgledu na
niewyjasnienie wszystkich okolicznosci, wowczas
rozpatrzenie nastgpi w ciggu 14 dni liczgc od dnia, w
ktorym przy zachowaniu nalezytej starannosci
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe.

6. Informacja o wyniku rozpatrzenia zgtoszonej skargi lub
zazalenia przekazywana jest osobie zgtaszajgcej w
formie pisemnej. Organem  wiasciwym do
rozpatrywania skarg i zazalen jest jednostka
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organizacyjna ubezpieczyciela wyznaczona do spraw
rozpatrywania reklamacji i innych skarg.

7. Niezaleznie od postanowien niniejszych OWU
ubezpieczyciel wykonuje swoje obowigzki
informacyjne w zakresie wynikajgcym z aktualnie
obowigzujgcych przepiséw prawa.

§23

1. W porozumieniu z ubezpieczajgcym mogg bycé
wprowadzone do umowy ubezpieczenia postanowienia
dodatkowe lub odmienne od ustalonych w niniejszych
Oowu.

2. Zasady Dziatania Planéw Inwestycyjnych stanowig
zatgcznik do OWU.

3. Wysokos¢ optat pobieranych przez ubezpieczyciela w
ramach umowy ubezpieczenia, a takze zasady ich
pobierania w zakresie nieuregulowanym w niniejszych
OWU, okreslone sg na podstawie Tabeli optat
stanowigcej zatgcznik do OWU.

§24
1. W sprawach nieuregulowanych w niniejszych OWU
majg zastosowanie odpowiednie przepisy kodeksu
cywilnego oraz ustaw regulujacych dziatalno$é
ubezpieczeniowg.
2. Dla umoéw ubezpieczenia zawartych na podstawie
niniejszych OWU wtasciwym jest prawo polskie.

§ 25
Niniejsze OWU zostaty zatwierdzone Uchwatg nr 6/2013
Zarzadu Towarzystwa Ubezpieczeh na Zycie ,WARTA”
S.A. i wprowadzone w zycie z dniem 9 stycznia 2013 roku.

Prezes Zarzadu Wiceprezes Zarzgdu
TUnZ WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot Pawet Bednarek
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Ogodlne Warunki Dodatkowego Ubezpieczenia
Zgonu lub Powstania Inwalidztwa Ubezpieczonego w
Wyniku Wypadku

§1
Postanowienia niniejszych Ogodlnych Warunkoéw
Dodatkowego Ubezpieczenia Zgonu lub Powstania

Inwalidztwa  Ubezpieczonego w  Wyniku  Wypadku
(zwanych dalej “Warunkami”) majg zastosowanie w
umowach ubezpieczenia zawieranych jako rozszerzenie
umow ubezpieczenia zawartych na podstawie Ogélnych
Warunkéw  Ubezpieczenia PROFIT PLAN PLUS
Ubezpieczenie Inwestycyjne (zwanych dalej “OWU”).

§2

Uzytym w niniejszych Warunkach okresleniom nadaje sie

znaczenie przyjete w OWU, ponizsze za$ okreslenia

oznaczaja:

1) wypadek - nagte zdarzenie wywofane przyczyng
zewnetrzng, powstate w okresie trwania
odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu dodatkowej
umowy ubezpieczenia,

2) inwalidztwo - powstate w okresie trwania
odpowiedzialnosci  ubezpieczyciela, wynikajacej z
zawarcia dodatkowej umowy ubezpieczenia na
podstawie niniejszych Warunkéw, trwate zmiany w
stanie zdrowia ubezpieczonego, w wyniku ktorych
ubezpieczony, jest catkowicie niezdolny do
wykonywania jakiejkolwiek pracy nieprzerwanie przez
okres co najmniej 12 miesiecy i po uptywie tego okresu
nadal pozostaje trwale i catkowicie niezdolny do
wykonywania jakiejkolwiek pracy oraz zgodnie z
wiedzg medyczng nie rokuje odzyskania zdolnosci do
pracy,

3) dodatkowa umowa ubezpieczenia - umowa
ubezpieczenia zawierana na podstawie niniejszych
Warunkow.

§3

1. Dodatkowa umowa ubezpieczenia zawierana jest w
formie  Pakietu = Wypadkowego obejmujgcego
nastepujgce ryzyka:

- zgon ubezpieczonego w wyniku wypadku i
- powstanie inwalidztwa ubezpieczonego

2. W ramach dodatkowej umowy ubezpieczenia
ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w
zakresie zajScia zdarzen okre$lonych w Pakiecie
Wypadkowym, o ktérych mowa w ust. 1.

§4

1. Dodatkowa umowa ubezpieczenia moze by¢ zawarta
wytgcznie  jednoczesnie z  zawarciem  umowy
ubezpieczenia i pod warunkiem, ze ubezpieczony nie
ukonczyt 65 roku zycia w dniu wystawienia certyfikatu
ubezpieczenia.

2. Dodatkowa umowa ubezpieczenia zawierana jest na
okres do dnia najblizszej rocznicy przypadajacej po
ukonczeniu przez ubezpieczonego 65 roku zycia.

3. Zawarcie dodatkowej umowy ubezpieczenia
ubezpieczyciel potwierdza certyfikatem.

4. W przypadku rozwigzania dodatkowej umowy
ubezpieczenia nie ma mozliwosci jej ponownego
zawarcia.

5. Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ od dodatkowej umowy
ubezpieczenia w ciggu 30 dni, liczac od daty
podpisania certyfikatu.

6. Ubezpieczajgcy moze wypowiedzie¢ dodatkowg
umowe ubezpieczenia w kazdym czasie jej
obowigzywania, bez waznych przyczyn, w formie
pisemnej pod rygorem niewaznos$ci, z zachowaniem
miesigcznego okresu wypowiedzenia.

7. Bieg terminu wypowiedzenia, rozpoczyna sie w dniu
doreczenia oswiadczenia o  wypowiedzeniu
dodatkowej umowy ubezpieczenia.

8. Rozwigzanie dodatkowej umowy ubezpieczenia nie
powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia w
zakresie podstawowym.

§5

1. Z tytulu zawarcia dodatkowej umowy ubezpieczenia,
ubezpieczyciel pobiera dodatkowg optate za ryzyko
ubezpieczeniowe .

2. Wysokos¢é dodatkowej optaty za ryzyka z tytutu
zawarcia dodatkowej umowy ubezpieczenia zalezy od
wysokosci dodatkowej sumy ubezpieczenia okreslonej
przy zawieraniu dodatkowej umowy ubezpieczenia, na
podstawie wskazania zawartego w certyfikacie
ubezpieczenia i okreslana jest w Tabeli opfat
stanowigcej zatlgcznik do OWU .

3. Dodatkowa optata za ryzyko pobierana jest z gory za
dany miesigc ubezpieczeniowy poprzez odliczenie
liczby jednostek uczestnictwa przeznaczonych na
pokrycie ww. optaty, proporcjonalnie do aktualnej
wartosci jednostek uczestnictwa, zgromadzonych w
kazdym Planie, w ktérym ubezpieczajgcy posiada
jednostki  uczestnictwa wedlug ceny jednostki
uczestnictwa obowigzujgcej w dniu odliczenia.

§6

1. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu zgonu
ubezpieczonego w wyniku wypadku oraz z tytutu
powstania inwalidztwa ubezpieczonego rozpoczyna
sie w dniu zawarcia dodatkowej umowy ubezpieczenia
na rzecz danego ubezpieczonego, pod warunkiem
zaptacenia skfadki przez ubezpieczajgcego, o ktorej
mowa w § 5 OWU, w terminie wskazanym w § 5 ust. 2
OWU, z zastrzezeniem ust. 2.

2. W przypadku niespetnienia warunku, o ktéorym mowa w
ust. 1, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela rozpoczyna
sie od dnia nastepnego po zaptaceniu pierwszej
sktadki przez ubezpieczajgcego.

§7

Dodatkowa suma ubezpieczenia stanowi sume pieniezng
okre$long w umowie ubezpieczenia, bedacg podstawg
ustalania wysoko$ci $wiadczenia z tytutu dodatkowej
umowy ubezpieczenia.

§8

1. Z tytutu zgonu ubezpieczonego w wyniku wypadku
ubezpieczyciel wyptaci uprawnionemu swiadczenie w
wysokosci 100% dodatkowej sumy ubezpieczenia
ustalonej w umowie ubezpieczenia, niezaleznie od
$wiadczenia, o ktérym mowa w OWU.

2. Z tytulu powstania inwalidztwa ubezpieczonego w
wyniku wypadku ubezpieczyciel wypftaca
uprawnionemu $wiadczenie w wysokosci  100%
dodatkowej sumy ubezpieczenia ustalonej w umowie
ubezpieczenia.

3. Swiadczenie z tytutu zgonu ubezpieczonego w wyniku
wypadku oraz z tytulu powstania inwalidztwa
ubezpieczonego, ubezpieczyciel wyptaca
uprawnionemu na podstawie  wniosku, ktéry
uprawniony/ubezpieczony moze ztozy¢ na formularzu
ubezpieczyciela. Do wniosku ubezpieczony zafgcza
dokumentacje medyczng potwierdzajgcg powstanie
inwalidztwa.

4. Po otrzymaniu wniosku o wyptate swiadczenia z tytutu
powstania inwalidztwa ubezpieczonego,
ubezpieczyciel ma prawo skierowa¢ ubezpieczonego
na dodatkowe badania lekarskie, rowniez przed
specjalnie powotang komisjg lekarskg, celem
potwierdzenia zasadnosci wyptaty Swiadczenia.

5. W przypadku wyptaty $wiadczenia z tytutu dodatkowej
umowy ubezpieczenia odpowiedzialnosé
ubezpieczyciela z tytutlu dodatkowej umowy
ubezpieczenia wygasa z dniem zlozenia wniosku o
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wyptate $wiadczenia, pod warunkiem zaakceptowania
wniosku przez ubezpieczyciela.

Osobg

§9

uprawniong do  otrzymania  $wiadczenia

ubezpieczyciela w ramach Pakietu Wypadkowego:
1) z tytutu powstania inwalidztwa ubezpieczonego w

wyniku wypadku jest ubezpieczony

2) ztytutu zgonu ubezpieczonego w wyniku wypadku

jest uprawniony wymieniony w OWU
§10

1. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu dodatkowe;j
umowy ubezpieczenia jest wytgczona w przypadku
zdarzen powstatych w zwigzku z:

1)
2)
3)
4)
5)
6)

7

8)

9)

10

~

samookaleczeniem lub okaleczeniem na witasng
prosbe, usitowaniem popetnienia samobdjstwa
przez ubezpieczonego ,

dziataniami wojennymi, stanem wojennym,
czynnym udziatem ubezpieczonego w
zamieszkach, rozruchach, aktach terroru,
poddaniem sie ubezpieczonego zabiegom o
charakterze medycznym, odbywanym poza
kontrolg lekarzy lub innych oséb uprawnionych,
chorobami zawodowymi i wszelkimi innymi
chorobami lub stanami chorobowymi, nawet
takimi, ktére wystepuja nagle oraz wszelkimi
zawatami, wylewami i udarami,

obrazeniami ciata lub chorobami ujawnionymi
przed datg zawarcia umowy,

prowadzeniem przez ubezpieczonego pojazdu

lagdowego, wodnego, powietrznego bez
wymaganych dokumentdéw,
uprawianiem przez ubezpieczonego

niebezpiecznych sportdw: nurkowanie, alpinizm,
wspinaczka skatkowa, speleologia, baloniarstwo,
lotniarstwo,  szybownictwo, lotnictwo  (pilotaz
sportowy, wojskowy, zawodowy, amatorski,
samolotow, helikopterow), paralotniarstwo,
motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe,
wyscigi samochodowe lub motocyklowe, jazda
gokartami, jazda quadami, sporty motorowodne,
sporty walki, skoki na gumowej linie,

przewozem lotniczym innym niz w charakterze
pasazera lub cztonka zatogi licencjonowanych linii
lotniczych,

zatruciem/dziataniem ubezpieczonego pod
wptywem alkoholu, narkotykéw lub substanc;ji
toksycznych, wytgczajgc przypadki zazycia tych
Srodkéw zgodnie z zaleceniem lekarza,

11) popetnieniem lub  usitowaniem  popetienia

przestepstwa z winy umysinej przez
ubezpieczonego uprawnionego lub inng osobe
przy ich wspotudziale lub za ich namowa.

§ 11

W sprawach nieuregulowanych niniejszymi Warunkami
majg zastosowanie postanowienia OWU.

§12

Niniejsze  Warunki zostaty zatwierdzone Uchwatg
nr 6/2013 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w
zycie z dniem 9 stycznia 2013 roku.

Yoo Pl

Prezes Zarzadu Wiceprezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot Pawet Bednarek
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Ogolne Warunki Dodatkowego Ubezpieczenia -
»WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY”

Postanowienia

§1

niniejszych Ogodlnych Warunkoéw

Dodatkowego Ubezpieczenia ,WARTA ASSISTANCE
MEDYCZNY” (zwane dalej ,Warunkami’) majg
zastosowanie w umowach ubezpieczenia zawieranych na
podstawie Ogdélnych Warunkéw Ubezpieczenia PROFIT
PLAN PLUS Ubezpieczenie Inwestycyjne (zwanych dalej
Oowu).

1.

§2

Uzytym w niniejszych Warunkach okresleniom nadaje

sie znaczenie przyjete w OWU, ponizsze zas

okreslenia oznaczaja:

1) centrum operacyjne - centrum zorganizowane
przez $wiadczeniodawcg w celu udzielenia
pomocy ubezpieczonemu, matzonkowi
ubezpieczonego Ilub dziecku ubezpieczonego,
numer telefonu do centrum operacyjnego znajduje
sie na certyfikacie;

2) zdarzenie ubezpieczeniowe - zdarzenie objete
odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela na podstawie
dodatkowej umowy ubezpieczenia polegajace na
wystgpieniu  u  ubezpieczonego  matzonka
ubezpieczonego Ilub dziecka ubezpieczonego
nagtego zachorowania zdefiniowanego w ust. 1
pkt 3) lub doznaniu obrazen ciata bedacych
nastepstwem nieszczesliwego wypadku
zdefiniowanego w ust. 1 pkt 11). W przypadku
Swiadczenia,

0 ktorym mowa w § 7 ust. 1 pkt 2) za zdarzenie
uznaje sie wystgpienie jednej z sytuacji losowej
wymienionej w pkt a) do €)

3) nagte zachorowanie — stan chorobowy powstaty
w sposob nagly, zagrazajacy zyciu lub zdrowiu
ubezpieczonego matzonka ubezpieczonego lub
dziecka ubezpieczonego, wymagajacy
natychmiastowej pomocy lekarskiej;

4) dodatkowa umowa ubezpieczenia - umowe
ubezpieczenia zawierang na podstawie
niniejszych Warunkow;

5) lekarz uprawniony — lekarz konsultant centrum
operacyjnego;

6) sprzet rehabilitacyjny — drobny sprzet niezbedny
do rehabilitacji, umozliwiajgcy choremu
samodzielne lub utatwione funkcjonowanie;

7) placowka medyczna - szpital, przychodnia lub
gabinet medyczny dziatajgcy legalnie
w ramach systemu opieki zdrowotnej na
terytorium RP;

8) umowa ubezpieczenia - umowe ubezpieczenia
zawierang na podstawie OWU,;

9) choroba przewlekta - choroba o dtugotrwatym
przebiegu, trwajgcg zwykle miesigcami lub latami,
stale lub okresowo leczona oraz choroba bedgca
przyczyng hospitalizacji w okresie 12 miesiecy
przed zawarciem umowy ubezpieczenia oraz jej
komplikacje;

10) choroba psychiczna — chorobe zakwalifikowang
w Miedzynarodowej Statystycznej Kwalifikaciji
Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD — 10 jako

zaburzenia psychiczne
i zaburzenia zachowania;
11) nieszczesliwy wypadek - gwalttowne i

przypadkowe zdarzenie wywotane przyczyng
zewnetrzng o charakterze losowym, niezalezne od
woli i stanu zdrowia Ubezpieczonego matzonka
ubezpieczonego Ilub dziecka ubezpieczonego,
ktére nastgpito w okresie ograniczonym datami
rozpoczecia i wygasniecia odpowiedzialnosci
ubezpieczyciela w odniesieniu do

Ubezpieczonego, matzonka ubezpieczonego lub
dziecka ubezpieczonego;

12) matzonek ubezpieczonego — osobe, kiéra w
dniu zajscia zdarzenia pozostawata
z ubezpieczonym w zwigzku matzenskim;

13) dziecko ubezpieczonego - dziecko witasne
ubezpieczonego Ilub dziecko przysposobione
przez ubezpieczonego (w petni lub czesciowo),
ktore w chwili zajécia zdarzenia, o ktbrym mowa w
pkt 2) nie ukonczyto 18 roku zycia;

14) $wiadczeniodawca - podmiot, ktéry zawart
umowe z ubezpieczycielem dotyczgca realizacji
Swiadczen okreslonych w niniejszych Warunkach;

15) osoba niesamodzielna - osoba zamieszkujgca w
miejscu zamieszkania ubezpieczonego, ktéra ze
wzgledu na zty stan zdrowia, podeszty wiek lub
wady  wrodzone nie jest samodzielna
i nie moze zaspokajaC swoich podstawowych
potrzeb zyciowych oraz wymaga statej opieki;

16) osoba uprawniona do opieki - wyznaczona do
opieki osoba zamieszkata na terytorium Polski,
wyznaczona przez ubezpieczonego; wskazanie

takiej osoby jest rébwnoznaczne
z uprawnieniem jej do sprawowania opieki nad
dzieémi ubezpieczonego lub osobami

niesamodzielnymi;

17) miejsce zamieszkania — jedno miejsce statego
pobytu ubezpieczonego na terenie Polski, majgce
zastosowanie dla catego okresu
odpowiedzialnosci  ubezpieczyciela, wskazane
przez ubezpieczonego poprzez podanie
doktadnego adresu;

18) rok ubezpieczeniowy — okres pomiedzy
kolejnymi rocznicami umowy ubezpieczenia.
§3

Dodatkowa umowa ubezpieczenia zawierana jest
wytgcznie w przypadku zawarcia umowy
ubezpieczenia.

Dodatkowa umowa ubezpieczenia zawierana jest na

okres jednego roku:

1) dodatkowa umowa przediuza sie na nastepny,
roczny okres ubezpieczenia, jezeli zadna ze stron
nie ztozy oswiadczenia o nie przedtuzaniu umowy
ubezpieczenia.

2) oswiadczenie, o ktérym mowa w pkt 1), powinno
by¢ doreczone drugiej stronie pod rygorem
niewaznosci na pismie, najpdzniej na miesigc
przed rocznicg ubezpieczenia,

3) dodatkowa umowa ubezpieczenia moze by¢
przedtuzana na dowolng liczbe rocznych okreséw
ubezpieczenia, nie diuzej jednak niz do dnia
najblizszej rocznicy przypadajgcej po ukonczeniu
przez ubezpieczonego 65 roku zycia.

Zawarcie dodatkowej umowy ubezpieczenia

ubezpieczyciel potwierdza w certyfikacie.

W  przypadku rozwigzania dodatkowej umowy

ubezpieczenia nie ma mozliwosci jej ponownego

zawarcia.

Ubezpieczajagcy moze odstgpi¢ od dodatkowej umowy

ubezpieczenia w ciggu 30 dni, liczagc od daty

podpisania certyfikatu.

Ubezpieczajagcy moze wypowiedzie¢ dodatkowg

umowe ubezpieczenia w kazdym czasie jej

obowigzywania, bez waznych przyczyn, w formie
pisemnej pod rygorem niewaznos$ci, z zachowaniem
miesiecznego okresu wypowiedzenia.

Bieg terminu wypowiedzenia, rozpoczyna sie w dniu

doreczenia oswiadczenia o  wypowiedzeniu

dodatkowej umowy ubezpieczenia.

Rozwigzanie dodatkowej umowy ubezpieczenia nie
powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia w
zakresie podstawowym.
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§4

Z tytutu zawarcia dodatkowej umowy ubezpieczenia
pobierana jest odpowiednia optata za ryzyko
ubezpieczeniowe, w  wysokosci okreslonej przez
ubezpieczyciela w Tabeli optat stanowigcej zatgcznik do
OWU. Optata pobierana jest z gory za dany miesigc
ubezpieczeniowy poprzez odliczenie liczby jednostek
uczestnictwa przeznaczonych na pokrycie ww. optaty
proporcjonalnie  do  aktualnej wartosci  jednostek
uczestnictwa zgromadzonych w kazdym Planie, w ktérym
ubezpieczajgcy posiada jednostki uczestnictwa wedtug
ceny jednostki uczestnictwa obowigzujgcej w dniu
odliczenia.

§5

1. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu dodatkowej
umowy ubezpieczenia rozpoczyna sie w dniu zawarcia
dodatkowej umowy ubezpieczenia na rzecz danego
ubezpieczonego, pod warunkiem zaptacenia sktadki
przez ubezpieczajgcego, o ktérej mowa w § 5 OWU, w
terminie wskazanym w § 5 ust. 2 OWU, z
zastrzezeniem ust. 2.

2. W przypadku niespetnienia warunku, o ktérym mowa w
ust. 1, odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela rozpoczyna
sie od dnia nastepnego po zaptaceniu pierwszej
skfadki przez ubezpieczajgcego.

§6
1. Przedmiotem ubezpieczenia w niniejszej dodatkowej
umowie ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego,
matzonka ubezpieczonego lub dziecka
ubezpieczonego.

2. Na podstawie dodatkowej umowy ubezpieczenia

ubezpieczyciel zobowigzuje sie do $wiadczen
assistance medycznego okreslonych w § 7.
3. Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczen

assistance medycznego ubezpieczyciela, okreslonych
w § 7 niniejszych Warunkéw, jest ubezpieczony,
matzonek ubezpieczonego lub dziecko
ubezpieczonego.

§7
1. Zakres ubezpieczenia w ramach dodatkowej umowy
ubezpieczenia obejmuje nastepujgce Swiadczenia
assistance medycznego wykonywane wytgcznie na
terenie Polski:

1) $Swiadczenia wymienione w pkt 1-11 Tabeli nr 1
dotyczgce udzielenia pomocy ubezpieczonemu,
matzonkowi  ubezpieczonego lub  dziecku
ubezpieczonego, w razie wystgpienia zdarzenia
ubezpieczeniowego zdefiniowanego w § 2 ust. 1
pkt 2).

2) $wiadczenie wymienione w pkt 12 Tabeli nr 1
gwarantowane w trudnych sytuacjach losowych
ubezpieczonego matzonka ubezpieczonego Ilub
dziecka ubezpieczonego:

a) zgon dziecka ubezpieczonego

b) zgon matzonka ubezpieczonego,

c) zgon rodzicow ubezpieczonego

d) zgon rodzicéw matzonka ubezpieczonego

e) wystgpienie u ubezpieczonego powaznego
zachorowania wymagajgcego decyzjg lekarza
uprawnionego pomocy psychologa

3) zdrowotne ustugi informacyjne — pkt 13 Tabeli nr

1.
2. Swiadczenia przystugujace ubezpieczonemu,
matzonkowi ubezpieczonego lub dziecku

ubezpieczonego okreslone sg w ponizszej tabeli.

Tabela 1. Zakres ubezpieczenia w ramach "WARTA
ASSISTANCE MEDYCZNY"

Lp.

Zakres swiadczen

Organizacja i pokrycie kosztow transportu medycznego do
placowki medycznej

Organizacja i pokrycie kosztéw transportu medycznego z
placowki medycznej do innej placéwki medycznej

Organizacja i pokrycie kosztow transportu medycznego z
placéwki medycznej do miejsca zamieszkania

Organizacja i pokrycie kosztow wizyty lekarskiej

Organizacja i pokrycie kosztow wizyty pielegniarki

Organizacja i pokrycie kosztow dostawy lekéw i sprzetu
rehabilitacyjnego

Organizacja i pokrycie kosztow opieki domowej po
hospitalizacji

Organizacja i pokrycie kosztéw catodobowej opieki
pielegniarki w szpitalu

Organizacja i pokrycie kosztéw przewozu dzieci/osob
niesamodzielnych

10

Organizacja i pokrycie kosztéw przejazdu osoby
wyznaczonej do opieki nad dzie¢mi/osobami
niesamodzielnymi

11

Organizacja i pokrycie kosztéw opieki nad
dzie¢mi/osobami niesamodzielnymi

12

Organizacja i pokrycie kosztéw pomocy psychologa w
trudnej sytuacji losowej

13

Zdrowotne ustugi informacyjne

3.

W ramach s$wiadczenh wymienionych w ust. 2

ubezpieczyciel gwarantuje ubezpieczonemu,
matzonkowi ubezpieczonego lub dziecku
ubezpieczonego organizacje ponizszych ustug i

pokrycie ich kosztéw w wysokos$ci nie przekraczajgcej
podanych limitow.

1) Transport medyczny
a) transport medyczny do placowki medycznej
- jezeli ubezpieczony, matzonek
ubezpieczonego lub dziecko ubezpieczonego
w nastepstwie zdarzenia ubezpieczeniowego
wymaga transportu medycznego z miejsca
zamieszkania do  placéwki  medycznej,
ubezpieczyciel zorganizuje i pokryje koszty

transportu  medycznego  ubezpieczonego,
matzonka ubezpieczonego lub  dziecka
ubezpieczonego do najblizszej placowki

medycznej na terenie RP. Transport jest
organizowany o ile wedlug wiedzy lekarza
Centrum  Operacyjnego badz informag;ji
uzyskanej od lekarza prowadzgcego nie jest
konieczna interwencja pogotowia ratunkowego
ze wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia
ubezpieczonego, maizonka ubezpieczonego
lub dziecka ubezpieczonego.

b) transport medyczny z placéwki medycznej
do innej placéwki medycznej w przypadku
gdy placéwka, w  kiorej przebywa
ubezpieczony, matzonek ubezpieczonego lub
dziecko ubezpieczonego, nie odpowiada
wymogom leczenia odpowiednim dla jego
stanu zdrowia lub jest skierowany na zabieg
albo badania lekarskie do innej placowki.
Transport jest organizowany o ile wedtug
wiedzy lekarza Centrum Operacyjnego bgdz
informacji uzyskanej od lekarza prowadzgcego
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2)

3)

4)

nie jest konieczna interwencja pogotowia
ratunkowego ze wzgledu na zagrozenie
zdrowia lub zycia ubezpieczonego, matzonka
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego.

c) transport medyczny z placowki medycznej
do miejsca  zamieszkania -  jezeli
ubezpieczony, matzonek ubezpieczonego lub
dziecko ubezpieczonego w nastepstwie
zdarzenia ubezpieczeniowego w miejscu
zamieszkania, byli hospitalizowani przez okres
co najmniej 5 dni, ubezpieczyciel zorganizuje i
pokryje  koszty transportu  medycznego
ubezpieczonego, matzonka ubezpieczonego
lub dziecka ubezpieczonego ze szpitala do
miejsca zamieszkania na terenie RP.
Transport jest organizowany o ile wedtug
wiedzy lekarza Centrum Operacyjnego badz
informacji uzyskanej od lekarza prowadzacego
nie jest konieczna interwencja pogotowia
ratunkowego ze wzgledu na zagrozenie
zdrowia lub zycia ubezpieczonego, matzonka
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego.

Wymienione powyzej ustugi swiadczone sg do
tacznej kwoty 1000 PLN na jedno zdarzenie
ubezpieczeniowe. Limit kosztéw moze byé¢
wykorzystywany wielokrotnie pod warunkiem, ze
odnosi sie do roznych zdarzen
ubezpieczeniowych.

Wizyta lekarska - jezeli w nastepstwie zdarzenia
ubezpieczeniowego ubezpieczony, matzonek
ubezpieczonego Ilub dziecko ubezpieczonego
doznali uszkodzenia ciata lub uszczerbku na
zdrowiu ubezpieczyciel zorganizuje i pokryje
koszty wizyty lekarza w miejscu pobytu
ubezpieczonego, matzonka ubezpieczonego lub
dziecka ubezpieczonego maksymalnie 2 razy w
roku, do tgcznej kwoty 1000 PLN w odniesieniu do

jednego i do wszystkich zdarzen
ubezpieczeniowych w ciggu roku
ubezpieczeniowego.

Wizyta pielegniarki - jezeli w nastepstwie
zdarzenia ubezpieczeniowego ubezpieczony,
matzonek ubezpieczonego lub dziecko

ubezpieczonego doznali uszkodzenia ciata lub
uszczerbku na zdrowiu, ubezpieczyciel
zorganizuje i pokryje koszty wizyty pielegniarki w
miejscu  pobytu ubezpieczonego, matzonka
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego.
Na S$wiadczenie przystuguje taczny Ilimit w
wysokosci 300 PLN w odniesieniu do jednego i do
wszystkich zdarzen ubezpieczeniowych w ciggu
roku ubezpieczeniowego.

Dostawa lekoéw i sprzetu rehabilitacyjnego — w
sytuacji gdy ubezpieczony, matzonek
ubezpieczonego lub dziecko ubezpieczonego w
nastepstwie zdarzenia ubezpieczeniowego,
zgodnie z dokumentem zwolnienia lekarskiego,
wystawionego zgodnie z przepisami prawa,
wymagajg lezenia — co najmniej 5 dni,
ubezpieczyciel organizuje i pokrywa Kkoszty
dostarczenia lekdw i sprzetu rehabilitacyjnego do
miejsca zamieszkania ubezpieczonego, matzonka
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego, do

tacznej kwoty 1000 PLN
w odniesieniu do jednego i do wszystkich zdarzen
ubezpieczeniowych w ciggu roku

ubezpieczeniowego. W przypadku gdy miejsce
zamieszkania ubezpieczonego, matzonka
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego nie
jest tym samym miejscem zamieszkania dla
wszystkich wymienionych wyzej oso6b

ubezpieczyciel organizuje i pokrywa koszty

dostarczenia lekoéw i sprzetu rehabilitacyjnego do

miejsca zamieszkania ubezpieczonego.

5) Opieka domowa po hospitalizacji - jezeli
ubezpieczony, matzonek ubezpieczonego Iub
dziecko ubezpieczonego na skutek zdarzenia
ubezpieczeniowego byli hospitalizowani przez
okres minimum 5 dni oraz istnieje koniecznosé
przebywania na zwolnieniu lekarskim,
ubezpieczyciel zapewnia zorganizowanie i
pokrycie kosztow opieki pielegniarskiej
po zakonczeniu hospitalizacji, w limicie do 72
godzin na zdarzenie ubezpieczeniowe.

6) Catodobowa opieka pielegniarki w szpitalu - w
przypadku wystgpienia zdarzenia
ubezpieczeniowego u ubezpieczonego, matzonka
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego,
wymagajgcego co najmniej 7 dniowego pobytu w
szpitalu, wymagajacego catodobowego nadzoru
pielegniarki ubezpieczyciel zorganizuje i pokryje
koszty opieki pielegniarskiej w tacznym limicie
1000 PLN w odniesieniu do jednego i do
wszystkich zdarzen ubezpieczeniowych w ciggu
roku ubezpieczeniowego.

7) Opieka nad dzieémi lub osobami
niesamodzielnymi - jezeli na skutek zdarzenia
ubezpieczeniowego ubezpieczony lub matzonek
ubezpieczonego przebywaja w szpitalu
ubezpieczyciel organizuje i pokrywa koszty:

a) przewozu dzieci/osob niesamodzielnych
w towarzystwie osoby uprawnionej do opieki
do miejsca zamieszkania osoby wyznaczonej
do opieki i ich powrotu (bilety kolejowe lub
autobusowe pierwszej klasy),

b) lub przejazdu osoby wyznaczonej do

opieki nad dzie¢mi/osobami
niesamodzielnymi z jej miejsca
zamieszkania do miejsca zamieszkania
ubezpieczonego lub matzonka

ubezpieczonego i jej powrotu (bilety kolejowe
lub autobusowe pierwszej klasy),

c) opieki nad dzie¢émi/osobami
niesamodzielnymi w miejscu zamieszkania
ubezpieczonego, matzonka ubezpieczonego
lub dziecka ubezpieczonego maksymalnie do
3 dni. Jezeli po uplywie tego okresu bedzie
istniala koniecznos¢ przedtuzenia opieki,
centrum operacyjne dotozy staran w celu
zorganizowania opieki przez dalszg rodzine.

Ubezpieczyciel spetnia Swiadczenia, o ktérych mowa
w pkt 7) wylgcznie wtedy, gdy
w miejscu zamieszkania ubezpieczonego nie ma
zadnej osoby mogacej zapewni¢ opieke nad dzie¢mi
lub osobami niesamodzielnymi.

O zasadnosci organizacji i pokrycia kosztow
wszystkich Swiadczen, o] ktorych mowa
w ust. 3 decyduje lekarz uprawniony.

W ramach $wiadczen wymienionych w ust. 1 pkt 2)
ubezpieczyciel gwarantuje ubezpieczonemu,
matzonkowi ubezpieczonego lub dziecku
ubezpieczonego, pomoc psychologa. Jezeli na skutek
trudnej sytuacji losowej o ktérej mowa w ust. 1 pkt 2)
bedzie wskazana zdaniem lekarza uprawnionego
konsultacja z psychologiem, ubezpieczyciel zapewnia
organizacje i pokrycie kosztéw wizyt u psychologa w
tacznym limicie do 1600 PLN w odniesieniu do
jednego

i do wszystkich zdarzeh ubezpieczeniowych w ciggu
roku.

Jezeli ustuga gwarantowana w ramach sSwiadczen
assistance medycznego przekroczy limit kosztéw
okreslony w Warunkach, moze by¢ ona wykonana
przez centrum operacyjne, o ile ubezpieczony,
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matzonek ubezpieczonego lub dziecko e) popetnienia przestepstwa lub usitowania
ubezpieczonego Iub ich przedstawiciel ustawowy popetnienia przestepstwa w rozumieniu ustawy
wyrazi zgode — w sposob zaakceptowany przez z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks karny (Dz.U.

ubezpieczyciela na pokrycie réznicy pomiedzy
kosztami faktycznymi a zagwarantowanym przez
ubezpieczyciela limitem.

Limity kosztéw okreslonych w ust. 3 i ust. 5. odnoszg
sie oddzielnie do ubezpieczonego, matzonka
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego.

Nr 88, poz. 553, wraz z pdzniejszymi
Zmianami);

f) uprawiania nastepujgcych niebezpiecznych
sportow lub aktywnosci fizycznej: narciarstwo
alpinizm, baloniarstwo, lotniarstwo, lotnictwo,
nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego

W ramach $wiadczen wymienionych w ust. 1 pkt 3) sprzetu, skoki na gumowej linie,
ubezpieczyciel gwarantuje ubezpieczonemu, spadochroniarstwo, speleologia, sporty
matzonkowi ubezpieczonego lub dziecku motorowodne, szybownictwo, wyscigi
ubezpieczonego. samochodowe i motocyklowe;

1) informowanie o panstwowych i prywatnych g) dziatania energii jgdrowej, promieniowania

placowkach stuzby zdrowia w razie choroby lub
urazu, do ktérych doszlo poza miejscem
zamieszkania,

2) informowanie o dziataniu lekéw, skutkach
ubocznych, interakcjach z innymi lekami,
mozliwos$ci przyjmowania w czasie cigzy itp,

radioaktywnego i pola elektromagnetycznego
w zakresie szkodliwym dla czlowieka, z
wyfgczeniem stosowania wyzej wymienionych
w terapii zgodnie z zaleceniami lekarskimi;

h) poddania sie przez ubezpieczonego, matzonka
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego

3) informowanie o placowkach prowadzacych leczeniu o charakterze medycznym,
zabiegi rehabilitacyjne, zachowawczym lub zabiegowym, chyba ze
4) informowanie o placowkach handlowych przeprowadzenie go bylo zalecone przez

oferujgcych sprzet rehabilitacyjny, lekarza;
5) informacje medyczne, w tym informacje o tym, jak i) popetnienia lub  usitowania  popetnienia
nalezy sie przygotowywaé do zabiegéw lub badan samobdjstwa, samookaleczenia lub

medycznych,

6) Informacje o dietach, zdrowym Zywieniu,

7) dostep do infolinii medycznej, polegajgcy na
telefonicznej rozmowie z lekarzem dyzurnym
Centrum Pomocy, ktéry w miare posiadanej
wiedzy  specjalistycznej oraz  istniejacych
mozliwosci, udzieli ubezpieczonemu, matzonkowi

okaleczenia na wtasng prosbe, niezaleznie od
stanu poczytalnosci;
j) Zespolu Nabytego Niedoboru Odpornosci
(AIDS);
k) chordb przewlektych;
6) zdarzen i nastepstw zdarzen, ktére wystapity poza
terytorium Polski.

ubezpieczonego lub dziecku ubezpieczonego 2. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela nie obejmuje
ustnej informacji, co do dalszego postepowania. jakichkolwiek szk6éd na mieniu lub  osobie
Informacje nie majg charakteru diagnostycznego i ubezpieczonego, matzonka ubezpieczonego Iub
leczniczego i nie mogg by¢ traktowane jako dziecka ubezpieczonego powstatych w zwigzku
podstawa do jakichkolwiek roszczen wobec ze Swiadczeniem ustug zorganizowanych przez
lekarza uprawnionego lub ubezpieczyciela. ubezpieczyciela.

§8 - oo 89 . .
Odpowiedzialnosé ubezpieczyciela nie obejmuie: 1. Swmdqzema reallzowgne sg wylgcznie na podstawie
1) $wiadczen i  ustug poza  terytorium telefomcznego wn|o§ku zg%oszqnego przez
Rzeczypospolitej Polskiej: ubgzpleczonegq, matzonka ubezpleczonego _ Iu_b
2) kosztéw poniesionych przez ubezpieczonego, dziecko ~ubezpieczonego w przypadku = zaistnienia
matzonka ubezpieczonego lub dziecka zdarzenia uprawniajgcego _do Swiadczen assns_tance
ubezpieczonego bez uprzedniego powiadomienia medycznego. Ubezpieczony, matzonek
i uzyskania zezwolenia centrum operacyjnego, ubezpieczonego Iub dziecko ubezpieczonego s3
nawet gdy koszty te mieszczg sie w granicach zobOW{azanl, przed podje,mem_ dzna{an we wiasnym
limitéw odpowiedzialnosci, zakre3|e., do skontaktowania sie z centrum

z zastrzezeniem §9 ust. 5; operacyjnym czynnym przez catg dobe. _
2. Osoby kontaktujace sie z centrum operacyjnym, o

3) kosztéw zakupu lekdow (ubezpieczyciela nie
ponosi odpowiedzialnosci za braki
w asortymencie lekéw w aptekach);

4) kosztow zakupu lub wypozyczenia sprzetu
rehabilitacyjnego,

5) kosztéw powstatych z tytutu i w nastepstwie:

a) leczenia sanatoryjnego, fizykoterapii, zabiegéw
ze wskazan estetycznych, helioterapii,

b) epidemii, skazen i katastrof naturalnych, wojny,
dziatan  wojennych, konfliktbw zbrojnych,
zamieszek, rozruchéw, zamachu stanu, aktow
terroru;

ktéorych mowa w ust. 1, powinny poda¢ nastepujgce

informacje:

1) nr PESEL ubezpieczonego,

2) imie i nazwisko ubezpieczonego,

3) adres zamieszkania,

4) numer certyfikatu,

5) krotki opis zdarzenia i rodzaju koniecznej pomocy,

6) numer telefonu do kontaktu zwrotnego,

7) inne informacje konieczne pracownikowi centrum
operacyjnego do  zorganizowania  pomocy
w ramach swiadczonych ustug.

c) pozostawania/dziatania ubezpieczonego, 3. Jezeli osobg korzystajacg ze $wiadczen assistance
matzonka  ubezpieczonego lub  dziecka medycznego nie jest ubezpieczony, obowigzana jest
ubezpieczonego pod wplywem alkoholu, ona na wezwanie centrum operacyjnego _olfazac
narkotykéw lub innych substancji toksycznych dokume_nt niezbedny do stwierdzenia pokrewienstwa
o podobnym dziataniu, lekéw nie przepisanych z ubezpieczonym.
przez lekarza lub uzytych niezgodnie 4. Ubezpieczony, matzonek ubezpieczonego lub dziecko

z zaleceniem lekarskim bgdz ze wskazaniem
ich uzycia;
d) chordb psychicznych;

ubezpieczonego zobowigzani sg na wniosek centrum
operacyjnego do dostarczenia wskazanych
dokumentow, do ktorych nalezg
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w szczegolnosci zaswiadczenia i skierowania
lekarskie, recepty, oryginaty faktur.

5. W przypadku gdy ubezpieczony, matzonek
ubezpieczonego lub dziecko ubezpieczonego nie
wypetnig obowigzkéw okreslonych w ustepach
powyzszych ubezpieczyciel ma prawo odmowic
spetnienia $wiadczenia.

6. W wyjatkowych sytuacjach, gdy na skutek zdarzenia
losowego lub dziatania sity wyzszej ubezpieczony,
matzonek ubezpieczonego lub dziecko
ubezpieczonego nie mogli skontaktowaé sie
z centrum operacyjnym i w zwigzku z tym sami
poniesli koszty Swiadczen assistance medycznego,
o ktérych mowa w § 7 ust. 3 pkt 1) - 3), ubezpieczyciel
zwroci ubezpieczonemu, matzonkowi
ubezpieczonego lub  dziecku ubezpieczonego
poniesione przez nich koszty. Zwrot kosztéw bedzie
nastepowat na podstawie dokumentéw
potwierdzajgcych =zajscie zdarzenia i poniesienie
kosztéw tj. dokumentu stwierdzajgcego przyczyny
i zakres udzielonej pomocy medycznej oraz oryginaty
rachunkéw i oryginaty dowoddw ich zapfaty. Zwrot
kosztow nastepuje w takim zakresie, w jakim zostaty
one udokumentowane przez ubezpieczonego,
matzonka ubezpieczonego lub dziecko
ubezpieczonego, w granicach limitéw okreslonych
w § 7 ust. 3 pkt 1) - 3), przy czym dodatkowo
ubezpieczyciel zastrzega sobie prawo do zwrotu
kosztbw w takiej wysokosci, jaka ponidstby
w przypadku organizowania $wiadczen assistance
medycznego we wiasnym zakresie.

7. Przez date zaistnienia zdarzenia, rozumie sie
faktyczng date zajscia zdarzenia, o ktérym mowa
w § 2 ust. 1 pkt 2).

§10
W sprawach nieuregulowanych niniejszymi Warunkami
majg zastosowanie postanowienia OWU.

§11

Niniejsze  Warunki zostaty zatwierdzone Uchwatg

nr 6/2013 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone

w zycie z dniem 9 stycznia 2013 roku.

Tmertas  Po bl

Prezes Zarzgdu Wiceprezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot Pawetl Bednarek

Produkt PROFIT PLAN PLUS oferowany jest przez TUnZ WARTA S.A. zgodnie z zasadami Ill Rekomendacji dobrych praktyk na polskim 13
rynku bancassurance w zakresie ubezpieczen z elementem inwestycyjnym lub oszczednosciowym, opracowanej przez Polskg Izbe
Ubezpieczen oraz Zwigzek Bankow Polskich



Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” S.A.

Zasady Dzialania Planéw inwestycyjnych 2. Aktywa Planu Oszczednosciowego inwestowane sg w
Zatacznik do rachunki oszczednosciowe lub depozytowe oraz w
Ogolnych Warunkow Ubezpieczenia depozyty bankowe w Kredyt Banku S.A..

PROFIT PLAN PLUS Ubezpieczenie Inwestycyjne

POSTANOWIENIA OGOLNE
§1

Postanowienia niniejszych Zasad Dziatania Planéw
inwestycyjnych (zwanych dalej ,Zasadami”’) majg
zastosowanie w umowach ubezpieczenia PROFIT
PLAN PLUS Ubezpieczenie Inwestycyjne.

Zasady okreslajg cel i zasady funkcjonowania Planéw
utworzonych w  celu inwestowania  srodkéw
pienieznych pochodzgcych ze sktadek jednorazowych
i dodatkowych zgodnie z OWU.

W Zasadach stosuje sie postanowienia wskazanych
powyzej Ogolnych  Warunkéw  Ubezpieczenia.
Okreslenia, ktére zostaly zdefiniowane w Ogdélnych
Warunkach Ubezpieczenia uzywane sg w Zasadach w
takim samym znaczeniu.

OGOLNE ZASADY FUNKCJONOWANIA PLANOW

INWESTYCYJNYCH

§2

Aktywa Planoéw s3g inwestowane w celu zapewnienia
dtugoterminowego  wzrostu ich  wartodci  przy
jednoczesnym zachowaniu ich najwiekszego
bezpieczenstwa i ptynnosci.
Dziatalno$¢ lokacyjna w ramach Planéw
inwestycyjnych prowadzona jest na rachunek i ryzyko
ubezpieczajgcego.
Ubezpieczyciel ma prawo tworzy¢ nowe Plany.
Ubezpieczyciel ma prawo do likwidacji Planu w
dowolnym czasie. Ubezpieczajgcy sg informowani na
piSmie o likwidacji Planu na co najmniej 3 miesigce
przed terminem likwidacji wraz z podaniem dokfadne;j
daty likwidacji Planu oraz daty wstrzymania realizacji
zlecen (dyspozycji) naby¢ jednostek Planu. Data
wstrzymania realizacji zlecen (dyspozycji) nabyé
jednostek Planu oznacza termin, od ktérego witgcznie
ubezpieczyciel bedzie realizowat wplywajgce od tego
dnia do dnia likwidacji Planu zlecenia (dyspozycje)
skutkujgce nabyciem jednostek likwidowanego Planu
poprzez nabywanie jednostek innego Planu
wskazanego w informacji o likwidacji. W okresie trzech
miesiecy do daty likwidacji Planu ubezpieczajgcy ma
prawo do dokonania transferu 100% jednostek
likwidowanego Planu do innego Planu oraz do
dokonania zmiany podziatu procentowego sktadki,
jezeli wczesniej podziat procentowy uwzgledniat
likwidowany Plan.
Z dniem likwidacji Planu, w przypadku braku innych
dyspozycji ubezpieczajgcego, dokonywany jest
transfer ~ $rodkéow  zgromadzonych w ramach
likwidowanego Planu do Planu wskazanego w
informaciji o likwidacji.
Ubezpieczyciel ma prawo do zmiany modelowej
struktury aktywéw Planu w dowolnym czasie.
Ubezpieczajgcy sg informowani na piSmie o zmianie
modelowej struktury aktywéw Planu na co najmniej 3
miesigce przed wprowadzeniem planowanej zmiany
wraz z podaniem doktadnej daty jej wprowadzenia.
Wprowadzenie zmiany modelowej struktury aktywow
nie  powoduje  wstrzymania realizacji zlecen
dotyczgcych wskazanego Planu

CHARAKTERYSTYKA PLANU OSZCZEDNOSCIOWEGO

§3
Celem Planu Oszczednosciowego jest wzrost wartosci
aktywow Planu w wyniku wzrostu wartosci lokat Planu.

Gdyby inwestycja aktywéw Planu w instrumenty
wymienione w ust. 2, stata sie niemozliwa, wéwczas
aktywa Planu Oszczednosciowego mogg byé¢
inwestowane w nastepujgce rodzaje instrumentéw
finansowych, z zachowaniem ponizszych limitow
zaangazowania okreslonych jako procent aktywow:

a. depozyty i rachunki bankowe od 0% do
100%,

b. papiery wartosciowe emitowane, poreczone
lub gwarantowane przez Skarb Panstwa,
Narodowy Bank Polski oraz organizacje
miedzynarodowe, ktérych cztonkiem jest
Rzeczpospolita Polska - od 0% do 100%,

c. obligacje emitowane przez  jednostki
samorzadu terytorialnego lub ich zwigzki - od
0% do 50%,

d. jednostki uczestnictwa funduszy pienieznych
zarzadzanych przez Towarzystwa Funduszy
Inwestycyjnych od 0% do 100%.

CHARAKTERYSTYKA PLANU DEFENSYWNEGO
§4

Celem Planu Defensywnego jest wzrost wartosci

aktywéw Planu w wyniku wzrostu wartosci lokat

Planu.

Aktywa Planu Defensywnego inwestowane sga w

jednostki  uczestnictwa funduszy inwestycyjnych

pienieznych i dtuznych.

Dziatalno$¢ lokacyjna w ramach Planu Defensywnego

prowadzona jest na rachunek i  ryzyko

ubezpieczajgcego.

Modelowa struktura aktywéw Planu Defensywnego

przedstawia sie w sposéb nastepujgcy:

a) 50% wartosci aktywow jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz
Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Pieniezny

b) 50% wartosci aktywow jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz
Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Papierow
Dtuznych.

Dopuszcza sie mozliwos¢ wystepowania odchylen od

struktury modelowej, przy czym zaangazowanie w

ramach Planu Defensywnego w jednostki uczestnictwa

KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny Otwarty

Subfundusz Pieniezny moze zmienia¢ sie w zakresie

10% - 100%, natomiast zaangazowanie w ramach

Planu Defensywnego w jednostki uczestnictwa KBC

Parasol Fundusz Inwestycyjny Otwarty Subfundusz

Papieréw Diluznych moze zmienia¢ si¢ w zakresie 0% -

90%.

Ubezpieczyciel, w uzasadnionych przypadkach, moze

dokonywa¢ innych lokat niz wskazane w ust. 2,

zawierajacych  sie  w  charakterystyce  Planu

Defensywnego, przy czym charakterystyka Planu

Defensywnego jest tozsama z charakterystyka polityki

inwestycyjnej wynikajagcg ze struktury modelowej

wskazanej w ust. 4 i ust.5.

CHARAKTERYSTYKA PLANU STABILNEGO

§5
Celem Planu Stabilnego jest wzrost wartosci aktywow
Planu w wyniku wzrostu wartosci lokat Planu.
Aktywa Planu Stabilnego inwestowane sg w jednostki
uczestnictwa funduszy inwestycyjnych pienieznych,
dtuznych i akcyjnych.
Dziatalno$¢ lokacyjna w ramach Planu Stabilnego
prowadzona jest na rachunek i  ryzyko
ubezpieczajgcego.
Modelowa struktura aktywéw Planu Stabilnego
przedstawia sie w sposéb nastepujgcy:
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a) 10% warto$ci aktywow jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz
Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Pieniezny,

b) 60% wartosci aktywow jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz
Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Papierow
Dtuznych,

Cc) 30% warto$ci aktywow jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz
Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Akcyjny.

dokonywa¢ innych lokat niz wskazane w ust. 2,
zawierajgcych  sie  w  charakterystyce  Planu
Stabilnego, przy czym charakterystyka Planu
Stabilnego jest tozsama z charakterystykg polityki
inwestycyjnej wynikajgcg ze struktury modelowej
wskazanej w ust. 4 i ust.5.

CHARAKTERYSTYKA PLANU ZROWNOWAZONEGO

dokonywa¢ innych lokat niz wskazane w ust. 2,
zawierajgcych  sie  w  charakterystyce  Planu
Zréwnowazonego, przy czym charakterystyka Planu

Zréwnowazonego jest tozsama z charakterystykg
polityki inwestycyjnej wynikajgcg ze  struktury
modelowej wskazanej w ust. 4 i ust.5.

CHARAKTERYSTYKA PLANU DYNAMICZNEGO

§7
Celem Planu Dynamicznego jest wzrost wartosci
aktywow Planu w wyniku wzrostu wartosci lokat
Planu.
Aktywa Planu Dynamicznego inwestowane sg w
jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych

5. Dopuszcza sie mozliwo$é wystepowania odchylen od pienieznych, diuznych i akcyjnych
struktury modelowej, przy czym zaangazowanie w Dziatal "’I kacvi h F;I D .
ramach Planu Stabilnego w jednostki uczestnictwa zla adnosc okacyjna w ramac hanuk yngmlcznego
KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny Otwarty ﬁL%V;’aiezcozr;? ce JS)SI na  rachune I ryzyko
Subfundusz Pieniezny moze zmienia¢ sie w zakresie P Jacego. i .
0% - 45%, natomiast zaangazowanie w ramach Planu Modelowa struktura aktywow Planu Dynamicznego
Stabilnego w jednostki uczestnictwa KBC Parasol przec(ijstawm sig w sposob nastepujacy: _ .
Fundusz Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Papieréw a) 5% wartosci aktywow jest lokowanych w jednostki
Dtuznych moze zmienia¢ sie w zakresie 35% - 85%, a uczestnictwa KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny
zaangazowanie w ramach Planu Stabilnego w Ot\;varty Subf’ur)dusz Ple’nlezqy,
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz b) 20% wartosci aktywow jest lokowanych w
Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Akcyjny moze jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz
zmieniaé sie w zakresie 15% - 45%. Inwestycyjny ~ Otwarty  Subfundusz ~ Papieréw
6. Ubezpieczyciel, w uzasadnionych przypadkach, moze Dhuznych,

C) 75% wartosci aktywow jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz
Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Akcyjny.

Dopuszcza sie mozliwos¢ wystepowania odchyleh od

struktury modelowej, przy czym zaangazowanie w

ramach  Planu  Dynamicznego w  jednostki

uczestnictwa KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny

Otwarty Subfundusz Pienigzny moze zmienia¢ sie¢ w

§6 zakresie 0% - 45%, natomiast zaangazowanie w
1. Celem Planu Zréwnowazonego jest wzrost wartosci ramach  Planu  Dynamicznego w  jednostki
aktywow Planu w wyniku wzrostu wartosci lokat uczestnictwa KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny
Planu. Otwarty Subfundusz Papieréow Diuznych moze
2. Aktywa _Planu Zré\/_vnowaionego inwe_stowane sg w zmienia¢ sie w zakresie 0% - 50%, a zaangazowanie
jednostki  uczestnictwa funduszy inwestycyjnych w ramach Planu Dynamicznego w jednostki
pienieznych, dtuznych i akcyjnych. uczestnictwa KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny
3. Dziatalnos¢ lokacyjna w ramach Planu Otwarty Subfundusz Akcyjny moze zmienia¢ sie w
Zrébwnowazonego prowadzona jest na rachunek zakresie 50% - 100%.
i ryzyko ubezpieczajgcego. Ubezpieczyciel, w uzasadnionych przypadkach, moze
4. Modelowa struktura aktywéw Planu Zréwnowazonego dokonywa¢ innych lokat niz wskazane w ust. 2,
przedstawia sie w sposéb nastepujacy: zawierajgcych  sie  w  charakterystyce  Planu
a) 5% wartosci aktywow jest lokowanych w jednostki Dynamicznego, przy czym charakterystyka Planu
uczestnictwa KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny Dynamicznego jest tozsama z charakterystyka polityki
Otwarty Subfundusz Pieniezny, inwestycyj_nej wyni_kajaca ze struktury modelowej
b) 45% wartoéci aktywéw jest lokowanych w wskazanej w ust. 4 i ust.5.
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz CHARAKTERYSTYKA PLANU AKCYJNEGO
Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Papierow §8
Dhiznych, L. B . Celem Planu Akcyjnego jest wzrost wartosci aktywow
©) S%A’ tvlzgrtosm ta.kttyWOWKBJgStP Iokovlvar::ycr; w Planu w wyniku wzrostu wartosci lokat Planu.
Jlﬁwr:e(;st cl #Cf')et\slvglr(t; V\gubfun duszi{iio'n uhausz Aktywa Planu Akcyjnego inwestowane sg w jednostki
yeyjry Ltwarsy - ey - uczestnictwa funduszy inwestycyjnych pienieznych,
5. Dopuszcza sie mozliwo$¢ wystepowania odchylen od dtuznych i akeyjnych
struktury modelowej,,przy czym zaangazowanie w Dziatalno$¢ lokacyjna w ramach Planu Akcyjnego
ramach Planu Zréwnowazonego w jednostki rowadzona  iest na  rachunek i  rvzvko
uczestnictwa KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny ﬁbez ieczai ceJo yzy
Otwart_y Subfundusz Pieniezny moze zmienia¢ sie w Modezowa Jastrt?kt-ura aktvwow  Planu  Akcvinedo
zakresie 0% - 50%, natomiast zaangazowanie w e axyw o yineg
ramach Planu Zréwnowazonego w jednostki przti%sotgwa S'?,[V\{s.posﬁtb ne’lstep_UJatcy.l K h
uczestnictwa KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny ? 'edngstk\?/augzsglstn?ct\z;vovlzB(J:esPar(;scc))\llvagﬁcr;]dusvz
Otwarty Subfundusz Pkapierc')w 2OD(;uZnych moze Jlnwestycyjny Otwarty Subfundusz Akcyjny
zmienia¢ sie w zakresie o - 70%, a ; b e X S
zadangaiowanie w ramach Planu Zréwnov;/azone%o w sDt?LE)IEtz?;Z?nzlge:g\?vzel;wop)srgywisz;engogjggag;)ggvr\]/gr?ig O\S
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz ' ) ) )
BEROYS 4 P
zmieniac sie w zakresie 30./° 70%. . Subfundusz Pienigzny moze zmienia¢ sie w zakresie
6. Ubezpieczyciel, w uzasadnionych przypadkach, moze

0% - 25%, natomiast zaangazowanie w ramach Planu
Akcyjnego w jednostki uczestnictwa KBC Parasol
Fundusz Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Papieréw
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Dtuznych moze zmienia¢ sie w zakresie 0% - 25%, a
zaangazowanie w ramach Planu Akcyjnego w
jednostki uczestnictwa KBC Parasol Fundusz
Inwestycyjny Otwarty Subfundusz Akcyjny moze
zmieniac sie w zakresie 75% - 100%

Ubezpieczyciel, w uzasadnionych przypadkach, moze
dokonywa¢ innych lokat niz wskazane w ust. 2,
zawierajgcych  sie  w  charakterystyce  Planu
Akcyjnego, przy czym charakterystyka Planu
Akcyjnego jest tozsama z charakterystykg polityki
inwestycyjnej KBC Parasol Fundusz Inwestycyjny
Otwarty Subfunduszu Akcyjnego, wskazanej w ust. 4
i ust.5.

CHARAKTERYSTYKA PLANU DLUZNEGO
AKTYWNEGO
§9

Celem Planu Dtuznego Aktywnego jest wzrost wartosci
aktywow Planu w wyniku wzrostu wartosci lokat Planu.
Aktywa Planu Dtuznego Aktywnego inwestowane sg w
jednostki  uczestnictwa funduszy inwestycyjnych
pienieznych, diuznych i akcyjnych.
Dziatalno$¢ lokacyjna w ramach Planu Dituznego
Aktywnego prowadzona jest na rachunek i ryzyko
ubezpieczajgcego.
Modelowa struktura aktywéw Planu Diluznego
Aktywnego przedstawia sie w sposdb nastepujgcy:
a. 30% wartosci aktywow jest lokowanych w

jednostki uczestnictwa funduszy pienieznych,
b. 70% wartosci aktywow jest lokowanych w

jednostki uczestnictwa funduszy diuznych,
c. 0% wartosci aktywow jest lokowanych w jednostki

uczestnictwa funduszy akcyjnych.
Dopuszcza sie mozliwos¢ wystepowania odchylen od
struktury modelowej, przy czym zaangazowanie w
ramach Planu Diuznego Aktywnego w jednostki
funduszy pienieznych moze zmienia¢ sie w zakresie
0% - 100%, natomiast zaangazowanie w ramach
Planu Dtuznego w jednostki funduszy dtuznych moze
zmienia¢ sie w zakresie 0% - 100%, a zaangazowanie
w ramach Planu Diuznego Aktywnego w jednostki
funduszy akcyjnych moze zmienia¢ si¢ w zakresie 0%
- 20%.
Ubezpieczyciel, w uzasadnionych przypadkach, moze
dokonywac innych lokat niz wskazane w ust. 2,
zawierajgcych sie w charakterystyce Planu Diuznego
Aktywnego, przy czym charakterystyka Planu
Dtuznego Aktywnego jest tozsama z charakterystykg
polityki  inwestycyjnej wynikajacg ze  struktury
modelowej wskazanej w ust. 4 i ust.5.

CHARAKTERYSTYKA PLANU BEZPIECZNEGO
AKTYWNEGO
§10
Celem Planu Bezpiecznego Aktywnego jest wzrost
wartosci aktywéw Planu w wyniku wzrostu wartosci
lokat Planu.
Aktywa Planu Bezpiecznego Aktywnego inwestowane
sg w jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych
pienieznych, diuznych i akcyjnych,.
Dziatalnos$¢ lokacyjna w ramach Planu Bezpiecznego
Aktywnego prowadzona jest na rachunek i ryzyko
ubezpieczajgcego.
Modelowa struktura aktywéw Planu Bezpiecznego
Aktywnego przedstawia sie w sposdb nastepujgcy:
a. 10% wartosci aktywéw jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa funduszy pienigeznych,
b. 65% wartosci aktywow jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa funduszy dtuznych,
c. 25% wartosci aktywéw jest Ilokowanych w
jednostki uczestnictwa funduszy akcyjnych.

Dopuszcza sie mozliwos¢ wystepowania odchylen od
struktury modelowej, przy czym zaangazowanie w
ramach Planu Bezpiecznego Aktywnego w jednostki
funduszy pienieznych moze zmieniaé sie w zakresie
0% - 90%, natomiast zaangazowanie w ramach Planu
Bezpiecznego Aktywnego w jednostki funduszy
dtuznych moze zmienia¢ sie w zakresie 0% - 90%, a
zaangazowanie w ramach Planu Bezpiecznego
Aktywnego w jednostki funduszy akcyjnych moze
zmienia¢ sie w zakresie 10% - 50%.

Ubezpieczyciel, w uzasadnionych przypadkach, moze
dokonywaé innych lokat niz wskazane w ust. 2,
zawierajagcych  sie  w  charakterystyce  Planu
Bezpiecznego Aktywnego, przy czym charakterystyka
Planu Bezpiecznego Aktywnego jest tozsama z
charakterystykg polityki inwestycyjnej wynikajagcg ze
struktury modelowej wskazanej w ust. 4 i ust.5.

CHARAKTERYSTYKA PLANU AKTYWNEJ ALOKACJI

§11
Celem Planu Aktywnej Alokacji jest wzrost wartosci
aktywow Planu w wyniku wzrostu wartosci lokat Planu.
Aktywa Planu Aktywnej Alokacji inwestowane sg w
jednostki  uczestnictwa funduszy inwestycyjnych
pienieznych, dtuznych i akcyjnych.
Dziatalno$¢ lokacyjna w ramach Planu Aktywnej
Alokaciji prowadzona jest na rachunek
i ryzyko ubezpieczajgcego.
Modelowa struktura aktywéw Planu Aktywnej Alokaciji
przedstawia sie w sposéb nastepujacy:
a. 10% wartosci aktywéw jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa funduszy pienigeznych,
b. 40% wartosci aktywow jest lokowanych w
jednostki uczestnictwa funduszy dtuznych,
c. 50% wartosci aktywoéw jest Ilokowanych w
jednostki uczestnictwa funduszy akcyjnych.
Dopuszcza sie mozliwos¢ wystepowania odchylen od
struktury modelowej, przy czym zaangazowanie w
ramach Planu Aktywnej Alokacji w jednostki funduszy
pienieznych moze zmieniac sie¢ w zakresie 0% - 100%,
natomiast zaangazowanie w ramach Planu Aktywnej
Alokacji w jednostki funduszy dluznych moze
zmienia¢ sie w zakresie 0% - 100%, a zaangazowanie
w ramach Planu Alokacji w jednostki funduszy
akcyjnych moze zmienia¢ sie w zakresie 0% - 100%.
Ubezpieczyciel, w uzasadnionych przypadkach, moze
dokonywaé¢ innych lokat niz wskazane w ust. 2,
zawierajgcych sie w charakterystyce Planu Aktywnej
Alokacji, przy czym charakterystyka Planu Aktywnej
Alokacji jest tozsama z charakterystykg polityki
inwestycyjnej wynikajgcg ze struktury modelowej
wskazanej w ust. 4 i ust.5.

CHARAKTERYSTYKA PLANU AKCYJNEGO
AKTYWNEGO
§12
Celem Planu Akcyjnego Aktywnego jest wzrost
wartosci aktywow Planu w wyniku wzrostu wartosci
lokat Planu.
Aktywa Planu Akcyjnego Aktywnego inwestowane sg
w jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych
pienieznych, dtuznych i akcyjnych.
Dziatalno$¢ lokacyjpa w ramach Planu Akcyjnego
Aktywnego prowadzona jest na rachunek i ryzyko
ubezpieczajgcego.
Modelowa struktura aktywéw Planu Akcyjnego
Aktywnego przedstawia sie w sposdb nastepujgcy:
a. 5% wartosci aktywdw jest lokowanych w jednostki
uczestnictwa funduszy pienieznych,
b. 5% wartosci aktywow jest lokowanych w jednostki
uczestnictwa funduszy dtuznych,
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c. 90% wartosci aktywéw jest Ilokowanych w
jednostki funduszy akcyjnych.

5. Dopuszcza sie mozliwo$¢ wystepowania odchylen od
struktury modelowej, przy czym zaangazowanie w
ramach Planu Akcyjnego Aktywnego w jednostki
funduszy pienieznych moze zmienia¢ si¢ w zakresie
0% - 30%, natomiast zaangazowanie w ramach Planu
Akcyjnego Aktywnego w jednostki funduszy dtuznych
moze zmienia¢ sie w zakresie 0% - 30%, a
zaangazowanie w ramach Planu  Akcyjnego
Aktywnego w jednostki funduszy akcyjnych moze
zmieniac¢ sie w zakresie 70% - 100%.

6. Ubezpieczyciel, w uzasadnionych przypadkach, moze
dokonywa¢ innych lokat niz wskazane w ust. 2,
zawierajgcych sie w charakterystyce Planu Akcyjnego
Aktywnego, przy czym charakterystyka Planu
Akcyjnego Aktywnego jest tozsama z charakterystykg
polityki  inwestycyjnej wynikajgcg ze  struktury
modelowej wskazanej w ust. 4 i ust.5.

ZASADY WYCENY SRODKOW WCHODZACYCH W SKLAD

PLANOW
§13

1. Zasady wyceny lokat Planéw ustalane sg zgodnie z
wymogami wynikajgcymi z ustawy o dziatalnosci
ubezpieczeniowej oraz z zasadami okreslonymi w
Rozporzadzeniu Ministra Finanséw z dnia 10 grudnia
2001 roku w sprawie szczegdlnych zasad
rachunkowosci zaktadow ubezpieczen oraz
Rozporzgdzeniu Ministra Finanséw z dnia 12 grudnia
2001 roku w sprawie szczegotowych zasad
uznawania, metod wyceny, zakresu ujawniania
i sposobu prezentacji instrumentéw finansowych oraz
Ustawie o rachunkowos$ci z dnia 29 wrzesnia 1994
roku, z uwzglednieniem pdzniejszych zmian tych
przepisow.

2. Lokaty, ktérych ryzyko ponosi ubezpieczajacy, sag
wyceniane przez ubezpieczyciela wedtug wartosci
godziwych, w rozumieniu przepiséw o rachunkowosci.

3. Wartos¢ aktywow Planéw ustalana jest wedtug
wartosci rynkowej wszystkich srodkéw stanowigcych
aktywa wedtug ich stanu w dniu wyceny.

§14

Opfaty transakcyjne zwigzane z nabywaniem i zbywaniem

aktywow Planéw, a takze z ich przechowywaniem, oraz

ewentualne podatki z tytutu przychoddéw z dziatalnosci

lokacyjnej obcigzajgce Ubezpieczajgcego, rozliczane sg w

ciezar aktywow Plandw, co znajduje odzwierciedlenie w

wartosci jednostki uczestnictwa, lub w przypadku podatkéow

w ciezar wartosci wykupu.

§15

W sprawach nieuregulowanych niniejszymi zasadami majg

zastosowanie  postanowienia  Ogdlnych  Warunkow

Ubezpieczenia, na podstawie ktorych umowa
ubezpieczenia zostata zawarta.
§ 16

Niniejsze = Zasady zostaly zatwierdzone Uchwatg
nr 6/2013 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w
zycie z dniem 9 stycznia 2013 roku.

Yoo Pl

Prezes Zarzadu Wiceprezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot Pawet Bednarek

Produkt PROFIT PLAN PLUS oferowany jest przez TUnZ WARTA S.A. zgodnie z zasadami Ill Rekomendacji dobrych praktyk na polskim 17
rynku bancassurance w zakresie ubezpieczen z elementem inwestycyjnym lub oszczednosciowym, opracowanej przez Polskg Izbe

Ubezpieczen oraz Zwigzek Bankow Polskich



Tabela optat do PROFIT PLAN PLUS Ubezpieczenie Inwestycyjne

Rodzaj optaty

Wysokos¢ optaty

Tryb pobierania

1. Opfata za zawarcie umowy ubezpieczenia

nie wigcej niz 1%
wartosci sktadki

Optata pobierana jest poprzez umorzenie odpowiedniej liczby jednostek uczestnictwa w
wysokosci nie wiekszej niz okreslona w Tabeli optat, o ktérej mowa w § 13, wedtug ceny
jednostki uczestnictwa na podstawie ktorej zostaty nabyte jednostki uczestnictwa.

2. Optata od skiadki dodatkowej

- w pierwszym roku ubezpieczeniowym

- w drugim i kolejnym roku ubezpieczeniowym

nie wigcej niz 1%
wartosci sktadki

brak optaty

Optata obowigzuje w pierwszym roku ubezpieczeniowym liczonym dla daty wptaty sktadki i
pobierana jest poprzez umorzenie odpowiedniej liczby jednostek uczestnictwa w wysokosci nie
wigkszej niz okreSlona w Tabeli optat, o ktérej mowa w § 13, wedlug ceny jednostki
uczestnictwa, na podstawie ktérej zostaty nabyte jednostki uczestnictwa.

3. Administracyjna w skali roku:
- Plan Oszczednosciowy
- Plan Defensywny
- Plan Stabilny
- Plan Zréwnowazony
- Plan Dynamiczny
- Plan Akcyjny
- Plan Dtuzny Aktywny
- Plan Bezpieczny Aktywny
- Plan Aktywnej Alokacji
- Plan Akcyjny Aktywny

nie wigcej niz 1%
1%
2%
3%
3,5%
4%
1,5%
2%
4%
4%

Optata stanowi sume optat dla kazdego Planu, w ktérym ubezpieczajgcy posiada jednostki
uczestnictwa. Optata dla kazdego z Planéw obliczana jest jako iloczyn 1/12 stawki procentowej
opfaty dotyczacej danego Planu i wartosci jednostek uczestnictwa danego Planu wg stanu na
pierwszy dzien miesigca ubezpieczeniowego. Optata dla danego Planu pobierana jest za
kazdy miesiac ubezpieczeniowy poprzez umorzenie jednostek uczestnictwa tego Planu o
wartosci odpowiadajgcej kwocie optaty wedtug ceny jednostki uczestnictwa obowigzujgcej w
dniu odliczenia.

4. Transfer jednostek uczestnictwa miedzy funduszami
- 12 transferéw w danym roku ubezpieczeniowym:

- kazdy kolejny transfer w danym roku ubezpieczeniowym:

brak optaty
25z

Optata pobierana jest poprzez potrgcenie z kwoty transferowane;.

5. Zmiana podziatu procentowego
- 12 zmian w danym roku ubezpieczeniowym:

- kazda kolejna _zmiana w danym roku ubezpieczeniowym:

brak optaty
25zt

Optata pobierana jest poprzez umorzenie jednostek uczestnictwa, o wartosci odpowiadajacej
kwocie optaty, proporcjonalnie do aktualnej wartosci $rodkéw zgromadzonych w kazdym
Planie inwestycyjnym.

6. Opfata za wykup ubezpieczenia i wykup czesciowy

nie wiecej niz 1%

Opfata za wykup i wykup czesciowy obowigzuje w pierwszym roku ubezpieczeniowym
liczonym dla dnia ztozenia wniosku o wykup lub wykup czesciowy i obliczana jest jako iloczyn
stawki optaty i wartosci jednostek uczestnictwa, dla ktérych dokonywany jest wykup lub wykup
czesciowy, obliczonej wedtug ceny jednostek uczestnictwa, wedtug ktérej ustalana jest wartos¢
wykupu lub wykupu czesciowego.

Optaty z tytutu uméw dodatkowych

Wysokosé optaty

Tryb pobierania

Pakiet Wypadkowy: DODATKOWA SUMA UBEZPIECZENIA:

25 000 zt 5zt Opfata pobierana jest za kazdy miesiac ubezpieczeniowy zgodnie z § 5 ust. 3 Ogolnych
50 000 z 10 zt Warunkoéw Dodatkowego Ubezpieczenia Zgonu lub Powstania Inwalidztwa Ubezpieczonego w
75000 2t 15 24 Wyniku Wypadku.
100 000 zt 20 z

257 Opfata pobierana jest za kazdy miesigc ubezpieczeniowy zgodnie z § 4 Ogdinych Warunkéw

,WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY”

Dodatkowego Ubezpieczenia — ,WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY”




Rodzaj wskaznika Wysokos$¢ wskaznika

MINIMALNE WYSOKOSCI SKEADEK

Jednorazowa skfadka 3000 zt Jednorazowo przy zawarciu umowy ubezpieczenia

Dodatkowa skfadka 300 zt Ptatna w dowolnym terminie

Minimalna wartos¢ jednostek uczestnictwa podlegajgca transferowi: 100 zt

Minimalna wartos¢ jednostek uczestnictwa pozostajgcych na rachunku Planu

inwestycyjnego, z ktérego dokonano transferu: 100 zt

Minimalna kwota wykupu czes$ciowego 2000 zt Maksymalnie dwa razy w danym roku ubezpieczeniowym.

LIMITY

dotyczacy swiadczenia z tytutu zgonu ubezpieczonego: 1) 30 000 zt 1) w sytuacji okreslonej w § 16 ust. 1 pkt a) OWU
2) 3000 zt 2) w sytuacji okreslonej w § 16 ust. 1 pkt b) OWU

3) 300 zt 3)  w sytuacji okreslonej w § 16 ust. 1 pkt c) OWU

T Na podstawie art.18 ust. 5 ustawy z dnia 22 maja 2003 roku o dziatalno$ci ubezpieczeniowej wszystkie optaty wyrazone kwotowo podlegaja w dniu 1 maja kazdego roku kalendarzowego corocznej indeksacji o wskaznik
ustalony przez ubezpieczyciela nie wyzszy niz wiekszy z nastepujgcych wskaznikéw publikowanych przez Gtéwny Urzad Statystyczny:
a) wzrost przecigtnego miesigcznego wynagrodzenia w sektorze przedsigbiorstw lub
b) wskaznik cen towaréw i ustug konsumpcyjnych,
w roku poprzedzajgcym rok, w ktérym nastepuje indeksacja. .
Niniejsza Tabela optat zostata zatwierdzona Uchwatg nr 6/2013 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzona w zycie z dniem 9 stycznia 2013 roku.
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Prezes Zarzadu Wiceprezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot Pawet Bednarek



