
§ 1

1. NiniejszeOgólneWarunkiUbezpieczeniaSpłatyKartydlaPosiadaczy
kart BRE Banku SA wydanych przez mBank – BankowoÊç Deta-
licznà BRE Banku SA zwane w dalszej cz´Êci OWU, stanowià
podstaw´ zawarcia umowy ubezpieczenia pomí dzy BRE Ubez-
pieczenia Towarzystwem Ubezpieczeƒ i Reasekuracji Spółkà
Akcyjnà, zwanà dalej BRE Ubezpieczenia a BRE Bankiem Spółkà
Akcyjnà (mBank), zwanym dalej Bankiem. Umowa ta zwana
jest dalej Umowà Ubezpieczenia.

2. Umowa zawarta zostaje na rachunek Posiadaczy kart Banku.

3. Zawarcie Umowy zostanie potwierdzone przez BRE Ubezpie-
czenia Polisà Generalnà, stanowiàcà z OWU integralnà cz´Êç
Umowy Ubezpieczenia.

§ 2
Definicje poj´ç

1. Na podstawie niniejszych OWU BRE Ubezpieczenia zobowià-
zuje si´ wypłaciç Êwiadczenie w przypadku zajÊcia zdarzenia
ubezpieczeniowego, na warunkach okreÊlonych w OWU.

2. Terminy u˝yte w OWU oraz innych dokumentach zwiàzanych
z OWU oznaczajà:

1) Karta–kartakredytowawydawanaprzezBanknapodstawie
Umowy o korzystanie z karty wyłàcznie Posiadaczowi Karty;

2) karta dodatkowa – karta kredytowa wydana na wniosek
Posiadacza Karty wskazanej przez niego osobie;

3) Posiadacz Karty – osoba fizyczna uprawniona do korzysta-
nia z Karty, która podpisała Umow´ o korzystanie z karty;

4) Umowa o korzystanie z karty – „Umowa kredytu – karta
kredytowa” zawarta na podstawie Umowy o Êwiadczenie
usług bankowych w mBanku pomí dzy Posiadaczem Karty
a Bankiem b´dàca podstawà wydania Karty i kart dodat-
kowych oraz regulujàca zasady jej u˝ywania;

5) Polisa Generalna – dokument potwierdzajàcy zawarcie
Umowy Ubezpieczenia pomi´dzy BRE Ubezpieczenia
a Bankiem;

6) Ubezpieczajàcy – Bank, zawierajàcy Umow´ Ubezpie-
czenia i zobowiàzany do opłacania składki;

7) Ubezpieczony – Posiadacz Karty obj´ty ochronà ubez-
pieczeniowà, który ukoƒczył 18 lat i nie ukoƒczył 70. roku
˝ycia;

8) Uposa˝ony – osoba (lub osoby) wskazana przez Ubez-
pieczonego jako uprawniona/e do otrzymania Êwiadczenia
w przypadku zajÊcia zdarzenia ubezpieczeniowego. Je˝eli
Ubezpieczony nie wskazał Uposa˝onego, Uposa˝ony zmarł
przed Êmiercià Ubezpieczonego lub przyczynił sí do Êmierci
Ubezpieczonego, Êwiadczenie wypłacane jest członkom
rodziny Ubezpieczonego według nast´pujàcej kolejnoÊci:

a) mał˝onkowi,

b) dzieciom, w równych cz´Êciach, jeÊli brak jest mał̋ onka,

c) rodzicom, w równych cz´Êciach, jeÊli brak jest mał-
˝onka i dzieci,

d) rodzeƒstwu w równych cz´Êciach, jeÊli brak jest mał-
˝onka, dzieci i rodziców,

e) innym ustawowym spadkobiercom;

9) Suma ubezpieczenia – kwota b´dàca podstawà do usta-
lenia wysokoÊci Êwiadczenia w przypadku zajÊcia zdarzenia
ubezpieczeniowego stanowiàca górnà granic´ odpowie-
dzialnoÊci BRE Ubezpieczenia;

10) zdarzenie ubezpieczeniowe – zdarzenie obj́ te ochronà
ubezpieczeniowà polegajàce na Êmierci Ubezpieczonego
w wyniku nieszcz´Êliwego wypadku albo całkowitej i trwałej
niezdolnoÊci do pracy w wyniku nieszcz´Êliwego wypadku,
albo na czasowej niezdolnoÊci do pracy spowodowanej
pobytem w szpitalu w wyniku nieszcz´Êliwego wypadku;

11) nieszcz´Êliwy wypadek – nagłe zdarzenie spowodowane
przyczynà zewn t́rznà, niezale˝ne od woli Ubezpieczonego;
za nieszcz´Êliwy wypadek nie uznaje sí zawału serca, udaru
mózgu i innych chorób, nawet wyst´pujàcych nagle;

12) całkowita i trwała niezdolnoÊç do pracy – całkowita
i trwała niezdolnoÊç do Êwiadczenia jakiejkolwiek pracy
na podstawie stosunku pracy, umowy cywilnoprawnej,
wykonywania wolnego zawodu lub do prowadzenia działal-
noÊci gospodarczej, potwierdzona wydaniem orzeczenia
przez lekarza orzecznika ZUS okreÊlajàcego stan zdrowia
Ubezpieczonego jako trwałà i całkowità niezdolnoÊç
do pracy;

13) choroba psychiczna – choroba zakwalifikowana w Mí -
dzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Chorób i Problemów
Zdrowotnych ICD 10 jako zaburzenia psychiczne i zabu-
rzenia zachowania (F00-F99);

14) pobyt w szpitalu – stałe, nieprzerwane przebywanie Ubez-
pieczonego w szpitalu (bàdê w szpitalach, je˝eli zmiana
szpitala nastàpiła w ramach kontynuacji leczenia) w celu
leczenia, trwajàce nieprzerwanie co najmniej 14 dni od dnia
przyj´cia Ubezpieczonego do szpitala, do dnia wypisania
Ubezpieczonego ze szpitala. JeÊli w czasie pobytu Ubez-
pieczonego w szpitalu nastàpił zgon Ubezpieczonego, okres
pobytu w szpitalu liczony jest do daty zgonu Ubezpie-
czonego.

15) czasowa niezdolnoÊç do pracy w wyniku nieszcz´Êli-
wego wypadku – niezdolnoÊç do pracy Ubezpieczonego
spowodowanapobytemwszpitaluwwynikunieszcz Ếliwego
wypadku, potwierdzona dokumentacjà leczenia szpitalnego,
trwajàcego nieprzerwanie co najmniej 14 dni;

16) szpital – zakład lecznictwa zamkní tego przeznaczony dla
chorych, wymagajàcych opieki leczniczej, zabiegów ope-
racyjnych lub zabiegów diagnostycznych, zapewniajàcy
chorym całodobowà opiek´ Êredniego i wy˝szego personelu
medycznego. Definicja szpitala nie obejmuje oÊrodków
pomocy społecznej, domów pomocy społecznej, oÊrod-
ków dla psychicznie chorych, hospicjów onkologicznych,
oÊrodków dla leczenia uzale˝nieƒ od narkotyków, alkoholu
i innych, oÊrodków sanatoryjnych, oÊrodków rehabilitacyj-
nych i oÊrodków wypoczynkowych;

17) lekarz – osoba posiadajàca uprawnienia do wykonywania
zawodu lekarza, nie b´dàca członkiem rodziny Ubezpie-
czonego;

18) sporty wysokiego ryzyka – alpinizm, wspinaczka wysoko-
górska, baloniarstwo, lotniarstwo, motolotniarstwo, para-
lotniarstwo, szybownictwo oraz pilotowanie jakichkolwiek
statków powietrznych (zgodnie z definicjà ustawy prawo
lotnicze), rafting, skoki do wody, sporty wodne uprawiane
na rzekach górskich, nurkowanie przy u˝yciu sprz t́u specja-
listycznego, skoki na gumowej linie, spadochroniarstwo,
speleologia, sporty motorowe i motorowodne, sporty i sztuki
walki, myÊlistwo, jazda konna, bobsleje, skoki narciarskie,
jazda na nartach wodnych, kitesurfing, heliskiing, heliboar-
ding, mountainboarding, parkur, free run, B.A.S.E. jumping,
downhil, streetluge, udział w wyÊcigach wszelkiego rodzaju
oraz jazdach próbnych, a tak˝e próbach szybkoÊciowych
poza lekkoatletykà i pływaniem;

19) osoba trzecia – ka˝da osoba pozostajàca poza stosun-
kiem Umowy Ubezpieczenia;

20) rachunek – rachunek kredytowy w złotych (PLN), otwarty
i prowadzony w Banku na podstawie Umowy o korzystanie
zkarty, słu˝àcydo rozliczania transakcji krajowych i zagranicz-
nych dokonywanych przy u˝yciu Karty i kart dodatkowych
oraz opłat, prowizji i odsetek wynikajàcych z u˝ywania Karty
i kart dodatkowych;

21) transakcja – wypłata gotówki albo płatnoÊç za towary
lubusługiprzyu˝yciuKartyorazkartdodatkowych,wramach
Umowy o korzystanie z karty;

22) saldo zadłu˝enia – całoÊç zobowiàzaƒ Posiadacza Karty
wobec Ubezpieczajàcego wynikajàcych z Umowy o korzy-
stanie z karty, poza nale˝noÊciami przeterminowanymi,
wyra˝ona w walucie polskiej (PLN); zobowiàzania obejmujà
sum´ transakcji dokonanych przy u˝yciu Karty i kart dodat-
kowych w ramach Umowy o korzystanie z karty, wg stanu
rzeczywistego na dzieƒ obliczania salda zadłu˝enia, opłaty
i prowizje naliczone z tytułu posługiwania sí Kartà i kartami
dodatkowymi oraz naliczone odsetki od zadłu˝enia; saldo
zadłu˝enia nie obejmuje transakcji niezaksi´gowanych
na dzieƒ jego obliczania; W przypadku kredytu ratalnego
do salda zadłu˝enia nie wlicza sí kwoty kredytu ratalnego
pozostajàcego do spłaty, z wyjàtkiem najbli̋ szej wymaganej
raty tego kredytu;

23) minimalna kwota spłaty– minimalna kwota jaka powinna
byç spłacona przez Posiadacza Karty w wysokoÊci i terminie
wskazanym przez Bank na wyciàgu miesí cznym;

24) wyciàg miesí czny – generowane cyklicznie zestawienie
transakcji okreÊlajàce saldo zadłu˝enia Posiadacza Karty
z tytułu transakcji dokonanych przy u˝yciu Karty i kart do-
datkowych w ramach Umowy o korzystanie z karty wraz
z nale˝nymi odsetkami, prowizjami i opłatami, wskazujàce
równie˝ wysokoÊç minimalnej kwoty spłaty.

25) cykl rozliczeniowy – okres, w którym rozliczane sà transak-
cjedokonaneKartà i kartamidodatkowymi,b´dàcypodstawà
naliczania przez Ubezpieczajàcego salda zadłu˝enia w mie-
si´cznym wyciàgu z rachunku zgodnie z Umowà o korzy-
stanie z karty danego Posiadacza Karty;

26) wojna – wojna domowa, konflikt zbrojny z innym paƒ-
stwem, bunt, przewrót, działanie sił zbrojnych, wprowadze-
nie stanu wojennego lub wyjàtkowego oraz inne zdarzenia
o podobnym charakterze;

27) zamieszki – gwałtowne demonstracje lub wrogie akcje
skierowane przeciwko władzy, których celem jest zmiana
istniejàcego porzàdku prawnego;

28) terroryzm/sabota˝ – nielegalne akcje indywidualne
lub grupowe organizowane z pobudek politycznych, religij-
nych lub ideologicznych skierowane przeciwko osobom lub
obiektom:

a) w celu zastraszenia ludnoÊci i dezorganizacji ˝ycia
publicznego (terroryzm),

b) w celu dezorganizacji funkcjonowania transportu
publicznego, zakładów produkcyjnych lub usługo-
wych (sabota˝);

§ 3
Przedmiot i zakres Ubezpieczenia

1. Przedmiotem ubezpieczenia jest ˝ycie i zdrowie Ubezpieczonego.

2. Zakresem ubezpieczenia sà obj́ te nast́ pujàce zdarzenia ubezpie-
czeniowe:

1) Êmierç w wyniku nieszcz´Êliwego wypadku, je˝eli
nastàpiła w okresie 180 dni kalendarzowych od daty zajÊcia
nieszcz´Êliwego wypadku,

2) całkowita i trwała niezdolnoÊç do pracy w wyniku
nieszcz´Êliwego wypadku,

3) czasowa niezdolnoÊç do pracy spowodowana poby-
tem w szpitalu w wyniku nieszcz´Êliwego wypadku,

je˝eli nieszcz´Êliwy wypadek b´dàcy przyczynà tych zdarzeƒ
nastàpił w okresie udzielania przez BRE Ubezpieczenia ochrony
ubezpieczeniowej, z zastrze˝eniem ograniczeƒ odpowiedzialnoÊci
oraz innych postanowieƒ niniejszych OWU.

3. Ochronà ubezpieczeniowà obj́ te sà zdarzenia ubezpieczeniowe,
które miały miejsce na terytorium całego Êwiata.

§ 4
Suma Ubezpieczenia

1. Suma ubezpieczenia z tytułu Êmierci w wyniku nieszcz´Êliwego
wypadku oraz całkowitej i trwałej niezdolnoÊci do pracy w wyniku
nieszcz´Êliwego wypadku jest równa saldu zadłu˝enia pozo-
stajàcego do spłaty na rzecz Banku w dniu zajÊcia zdarzenia
ubezpieczeniowego, nie wi´cej ni˝ 105% przyznanego limitu
kredytowego.

2. Suma ubezpieczenia z tytułu czasowej niezdolnoÊci do pracy
spowodowanej pobytem w szpitalu w wyniku nieszcz´Êliwego
wypadku jest równa 12 minimalnym kwotom spłaty nale˝nym
z tytułu zawartej Umowy o korzystanie z karty w okresie ubez-
pieczenia, po dniu zajÊcia zdarzenia ubezpieczeniowego, nie wí cej
ni˝ 60% przyznanego limitu kredytowego.

3. Suma ubezpieczenia ustalana jest na roczne okresy ubezpie-
czenia liczone od dnia rozpocz´cia ochrony ubezpieczeniowej
lub rocznicy jej rozpocz´cia w odniesieniu do danego Ubezpie-
czonego.

§ 5
Wylàczenia odpowiedzialnoÊci

1. Ochronà ubezpieczeniowà BRE Ubezpieczenia nie sà obj´te
zdarzenia ubezpieczeniowe powstałe w wyniku:

1) choroby psychicznej, niedorozwoju umysłowego lub za-
burzeƒ psychicznych Ubezpieczonego oraz ich skutków,
a tak˝e ataku konwulsji i epilepsji;

2) działania Ubezpieczonego podj́ tego w stanie nietrzeêwoÊci
lub w stanie po u˝yciu alkoholu (w rozumieniu przepisów
ustawyzdnia26paêdziernika1982r.owychowaniuwtrzeê-
woÊci i przeciwdziałaniu alkoholizmowi (tj. Dz. U. z 2007r.
Nr 70, poz. 473 z póên. zm.) lub Êrodków odurzajàcych,
substancji psychotropowych, oraz Êrodków zast´pczych
(w rozumieniu przepisów ustawy z dnia 29 lipca 2005r.
o przeciwdziałaniu narkomani (DZ. U. Nr 179, poz. 1485
z póên. zm.), a stan ten miał wpływ na wystàpienie zdarzenia
ubezpieczeniowego;

3) usiłowania popełnienia lub popełnienia przest́ pstwa przez
Ubezpieczonego, Êwiadomego samookaleczenia Ubezpie-
czonego lub okaleczenia na jego proÊb ,́ niezale˝nie od stanu
poczytalnoÊci;

4) popełnienia lub usiłowania popełnienia samobójstwa przez
Ubezpieczonego w ciàgu dwóch lat od daty rozpocz´cia
ochrony ubezpieczeniowej dla danego Ubezpieczonego,
niezale˝nie od stanu jego poczytalnoÊci;

5) poddania sí przez Ubezpieczonego eksperymentowi me-
dycznemu lub zabiegowi o charakterze medycznym, prze-
prowadzonemu poza kontrolà lekarza lub innych osób
uprawnionych, nieuzasadnionego nieskorzystania z porady
lekarskiej, nieprzestrzegania zaleceƒ lekarskich;

6) wypadku lotniczego zaistniałego w czasie przebywania
przez Ubezpieczonego na pokładzie innego samolotu ni̋
samolot pasa˝erskich licencjonowanych linii lotniczych;
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7) wojny, działaƒ wojennych, aktywnego i dobrowolnego
uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terro-
ryzmu, zamieszkach, rozruchach;

8) epidemii ogłoszonych przez odpowiednie organy admi-
nistracji paƒstwowej;

9) działania energii jàdrowej lub promieniowania radioaktyw-
nego i pola elektromagnetycznego w zakresie szkodliwym
dla człowieka, z wyłàczeniem stosowania wy˝ej wymienio-
nych w terapii zgodnie z zaleceniami lekarskim;

10) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicz-
nego bez posiadania odpowiednich uprawnieƒ lub prowa-
dzenia pojazdów niedopuszczonych do ruchu drogowego,
zgodnie z obowiàzujàcymi przepisami prawa;

11) choroby AIDS lub zaka˝enia wirusem HIV;

12) wad wrodzonych i schorzeƒ b´dàcych ich skutkiem;

13) uprawiania przez Ubezpieczonego sportów wysokiego
ryzyka;

14) wynikłe z uprawiania dyscyplin sportowych b´dàcych
êródłem dochodu Ubezpieczonego,

15) uczestnictwa Ubezpieczonego w wyÊcigach samochodo-
wych, konkursach, rajdach, treningach, podczas jazd prób-
nych, a tak˝e podczas prób szybkoÊciowych;

16) pełnienia przez Ubezpieczonego czynnej słu˝by w siłach
zbrojnych jakiegokolwiek paƒstwa.

§ 6
Przystàpienie do Umowy Ubezpieczenia

1. Do Umowy Ubezpieczenia mo˝e przystàpiç ka˝dy Posiadacz
karty, który ukoƒczył 18. rok ˝ycia i nie ukoƒczył 70. roku ˝ycia.

2. Posiadacz karty przyst´puje do Umowy Ubezpieczenia poprzez
zło˝enie oÊwiadczenia woli o przystàpieniu do Umowy Ubezpie-
czenia w formie pisemnej, przez telefon lub za poÊrednictwem
systemu transakcyjnego, o ile Ubezpieczajàcy udost´pni takà
funkcjonalnoÊç.

3. Do Umowy Ubezpieczenia nie mogà przystàpiç posiadacze kart
dodatkowych, wydawanych w ramach Umowy o korzystanie
z karty na wniosek Posiadacza karty.

4. Przed przystàpieniem Posiadacza karty do Umowy Ubezpieczenia,
Ubezpieczajàcy jest zobowiàzany do udost́ pnienia Posiadaczowi
karty treÊci niniejszych OWU.

§ 7
Ochrona ubezpieczeniowa

1. W przypadku przystàpienia do Umowy Ubezpieczenia w dniu
zawarcia Umowy o korzystanie z karty ochrona ubezpieczeniowa
w stosunku do danego Ubezpieczonego rozpoczyna sí dniem
aktywacji rachunku karty.

2. W przypadku przystàpienia do Umowy Ubezpieczenia po dniu
zawarcia Umowy o korzystanie z karty, ochrona ubezpieczeniowa
w stosunku do danego Ubezpieczonego rozpoczyna sí z pierw-
szym dniem nast´pujàcym po dniu zło˝enia oÊwiadczenia woli
o przystàpieniu do Umowy Ubezpieczenia.

3. Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do poszczególnych Ubez-
pieczonych trwa do ostatniego dnia danego cyklu rozliczeniowego
i przedłu˝a sí automatycznie na kolejne okresy okreÊlone termi-
nami kolejnych cykli rozliczeniowych.

4. Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do poszczególnych
Ubezpieczonych wygasa:

1) z dniem rozwiàzania Umowy o korzystanie z Karty,

2) z dniem rozwiàzania Umowy Ubezpieczenia,

3) z dniem Êmierci Ubezpieczonego,

4) z koƒcem okresu, za który przypadała niezapłacona składka;

5) zkoƒcemokresu,zaktóryzostałazapłaconaskładka–wprzy-
padku rezygnacji Ubezpieczonego z automatycznego prze-
dłu˝enia ochrony ubezpieczeniowej,

6) z dniem, w którym Ubezpieczony ukoƒczył 70. rok ˝ycia.

§ 8
Rezygnacja z ochrony ubezpieczeniowej

1. Ubezpieczony ma prawo zrezygnowaç z automatycznego prze-
dłu˝enia ochrony ubezpieczeniowej w ka˝dym momencie jej
trwania. Ubezpieczony składa w tym celu Ubezpieczajàcemu
oÊwiadczenie o rezygnacji z ochrony ubezpieczeniowej w formie
pisemnej, ustnej przez telefon lub elektronicznej za poÊrednic-
twem systemu transakcyjnego, o ile Ubezpieczajàcy udost´pni
takà funkcjonalnoÊç.

2. W przypadku rezygnacji z automatycznego przedłu˝enia
ochrony ubezpieczeniowej, ochrona ubezpieczeniowa b´dzie
trwała do koƒca okresu, za który została zapłacona składka.

3. W przypadku rezygnacji z ochrony ubezpieczeniowej Posiadacz
karty mo˝e ponownie przystàpiç do Umowy Ubezpieczenia
nie wczeÊniej ni˝ po upływie 12 miesi´cy od dnia wygaÊni´cia
ochrony ubezpieczeniowej.

§ 9
Zawarcie Umowy Ubezpieczenia

1. Umowa Ubezpieczenia zostaje zawarta na czas nieokreÊlony.

2. Ka˝da ze stron ma prawo do wypowiedzenia Umowy Ubezpie-
czenia w ka˝dej chwili z zachowaniem 3 miesi´cznego okresu
wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesiàca kalendarzowego.

3. Umow´ Ubezpieczenia uwa˝a si´ za zawartà z dniem okre-
Êlonym w Polisie Generalnej.

4. Ubezpieczajàcy ma prawo do odstàpienia od Umowy Ubezpie-
czenia w terminie 7 dni od jej zawarcia. Odstàpienie od Umowy
nast́ puje na podstawie pisemnego oÊwiadczenia Ubezpieczajà-
cego.

5. Zło˝enie oÊwiadczenia o odstàpieniu od Umowy Ubezpieczenia
oraz wypowiedzenie Umowy Ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpie-
czajàcego z obowiàzku zapłaty składki za okres, w którym BRE
Ubezpieczenia udzielało ochrony ubezpieczeniowej.

§ 10
Składka

1. Ubezpieczajàcy zobowiàzany jest opłacaç składk´ za wszystkich
Ubezpieczonych miesí cznie w terminach i wysokoÊci okreÊlonych
w Polisie Generalnej na rachunek bankowy wskazany przez BRE
Ubezpieczenia.

2. Składk´ oblicza si´ za czas odpowiedzialnoÊci BRE Ubezpie-
czenia.

3. WartoÊç nale˝nej składki naliczana jest z dołu i obliczana jako
iloczyn sumy sald zadłu˝enia na ostatni dzieƒ danego cyklu
rozliczeniowego i stawki podanej w Polisie Generalnej.

4. Składk´ ustala si´ bioràc pod uwag´:

1) okres odpowiedzialnoÊci BRE Ubezpieczenia,

2) liczb´ Kart,

3) wysokoÊci poszczególnych Sum ubezpieczenia,

4) inne czynniki wpływajàce na prawdopodobieƒstwo po-
wstania zdarzenia ubezpieczeniowego.

§ 11
Ustalenie i wypłata Êwiadczenia

1. WysokoÊç Êwiadczenia ustala si´ po stwierdzeniu, ˝e istnieje
zwiàzek przyczynowy pomi´dzy nieszcz´Êliwym wypadkiem
a Êmiercià albo całkowità i trwałà niezdolnoÊcià do pracy Ubezpie-
czonego albo czasowà niezdolnoÊcià do pracy spowodowanà
pobytem w szpitalu.

2. Ubezpieczony lub Uposa˝ony zobowiàzany jest do zgłoszenia
roszczenia o wypłat́ Êwiadczenia do BRE Ubezpieczenia zawiera-
jàcego:

1) wniosek o wypłat´ Êwiadczenia,

2) numer Karty wraz z imieniem i nazwiskiem Posiadacza karty,

3) dokument potwierdzajàcy zajÊcie zdarzenia ubezpieczenio-
wego:

a) w przypadku Êmierci – odpis skrócony aktu zgonu
oraz zaÊwiadczenie stwierdzajàce przyczyn´ Êmierci
Ubezpieczonego wystawione przez lekarza lub od-
noÊne władze,

b) w przypadku całkowitej i trwałej niezdolnoÊci do pracy
w wyniku nieszcz Ếliwego wypadku – orzeczenie lekarza
orzecznika ZUS okreÊlajàce stan zdrowia Ubezpieczone-
go jako trwałà i całkowità niezdolnoÊç do pracy oraz
dokumentacj´ medycznà potwierdzajàcà przyczyn´
całkowitej i trwałej niezdolnoÊci do pracy,

c) w przypadku czasowej niezdolnoÊci do pracy spowodo-
wanej pobytem w szpitalu w wyniku nieszcz´Êliwego
wypadku – kserokopi´ karty informacyjnej wypisu ze
szpitala lub dokument potwierdzajàcy leczenie szpitalne
wydany przez lekarza prowadzàcego oraz histori´
pobytu w szpitalu wraz z dokumentacjà medycznà
potwierdzajàcà wystàpienie nieszcz´Êliwego wypadku,

4) inne wskazane przez BRE Ubezpieczenia dokumenty nie-
zb´dne do potwierdzenia zasadnoÊci zgłoszonego roszczenia,
o ile dokumenty wskazane w ust. 2 pkt. 1)-3) oka˝à sí nie-
wystarczajàce, a BRE Ubezpieczenia nie mo˝e uzyskaç ich
na podstawie posiadanych uprawnieƒ wynikajàcych z po-
wszechnie obowiàzujàcych przepisów prawa.

3. W przypadku Êmierci Ubezpieczonego w wyniku nieszcz´-
Êliwego wypadku, BRE Ubezpieczenia wypłaci Êwiadczenie
w wysokoÊci Sumy ubezpieczenia obowiàzujàcej w dniu zgonu
Ubezpieczonego.

4. W przypadku całkowitej i trwałej niezdolnoÊci do pracy
w wyniku nieszcz´Êliwego wypadku, BRE Ubezpieczenia
wypłaci Êwiadczenie w wysokoÊci Sumy ubezpieczenia ustalonej
na dzieƒ wydania orzeczenia przez lekarza orzecznika ZUS okre-
Êlajàce stan zdrowia Ubezpieczonego jako całkowità i trwałà
niezdolnoÊç do pracy.

5. W przypadku czasowej niezdolnoÊci do pracy Ubezpie-
czonego spowodowanej pobytem w szpitalu w wyniku
nieszcz´Êliwego wypadku trwajàcym co najmniej 14 dni
i nie dłu˝ej ni̋ 30 dni, BRE Ubezpieczenia wypłaci Êwiadczenie
w wysokoÊci jednej minimalnej kwoty spłaty przypadajàcej
do zapłaty po dniu zajÊcia zdarzenia ubezpieczeniowego. W przy-
padku pobytu w szpitalu w wyniku nieszcz´Êliwego wypadku
trwajàcego powy˝ej 30 dni BRE Ubezpieczenia wypłaci Êwiad-
czenie w wysokoÊci minimalnych kwot spłaty przypadajàcych
do zapłaty podczas pobytu Ubezpieczonego w szpitalu, nie dłu˝ej
jednak ni̋ do koƒca trwania Umowy o korzystanie z karty, z za-
strze˝eniem postanowieƒ § 4 ust. 2 niniejszych OWU. Za dzieƒ
zajÊcia zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sí pierwszy dzieƒ
pobytu w szpitalu.

6. Ustalenie zasadnoÊci roszczenia i wysokoÊci Êwiadczenia nast´-
puje na podstawie dokumentacji.

7. BRE Ubezpieczenia zastrzega sobie prawo do weryfikacji przed-
ło˝onych dokumentów oraz zasi´gni´cia opinii specjalistów.

8. BRE Ubezpieczenia wypłaci Êwiadczenie w terminie 30 dni od daty
otrzymania zawiadomienia o zajÊciu zdarzenia ubezpieczenio-
wego, chyba ˝e wyjaÊnienie okolicznoÊci koniecznych do ustalenia
odpowiedzialnoÊci lub wysokoÊci Êwiadczenia w terminie 30 dni
okazało sí niemo l̋iwe.Wówczas Êwiadczeniezostaniewypłacone
w ciàgu 14 dni od dnia, w którym przy zachowaniu nale˝ytej
starannoÊci wyjaÊnienie tych okolicznoÊci było mo˝liwe, z tym
˝eBREUbezpieczeniawypłaci bezspornàwÊwietleprzedło˝onych
dokumentów cz´Êç Êwiadczenia w terminie 30 dni od daty otrzy-
mania zawiadomienia o zajÊciu zdarzenia ubezpieczeniowego.

9. Âwiadczenie wypłacane jest w walucie polskiej (PLN).

§ 12
Postanowienia koƒcowe

1. Je˝eli Ubezpieczony lub osoba uprawniona do wystàpienia
z roszczeniem nie zgadza si´ z decyzjami BRE Ubezpieczenia
co do odmowy zaspokojenia roszczenia lub wysokoÊci przyzna-
nego Êwiadczenia, bàdê chciałby zło˝yç skarg´ lub za˝alenie
zwiàzane z przystàpieniem do Umowy Ubezpieczenia lub jej
wykonaniem, mo˝e on wystàpiç z wnioskiem skierowanym
do Zarzàdu BRE Ubezpieczenia.

2. Wniosek, o którym mowa w ust. 1, zostanie rozpatrzony
w ciàgu 30 dni od daty wpływu do BRE Ubezpieczenia.

3. W zakresie opodatkowania Êwiadczeƒ nale˝nych z tytułu Umowy
Ubezpieczenia zastosowanie majà odpowiednio obowiàzujàce
przepisy prawa podatkowego.

4. Powództwo o roszczenie z Umowy Ubezpieczenia mo˝e zostaç
wytoczone albo według przepisów o właÊciwoÊci ogólnej, albo
przed sàdem właÊciwym dla miejsca zamieszkania lub siedziby
Ubezpieczajàcego, Ubezpieczonego, Uprawnionego z tytułu
Umowy Ubezpieczenia.

5. W sprawach nieuregulowanych niniejszymi OWU stosuje si´
przepisy prawa polskiego, w tym Kodeksu cywilnego, ustawy
o działalnoÊci ubezpieczeniowej.

6. Niniejsze Ogólne Warunki Ubezpieczenia zostały zatwierdzone
uchwałàZarzàduBREUbezpieczeniaTUiRS.A.nrBRE-TU/2011/3/2/1
z dnia 14.03.2011 r. i wchodzà w ˝ycie z dniem 21.03.2011 r.

W przypadku zajÊcia zdarzenia

obj´tego ochronà ubezpieczeniowà

prosimy o kontakt

z Centrum Pomocy BRE Ubezpieczenia

pod nr tel.: 0 801 884 444,

+48 22 459 10 00.

Nr polisy generalnej 9000085

Ochronà ubezpieczeniowà na podstawie niniejszych

OWU sà obj́ te karty o numerach BIN: 448336, 404193,

403845, 407378, 407379, 422275, 422288, 420033,

413182, 539603, 544246.

BRE Ubezpieczenia Towarzystwo Ubezpieczeń i Reasekuracji S.A.
ul. Ks. I. Skorupki 5, 00-963 Warszawa
tel.: +48 22 444 70 00 • fax.: +48 22 444 70 02
www.breubezpieczenia.pl

Sąd Rejonowy dla m. st. Warszawy
XII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego,
KRS 0000271543 • REGON 140806789 • NIP 107 000 61 55
Wysokość Kapitału Zakładowego: 12941177 PLN opłaconywcałości

Od listopada 2013 r. zmienia się nazwa firmy i skrót Banku
z „BRE Bank Spółka Akcyjna“ i „BRE Bank S.A.“
na „mBank Spółka Akcyjna“ oraz „mBank S.A.“

Zasady oferowania oraz obsługi produktów pozostają bez zmian.


