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OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA NA ZYCIE

Dla
Najblizszych



MATERIAL REKLAMOWY

Zadbaj o tych,
ktérych kochasz najbardziej!

.Dla Najblizszych” to proste ubezpieczenie na zycie, dzieki
ktéremu finansowo zabezpieczasz swoich bliskich, w razie gdyby
Ciebie zabrakto.

Zyskujesz bezterminowq ochrone, a statg sktadke optacasz
jedynie do ukonczenia 85 lat.

Formalnosci zwigzane z zawarciem umowy i wyptatg $wiadczenia
ograniczyli$my do minimum.

Co zapewnia ubezpieczenie?
Gdyby Ciebie zabrakto, wyptacimy Twoim bliskim kwote,
na ktérg ubezpieczytes swoje zycie.

Co warto wiedzie¢?
Gwarantujemy, ze pienigdze wyptacimy w ciggu 2 dni roboczych,
jesli niezbedne dokumenty otrzymamy e-mailem.

Zwréé uwage

* Obejmiemy Cie bezterminowq ochrong.

« Sktadka jest stata — niezaleznie od Twojego wieku i stanu
zdrowia.

Jak zgtosi¢ sie po Swiadczenie?

Zgtoszenia mozna dokonaé, wysytajgc nam skany potrzebnych

dokumentéw na adres: swiadczenie_48h@allianz.pl

Niezbedne dokumenty to:

* wniosek o wyptate,

* kopia dokumentu, ktéry potwierdza tozsamosé osoby
sktadajgcej wniosek,

* kopia skréconego aktu zgonu.

Czego dowiesz sie z ogélnych warunkéw ubezpieczenia?

Na poczgtku wyjasnimy wszystkie terminy, ktérymi bedziemy sie

postugiwaé. Nastepnie dowiesz sie, jakie sg Twoje i nasze

obowigzki.

Sprawdzisz réwniez m.in:

» w jaki sposdb mozesz odstgpi¢ od umowy i z czym sie to wigze,

» komu wyptacamy pienigdze z ubezpieczenia i co jest do tego
niezbedne,

» w jakich sytuacjach nie jeste$ objety ochronag.

Na koncu wskazemy m.in. jak i dlaczego przetwarzamy Twoje

dane osobowe oraz w jaki sposdb kontaktujemy sie w sprawie

ubezpieczenia.



INFORMACJA O POSTANOWIENIACH Z WZORCA UMOWY:

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
,DLA NAJBLIZSZYCH” NR DNAJ/T/7/2026

RODZAJ INFORMACJI

NUMER ZAPISU Z WZORCA UMOWY

odpowiedzialnosci Towarzystwa
uprawniajgce do odmowy wyptaty
Swiadczenia lub jego obnizenia

1. Przestanki, ktérych zaistnienie Art. 2 ust. 2
zobowigzuje Towarzystwo do
wyptaty swiadczenia lub wykupu
ubezpieczenia

2. Ograniczenia i wytgczenia Art. 13
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OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA
NA ZYCIE ,,DLA NAJBLIZSZYCH"”
NR DNAJ/T/7/2026

KTO ZAWIERA UMOWE
UBEZPIECZENIA (STRONY UMOWY)

Umowe Ubezpieczenia zawierajq:

Ubezpieczajqcy (Ty) oraz Towarzystwo Ubezpieczeh Allianz Zycie Pol-
ska S.A. (my), na podstawie tego dokumentu, czyli Ogélnych warun-
kow ubezpieczenia na zycie ,,Dla Najblizszych” nr DNAJ/T/6/2024 (da-
lej: OWU).

ART.1CO OZNACZAJA POJECIA, KTORE PISZEMY
WIELKA LITERA
1. Dokument Ubezpieczenia — polisa, ktérg potwierdzamy zawarcie
z Tobg Umowy lub inny dokument, w ktérym potwierdzamy najwaz-
niejsze postanowienia Umowy
. Ubezpieczajqcy (Ty) - osoba, ktéra zawiera z nami Umowe, ma
obowigzek ptaci¢ Sktadki i jest jednoczesnie Ubezpieczonym
. Ubezpieczony — osoba, ktéra ukonczyta 40 lat i nie ukonczyta 76 lat
i ktdrej zycie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq
. Umowa Ubezpieczenia (Umowa) - umowa ubezpieczenia na zycie,
ktdérqg zawierasz z nami na podstawie OWU
. Uposazony — osoba, ktérq wskazujesz, aby otrzymata pieniqdze
z ubezpieczenia w razie Twojej $mierci
. Rocznica Ubezpieczenia — pierwszy dzien Roku Ubezpieczenia
Rok Ubezpieczenia — pierwsze 12 miesiecy od dnia rozpoczecia
ochrony ubezpieczeniowej i kolejne 12-miesieczne okresy ochrony
ubezpieczeniowej, ktére nastepujq po sobie
. Suma Ubezpieczenia — kwota, ktérg wyptacamy w razie Twojej
$mierci (Swiadczenie ubezpieczeniowe)
Sktadka Ubezpieczeniowa (Sktadka) — kwota, ktérg wskazujemy
w Dokumencie Ubezpieczenia i ktérg co miesigc wptacasz na nasz
rachunek bankowy
Whiosek Ubezpieczeniowy (Wniosek) - Twoja oferta zawar-
cia Umowy, ktérq sktadasz pisemnie na przygotowanym przez
nas formularzu, telefonicznie albo elektronicznie przez strone
www.allianz.pl

10.

ZAWARCIE UMOWY

ART. 2 CO OBEJMUJE UBEZPIECZENIE (PRZEDMIOT
UBEZPIECZENIA)

1. Ochrong ubezpieczeniowq obejmujemy Twoje zycie.
2. W razie Twojej Smierci w czasie ochrony ubezpieczeniowej wyptaca-
my Uposazonemu Sume Ubezpieczenia.

ART. 3 JAKA JEST SUMA UBEZPIECZENIA

1. Sume Ubezpieczenia wskazujemy w Dokumencie Ubezpieczenia.

2. Mozesz jg obnizy¢ najwczesniej po 3 latach od dnia rozpoczecia
ochrony ubezpieczeniowej. Zmiana nastepuje na Twoj wniosek i wy-
maga naszej akceptadcji.

ART. 4 JAK ZAWRZEC UMOWE

1. Umowe zawierasz z nami na podstawie Wniosku i po zbadaniu Two-
ich potrzeb ubezpieczeniowych.
2. Mozemy Cie poprosi¢ o uzupetnienie informacji we Wniosku.
3. Gdy Twdj Whiosek jest kompletny i poprawnie wypetniony, mozemy:
a) wystawié i dostarczy¢ Ci polise — w dniu, w ktérym wystawiamy
ten dokument, zawierasz z nami Umowe na warunkach okreslo-
nych w Twoim Whniosku,

b) przedstawi¢ Ci w polisie inne warunki Umowy niz okreslone
w Twoim Whiosku. Jesli ich nie akceptujesz, poinformuj nas o tym
w ciggu 7 dni od otrzymania dokumentdw. Jesli tego nie zrobisz,
zawierasz Umowe po 7 dniach — na warunkach, ktére okreslamy
w polisie,

c) odméwié¢ zawarcia z Tobg Umowy.

ART. 5 JAK DLUGO TRWA UMOWA

Umowe zawierasz z nami na czas nieokreslony.

ART. 6 JAK DLUGO TRWA OCHRONA
UBEZPIECZENIOWA

1. Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sie od dniq, ktéry wskazuje-
my w polisie. Ochrona nie moze rozpoczqg¢ sie wczeséniej niz nastep-
nego dnia po otrzymaniu przez nas pierwszej Sktadki.

2. Ochrona ubezpieczeniowa konczy sie:

a) w dniu Twojej Smierci,
b) w dniu, w ktérym Umowa sie rozwigze.

ART. 7 JAKIE SA NASZE OBOWIAZKI

1. Zanim zawrzesz z nami Umowe, przekazujemy Ci OWU i inne doku-
menty, ktérych wymaga prawo.

2. W razie Twojej $mierci wyptacamy pieniqgdze z ubezpieczenia
(Swiadczenie ubezpieczeniowe).

ART. 8 JAKIE SA TWOJE OBOWIAZKI

Ty, jako osoba, ktéra zawiera z nami Umowe, masz obowigzek:
a) podac zgodne z prawdgq informacje we Wniosku,
b) optaca¢ Sktadki w terminach, ktére wskazujemy w Dokumencie
Ubezpieczenia,
¢) informowaé nas o zmianie swoich danych osobowych
i teleadresowych.

ART. 9 ILE KOSZTUJE UBEZPIECZENIE

1. Sktadka za Umowe jest zgodna z naszq obowigzujgcg taryfq skta-
dek i zalezy od Twojego wieku i Sumy Ubezpieczenia.

2. Sktadke przestajesz optacaé od Rocznicy Ubezpieczenia, ktéra przy-
pada po Twoich 85. urodzinach, a Suma Ubezpieczenia pozostaje
bez zmian.

ART. 10 JAK WPLACAC SKLADKI

1. Numer naszego rachunku bankowego wskazujemy w polisie.

2. Sktadke uznajemy za zaptacong w dniu, w ktérym wptynie na nasz

rachunek bankowy.

3. Jesli spdznisz sie z ptatnoscig, to poinformujemy Cie pisemnie, ze
nie otrzymalismy Twojej Sktadki i jakie sq skutki jej dalszego braku.
Wyznaczymy Ci tez dodatkowy, przynajmniej 7-dniowy termin na
wptate.

Jesli w tym terminie nie wptacisz Sktadki, to Umowa rozwigze sie na-
stepnego dnia po uptywie tego terminu.

. Twojg wptate w pierwszej kolejnosci przeznaczymy na uregulowa-
nie zalegtych Sktadek.

ODSTAPIENIE OD UMOWY | JEJ
ROZWIAZANIE

ART. 11 KIEDY MOZESZ ODSTAPIC OD UMOWY,
A KIEDY MOZESZ JA WYPOWIEDZIEC

1. Mozesz odstgpi¢ od Umowy w ciggu 30 dni od jej zawarcia. W ciggu
30 dni od otrzymania Twojego o$wiadczenia o odstgpieniu zwraca-
my Ci Sktadke.

2. Jesli zawierasz Umowe na odlegtosé (przez telefon, przez strone
www.allianz.pl) i nie poinformujemy Cie o prawie do odstgpienia



najpdzniej w dniu zawarcia Umowy, to mozesz od niej odstgpic¢
w ciggu 30 dni od dnia, w ktérym sie dowiadujesz o tym prawie.
W ciggu 30 dni od otrzymania Twojego o$wiadczenia o odstgpie-
niu zwrécimy Ci nominalng warto$é wptaconych Sktadek. Z tej kwo-
ty mamy prawo potrqci¢ sktadke za ochrone ubezpieczeniowq, kté-
rq Cie obejmowalismy.

. Mozesz wypowiedzie¢ Umowe w dowolnym momencie w czasie jej
trwania.
Jesli wypowiadasz Umowe przed Rocznicg Ubezpieczenia, ktéra
przypada po Twoich 85. urodzinach, czyli w okresie, w ktérym opta-
casz Sktadki, to Umowa rozwigzuje sie ostatniego dnia okresu, za
ktéry zostata optacona ostatnia Sktadka.
Jesli wypowiadasz Umowe po tej Rocznicy Ubezpieczenia, Umo-
wa rozwigzuje sie nastepnego dnia po otrzymaniu Twojego
oswiadczenia.

. Umowa rozwiqzuje sie, jesli masz opdznienie w optacaniu Sktadek
i nie wptacasz Sktadki w dodatkowym terminie, ktéry wskazujemy
W naszym pismie.

4.

5.

Pienigdze wyptacamy w ciggu 14 dni od otrzymania zawiadomienia
o $mierci. Jesli dokumenty niezbedne do wyptaty otrzymujemy w for-
mie elektronicznej na adres: swiadczenie_48h@allianz.pl, to pienig-
dze wyptacamy w ciggu 2 dni roboczych od dnia, w ktérym otrzyma-
lismy te dokumenty.

Jezeli wyjasnienie, czy wyptata jest nalezna lub jakg kwote mamy
wyptaci¢, nie jest mozliwe w tych terminach, to pienigdze wyptaca-
my w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym — przy zachowaniu nalezytej
starannosci — wyjasnienie to byto mozliwe. Bezsporng czes$¢ wypta-
camy w ciggu 14 dni od otrzymania zawiadomienia.

Jesli odmawiamy wyptaty lub wyptacamy czes$é kwoty wskazanej
we wniosku o wyptate, to informujemy o tym osobe, ktéra wystepuje
z tym wnioskiem. Wskazujemy tez podstawe prawng i uzasadniamy
swojq decyzje.

PRZETWARZANIE DANYCH
OSOBOWYCH, REKLAMACIE | INNE
WAZNE INFORMACIJE

5. Umowa rozwigzuje sie w dniu Twojej Smierci.

WYPLATA PIENIEDZY

ART. 15 DLACZEGO PRZETWARZAMY DANE
ART. 12 KOMU WYPLACIMY PIENIADZE Z UMOWY OSOBOWE | JAK JE ZBIERAMY

1. Ty, joko Ubezpieczony, wskazujesz Uposazonego, ktéremu wypta- 1. Gromadzimy i przetwarzamy tylko te dane osobowe, ktére sq ko-

camy pienigdze po Twojej Smierci. Mozesz wskaza¢ wiecej niz jedng
osobe i okresli¢, jak mamy podzieli¢ wyptate. Jesli nie wskazesz tego

nieczne, aby$my mogli zawrze¢ z Tobg Umowe i jg wykonywac. Je-
steSmy administratorem tych danych.

podziatu - dzielimy jg na réwne czesci. 2. Zrodtem danych osobowych sg dokumenty, ktére otrzymujemy, za-
. W kazdej chwili mozesz zmieni¢ lub odwota¢ Uposazonego. Zmiana nim zawrzemy z Tobg Umowe lub w czasie jej trwania (formularze,
obowigzuje od dnia, w ktérym otrzymujemy Twojq dyspozycje. whioski o wyptate, zawiadomienia).
. Jesli Uposazony umiera przed Twojq $miercig, nie istnieje albo 3. Przetwarzamy dane oséb, ktore:
umyslnie przyczynia sie do Twojej Smierci, to te czes¢, ktéra by mu a) chcq zawrzec z nami Umowe i chcq by¢ objete ochrong
przypadata, dzielimy i wyptacamy proporcjonalnie pozostatym ubezpieczeniowq,
Uposazonym. b) sq uprawnione, aby otrzymaé wyptate pieniedzy
. Jesli nie wskazujesz Uposazonych, wszyscy Uposazeni umiera- z ubezpieczenia.
ja przed Tobq, nie istniejq albo tracg prawo do wyptaty, to pienig- 4. Zgromadzone przez nas dane osobowe przetwarzamy w zwigzku
dze wyptacamy osobom, ktére tworzq krgg Twoich ustawowych z tym, ze zawieramy z Tobg Umowe oraz na podstawie:
spadkobiercéw, bez wzgledu na to, czy istniejg przestanki do dzie- a) zgdd osbb, ktérych te dane dotyczq,
dziczenia ustawowego. Swiadczenie przypada tym osobom w ko- b) przepiséw prawa, w szczegdlnosci ustawy o dziatalnosci ubez-
lejnosci i w czeéciach zgodnych z ogélnymi zasadami dziedziczenia pieczeniowej i reasekuracyjnej oraz ustawy o przeciwdziataniu
ustawowego. praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu,
c) naszego prawnie uzasadnionego interesu, ktérym jest zawar-
cie i wykonanie Umowy oraz przeciwdziatanie przestepczosci
ART. 13 KIEDY NIE WYPLACAMY PIENIEDZY ubezpieczeniowe;j.
Z UBEZPIECZENIA 5. Osoba, ktérej dane przetwarzamy, ma prawo:
a) uzyskac informacje o tym, jakq tre$é majg dane, ktére
Uposazony nie otrzymuje wyptaty, jesli Twoja $mier¢ nastepu- przetwarzamy,
je wwyniku: b) poprawiaé te dane albo je usungé, o ile jest to zgodne z prawem,

a) dziatan wojennych, zbrojnych lub zamieszek, ¢) ograniczy¢ przetwarzanie danych lub je przenies¢.

b) $wiadomego i dobrowolnego uczestnictwa w akcie terroryzmu. 6. Mozemy wykorzystaé zgromadzone dane do oceny ryzyka ubezpie-
Przez akt terroryzmu rozumiemy dziatanie indywidualne lub grupo- czeniowego i oceny stanu zdrowia oraz do profilowania. Profilowa-
we, z bezprawnym uzyciem sity, przemocy lub grozby ich uzycia wo- nie to dobor produktéw ubezpieczeniowych, ktéry przygotowujemy
bec oséb lub mienia, ktére zmierza do osiggniecia celéw politycz- dla danej osoby.
nych, ideologicznych, spotecznych, religijnych lub ekonomicznych. 7. Dane osobowe, ktére przetwarzamy, mozemy przekazac:

Celem tego aktu jest wprowadzenie chaosu, dezorganizacja zycia a) innym ubezpieczycielom i reasekuratorom - tylko w zakresie
publicznego, zastraszenie lub wywarcie przymusu na wtadze pub- i celu, ktére wynikajq z zawartych uméw ubezpieczenia, oraz
liczne, przedsiebiorstwo lub spotecznosc. b) Generalnemu Inspektorowi Informacji Finansowej — na podsta-

c) $wiadomego i dobrowolnego uczestnictwa w innych niz wskazane wie ustawy o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finanso-
powyzej aktach przemocy, chyba ze uczestnictwo w tych innych ak- waniu terroryzmu,
tach przemocy wynikato z wykonywania czynnosci stuzbowych, sta- ¢) innym podmiotom w celach marketingowych - pod warunkiem,
nu wyzszej koniecznosci lub obrony koniecznej. ze uzyskamy zgode osoby, ktérej dane dotyczq.

8. Twoje dane oraz dane Ubezpieczonego mozemy uzyskaé od innych
ubezpieczycieli, na podstawie zgody osoby, ktérej dane dotyczg -
ART. 14 CO JEST POTRZEBNE DO WYPLATY jesli oceniamy ryzyko ubezpieczeniowe lub rozpatrujemy wniosek
PIENIEDZY Z UBEZPIECZENIA o wyptate pieniedzy z ubezpieczenia.
9. Dane osobowe przetwarzamy do:
1. Do wyptaty potrzebujemy zawiadomienia o $mierci oraz: a) dnia przedawnienia roszczen, ktére wynikajq z tej Umowy, oraz
a) wniosku o wyptate pieniedzy z ubezpieczenia, b) zakonczenia okresu, ktéry wskazuje ustawa o rachunkowosci
b) kopii dokumentu, ktéry potwierdza tozsamosc¢ osoby sktadajg- i ustawa o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;.
cej ten wniosek, 10. Szczegdtowy opis sposobu, w jaki przetwarzamy dane osobowe,

¢) kopii skréconego odpisu aktu zgonu.
2. W ciqgu 7 dni od otrzymania zawiadomienia informujemy osobe
uprawniong, jakich dokumentéw potrzebujemy.
3. Pienigdze wyptacamy w ztotych polskich, przelewem na jeden
wskazany rachunek bankowy, ktéry nalezy do osoby uprawnionej,
lub w inny sposéb, ktéry uzgadniamy z tg osobg.

umieszczamy na naszej stronie internetowej, w Polityce prywatnosci.



ART. 16 JAK ZtOZYC REKLAMACIJE, SKARGE LUB
ZAZALENIE

1. Reklamacje, skarge lub zazalenie na nasze ustugi mozna ztozy¢
w kazdej naszej jednostce obstugujgcej klientéw lub w naszej siedzi-
bie (ul. Inflancka 4B, 00-189 Warszawa).

2. Mozna to zrobié:

a) na pismie:

i) w postaci papierowej — osobiscie w kazdej naszej jednostce
obstugujqgcej klientdéw lub w naszej siedzibie, albo przesytkg
pocztowq w rozumieniu ustawy prawo pocztowe, albo nada-
jac w placéwce podmiotu zajmujgcego sie doreczaniem kore-
spondencji na terenie Unii Europejskiej, albo

ii) w postaci elektronicznej - z wykorzystaniem formularza do-

stepnego na nasze;j stronie internetowej www.allianz.pl lub
e-mailem: skargi@allianz.pl albo wysytajgc na adres do dore-
czen elektronicznych: AE:PL-73604-64978-TAJBC-22;

b) ustnie - telefonicznie (preferowany numer telefonu 224 224 224,
optata za potgczenie zgodna z taryfq operatora), albo osobiscie
do protokotu podczas wizyty w kazdej naszej jednostce obstu-
gujqcej klientdw lub w naszej siedzibie.

3. Postepowaniem wywotanym wniesieniem reklamacji, skargi lub za-
zalenia zajmie sie nasz zarzgd lub osoba, ktérg upowaznimy.
Rozpatrzymy reklamacje, skarge lub zazalenie i odpowiemy na nig
bez zbednej zwtoki, nie pdzniej niz w ciggu 30 dni od dnia otrzyma-
nia reklamagji, skargi lub zazalenia. Do zachowania terminu wystar-
czy wystanie odpowiedzi przed uptywem 30 dni od dnia otrzymania
reklamacji, skargi lub zazalenia. W szczegélnie skomplikowanych
przypadkach uniemozliwiajgcych rozpatrzenie reklamacji, skargi lub
zazalenia i udzielenie odpowiedzi bez zbednej zwtoki, nie pdzniej niz
w ciggu 30 dni, mozemy wydtuzy¢ ten czas do 60 dni od dnia otrzy-
mania reklamacji, skargi lub zazalenia. W takiej sytuacji poinformu-
jemy osobe, ktéra ztozyta reklamacje, skarge lub zazalenie jakie sg
powody wydtuzenia terminu i okolicznosci, ktére ustalamy, aby roz-
patrzy¢ sprawe oraz okreslimy przewidywany termin rozpatrzenia
reklamacgji, skargi lub zazalenia i udzielenia odpowiedzi.

5. Odpowiemy na reklamacje, skarge lub zazalenie na pismie:

a) w postaci papierowej — w przypadku, gdy reklamacja, skarga
lub zazalenie zostaty ztozone na piSmie w postaci papierowe;j,
chyba ze wniesiono o udzielenie odpowiedzi na pismie w postaci
elektronicznej;

b) w postaci elektronicznej — w przypadku, gdy reklamacja, skarga
lub zazalenie zostaty ztozone na piSmie w postaci elektronicz-
nej, chyba ze wniesiono o udzielenie odpowiedzi na pismie w po-
staci papierowej. Odpowiedzi udzielimy:

i) z wykorzystaniem srodka komunikacji elektronicznej, za po-
mocq ktérego ztozono reklamacje, skarge lub zazalenie, albo
innego $rodka komunikacji elektronicznej wskazanego przez
sktadajgcego reklamacje, skarge lub zazalenie, w przypadku,
gdy reklamacja, skarga lub zazalenie zostaty ztozone z wyko-
rzystaniem $rodka komunikagji elektronicznej;
na adres sktadajgcego reklamacje, skarge lub zazalenie do
doreczen elektronicznych, wpisany do bazy adreséw elektro-
nicznych — w przypadku, gdy reklamacja, skarga lub zazale-
nie zostaty wystane na adres do doreczen elektronicznych;

¢) w postaci papierowej albo elektronicznej, zgodnie z wnioskiem
sktadajgcego reklamacje, skarge lub zazalenie - w przypadku,
gdy reklamacja, skarga lub zazalenie zostaty ztozone ustnie.

6. Informacje o postepowaniu reklamacyjnym, skargowym i zazalenio-
wym udostepniamy na naszej stronie internetowej www.allianz.pl
oraz w naszych jednostkach obstugujgcych klientow.

4,
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7. Osoby fizyczne mogq ztozy¢ wniosek o rozpatrzenie sprawy do
Rzecznika Finansowego.

Podmiotem uprawnionym w rozumieniu ustawy o pozasgdo-
wym rozwigzywaniu sporéw konsumenckich, wtasciwym dla nas
do pozasgdowego rozwigzywania sporéw jest Rzecznik Finan-
sowy (w tym postepowaniu mamy obowigzek uczestniczyc¢) oraz
Sqd Polubowny przy Komisji Nadzoru Finansowego (nasz udziat
w tym postepowaniu wymaga naszej zgody.) Adres strony inter-
netowej Rzecznika Finansowego to: www.rf.gov.pl/polubowne.
Adres strony internetowej Sqdu Polubownego przy KNF to:
www.knf.gov.pl/dla_konsumenta/sad_polubowny.

8.

ART. 17 W JAKI SPOSOB SA ROZWIAZYWANE
EWENTUALNE SPORY

1. Umowa podlega przepisom prawa polskiego.
2. Pozew w sprawach zwigzanych z Umowq mozna ztozy¢ do sgdu:
a) wtasciwego dla naszej siedziby — wedtug przepiséw o wtasciwo-
$ci ogoblnej,
b) wtasciwego dla miejsca zamieszkania lub siedziby:
» Twojego lub Twojego spadkobiercy,
« uprawnionego z Umowy lub jego spadkobiercy.

ART. 18 CO JESZCZE WARTO WIEDZIEC O SWOIM
UBEZPIECZENIU

. Pienigdze z ubezpieczenia wyptacamy zgodnie z przepisami prawa
podatkowego. Przepisy te wskazujemy w polisie.

. Korespondencje zwigzang z Umowq przesytamy Ci na ostatni po-
dany przez Ciebie adres e-mail albo w inny sposéb, ktéry z Tobg
uzgadniamy.

. Korespondencje, ktéra dotyczy wyptaty pieniedzy z ubezpieczenia,
kierujemy:

a) na ostatni znany nam adres Uposazonego lub innego uprawnio-
nego z Umowy,

b) na ostatni adres e-mail, ktéry te osoby podaty - jesli zgodzity sie
na takg forme kontaktu

albo
c) winny uzgodniony z tymi osobami sposéb.

4. Oswiadczenia, zawiadomienia i dyspozycje, ktére dotyczg Umo-
wy, mozesz sktada¢ elektronicznie na adres bok@allianz.pl albo
pisemnie.

5. Dokumenty, ktére otrzymujemy od Ciebie, Uposazonego lub inne-
go uprawnionego z Umowy, powinny by¢ napisane w jezyku pol-
skim lub przettumaczone na jezyk polski przez ttumacza przysiegte-
go. Zagraniczne dokumenty dowodowe muszq by¢ uwierzytelnione
zgodnie z przepisami prawa, a w razie ich braku - przez polskq pla-
cowke dyplomatyczng.

. Informacje o naszej wyptacalnosci i kondycji finansowej udostepnia-
my na stronie internetowej www.allianz.pl.

OWU zostaty zatwierdzone uchwatq Zarzgdu nr 50/2026 i majq zasto-
sowanie do uméw ubezpieczenia zawartych od 17 kwietnia 2026 .



DOKUMENT ZAWIERAJACY
INFORMACJE O UBEZPIECZENIU
NA ZYCIE ,,DLA NAJBLIZSZYCH"”

JAKIEGO RODZAJU JEST TO UBEZPIECZENIE?

,Dla Najblizszych” jest bezterminowym indywidualnym ubezpiecze-
niem na zycie (Dziat |, grupa I). Umowa ubezpieczenia jest zawierana
na podstawie Ogdélnych warunkéw ubezpieczenia na zycie ,Dla Najbliz-
szych” (kod: DNAJ/T/ 7/2026).

KTO ZAWIERA UMOWE?

Umowe ubezpieczenia zawierajg Ubezpieczajgcy (dalej: Ty) i Towarzy-

stwo Ubezpieczen Allianz Zycie Polska S.A. (dalej: Allianz, my).

Allianz ma siedzibe w Warszawie przy ul. Inflanckiej 4B i jest zarejestro-
wany w Sqdzie Rejonowym dla m. st. Warszawy, XIl Wydziat Gospodar-

czy Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem KRS 0000002561,

NIP: 526-020-99-75, wysokosc¢ kapitatu zaktadowego: 95 480 000 zt,

wysokos¢ kapitatu wptaconego: 87 267 500 zt.

Dziatamy w oparciu o nastepujgce zezwolenia:

a) Zezwolenie Ministra Finanséw z dnia 6 wrzesnia 1991 r. na prowa-
dzenie dziatalnosci ubezpieczeniowej w grupie 1, 2 i 3 Dziatu I, wy-
mienionych w zatqgczniku do ustawy o dziatalnosci ubezpieczenio-
wej i reasekuracyjnej;

b) Zezwolenie Ministra Finanséw z dnia 29 sierpnia 1996 r. na prowa-
dzenie dziatalnosci ubezpieczeniowej w grupie 4 i 5 Dziatu |, wymie-
nionych w zatgczniku do ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej.

W JAKI SPOSOB | NA JAKI OKRES JEST ZAWIERANA
UMOWA?

Umowe ubezpieczenia zawieramy z Tobg na podstawie wnio-

sku o ubezpieczenie, ktéry sktadasz pisemnie na przygotowanym
przez nas formularzu, telefonicznie albo elektronicznie przez strone
www.allianz.pl.

Przy zawieraniu umowy ubezpieczenia na odlegtos¢ (przez telefon,
przez strone www.allianz.pl) posredniczy agent ubezpieczeniowy —
spotka Allianz Sp. z 0.0. z siedzibg w Warszawie, ul. Inflancka 4b, wpi-
sana do rejestru przedsiebiorcéw, prowadzonego przez Sqd Rejonowy
dla m. st. Warszawy, XIl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sg-
dowego pod numerem 0000043360, wysokos¢ kapitatu zaktadowego:
41 085 500 zt - za posrednictwem swoich przedstawicieli lub elektro-
nicznych aplikacji sprzedazowych.

Umowe mozesz zawrze, jezeli w dniu sporzgdzenia wniosku ubez-
pieczeniowego masz nie mniej niz 40 lat i nie wigcej niz 76 lat. Umowa
ubezpieczenia jest zawierana na czas nieokreslony.

CO OBEJMUIJE UBEZPIECZENIE?

Przedmiotem ubezpieczenia jest Twoje zycie. W razie Twojej Smier-
ci w czasie ochrony ubezpieczeniowej wyptacamy Uposazonym sume
ubezpieczenia.

JAKIE SA TWOJE OBOWIAZKI?

Jeste$ zobowigzany do podania zgodnych z prawdg informacgji, o ktére
pytamy we wniosku o zawarcie umowy oraz do terminowego optacania
sktadek ubezpieczeniowych.

Sktadki optacasz do rocznicy ubezpieczenia, ktéra przypada po Twoich
85. urodzinach. Ich wysokos¢ i terminy optacania wskazujemy w polisie.
Informacje o wysokosci sktadki mozna takze uzyska¢, dzwonigc pod nu-
mer 224 224 224 (optata za potgczenie zgodna z taryfq operatora)

Jesli nie otrzymamy sktadki na czas, wyznaczymy Ci dodatkowy, przy-
najmniej 7-dniowy termin na jej optacenie i poinformujemy, jakie sg
skutki jej dalszego braku. Jezeli w tym terminie nie wptacisz sktadki, to
umowa rozwigze sie nastepnego dnia po uptywie tego terminu.

KIEDY NIE WYPLACAMY PIENIEDZY
Z UBEZPIECZENIA?

Uposazony nie otrzymuje wyptaty, jesli Twoja $mieré nastepu-
je wwyniku:

a) dziatan wojennych, zbrojnych lub zamieszek,

b) $wiadomego i dobrowolnego uczestnictwa w akcie terroryzmu,

c) $wiadomego i dobrowolnego uczestnictwa w innych niz wskazane
powyzej aktach przemocy, chyba ze uczestnictwo w tych innych ak-
tach przemocy wynikato z wykonywania czynnosci stuzbowych, sta-
nu wyzszej koniecznosci lub obrony konieczne;j.

JAK ROZWIAZAC UMOWE UBEZPIECZENIA?

Mozesz odstgpi¢ od umowy w ciggu 30 dni od jej zawarcia. W ciggu

30 dni od otrzymania Twojego o$wiadczenia o odstgpieniu zwracamy
Ci sktadke.
Jesli zawierasz umowe na odlegtosc (przez telefon, przez strone www.
allianz.pl) i nie poinformujemy Cie o prawie do odstgpienia najpdzniej
w dniu zawarcia umowy, to mozesz od niej odstqpic¢ w ciggu 30 dni od
dnia, w ktérym sie dowiadujesz o tym prawie. W ciggu 30 dni od otrzy-
mania Twojego o$wiadczenia o odstgpieniu zwrécimy Ci nominalng
wartos$é wptaconych sktadek. Z tej kwoty mamy prawo potrqci¢ sktadke
za ochrone ubezpieczeniowq, ktérg Cie obejmowalismy.

Mozesz wypowiedzie¢ umowe w dowolnym momencie w czasie jej
trwania. Jesli wypowiadasz umowe przed rocznicq ubezpieczenia, ktéra
przypada po Twoich 85. urodzinach, czyli w okresie, w ktérym optacasz
sktadki, to umowa rozwiqgzuje sie ostatniego dnia okresu, za ktéry zosta-
ta optacona ostatnia sktadka. Jesli wypowiadasz umowe po tej rocznicy
ubezpieczenia, umowa rozwiqzuje sie nastepnego dnia po otrzymaniu
Twojego o$wiadczenia.

Do rezygnacji z umowy wystarczy Twoje oswiadczenie przekazane nam:
a) elektronicznie (na adres: bok@allianz.pl) lub

b) pisemnie (na adres: Towarzystwo Ubezpieczen Allianz Zycie Pol-

ska S.A. ul. Inflancka 4, 00-189 Warszawa lub naszemu agentowi
ubezpieczeniowemu).

Umowa nie ma charakteru inwestycyjnego i w zwigzku z tym nie ma
wartosci wykupu.

JAK Z£OZYC REKLAMACIJE, SKARGE LUB ZAZALENIE

1. Reklamacje, skarge lub zazalenie na nasze ustugi mozna ztozy¢
w kazdej naszej jednostce obstugujqcej klientow lub w nasze;j siedzi-
bie (ul. Inflancka 4B, 00-189 Warszawa).

. Mozna to zrobié:

a) na pismie:

i) w postaci papierowej — osobiscie w kazdej naszej jednostce
obstugujgcej klientdéw lub w naszej siedzibie, albo przesytkq
pocztowq w rozumieniu ustawy prawo pocztowe, albo nada-
jac w placéwcee podmiotu zajmujgcego sie doreczaniem kore-
spondencji na terenie Unii Europejskiej, albo

ii) w postaci elektronicznej - z wykorzystaniem formularza do-
stepnego na naszej stronie internetowej www.allianz.pl lub
e-mailem: skargi@allianz.pl albo wysytajgc na adres do dore-
czen elektronicznych: AE:PL-73604-64978-TAJBC-22;

b) ustnie — telefonicznie (preferowany numer telefonu 224 224 224,
optata za potgczenie zgodna z taryfq operatora), albo osobiscie
do protokotu podczas wizyty w kazdej naszej jednostce obstu-
gujgcej klientdw lub w naszej siedzibie.

. Postepowaniem wywotanym whniesieniem reklamacji, skargi lub za-
zalenia zajmie sie nasz zarzqd lub osoba, ktérg upowaznimy.

. Rozpatrzymy reklamacje, skarge lub zazalenie i odpowiemy na nig
bez zbednej zwtoki, nie pdzniej niz w ciggu 30 dni od dnia otrzyma-
nia reklamacji, skargi lub zazalenia. Do zachowania terminu wystar-
czy wystanie odpowiedzi przed uptywem 30 dni od dnia otrzymania
reklamacgji, skargi lub zazalenia. W szczegélnie skomplikowanych
przypadkach uniemozliwiajgcych rozpatrzenie reklamacji, skargi lub
zazalenia i udzielenie odpowiedzi bez zbednej zwtoki, nie pdzniej niz
w ciggu 30 dni, mozemy wydtuzy¢ ten czas do 60 dni od dnia otrzy-
mania reklamagji, skargi lub zazalenia. W takiej sytuacji poinformu-
jemy osobe, ktéra ztozyta reklamacje, skarge lub zazalenie jakie sq
powody wydtuzenia terminu i okolicznosci, ktére ustalamy, aby roz-
patrzy¢ sprawe oraz okreslimy przewidywany termin rozpatrzenia
reklamacji, skargi lub zazalenia i udzielenia odpowiedzi.

5. Odpowiemy na reklamacje, skarge lub zazalenie na pismie:



a) w postaci papierowej — w przypadku, gdy reklamacja, skarga
lub zazalenie zostaty ztozone na piSmie w postaci papierowe;j,
chyba ze wniesiono o udzielenie odpowiedzi na pismie w postaci
elektronicznej;

b) w postaci elektronicznej — w przypadku, gdy reklamacja, skarga
lub zazalenie zostaty ztozone na piSmie w postaci elektronicz-
nej, chyba ze wniesiono o udzielenie odpowiedzi na pismie w po-
staci papierowej. Odpowiedzi udzielimy:

i) z wykorzystaniem srodka komunikacji elektronicznej, za po-
mocq ktérego ztozono reklamacje, skarge lub zazalenie, albo
innego $rodka komunikacji elektronicznej wskazanego przez
sktadajgcego reklamacje, skarge lub zazalenie, w przypadku,
gdy reklamacja, skarga lub zazalenie zostaty ztozone z wyko-
rzystaniem $rodka komunikagji elektronicznej;
na adres sktadajgcego reklamacje, skarge lub zazalenie do
doreczen elektronicznych, wpisany do bazy adreséw elektro-
nicznych — w przypadku, gdy reklamacja, skarga lub zazale-
nie zostaty wystane na adres do doreczen elektronicznych;

¢) w postaci papierowej albo elektronicznej, zgodnie z wnioskiem

sktadajgcego reklamacje, skarge lub zazalenie - w przypadku,
gdy reklamacja, skarga lub zazalenie zostaty ztozone ustnie.

6. Informacje o postepowaniu reklamacyjnym, skargowym i zazalenio-
wym udostepniamy na naszej stronie internetowej www.allianz.pl
oraz w naszych jednostkach obstugujgcych klientow.

7. Osoby fizyczne mogq ztozy¢ wniosek o rozpatrzenie sprawy do
Rzecznika Finansowego.

8. Podmiotem uprawnionym w rozumieniu ustawy o pozasqdo-
wym rozwigzywaniu sporéw konsumenckich, wtasciwym dla nas
do pozasgdowego rozwigzywania sporéw jest Rzecznik Finan-
sowy (w tym postepowaniu mamy obowigzek uczestniczyc¢) oraz
Sqd Polubowny przy Komisji Nadzoru Finansowego (nasz udziat
w tym postepowaniu wymaga naszej zgody.) Adres strony inter-
netowej Rzecznika Finansowego to: www.rf.gov.pl/polubowne.
Adres strony internetowej Sqdu Polubownego przy KNF to:
www.knf.gov.pl/dla_konsumenta/sad_polubowny.

=

JAK MOZNA SIE Z NAMI SKONTAKTOWAC?

Wszelkie watpliwosci zwigzane z umowq ubezpieczenia mozna wy-
jasni¢ w rozmowie z naszym pracownikiem, dzwonigc pod numer

224 224 224 (optata za potgczenie zgodna z taryfg operatora) lub tez
odwiedzajqc strone www.allianz.pl.

Oswiadczenia, zawiadomienia i dyspozycje, ktére dotyczg umowy, mo-
zesz sktadac pisemnie lub na adres e-mail, ktéry wskazujemy na stronie
www.allianz.pl.

INNE WAZNE INFORMACJE

Informujemy, ze Ubezpieczeniowy Fundusz Gwarancyjny dziata na za-
sadach okreslonych w ustawie z dnia 22 maja 2003 r. o ubezpieczeniach
obowigzkowych, Ubezpieczeniowym Funduszu Gwarancyjnym i Pol-
skim Biurze Ubezpieczycieli Komunikacyjnych (Dz. U. z 2003 r. Nr 124
poz. 1152 z pézn. zm.).

Jezykiem stosowanym w relacjach z Tobg jest jezyk polski. Prawem
wtasciwym dla umowy jest prawo Rzeczypospolitej Polskiej. Sgdem
wtasciwym w sprawach o roszczenia ze stosunku ubezpieczenia jest sgd
wtasciwosci ogélnej lub sqd wtasciwy dla miejsca zamieszkania lub sie-
dziby: Twojej, Twojego spadkobiercy lub uprawnionego z umowy lub
jego spadkobiercy.

Dokument wszedt w zycie 17 kwietnia 2026 r.






TU Allianz Zycie Polska S.A.
ul. Inflancka 4B
00-189 Warszawa

Skontaktuj sie z agentem

Infolinia: 224 224 224 optata zgodna z taryfq danego operatora
www.allianz.pl

Towarzystwo Ubezpieczen Allianz Zycie Polska Spétka Akcyjna z siedzibg w Warszawie, ul. Inflancka 4B, 00-189 Warszawa, wpisana do re-
jestru przedsiebiorcéw prowadzonego przez Sqd Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIl Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego
pod numerem KRS 0000002561, NIP: 526-020-99-75, REGON 010587003, wysokos$¢ kapitatu zaktadowego: 95 480 000 ztotych (wptacony
w catosci).



