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Oferta ubezpieczenia

NASTEPSTW NIESZCZESLIWYCH
WYPADKOW DLA DZIECI, MLODZIEZY,
PRACOWNIKOW W PLACOWKACH
OSWIATOWYCH ORAZ ODPOWIEDZIALNOSCI
CYWILNEJ W ZYCIU PRYWATNYM A TAKZE W
ZWIAZKU Z NAUKA LUB ODBYWANIEM
PRAKTYK UCZNIOWSKICH

SCHOOL PROTECT

UBEZPIECZAJACY

1) Korporacja Doradztwa i Obstugi Inwestycji sp. z 0.0 (Grupa otwarta)
2) Zaktad pracy

3) Placéwka oswiatowa

4) Placéwka opiekunczo — wychowawcza

5) Reprezentant Rady Rodzicow placéwki, ktérej dzieci sg ubezpieczone
6) Dyrektor Szkoty

7) Osoba fizyczna reprezentujgca placowke oswiatowg

UBEZPIECZYCIEL
Colonnade Insurance S.A.
reprezentowana przez
Colonnade Insurance Société Anonyme

Oddziat w Polsce

Broker
Gestum Broker Sp. z o.0.

DATA | MIEJSCE SPORZADZENIA OFERTY
Warszawa, 17.07.2024
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Szanowni Panstwo,

Mamy przyjemnos¢ przedstawi¢ oferte programu ubezpieczen dla Dzieci, Mtodziezy oraz Pracownikéw
w Placéwkach Oswiatowych z wytgczeniem Szkot Sportowych na rok szkolny 2024/2025.

Nasza sita to przede wszystkim ludzie oraz doswiadczenie zdobyte w poprzednich latach w Polsce
w przygotowywaniu i tworzeniu réznego rodzaju programéw ubezpieczeh nastepstw nieszczesliwych wypadkow
w wielu krajach na swiecie, w tym szczegdlnie programéw ubezpieczen dla Placowek Oswiatowych.

Zapewnienie w petni kompleksowej ochrony kazdemu uczniowi — zaréwno matym dzieciom, nastolatkom czy tez
miodym osobom, a takze pracownikom placowek oswiatowych jest niezmiernie istotne. Dlatego tez nalezy
zagwarantowac¢ wszelkiego rodzaju opieke niezbedng w razie wypadku. Z tego réwniez wzgledu duzy nacisk
ktadziemy na zapewnienie jak najlepszego zakresu ochrony ubezpieczeniowej oraz, co niezmiernie wazne, jak
najwyzszego poziomu likwidacji szkod i wyptaty $wiadczen.
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Ubezpieczenie Nastepstw Nieszczesliwych Wypadkow

UBEZPIECZAJACY
1. Korporacja Doradztwa i Obstugi Inwestycji sp. z 0.0 (Grupa otwarta)
Zaktad pracy
Placowka oswiatowa
Placéwka opiekunczo — wychowawcza
Reprezentant Rady Rodzicow placowki, ktorej dzieci sg ubezpieczone
Dyrektor Szkoty
Osoba fizyczna reprezentujgca placowke oswiatowg

Noahkrwbh

OSOBY UBEZPIECZONE

Dzieci i miodziez szkolna, nauczyciele i pracownicy placéwki oswiatowej lub o$wiatowo-wychowawczej, pra-
cownicy kancelarii brokerskiej Gestum Broker Sp. z 0.0. oraz ich osoby bliskie.

OKRES UBEZPIECZENIA
12 miesiecy

OKRES OCHRONY
24 godziny na dobe na catym Swiecie

Umowa ubezpieczenia obejmowac bedzie zakresy ubezpieczenia okreslone w zatgczonej tabeli.

SUMA UBEZPIECZENIA/LIMIT (PLN)

ARTYKUL ZAKRES\WARIANT n v v
ZAKRES PODSTAWOWY
?v;nr:z;'c na skutek NW powstalego na terenie placéwki oswiatowej ($wiadczenie skumulo- 30000 44 000 70 000 100 000 180 000 300 000
Smieré na skutek NW komunikacyjnego ($wiadczenie skumulowane) 22 500 33000 52 500 75 000 135 000 225 000
6.1 Smieré na skutek NW (pozostate przypadki) 15 000 22 000 35 000 50 000 90 000 150 000
Smieré Rodzica Osoby ubezpieczonej na skutek NW 5000 3000 3000 3000 3000 5000
Koszty pogrzebu Osoby Ubezpieczonej 5000 1000 2 000 3000 4000 5000
Assistance medyczny TAK TAK TAK TAK TAK TAK
ZAKRES OPCJONALNY
Uszczerbek na zdrowiu (1% SU za 1% uszczerbku) 15 000 22 000 35 000 50 000 90 000 100 000
Nagte zatrucie gazami, substancjami i produktami chemicznymi, porazenie pradem lub
71 piorunem - hospitalizacja 2 dni 150 220 350 500 900 1000
Atak padaczki 150 220 350 500 900 1000
Zwigkszenie swiadczenia z tytutu Uszczerbku na zdrowiu o 5% - zapiete pasy lub fotelik TAK TAK TAK TAK TAK TAK
Koszty leczenia skutkéw NW
Koszty nastepujgcych ustug i materiatéw zaleconych przez lekarza prowadzace-go leczenie:
- ustugi $wiadczone przez lekarzy;
7.2 - pobyt w placéwece leczniczej oraz korzystanie z sali operacyjnej w tej placowce, 1000 2500 4000 6 000 10 000 15000
- $rodki znieczulajgce (a takze ich podanie), wykonanie zdjecia rentgenowskiego/przeswietlenia
badz zabiegi oraz testy laboratoryjne,
- ustugi pogotowia ratunkowego,
- lekarstwa, $rodki lecznicze oraz ustugi i materiaty terapeutyczne,
7.3 Koszty rehabilitacji skutkow NW 500 1000 2500 4000 6 000 15000
7.4 Koszty operacji plastycznych --- --- 2 000 3000 3000 10 000
75 Koszty leczenia zgbéw uszkodzonych na skutek NW --- 1000 1500 2000 3000 5000
7.6 Swiadczenie z tytutu poparzen na skutek NW - 5000 7 000 7 000 8 000 10 000
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Swiadczenie szpitalne z tytutu NW TAK TAK TAK TAK TAK TAK
- $wiadczenie za kazdg petng dobe przebywania na OIOM, maksymalnie 5 dni 90 150 190 250 270 300
7.7A
- za kazdy dzien pobytu w szpitalu (w pozostatych przypadkach), jezeli pobyt trwat co najmniej
dwa dni, maksymalnie za 90 dni 45 7% 95 125 135 150
Swiadczenie szpitalne z tytutu choroby TAK TAK TAK TAK TAK TAK
- $wiadczenie za kazdg petng dobe przebywania na OIOM, maksymalnie 5 dni 50 100 150 160 170 200
7.78 - za kazdy dzien pobytu w szpitalu (w pozostatych przypadkach), jezeli pobyt trwat co najmniej 25 50 75 80 85 100
trzy dni, maksymalnie za 60 dni
Ochrona obejmuje takze pobyt w szpitalu w zwigzku z COVID — 19
7.8 Okaleczenie i oszpecenie twarzy na skutek NW - - 1500 5000 7 000 10 000
79 Swiadczenie z tytutu porazenialparalizu 5000 10 000 13 000 15 000 17 000 20 000
7.10 Koszty przebudowy domu oraz modyfikacji pojazdu 2000 4 000 7 000 8000 8 000 10 000
7.11 Koszty wypozyczenia, zakupu lub naprawy srodkéw ortopedycznych i pomocniczych 5000 5 000 7 500 10 000 15 000 20 000
Koszty wycieczki szkolnej (zwrot kosztéow w przypadku gdy Osoba ubezpieczona na skutek
7.12 uszkodzenia ciata w nastgpstwie NW zaistniatego w okresie ubezpieczenia nie bedzie mogta --- --- 500 700 700 1500
uczestniczy¢ w zaplanowanej wczesniej wycieczce szkolnej)
Wsparcie na edukacje dziecka ($wiadczenie, ptatne w przypadku $mierci rodzica Osoby
7.13 Ubezpieczonej, bedacej dzieckiem skutkujgcej wyptatg $wiadczenia z tytutu $mierci rodzica --- 700 800 900 900 1500
Osoby ubezpieczonej na skutek NW)
Koszty zakwaterowania rodzica w zwigzku z hospitalizacja dziecka
714 Swiadczenie dobowe, maksymalnie 10 déb (ptatne w przypadku gdy Osoba ubezpieczona be- . . 90 50 60 20
: daca dzieckiem na skutek Uszkodzenia ciata lub Choroby zostanie przyjeta do szpitala zlokali-
zowanego co najmniej 50 km od jej miejsca zamieszkania)
Swiadczenie bélowe ($wiadczenie, ptatne w przypadku gdy Osoba ubezpieczona dozna Uszko-
dzenia ciata w nastepstwie NW lub zdarzenia objetego umowa, ktére wymagato interwencji le-
7.16 karskiej oraz co najmniej jednej wizyty kontrolnej, a nie skutkowato wyptatg $wiadczenia z tytutu 200 200 250 300 300 500
uszczerbku na zdrowiu albo poparzen
717 Swiadczenie z tytutu pogryzienia przez zwierzeta w tym owady ($wiadczenie, ptatne pod 100 300 400 500 750 1000
’ warunkiem, ze Osoba Ubezpieczona przebywata co najmniej 24 godzin w Szpitalu)
Swiadczenie z tytutu ugryzienia przez kleszcza ($wiadczenie, ptatne pod warunkiem, ze u
7.18 Osoby Ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia zdiagnozowano borelioze lub odkleszczowe 200 500 700 1000 1000 1000
zapalenie opon mézgowych)
Zawat serca i udar mézgu (za Uszkodzenie ciata uznaje sig uraz ciata spowodowany Zawa-
719 tem serca Iul? U_darem mozgu, o ile wystgpity u _O;ob_y ubezpleczonz_e] po raz pierwszy w Ol_<re5|e . TAK TAK TAK TAK TAK
ubezpieczenia i nie byty spowodowane wczesniej zdiagnozowanymi przez lekarza stanami cho-
robowymi)
Powazne zachorowanie (za powazne zachorowanie uznaje sig: powazna forme raka, zawat
serca, wade wrodzong serca, udar, wszczepienie bypasséw, operacje aorty, operacje zastawek
serca, niewydolnos$¢ nerek, utratg wzroku ($lepote), utrate mowy, utrate stuchu, przeszczep .
7.20 waznego organu / szpiku kostnego, stwardnienie rozsiane, paraliz (utrata funkcji koriczyn), Cho- 2000 4000 6000 8000 15000
robe neuronu ruchowego, Chorobe Alzheimera / ciezkie otgpienie, powazne poparzenia, Cho-
roby odzwierzgce (bablowica, toksoplazmoza, wécieklizna), sepse,
7.21 OC w zyciu prywatnym oraz w zwigzku z naukg lub odbywaniem praktyk 30 000 50 000 50 000 50 000 50 000 50 000
7.22 Ochronaw sieci (Blokada rodzicielska, ID monitoring, wsparcie w ochronie reputacji interneto- TAK TAK TAK TAK TAK TAK
: wej wraz z pomocg psychologa)
SKEADKA ZA OSOBE (PLN) 30,00 49,00 77,00 106,00 174,00 225,00

ZWOLNIENIE Z OPLATY SKLADKI

W przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia NNW na rzecz dzieci i miodziezy, przez placoéwke oswiaty
(Ubezpieczajacy), Colonnade Insurance S.A. zwolni z optaty sktadki uczniow bedgcych w trudnej sytuacji
materialnej. Liczba osob zwolnionych z optaty skfadki nie moze przekracza¢ 10% wszystkich
ubezpieczonych uczniéw w danej placéwce oswiatowej. Uczniowie zwolnieni z optaty sktadki mogg zostac
ubezpieczeni wytgcznie w Wariancie |. Placowka oswiaty samodzielnie podejmuje decyzje o zwolnieniu
dzieci z opfaty sktadki i zgtasza dzieci do ubezpieczenia poprzez strone
https://gestumbroker.pl/ubezpieczenia-online lub dopisuje do listy imiennej w opcji tradycyjnej.
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ZNIZKA DLA RODZENSTWA

Program zaktada znizke dla rodzenstwa. Dzieci mogg uczeszczaé¢ do réznych placéwek oswiatowych (np.
corka w przedszkolu, syn na studiach). Ubezpieczajac wiecej niz jedno dziecko z rodziny, mozna skorzystac
ze znizki na drugie, trzecie, czwarte i pigte ubezpieczone dziecko. 100% sktadki obnizone o 5%.

INFORMACJE DOTYCZACE WYBRANYCH RYZYK

1) Assistance medyczny

W przypadku Nieszczesliwego wypadku Osoby ubezpieczonej, Centrum Assistance zrealizuje $wiadczenia pomocy medyczne;j
wymienione w ponizszej tabeli. Centrum Assistance nie organizuje pomocy medycznej w przypadku bezposredniego zagrozenia
zdrowia i zycia Osoby ubezpieczonej, tj. w sytuacjach wymagajacych wezwania pogotowia ratunkowego.

Organizacja oraz pokrycie kosztéw ustug w zakresie assistance medycznego $wiadczona jest na terytorium Polski.

Podane w ponizszej tabeli kwoty oraz liczba $wiadczen, stanowig gorng granice odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela dla poszcze-
golnych rodzajow $wiadczen assistance i ustalane sg na Okres ubezpieczenia — w odniesieniu do kazdej Osoby ubezpieczonej.
Niezaleznie od powyzszych zapiséw, maksymalna liczba $wiadczen sposréd wymienionych ponizej w tabeli wynosi 4 w ciggu
Okresu ubezpieczenia dla Osoby ubezpieczonej.

Rodzaj swiadczenia assistance Limit

Wizyta Lekarza (2 razy) Centrum Assistance organizuje i pokrywa koszty wizyty Lekarza pierwszego kon- 500 PLN (tgcznie)

taktu, czyli koszty dojazdu do miejsca pobytu i honorarium Lekarza.

Wizyta pielegniarki (2 razy) Centrum Assistance organizuje i pokrywa koszty wizyty pielegniarki w miejscu 400 PLN (tgcznie)

pobytu Osoby ubezpieczonej

Dostawa lekéw i sprzetu rehabilitacyjnego (2 razy) zgodnie ze wskazaniami Lekarza prowadzacego lecze- 500 PLN (tgcznie)

nie Osoby ubezpieczonej, potwierdzonymi dokumentacjg medyczng

Organizacja wypozyczenia lub zakupu sprzetu rehabilitacyjnego (2 razy) organizacja

W przypadkach niewymagajacych interwencji pogotowia ratunkowego, Centrum Assistance organizuje
i pokrywa koszty transportu medycznego:

Transport medyczny do szpitala (2 razy)
1000 PLN
(tacznie na wszyst-

Transport medyczny szpital-szpital (2 razy)

Transport medyczny ze szpitala (2 razy)

kie transporty)

Pomoc domowa po pobycie w szpitalu (2 razy) w przypadku gdy na skutek Nieszczesliwego wypadku
Osoba ubezpieczona przebywata w szpitalu wiecej niz 5 dni

16 godzin (tgcznie)

Pomoc psychologa (2 razy) Centrum Assistance organizuje i pokrywa koszt dojazdu do miejsca pobytu Osoby
ubezpieczonej oraz honorarium psychologa w trudnych sytuacjach losowych, tj. $mier¢ Rodzica Osoby Ubez-
pieczonej na skutek Nieszczesliwego wypadku, Uszkodzenie ciata Osoby ubezpieczonej, ktére jako jedyna i
niezalezna od innych czynnikéw przyczyna doprowadzi do Uszczerbku na zdrowiu w wysokosci 20% i wigcej.
W przypadku $mierci Osoby ubezpieczonej na skutek Nieszczesliwego wypadku pomoc psychologa przystuguje
Rodzicom;

800 PLN (tgcznie)

Organizacja procesu rehabilitacyjnego (1 raz) zgodnie ze wskazaniem Lekarza, na podstawie dokumentaciji
medycznej,

organizacja

Opieka nad dzieémi (2 razy) Centrum Assistance organizuje i pokrywa koszty opiekunki lub opiekuna dla
dziecka w miejscu pobytu Osoby ubezpieczonej;

500 PLN (tgcznie)

2) Atak padaczki

Ochrona obejmuje jednorazowg wyptate $wiadczenia (w trakcie rocznego okresu ochrony) za atak padaczki (Choroba

rozpoznana przez lekarza w okresie ochrony ubezpieczeniowej, wymieniona w klasyfikacji ICD — 10 w pozycjach G40-G40.9.).

Ochrona obejmuje wyptate swiadczeni w wysokosci 1 % SU na Uszczerbek na zdrowiu.
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3) Nagle zatrucie gazami, substancjami i produktami chemicznymi, porazenia pradem lub piorunem

Ochrona obejmuje wyptate swiadczeni w wysokosci 1 % SU na Uszczerbek na zdrowiu.

4) Uprawianie sportu

Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje amatorskie uprawianie sportu za ktére rozumiana jest forma aktywnosci fizycznej
podejmowana dobrowolnie w celu uzyskania jak najlepszych wynikéw sportowych, podczas zaje¢ szkolnych i pozaszkolnych.
Uczestniczenie w treningach, zawodach, zgrupowaniach i obozach kondycyjnych lub szkoleniowych w ramach szkolnych i po-
zaszkolnych kluboéw sportowych. Uprawiania sportu zwigzanego z finansowym wynagrodzeniem lub uzyskiwaniem stypendiow
sportowych nie uwaza sie za amatorskie uprawianie sportu.

5) Uszkodzenia ciata bedace bezposrednim skutkiem omdlenia.

Omdlenie rozumiane jest jako samoistnie ustepujgca, krétkotrwata utrata przytomnosci i napiecia miesniowego, ktéra doprowadza
do upadku i wystepuje na skutek niedotlenienia moézgu.

6) Wstrzasnienie mézgu.

Ochrona obejmuje wstrzasnienie mézgu Osoby Ubezpieczonej powstate w wyniku NW. Procent uszczerbku za to zdarzenie zostat
okreslony w tabeli Swiadczen.

WYBRANE DEFINICJE

1) Choroba

Kazdy niespodziewany i nagty stan chorobowy zdiagnozowany w Okresie ubezpieczenia i wymagajacy natychmiastowej pomocy
medycznej.

2) Centrum Assistance

Jednostka organizacyjna wskazana przez Ubezpieczyciela i upowazniona przez niego do dziatania w jego imieniu.

3) Dziecko

Osoba przed ukohczeniem 19. roku zycia lub w przypadku podjecia i kontynuacji nauki— przed ukofnczeniem 27. roku zycia.

4) Nieszczesliwy wypadek

Nagte, spowodowane czynnikami zewnetrznymi, niezalezne od woli Osoby ubezpieczonej i nieoczekiwane zdarzenie
powodujgce Uszkodzenie ciata.

5) Okres ubezpieczenia
Wskazany w Polisie okres, w ktérym Ubezpieczyciel udziela Osobom ubezpieczonym ochrony ubezpieczeniowe;.

6) Osoba ubezpieczona

O ile Ubezpieczyciel nie okreslit tego inaczej w Polisie lub dodatku do niej, kazda osoba do 80. roku zycia, wskazana w Polisie jako
Osoba ubezpieczona. W przypadku gdy Ubezpieczajgcy zawiera Umowe ubezpieczenia na wtasny rachunek, jest rowniez Osobg
ubezpieczong.

7) Rodzic

Matka lub ojciec, a takze osoba bedgca w dniu zajscia Nieszczesliwego wypadku lub Zdarzenia wspdtmatzonkiem matki lub ojca.
Rodzicem jest rowniez opiekun ustanowiony przez sad.

8) Suma ubezpieczenia

Okreslona w Polisie dla kazdego zakresu ubezpieczenia maksymalna kwota, do wysokosci ktérej Ubezpieczyciel ponosi od-
powiedzialno$¢ w stosunku do jednej Osoby ubezpieczonej, w przypadku zaistnienia zdarzenia objetego ochrong ubezpiecze-
niowg. Suma ubezpieczenia stanowi gérng granice odpowiedzialnosci Ubezpieczyciela za jedno i wszystkie zdarzenia objete
ochrong ubezpieczeniowg w ramach danego zakresu i ulega obnizeniu o kwoty wyptaconych odszkodowan lub swiadczen — az
do wyczerpania tej sumy.
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WYBRANE WYLACZENIA

Ubezpieczyciel nie wyptaci $wiadczenia/odszkodowania, jezeli zdarzenie wywotujgce szkode spowodowane jest nastepujacymi czyn-
nikami lub z nich wynika:

1
2)
3)

4)

5)

6)

7

8)

9)

10)

promieniowanie jonizujgce lub skazenie promieniowaniem dowolnego paliwa nuklearnego lub wszelkich odpadéw nuklear-
nych, lub odpadéw ze spalania paliw nuklearnych;

radioaktywne, toksyczne, wybuchowe lub inne niebezpieczne wtasciwosci jadrowych urzgdzen wybuchowych lub ich nukle-
arnych czesci;

wojna (niezaleznie od tego czy zostata oficjalnie wypowiedziana);

przestepstwo lub proba popetnienia przestepstwa, celowe samookaleczenie, samobdjstwo lub proba samobdjcza, z wyjat-
kiem samobojstwa lub proby samobojczej Osoby ubezpieczonej, ktéra nie ukonczyta 20. roku zycia;

Nieszczesliwy wypadek, ktoremu ulegta Osoba ubezpieczona znajdujac sie pod wptywem alkoholu (ktérego poziom we krwi
przekroczyt dopuszczalny poziom okreslony przepisami polskimi dla kierowcéw pojazdow), narkotykéw, substancji psycho-
aktywnych, leku badz lekow, jesli nie zostaty one przepisane przez Lekarza lub jesli leki przepisane przez Lekarza zazywane
byly niezgodnie z zaleceniami;

choroba, z zastrzezeniem, ze jesli zdarzenie powodujace szkode byto spowodowane wystepowaniem Choroby, ochronie
podlegaja jedynie obrazenia ciata bgdz $mier¢ bedaca bezposrednim skutkiem tego zdarzenia;

omdlenie, z zastrzezeniem, ze ochronie podlegajg Uszkodzenia ciata bedgce bezposrednim skutkiem omdlenia rozumianego
jako samoistnie ustepujaca, krotkotrwata utrata przytomnosci i napiecia migsniowego, ktéra doprowadza do upadku i wyste-
puje na skutek niedotlenienia moézgu;

zaburzenia i choroby psychiczne, nerwice, depresje, choroba alkoholowa lub choroby bedace ich skutkiem, AIDS/HIV lub
choroba przenoszona drogg ptciows;

wszelkie Uszkodzenia ciata bgdz choroby istniejgce przed Okresem ubezpieczenia;

aktywne uczestnictwo w sportach ekstremalnych, czyli sportach uprawianych w celu osiggniecia maksymalnych wrazen, za
ktére uwaza sie sporty powietrzne, sporty walki (z wyjatkiem ich amatorskiego uprawiania), jazde na nartach poza wyzna-
czonymi trasami, skoki na gumowej linie, heliskiing, heliboarding, wspinaczke gdérska i skatkowa, speleologie, rafting, sporty
motorowe (z wyjatkiem amatorskiej jazdy na: quadach, skuterach), motorowodne (z wyjatkiem amatorskiej jazdy: skuterem
wodnym, motoréwka), a takze uczestniczenie w wyprawach do miejsc charakteryzujgcych sie ekstremalnymi warunkami kli-
matycznymi czy przyrodniczymi: pustynia, wysokie goéry (powyzej 5500 m n.p.m.), busz, bieguny, dzungla i tereny lodowcowe
lub $niezne wymagajgce uzycia sprzetu zabezpieczajacego lub asekuracyjnego, oraz nurkowanie ponizej 18 metréw gtebo-
kosci.

WARUNKI UBEZPIECZENIA

Ogdlne Warunki Ubezpieczenia Nastepstw Nieszczesliwych Wypadkéw dzieci, Mtodziezy oraz Pracownikéw w Placéwkach
Oswiatowych oraz odpowiedzialno$ci cywilnej w zyciu prywatnym, a takze w zwigzku z naukg lub odbywaniem praktyk
uczniow-skich (School Protect) zatwierdzone przez dyrektora Colonnade Insurance Société Anonyme Oddziat w Polsce w dniu
4 kwietnia 2023 r., majg zastosowanie do umoéw ubezpieczenia zawieranych od 4 kwietnia 2023 r.
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Administratorem danych osobowych jest Colonnade Insurance S.A. dziatajgca w Polsce przez Colonnade Insurance Société Anonyme Oddziat w Polsce
(dalej: Colonnade lub Administrator). Podstawg prawng i celem przetwarzania podstawowych danych osobowych jest podjecie dziatan przed zawar-
ciem umowy oraz zawarcie i wykonanie umowy. W przypadku pozyskania od ubezpieczajgcego lub innej osoby kontaktujacej sie z Administratorem
danych osobowych innych oséb prawnie usprawiedliwionym celem przetwarzania tych danych jest wykonanie umowy stanowigce podstawe prawnga
do ich przetwarzania. Jezeli jest to niezbedne w zwigzku z wyzej wymienionymi celami, w przypadku zbierania danych osobowych dotyczacych stanu
zdrowia podstawa do ich przetwarzania jest zgoda.

Dane osobowe mogg by¢ réwniez przetwarzane w celu wypetnienia obowigzkéw prawnych cigzacych na Administratorze, a koniecznos¢ ich przetwa-
rzania wynika zawsze z przepisdw prawa (dotyczacych: dziatalnosci ubezpieczeniowej, rozpatrywania reklamacji, kwestii podatkowych i ksiegowych,
obowigzkdéw statystycznych i aktuarialnych oraz ochrony konsumentéw). Mogg by¢ przetwarzane takze w celach wynikajacych z prawnie uzasadnio-
nych intereséw Administratora (tj. zmniejszenie ryzyka ubezpieczeniowego przez jego reasekuracje, zapobieganie szkodom Administratora przez prze-
ciwdziatanie przestepczosci ubezpieczeniowej, prowadzenie marketingu bezposredniego produktéw wtasnych przez prowadzenie dziatan analitycz-
nych ikontakt z osobg, ktérej dane dotycza, zapewnienie zgodnosci w zakresie miedzynarodowych sankcji przez prowadzenie analiz, a takze
dochodzenie lub obrona przed roszczeniami wynikajacymi z dziatalnosci Administratora, w tym podejmowanie niezbednych dziatan dla ich zabezpie-
czenia).

Dane osobowe mogg by¢ ujawnione innym podmiotom jedynie w zwigzku z realizacjg wyzej wymienionych celdw i na podstawie pisemnej umowy
(m.in. dostawcom ustug IT, posrednikom ubezpieczeniowym, likwidatorom szkéd, windykatorom, agencjom marketingowym) lub w zwigzku z uspra-
wiedliwionym celem Administratora (m.in. zaktadom ubezpieczen, reasekuratorom, instytucjom ptatniczym).

Dane osobowe w zaleznosci od celu sg przetwarzane zawsze nie dtuzej niz to wynika z okresu przedawnienia roszczen lub przepiséw prawa. Dane
osobowe mogg by¢ przekazane do parstw trzecich (poza Europejski Obszar Gospodarczy) jedynie w sytuacjach okreslonych przez prawo, w szczegél-
nosci gdy zostang spetnione warunki zapewniajace odpowiedni poziom bezpieczenstwa danych osobowych. W celu przestrzegania ustanowionych
sankcji miedzynarodowych dane osobowe zwigzane z umowg ubezpieczenia moga zosta¢ przekazane spdtce DXC Technology z siedzibg w Stanach
Zjednoczonych, na podstawie standardowych klauzul ochrony danych przyjetych przez Komisje Europejska, co oznacza, ze zapewniono stosowanie
odpowiednich srodkéw ochrony i bezpieczeristwa danych osobowych wymaganych przez przepisy europejskie.

Osobie, ktérej dane dotyczg, przystuguje prawo do zadania dostepu do danych osobowych, ich sprostowania, usuniecia lub ograniczenia przetwarzania
lub prawo do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania, prawo do przenoszenia danych oraz do wniesienia skargi do organu nadzorczego zajmuja-
cego sie ochrong danych osobowych (zaréwno w Polsce, jak i w Luksemburgu), a takze prawo do cofniecia wyrazonych zgdd. Podanie danych osobo-
wych jest konieczne do zawarcia i wykonywania umowy oraz wypetnienia obowigzkéw prawnych Colonnade. Bez podania danych osobowych nie jest
mozliwe zawarcie umowy. Podanie numeru telefonu jest dobrowolne, tak samo jak adresu e-mail, chyba ze jest on konieczny do dostarczenia doku-
mentacji ubezpieczeniowej. Niemniej prowadzenie marketingu bezposredniego e-mailowo lub telefonicznie nie bedzie mozliwe bez uprzedniej zgody.
Zgoda moze by¢ w kazdym czasie cofnieta w sposdb wskazany ponizej i bez wptywu na zgodnos¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na
podstawie zgody przed jej cofnigeciem.

Z Administratorem mozna sie kontaktowac, piszac na adres oddziatu Colonnade, dzwonigc pod numer +48 22 528 51 00 oraz wysytajac e-mail:
info@colonnade.pl. We wszystkich sprawach dotyczacych przetwarzania danych osobowych, w szczegélnosci w sprawie skorzystania z praw zwigza-
nych z przetwarzaniem danych, sprzeciwu, przekazywania danych poza obszar EOG, mozna kontaktowac sie z inspektorem ochrony danych osobowych
w Colonnade (dpo@colonnade.pl) lub wysytajac pismo na adres oddziatu Colonnade.
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