
 

              

 

 

Sectiunea 1. Asigurarea de accidente a persoanelor aflate in autovehicule 

 

Articolul 1. Obiectul asigurării 

1. Societatea UNIQA Asigurari SA, numită în continuare 

Asigurător, asigură, în baza prezentelor "Condiţii de 

asigurare", conducătorul auto şi alte persoane aflate în 

interiorul autovehiculului menţionat în poliţa de 

asigurare, pentru cazurile de accidente. 

2. Asigurarea se considera incheiata prin plata primelor si 

emiterea politei de asigurare fiind valabila exclusiv 

pentru autovehiculul specificat in contract. 

3. Prin emiterea poliţei de asigurare, Asigurătorul se 

angajează ca, la producerea evenimentului asigurat, să 

plătească drepturile din asigurare cuvenite conducătorului 

autovehiculului menţionat în poliţa de asigurare şi 

celorlalte persoane aflate în interiorul acestuia, in limita 

numarului de locuri inscris in Certificatul de 

inmatriculare/Cartea de identitate a autovehiculului, cu 

condiţia ca Asiguratul/Contractantul să fi plătit prima de 

asigurare in cuantumul si la termenele stabilite in polita 

de asigurare. 

4. În sensul prezentelor "Condiţii de asigurare", prin 

eveniment asigurat se înţelege accidentul care intră sub 

incidenţa asigurării, produs în perioada valabilităţii poliţei 

de asigurare. 

5. Asigurarea este valabilă in toate tarile din Europa, 

precum si pe teritoriul Turciei. 

 

Articolul 2. Riscurile asigurate 

1. În cazul producerii evenimentului asigurat, 

Asigurătorul achită drepturile din asigurare cuvenite 

conducătorului autovehiculului menţionat în poliţa de 

asigurare şi altor persoane aflate în interiorul acestuia, 

atât pentru cazurile de invaliditate permanentă, totală sau 

parţială, cât şi pentru cazurile de deces, rezultate în urma 

unor accidente. 

2. Accidentele cuprinse în asigurare sunt evenimentele 

produse subit şi fără voia Asiguratului sau a 

conducătorului autovehiculului, ca urmare a circulaţiei 

autovehiculului menţionat în poliţa de asigurare sau din 

cauza accidentelor produse acestuia. 

3. Prin invaliditate permanentă se înţelege reducerea 

potenţialului fizic, psiho-senzorial sau intelectual, cauzată 

de un accident în care a fost afectată integritatea 

corporală şi care nu este susceptibilă de ameliorări 

ulterioare. 

4. Sunt cuprinse în asigurare numai accidentele produse 

atunci când conducătorul auto şi/sau alte persoane se 

aflau în interiorul autovehiculului menţionat în poliţa de 

asigurare. 

Articolul 3. Excluderile din asigurare 

3.1. Asigurătorul nu acordă despăgubiri dacă decesul sau 

invaliditatea permanentă a unei persoane accidentate, 

aflata in autovehiculul mentionat in polita de asigurare, a 

fost cauzat(ă) de: 

a) comitere sau încercare de a comite cu intenţie, de către 

Asigurat sau de către un beneficiar al asigurării, a unei 

infracţiuni; 

b) orice consecinta a razboiului (chiar daca acesta a fost 

declarat sau nu), actiunea unui dusman extern, invazie, 

razboi civil, revolutie, insurectie, rebeliune, razvratire, 

tulburari civile, greve, revolte, greva patronala, dictatura 

militara, uzurparea puterii, actiunea oricarei persoane sau 

persoanelor care actioneaza in numele sau in legatura cu 

orice organizatie, conspiratie, actiuni teroriste si 

paramilitare, sabotaj; 

c) influenta directa sau indirecta a exploziei atomice, a 

radiatiilor radioactive sau infestarii radioactive, ca o 

consecinta a folosirii energiei atomice sau a materialelor 

fisionabile; 

d) poluare sau contaminare din orice cauză. 

3.2  De asemenea, Asiguratorul nu acorda despagubiri in 

urmatoarele situatii: 

a) autovehiculul mentionat in polita de asigurare era 

condus sau acţionat, în momentul producerii accidentului, 

de către o persoană care nu poseda permis de conducere 

valabil pentru categoria respectivă de autovehicule sau 

căreia permisul de conducere i-a fost suspendat, anulat 

sau reţinut în vederea anulării ori suspendării, fără a i se 

fi eliberat o autorizaţie provizorie de conducere sau 

aceasta a expirat, cu excepţia cazului în care 

autovehiculul adaptat cu comandă dublă a fost condus de 

către cursantul unei şcoli de şoferi, în timpul orelor de 

conducere, asistat de un instructor auto sau de 

examinator; 

b) persoana care a condus sau actionat autovehiculul 

mentionat in polita de asigurare, în momentul producerii 

accidentului, se afla sub influenţa băuturilor alcoolice, a 

produselor sau substanţelor stupefiante ori 

medicamentelor cu efecte similare, ori s-a sustras sau 

refuza recoltarea probelor biologice sau toxicologice sau 

a părăsit locul producerii accidentului, în situaţiile în care 

acest fapt nu este permis de reglementările legale; 

c) pagubele produse în legătură cu utilizarea 

autovehiculului mentionat in polita de asigurare la 
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concursuri, întreceri sau antrenamente pentru acestea, 

inclusiv cele în afara unui program oficial; 

d) accidentul nu s-a produs, sau s-a produs la o alta data, 

ori in alte imprejurari decat cele declarate de Asigurat sau 

prepusii acestuia 

 

Articolul 4. Sumele asigurate 

 1. Sumele asigurate se stabilesc conform solicitării 

Asiguratului, în lei sau în valută convertibilă, după cum 

urmează: 

a) o sumă asigurată pentru invaliditate permanentă totală; 

b) o sumă asigurată pentru deces, care de regula este 

egală cu 50 % din suma asigurată pentru invaliditate 

permanentă totală. 

2. Sumele asigurate sunt pentru fiecare persoană 

transportată, dar cel mult pentru un număr de persoane 

egal cu numărul de locuri sau persoane prevăzut în 

Certificatul de înmatriculare / Cartea de identitate a 

autovehiculului menţionat în poliţa de asigurare, pe 

întreaga durată a asigurării. 

3. Pe parcursul duratei asigurării sau la reînnoirea 

acesteia, sumele asigurate pot fi majorate, prin plata 

primei de asigurare suplimentare corespunzătoare, cu 

respectarea prevederilor condiţiilor de asigurare privind 

încheierea unei asigurări noi în ceea ce priveşte 

diferenţele de sume asigurate. 

 

Articolul 5. Începerea şi încetarea protecţiei prin 

asigurare 

1. Asigurarea se consideră încheiată prin plata primei de 

asigurare şi emiterea poliţei de asigurare, fiind valabilă 

exclusiv pentru conducătorul autovehiculului şi alte 

persoane aflate în interiorul acestuia, in conformitate cu 

nr. de locuri inscris in Certificatul de Inmatriculare / 

Cartea de identitate a autovehiculului, precum şi pentru 

sumele asigurate specificate în poliţă. 

2. Dacă nu s-a convenit altfel, asigurarea se încheie pe o 

durată de un an. 

3. În cazul reînnoirii asigurării, răspunderea 

Asigurătorului continuă fără întrerupere dacă prima de 

asigurare sau rata intai de prima pentru polita reînnoita se 

achită înainte de expirarea perioadei de asigurare în curs. 

4. Răspunderea Asigurătorului începe la ora 0:00 a primei 

zile din perioada de valabilitate înscrisă în poliţă, dar nu 

mai devreme de ziua următoare emiterii poliţei şi plăţii 

primei de asigurare. 

5. Protecţia prin asigurare încetează la ora 24:00 a ultimei 

zile din perioada pentru care s-a încheiat asigurarea, 

prevăzută în poliţa de asigurare. 

6. În cazul în care s-a produs evenimentul asigurat înainte 

de începerea răspunderii Asigurătorului şi asigurarea a 

rămas fără obiect, precum şi în cazul în care producerea 

evenimentului asigurat a devenit imposibilă după 

începerea răspunderii Asigurătorului, poliţa de asigurare 

se reziliază de drept, iar prima de asigurare plătită pentru 

perioada ulterioară rezilierii se restituie numai în cazurile 

în care nu s-au plătit ori nu se datorează despăgubiri 

pentru evenimente asigurate. 

7. În cazul în care, după analizarea informaţiilor obţinute 

cu privire la riscurile asigurate, atât la încheierea 

asigurării cât şi pe durata acesteia, preluarea riscului este 

considerată inacceptabilă în condiţiile date, Asigurătorul 

poate rezilia unilateral poliţa de asigurare sau poate 

propune Asiguratului modificarea acesteia, în termen de 

30 de zile de la emiterea poliţei de asigurare, respectiv de 

la data luării la cunoştinţă despre modificările apărute 

(inclusiv producerea unui eveniment asigurat). 

In sensul celor de mai sus, Asiguratorul va informa in 

scris Asiguratul de eventualele modificari aduse 

contractului de asigurare. Dacă Asiguratul refuză 

modificarea contractului de asigurare, acesta se consideră 

reziliat, în termen de 20 de zile de la data notificării 

făcute către Asigurat. Prima de asigurare corespunzătoare 

perioadei rămase până la expirarea asigurării se restituie 

numai în cazurile în care nu s-au plătit ori nu se datorează 

despăgubiri din asigurare pentru evenimente asigurate 

produse înainte de data rezilierii. 

 

Articolul 6. Prima de asigurare 

1. Prima de asigurare se stabileşte în aceeaşi valută în 

care a fost stabilită şi suma asigurată înscrisă în poliţă. La 

opţiunea Asiguratului, prima de asigurare poate fi plătită 

în lei sau în valută. Plata in lei a primei de asigurare 

stabilită în valută se face prin raportare la cursul BNR 

valabil l data efectuarii platii catre Asigurator.  

2. Plata primei de asigurare se face anticipat şi integral 

pentru întreaga durată a asigurării sau în rate (lunar, 

trimestrial, semestrial), situaţie în care rata întâi se 

plăteşte înainte de intrarea în vigoare a asigurării - la 

emiterea poliţei de asigurare, iar următoarele rate la 

scadenţele menţionate în poliţa de asigurare. 

3. Dacă prima de asigurare se plăteşte în rate subanuale, 

Asiguratul poate achita ratele de primă scadente, 

urmatoare celei dintai, în termen (denumit termen de 

păsuire) de 15 zile calendaristice de la data scadenţei 

prevăzută în poliţa de asigurare, perioadă în care 

asigurarea rămâne totuşi sub protecţia asigurării. 

În cazul în care Asiguratul nu plăteşte rata de primă la 

scadenţă si nici în termenul de păsuire acordat, asigurarea 

se suspendă automat din ziua urmatoare scadenţei de 

plata. Asigurarea poate fi repusă în vigoare la cererea 

scrisă a Asiguratului, prin achitarea ratei restante, într-un 

termen de maxim 30 de zile de la data scadenţei, fără 

decalarea datei expirării asigurării. 

Condiţiile pentru repunerea în vigoare a asigurării sunt 

următoarele: 

a) respectarea prevederilor condiţiilor de asigurare 

privind încheierea unei asigurări noi (termen de intrare în 

vigoare, plata primei de asigurare, etc.); 

b) neînregistrarea în perioada de suspendare a unor 

evenimente care ar fi impus Asigurătorului acordarea 

unor despăgubiri dacă asigurarea ar fi fost în vigoare. 

Orice dauna produsa in perioada de suspendare a 

contractului de asigurare nu reprezinta un eveniment 

asigurat si de aceea Asiguratorul nu va plati despagubiri. 

Dacă în cursul perioadei de suspendare Asiguratul nu 

solicită repunerea în vigoare a contractului de asigurare, 

contractul se consideră desfiinţat de drept din ziua 

urmatoare scadenţei de plata, fără a mai fi necesară 

punerea în întârziere şi fără orice altă formalitate 

prealabilă. Orice plată efectuată de Asigurat după 

expirarea termenului de păsuire, nu repune asigurarea in 

vigoare, suma plătită urmând a fi restituită. 

 

Articolul 7. Felul şi mărimea prestaţiilor din asigurare 

1. În cazul producerii unui accident ale cărui urmări ar 

duce previzibil la obligaţii de plată din partea 

Asigurătorului, persoanele cuprinse in asigurare, 

accidentate, se vor prezenta in cel mai scurt timp la medic 

pentru a fi examinate şi vor urma tratamentele prescrise. 

2. Prestaţia în caz de invaliditate permanentă 

2.1. În cazul în care accidentul cauzează persoanei 

cuprinse in asigurare o invaliditate permanentă, aceasta 

este îndreptăţită să beneficieze, în limita sumei asigurate 
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pentru invaliditate permanentă totală convenită în poliţa 

de asigurare, de o parte din aceasta, corespunzător 

gradului de invaliditate permanentă stabilit de către medic 

cu respectarea limitelor prevăzute în "Tabela gradelor de 

invaliditate" (TGI) utilizată de către Asigurător. 

Invaliditatea permanentă trebuie să fi apărut în decursul 

unui an de la data producerii accidentului, să fi fost 

stabilită de către un medic desemnat de către Asigurător 

şi să fi fost comunicată Asigurătorului într-un termen de 

maxim 15 luni de la data producerii accidentului. 

2.2. Dacă Asigurătorul şi/sau persoana accidentată 

consideră gradul de invaliditate permanentă stabilit 

neconform cu realitatea, fiecare are dreptul să se adreseze 

şi unui alt medic, costul reexaminării fiind suportat de 

către cel care o solicită. În cazul în care nu se ajunge la 

un acord asupra gradului de invaliditate permanentă, se 

aplică prevederile art. 10, paragraful 10. 

2.3. Atunci când accidentul diminuează funcţionarea mai 

multor părţi ale corpului, gradele parţiale de invaliditate 

permanentă, stabilite de către medic în limitele prevăzute 

în TGI, se cumulează, însă prestaţia din asigurare nu 

poate depăşi suma asigurată pentru invaliditate 

permanentă totală convenită în poliţa de asigurare. 

2.4. Dacă persoana accidentată avea o invaliditate 

permanentă anterior momentului producerii accidentului, 

la examinarea medicală trebuie stabilit gradul total de 

invaliditate permanentă, iar gradul de invaliditate 

permanentă rezultat în urma accidentului, pentru care se 

efectuează prestaţia din asigurare, urmează să se 

determine ca diferenţă dintre gradul total de invaliditate 

permanentă şi gradul de invaliditate permanentă existent 

anterior accidentului. 

3. Prestaţia în caz de deces. 

3.1. În cazul în care accidentul duce la decesul persoanei 

cuprinse in asigurare, în decursul unui an de la data 

producerii accidentului, se plăteşte suma asigurată pentru 

deces convenită în poliţa de asigurare. 

3.2. În cazul în care s-a plătit o sumă pentru invaliditate 

permanentă şi persoana accidentată decedează din cauza 

accidentului, în decursul unui an de la data producerii 

acestuia, iar suma plătită pentru invaliditate permanentă 

este mai mică decât suma asigurată pentru deces, se 

plăteşte diferenţa până la concurenţa sumei asigurate 

pentru deces convenită în poliţa de asigurare. 

3.3. Dacă suma plătită pentru invaliditate permanentă este 

mai mare decât suma asigurată pentru deces convenită în 

poliţa de asigurare, nu se mai efectuează plata sumei 

asigurate pentru deces, iar diferenţele plătite în plus nu se 

recuperează. 

4. În cazul în care numărul de persoane aflate, în 

momentul producerii accidentului, în autovehiculul 

menţionat în poliţa de asigurare este mai mare decât 

numărul de locuri sau persoane conform Certificatului de 

înmatriculare/Cartii de identitate a autovehiculului 

menţionat în poliţa de asigurare, prestaţia din asigurare 

pentru fiecare persoană accidentată se reduce 

proporţional cu raportul acestor două numere. 

 

Articolul 8. Termenele şi modalităţile de plată a 

drepturilor din asigurare 

1. Drepturile din asigurare se plătesc în lei sau în valută 

convertibilă, corespunzător sumelor asigurate convenite 

în poliţa de asigurare, astfel: 

a) în caz de invaliditate permanentă în urma unui 

accident, persoanei accidentate; 

b) în caz de deces al persoanei accidentate, moştenitorilor 

acesteia. 

2. În vederea obţinerii drepturilor din asigurare, se depun 

la Asigurător următoarele: 

a) cererea prin care se solicită drepturile din asigurare; 

b) documentele care atesta plata primei de asigurare sau a 

ratelor de prima (chitanta, ordin de plata etc); 

c) actele întocmite de organele competente care au 

constatat şi cercetat accidentul (proces-verbal, alte acte) 

şi actele prin care se susţine cererea (adeverinţe medicale 

eliberate de organele sanitare care au acordat primul 

ajutor după accident, declaraţii ale martorilor, alte acte), 

din care să rezulte cauzele, împrejurările şi persoanele 

vinovate de producerea accidentului, precum şi 

consecinţele accidentului; 

d) actul medical eliberat de medicul competent să 

stabilească gradul de invaliditate permanentă ca urmare a 

accidentului; 

e) certificatul de deces al persoanei accidentate care a 

decedat în urma accidentului şi actul oficial care indică 

moştenitorii acesteia ; 

f) orice alte documente necesare stabilirii despagubirii 

cuvenite, solicitate de Asigurator. 

3. În maximum 30 de zile de la primirea de către 

Asigurător a tuturor actelor necesare privind cauzele, 

împrejurările şi persoanele vinovate de producerea 

accidentului, precum şi cele privind consecinţele 

accidentului - după terminarea tratamentului medical 

necesar pentru stabilirea gradului de invaliditate 

permanentă, acesta se pronunţă cu privire la 

recunoaşterea dreptului la prestaţia din asigurare şi 

mărimea acesteia. 

4. Atunci când în urma unui accident rezultă o 

invaliditate permanentă incontestabilă, examinarea 

persoanei accidentate, stabilirea gradului de invaliditate 

permanentă de către medic şi plata drepturilor din 

asigurare de către Asigurător se realizează fără a se mai 

aştepta terminarea tratamentului. 

5. Dacă există obligaţia efectuării unei prestaţii din 

asigurare, dar cuantumul acesteia nu s-a putut stabili încă 

exact din diferite motive, Asigurătorul poate acorda 

persoanei asigurate accidentate, în baza unei cereri scrise 

a acesteia, un avans din drepturile ce i s-ar cuveni. 

6. În urma producerii evenimentui asigurat, Asigurătorul 

este îndreptăţit să retina din despagubire, odată cu 

efectuarea plăţii drepturilor din asigurare cuvenite, 

primele de asigurare datorate până la sfârşitul duratei 

asigurării. 

7. Asigurătorul nu acordă despăgubiri pentru 

evenimentele asigurate produse în perioada cât poliţa de 

asigurare a fost denunţată sau suspendată. 

8. Indemnizatiile vor fi achitate de Asigurator in aceeasi 

moneda in care au fost achitate primele de asigurare. 

Daca prima de asigurare a fost achitata in lei, 

transformarea in lei a sumelor asigurate, se face la cursul 

de referinta comunicat de BNR, valabil la data producerii 

evenimentului asigurat. 

  

Articolul 9. Obligaţiile Asiguratului  

1. Asiguratul este obligat să întreţină autovehiculul 

menţionat în poliţa de asigurare în bune condiţii şi în 

conformitate cu reglementările legale, în scopul prevenirii 

producerii accidentelor. 

Asigurătorul are dreptul să verifice modul în care este 

întreţinut autovehiculul menţionat în poliţa de asigurare, 

Asiguratul fiind obligat să permită acest lucru. 

2. În cazul în care, la încheierea asigurării, autovehiculul 

menţionat în poliţa de asigurare are număr de 

înmatriculare provizoriu, respectiv la schimbarea 
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numărului de înmatriculare al acestui autovehicul, 

Asiguratul este obligat să comunice Asigurătorului 

numărul de înmatriculare definitiv, în termen de 5 zile de 

la data obţinerii acestuia. 

3. În cazul producerii unui eveniment asigurat, Asiguratul 

este obligat: 

a) să ia, potrivit cu împrejurările, măsuri pentru limitarea 

urmărilor accidentului, precum şi pentru prevenirea 

producerii unor accidente ulterioare; 

b) să înştiinţeze imediat organele de poliţie cele mai 

apropiate de locul producerii accidentului, solicitând 

întocmirea de acte cu privire la cauzele şi împrejurările 

producerii accidentului, persoanele vinovate de 

producerea accidentului şi consecinţele acestuia; 

c) să înştiinţeze Asigurătorul despre producerea 

accidentului, în scris, în termen de 48 ore (2 zile 

lucratoare) de la producerea acestuia sau de la luarea la 

cunoştinţă despre producerea sa, arătând data şi locul 

producerii accidentului, numărul poliţei de asigurare, 

felul, marca şi numărul de înmatriculare ale 

autovehiculului în interiorul căruia s-au aflat persoanele 

accidentate, precum şi datele de identificare ale 

persoanelor accidentate (numele, prenumele, adresele); 

d) să depună la Asigurător actele întocmite de organele de 

poliţie cu privire la cauzele şi împrejurările producerii 

accidentului, precum şi consecinţele accidentului şi 

persoanele vinovate de producerea sa. Mijlocitorii nu sunt 

îndreptăţiţi să preia documentele menţionate mai sus. 

4. Obligaţiile prevăzute la paragraful 3, de mai sus, există 

şi pentru celelalte persoane accidentate, aflate în 

momentul producerii accidentului în interiorul 

autovehiculului menţionat în poliţa de asigurare. 

5. În cazul în care accidentul s-a soldat cu decesul unei 

persoane accidentate, acesta va fi anunţat Asigurătorului 

în termen de 48 de ore (2 zile lucratoare), chiar dacă 

accidentul a fost anunţat anterior. 

6. În cazul în care se produce un accident şi Asiguratul 

sau celelalte persoane accidentate nu au respectat sau nu 

respectă obligaţiile ce le revin, prevăzute în prezentele 

"Condiţii de asigurare",  Asigurătorul este eliberat de 

obligaţia efectuării prestaţiilor din asigurare, parţial sau 

total, în funcţie de influenţa nerespectării acestor obligaţii 

asupra apariţiei sau stabilirii existenţei obligaţiei sale 

privind efectuarea unor prestaţii din asigurare, respectiv 

asupra mărimii prestaţiilor din asigurare pe care ar fi 

obligat să le efectueze. 

 

Articolul 10. Dispoziţii finale 

1. Persoanele accidentate au obligaţia de a conserva 

dreptul de regres al Asigurătorului împotriva celor 

vinovaţi de producerea accidentelor, neîndeplinirea 

acestei obligaţii dând Asigurătorului dreptul să refuze 

efectuarea prestaţiilor din asigurare. 

2. În limita prestaţiilor din asigurare efectuate, 

Asigurătorul este subrogat în toate drepturile persoanelor 

accidentate contra celor răspunzători de producerea 

accidentului (inclusiv agravarea consecinţelor acestuia), 

cu condiţia ca aceştia să nu fie Asiguratul sau prepuşii 

săi. 

3. Dreptul de a ridica pretenţii faţă de Asigurător cu 

privire la drepturile din asigurare se pierde la împlinirea 

unui termen de 2 ani de la data producerii accidentului. 

După trecerea acestui interval de timp, fără ca acordarea 

drepturilor din asigurare să fi fost solicitată de către cei 

îndreptăţiţi, Asigurătorul este eliberat de obligaţia 

efectuării prestaţiei din asigurare.  

4. Dupa fiecare plata, sumele asigurate pe fiecare risc in 

parte se diminueaza cu sumele platite de Asigurator cu 

titlu de despagubire, asigurarea putand continua pana la 

expirarea perioadei pentru care a fost incheiata pentru 

sumele ramase. 

5. De comun acord, Asigurătorul şi Asiguratul pot 

modifica sau rezilia poliţa de asigurare oricând pe 

parcursul duratei asigurării, modificarea sau rezilierea 

devenind efectivă de la data convenită, în scris, de către 

părţi. 

6. Prevederile poliţei de asigurare se aplică în toate 

cazurile de accidente survenite înainte de denunţare sau 

reziliere, până la lichidarea lor definitivă. 

7. Prima de asigurare pentru perioada rămasă de la data 

denunţării sau rezilierii şi până la expirarea asigurării se 

restituie numai în cazurile în care nu s-au plătit ori nu se 

datorează despăgubiri din asigurare pentru evenimente 

asigurate produse înainte de data denunţării sau a 

rezilierii. 

8. Respectarea riguroasă a obligaţiilor ce le revin 

Asiguratului şi celorlalte persoane accidentate, precum şi 

presupunerea că datele furnizate de către Asigurat sunt 

reale, vor fi condiţii ce preced orice răspundere ce îi 

revine Asigurătorului. 

9. Drepturile din asigurare se acordă independent de 

sumele cuvenite persoanei asigurate sau beneficiarului 

asigurării din alte poliţe de asigurare. 

10. Orice litigiu în legătură cu aplicarea prezentelor 

"Condiţii de asigurare" se rezolvă de către instanţele de 

judecată competente din România. 

11. Orice litigii izvorâte, decurgând din sau în legãturã 

cu Contractul de asigurare, inclusiv în ceea ce priveste 

încheierea, validitatea, interpretarea, executarea sau 

încetarea acestuia, se vor rezolva pe cale amiabilã. În 

cazul în care rezolvarea litigiilor pe cale amiabilã nu este 

posibilã, pãrtile se vor adresa instantelor judecãtoresti 

competente din România. 

12. Pentru sumele încasate din asigurãri de orice fel 

reprezentând indemnizatii/despãgubiri, precum si orice 

alte drepturi de aceastã naturã, Asiguratul / Beneficiarul 

asigurãrii / terta persoanã pãgubitã beneficiazã de 

deducerile prevãzute de legislatia fiscalã aplicabilã. 

13.  În  cazul  constatãrii  insolvabilitãtii unui Asigurãtor, 

efectuarea plãtilor de indemnizatii / despãgubiri rezultate 

din contractele de asigurare facultative si obligatorii 

cãtre Asigurati, Beneficiari  ai  asigurãrii  si/sau  terte 

persoane pãgubite, este garantatã prin Fondul de 

garantare, constituit în conditiile legii prin contributia 

Asigurãtorilor. Fondul de garantare este constituit, 

administrat si utilizat de cãtre Comisia de Supraveghere 

a Asigurãrilor, în scopul protejãrii Asiguratilor, 

Beneficiarilor asigurãrii si/sau tertelor persoane 

pãgubite. 

14. Legislaþie aplicabilã contractului de asigurare: Legea 
nr.32/2000, cu modificãrile si completãrile ulterioare si 
Legea nr. 136/1995 cu modificarile si completãrile 
ulterioare. 
  

 

Sectiunea 2. Asigurarea bagajelor calatorilor aflati in 

autovehicule 

  

1. Definiţii 

1.1. Bagaj: totalitatea bunurilor pe care le ia o persoană 

într-o călătorie, altele decât cele aflate nemijlocit asupra 

sa.  
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2. Dispoziţii generale 

2.1. Prezentele Condiţii specifice completează Condiţiile 

de asigurare privind asigurarea de accidente persoane 

aflate in autovehicule (Sectiunea 1), fiind valabile numai 

împreună cu acestea.  

 

3. Obiectul asigurării; Riscurile acoperite 

3.1. În cadrul acestui tip de asigurare UNIQA Asigurari 

SA preia riscul de deteriorare sau distrugere a bagajelor 

persoanelor aflate în autovehicule ca urmare a unui 

accident în care este implicat autovehiculul menţionat în 

poliţă. Asigurarea bagajelor se poate incheia numai 

pentru autovehiculele de transport persoane utilizate ca 

taximetre, transport urban/interurban si international. 

 

4. Excluderi specifice (completeaza excluderile de la 

Sectiunea 1, art. 3) 

4.1. Nu sunt cuprinse în asigurare: 

a) obiecte casabile; 

b) bunuri perisabile; 

c) bani lichizi sau monede de orice fel (inclusiv colecţiile 

sau piesele singulare de valoare numismatică);  

d) cecuri, titluri şi obligaţiuni, hârtii de valoare, acte, 

manuscrise, bilete de călătorie, colecţii de timbre; 

e) bijuterii, ceasuri, obiecte confecţionate din sau 

conţinând metale sau pietre preţioase, obiecte de artă; 

f) obiecte de îmbrăcăminte de mare valoare: blănuri, 

piese aparţinând unor colecţii vestimentare; 

g) instrumente muzicale, jocuri electronice, componente 

video sau de computer, inclusiv orice echipament sau 

accesorii auxiliare; 

h) bunuri sau substanţe ce nu sunt acceptate de 

regulamentul de transport; 

i) animale vii.  

4.2. În temeiul prezentelor Condiţii specifice, 

Asiguratorul nu acordă despăgubiri pentru: 

a) pierderea şi furtul bagajelor; 

b) defectele sau viciile obiectelor transportate; 

c) distrugerea cu intenţie a bagajelor de către Asigurat ori 

deţinător sau prepuşi ai acestora. 

 

5. Obligaţiile Asiguratului 

În cazul producerii evenimentului asigurat, Asiguratul are 

următoarele obligaţii: 

a) să avizeze Asiguratorul, în scris, în termen de 48 ore (2 

zile lucratoare), despre producerea evenimentului asigurat 

dând informaţii despre autovehicul, data, locul şi 

împrejurările în care s-a petrecut evenimentul asigurat, 

natura şi mărimea pagubei; 

b) să ia măsuri pentru limitarea pagubelor; 

c) să păstreze starea de fapt în urma producerii 

evenimentului asigurat, în afara măsurilor care se impun 

conform lit.b şi să furnizeze către Asigurator toate 

informaţiile şi probele solicitate, permiţând 

reprezentanţilor acesteia să facă investigaţii referitoare la 

cauza şi mărimea pagubei; 

d) să ia toate măsurile şi să îndeplinească toate 

formalităţile pentru conservarea dreptului la regres al 

Asiguratorul faţă de terţii vinovaţi de producerea pagubei; 

e) să refuze recunoaşterea vinovăţiei, cu ocazia încheierii 

documentelor de constatare a producerii evenimentului de 

către reprezentanţii autorităţilor publice, dacă, în 

conformitate cu prevederile legale, evenimentul a avut 

loc din vina altei persoane; 

f)  să nu predea călătorului bagajul deteriorat sau distrus; 

g) să prezinte la Asigurator o listă cu fiecare component 

al bagajului asigurat, cu valoarea relativă a acestora. 

 

6. Stabilirea şi plata despăgubirilor 

6.1. Constatarea şi evaluarea pagubelor se face de către 

Asigurator., direct sau prin împuterniciţii săi, împreună 

cu Asiguratul sau împuterniciţii săi, inclusiv prin experţi, 

dacă părţile convin în acest mod. 

6.2. Evaluarea şi plata despăgubirilor se va face de către 

Asigurator pe baza documentelor complete referitoare la 

cauzele, împrejurările şi consecinţele producerii 

evenimentului asigurat şi, dacă este cazul, a actelor din 

care rezultă valoarea pagubei. 

6.3. Despăgubirea acordată va compensa cuantumul 

pagubei, dar ea nu poate în nici un caz depăşi acest 

cuantum, nici suma la care s-a încheiat asigurarea, şi nici 

valoarea bunului la data producerii evenimentului 

asigurat. 

6.4. Prin cuantumul pagubei se înţelege: 

a) în caz de distrugere: valoarea reală a bunului la 

momentul producerii evenimentului asigurat din care se 

scade valoarea eventualelor resturi ce se mai pot 

întrebuinţa sau valorifica; 

b) în caz de deteriorare, costul de reparare/reconditionare 

ori costul de înlocuire, din care se scade valoarea 

resturilor care se mai pot întrebuinţa sau valorifica. 

6.5. Asiguratorul este îndreptăţita să iniţieze, după plata 

despăgubirii şi în limita acesteia, acţiune de regres 

împotriva persoanelor vinovate de producerea sau 

mărirea pagubei, pentru partea de pagubă care s-a mărit. 

 

7. Dispoziţii finale 

7.1. Conform prezentelor Condiţii specifice, Asiguratorul 

nu răspunde pentru riscuri care fac obiectul altei 

asigurări. 

7.2. Toate prevederile, din Condiţiile de asigurare privind 

asigurarea conducatorilor de autovehicule si al altor  

persoane aflate in acestea pentru cazurile de accidente, 

sunt valabile în măsura în care nu contravin prezentelor 

Condiţii specifice.  

 

 

 




