
1.§ Általános rendelkezések

A Forrás Deviza Vegyes Életbiztosítási szerzôdés (továbbiakban: biztosítás)

a jelen Különös Feltételek valamint a Groupama Garancia Biztosító Zrt. Élet-

biztosítási Általános Feltételei és a Groupama Garancia Biztosító Zrt.

Baleset- és Egészségbiztosítási Általános Feltételei alapján jön létre a

Groupama Garancia Biztosító Zrt. (továbbiakban: biztosító), valamint bár-

mely személy (továbbiakban: szerzôdô) között.

Amennyiben jelen Különös Feltételek bármely rendelkezése eltér az Életbizto-

sítási Általános Feltételekben, vagy a Baleset- és Egészségbiztosítási Általános

Feltételeiben foglaltaktól, a Különös Feltételek rendelkezései az irányadóak.

A biztosítás banki deviza alapú jelzáloghitel fedezetéül szolgálhat. A köl-

csönnel kapcsolatos szabályozást a hitelt nyújtó bank Üzletszabályzata tar-

talmazza.

A szerzôdés Életbiztosítási Általános Feltételek 2.§-a szerinti 30 napos fel-

mondása estén a biztosító a befizetett biztosítási díjnak az adminisztrációs

és kötvényesítési költségek címén visszatartott, 1 havi biztosítási díjjal, de a

biztosítás devizanemétôl függôen legfeljebb 20 euróval, illetve 30 svájci

frankkal csökkentett értékét fizeti vissza devizában a szerzôdô részére.

2.§ Biztosítási esemény

A biztosítás szempontjából biztosítási esemény:

a. a biztosítottnak a biztosítási tartam lejártakor való életbenléte;

b. a biztosítottnak a tartamon belül bekövetkezô halála;

c. a biztosítottnak a tartamon belül bekövetkezô 51%-os mértékû vagy

azt meghaladó baleseti rokkantsága;

d. a biztosítottnál a biztosítás tartamán belül

d/1. rosszindulatú daganatos (rákos) megbetegedés diagnosztizálása,

d/2. szívroham diagnosztizálása,

d/3. szívkoszorúér megkerülô (by-pass) mûtét végrehajtása,

d/4. stroke (maradandó agykárosodások) diagnosztizálása,

d/5. veseelégtelenség diagnosztizálása,

d/6. létfontosságú szerv átültetése,

d/7. vakság diagnosztizálása,

d/8. súlyos égési sérülés diagnosztizálása,

d/9. az ún. „4 mindennapi cselekmény” elvégzésére való képtelenség

diagnosztizálása,

d/10. szklerosis multiplex diagnosztizálása

d/11. vértranszfúzióból származó HIV vagy AIDS fertôzés diagnosztizá-

lása.

3.§ A szerzôdés tartama és a kockázatviselés kezdete

Jelen biztosítási szerzôdés határozott – a szerzôdô által választott minimum

10, maximum 25 éves – tartamra jön létre. A lejárat napja a tartam utolsó

évének biztosítási évfordulója. A biztosító kockázatviselésének kezdete a

Groupama Garancia Biztosító Zrt. Életbiztosítási Általános Feltételei 7.§-

ában rögzítettek szerinti, vagy az életbiztosítási ajánlaton megjelölt egyéb

idôpont. Amennyiben a szerzôdô a biztosítási ajánlatán megjelölte a koc-

kázatviselés kezdetét, úgy az ajánlat felvételekor megfizetett, átutalt vagy

átadott pénzösszeg díjelôlegnek minôsül, ezért az elôleg megfizetése nem

eredményezi a biztosítási szerzôdés hatálybalépését.

4.§ Kiegészítô szerzôdés

Amennyiben a felveendô hitelösszeg meghaladja az eredeti biztosítási ösz-

szeg mértékét, a két összeg különbségére a bank számára elégséges fede-

zet biztosítása céljából az eredeti biztosítás valamennyi biztosítottjára ki-

egészítô szerzôdést köthet a szerzôdô, melynek tartama minimum 5,

maximum 25 év lehet. A kiegészítô szerzôdés új szerzôdésnek minôsül. A

kiegészítô szerzôdés tartama oly módon kerül meghatározásra, hogy a

bank számára a futamidô lejártakor szükséges hitelfedezet rendelkezésre

álljon.

5.§ Fogalmak

Jelen Különös Feltételek alkalmazása szempontjából:

(1) Biztosított: Az az ajánlattételkor 16–60 év közötti természetes sze-

mély, akinek az életével kapcsolatos biztosítási eseményekre a biztosítási

szerzôdés létrejön. A biztosítás nem jöhet létre, ha a biztosított életkora a

biztosítás lejáratakor meghaladja a 70 évet. A szerzôdô felek megállapo-

dása alapján a 2.§ b.-d. pontjában felsorolt biztosítási események vonatko-

zásában, kiegészítô záradék alkalmazásával további biztosított személy je-

lölhetô.

(2) Kedvezményezett: Az a személy, aki jogosult a biztosító szolgáltatá-

sára. A szerzôdô fél az eredetileg kijelölt kedvezményezett helyett a bizto-

sítóhoz intézett írásbeli nyilatkozattal bármikor más kedvezményezettet

nevezhet meg. Ha a biztosított és a szerzôdô fél személye különbözô, a

kedvezményezett jelöléséhez a biztosított írásbeli jóváhagyása is szük-

séges.

(3) Biztosítási díj: A szerzôdô által az ajánlattételkor fizetni vállalt, az aján-

laton megjelölt devizában (svájci frankban, vagy euróban) meghatározott

biztosítási díj. A biztosítási díj a szerzôdô választása szerint magyar forint-

ban vagy euróban fizethetô. Forintban történô díjfizetés esetén a devizában

meghatározott díj forint értéke a díjesedékesség napján érvényes MNB

közép árfolyam szerinti összeg. A svájci frank alapú biztosítás díja kizárólag

forintban, csoportos beszedési megbízással fizethetô.

(4) Biztosítási díjelôleg: Ajánlattételkor a szerzôdô által fizetett forint

vagy euró pénzösszeg, amely – az ajánlattétel hónapjának elsô munka-

napján érvényes MNB közép árfolyamon kerül átváltásra, amely tárgyhó

5-tôl következô hónap 4-ig használható – a biztosítási díjba beszámít,

illetve a szerzôdô részére visszajár, amennyiben a szerzôdés nem lép

hatályba.

(5) Biztosítási idôszak: A biztosítás tartamán belüli, az egyes biztosítási

évfordulók közötti 1 év.

(6) Biztosítási évforduló: A biztosítás tartamán belüli, minden évben a

kockázatviselés kezdete szerinti naptári napnak megfelelô idôpont.

(7) Biztosítási összeg: A biztosítási díjhoz tartozó, a biztosítási szerzôdés-

ben (ajánlat, kötvény) megjelölt, a szerzôdô által választott, illetve, ha a

szerzôdés banki hitel fedezetéül szolgál, akkor a banki hitelnek megfelelô

devizában meghatározott deviza pénzösszeg.

(8) Technikai kamat: A biztosítási díj számításához felhasznált kamatláb.

Mértéke svájci frank (CHF) alapú biztosítás esetén 0%, euró (EUR) alapú

biztosítás esetén 2%.

(9) Többlethozam: A módozat díjtartalékán elért, a technikai kamatho-

zam feletti kamatnyereség.

(10) Nyereségtartalék: A biztosító a többlethozam minimum 80%-ából

nyereségtartalékot képez, melyet jelen szerzôdési feltételekben megneve-

zett személyek számára devizában visszajuttat.

(11) Szolgáltatási tartalék: A szerzôdô által forintban vagy devizában

befizetett díjakból a jövôbeni szolgáltatások és költségek fedezetére a ha-

tályos jogszabályoknak megfelelôen devizában képzett tartalék.

(12) Díjtartalék: A szolgáltatási és nyereségtartalék összege.
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6.§. Betegségek meghatározása

Jelen feltételek alkalmazása szerint a betegségek meghatározása a biztosí-

tó kockázatviselése szempontjából a következô:

(1) Rák: Egy vagy több rosszindulatú daganat jelenlétét jelenti, beleértve a

leukémiát (a krónikus lymfocitás leukémián kívül), a nyirokmirigyekbôl kiin-

duló rosszindulatú daganatokat (lymfomák), és a Hodgkin betegséget is,

amelyeket a rosszindulatú sejtek ellenôrizhetetlen növekedése és áttételei,

valamint az egészséges szövetekre történô ráterjedése és azok megsemmi-

sítése jellemeznek. A diagnózist onkológus szakorvosnak kell igazolnia.

Jelen biztosítási szerzôdés az alábbi rákfajtákra nem terjed ki:

a. A rák rosszindulatú elváltozásait in situ mutató daganatokra (beleértve

a CIN-1, CIN-2, CIN-3 típusú cervicalis dysplasiát is), vagy amelyeket

szövettanilag rosszindulatúvá válása elôtti állapotúnak írtak le.

b. Melanomákra, amelyek a szövettani vizsgálat szerint kevesebb mint 1,5

mm vastagságúak, vagy amelyek ráterjedése a „Clark Level 3” mélysé-

get nem érik el.

c. A bôr valamennyi fokozott elszarusodásával járó állapotára, illetve

basalsejtes rákjára.

d. A bôr valamennyi pikkelysejt karcinómájára, hacsak nem más szervekre

is átterjedt.

e. Kaposi szarkómára és a HIV fertôzéshez, illetve az AIDS-hez kapcsolódó

egyéb daganatokra.

f. Prosztata rákra, melyet szövettanilag TNM klasszifikáció T 1-ként írtak le

(beleértve a T 1 (a), vagy T 1 (b), vagy ennek megfelelô, vagy más ala-

csonyabb klasszifikációt is).

(2) Szívroham: A szívizom egy részének elhalását jelenti, annak eredmé-

nyeként, hogy nem megfelelô a kérdéses terület vérellátása, és mindezt

tipikus mellkasi fájdalom, új EKG elváltozások és a megemelkedett szíven-

zim értékek szintje bizonyítja.

(3) Szívkoszorúér megkerülô mûtétei (by-pass): A szívkoszorúér by-

pass beültetés azt jelenti, hogy szívsebész szakorvos tanácsára aktuális by-

pass mûtétet hajtanak végre, hogy a koszorúerek elzáródását, vagy szûkü-

letét korrigálják. Nem minôsülnek by-pass mûtétnek az olyan nem mûtéti

technikák, mint például az érplasztika, a lézeres kezelés vagy nem sebésze-

ti eljárások.

(4) Stroke (Maradandó agykárosodások): Olyan agyi érrendszeri törté-

nések, amelyek 24 óránál hosszabb ideg tartó neurológiai következmé-

nyekkel járnak, beleértve az agyszövetek infarktusát, az agyvérzést és az

agyembóliát koponyán kívüli forrásból. A tartós idegrendszeri károsodást

egy neurológusnak kell megerôsítenie legkorábban 6 héttel az esemény

után, ennél korábbi kárigény nem fogadható el. Ki vannak zárva olyan agyi

tünetek, mint például a migrén, traumából vagy a csökkent oxigéntarta-

lomból származó agyi sérülés, a szemet vagy a látóideget érintô érrendsze-

ri betegségek, az egyensúlyi rendszer vérellátási rendellenességei.

(5) Veseelégtelenség: A vesék mûködésének krónikus visszafordíthatatlan

leállását jelentô betegség utolsó szakasza, amelynek eredményeként rend-

szeres dialízist végeznek vagy veseátültetést hajtanakvégre.

(6) Alapvetô szerv átültetése: A paciensnél tényleges szív (teljes szív),

tüdô, máj, vese hasnyálmirigy (csak a Langerhans szigetsejtek transzplantá-

ciója nem) vagy csontvelô átültetést hajtanak végre.

(7) Vakság: Mindkét szem látásának teljes, klinikailag igazolt, visszavonha-

tatlan elvesztése akut betegség vagy baleset eredményeként. A vakságot

szemészorvosnak kell diagnosztizálnia.

(8) Súlyos égési sérülés: Harmadfokú égési sérülés, amely a testfelszín

legalább 20%-át érinti, ahogyan ezt az un. „9-es szabály”, vagy a „Lund

and Browder Body Surface Chart” által mérik.

(9) Az ún. „4 mindennapi cselekmény” elvégzésére való képtelenség
(hosszútávú gondoskodás): Ez a feltétel azt jelenti, hogy a biztosított sze-

mély betegsége vagy baleset miatt teljesen és visszavonhatatlanul képte-

lenné vált arra, hogy más személy nélkül elvégezzen az alábbi 6 kategóriá-

ból legalább 4 tevékenységet.

a. Személyi higiénia: A személyes tisztaság fenntartásához szükséges-

mértékû mosdás, fürdés.

b. Öltözködés: Az összes szükséges ruhadarab fel-, illetve levétele.

c. Mozgás: Egyik szobából a másikba való mozgás, leülés, felállás ágyról

vagy székrôl.

d. Evés, ivás: Az elkészített étel, ital elfogyasztása.

e. WC használat: A WC-re való leülés, onnan való felállás és a személyes

higiénia biztosítása.

f. Kontinencia: A vizelet és széklet ürítési funkciók önkontrollja.

(10) Szklerosis multiplex: Kórházban dolgozó neurológus szakorvos által

diagnosztizált egyértelmû szklerosis multiplex a demielinisáció, a persistáló

neurologiai rendellenességekre és a funkciók leromlásának tipikus tünetei-

vel. A diagnózis megerôsítését neurológiai vizsgálatokra alapozzák (pl.:

lumbalpunctio, látási, hallási reakciók mérése, központi idegrendszeri MRI).

(11) Vértranszfúzióból származó HIV vagy AIDS fertôzés:
A biztosított személy HIV vagy AIDS fertôzött, ha:

a. a fertôzés olyan transfúsiónak tulajdonítható, melyet az illetô jelen biz-

tosítási szerzôdés megkötése után kapott;

b. a transzfúziót végzô intézmény elismeri a felelôsséget;

c. a fertôzött biztosított személy nem hemofiliás;

d. életveszélyes állapot áll fenn és nincsen ismert gyógyítási mód.

7.§ Díjfizetés

(1) A biztosítás havi díjfizetésû.

(2) A biztosítási díjak fizetése forintban történô díjfizetés esetén kizárólag

banki folyószámláról történô csoportos beszedési megbízással, euróban

történô díjfizetés esetén kizárólag a biztosító devizaszámlájára történô át-

utalással történhet. A svájci frank alapú biztosítás díja kizárólag forintban,

csoportos beszedési megbízással fizethetô.

(3) A devizában meghatározott biztosítási díj forint értéke a díjesedékesség

napján érvényes MNB közép árfolyamon kerül lehívásra. Amennyiben a díj-

esedékesség napja nem banki munkanap, akkor a díjesedékességet meg-

elôzô banki munkanap MNB közép árfolyamán kerül lehívásra a díj. Ha a

biztosítóhoz – az ügyfél hibájából – a díjesedékességtôl számított 10 napon

belül nem érkezik be a biztosítási díj, a biztosító érvényesítheti árfolyam-

veszteségét.

(4) Amennyiben a szerzôdô a biztosítási ajánlatán megjelölte a kockázatvi-

selés kezdetét, úgy az ajánlat felvételekor megfizetett, átutalt vagy átadott

pénzösszeg díjelôlegnek minôsül. A folytatólagos díjat a szerzôdô a kocká-

zatviselés kezdetét követô minden díjfizetési idôszaknak az elsô díjfizetés

napjával megegyezô napján köteles megfizetni, az ajánlaton megjelölt

módon. A biztosítás díja lejáratig vagy annak a hónapnak a végéig fizeten-

dô, amelyben a 2.§ b.–d. pontjában felsorolt biztosítási események vala-

melyike bekövetkezett.

(5) Amennyiben az ajánlathoz tartozó hitelkérelem benyújtására (vagy

közvetlenül a bank részére vagy a biztosító ügynökének történô átadás-

sal) a szerzôdés létrejöttéig sor került és a benyújtott hitelkérelmet a bank

utólagosan elutasítja, vagy az ügyfél a hitelkérelmét visszavonja, a szer-

zôdônek a hitelkérelem elbírálásától/visszavonásától számított 15 napon

belül joga van elállni a biztosítási szerzôdéstôl. Ebben az esetben a devi-

zában jóváírt biztosítási díjakat a biztosító az írásbeli elállás kézhezvételé-

tôl számított 8 munkanapon belül devizában visszautalja a szerzôdô ré-

szére.

8.§ Díjfizetés elmulasztása

A biztosítási díj megfizetésének elmulasztása esetén a szerzôdô a 15.§ és

16.§-ban meghatározottak szerint jogosult maradékjogokra.

9.§ Értékkövetés

(1) A biztosító a biztosítás értékkövetésének érdekében lehetôséget bizto-

sít a szerzôdés indexálására. Az indexálás során a biztosító a biztosítási díjat

a biztosítási évfordulón megnöveli, és a biztosított kora, valamint a biztosí-

tásból hátralévô tartam alapján meghatározza a biztosítási összeg emelke-

dését, és ezzel az összeggel a biztosítási összeget megnöveli.

(2) Az index értékére minden évben a biztosító legalább három lehetsé-

ges változatot kínál fel a szerzôdônek, amelyek értéke 5–30% közötti.

A szerzôdô nem jogosult a biztosító által felkínált indexektôl eltérô in-

dexet igényelni. A biztosítás a biztosítási tartam utolsó 5 évében nem

indexálható.

(3) A fentiek alapján meghatározott biztosítási díjról és biztosítási összegrôl

a szerzôdôt a biztosító legkésôbb az indexálást megelôzôen 45 nappal írás-
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ban értesíti. Az indexálás az elsô két biztosítási évfordulón kötelezô, amen-

nyiben a szerzôdés nem képezi banki hitel fedezetét. A harmadik biztosítá-

si évfordulótól a szerzôdônek az indexálás esedékessége elôtt legalább 15

nappal írásban jeleznie kell, ha az indexálást elutasítja. Amennyiben a szer-

zôdô az indexálási lehetôséget nem utasítja el, a biztosító a felkínált legki-

sebb mértékû indexnek megfelelôen indexálja a szerzôdést.

(4) Amennyiben a szerzôdô a következô díjfizetés alkalmával valamely, a

biztosító által felajánlott indexszel megnövelt díjat fizeti meg, akkor ez az

indexálás elfogadásának tekintendô és ettôl kezdôdôen a biztosítási jogvi-

szony megemelt biztosítási díjjal és összeggel folytatódik.

(5) Az indexálás elutasítása esetén a biztosítás változatlan biztosítási díjjal

és biztosítási összeggel hatályban marad. Amennyiben a szerzôdô az in-

dexálást két egymást követô évben elutasította, elveszti jogosultságát az

indexálásra. A biztosítónak azonban jogában áll további indexálásokat fel-

ajánlani, illetve azokat kockázatelbírálástól függôvé tenni.

SZOLGÁLTATÁSOK

10.§ Lejárati szolgáltatás

A biztosító, a biztosított életbenléte esetén, annak az évnek a biztosítási

évfordulóját követôen, amelyben a szerzôdô által választott tartam lejár,

egyösszegben devizában kifizeti a biztosítási összeget és a nyereségtartalé-

kot a kedvezményezett részére. A kifizetés az utolsó szükséges okmány

beérkezését követô 15 napon belül esedékes. A kifizetéssel a biztosítás

megszûnik.

11.§ Tartam közbeni szolgáltatás

A biztosított tartam közbeni halála, vagy a 2.§ c. vagy d. pontjában felso-

rolt bármely biztosítási esemény bekövetkezése esetén a biztosító devizá-

ban a biztosítási összeget és a nyereségtartalékot fizeti ki a kedvezménye-

zett részére. A biztosító egy szerzôdés esetén a 2.§-ban meghatározott

több biztosítási esemény bekövetkezte esetén is csak egy biztosítási ese-

mény vonatkozásában nyújt szolgáltatást és a biztosítási összeg kifizeté-

sével jelen biztosítás megszûnik. Több betegség együttes fellépésekor vagy

a biztosítási eseményt követô újabb betegség felléptekor is csak egy ese-

mény vonatkozásában nyújt a biztosító szolgáltatást. A kifizetés az utolsó

szükséges okmány beérkezését követô 15 napon belül esedékes. A kifize-

téssel a biztosítás megszûnik.

12.§. A szolgáltatás iránti igény elfogadásának
feltételei

A 2.§ c.–d. pontjaiban felsorolt biztosítási eseményekre szóló igényt a

biztosító bírálja el. A biztosító a 2.§ d. pontjában felsorolt biztosítási ese-

ményekre szóló igényeket az alábbi dokumentumok megléte esetén fo-

gadja el.

(1) Rosszindulatú daganatos (rák) megbetegedés diagnosztizálása a meg-

felelô kórszövettani vizsgálat eredménye alapján történik.

(2) Szívroham (infarctus) elfogadásának feltételei a következôk:

a. a kórelôzményben szereplô tipikus mellkasi fájdalom dokumentálása;

b. az infarctusra jellemzô EKG eltérések megléte;

c. a szívizom elhalására jellemzô enzimértékek emelkedésének kimuta-

tása.

A fenti három kritériumból kettô megléte elegendô az infarctus diagnosz-

tizálásához.

(3) Szívkoszorúér megkerülô (by-pass) mûtét elfogadásához a mûtét elôtti

kórelôzmény, illetve részletes kivizsgálás és a mûtéti leírás, vagy annak kivo-

nata szükséges.

(4) Stroke (maradandó agykárosodások) esetén a történést követô 6 hét

múlva a biztosító által megbízott ideggyógyász szakorvos által megállapí-

tott maradandó idegrendszeri károsodás dokumentálása alapján történik

az esemény elfogadása.

(5) Veseelégtelenség a krónikus és visszafordíthatatlan mûködés kiesésre

vonatkozó laboratóriumi leletek, valamint a 60 napja folyó dyalisis igazolá-

sával kerül elfogadásra.

(6) Létfontosságú szerv átültetésének elfogadásához szükségesek a kórelôz-

mény, illetve a transplantációs mûtét dokumentumai, vagy azok kivonatai.

(7) Vakságot, amely betegség vagy baleset miatt következett be, szemész

szakorvosnak kell igazolnia a végállapothoz vezetô kórkép dokumentációja

mellett.

(8) Súlyos égési sérülés a megfelelô kritériumokat tartalmazó kórházi záró-

jelentés alapján kerül elfogadásra.

(9) Az ún. „4 mindennapi cselekmény” elvégzésére való képtelenség diag-

nosztizálásnak elfogadása a biztosító által megbízott orvosszakértô vizsgá-

lata alapján történik.

(10) Szklerosis multiplex diagnosztizálása a kórelôzmény, a kórlefolyás, a

laboratóriumi eredmények, az idegrendszeri tünetek, valamint az elvégzett

képalkotó eljárások alapján a biztosító által megbízott ideggyógyász szak-

orvos véleménye alapján kerül elfogadásra.

(11) Vértranszfúzióból származó HIV vagy AIDS fertôzés diagnosztizálásá-

nak elfogadása a HIV vírus fertôzés laboratóriumi diagnosztizálásán, illetve

a szerzett immunhiányos syndroma (AIDS) klinikai laboratóriumi eltérések

dokumentálásán alapul, feltéve, hogy a 6.§ 11. pontjában felsorolt feltéte-

lek fennállnak. A szívkoszorúér megkerülô mûtéte és szervtransplantáció

mûtéte elôtt, ha az nem Magyarországon történik, a biztosító orvosszak-

értôjével történô konzultáció szükséges.

13.§ Nyereségrészesedés

(1) A nyereségtartalék aktuális értékét a biztosító minden naptári évfordu-

lót követôen legkésôbb július 1-jén határozza meg. Ekkor az elôzô naptári

évben a díjtartalékon realizált többlethozam minimum 80%-át a biztosító

az élô szerzôdések nyereségtartalékán díjtartalék-arányosan jóváírja.

(2) A szerzôdés nyereségtartalékának értékérôl a biztosító a jóváírást köve-

tôen 30 napon belül írásban értesíti a szerzôdôt.

(3) A biztosítási tartam ideje alatt a szerzôdônek bármikor lehetôsége van

arra, hogy a nyereségtartalékot teljesen vagy részlegesen felvegye. A bizto-

sítás nyereségtartalékából felvett összeg nem lehet kisebb a biztosítás aktu-

ális fizetendô éves díjánál, illetve ha a nyereségtartalék nem éri el a biztosí-

tás aktuális éves díját, akkor a nyereségtartalék egészénél. Amennyiben a

szerzôdô él ezzel a jogával, akkor a biztosító a szerzôdés devizanemében,

svájci frankban, vagy euróban teljesíti a kifizetést és a biztosítás változatlan

díjjal és tartammal hatályban marad.

14.§ A biztosító kifizetése

Az arra jogosult forintban is kérheti a szerzôdés devizanemében esedékes

kifizetés teljesítését. Ekkor az aktuális deviza kifizetés összegét a biztosító a

kifizetéskor aktuális OTP deviza vételi árfolyamon forintra átszámítva folyó-

sítja a kedvezményezett részére.

MARADÉKJOGOK

15.§ Visszavásárlás

(1) A biztosítás legalább 3 év díjjal fedezett tartam eltelte után visszavásá-

rolható, ezen idôszak eltelte elôtt a biztosítás nem rendelkezik visszavásár-

lási értékkel.

(2) A biztosítási szerzôdés adott évfordulókon érvényes visszavásárlási

értékeit a biztosítási szerzôdés részét képezô, a kötvény mellékleteként

megküldött Termékismertetô II. rész tartalmazza. Biztosítási év közben tör-

ténô visszavásárlás esetén a visszavásárlási összeg meghatározása a bizto-

sítási év elején és végén érvényes értékek alapján, a biztosítási évbôl a

visszavásárlásig eltelt idô figyelembe vételével történik. A megadott érté-

kek az alábbiakban leírt feltételezések mellett érvényesek, abban az eset-

ben, ha a szerzôdô a szerzôdéses kötelezettségeinek folyamatosan eleget

tesz. A biztosító azzal a feltételezéssel él, hogy a biztosítási díj és a bizto-

sítási összeg a tartam alatt változatlan marad, emellett az évfordulós érté-

kek megadásakor az évfordulón fizetendô díjat, valamint a nyereségtarta-

lékban elhelyezett, visszajuttatott többlethozamot az adatok elôrejelzésé-

nél a biztosító nem veszi figyelembe. A szerzôdés visszavásárlása esetén

azonban a nyereségtartalék aktuális értéke is kifizetésre kerül. A még fel

nem osztott és a szerzôdô számára jóvá nem írt többlethozam nem kerül

kifizetésre.

(3) A visszavásárlási összeg kifizetése az ahhoz szükséges utolsó okirat

beérkezését követô 15 napon belül történik.
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16.§ Díjmentes leszállítás

(1) A biztosítás legalább 3 év díjjal fedezett tartam eltelte után díjmentesen

leszállítható, ezen idôszak eltelte elôtt a biztosítás nem rendelkezik díjmen-

tesen leszállított biztosítási értékkel. Díjmentes leszállítás esetén a biztosítás

további díjfizetés nélkül, csökkentett biztosítási összeggel hatályban marad.

(2) A biztosítási szerzôdés adott évfordulókon érvényes díjmentesen leszál-

lított biztosítási értékeit a biztosítási szerzôdés részét képezô, a kötvény

mellékleteként megküldött Termékismertetô II. rész tartalmazza. Biztosítási

év közben történô díjmentes leszállítás esetén a díjmentesen leszállított biz-

tosítási összeg meghatározása a biztosítási év elején és végén érvényes ér-

tékek alapján, a biztosítási évbôl a díjmentes leszállításig eltelt idô figye-

lembe vételével történik. A megadott értékek az alábbiakban leírt feltétele-

zések mellett érvényesek, abban az esetben, ha a szerzôdô a szerzôdéses

kötelezettségeinek folyamatosan eleget tesz.

A biztosító azzal a feltételezéssel él, hogy a biztosítási díj és a biztosítási

összeg a tartam alatt változatlan marad, emellett az évfordulós értékek

megadásakor az évfordulón fizetendô díjat, valamint a nyereségtartalékban

elhelyezett, visszajuttatott többlethozamot az adatok elôrejelzésénél a biz-

tosító nem veszi figyelembe. Szolgáltatás teljesítése esetén azonban a nye-

reségtartalék aktuális értéke is kifizetésre kerül.

TOVÁBBI RENDELKEZÉSEK

17.§ Kötvénykölcsön

A biztosítás vonatkozásában a biztosító kötvénykölcsönt nem nyújt.

18.§ Biztosítási szerzôdés megszûnése

A biztosítási szerzôdés megszûnik:

a. lejáratkor, amikor a biztosítási összeg és a nyereségtartalék kifizetésre

kerül a kedvezményezett részére;

b. a 2.§ b.–d. pontjaiban meghatározott biztosítási események bármelyi-

kének bekövetkezése esetén, amikor a biztosítási összeg és a nyereség-

tartalék kifizetésre kerül a kedvezményezett részére;

c. amikor a visszavásárlási összeg kifizetésre kerül a szerzôdô részére.

19.§ Biztosítási összeg változtatása

Amennyiben a bank a hitelelbírálás során a hitelkérelemben szereplô forint

hitelösszeget elfogadja, de a ténylegesen folyósított deviza hitelösszeg mér-

téke az árfolyammozgások következtében eltér a biztosítási összegtôl, akkor

a biztosítási összeg a folyósított deviza hitelösszeg mértékére módosul.

Amennyiben a bank a hitelelbírálás során a hitelkérelemben szereplô összeg-

nél kisebb hitelösszeg folyósítását engedélyezi, a deviza biztosítási összeg a

deviza hitelösszeg (hitelkeret) mértékéig csökken. Amennyiben szakaszos

finanszírozás esetén a hitel lehívására szolgáló rendelkezési idôtartam alatt a

hitelkeret egy részének lehívására nem kerül sor, a biztosítónak nem áll mód-

jában a biztosítási összeg folyósított hitelösszeg erejéig történô csökkentése.

20.§ Egyéb rendelkezések

A jelen feltételekben nem szabályozott kérdések vonatkozásában a

Groupama Garancia Biztosító Zrt. Életbiztosítási Általános Feltételei, a

Groupama Garancia Biztosító Zrt. Baleset- és Egészségbiztosítási Általános

Feltételei, a Polgári Törvénykönyvrôl szóló 1959. évi IV. törvény és az egyéb

hatályos magyar jogszabályok rendelkezései irányadók.

21.§ Hitelfedezeti záradék

A szerzôdô felek az életbiztosítási szerzôdés tekintetében tudomásul ve-

szik, hogy a biztosítási szerzôdésbôl eredô szolgáltatások jogosultja és egy-

ben a mindenkori hiteltartozás mértékéig kedvezményezettje – az így a

kedvezményezetté váló hitelezô rendelkezésének biztosítóhoz történô be-

érkezéséig – valamennyi szolgáltatásra a hitelezô.

22.§ Kiegészítô záradék a Forrás Deviza Vegyes Élet
biztosításhoz második biztosított jelöléséhez

(1) A szerzôdô felek a 11.§ szerinti szolgáltatások vonatkozásában az aján-

laton feltüntetett külön díj ellenében további biztosítottként jelölik meg az

ajánlaton második biztosítottként megjelölt személyt.

(2) Amennyiben a szerzôdô és az elsô biztosított személye eltérô, akkor

jelen záradék alkalmazásának feltétele az elsô biztosított írásbeli hozzájá-

rulása.

(3) Jelen záradék alkalmazásával a Forrás Deviza Vegyes Életbiztosítás

vonatkozásában további biztosítási esemény a második biztosítottnak a biz-

tosítási tartamon belül bármely okból bekövetkezô halála, a második biz-

tosítottnak a tartamon belül bekövetkezô 51%-os mértékû, vagy azt meg-

haladó baleseti rokkantsága, valamint a második biztosítottnál a biztosítás

tartamán belül a jelen feltételek 2.§ d. pontjában felsorolt és a 6.§-ában

részletezett betegségek diagnosztizálása.

(4) A második biztosított halála esetén a haláleseti szolgáltatásra külön

kedvezményezett jelölhetô.

(5) A második biztosítottal kapcsolatos, jelen kiegészítô záradék 3. pontjá-

ban felsorolt biztosítási események bekövetkezése esetén a biztosító szol-

gáltatásának teljesítésével a biztosítás további szolgáltatás nélkül akkor is

megszûnik, ha az elsô biztosított vonatkozásában nem történt biztosítási

esemény.

A biztosító jelen záradék szerint minden esetben csak egy biztosítási ese-

mény után teljesít szolgáltatást. Ha mindkét biztosítottnál bekövetkezik a

2.§ b.–d. pontjaiban megjelölt valamely esemény, akkor a biztosító az

idôben elôbb történt eseményt tekinti biztosítási eseménynek. Ameny-

nyiben a biztosító nem tudja a benyújtott dokumentumok alapján meg-

állapítani, hogy mely biztosítottnál történt meg idôben elôbb az esemény,

akkor mindkét biztosított után arányosan (50%–50%) teljesít szolgálta-

tást.

(6) Jelen záradék alkalmazásával nem érintett minden egyéb kérdésben a

Forrás Deviza Vegyes Életbiztosítás Különös Feltételei az irányadóak.
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