
Nelaimes gadījumu apdrošināšana 
Apdrošināšanas produkta informācijas dokuments

Kāds ir šis apdrošināšanas veids?

Nelaimes gadījumu apdrošināšana.

Kas tiek apdrošināts?

 Nāve nelaimes gadījuma rezultātā.

Ja izvēlaties:
 Invaliditāte nelaimes gadījuma rezultātā (saskaņā ar izvēlēto 

atlīdzību tabulu),
 Trauma nelaimes gadījuma rezultātā (saskaņā ar izvēlēto 

atlīdzību tabulu),
 Dienas nauda,
 Slimnīcas nauda,
 Medicīniskie izdevumi,
 Kosmetoloģijas izdevumi,
 Rehabilitācijas izdevumi,
 Kritiskās slimības,
 Nāve kritiskās  slimības vai plānveida operācijas rezultātā,
 Infekcijas slimības.

Apdrošinājuma summa ir atkarīga no izvēlētās apdrošināšanas 
programmas un individuāliem nosacījumiem. Apdrošinājuma 
summa dažādiem apdrošinātiem riskiem var būt atšķirīga.
Kopējā apdrošinājuma summa standarta gadījumos var būt no 
1 500 EUR līdz 70 000 EUR. 

Kur es esmu apdrošināts?

Līguma darbības teritorija: Visa pasaule (Izņemot Krieviju, Baltkrieviju, Ukrainu). 

Produkts:
Nelaimes gadījumu apdrošināšana

Sabiedrība:
ADB „Gjensidige” Latvijas filiāle

Pilnīga informācija, kas sniedzama pirms apdrošināšanas līguma noslēgšanas, un informācija par apdrošināšanas produktu ir 
sniegta citos dokumentos, t.i. Nelaimes gadījumu apdrošināšanas noteikumos Nr.6.5 (spēkā no 03.02.2020), Vispārējos 
apdrošināšanas noteikumos Nr. V1.4. (spēkā no 12.09.2023) un apdrošināšanas piedāvājumā.

Kas netiek apdrošināts?

 Apdrošinātā ļauns nolūks vai rupja neuzmanība. 
 Apdrošinātā tīša darbība, tai skaitā Apdrošinātā pašnāvība, 

pašnāvības mēģinājums, sevis pakļaušana ārkārtējām briesmām, 
izņemot cilvēka dzīvības glābšanas gadījumu. 

 Karš, terorisms. 
 Dabas katastrofa vai Pandēmija. 
 lemesis, kurš bijo zināms pirms Apdrošināšanas līguma 

noslēgšanas, bet netika norādīts Apdrošinātājam, un ir 
cēloņsakarībā ar Apdrošināšanas gadījumu. 

 Noteikti veselības stāvokļa pasliktināšanās gadījumi un 
ārstēšanās izdevumi. 

 Apdrošināšanas gadījumi, kas ir cēloņsakarībā ar alkohola, 
psihotropo, narkotisko vai citu apreibinošo vielu lietošanu. 

 Nodarbošanās ar paaugstināta riska aktivitātem, ja tās nav 
norādītas polisē. 

 Ērču encefalīts, ja nav veikta profilaktiskā vakcinācija. 
 Risks iestājies tāpēc, ka Apdrošinātā persona nav ievērojusi. 
 Līguma darbības teritorijā spēkā esošo normatīvo aktu prasības. 
 Piedalīšanās militārajā dienestā vai militārās operācijās vai 

apmācībās.

Vai ir kādi seguma ierobežojumi?

!  Apdrošinātā nāve iestājusies pēc viena kalendārā gada no 
Nelaimes gadījuma dienas. 

!  Invaliditāte piešķirta pēc viena kalendārā gada no Nelaimes 
gadījuma dienas. 

!  Trauma apstiprināta vēlāk kā 48 stundu laikā no Nelaimes 
gadījuma dienas. 

!  Dienas nauda vai Slimnīcas nauda tiek izmaksāta ne vairāk kā 
180 dienas periodā, bet ne vairāk kā 60 dienas par vienu darba 
nespējas gadījumu. 

!  Slimnīcas nauda tiek izmaksāta, ja apdrošinātais ir stacionēts 
ilgāk kā 48 stundas. 

!  Medicīnas izdevumi netiek atlīdzināti, ja netiek veikta izmaksa 
par risku "Trauma". 

!  Netiek atlīdzināta Slimnīcas nauda, Medicīniskie izdevumi, 
Kosmetoloģijas izdevumi, rehabilitācijas izdevumi ārpus 
Latvijas Republikas. 

!  Par traumas rezultātā veiktu operāciju izdevumi tiek atlīdzināti 
limita ietvaros, bet ne vairāk kā 500 EUR par gadījumu. 

!  Riskam "Kritiskās slimības" nogaidīšanas periods ir 90 dienas, 
izdzīvošanas periods-28 dienas no slimības iestāšanās 
datuma. 

!  Netiek izmaksāta atlīdzība, ja Apdrošinātā nāve plānveida 
operācijas rezultātā iestājusies vairāk kā 24 stundas pēc šīs 
operācijas. 



Sākas: 
•  ar līgumā norādīto datumu un laiku, ja prēmija ir samaksāta līgumā 

noteiktajā termiņā un apmērā.

Beidzas: 
•  ar līgumā norādīto datumu un laiku; 
•  ja līgums tiek izbeigts pirms termiņa;
•  apdrošināšinātā nāves gadījumā;
•  ja apdrošināšanas gadījuma iestāšanās rezultātā izmaksāta apdrošināšanas 

atlīdzība pilnas apdrošinājuma summas apmērā.

•  Sniegt patiesu un pilnīgu informāciju, kas nepieciešama apdrošinātājam 
līguma neslēgšanai, izpildei un apdrošināšanas gadījuma izskatīšanai.

• Informēt par izmaiņām līgumā, tā darbības laikā.
• Informēt apdrošināto par to, ka viņš ir apdrošināts un iepazīstināt to ar 

apdrošināšanas noteikumiem.
• Veikt savlaicīgu prēmijas vai tās daļas samaksu.
• Apdrošināšanas līguma darbības periodā rakstveidā paziņot Apdrošinātājam 

par apstākļiem, kas palielina Apdrošināto risku. 
• Nekavējoties, bet ne vēlāk kā 30 (trīsdesmit) dienu laikā paziņot 

Apdrošinātājam par apdrošināšanas gadījuma iestāšanos.

• Apdrošinājuma ņēmēja, Apdrošinātā un Labuma guvēju pienākums ir 
pierādīt Apdrošināšanas gadījuma faktu un sekas, kā arī iesniegt visu 
Apdrošinātāja pieprasīto informāciju un dokumentus, kas apstiprina 
Apdrošināšanas gadījuma iestāšanos.

• Paziņot Apdrošinātājam, ja zaudējumus pilnā apmērā vai daļēji atlīdzinājusi 
cita persona vai cits apdrošinātājs.

• Vērsties ārstniecības iestādē un saņemt medicīnisku apstiprinājumu 
Apdrošinātā veselībai nodarītām kaitējumam nekavējoties, bet ne vēlāk kā 
48 stundu laikā vērsties pēc nelaimes gadījuma.  

Kad sākas un beidzas segums?

Kādas ir manas saistības?

Prēmijas apmaksa veicama vienā vai vairākos maksājumos, līgumā noteiktajā 
termiņā un apmērā:
- ar pārskaitījumu uz rēķinā vai apdrošināšanas līgumā norādīto bankas kontu 

vai tīmekļvietnes www.gjensidige.lv pašapkalpošanās portālā 
(privātpersonām);

- ar kartes maksājumu apdrošinātāja birojā;
- MAXIMA Latvija veikalu kasēs (ja prēmijas maksājums nepārsniedz 1000 EUR).

Ja prēmija tiek maksāta ar pārskaitījumu, tad par samaksas datumu tiek 
uzskatīts datums, kad maksājums ir saņemts apdrošinātāja norādītajā kontā.

Kad un kā man jāveic samaksa?

•  Savstarpēji vienojoties ar apdrošinātāju.
•  Rakstiski paziņojot apdrošinātājam 15 dienas pirms līguma izbeigšanas.
•  Iesniedzot pieteikumu un pierādījumus apdrošinātājam, ja apdrošināmā 

interese beigusi pastāvēt.
•  Līguma izbeigšanas gadījumā, Apdrošinātājs no atlikušās prēmijas ir tiesīgs 

ieturēt izdevumus 15 (piecpadsmit) procentu apmērā un izmaksāto 
apdrošināšanas atlīdzību.

•  Ja noslēgts distances apdrošināšanas līgums ar periodu ne mazāku par       
1 (vienu) mēnesi, tiesības izmantot atteikuma tiesības un 14 dienu laikā pēc 
līguma noslēgšanas dienas, vienpusēji atkāpties no līguma, rakstveidā 
paziņojot par to apdrošinātājam.

Kā es varu atcelt līgumu?


