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|I. Definicje

llekro¢ w dalszej czesci Informacji o Procedurze Reklamacyjnej mowa bedzie o wskazanych ponizej

terminach, nalezy przez nie rozumie¢ odpowiednia tres¢ zawartg w przypadku kazdego terminu po

myslniku:

TU ZDROWIE — Towarzystwo Ubezpieczen ZDROWIE Spotka Akeyjna, wpisana do Rejestru
Przedsiebiorcow Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy Gdansk-
Pétnoc w Gdansku, VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem:
0000362027, posiadajaca numer NIP: 5862257567, posiadajaca numer REGON: 221064894.
REKLAMACJA — wystapienie skierowane do TU ZDROWIE przez jego KLIENTA, w ktorym
KLIENT zgtasza zastrzezenia dotyczace ustug Swiadczonych przez TU ZDROWIE.
ODWOLANIE — wystapienie skierowane do Zarzadu TU ZDROWIE przez jego KLIENTA, w
ktorym KLIENT zgtasza zastrzezenia dotyczace rozpoznania REKLAMAC]I.

KLIENT — osoba fizyczna bedaca ubezpieczajacym, ubezpieczonym, uposazonym lub
uprawnionym z umowy ubezpieczenia zawartej z TU ZDROWIE.

TRWALY NOSNIK INFORMAC]I — nosnik umozliwiajacy uzytkownikowi przechowywanie
adresowanych do niego informacji w sposdb umozliwiajacy dostep do nich przez okres
odpowiedni do celéw sporzadzenia tych informacji i pozwalajacy na odtworzenie

przechowywanych informacji w niezmienionej postaci.

2. Sktadanie REKLAMAC]I

2.1
22

REKLAMACJA moze by¢ ztozona w kazdej jednostce TU ZDROWIE.
REKLAMACJA moze by¢ ztozona:
2.2.1 w formie pisemnej - osobiscie, w jednostce TU ZDROWIE obstugujacej KLIENTOW,
albo przesytka pocztowa w rozumieniu art. 3 pkt 2| ustawy z dnia 23 listopada 2012 r.
- Prawo pocztowe (Dz.U. poz. 1529) na adres: Towarzystwo Ubezpieczen ZDROWIE
SA, ulica Slaska 21, 81-319 Gdynia, dodatkowe oznaczenie na kopercie:
REKLAMACJA — usprawni procedure rozpatrywania REKLAMAC];
2.2.2 ustnie - telefonicznie albo osobiscie do protokotu podczas wizyty KLIENTA w
jednostce TU ZDROWIE;
2.2.3 w formie elektronicznej z wykorzystaniem srodkéw komunikacji elektronicznej, na

adres email: reklamacje@tuzdrowie.pl.
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23

24

REKLAMACJA powinna zawierac:
2.3.1 oznaczenie REKLAMACJA,
2.3.2 imie i nazwisko KLIENTA,
2.3.3 adres KLIENTA do korespondenc;ji,
2.3.4 adres e-mail KLIENTA,
2.3.5 numer PESEL KLIENTA,
2.3.6 date i numer umowy ubezpieczenia zawartej z TU ZDROWIE,
2.3.7 date i numer polisy ubezpieczeniowej potwierdzajacej zawarcie umowy z TU
ZDROWIE,
2.3.8 wskazanie wariantu ubezpieczenia, z ktorego korzysta KLIENT i ktorego dotyczy
REKLAMACIA,
2.3.9 opis nieprawidtowosci w dziatalnosci TU ZDROWIE, ktorych dotyczy REKLAMACJA,
2.3.10wskazanie o co wnosi KLIENT sktadajacy REKLAMACJE,
2.3.1 | wskazanie czy KLIENT wnosi o dostarczenie odpowiedzi na REKLAMACJE droga
elektroniczna,
2.3.12podpis KLIENTA.
REKLAMACIE niezawierajace danych, o ktéorych mowa w punkcie 2.3 beda rozpatrywane
przez TU ZDROWIE w takim zakresie w jakim bedzie to mozliwe. Brak wskazania przez
KLIENTA danych kontaktowych moze uniemozliwi¢ dostarczenie odpowiedzi na

REKLAMACIE.

3. Tryb rozpatrywania REKLAMAC]I

3.1

32

33

34

Po ztozeniu przez KLIENTA REKLAMAC]I, TU ZDROWIE rozpatruje REKLAMACJE i udziela
KLIENTOWI odpowiedzi w postaci papierowej lub za pomocg innego TRWALEGO
NOSNIKA INFORMAC]L.

Odpowiedz na REKLAMACJE TU ZDROWIE moze dostarczy¢ poczta elektroniczna wytacznie
na wniosek KLIENTA.

Odpowiedzi na REKLAMACJE nalezy udzielic bez zbednej zwtoki, jednak nie pdzniej niz w
terminie 30 dni od dnia otrzymania REKLAMAC]I. Do zachowania terminu wystarczy wystanie
odpowiedzi przed jego uptywem.

W szczegolnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajacych rozpatrzenie REKLAMAC]I
i udzielenie odpowiedzi w terminie, o ktérym mowa w punkcie 3.3 TU ZDROWIE w

informacji przekazywanej KLIENTOWI, ktéry wystapit z REKLAMAC]A;
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3.4.1 wyjasnia przyczyne opoznienia;

3.4.2 wskazuje okolicznosci, ktére musza zostac¢ ustalone dla rozpatrzenia sprawy;

3.4.3 okresla przewidywany termin rozpatrzenia REKLAMAC]| i udzielenia odpowiedszi,
ktory nie moze przekroczyé¢ 60 dni od dnia otrzymania REKLAMAC]I.

3.5 Przy rozpatrywaniu REKLAMAC]I TU ZDROWIE moze gromadzi¢ niezbedne dokumenty i
przeprowadzac inne dowody zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.

3.6 W przypadku niedotrzymania terminu okreslonego w punkcie 3.3, a w okreslonych
przypadkach terminu okreslonego w punkcie 3.4 REKLAMACIJE uwaza sie za rozpatrzong
zgodnie z wola KLIENTA.

3.7 Odpowiedz na REKLAMAC]JE powinna zawiera¢ w szczegdlnosci:

3.7.1 uzasadnienie faktyczne i prawne, chyba ze REKLAMACJA zostata rozpatrzona zgodnie
z wola KLIENTA;

3.7.2 wyczerpujacy informacje na temat stanowiska TU ZDROWIE w sprawie skierowanych
zastrzezen, w tym wskazanie odpowiednich fragmentow wzorca umowy lub umowy;

3.7.3 imie i nazwisko osoby udzielajacej odpowiedzi ze wskazaniem jej stanowiska
stuzbowego;

3.7.4 okreslenie terminu, w ktorym roszczenie podniesione w REKLAMAC]| rozpatrzonej
zgodnie z wola KLIENTA zostanie zrealizowane, nie dtuzszego niz 30 dni od dnia
sporzadzenia odpowiedzi.

3.8 W przypadku nieuwzglednienia roszczen wynikajacych z REKLAMAC]I KLIENTA tresc
odpowiedzi na REKLAMACJE powinna zawiera¢ réwniez pouczenie o mozliwosci:

3.8.1 odwotania sie od stanowiska zawartego w odpowiedzi, a takze o sposobie wniesienia
tego ODWOLANIA;

3.8.2 wystapienia z wnioskiem o rozpatrzenie sprawy do Rzecznika Finansowego;

3.8.3 wystapienia z powodztwem do sadu powszechnego ze wskazaniem podmiotu, ktory

powinien by¢ pozwany i sadu miejscowo wtasciwego do rozpoznania sprawy.

4. Tryb odwotawczy

4.1 KLIENT moze odwotac si¢ od odpowiedzi na REKLAMACIE.

4.2 ODWOLANIE wnosi sie do Zarzadu TU ZDROWIE w terminie 14 dni od dnia otrzymania
przez KLIENTA odpowiedzi na REKLAMACJE. Do zachowania terminu wystarczy wystanie
ODWOLANIA przed uptywem tego terminu.

4.3 ODWOLANIE moze by¢ ztozone TU ZDROWIE:
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4.5

4.6

4.7

4.8

4.9

4.3.1 w formie pisemnej — przesytka pocztowa w rozumieniu art. 3 pkt 21 ustawy z dnia 23
listopada 2012 r. — Prawo pocztowe (Dz.U.poz. 1529) na adres: Towarzystwo
Ubezpieczen ZDROWIE S.A. — Biuro Zarzadu, ulica Slqska 21, 81-319 Gdynia,
dodatkowe oznaczenie na kopercie: ODWOLANIE - usprawni procedure
rozpatrywania ODWOLANIA;

4.3.2 w formie elektronicznej z wykorzystaniem srodkéow komunikacji elektronicznej, na
adres email: reklamacje@tuzdrowie.pl.

ODWOLANIE powinno wskazywac¢ zaskarzona odpowiedz na REKLAMACIE oraz przyczyny,
z powodu ktérych KLIENT kwestionuje odpowiedz na REKLAMACIE.

Po ztozeniu ODWOLANIA, TU ZDROWIE rozpatruje ODWOLANIE i udziela sktadajacemu
ODWOLANIE odpowiedzi w formie decyzji w postaci pisemnej lub za posrednictwem poczty
e-mail.

Odpowiedzi na ODWOLANIE nalezy udzieli¢c bez zbednej zwiloki, jednak nie poézniej niz w
terminie 30 dni od dnia otrzymania ODWOLANIA. Do zachowania terminu wystarczy
wystanie odpowiedzi przed jego uptywem.

Jezeli rozpatrzenie ODWOLANIA w powyzszym terminie nie jest mozliwe, TU ZDROWIE
wysyla KLIENTOWI przed uplywem tego terminu informacje o tym, ze rozpoznanie
ODWOLANIA nie jest mozliwe w terminie trzydziestodniowym ze wskazaniem przyczyn
opoznienia oraz przewidywanego terminu rozpatrzenia odwotania.

Jezeli ODWOLANIE zostato wniesione po terminie wskazanym w punkcie 4.2 Zarzad TU
ZDROWIE moze, lecz nie musi, rozpozna¢ ODWOLANIE.

Przy rozpatrywaniu ODWOLANIA TU ZDROWIE moze gromadzi¢ niezbedne dokumenty i

przeprowadzac¢ inne dowody zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.

4.10 W wyniku rozpatrzenia. ODWOLANIA TU ZDROWIE wydaje decyzje uwzgledniajaca

ODWOLANIE lub odmawiajaca uwzglednienia ODWOLANIA. W przypadku uwzglednienia
ODWOLANIA TU ZDROWIE zmienia odpowiedz na REKLAMACJE, w stosunku do ktorej
whniesiono ODWOLANIE.

5. Nieuwzglednienie REKLAMAC]I — mozliwos¢ dalszych dziatan

5.1

5.2

W  przypadku nieuwzglednienia REKLAMAC]I, niezaleznie od mozliwosci wniesienia
ODWOLANIA,
wnoszacy REKLAMACIE ma mozliwos$¢ wystapienia z wnioskiem o rozpatrzenie sprawy do

Rzecznika Finansowego;
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5.3 wnoszacy REKLAMACJE ma mozliwos¢ wystapienia z powodztwem do sadu powszechnego.
W takim wypadku podmiotem, ktory powinien by¢ pozwany jest Towarzystwo Ubezpieczen
ZDROWIE Spotka Akcyjna, wpisana do Rejestru Przedsigbiorcow Krajowego Rejestru
Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy Gdansk-Pétnoc w Gdansku, VIII Wydziat
Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego pod numerem: 0000362027, posiadajaca numer
NIP: 5862257567, posiadajaca numer REGON: 221064894. Sadem miejscowo wiasciwym do
rozpoznania sprawy bedzie Sad Rejonowy w Gdyni (Plac Konstytucji 5, 81-354 Gdynia) — w
przypadku, gdy wartos¢ przedmiotu sporu nie przewyzsza kwoty 75.000 zt albo Sad Okregowy
w Gdansku (adres: Nowe Ogrody 30/34, 80-803 Gdansk) — w przypadku, gdy wartos¢
przedmiotu sporu przewyzsza kwote 75.000 zt. Zamiast przed wskazanymi wyzej sadami,
powodztwo moze zostaé wytoczone przed sadem rejonowym (jezeli wartosci przedmiotu
sporu nie przewyzsza kwoty 75.000 zt) lub sadem okregowym (jezeli wartos¢ przedmiotu
sporu przewyzsza kwote 75.000 zl) wiasciwym dla miejsca zamieszkania lub siedziby

ubezpieczajacego, ubezpieczonego, uposazonego lub uprawnionego z umowy ubezpieczenia.
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