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Ubezpieczyciel zmieniajacego sie $wiata

KARTA PRODUKTU

DO OGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA KREDYTOBIORCOW
indeks Nest /CPI/REV/3_1/2020

Karta produktu ma za zadanie przedstawi¢ Ci kluczowe informacje o ubezpieczeniu i pomadc
w zrozumieniu cech oferowanego produktu.

Jest to materiat informacyjny bedacy wyciaggiem najwazniejszych informacji z 0Ogolnych Warunkow
Ubezpieczenia Kredytobiorcow o indeksie Nest/CPI/REV/3_1/2020, zwanych dalej: ,OWU". Terminy pisane wielka
literg majg znaczenie nadane im w OWU.

Karta Produktu nie jest integralng czescia Umowy ubezpieczenia oraz nie stanowi oferty w rozumieniu kodeksu cywilnego. Decyzje
0 zawarciu Umowy ubezpieczenia podejmij po wczesniejszym zapoznaniu sie z OWU, w ktérych znajduja sie szczeg6towe informacje
0 ubezpieczeniu oraz definicje uzytych pojec.

UBEZPIECZYCIEL
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UBEZPIECZAJACY

UBEZPIECZONY

TYP UMOWY
UBEZPIECZENIA

Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Cardif Polska S.A., ul. Grzybowska 78, 00-844 Warszawa.

Bank petni role Agenta ubezpieczeniowego, wykonuje czynnosci agencyjne na podstawie umowy
agencyjnej zawartej z Ubezpieczycielem w zakresie udzielonego petnomocnictwa, wpisany pod
numerem 11218735/A do rejestru agentéw ubezpieczeniowych prowadzonego przez Komisje Nadzoru
Finansowego.

Nest Bank S.A. z siedzibg w Warszawie przy ul. Wotoska 24, zarejestrowany w rejestrze
przedsigbiorcéw prowadzonym przez Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem KRS 0000030330, wpisany pod numerem 11218735/A do
rejestru agentdw ubezpieczeniowych prowadzonego przez Komisje Nadzoru Finansowego.

Kredytobiorca, ktéry zawart Umowe ubezpieczenia i ktéry jest zobowigzany do optacenia sktadki.

Osoba fizyczna prowadzaca dziatalno$¢ gospodarcza, objeta Ochrong ubezpieczeniowa, wskazana we
Whnioskopolisie; Ubezpieczony jest jednoczesnie Ubezpieczajacym.

Indywidualna Umowa ubezpieczenia zawierana pomiedzy Ubezpieczajacym a Ubezpieczycielem.

PODSTAWOWE INFORMACIE O UBEZPIECZENIU

WARUNKI
ZAWARCIA UMOWY
UBEZPIECZENIA
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UBEZPIECZENIOWA

ZAKRES OCHRONY
UBEZPIECZENIOWE)

SKEADKA
UBEZPIECZENIOWA

e Umowa ubezpieczenia moze by¢ zawarta w zwigzku z Umowa o Limit odnawialny w rachunku
biezacym dla Przedsiebiorcéw (Limit odnawialny), przy czym Ochrong ubezpieczeniowa moze zostac
objeta osoba fizyczna, ktéra spetnita nastepujace warunki:

ukoriczyta 18 lat i nie ukoriczyta 64 lat,

spetnita wymogi dotyczace stanu zdrowia okreslone we Wnioskopolisie,
ztozyta oSwiadczenie o tresci zgodnej z treScig Wnioskopolisy,

jako Ubezpieczajacy zobowigzata sie do optacenia sktadki.

Zakres ubezpieczenia obejmuje ryzyko Zgonu Ubezpieczonego

o Wysokos¢ sktadki oraz sposob jej optacania wskazany jest we Wnioskopolisie.

o Sktadka ptatna jest z gory za kazdy Okres ubezpieczenia i jest zalezna od wysokosci przyznanego
Limitu odnawialnego.

e W przypadku wygasniecia Ochrony ubezpieczeniowej przed uptywem Okresu ubezpieczenia, za ktdry
zostata zaptacona sktadka, Ubezpieczyciel na wniosek Ubezpieczajacego o zwrot sktadki zwrdci
Ubezpieczajacemu za posrednictwem Agenta sktadke za okres odpowiadajacy niewykorzystanemu
Okresowi ubezpieczenia.

Towarzystwo Ubezpieczer na Zycie Cardif Polska S.A. Spdtka zarejestrowana w Sadzie Rejonowym dla m.st. Warszawy, XIII Wydziat Gospodarczy
KRS 0000048866. Kapitat Akcyjny wynosi 37 692 310 ztotych i jest w petni optacony. NIP 525-20-30-109
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Swiadczenie z tytutu Zgonu réwne jest Sumie ubezpieczenia wskazanej we Wnioskopolisie,

odpowiadajacej

przyznanemu Limitowi odnawialnemu.

Okres ubezpieczenia rozpoczyna sie w Dniu rozpoczecia Ochrony ubezpieczeniowe] i jest réwny 12
miesiecy.
Okres ubezpieczenia jest automatycznie przedtuzany na kolejne roczne okresy pod warunkiem:
- optacenia sktadki za kolejny Okres ubezpieczenia
- nieztozenia przez Ubezpieczajacego lub Ubezpieczyciela na 30 dni przed zakoriczeniem Okresu
ubezpieczenia oswiadczenia o nieprzedtuzaniu Ochrony ubezpieczeniowej;
Ochrona ubezpieczeniowa wygasa:
- w dniu Zgonu Ubezpieczonego,
- w ostatnim dniu Okresu ubezpieczenia, w ktdrym Ubezpieczony ukoriczyt 65 lat,
- w ostatnim dniu Okresu ubezpieczenia, w ktérym Ubezpieczajacy lub Ubezpieczyciel ztozyt

o$wiadczenie o nieprzedtuzaniu Ochrony ubezpieczeniowej na 30 dni przed zakoriczeniem Okresu
ubezpieczenia,

- w dniu, w ktdrym Ubezpieczajacy skutecznie ztozyt Ubezpieczycielowi pisemne wypowiedzenie
Umowy ubezpieczenia,

- wdniu, w ktdrym Ubezpieczajacy skutecznie odstapit od Umowy ubezpieczenia,

- w dniu odstapienia od Umowy o Limit odnawialny ,

- wdniu, w ktérym Sktadka byta wymagalna do zaptaty przez Ubezpieczajacego zgodnie z Umowa
ubezpieczenia, a nie zostata przez niego optacona,

- w dniu rozwigzania lub wygasniecia Umowy o Limit odnawialny,
w zaleznosci, ktére ze zdarzen nastapi pierwsze.

Jezeli Umowa ubezpieczenia zawarta jest na okres dtuzszy niz 6 miesiecy, Ubezpieczajacy ma prawo
do odstapienia od Umowy ubezpieczenia w terminie 30 dni od dnia jej zawarcia. W przypadku gdy
Ubezpieczajacy jest przedsigbiorca - w terminie 7 dni od dnia jej zawarcia. Odstapienie uznaje sige za
skuteczne w dniu, w ktérym Ubezpieczyciel je otrzymat.

Ubezpieczajacy moze wypowiedzie¢ Umowe ubezpieczenia w kazdym czasie trwania Okresu
ubezpieczenia sktadajac Ubezpieczycielowi pisemne oswiadczenie.

Wypowiedzenie uznaje sie za skuteczne z dniem, w ktérym Ubezpieczajacy skutecznie ztozyt
Ubezpieczycielowi pisemne wypowiedzenie Umowy ubezpieczenia.

Ztozenie oswiadczenia o wypowiedzeniu Lub odstgpieniu od Umowy ubezpieczenia za posrednictwem
Agenta jest rdwnoznaczne z otrzymaniem tego o$wiadczenia przez Ubezpieczyciela.

Wypowiedzenie Lub odstapienie nie zwalnia Ubezpieczajacego z obowigzku zaptacenia sktadki za okres,
w jakim Ubezpieczyciel udzielat Ochrony ubezpieczeniowej.

Odpowiedzialno$¢ Ubezpieczyciela jest wytaczona, gdy Zgon nastapit w zwiazku przyczynowym z:

samobdjstwem, ktore miato miejsce w ciagu pierwszego roku od Dnia zawarcia Umowy
ubezpieczenia,

czynnym udziatem Ubezpieczonego w dziataniach wojennych, dziataniach zbrojnych, aktywnym
udziatem w zamieszkach, swiadomym i dobrowolnym uczestnictwem w aktach przemocy, chyba ze
udziat w aktach przemocy wynikat ze stanu wyzszej koniecznosci lub obrony koniecznej,
usitowaniem lub popetnieniem przez Ubezpieczonego przestepstwa,

zdarzeniem zwigzanym bezposrednio ze skazeniem chemicznym lub radioaktywnym na skale
masowa, spowodowanym dziataniem broni lub urzadzenia wykorzystujacego energie rozszczepienia
jadrowego lub promieniotwdrczosc.

Zajscie Zdarzenia powinno zostac niezwtocznie zgtoszone Ubezpieczycielowi poprzez:
- wypetnienie elektronicznego wniosku na stronie: www.cardif.pl (zaktadka: ,Zgtos roszczenie on-
line”) Lub
- wystanie zawiadomienia na adres: roszczenia@cardif.pl lub

- przekazanie wniosku o wyptate Swiadczenia pisemnie Lub osobiscie w siedzibie Ubezpieczyciela
lub za posrednictwem Agenta, np. na formularzu zgtoszenia roszczenia

oraz dotaczenie dokumentéw wskazanych w OWU.



o Swiadczenie z tytutu Zgonu Ubezpieczonego wyptacane jest Uposazonym, wskazanym przez
Ubezpieczonego we Wnioskopolisie, w czedciach zgodnych ze wskazaniem Ubezpieczonego.

o Jezeli Ubezpieczony nie wskazat Uposazonych lub, gdy zaden z Uposazonych w dniu Zdarzenia nie
7yt albo wszyscy Uposazeni utracili prawo do Swiadczenia, uprawnionymi do otrzymania Swiadczenia
sg cztonkowie rodziny Ubezpieczonego wedtug nastepujacej kolejnosci:

PODMIOT - wspdtmatzonek Ubezpieczonego,

UPRAWNIONY - jesli brak wspétmatzonka Ubezpieczonego - dzieci Ubezpieczonego, ktére otrzymuja Swiadczenie
DO OTRZYMANIA w czesciach réwnych,

SWIADCZENIA -

jesli brak dzieci i wspétmatzonka Ubezpieczonego - rodzice Ubezpieczonego, ktdrzy otrzymuja
Swiadczenie w czesciach réwnych,

jesli brak rodzicow, dzieci i wspotmatzonka Ubezpieczonego - rodzerstwo Ubezpieczonego, ktdre
otrzymuje Swiadczenie w czesciach réwnych,

jesli brak oséb wymienionych powyzej - spadkobiercy Ubezpieczonego, z wytaczeniem gminy i
Skarbu Panistwa, ktérzy otrzymuja Swiadczenie w czesciach réwnych ich udziatowi w spadku.

o Reklamacje moga by¢ sktadane pisemnie, w siedzibie Ubezpieczyciela, przy ul. Grzybowskiej 78,
00-844 Warszawa lub przesytka pocztowa, telefonicznie pod numerem telefonu wskazanym na
stronie internetowej www.cardif.pl, e-mailem na adres: reklamacje@cardif.pl lub za posrednictwem
formularza zgtoszeniowego zamieszczonego na stronie internetowej www.cardif.pl.

o Ubezpieczyciel udziela odpowiedzi na reklamacje bez zbednej zwtoki, jednak nie pdzniej niz
w terminie 30 dni od dnia otrzymania reklamacji.

o W szczegélnie skomplikowanych przypadkach Ubezpieczyciel okresla przewidywany termin
rozpatrzenia reklamacji, ktéry nie moze przekroczy¢ 60 dni od dnia otrzymania reklamacji
i udzielenia odpowiedzi.

ZASADY | TRYB
ZGtASZANIA
REKLAMACII ORAZ
ICH ROZPATRYWANIA

e W sprawach nieuregulowanych w OWU maja zastosowanie odpowiednie przepisy prawa polskiego.

SAD WEASCIWY o Sprawy sporne, wynikajace z Umowy ubezpieczenia, mozna wytoczy¢ albo wedtug przepisdw o
I ROZSTRZYGANIE wtasciwosci ogdlnej albo przed sadem witasciwym dla miejsca zamieszkania Ubezpieczajacego,
SPOROW Ubezpieczonego lub Uposazonego z Umowy ubezpieczenia albo przed sad wtasciwy dla miejsca

zamieszkania spadkobiercy Ubezpieczonego lub spadkobiercy Uposazonego.

Szczegotowe informacje o ubezpieczeniu, w tym o prawach i obowigzkach Ubezpieczonego zawarte sg
w Ogolnych Warunkach Ubezpieczenia Kredytobiorcow o indeksie Nest/CPI/REV/3_1/2020, ktore sa
ogolnodostepne na stronie Ubezpieczyciela (www.cardif.pl).



