3. sz. melléklet

Osszefoglalé terméktajékoztaté az ERSTE Bank Hungary Zrt. altal vezetett
lakossagi forint bankszamlakhoz kapcsolédé Erste Szamlavédelmi Csoportos

Biztositasrol

Jelen 8sszefoglalé az ERSTE Bank Hungary Zrt. altal vezetett lakossagi forint bankszamla-szerz6désekhez kapcsol6dé - az UNION Vienna
Insurance Group Biztositd Zrt. és az Erste Bank Hungary Zrt. kozo6tt 2012.09.03-an létrejott - Erste Szamlavédelmi Csoportos Biztositasi
Szerzdédés (tovabbiakban: Csoportos Biztositasi Szerzédés vagy Erste Szamlavédelmi Biztositas) fobb jellemzgit tartalmazoé egyszerisitett
tajékoztaté anyag, mely:

(1) nem tartalmazza az alkalmazando feltételek sszességét, és

(2) nem képezi a biztositasra vonatkozo6 szerzédési feltételek részét.
Jelen terméktajékoztato kizarolag azt a célt szolgalja, hogy tajékoztatast nyljtson a biztositasi fedezet leglényegesebb jellemzéir6l és a
karbejelentés rendjérdl. Kérjiik, figyelmesen tanulmanyozza at a vonatkozé Altalanos és Kiilonos Biztositasi Feltételeket is! A jelen
dsszefoglald és a Csoportos Biztositasi Szerzddés feltételei kozétt fennalld esetleges ellentmondas esetén az Altalanos Biztositasi Feltételek
rendelkezései iranyaddak.

;)/ic;?c?sﬂi(tgz(i) Az ERSTE Bank Hungary Zrt. altal vezetett lakossagi forint bankszamlakhoz kapcsol6doé Erste Szamlavédelmi Csoportos
. . Biztositas Szerz6dési Feltételei

feltételek:

Szerz6dé: ERSTE Bank Hungary Zrt. (székhely: 1138 Budapest, Népfiird6 u. 24-26.)

Biztosito: UNION Vienna Insurance Group Biztosito Zrt. (székhely: 1082 Budapest, Baross u. 1.; Tevékenységi eng.sz.:

) ABIF/05/1991., levelezési cim: 1461 Budapest, Pf. 131., Ugyfélszolgalati tel.szam: 061 486 4343 )

Az a természetes személy, aki
» a Szerzédével lakossagi forint bankszamla szerzédéses jogviszonyban all,
« az altala tett csatlakozasi nyilatkozat megtételének id6pontjaban életkora 18 és 60 év kozotti,

Biztositott: * nem Oregségi nyugdijas, illetleg nem részesul rokkantsagi vagy rehabilitacios ellatasban,

' « a Csoportos Biztositasi Szerzodésnek korabban még nem volt biztositottja, valamint

« a csatlakozasi nyilatkozatban elfogadja a Csoportos Biztositasi Szerz6dés feltételeit és hozzajarul ahhoz,
hogy a Csoportos Biztositasi Szerz6déshez biztositottként torténé csatlakozasa folytan a Csoportos Biztositasi
Szerz6dés hatalya és a Biztositd kockazatviselése ra kiterjedjen.

Biztositasi * a Biztositott folyamatos, 60 napot meghalad6 keres6képtelensége

események: * a Biztositott folyamatos, 60 napot meghalad6, munkanélkiiliként torténd nyilvantartasa

Biztositasi 6sszeg:

A biztositasi 6sszeg az egyes biztositasi csomagok szerint az alabbiak szerint alakul:

fix szolgaltatasi
Osszeg

25.000,- Ft/ ho

valtozé szolgaltatas téritési
limitje
25.000,- Ft/ hé

csomag neve

Erste Szamlavédelmi
Biztositas ,,A-csomag”
Erste Szamlavédelmi
Biztositas ,,B-csomag”

50.000,- Ft/ hé 50.000,- Ft/ hé

Biztositasi
szolgaltatas:

60 napot meghaladé betegallomany, illetve munkanélkiiliség esetén:
A Biztosité a kereséképtelenség illetve a regisztralt munkanélkiiliség 61. napjat kévetden az Altalanos Biztositasi Feltételek
15.§-aban foglaltak szerint megfizeti:
e avalasztott biztositasi csomag szerinti fix szolgaltatasi 6sszeget, valamint
e legfeliebb a valasztott biztositasi csomag szerinti limit (valtozo szolgaltatas teritési limitje) erejéig azon
Osszegeket, amelyeket a Szerz6d® az adott havi zarlati id6pontig az Altalanos Biztositasi Feltételekben
meghatarozott Csoportos beszedési megbizas vagy Allandé &tutaldsi megbizas alapjan terhelt a biztositasi
fedezet ala vont bankszamlara.
A Biztosito téritési kotelezettsége addig az id6épontig all fenn, amelyik az itt felsorolt idépontok kozil a leghamarabb
bekdvetkezik: (1) a keres6képtelenség, illetve a regisztralt munkanélkili allapot megsz(inéséig, vagy (2) a kockazatviselés
megsz(inésének idépontjaig, (3) de legfeljebb 6 egymast kdveté hénapig.

A kockazatviselés
kezdete:

A Biztositott szébeli vagy irasbeli csatlakozasat kdvetdé hénap elsé napjan 0 érakor.

Szolgaltatasra
valé jogosultsag:

Munkanélkuliségi szolgaltatas esetén:
A munkanélkulivé valasat kbzvetlenul megel6z6en legalabb 6 hdnapig a Munkanélkiliség kockazatra vonatkozé Kulénds
Biztositasi Feltételek 6. paragrafusa szerinti munkaviszonnyal rendelkezett.

Varakozasi id6

Munkanélkiiliségi szolgaltatas esetén:

A kockazatviselés kezdetétdl szamitando 90 nap. Ha (i) a Biztositott munkaviszonyat megsziintet6 irasbeli jognyilatkozat
a varakozasi id6 alatt kelt, vagy (ii) a Biztositott munkaviszonya a varakozasi idd alatt sz{int meg, a Biztosit az emiatt
bekodvetkezett munkanélkiliség esetében sem a varakozasi id6 alatt, sem annak lejartat kdvetéen nem nyuijt biztositasi

szolgaltatast.

Keresdképtelenség vagy munkanélkiliség esetén:

Szol_galtatg& A biztositas tartama alatt a Biztositd egy Biztositottra vonatkozéan legfeljebb 12 hénapig vallalja a szolgaltatas teljesitését
maximum: o L
(fedezetenként kiilon-kilon).
Teljesitési Az elbiralashoz szlkséges 6sszes dokumentum beérkezését kdveté 15 napon beliil,
hataridé: ha a biztositasi esemény tekintetében az érintett biztosité szolgaltatasi kotelezettsége beall.
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Eléviilési id6:

A biztositasi esemény bekovetkezésétdl szamitott 2 év.

A Biztosit6 bizonyos eseményeket kizar a kockazatviselésbdl. llyen események példaul:
a) keresbképtelenség esetén:
* ha a keresOképtelenség a Biztositottnak a kockazatviselés kezdetekor meglévé betegségével all okozati
osszefiiggésben,
ha a Biztositott a kockazatviselés kezdetekor barmilyen jogcimen — az 6zvegyi nyugdijat kivéve — nyugdijas,
nem sajat jogu keres6képtelenség.
b) munkanélkiiliség esetén a biztosité kockazatviselése nem terjed ki egyebek mellett:
megbizasi jogviszonyra,
a hatarozott tartam munkaviszonyra, illetve a munkaerd kdlcsonzés céljabdl Iétesitett munkaviszonyra,
a munkaviszony prébaidé alatti megsziinésére,

Kizarasok: - H sz b o
munkaviszony varakozasi idé alatti megsz(inésére,
a munkaviszony k6z6s megegyezéssel torténé megsziinésére, kivéve, ha az errél sz6lé6 megallapodasban
kifejezetten megemlitésre kerul, hogy a munkaviszony kdz0s megegyezéssel torténé megsziintetésére az alabbi
okok valamelyike miatt kerdlt sor:
= a munkaltatonal tortént atszervezés, alkalmazotti Iétszamcsokkentés,
= a munkaltaté jogutéd nélkili megsziinése,
= amunkavallalo tartos keresSképtelensége.
A kizarasokrol teljes korilien az Altalanos Biztositasi Feltételek 19. §-a, valamint a vonatkozé Kiilonos Biztositasi
Feltételek megfelelé szakaszai (keresdképtelenségi kockazat esetén 4.§., munkanélkiiliségi kockazat esetén 5.§.)
rendelkeznek.
A Biztosito a Biztositasi Feltételekben meghatarozott esetekben mentesiil a szolgaltatas alol. A Biztosité mentesilésére
Mentesiilési vezet példaul, ha:
. « a Biztositott elmulasztja a biztositasi esemény feltételekben elbirtaknak megfelel6 bejelentését,
okok: . . - . - s . S .
* a biztositasi eseményt a Biztositott jogellenes, szandékos vagy sulyosan gondatlan magatartasa idézte el6.
A mentesiilési okokrol teljes koriien az Altalanos Biztositasi Feltételek 18. §-a rendelkezik.
A biztositasi A biztositasi eseményt annak bekdvetkezését koveté 15 napon beliil kell bejelenteni az alabbi cimen, illetve
esemény telefonszamon:

bejelentésének
madja:

UNION Vienna Insurance Group Biztosité Zrt.
1300 Budapest, Pf. 161; Tel: 061 501-2372

A biztositas
tartama, A tartamrol és a biztositas megsziinésérdl a vonatkozé Altalanos Biztositasi Feltételek 2. §-a és 11.§-ai rendelkeznek.
megsz(inése:
A Biztositottra vonatkozé biztositasi fedezet a Szerz6d6hoz intézett, a csatlakozasi nyilatkozatot visszavono irasbeli
A biztositas nyilatkozattal szlintethet6 meg. A csatlakozast visszavon__é irasbeli nyilatkozatot a Szerz6d6 alabbi postacimére kell
= . megkuldeni:
megszintetése:

ERSTE Bank Hungary Zrt. Telesales, Budapest 1933.
A kockazatviselés megsziinésének eseteit részletesen az Altalanos Biztositasi Feltételek 10.§ tartalmazza.

A biztositas dija:

A lakossagi forint bankszamlakhoz kotott Csoportos Biztositasi Szerz6dés alapjan a Biztositd szolgaltatdésa csomagban
vehet6 igénybe. A biztositas havi dijtételérél az ERSTE Bank Hungary Zrt. mindenkor hatalyos Lakossagi Bankszamla
és Betéti Kamat Hirdetménye nyuijt tajékoztatast.

csomag neve Havi biztositas dij
Erste Szamlavédelmi Biztositas

»A-csomag” 1.590,- Ft
Erste Szamlavédelmi Biztositas

,,B-csomag” 2.190,- Ft

A biztositasi dijat a Szerz6d6 a Biztositottra haritja, azt havonta egyszer, a bankszamla szamlavezetési dijaval

):siléékessé o egyidejlileg szedi be. A Szerz6d6 altal beszedett biztositasi dij mindig arra a hénapra vonatkozik, amely hénapban a
ge: Szerz6dé a dij megdfizetését a biztositasi fedezet ald vont bankszamlan esedékességkor eldirta.
Maradékjogok: A biztositdshoz maradékjogok nem tartoznak.

Biztositaskozvetitd

ERSTE Bank Hungary Zrt. (székhely: 1138 Budapest, Népfiirdé utca 24-26., felligyeleti engedély szam: 205020184877)
fligg6 biztositaskozvetitéként. Az Erste Bank Hungary Zrt. nem rendelkezik mindsitett tobbségi befolyassal az UNION
Vienna Insurance Group Biztosité Zrt.-ben. Az UNION Vlenna Group Biztositd Zrt. illetve annak anyavallalata nem
rendelkezik mingsitett befolyassal az Erste Bank Hungary Zrt-ben,

Szerz6d6/Biztositd
felligyeleti szerve

Magyar Nemzeti Bank, amelynek székhelye: 1054 Budapest, Szabadsag tér 9., levélcime: Magyar Nemzeti Bank, 1850
Budapest, telefonszama: (+36-80) 203-776

Jogorvoslati
lehet6ségek

Panaszbejelentés
A Biztosito szolgaltatasanak teljesitésével vagy miikodésével kapcsolatos panaszokat

. széban:
e személyesen: 1134 Budapest, Véaci Ut 33. alatt talalhaté Ugyfélszolgalati Irodaban
e telefonon :+36 1 484 4343

. irasban:
e személyesen vagy mas altal atadott irat Gtjan: 1134 Budapest, Vaci ut 33. alatt talalhato

Ugyfélszolgalati Irodaban

e  postai iton: UNION Vienna Insurance Group Biztosit6 Zrt. (1461 Budapest, Pf. 131..)
e telefaxon: +36 1 486-4390
o elektronikus levélben:ugyfelszolgalat@unionbiztosito.hu
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lehet bejelenteni

a)

b)

Jogok érvényesitésének egyéb forumai a fogyasztonak' minésiilé (gyfél esetében, amennyiben a biztosité altal a
panaszara adott valaszaval nem ért egyet

A fogyasztonak nem min&siilé lgyfél a panasz Biztositod altali elutasitasa esetén, illetve ha az lgyfél a Biztosité valaszaval
nem ért egyet, panaszaval a polgari perrendtartas szabalyai szerint birésaghoz fordulhat.

a Magyar Nemzeti Bankrol szélo6 2013. évi CXXXIX. térvény (MNB tv.) szerinti fogyasztovédelmi
rendelkezések megsértésének kivizsgalasara iranyuld panasz esetén a Magyar Nemzeti Bank Pénziigyi
Fogyasztévédelmi Koézpontjahoz fordulhat (lgyfélszolgalati cim: 1013 Budapest, Krisztina krt. 39,
levelezési cime: Magyar Nemzeti Bank, 1534 Budapest BKKP Postafiok: 777; helyi tarifaval hivhaté kék
szam: (+36-80) 203-776; web: www.mnb.hu/fogyasztovedelem; e-mail: ugyfelszolgalat@mnb.hu))

a szerz6dés létrejottével, érvényességével, joghatasaival és megszliinésével, tovabba a
szerz8désszegéssel és annak joghatasaival kapcsolatos panasz esetén a Pénzlgyi Békéltetd Testilet
el6tt kezdeményezhet eljarast (levelezési cim altalanos tligyekben: H-1525 Budapest Pf. 172; Telefon:
(+36-80) 203-776; E-mail: ugyfelszolgalat@mnb.hu) vagy a polgari perrendtartds szabalyai szerint
birésaghoz fordulhat.

UNION Vienna Insurance Group Biztosité Zrt.

! Fogyasztd az 6nallé foglalkozasan és gazdasagi tevékenységén kiviil es6 célok érdekében eljaro természetes személy.
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