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UBEZPIECZENIA

SZCZEGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA

kosztow leczenia VISION - koszty leczenia za granica

§1 Postanowienia ogolne

Niniejsze szczegolne warunki dodatkowego ubezpie-
czenia kosztéw leczenia VISION - koszty leczenia za
granica, zwane dalej szczegdlnymi warunkami ubezpie-
czenia, majg zastosowanie wylacznie do uméw
ubezpieczenia zawartych na podstawie ogdlnych
warunkoéw ubezpieczenia kosztéw leczenia VISION oraz
szczegolnych warunkdw ubezpieczenia kosztow leczenia
VISION BASIC, SILVER, GOLD i DIAMOND zatwier-
dzonych uchwatg Nr 19/2001 Zarzadu TU INTER Polska
S.A. z dnia 7.09.2001 r. i zmienionych Uchwatg Zarzadu
TU INTER Polska S.A. nr 45/2003 z dnia 22.10.2003 ri nr
29/2005zdnia23.06.2005r.

§2 Definicje

Uzytym w niniejszych szczegdlnych warunkach ubezpie-
czenia okresleniom nadaje sig znaczenie przyjete
w 0golnych warunkach ubezpieczenia kosztow leczenia
VISION, ponizsze za$ okreslenia oznaczaja:

1.

akty terroryzmu - akty (w tym z uzyciem sity lub
przemocy lub z grozbg uzycia sity lub przemocy) 0séb
lub grup oséb, dziatajacych samodzielnie albo
w imieniu lub w porozumieniu z jakimikolwiek organiza-
cjami lub rzadami, popetnione z pobudek polity-
cznych, religijnych, ideologicznych Ilub etnicznych
albo w celu wzbudzenia poczucia zagrozenia
w jakimkolwiek rzadzie, spoteczenstwie lub jakiejkol-
wiek grupie spofecznej. W przypadkach spornych
ciezar udowodnienia faktu, Ze zdarzenie ubezpiecze-
niowe nie powstalo w wyniku aktu terroryzmu,
spoczywa na ubezpieczonym lub osobie wystepuja-
cej w jego imieniu,

Centrum Pomocy INTER Polska - przedstawiciela
INTER Polska za granicg Rzeczypospolitej Polskiej
(dalej: RP), do ktérego ubezpieczony obowigzany jest
zglosi¢  zaistnienie zdarzenia objetego ochrong
ubezpieczeniowg w celu zorganizowania pomocy,
w zakresie okreslonym w niniejszych szczegoinych
warunkach ubezpieczenia, numer telefonu i faksu
Centrum Pomocy INTER Polska

tel: (+48 22) 864 55 24
fax: (+48 22) 864 54 15,

choroba przewlekta - stan chorobowy charakte-
ryzujacy sie powolnym rozwojem oraz diugo-
okresowym przebiegiem,

ekspedycja - zorganizowang wyprawe majacg na
celu zrealizowanie wytyczonych zadan o charakterze
sportowym badz naukowym,

hospitalizacja - leczenie w szpitalu trwajace co
najmniej 24 godziny, powstate w wyniku nagtego
zachorowania lub nieszczgsliwego wypadku,

koszty leczenia - wydatki na $wiadczone za granicg
na rzecz ubezpieczonego niezbedne ustugi medy-
czne: leczenie ambulatoryjne, szpitalne oraz denty-
styczne powstate w wyniku nagtego zachorowania
lub nieszczesliwego wypadku,

kraj statego pobytu - kraj, w ktérym ubezpieczony
uzyskat zezwolenie na osiedlenie sig, albo kraj,
ktorego obywatelstwo posiada ubezpieczony,

nagte zachorowanie - powstaly nagle i niespodzie-
wanie za granicg w okresie odpowiedzialnosci INTER
Polska stan chorobowy, zagrazajacy zyciu lub
zdrowiu ubezpieczonego, nie bedacy nastepstwem
wczesniejszej choroby lub schorzenia, powodujacy

10.

1.

12.

13.

konieczno$¢ uzyskania natychmiastowej pomocy
lekarskiej przed zakonczeniem pobytu za granica,

osoba uprawniona - osobe fizyczng posiadajacq
uprawnienia do otrzymania $wiadczenia,

podroz zagraniczna - wyjazd ubezpieczonego poza
granice RP oraz kraju statego pobytu,

praca zarobkowa - podjecie przez ubezpieczonego za
granicg czynno$ci, za ktore otrzymuje on wynagro-
dzenie,

sporty wysokiego ryzyka - rafting lub inne sporty
wodne uprawiane na rzekach gorskich, nurkowanie
przy uzyciu aparatéw gazowych, skoki ze spadochro-
néw, paralotniarstwo, szybownictwo oraz piloto-
wanie jakichkolwiek samolotow silnikowych, skoki
bungee, sztuki walki i wszelkiego rodzaju sporty
obronne, wspinaczke wysokogorska i skalng, speleo-
logie, myslistwo, jazde konna, bobsleje, skoki narcia-
rskie, oraz sporty, w ktorych wykorzystywane sg
pojazdy poruszajgce sig po $niegu albo lodzie; za
sporty wysokiego ryzyka uwaza sig rowniez wyprawy
do miejsc charakteryzujgcych sie ekstremalnymi
warunkami klimatycznymi lub przyrodniczymi albo
udziat w ekspedycjach,

wyczynowe lub zawodowe uprawianie sportu —
uprawianie dyscyplin sportowych w ramach sekcji
lub klubéw sportowych z zamiarem uczestnictwa
w zawodach i konkursach sportowych.

§3 Przedmiotizakres ubezpieczenia

I
1.

Ubezpieczenie kosztow leczenia

Przedmiotem ubezpieczenia sg niezbedne i udokumen-
towane koszty leczenia poniesione przez ubezpie-
czonego poza granicami RP oraz kraju statego pobytu
w zwigzku z jego nagltym zachorowaniem lub nie-
szczesliwym wypadkiem powstalym w czasie pobytu
poza granicami RP oraz kraju stafego pobytu,
z zastrzezeniem postanowien § 8.

Zakresem ubezpieczenia objete sg koszty leczenia:
1) ambulatoryjnego, obejmujacego:

a) badania i zabiegi ambulatoryjne zalecone
przezlekarza,

b) konsultacje medyczne wraz z dojazdem leka-
rza wskazanego przez Centrum Pomocy
INTER Polska z najblizszej placowki stuzby
zdrowia do miejsca zakwaterowania ubezpie-
czonego, w przypadku gdy wymaga tego stan
zdrowia ubezpieczonego,

c) zakup lekow i $rodkow opatrunkowych
przepisanych przez lekarza wskazanego
przez Centrum Pomocy INTER Polska,

d) naprawg lub zakup okularéw oraz naprawe
protez optaconych za granica bezposrednio
po wypadku, pod warunkiem, ze ich
uszkodzenie zwigzane byto z nieszczesliwym
wypadkiem - do wysokosci 100 EURO dla
wszystkich tego typu zdarzen w okresie
ubezpieczenia,

2) szpitalnego, w tym pobyt i leczenie, zabiegi,
operacije, ktorych przeprowadzenia ze wzgledu na
stan zdrowia nie mozna byfo odfozy¢ do czasu
powrotu do RP lub kraju statego pobytu,

3) dentystycznego, obejmujacego leczenie ostrych
stanow zapalnych i bolowych do wysokosci 200

2.

EURO dla wszystkich zachorowan wymaga-
jacych udzielenia natychmiastowej pomocy
lekarskiej, zaistniatych w okresie ubezpieczenia.

Ubezpieczenie kosztow organizacji pomocy ,assi-
stance”

. Przedmiotem ubezpieczenia jest organizacja pomocy

,assistance” i opfacenie Swiadczen za posredni-
ctwem Centrum Pomocy INTER Polska w przypadku
nagtego zachorowania lub nieszczesliwego wypadku
ubezpieczonego w czasie pobytu za granicg RP oraz
kraju statego pobytu, z zastrzezeniem § 8.

W ramach organizacji pomocy ,assistance” Gentrum

Pomocy INTER Polska gwarantuje nastepujgce ustugi

i Swiadczenia:

1) cafodobowy dyzur telefonu Centrum Pomocy
INTER Polska,

2) pokrycie kosztow leczenia - Centrum Pomocy
INTER Polska zorganizuje bezgotdwkowe opface-
nie kosztow leczenia ubezpieczonego do wyso-
ko$ci sumy ubezpieczenia okreslonejw § 7 pkt 1,

3) przekazywanie wiadomosci - w przypadku
zajscia nieprzewidzianych okoliczno$ci, nieza-
leznych od ubezpieczonego, ktore spowodowaty
opOznienie lub zmiane przebiegu podrozy
ubezpieczonego, Centrum Pomocy INTER Polska
na zyczenie ubezpieczonego przekaze niezbedne
informacje rodzinie, pracodawcy lub innej
wskazanej osobie; Centrum Pomocy INTER
Polska nie odpowiada za tres¢, terminowo$¢
inastepstwa przekazanych informacji,

4) koszty pobytu i podrézy powrotnej osoby
towarzyszacej - Centrum Pomocy INTER Polska
zorganizuje i optaci koszty pobytu oraz podrozy
powrotnej jednej osoby towarzyszacej niezbednej
do sprowadzenia ubezpieczonego do kraju
statego pobytu; koszty pobytu obejmujg koszty
zakwaterowania i wyzywienia przez okres nie
diuzszy niz 7 dni i s3 optacane maksymalnie do
kwoty 100 EURO za kazdy dzien; konieczno$é
pobytu osoby towarzyszacej musi zostaé
stwierdzona na piSmie przez lekarza prowa-
dzacego chorego za granica,

5) koszty pobytu ubezpieczonego po hospitali-
zacji- jezeli transport ubezpieczonego do kraju
statego pobytu nie moze nastapi¢ zgodnie
z pisemnym zaleceniem lekarza prowadzacego
bezpos$rednio po zakonczeniu hospitalizacji lub
niemozliwe jest zorganizowanie transportu do
kraju statego pobytu bezposrednio po zakon-
czeniu hospitalizacji, Centrum Pomocy INTER
Polska zorganizuje i pokryje dodatkowo koszty
pobytu ubezpieczonego za granicg; koszty
pobytu obejmuja koszty wyzywienia i zakwatero-
wania przez okres nie dfuzszy niz 7 dnii sg pokry-
wane maksymalnie do kwoty 100 EURO za kazdy
dzien,

6) pomoc w przypadku kradziezy - w przypadku
zaginiecia badz kradziezy dokumentéw osobi-
stych, ubezpieczeniowych, biletow albo kart
kredytowych, Centrum Pomocy INTER Polska
poinformuje ubezpieczonego 0 niezbgdnych
dziataniach, jakie nalezy podjaé; Centrum
Pomocy INTER Polska i INTER Polska nie pono-
szg odpowiedzialnosci za efekty tych dziafan.
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lll. Ubezpieczenie kosztow transportu i repatriacji
1.

Przedmiotem ubezpieczenia jest organizacja oraz
opfacenie kosztow transportu i repatriacji ubezpieczo-
nego przez Centrum Pomocy INTER Polska w przy-
padku jego nagtego zachorowania lub nieszcze-
Sliwego wypadku w czasie pobytu za granicg RP oraz
kraju statego pobytu, z zastrzezeniem § 8.

Zakresem ubezpieczenia objete s nastepujace
Swiadczenia:

1) transport ubezpieczonego z miejsca wypadku do
najblizszej placowki stuzby zdrowia,

2) transport ubezpieczonego do innej placowki
stuzby zdrowia — na pisemny wniosek lekarza
prowadzacego leczenie,

3) transport ubezpieczonego do kraju statego
pobytu, do placowki stuzby zdrowia lub miejsca
zamieszkania, o ile wymaga tego jego stan
zdrowia oraz gdy transport ten odbyt sie zgodnie
z pisemnym zaleceniem lekarza prowadzacego
leczenie,

4) transport zwfok ubezpieczonego do kraju statego
pobytu lub koszty zwigzane z kremacjg albo
pogrzebem za granicg; zwrot kosztow kremacii
lub pogrzebu ograniczony jest do kwoty stano-
wigcej rownowarto$¢ kosztow organizowanego
przez Centrum Pomocy INTER Polska transportu
zwlok ubezpieczonego do kraju statego pobytu.

0 sposobie i mozliwosci transportu ubezpieczonego
decyduje lekarz Centrum Pomocy INTER Polska, po
konsultacji z lekarzem prowadzacym za granicg
i w oparciu o dokumentacje medyczna. Jezeli
ubezpieczony nie wyraza zgody na transport, uznany
przez lekarza za mozliwy, nie podlega on dalszej
ochronie ubezpieczeniowej w zakresie kosztow
i organizacji pomocy ,assistance” oraz kosztow
transportu i repatriacji.

§4 Wytaczenia odpowiedzialno$ci
1.

INTER Polska nie pokrywa, oprocz wytaczen wymie-

nionych w §6 ogdlnych warunkéw ubezpieczenia

kosztow leczenia VISION, kosztow leczenia

w przypadku:

1) gdy leczenie za granicg byto jedynym powodem
lub jednym z powoddw pobytu za granicg albo
jezeli wiadomo byto, ze konieczno$¢ leczenia
nastapi w trakcie pobytu za granica,

2) kosztow zwigzanych z porodem, ktory nastapit
podczas ostatnich dwdch miesiecy poprzedza-
jacych przewidziany termin,

3) kosztow zwigzanych ze sztucznym zaptodnie-
niem lub innym leczeniem bezptodnosci,

4) kosztow zwigzanych z przerwaniem cigzy, o ile
nie zostato ono wykonane w celu ratowania zycia
lub zdrowia,

5) kosztow zwigzanych z cigzg, za wyjatkiem jednej
wizyty lekarskiej i zwigzanego z nig niezbednego
transportu do placowki medycznej, przy czym
gorny limit odpowiedzialnosci INTER Polska za
wymienione $wiadczenia wynosi rownowartos¢
100 EURO,

6) kosztow leczenia depresji, wad wrodzonych,
chordb wenerycznychiAIDS,

7) kosztow wynikajacych z leczenia przekracza-
jacego zakres niezbedny do przywrdcenia stanu
zdrowia, umozliwiajagcego ubezpieczonemu
powrét do RP lub kraju statego pobytu,
W szczegolno$ci leczenia zwigzanego z chirurgig

plastyczna, szczepieniami lub Srodkami odzy-
wczymi (wzmacniajacymi),

8) kosztow zwigzanych z zakupem protez dentysty-
cznych, koron lub $wiadczen z zakresu ortodoncji
albo leczniczych Srodkow technicznych (np.
endoprotezy),

9) gdy ubezpieczony w catosci lub czgsci uzyskat
zwrotkosztow leczenia zinnego tytutu,

10) gdy ubezpieczony nie stosowat si¢ do zalecen
lekarzy Centrum Pomocy INTER Polska,

11) usitowania lub popetnienia przez ubezpieczonego
samookaleczenia lub okaleczenia na wiasng
prosbe lub samobdjstwa,

12) organizowania jakichkolwiek nadzwyczajnych
przedsigwzig¢ majacych na celu ratowanie zycia
innej osoby w miejscach charakteryzujacych sie
ekstremalnymi  warunkami klimatycznymi lub
przyrodniczymi, albo w miejscach odosobnio-
nych (np. w gorach, obszarach zalesionych Iub
obszarach stabo zaludnionych),

13) jazd probnych, rajdow i wyscigéw samochodo-
wych,

14) podrozowania statkami powietrznymi, z wytacze-
niem przelotow w charakterze pasazera, o ile lot
wykonywany byt zgodnie z obowigzujacymi prze-
pisamiprawa,

15) zazycia lekéw nie przepisanych przez lekarza lub
uzytych niezgodnie z zaleceniem lekarza badz ze
wskazaniem ich uzycia, chyba ze ten fakt nie miat
wptywu na powstanie zdarzenia objetego
ochrong ubezpieczeniowa,

16) promieniowania radioaktywnego, katastrof natu-
ralnych, skazen, epidemii lub zanieczyszczenia
Srodowiska,

17) zignorowania przez ubezpieczonego przeciw-
wskazan lekarskich do odbycia podrézy ze
wzgledow zdrowotnych,

18) leczenia chorob przewlektych, z powodu ktorych
ubezpieczony byt leczony w okresie ostatnich
dwach lat przed zawarciem umowy ubezpiecze-
nia,

19) zaburzen nerwowych lub psychicznych oraz ich
skutkow, a takze epilepsii,

20) wypadkéw powstatych podczas wyczynowego
lub zawodowego uprawiania dyscyplin sporto-
wych,

21) wykonywania przez ubezpieczonego pracy
zarobkowej za granica,

22) wykonywania przez ubezpieczonego amatorskie-
g0 uprawiania sportow wysokiego ryzyka.

. Odpowiedzialno$¢ INTER Polska nie obejmuje

zado$cuczynienia za doznany bol i cierpienie fizyczne
i moralne oraz odszkodowania za poniesione straty
materialne wynikajace z utraty, uszkodzenia, zni-
szczenia przedmiotéw nalezacych do ubezpieczo-
nego.

. Ochrona ubezpieczeniowa INTER Polska nie obejmu-

je zdarzen, w zwigzku z ktorymi ubezpieczonemu
przystuguje $wiadczenie z tytutu innej umowy
ubezpieczenia lub ktdre zostaly pokryte przez inne
instytucije.

. Z zakresu ubezpieczenia wyltaczone s3 rowniez

koszty leczenia ubezpieczonego w przypadku gdy
odmowit on powrotu do kraju stafego pobytu wbrew
decyzji podijetej przez lekarza Centrum Pomocy
INTER Polska.

§5 Postepowanie w przypadku wystapienia

1.

zdarzenia objetego ubezpieczeniem
kosztow leczenia

W razie wystapienia zdarzenia mogacego

spowodowa¢ odpowiedzialno$¢ INTER Polska,

ubezpieczony lub osoba wystepujaca w jego imieniu

obowigzanisg:

1) przed podjeciem jakichkolwiek dziatan we
wiasnym zakresie niezwtocznie, nie pozniej niz
w ciggu 3 dni od daty zdarzenia powiadomic¢
Centrum Pomocy INTER Polska, a w przypadku,
gdy jest to niemozliwe - stara¢ sie zfagodzic
skutki zdarzenia i niezwtocznie uzyskaé pomoc
lekarska,

2) stosowac sig do zalecen Centrum Pomocy INTER
Polska, udzielajac informacji i niezbednych
petnomocnictw,

3) poda¢ numer telefonu, pod ktérym Centrum
Pomocy INTER Polska skontaktuje si¢ z ubezpie-
czonym,

4) uzyska¢ dokumentacje lekarska, stwierdzajaca
rozpoznanie (diagnoze lekarska) i uzasadniajaca
koniecznos¢ leczenia lub hospitalizacji (oryginaty
rachunkow iinne dokumenty),

5) w miarg mozliwosci ograniczy¢ rozmiar szkody
i zaniecha¢ wszelkich czynnosci, ktore bytyby
przeszkoda w procesie leczenia,

6) poddac sig badaniom lekarskim u wskazanego
przez INTER Polska lekarza lub ewentualnej
obserwaciiklinicznej,

7) zwolni¢ lekarzy prowadzacych leczenie z obo-
wigzku zachowania tajemnicy zawodowej na
rzecz INTER Polska oraz zezwoli¢ INTER Polska
nawglad do dokumentacjiz przebiegu leczenia,

8) zwolni¢ publiczne i niepubliczne zakfady opieki
zdrowotnej z obowigzku zachowania tajemnicy
i wyrazi¢ zgode na udostepnienie dokumentacji
medycznej,

9) zglosic do INTER Polska zdarzenie objete
ubezpieczeniem najpozniej w terminie 14 dni od
daty powrotu do RP, przedstawiajac dokumenty
lekarskie okreslone w pkt. 1.4,

10) do wysokosci 60 EURO pokry¢ koszty we
wiasnym zakresie na miejscu zdarzenia (koszty
objete ubezpieczeniem zwracane sg po powrocie
ubezpieczonego do RP); koszty powyzej 60
EURO moga, na zyczenie ubezpieczonego,
zostaé pokryte przez Gentrum Pomocy INTER
Polska na rachunek placowki udzielajacej pomo-
cy.

Jezeli ubezpieczony nie dopefni wskutek razacego

niedbalstwa lub winy umysinej ktéregokolwiek

z obowigzkdw okreslonych w pkt. 1, a bedzie to miafo

wplyw na ustalenie zakresu odpowiedzialnosci

ubezpieczeniowej lub wysokosci $wiadczenia, INTER

Polska moze odmowic przyznania wyptaty Swiadcze-

nialub je ograniczyc.

W razie $mierci ubezpieczonego osoba uprawniona

obowigzana jest dostarczy¢ INTER Polska doku-

menty niezbedne do ustalenia zasadno$ci roszczenia,
przez ktore rozumie sig¢ w szczegdlnosci wycigg

z aktu zgonu (do wgladu) oraz dokumenty stwierdza-

jace pokrewienstwo lub powinowactwo uprawnio-

nego z ubezpieczonym (do wgladu).



§6 Postepowanie w przypadku wystapienia

zdarzenia objetego ubezpieczeniem kosztow

organizacji pomocy ,,assistance” oraz

ubezpieczeniem kosztow transportu

i repatriacji

. W razie wystgpienia zdarzenia mogacego Spowo-

dowa¢ odpowiedzialno$¢ INTER Polska, ubezpie-

czony lub osoba wystepujgca w jego imieniu
obowigzani sa:

1) niezwiocznie skontaktowac sie (telefonicznie lub
faksem) z Centrum Pomocy INTER Polska i podaé
wszelkie niezbedne informacje, o ktore poprosi,
w szczegdlnosci:

a) numer telefonu, pod ktorym Centrum Pomo-
cy INTER Polska moze skontaktowaé sig
zubezpieczonym,

b) numer polisy wraz z nazwiskiem osoby, na
ktdra zostata wystawiona,

c) informacje wyjasniajace okolicznosci,
w ktorych znajduje sig osoba ubezpieczona
irodzaj potrzebnej pomocy,

2) podac wszelkie informacje i okaza¢c wszelkg
mozliwg pomoc oraz przekaza¢ odpowiednie do
okolicznosci dowody, niezbedne do stwierdzenia
odpowiedzialnos$ci ubezpieczeniowej i jej zakre-
su.

. Jezeli ubezpieczony nie dopefni wskutek razacego

niedbalstwa lub winy umysinej ktoregokolwiek

z obowigzkow okreslonych w pkt. 1, a bedzie to miato

wplyw na ustalenie zakresu odpowiedzialnosci

ubezpieczeniowej lub wysokosci $wiadczenia, INTER

Polska moze odmowic przyznania wyptaty $wiadcze-

nia lub je ograniczy¢.

§7 Suma ubezpieczenia

. Wysoko$¢ sumy ubezpieczenia przedstawia ponizsza
tabela:

Suma ubezpieczenia

Zakres ubezpieczenia w EURD

Koszty leczenia

Koszty organizacji pomocy "assistance"

Koszty transportu i repatriacji

15.000

2. Suma ubezpieczenia 15.000 EURO stanowi gérmy

limit odpowiedzialnosci INTER Polska za wszystkie
szkody objete ochrong ubezpieczeniowa, wynikfe
Z jednego zdarzenia, bez wzgledu na taczng liczbe
zdarzen w okresie ubezpieczenia.

§8 Okres odpowiedzialno$ci ubezpieczeniowej

1.

INTER Polska zapewnia ochrong ubezpieczeniowg
w zakresie koniecznych z medycznego punktu widzenia
kosztow leczenia ubezpieczonego za kazdy 45-
dniowy pobyt za granicg RP oraz kraju statego pobytu,
jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe wystapi po
rozpoczeciu ochrony ubezpieczeniowej i jezeli nie
bylo ono znane ubezpieczajagcemu przy zawieraniu
umowy dodatkowego ubezpieczenia kosztow lecze-
nia VISION.

Odpowiedzialno$¢ INTER Polska konczy sie, takze
w przypadku trwajacego ubezpieczenia, z chwilg
kazdorazowego powrotu z zagranicy, jednak
w kazdym przypadku nie pozniej niz z uptywem 45 dni
pobytu za granica.

§9 Ustalenie i wyptata $wiadczenia

1.

Ubezpieczony ma obowigzek udostepni¢ dokumenty,
ktore INTER Polska uzna za niezbedne do rozpatrzenia
whniosku o wypfate $wiadczenia.

INTER Polska wypfaca $wiadczenie do wysokoSci
sumy ubezpieczenia.

INTER Polska wypfaca $wiadczenie osobie upraw-
nionej na podstawie uznania, ugody lub prawo-
mocnego wyroku sadu.

Swiadczenie wyptacane jest w ciagu 30 dni od daty
otrzymania zawiadomienia o zdarzeniu ubezpiecze-
niowym.

Gdyby w terminie powyzszym nie bylo mozliwe
wyjasnienie wszystkich okoliczno$ci koniecznych do
ustalenia odpowiedzialnosci INTER Polska albo
wysokosci $wiadczenia, Swiadczenie wypfaca sig
w terminie 14 dni od wyjasnienia tych okoliczno$ci,
jednakze bezsporng cze$¢ Swiadczenia wypfaca
sie w terminie okreslonym w pkt. 4.

W przypadku, gdy $wiadczenie nie przystuguije,
INTER Polska informuje o tym poszkodowanego na
piSmie w terminie 30 dni od dnia otrzymania
zawiadomienia o zdarzeniu ubezpieczeniowym lub 14
dni od dnia wyjasnienia wszystkich okolicznosci
uzasadniajacych brak odpowiedzialno$ci, podajac
okolicznosci i podstawe prawng uzasadniajace
odmowe wyplaty Swiadczenia.

Jezeli uprawniony do wystgpienia z roszczeniem nie
zgadza sig z ustaleniami INTER Polska co do odmowy
zaspokojenia roszczenia albo wysokosci $wiad-
czenia, moze w ciggu 30 dni zglosi¢ na pismie
wniosek 0 ponowne rozpatrzenie sprawy przez Zarzad
TUINTER Polska S.A.

8.

N

UBEZPIECZENIA

INTER Polska zastrzega sobie prawo weryfikacji

przedfozonych dokumentéw, w tym rachunkow,

kosztorysow i innych dokumentdw zwigzanych

z ustaleniem rozmiaru i wysokosci $wiadczenia

oraz zaciggniecia opinii specjalistow.

W celu przeliczenia wysokosci $wiadczenia

stosuje sie S$rednie kursy walut z tabeli NBP

ogfoszonejw dniu:

1) wskazanym na rachunku - w przypadku
refundaciji kosztow poniesionych przez ubezpie-
cz0onego,

2) wypfaty Swiadczenia - w pozostatych przypad-
kach.

§10 Postanowienia koncowe

1.

Pomoc ubezpieczonemu w zwiazku ze zdarzeniem
objetym umowa ubezpieczenia udzielana jest
w ramach przepiséw prawa obowigzujacych w kraju,
w ktorym jest ona $wiadczona albo przepisow prawa
migdzynarodowego.

W sprawach nie uregulowanych ninigjszymi szcze-
g0Inymi warunkami ubezpieczenia stosuje si¢ ogoine
warunki ubezpieczenia kosztow leczenia VISION,
przepisy Kodeksu cywilnego oraz ustawy z 28 lipca
1990 r. o dziatalnosci ubezpieczeniowej (tekst
jednolity: Dz.U.z1996r.Nr 11, poz. 62z p6zn.zm.).

§11 Zatwierdzenie i wejscie w Zycie

1.

szczego6lnych warunkow ubezpieczenia

Niniejsze szczegoine warunki dodatkowego ubezpie-
czenia kosztow leczenia VISION - koszty leczenia za
granicg - zostaly zatwierdzone Uchwatg nr 19/2001
Zarzadu TU INTER Polska S.A. z dnia 7.09.2001 r.
i zmienione Uchwatg Zarzadu TU INTER Polska S.A. nr
45/2003zdnia22.10.2003r.

Niniejsze szczegolne warunki dodatkowego ubezpie-
czenia kosztow leczenia VISION - koszty leczenia za
granica wchodza w zycie z dniem 01.11.2003 r.
i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawie-
ranychod dnia01.11.2003r.

Peter Nesbeda
Czlonek Zarzadu

Aniela Schreyner
Czlonek Zarzadu

Towarzystwo Ubezpieczen INTER Polska S.A., Al. Jerozolimskie 172, 02-486 Warszawa, NIP 547-02-06-285, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy XII Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sadowego, nr KRS 0000016204, Kapitaf zaktadowy wynosi 121,2 min z, jest w petni zarejestrowany i optacony

3




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /None
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Error
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /DetectCurves 0.0000
  /ColorConversionStrategy /CMYK
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedOpenType false
  /ParseICCProfilesInComments true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveDICMYKValues true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveFlatness true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments true
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /CropColorImages true
  /ColorImageMinResolution 300
  /ColorImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageMinDownsampleDepth 1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /CropGrayImages true
  /GrayImageMinResolution 300
  /GrayImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageMinDownsampleDepth 2
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /CropMonoImages true
  /MonoImageMinResolution 1200
  /MonoImageMinResolutionPolicy /OK
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /CheckCompliance [
    /None
  ]
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputConditionIdentifier ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName ()
  /PDFXTrapped /False

  /SyntheticBoldness 1.000000
  /Description <<
    /CHS <FEFF4f7f75288fd94e9b8bbe5b9a521b5efa7684002000410064006f006200650020005000440046002065876863900275284e8e9ad88d2891cf76845370524d53705237300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c676562535f00521b5efa768400200050004400460020658768633002000d>
    /CHT <FEFF4f7f752890194e9b8a2d7f6e5efa7acb7684002000410064006f006200650020005000440046002065874ef69069752865bc9ad854c18cea76845370524d5370523786557406300260a853ef4ee54f7f75280020004100630072006f0062006100740020548c002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee553ca66f49ad87248672c4f86958b555f5df25efa7acb76840020005000440046002065874ef63002000d>
    /CZE <>
    /DAN <>
    /DEU <>
    /ESP <>
    /FRA <>
    /GRE <>
    /HRV (Za stvaranje Adobe PDF dokumenata najpogodnijih za visokokvalitetni ispis prije tiskanja koristite ove postavke.  Stvoreni PDF dokumenti mogu se otvoriti Acrobat i Adobe Reader 5.0 i kasnijim verzijama.)
    /HUN <>
    /ITA <>
    /JPN <FEFF9ad854c18cea306a30d730ea30d730ec30b951fa529b7528002000410064006f0062006500200050004400460020658766f8306e4f5c6210306b4f7f75283057307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103055308c305f0020005000440046002030d530a130a430eb306f3001004100630072006f0062006100740020304a30883073002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d3067958b304f30533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a306b306f30d530a930f330c8306e57cb30818fbc307f304c5fc59808306730593002000d>
    /KOR <FEFFc7740020c124c815c7440020c0acc6a9d558c5ec0020ace0d488c9c80020c2dcd5d80020c778c1c4c5d00020ac00c7a50020c801d569d55c002000410064006f0062006500200050004400460020bb38c11cb97c0020c791c131d569b2c8b2e4002e0020c774b807ac8c0020c791c131b41c00200050004400460020bb38c11cb2940020004100630072006f0062006100740020bc0f002000410064006f00620065002000520065006100640065007200200035002e00300020c774c0c1c5d0c11c0020c5f40020c2180020c788c2b5b2c8b2e4002e000d>
    /NLD (Gebruik deze instellingen om Adobe PDF-documenten te maken die zijn geoptimaliseerd voor prepress-afdrukken van hoge kwaliteit. De gemaakte PDF-documenten kunnen worden geopend met Acrobat en Adobe Reader 5.0 en hoger.)
    /NOR <>
    /POL <>
    /PTB <>
    /RUM <>
    /RUS <>
    /SLV <>
    /SUO <>
    /SVE <>
    /TUR <>
    /ENU (Use these settings to create Adobe PDF documents best suited for high-quality prepress printing.  Created PDF documents can be opened with Acrobat and Adobe Reader 5.0 and later.)
  >>
  /Namespace [
    (Adobe)
    (Common)
    (1.0)
  ]
  /OtherNamespaces [
    <<
      /AsReaderSpreads false
      /CropImagesToFrames true
      /ErrorControl /WarnAndContinue
      /FlattenerIgnoreSpreadOverrides false
      /IncludeGuidesGrids false
      /IncludeNonPrinting false
      /IncludeSlug false
      /Namespace [
        (Adobe)
        (InDesign)
        (4.0)
      ]
      /OmitPlacedBitmaps false
      /OmitPlacedEPS false
      /OmitPlacedPDF false
      /SimulateOverprint /Legacy
    >>
    <<
      /AddBleedMarks false
      /AddColorBars false
      /AddCropMarks false
      /AddPageInfo false
      /AddRegMarks false
      /ConvertColors /ConvertToCMYK
      /DestinationProfileName ()
      /DestinationProfileSelector /DocumentCMYK
      /Downsample16BitImages true
      /FlattenerPreset <<
        /PresetSelector /MediumResolution
      >>
      /FormElements false
      /GenerateStructure false
      /IncludeBookmarks false
      /IncludeHyperlinks false
      /IncludeInteractive false
      /IncludeLayers false
      /IncludeProfiles false
      /MultimediaHandling /UseObjectSettings
      /Namespace [
        (Adobe)
        (CreativeSuite)
        (2.0)
      ]
      /PDFXOutputIntentProfileSelector /DocumentCMYK
      /PreserveEditing true
      /UntaggedCMYKHandling /LeaveUntagged
      /UntaggedRGBHandling /UseDocumentProfile
      /UseDocumentBleed false
    >>
  ]
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


