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POTWIERDZENIE ZAWARCIA UMOWY UBEZPIECZENIA
NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH WYPADKOW
odNOWA - UBEZPIECZENIE GRUPOWE

Niniejszg polisg InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group potwierdza zawarcie umowy ubezpieczenia na podstawie Ogéinych Warunkéw Ubezpieczenia Nastepstw
Nieszczesliwych Wypadkéw odNOWA zatwierdzonych uchwatg nr 02/31/12/2024 Zarzgdu InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group z dnia 31.12.2024 r.

Ubezpieczenie: Nowe

UBEZPIECZAJACY:

OSOBA PRAWNA

Nazwa: SPORTOWY KLUB TANECZNY MEGA DANCE

Adres: UL. DERESZOWA 27, 65-544 ZIELONA GORA

Adres korespondencyjny: UL. DERESZOWA 27; 65-544 ZIELONA GORA POLSKA; POWIAT ZIELONA GORA
REGON: 977999240 E-mail:

NIP: 9730743557

dziatalnosci:

FORMA UBEZPIECZENIA:

Rodzaj prowadzonej

Ubezpieczenie grupowe imienne

UBEZPIECZENI:

Podgrupa 1
Ubezpieczeni: ZAWODNICY SKT MEGA
DANCE
Liczba os6b ubezpieczonych: 150
Rodzaj wyczynowo uprawianego sportu: ROCK AND ROLL
AKROBATYCZNY
OKRES UBEZPIECZENIA:
Od 2025-03-17 Do 2026-03-16
ZAKRES UBEZPIECZENIA (zakres zgodnie z §4 ust. 1 OWU NNW odNOWA):
KLASA RYZYKA ]
ZAKRES PELNY
ROZSZERZENIE ZAKRESU O:
Nastepstwa zawalu serca i udaru mézgu NIE
Dodatkowe $wiadczenie z tytutu $mierci Ubezpieczonego w nastgpstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy w wysokosci 50% sumy NIE
ubezpieczenia
Nastepstwa nieszczesliwych wypadkéw doznane w zwigzku z TAK
wyczynowym uprawianiem sportu
Klauzula ALL NIE
OPCJA UBEZPIECZENIA: SPORT
Rodzaj swiadczenia Suma ubezpieczenia . .Wysokt.)sc o . 'Wysokqsc
swiadczenia w % swiadczenia w zt
1. Smier¢ Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku 15000 zt 100% SU 15 000 zt
2. 100% uszczerbku na zdrowiu w wyniku nieszczesliwego wypadku 100% SU 15000 zt
3. Ponizej 100% uszczerbku na zdrowiu w wyniku nieszczesliwego wypadku za kazdy 1% usf;fgrgk” na zdrowiu - 150 zt
Koszty nabycia wyrobéw medycznych wydawanych na zlecenie powstate w 15000 2t
4. S e do 30% SU, nie wiecej niz 10 000 zt do 4 500 zt
nastepstwie nieszczesliwego wypadku
5. Koszty przekwalifikowania zawodowego oséb niepetnosprawnych powstate w do 30% SU, nie wiecej niz 10 000 zt do 4 500 zt

nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
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InterRisk TU S.A. . "
Vienna | G
Odzial we Wrodlawi InterRisk €@

ul. Powstancéw Slaskich 28/30, 53-333 Wroctaw

tel. (71) 333-06-60, fax. VIENNA INSURANCE GROUP
Rozszerzenie zakresu wybranej wyzej opcji ubezpieczenia o opcje dodatkowe: Suma ubezpieczenia Wysokos¢ swiadczenia w % Wysokos¢ swiadczenia w zt
Opcja DODATKOWA +3 Koszty leczenia 2000 zt do 100% SU do 2 000 zt
Opcja DODATKOWA +4 Koszty leczenia stomatologicznego 1000 zt do 100% SU do 1000 zt
Opcja DODATKOWA +5 Koszty rehabilitacji 2000 zt do 100% SU do 2 000 zt
. . Il stopien - 20% SU; Il stopien - 50%
Opcja DODATKOWA +8 Oparzenia 2000 zt SU; IV stopiert - 100% SU 400 zt lub 1 000 zt lub 2 000 zt
SKLADKA:
Skiadka ptatna w 1 ratach za osobe: 66,00 zt
taczna sktadka za osobe: 66,00 zt
taczna skladka za wszystkie osoby: 9900,00 zt
Tryb ptatnosci sktadki: jednorazowo w wysokosci 9900,00 zt
TRYB PLATNOSCI SKEADKI: jednorazowo
TRYB PLATNOSCI RAT: Rata Kwota ptatna w terminie
1 9 900,00 zt 2025-03-30
przelewem na konto InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group 09 1240 6960 7170 0020 9003 4007

OSOBA REPREZENTUJACA UBEZPIECZAJACEGO:

Imie i nazwisko:
FAX: Adres email:

Telefon stacjonarny: Telefon komorkowy:

INTEGRALNA CZESC UMOWY UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO STANOWIA ZALACZNIKI:
Lista oséb przystepujacych do ubezpieczenia — w przypadku imiennej formy ubezpieczenia, zgodnie z wnioskiem do ubezpieczenia

KLAUZULE | OSWIADCZENIA

1. Oswiadczam, ze otrzymatem(am) i zapoznatem(am) sie z warunkami umowy ubezpieczenia, w tym z Ogélnymi Warunkami Ubezpieczenia Nastepstw Nieszczesliwych
Wypadkéw odNOWA zatwierdzonymi uchwatg nr 02/31/12/2024 Zarzadu InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group z dnia 31.12.2024 r. ("Ogoélne Warunki
Ubezpieczenia"), informacjg o ktérej mowa w art. 17 ust. 1 ustawy o dziatalnos$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej, informacjg dotyczacg mozliwosci i procedury
ztozenia i rozpatrzenia skarg i reklamacji, organu wtasciwego do ich rozpatrzenia oraz pozasgdowego rozpatrywania sporow.

2. Oswiadczam, ze zobowigzuje sie do doreczenia ubezpieczonym warunkéw umowy, w tym Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia zawierajacych informacje, o ktérej mowa
w art. 17 ust. 1 ustawy o dziatalnos$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej przed przystapieniem przez nich do umowy i wyrazeniem zgody na finansowanie kosztu
sktadki ubezpieczeniowej.

3. Oswiadczam, ze otrzymatem(am) ustandaryzowany dokument zawierajgcy informacje o produkcie ubezpieczeniowym. Jestem $wiadomy, ze dokument ten ma
charakter informacyjny, a petne informacje o produkcie ubezpieczeniowym zawarte sg w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia.

4. Oswiadczam, ze zostatem(am) poinformowany(na) o charakterze wynagrodzenia otrzymywanego przez agenta lub osoby wykonujgce czynnosci dystrybucyjne zaktadu
ubezpieczen w zwigzku z proponowanym zawarciem umowy ubezpieczenia.

5. Informacja zgodna z art. 13 Rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27.04.2016 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zwigzku z
przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (ogdlne rozporzadzenie o ochronie danych),
zwanego dalej ,RODO”.

Administrator danych osobowych
Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest InterRisk TU SA Vienna Insurance Group z siedzibg w Warszawie (00-668), ul. Noakowskiego 22 (dalej jako

»~Administrator”, ,InterRisk” lub ,,My”). Z InterRisk mozna sie skontaktowa¢ poprzez adres email: sekretariat@InterRisk.pl, telefonicznie pod numerem 48 22 537 68
00 lub pisemnie na adres siedziby wskazany wyzej.

Inspektor ochrony danych

Wyznaczyli§my inspektora ochrony danych, z ktérym mozna sie skontaktowa¢ we wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych oraz
korzystania z praw zwigzanych z przetwarzaniem danych - poprzez email iod@interrisk.pl lub pisemnie na adres siedziby Administratora.
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