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Acest document are rol de informare a clienţilor şi prezintă un sumar al celor mai importante aspecte ale produsului de asigurare. Te rugăm să citeşti integral termenii 
şi conditiile produsului de asigurare şi toată documentaţia pusă la dispoziţie de Allianz-Ţiriac sau prin intermediul reprezentantului de vânzări Allianz-Țiriac. 
 
Despre ce tip de asigurare este vorba? 
Allianz-Ţiriac Asigurări îţi  pune la dispoziţie un produs de asigurare de răspundere civilă profesională a a furnizorului  de  materiale  sanitare,  aparatură  şi / sau  
dispozitive medicale (14-1 LTHM) descris în cele ce urmează. 
 

 
Ce se asigură? 

 

 

Ce nu se asigură? 

Obiectul asigurării: 
 Sunt acoperite prejudiciile pentru care furnizorul de materiale sanitare, 

aparatură şi/sau dispozitive medicale răspunde în baza legii, faţă de terţe 
persoane, în calitate de beneficiari ai produselor furnizate 

 Prejudiciile pot fi vătămările corporale şi/sau pagube la bunuri. 
 

Riscuri acoperite: 
 Sumele pe care Asiguratul este obligat, potrivit legii, să le plătească cu 

titlu de daune pentru pagube provocate accidental de un produs sau în 
legătură cu un produs realizat de către Asigurat care face obiectul afacerii 
acestuia şi care fiind defectuos a provocat pagube beneficiarului acestuia, 
antrenând  răspunderea legală a Asiguratului 

 Cheltuielile de judecată făcute de reclamant pentru îndeplinirea  
formalităţilor legale în vederea obligării Asiguratului la plata despăgubirii, 
dacă Asiguratul a fost obligat prin hotărâre judecătorească la plata 
acesteia 

 Cheltuielile de judecată făcute de Asigurat în procesul civil, dacă a fost 
obligat la desdăunare. 

 
Limita de despăgubire: 
 Limita maximă a răspunderii Allianz-Tiriac reprezintă răspunderea 

maximă, menţionată în poliţa de asigurare, pentru toate evenimentele 
asigurate întâmplate în perioada de valabilitate a poliţei, indiferent de 
numărul acestora şi de cuantumul despăgubirii solicitate pentru un singur 
eveniment 

 După fiecare daună, limita răspunderii se reduce de la data producerii 
evenimentului asigurat, cu suma cuvenită drept despăgubire, asigurarea 
continuând pentru limita rămasă. 

 
Acoperirea în timp: 
 Prin prezenta poliţă de asigurare sunt acoperite evenimentele cauzate de 

un produs livrat de Asigurat în perioada de valabilitate a poliţei, întâmplate 
în timpul perioadei de valabilitate a poliţei precum şi consecinţele directe 
ale acelor prejudicii, manifestate ulterior expirării poliţei, dar numai dacă 
au fost cauzate în mod cert de acele evenimente petrecute în perioada de 
valabilitate a poliţei şi dacă terţa persoană prejudiciată îşi valorifică 
pretenţiile de despăgubire în termenul de prescripţie, dar nu mai mult de 
36 de luni de la expirarea poliței. 
 

  Propriile vătămări corporale suferite de asigurat sau pagube produse la 
propriile bunuri 

 Solicitările de despăgubire primite de Asigurat anterior intrării în vigoare a 
poliţei, circumstanţele cunoscute de Asigurat anterior intrării în vigoare a 
poliţei ca fiind circumstanţe potenţial generatoare de daună  

 Orice pretenţie financiară care nu este în legătură directă cu vătămarea 
corporală produsă (pierderi financiare indirecte, ca de exemplu pierderea de 
profit) precum şi orice pierdere financiară cauzată oricărei alte terţe 
persoane, alta decât cea care a suferit în mod direct prejudiciul corporal (cu 
excepţia succesorilor legali ai persoanei prejudiciate care a decedat)  

 Pretențiile de despăgubire pentru prejudicii cauzate pacienților de către 
personalul medical, pentru care există litigii/ reclamații / plângeri în curs de 
soluționare la data încheierii poliței de asigurare precum și orice solicitări de 
despăgubiri în legatură cu circumstanțe cunoscute de Asigurat la data 
încheierii poliței de asigurare, indiferent dacă au fost declarate sau nu de 
către acesta în cererea – chestionar  

 Pretenţiile de despăgubire formulate de terţe persoane care au cetăţenie 
SUA, Canada sau Australia sau pretenţiile de despăgubire pentru cheltuieli 
în legătură cu orice hotărîre judecătorească, sentinţă arbitrală pronunţată, 
înţelegere amiabilă la care s-a ajuns între părţi, în ţări în care este în vigoare 
legislaţia SUA sau a Canadei sau în legătură cu orice reprezentanţă a 
Asiguratului situată în SUA, Canada sau orice ţara în care este în vigoare 
legislaţia SUA sau a Canadei 

 Pretenţiile de despăgubire cauzate de un produs care nu a intrat în obiectul 
de activitate al Asiguratului, nu a aparţinut, nu a fost în sarcina şi sub 
controlul acestuia ori a prepuşilor săi pretenţii formulate împotriva 
Asiguratului de către terţi sau pacienţi pentru prejudicii având drept cauză 
ruina edificiului şi fapta lucrurilor 

 Pretenţiile de despăgubire cauzate de un produs neomologat sau care nu 
îndeplineşte, din punct de vedere legal ori tehnic, condiţiile punerii în 
consum, precum şi pentru orice produs executat fără respectarea tehnologiei 
sau a fişei medicale  

 Pentru pagubele cauzate de un produs neomologat sau care nu 
îndeplineşte, din punct de vedere legal ori tehnic, condiţiile punerii în 
consum, precum şi pentru orice produs executat fără respectarea tehnologiei 
sau a fişei medicale. 

 

 

 
Există restricţii de acoperire? 

 ! Asiguraţii care nu sunt înregistraţi în România  

! Asiguraţii furnizori de materiale sanitare, aparatură şi/sau dispozitive 
medicale, care nu deţin autorizaţia Ministerului Sănătăţii Publice în vederea 
funcţionării, în baza legii 95/2006, şi care, astfel, este autorizat să producă, 
să furnizeze un produs sau să presteze un serviciu legat de acel produs 
(laboratoare de tehnică dentară, optică medicală, proteze, materiale sanitare 
şi alte mijloace terapeutice etc). 

Asigurarea de răspundere civilă a  furnizorului  de  materiale  
sanitare,  aparatură  şi/sau  dispozitive medicale  (14-1 LTHM) 

 
Document de informare privind produsul de asigurare  
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Unde beneficiez de asigurare? 

 Poliţa de asigurare acoperă prejudiciile provocate de furnizorii de materiale sanitare, aparatură şi/sau dispozitive medicale în legatură cu activitatea prestată în 
România în baza prevederilor legale din România. 

 

 
Ce obligaţii am? 

− Plata ratelor primei de asigurare înainte de termenele scadente prevăzute în poliţa de asigurare. În cazul neachitării ratei până la data scadentă, contractul se 
reziliează de drept cu începere de la acea dată, fără a mai fi necesară punerea în întârziere şi fără orice altă formalitate prealabilă  

− Luarea de măsuri pentru prevenirea producerii pagubelor, în conformitate cu prevederile legale 

− Permiterea reprezentanţilor Allianz-Tiriac să examineze riscul ori de câte ori consideră necesar şi punerea la dispoziţia acestora a informaţiilor și detaliilor 
necesare pentru evaluarea riscului 

− Comunicarea către Allianz-Țiriac a modificărilor intervenite în legătură cu datele luate în considerare la încheierea poliţei, precum şi schimbarea împrejurărilor 
esenţiale privind posibilitatea producerii riscului asigurat 

− Comunicarea către Allianz-Țiriac a informaţiilor privind existenţa altor asigurări pentru aceeaşi răspundere la asigurători diferiţi, atât la încheierea poliţei de 
asigurare, cât şi pe parcursul executării acesteia. 

 
În cazul producerii evenimentului asigurat: 

− Comunicarea, în scris, către Allianz-Țiriac a cauzelor şi împrejurărilor în care a intervenit evenimentul asigurat şi despre natura pagubei,  în termen de cinci zile, 
de la data la care ai luat la cunoştinţă despre producerea evenimentului asigurat 

− Furnizarea tuturor informaţiilor şi probelor documentare solicitate de Allianz-Țiriac şi permiterea reprezentanţilor acestuia să efectueze investigaţii referitoare la 
cauza şi mărimea pagubei 

− Comunicarea, în scris, a pretenţiilor formulate de cei păgubiţi şi depunerea tuturor actelor primite în legătură cu producerea evenimentului asigurat 

− Nerecunoaşterea vreunei răspunderi şi neefectuarea vreunei oferte, promisiuni sau plăţi fără acordul scris al Allianz-Țiriac  

− Organizarea unei apărări în procesul intentat de păgubit, ţinând seama şi de recomandările făcute de Allianz-Țiriac 

− Conservarea dreptului de regres al Allianz-Țiriac împotriva celor vinovaţi de producerea prejudiciului. 

 

 
Când şi cum plătesc? 

− Prima de asigurare se achită în RON, indiferent de moneda în care s-a stabilit limita răspunderii şi s-a calculat prima. Echivalentul în RON al primelor de 
asigurare se va stabili utilizând cursul BNR din data emiterii înştiințării de plată sau, în cazul în care nu s-a emis înştiinţare de plată, cursul BNR din data plăţii. 

 

 
Când începe şi când încetează acoperirea? 

− Asigurarea începe cel mai devreme în ziua următoare datei emiterii poliţei şi încasării primei de asigurare şi încetează în ultima zi din perioada pentru care s-a 
încheiat asigurarea.   

 

 
Cum pot să încetez / reziliez contractul? 

− Prin transmiterea unei cereri în scris către Allianz-Țiriac 

− Printr-o notificare către call center-ul Allianz-Țiriac la numărul de telefon 021.201.91.00 sau la adresa de e-mail info@allianztiriac.ro 
 
Poți înceta/rezilia contractul de asigurare, pe toată durata acestuia, prin denunțare cu un preaviz de cel puțin 20 de zile calendaristice înainte ca denunțarea să-și 
producă efectele. 
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