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ANEKS NR |
DO OGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA MEDICAL ASSISTANCE

zatwierdzonych uchwata Zarzadu COMPENSA Towarzystwo Ubezpieczen S.A. Vienna Insurance
Group nr 9/07/2018 z dnia 11.07.2018 r.

W Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia MEDICAL ASSISTANCE |. Zmienia sie dotychczasows ,,Informacje o istotnych postanowieniach
zatwierdzonych uchwata Zarzadu COMPENSA Towarzystwo Ubezpieczen = Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia MEDICAL ASSISTANCE” i
S.A. Vienna Insurance Group nr 9/07/2018 z dnia 11.07.2018 . wprowadza  nadaje sie jej nastepujace brzmienie:

sie nastepujace zmiany:
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INFORMAC]JA O ISTOTNYCH POSTANOWIENIACH OGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA
MEDICAL ASSISTANCE

Rodzaj informaciji Numer zapisu OWU
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych § 4 pkt 14, 16, 18, 19;
Swiadczen §5ust. 1,2, 3;
§12ust. 1,2
2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci §6ust.1,2,3,4,56,7,8,9;

zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty |§ 7;

odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia § 12 ust. 3;
§ 15 ust. 1;
§ 18 ust. 8
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2. W § 18 dodaje sie ust. 8 w brzmieniu:

,8. Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ani nie wyptaci $wiadczenia
w zakresie w jakim ochrona lub wypfata $wiadczenia narazityby
Towarzystwo na konsekwencje zwiazane z nieprzestrzeganiem rezolucji
ONZ lub regulacji sankcyjnych, embarga handlowego lub sankgcji
ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej
lub Stanéw Zjednoczonych Ameryki lub prawa innych krajéw i regulacji

wydanych przez organizacje miedzynarodowe, jesli maja zastosowanie
do przedmiotu umowy”.

3. Niniejszy aneks zostat zatwierdzony uchwata Zarzadu COMPENSA
Towarzystwo Ubezpieczen S.A. Vienna Insurance Group nr uchwaty
13/07/2021 z dnia 09.07.2021 r. i ma zastosowanie do umoéw
ubezpieczenia zawieranych od dnia 01.08.2021 r.
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