Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE
NA WYPADEK LECZENIA SZPITALNEGO MAEZONKA
ALBO PARTNERA ZYCIOWEGO PLUS

Kod warunkéw: MPGP56

Wersja dokumentu z 22 listopada 2025 .

Ten materiat zawiera informacje o produkcie ubezpieczeniowym. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych
dokumentach, w szczegdlnosci w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego
matzonka albo partnera zyciowego Plus, kod warunkéw: MPGP56 (OWU). Zanim zdecydujesz sie zawrze¢ umowe, zapoznaj sie

z OWU. Uzyte w OWU definicje moga odbiegad od powszechnie przyjetego pojecia, dlatego zwrd¢ na nie szczegdlng uwage.
Zawarcie umowy jest dobrowolne.

NINIEJSZY DOKUMENT:

jest materiatem informacyjnym,

nie jest cze$cig umowy ubezpieczenia (umowy),

nie jest ofertg w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

nie powinien by¢ wytaczna podstawa do tego, aby podjad decyzje o zawarciu umowy.

PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA - CZYLI CO UBEZPIECZAMY | JAKIE ZDARZENIA OBEJMUJEMY OCHRONA

Zakres ubezpieczenia dodatkowego obejmuje, w zaleznosci od wyboru ubezpieczajacego, ponizsze zdarzenia w zyciu
ubezpieczonego, ktdre wystapia w okresie ochrony:
® pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu z powodu:
o nieszcze$liwego wypadku,
o wypadku komunikacyjnego,
o wypadku w pracy,
o zawatu serca lub udaru mézgu,
® pobyt matzonka albo partnera zyciowego na oddziale intensywnej terapii,
® rekonwalescencja - jesli pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu trwat co najmniej 14 dni
- pod warunkiem, ze wyptacilismy Swiadczenie za pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu z tytutu dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego matzonka albo partnera zyciowego,
® pobyt matzonka albo partnera zyciowego na oddziale psychiatrycznym,
® pobyt matzonka albo partnera zyciowego na oddziale rehabilitacyjnym,
® pobyt matzonka albo partnera zyciowego w sanatorium.

CHARAKTERYSTYKA PRODUKTU - JAKIE SA GLOWNE CECHY NASZEGO UBEZPIECZENIA

W zalezno$ci od obowiazujacego zakresu umowy:

1. Wyptacimy $wiadczenie réwne okreslonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktdry jest wskazany w polisie i w indywidualnym
potwierdzeniu ubezpieczenia - za kazdy dzien pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu w wyniku nieszczesliwego
wypadku (jesli pobyt trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni) w okresie pierwszych 14 dni tego pobytu, pod warunkiem, ze pobyt
ten rozpoczat sie nie pdzniej niz 12 miesiecy po nieszczesliwym wypadku.

2. Wyptacimy $wiadczenie réwne okreslonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktéry jest wskazany w polisie i w indywidualnym
potwierdzeniu ubezpieczenia - za kazdy dzien pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu w wyniku wypadku
komunikacyjnego (jesli pobyt trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni) w okresie pierwszych 14 dni tego pobytu, pod warunkiem,
Ze pobyt ten rozpoczat sie nie pdzniej niz 12 miesiecy po wypadku komunikacyjnym.

3. Wyptacimy $wiadczenie réwne okre$lonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktdry jest wskazany w polisie i w indywidualnym
potwierdzeniu ubezpieczenia - za kazdy dzier pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu w wyniku wypadku w pracy
(jesli pobyt trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni) w okresie pierwszych 14 dni tego pobytu, pod warunkiem, ze pobyt ten
rozpoczat sie nie pdzniej niz 12 miesiecy po wypadku w pracy.

4. Wyptacimy $wiadczenie réwne okreslonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktdry jest wskazany w polisie i w indywidualnym
potwierdzeniu ubezpieczenia - za kazdy dzien pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu spowodowanego zawatem
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serca lub udarem mézgu (jesli pobyt trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni) w okresie pierwszych 14 dni tego pobytu, pod
warunkiem, ze pobyt ten:

o jest pierwszym pobytem matzonka albo partnera zyciowego spowodowanym danym zawatem serca lub udarem mézgu i
o rozpoczat sie nie pdzniej niz 12 miesiecy po dniu wystapienia zawatu serca lub udaru mézgu.

5. Jesli matzonek albo partner zyciowy przebywa na oddziale intensywnej terapii, wyptacimy Swiadczenie jednorazowe w wysokosci
réwnej okreslonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktdry jest wskazany w polisie i w indywidualnym potwierdzeniu
ubezpieczenia.

6. Zakazdy dzieni rekonwalescencji wyptacimy Swiadczenie rowne okreslonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktéry jest
wskazany w polisie i w indywidualnym potwierdzeniu ubezpieczenia.

7. Zakazdy dzieri pobytu matzonka albo partnera zyciowego na oddziale psychiatrycznym wyptacimy $wiadczenie réwne
okreslonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktory jest wskazany w polisie i w indywidualnym potwierdzeniu ubezpieczenia
(jesli pobyt na oddziale psychiatrycznym trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni).

8. Zakazdy dzieri pobytu matzonka albo partnera zyciowego na oddziale rehabilitacyjnym wyptacimy $wiadczenie réwne
okreslonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktory jest wskazany w polisie i w indywidualnym potwierdzeniu ubezpieczenia
(jesli pobyt na oddziale rehabilitacyjnym trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni). Nasza ochrona obejmuje pobyt matzonka albo
partnera zyciowego na oddziale rehabilitacyjnym z powodu choroby albo nieszczesliwego wypadku, ktdry rozpoczat sie nie
p6zniej niz 12 miesiecy po zakonczeniu pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu, za ktéry wyptaciliémy $wiadczenie
z tytutu dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego matzonka albo partnera zyciowego, i ktory byt
zwigzany - odpowiednio - z ta sama chorobg albo tym samym nieszczesliwym wypadkiem.

9. Jesli matzonek albo partner zyciowy przebywa w sanatorium, wyptacimy Swiadczenie jednorazowe w wysokos$ci réwnej
okreslonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktéry jest wskazany w polisie i w indywidualnym potwierdzeniu ubezpieczenia
(jesli pobyt w sanatorium trwat nieprzerwanie co najmniej 7 dni). Nasza ochrona obejmuje pobyt matzonka albo partnera
Zzyciowego w sanatorium z powodu choroby albo nieszczesliwego wypadku, na podstawie skierowania wystawionego nie
pdzniej niz 12 miesiecy po zakoriczeniu pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu, za ktéry wyptacilismy Swiadczenie
z tytutu dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego matzonka albo partnera zyciowego, i ktdry
byt zwigzany - odpowiednio - z tg sama choroba albo tym samym nieszczesliwym wypadkiem. Za sanatorium uznajemy réwniez
szpital uzdrowiskowy.

W kazdym 12-miesiecznym okresie miedzy rocznicami polisy zaptacimy maksymalnie:

o za 365 dni pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu,

o za 30 dni pobytu matzonka albo partnera zyciowego na oddziale psychiatrycznym,

o za 30 dni pobytu matzonka albo partnera zyciowego na oddziale rehabilitacyjnym,

o za 90 dni rekonwalescencji,
jedno $wiadczenie za pobyt matzonka albo partnera zyciowego w sanatorium.
Jesli matzonek albo partner zyciowy bedzie przebywad w szpitalu lub na oddziale intensywnej terapii w czasie rekonwalescencji, to
wyptacimy $wiadczenie:

o za pobyt w szpitalu i za pobyt na oddziale intensywnej terapii (jesli matzonek albo partner zyciowy przebywat na oddziale

intensywnej terapii) albo

o zarekonwalescencje

- wedtug Twojego wyboru.
Decydujesz o tym, sktadajac wniosek o wyptate:

o za pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu i pobyt matzonka albo partnera zyciowego na oddziale intensywnej

terapii (jesli matzonek albo partner zyciowy przebywat na oddziale intensywnej terapii) albo

o zarekonwalescencje.
Wyptate ustalamy na podstawie sumy ubezpieczenia, ktéra jest aktualna odpowiednio w dniu pobytu matzonka albo partnera
Zyciowego w szpitalu, w dniu rozpoczecia pobytu matzonka albo partnera zyciowego na oddziale intensywnej terapii, w dniu
rekonwalescencji, w dniu pobytu matzonka albo partnera zyciowego na oddziale psychiatrycznym, w dniu pobytu matzonka albo
partnera zyciowego na oddziale rehabilitacyjnym, w dniu rozpoczecia pobytu matzonka albo partnera zyciowego w sanatorium.

[e]

Ubezpieczenie dodatkowe moze by¢ zawarte wraz z zawarciem ubezpieczenia podstawowego - Grupowego ubezpieczenia
PZU Na Zycie Plus - albo w trakcie jego trwania, pod warunkiem jednoczesnego zawarcia albo obowigzywania u ubezpieczajacego
umowy dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego matzonka albo partnera zyciowego.

KTO MOZE ZAWRZEC Z NAMI UMOWE | KOGO UBEZPIECZAMY

Ubezpieczenie dodatkowe zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.

Do ubezpieczenia dodatkowego moga przystapi¢ ubezpieczeni, ktdrzy przystapili do ubezpieczenia podstawowego i dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego matzonka albo partnera zyciowego.

JAK DEUGO TRWA UMOWA

Ubezpieczajacy moze zawrzeé z nami ubezpieczenie dodatkowe na czas okreslony. Czas trwania ubezpieczenia dodatkowego

potwierdzamy w polisie. Jesli ubezpieczenie dodatkowe zawierane jest pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona trwa do
najblizszej rocznicy polisy.
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GDZIE OBOWIAZUJE UBEZPIECZENIE

Naszg ochrong obejmujemy:
o pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu, na oddziale intensywnej terapii, na oddziale psychiatrycznym, na
oddziale rehabilitacyjnym na catym $wiecie,
o pobyt matzonka albo partnera zyciowego w sanatorium w miejscowosci uzdrowiskowej w Polsce.

JAK I KIEDY PEACI SIE SKEADKE

Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajacego z czestotliwoscia miesiecznag wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

KIEDY ROZPOCZYNASSIE | KONCZY OCHRONA UBEZPIECZENIOWA

Ochrona w ubezpieczeniu dodatkowym rozpoczyna sie zgodnie z zasadami opisanymi w ubezpieczeniu podstawowym.
Ochrona w ubezpieczeniu dodatkowym rozpocznie sie tylko wtedy, gdy obowiazuje ochrona w ubezpieczeniu podstawowym
i dodatkowym grupowym ubezpieczeniu na wypadek leczenia szpitalnego matzonka albo partnera zyciowego.

Ochrona w ubezpieczeniu dodatkowym korczy sie:

® z dniem zakoriczenia ochrony w ubezpieczeniu podstawowym lub dodatkowym grupowym ubezpieczeniu na wypadek leczenia
szpitalnego matzonka albo partnera zyciowego,

z dniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od ubezpieczenia dodatkowego,

z dniem zakoriczenia ochrony w ubezpieczeniu dodatkowym - jesli nie jest przedtuzane,

z ostatnim dniem miesiaca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego,

z koficem miesiaca obowigzywania ubezpieczenia dodatkowego na dotychczasowych warunkach, jesli nie wyrazite$ wymaganej
zgody na zmiane ubezpieczenia dodatkowego,

z dniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,

z dniem, w ktérym ubezpieczenie dodatkowe ulega rozwiazaniu.

GLOWNE WYEACZENIA | OGRANICZENIA OCHRONY UBEZPIECZENIOWEJ

Nie wyptacimy $wiadczenia w przypadku:

® pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu, ktory trwat krocej niz 4 dni,

® braku naszej ochrony w czasie pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu,
e niedostarczenia dokumentdw niezbednych dla ustalenia zasadnosci roszczenia.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialnosci jesli dane zdarzenie nie jest objete zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skoriczyta sie nasza odpowiedzialno$¢ oraz w innych przypadkach wskazanych w OWU.

JAK ROZWIAZAC UMOWE

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie:

e 7dniod zawarcia umowy - jesli jest przedsiebiorca,

® 30 dni od zawarcia umowy - jesli nie jest przedsiebiorca.

Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwigza¢ umowe poprzez jej pisemne wypowiedzenie.

Ubezpieczajacy moze zrezygnowad z przedtuzenia ubezpieczenia dodatkowego poprzez ztozenie nam pisemnego o$wiadczenia
o jego nieprzedtuzaniu najpdzniej 30 dni przed jego zakoriczeniem.

WYNAGRODZENIE DYSTRYBUTORA UBEZPIECZENIA

W zwigzku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

REKLAMACJE, SKARGI | ZAZALENIA

1. Reklamacje, skarge lub zazalenie mozna ztozy¢ w kazdej naszej jednostce, w ktdrej obstugujemy klientdw.
2. Reklamacje, skarge lub zazalenie mozna ztozy¢:
1) na pi$mie - osobiscie albo wystane poczta w rozumieniu ustawy ,,Prawo pocztowe”, na przyktad piszac na adres: PZU Zycie
SA ul. Postepu 18A, 02-676 Warszawa (adres tylko do korespondencji) albo nadane w placdwce podmiotu zajmujacego sie
doreczaniem korespondencji na terenie Unii Europejskiej;
2) na piémie - wystane na adres do doreczeri elektronicznych PZU Zycie SA w rozumieniu ustawy o doreczeniach
elektronicznych: AE:PL-50066-37983-FBWRA-37, wpisany do bazy adreséw elektronicznych, o ktérym mowa w ustawie
o doreczeniach elektronicznych;
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3) w formie ustnej - telefonicznie, na przyktad dzwoniac pod numer infolinii 801 102 102, albo osobiscie, co potwierdzamy
protokotem podczas wizyty w naszej jednostce;
4) w postaci elektronicznej - wysytajac e-mail na reklamacje@pzu.pl lub wypetniajac formularz na pzu.pl lub na www.moje.
pzu.pl.
3. Nareklamacje, skarge i zazalenie odpowiadamy najszybciej, jak to mozliwe, nie pézniej niz w ciagu 30 dni od dnia, kiedy
ja otrzymalismy. W szczegdlnie skomplikowanych przypadkach, jesli nie bedziemy mogli odpowiedzie¢ w ciggu 30 dni,
poinformujemy:
1) dlaczego odpowiedz sie opdznia;
2) jakie okoliczno$ci musimy jeszcze ustalié, aby rozpatrzy¢ sprawe;
3) jaki jest nowy termin naszej odpowiedzi - termin ten nie moze by¢ dtuzszy niz 60 dni od dnia, w ktérym otrzymali$my
reklamacje, skarge lub zazalenie.
4. Nareklamacje, skarge i zazalenie odpowiadamy osobie, ktéra je ztozyta:
1) w przypadku, gdy klientem jest osoba fizyczna - na pi$mie, z tym ze odpowiedz dostarczymy elektronicznie wytacznie na
whiosek klienta;
2) w przypadku, gdy klientem jest inny podmiot niz wskazany w ppkt 1 - na pismie lub za pomoca innego trwatego no$nika
informacji.
Jesli po rozpatrzeniu reklamacji:
1) nie uwzgledniliSmy zgtoszonych roszczeri albo
2) uwzglednili$my roszczenia, ale w terminie okreslonym w odpowiedzi na te reklamacje nie wykonali$my czynnosci, do
ktérych sie zobowiazalismy
- osoba fizyczna, ktdra ztozyta reklamacje, moze napisa¢ wniosek w tej sprawie do Rzecznika Finansowego.
6. Reklamacje, skargi i zazalenia rozpatrujemy w naszych jednostkach, ktére sa wtasciwe ze wzgledu na przedmiot sprawy.
7. Wiecej o reklamacjach mozna dowiedziec sie z ,,Ustawy o rozpatrywaniu reklamacji przez podmioty rynku finansowego,
o Rzeczniku Finansowym i o Funduszu Edukacji Finansowej” oraz z ,,Ustawy o dystrybucji ubezpieczen”.
8. Przewidujemy mozliwo$¢ pozasadowego rozwigzywania sporéw.
9. Podmiotem uprawnionym w rozumieniu ,Ustawy o pozasadowym rozpatrywaniu sporéw konsumenckich”, wtasciwym dla
PZU Zycie do pozasadowego rozpatrywania sporéw, jest Rzecznik Finansowy. Adres jego strony internetowej to: rf.gov.pl.
10. Jesli ubezpieczony albo ubezpieczajacy, uposazony i uprawniony sa konsumentami, moga zwrécic sie 0 pomoc do Miejskich
i Powiatowych Rzecznikéw Konsumenta.
11. Jezykiem stosowanym przez nas w relacjach z konsumentem jest jezyk polski.
12. W PZU Zycie podlegamy nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

o
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