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Pełne informacje podawane przed zawarciem umowy i informacje na temat umowy dotyczące niniejszego produktu ubezpieczeniowego podane są w Ogólnych Warunkach Grupowego 
Ubezpieczenia na Życie SALTUS – Moje ŻYCIE (OWU) uchwalonych w dniu 10 lutego 2026 roku przez Zarząd SALTUS TU ŻYCIE SA oraz Ogólnych Warunkach Grupowych Ubezpieczeń 
Dodatkowych (OWDU) i mających zastosowanie do umów zawieranych od dnia 13 lutego 2026 roku oraz w treści dokumentu ubezpieczenia. 

Jakiego rodzaju jest to ubezpieczenie? 
Grupowe ubezpieczenie SALTUS – Moje Życie jest dobrowolnym grupowym ubezpieczeniem na życie z Działu I Grupy 1 i 5, zgodnie z ustawą o działalności ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej. 
Ubezpieczenie jest propozycją dla Członków Spółdzielczych Instytucji Finansowych, którzy poszukują ochrony ubezpieczeniowej. 

Co jest przedmiotem ubezpieczenia?
w wariancie Dla Ciebie:

	śmierć Ubezpieczonego, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	uszkodzenie ciała Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	całkowita niezdolność Ubezpieczonego do samodzielnej egzystencji 
w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	usługi wspierające powrót do zdrowia lub/i usługi medyczne na wypadek 
konieczności uzyskania pomocy po zaistnieniu nieszczęśliwego wypadku 
– POWRÓT DO ZDROWIA PO NIESZCZĘŚLIWYM WYPADKU. 

 w wariancie Dla Ciebie Premium: 
	śmierć Ubezpieczonego, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	uszkodzenie ciała Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	całkowita niezdolność Ubezpieczonego do samodzielnej egzystencji 
w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	wystąpienie u Ubezpieczonego choroby nowotworowej, 
	usługi wspierające powrót do zdrowia lub/i usługi medyczne na wypadek 
konieczności uzyskania pomocy po zaistnieniu nieszczęśliwego wypadku 
– POWRÓT DO ZDROWIA PO NIESZCZĘŚLIWYM WYPADKU. 

w wariancie Dla Ciebie i Twojego Partnera: 
	śmierć Ubezpieczonego, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	uszkodzenie ciała Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	całkowita niezdolność Ubezpieczonego do samodzielnej egzystencji 
w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	śmierć małżonka Ubezpieczonego, 
	śmierć małżonka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć małżonka Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	uszkodzenie ciała małżonka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego 
wypadku, 
	całkowita niezdolność małżonka Ubezpieczonego do samodzielnej 
egzystencji w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt małżonka Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczęśliwego 
wypadku, 
	pobyt małżonka Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku 
komunikacyjnego, 
	usługi wspierające powrót do zdrowia lub/i usługi medyczne na wypadek 
konieczności uzyskania pomocy po zaistnieniu nieszczęśliwego wypadku 
– POWRÓT DO ZDROWIA PO NIESZCZĘŚLIWYM WYPADKU. 

w wariancie Dla Ciebie i Twojego Dziecka: 
	śmierć Ubezpieczonego, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	uszkodzenie ciała Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	całkowita niezdolność Ubezpieczonego do samodzielnej egzystencji 
w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	śmierć dziecka Ubezpieczonego, 
	śmierć dziecka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć dziecka Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	uszkodzenie ciała dziecka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt dziecka Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt dziecka Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	osierocenie dziecka Ubezpieczonego, 
	urodzenie dziecka Ubezpieczonemu, 
	urodzenie martwego dziecka Ubezpieczonemu, 
	usługi wspierające powrót do zdrowia lub/i usługi medyczne na wypadek 
konieczności uzyskania pomocy po zaistnieniu nieszczęśliwego wypadku 
– POWRÓT DO ZDROWIA PO NIESZCZĘŚLIWYM WYPADKU. 

w wariancie Dla Ciebie i Twojej Rodziny: 
	śmierć Ubezpieczonego, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	uszkodzenie ciała Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	całkowita niezdolność Ubezpieczonego do samodzielnej egzystencji w wyniku 
nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	śmierć dziecka Ubezpieczonego, 
	śmierć dziecka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć dziecka Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	uszkodzenie ciała dziecka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt dziecka Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt dziecka Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	osierocenie dziecka Ubezpieczonego, 
	urodzenie dziecka Ubezpieczonego, 
	urodzenie martwego dziecka Ubezpieczonego, 
	śmierć małżonka Ubezpieczonego, 
	śmierć małżonka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć małżonka Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	uszkodzenie ciała małżonka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	całkowita niezdolność małżonka Ubezpieczonego do samodzielnej egzystencji 
w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt małżonka Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	pobyt małżonka Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	śmierć rodziców/teściów Ubezpieczonego, 
	śmierć rodziców/teściów Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	śmierć rodziców/teściów Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, 
	usługi wspierające powrót do zdrowia lub/i usługi medyczne na wypadek konieczności 
uzyskania pomocy po zaistnieniu nieszczęśliwego wypadku – POWRÓT DO ZDROWIA 
PO NIESZCZĘŚLIWYM WYPADKU. 

Zakres ochrony ubezpieczeniowej na wniosek Ubezpieczającego złożony wraz 
z  wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia może zostać rozszerzony o wybrane 
przez Ubezpieczającego ryzyka ubezpieczeniowe: 
w wariantach Dla Ciebie lub dla Ciebie Premium, lub Dla Ciebie i Twojego Partnera: 

	usługi wspierające powrót do zdrowia lub/i usługi medyczne na wypadek konieczności 
uzyskania pomocy po wystąpieniu poważnego schorzenia kardiologicznego 
– POMOC DLA SERCA, 
	usługi medyczne na wypadek pogorszenia się stanu zdrowia i konieczności zasięgnięcia 
konsultacji telemedycznej lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, 
	usługi medyczne na wypadek pogorszenia się stanu zdrowia i konieczności zasięgnięcia 
konsultacji telemedycznej lekarzy specjalistów, 

w wariancie Dla Ciebie i Twojego Dziecka: 
	operacja chirurgiczna dziecka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	usługi wspierające powrót do zdrowia lub/i usługi medyczne na wypadek konieczności 
uzyskania pomocy po wystąpieniu poważnego schorzenia kardiologicznego 
– POMOC DLA SERCA, 
	usługi medyczne na wypadek pogorszenia się stanu zdrowia i konieczności zasięgnięcia 
konsultacji telemedycznej lekarzy pierwszego kontaktu, 
	usługi medyczne na wypadek pogorszenia się stanu zdrowia i konieczności zasięgnięcia 
konsultacji telemedycznej lekarzy specjalistów, 

w wariancie Dla Ciebie i Twojej Rodziny: 
	operacja chirurgiczna dziecka Ubezpieczonego w wyniku nieszczęśliwego wypadku, 
	wsparcie dla seniora na wypadek uszkodzenia ciała w wyniku nieszczęśliwego 
wypadku – POMOC DLA SENIORA, 
	usługi wspierające powrót do zdrowia lub/i usługi medyczne na wypadek konieczności 
uzyskania pomocy po wystąpieniu poważnego schorzenia kardiologicznego 
– POMOC DLA SERCA, 
	usługi medyczne na wypadek pogorszenia się stanu zdrowia i konieczności zasięgnięcia 
konsultacji telemedycznej lekarzy pierwszego kontaktu, 
	usługi medyczne na wypadek pogorszenia się stanu zdrowia i konieczności zasięgnięcia 
konsultacji telemedycznej lekarzy specjalistów, 
	Sumę ubezpieczenia określa się w umowie ubezpieczenia w jednakowej wysokości 
dla wszystkich Ubezpieczonych objętych ubezpieczeniem grupowym. 
	Suma ubezpieczenia wskazana jest w polisie. 

Wysokości świadczeń ubezpieczeniowych dla poszczególnych ryzyk ubezpieczeniowych, 
z wyłączeniem limitów dotyczących usług wspierających powrót do zdrowia oraz usług 
medycznych, których wysokość wskazana jest OWDU, obliczana jest w oparciu o sumę 
ubezpieczenia wg postanowień zapisanych w OWU.



Gdzie obowiązuje ubezpieczenie?
	Na terytorium całego świata, z zastrzeżeniem, iż usługi wspierające powrót do zdrowia oraz usługi medyczne realizowane za pośrednictwem Centrum operacyjnego 
dostępne są wyłącznie na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. 

Jak i kiedy należy opłacać składki?
Składka ubezpieczeniowa z tytułu ubezpieczenia grupowego jest opłacana z częstotliwością miesięczną. W czasie trwania umowy ubezpieczenia, Ubezpieczający zobowiązany 
jest do przekazywania SALTUS TU ŻYCIE SA składek ubezpieczeniowych za każdą osobę objętą ubezpieczeniem, w terminie do 10 dnia każdego miesiąca za miesiąc poprzedni. 

Czego nie obejmuje ubezpieczenie?
	 Zdarzeń objętych ochroną ubezpieczeniowa powstałych poza okresem ubezpieczenia. 

	 Zadośćuczynienia za doznany ból, cierpienia fizyczne i moralne. 

	 Zdarzeń objętych ochroną ubezpieczeniową, innych niż zdarzenia powstałe wskutek nieszczęśliwego wypadku, które wystąpiły w okresie karencji wskazanym w OWU lub OWDU. 

Karencja: 
W umowie ubezpieczenia stosuje się okres karencji, który wynosi: 
O ile odpowiednie OWDU nie stanowią inaczej w umowie ubezpieczenia stosuje się okres karencji, który wynosi: 
1)	 6 miesięcy – w odniesieniu do następujących zdarzeń ubezpieczeniowych: śmierć Ubezpieczonego, śmierć małżonka Ubezpieczonego, śmierć dziecka Ubezpieczonego, 

śmierć rodzica lub teścia Ubezpieczonego, osierocenie dziecka, wystąpienie u Ubezpieczonego choroby nowotworowej, 
2)	 9 miesięcy – w odniesieniu do: urodzenia dziecka Ubezpieczonemu, urodzenia martwego dziecka Ubezpieczonemu. 

Okres karencji liczony jest odpowiednio: 
1)	 od pierwszego dnia miesiąca przypadającego po miesiącu, w którym Ubezpieczony złożył deklarację zgody na przystąpienie do ubezpieczenia grupowego, 
2)	 od pierwszego dnia miesiąca, przypadającego po miesiącu, w którym Ubezpieczony złożył wniosek o zmianę ubezpieczenia grupowego. 

Po zmianie ubezpieczenia grupowego, karencję stosuje się w odniesieniu do świadczeń ubezpieczeniowych, które nie obowiązywały wobec osób objętych ubezpieczeniem 
przed zmianą ubezpieczenia grupowego oraz w odniesieniu do części kwot dotychczasowych świadczeń, o które w wyniku zmiany ubezpieczenia grupowego, wzrosła 
odpowiedzialność Towarzystwa.

Co należy do obowiązków Ubezpieczonego?
Ubezpieczony zobowiązany jest podać do wiadomości SALTUS TU ŻYCIE SA wszystkie znane sobie okoliczności, które mogą mieć wpływ na podjęcie przez SALTUS TU ŻYCIE SA 
decyzji o zawarciu umowy ubezpieczenia, przez udzielenie przy zawieraniu bądź przystępowaniu do umowy ubezpieczenia zgodnych z prawdą pisemnych odpowiedzi 
na pytania SALTUS TU ŻYCIE SA zawarte w formularzach SALTUS TU ŻYCIE SA lub przed zawarciem Umowy w innych pismach. 

Jakie są ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej?
Odpowiedzialność Towarzystwa jest wyłączona, gdy śmierć Ubezpieczonego nastąpiła wskutek: 
	 działań wojennych, stanu wojennego, stanu wyjątkowego, wewnętrznych zamieszek, strajków, rozruchów oraz aktów sabotażu, 
	 zdarzenia związanego z masowym skażeniem chemicznym, biologicznym lub radioaktywnym, spowodowanym działaniem broni lub urządzenia wykorzystującego energię 

rozszczepienia jądrowego lub promieniotwórczość, 
	 umyślnego popełnienia lub usiłowania popełnienia przez osobę objętą ubezpieczeniem przestępstwa stwierdzonego prawomocnym wyrokiem sądu, 
	 zatrucia się osoby objętej ubezpieczeniem spowodowanego spożyciem alkoholu lub środków odurzających, 
	 chorób związanych z nadużywaniem przez osobę objętą ubezpieczeniem alkoholu lub środków odurzających, 
	 działania osoby objętej ubezpieczeniem w stanie po użyciu alkoholu lub w stanie nietrzeźwości albo działania pod wpływem innych środków odurzających, wyłączając 

przypadki ich zażycia zgodnie z zaleceniami lekarza, 
	 czynnego udziału osoby objętej ubezpieczeniem w aktach przemocy lub terroryzmu, 
	 samobójstwa popełnionego przez osobę objętą ubezpieczeniem w okresie pierwszych dwóch lat od objęcia tej osoby ochroną ubezpieczeniową, 

o ile okoliczności, o których mowa w pkt. 3) – 8), miały wpływ na zajście zdarzenia ubezpieczeniowego. 

Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialności z tytułu zdarzeń ubezpieczeniowych będących wynikiem nieszczęśliwego wypadku, który zaistniał przed dniem początku 
odpowiedzialności Towarzystwa lub był wynikiem: 
	 uprawiania przez osobę objętą ubezpieczeniem sportów wysokiego ryzyka: sporty motorowe, jazda na quadach, sporty motorowodne (w tym narciarstwo wodne), 

żeglarstwo morskie, wędkarstwo morskie, surfing, windsurfing, kitesurfing, wakeboarding, rafting, canyoning, nurkowanie przy użyciu specjalistycznego sprzętu, 
nurkowanie na zatrzymanym oddechu, nurkowanie wrakowe i jaskiniowe, szybownictwo, baloniarstwo, skoki ze spadochronem, BASE jumping, lotniarstwo, paralotniarstwo, 
motolotniarstwo, pilotowanie samolotów silnikowych, wspinaczka wysokogórska, skalna i skałkowa, speleologia przy użyciu sprzętu zabezpieczającego lub asekuracyjnego 
lub wymagająca użycia takiego sprzętu, jazda na nartach lub snowboardzie po oznakowanych trasach zjazdowych,, bobsleje, saneczkarstwo uprawiane na torach lodowych, 
skoki narciarskie, narciarstwo ekstremalne: skialpinizm, zjazdy ekstremalne, freestyle, jazda na skuterach śnieżnych, na śnieżnej poduszce powietrznej, na sankach 
gąsienicowych, na śnieżnej hulajnodze, icesurfing, jazda na  bojerach, snowboarding ekstremalny: freeride, snowboarding wysokogórski, snowboarding prędkościowy, 
skoki i ewolucje snowboardowe, snowkite, snowcross, boardercross, snowscooting, skoki na linie (w tym bungee jumping, dream jumping), sztuki i sporty walki, sporty 
obronne, rugby, futbol amerykański, jeździectwo, biegi maratońskie, triathlon, kolarstwo górskie, downhill, parkour, udział w polowaniach na zwierzęta z użyciem broni 
palnej lub pneumatycznej, uczestniczenie w wyprawach surwiwalowych lub wyprawach do  miejsc, które charakteryzują się ekstremalnymi warunkami klimatycznymi 
czy przyrodniczymi: pustynia, góry powyżej 2500 m n.p.m. (w tym wyprawy trekkingowe), busz, bieguny i strefy podbiegunowe, dżungla. Obejmuje również uczestniczenie 
w wyprawach na tereny lodowcowe lub śnieżne, jeśli wyprawy te wymagają użycia sprzętu zabezpieczającego lub asekuracyjnego, 

	 wyczynowego i zawodowego uprawiania sportów przez osobę objętą ubezpieczeniem, 
	 próby popełnienia samobójstwa, samookaleczenia się lub okaleczenia na własną prośbę osoby objętej ubezpieczeniem, niezależnie od stanu jej poczytalności, 
	 działania osoby objętej ubezpieczeniem pod wpływem, w stanie lub warunkach choroby psychicznej, zaburzeń psychicznych lub choroby układu nerwowego, 
	 przewozu lotniczego osoby objętej ubezpieczeniem w charakterze innym niż pasażer samolotu pasażerskich licencjonowanych linii lotniczych, 
	 poddania się przez osobę objętą ubezpieczeniem zabiegom o charakterze medycznym poza kontrolą lekarzy, 
	 prowadzenia przez osobę objętą ubezpieczeniem pojazdu bez wymaganych prawem uprawnień do prowadzenia danego pojazdu albo prowadzenia pojazdu, który nie 

posiadał aktualnego badania technicznego lub nie był dopuszczony do ruchu lub użytkowania, o ile badanie techniczne lub dopuszczenie do ruchu lub użytkowania są 
wymagane przepisami prawa, 

	 leczenia lub zabiegów z zakresu medycyny estetycznej, chirurgii plastycznej lub kosmetyki, 
	 leczenia kuracyjnego, sanatoryjnego lub uzdrowiskowego, 

o ile okoliczności, o których mowa w pkt. 1) – 9), miały wpływ na zajście zdarzenia ubezpieczeniowego. 

W przypadku wystąpienia u Ubezpieczonego drugiej lub kolejnej choroby nowotworowej świadczenie ubezpieczeniowe zostanie wypłacone, o ile nie pozostaje ona w związku 
przyczynowo – skutkowym z wcześniej rozpoznaną chorobą nowotworową, w związku, z którą SALTUS TU ŻYCIE SA wypłaciło świadczenie ubezpieczeniowe. 



Jak rozwiązać umowę?
1.	 Ubezpieczający ma prawo do odstąpienia od umowy ubezpieczenia w terminie 30 dni od dnia zawarcia umowy ubezpieczenia, a w przypadku gdy jest przedsiębiorcą  

– w terminie 7 dni od dnia doręczenia mu przez Towarzystwo polisy, przez złożenie Towarzystwu oświadczenia o odstąpieniu od umowy ubezpieczenia. Jeżeli najpóźniej 
w chwili zawarcia umowy Towarzystwo nie poinformowało Ubezpieczającego będącego konsumentem o prawie odstąpienia od umowy, termin 30 dni biegnie od dnia,  
w którym Ubezpieczający będący konsumentem dowiedział się o tym prawie; odstąpienie od umowy ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpieczającego od obowiązku zapłaty 
składki za okres, w jakim Towarzystwo udzielało ochrony ubezpieczeniowej. 

2.	 Ubezpieczającemu przysługuje prawo do wypowiedzenia umowy ubezpieczenia w każdym czasie, z zachowaniem 3-miesięcznego okresu wypowiedzenia, ze skutkiem  
na koniec miesiąca kalendarzowego. 

3.	 Wypowiedzenie umowy nie zwalnia Ubezpieczającego od obowiązku zapłaty składki za okres, w jakim Towarzystwo udzielało ochrony ubezpieczeniowej. 
4.	 Umowa ubezpieczenia rozwiązuje się z upływem okresu na jaki została zawarta, o ile nie dojdzie do jej przedłużenia. 

Kiedy rozpoczyna się i kończy ochrona ubezpieczeniowa?
Umowa ubezpieczenia grupowego zawierana jest na jeden rok. 
Umowa ubezpieczenia jest automatycznie przedłużana na okres kolejnego roku, o ile najpóźniej na 30 dni przed wskazaną w polisie datą zakończenia umowy ubezpieczenia, 
żadna ze stron umowy ubezpieczenia nie złoży pisemnego oświadczenia o jej nieprzedłużeniu lub o gotowości jej przedłużenia na zmienionych warunkach. 

Odpowiedzialność SALTUS TU ŻYCIE SA w odniesieniu do poszczególnych Ubezpieczonych rozpoczyna się od pierwszego dnia miesiąca kalendarzowego, przypadającego 
po dacie złożenia deklaracji zgody na przystąpienie do ubezpieczenia, pod warunkiem opłacenia składki za pierwszy miesiąc ochrony, z zastrzeżeniem okresu ograniczenia 
odpowiedzialności SALTUS TU ŻYCIE SA (karencja). 

Odpowiedzialność SALTUS TU ŻYCIE SA kończy się: 
–	  dniem odstąpienia od umowy ubezpieczenia przez Ubezpieczającego. 
–	 z ostatnim dniem okresu wypowiedzenia przez Ubezpieczającego umowy ubezpieczenia względem wszystkich lub poszczególnych Ubezpieczonych. 
–	 z dniem wykreślenia Ubezpieczającego z właściwego rejestru bądź ewidencji – wskutek zaprzestania prowadzenia działalności przez Ubezpieczającego. 

W odniesieniu do poszczególnych Ubezpieczonych, odpowiedzialność SALTUS TU ŻYCIE SA kończy się: 
1) z ostatnim dniem miesiąca, w którym Ubezpieczony przestał być członkiem grupy, 
2) z ostatnim dniem miesiąca, w którym Ubezpieczony złożył rezygnację z ochrony ubezpieczeniowej, 
3) z dniem śmierci Ubezpieczonego, 
4) z ostatnim dniem okresu wypowiedzenia. 
W przypadkach opisanych w pkt 1)-4), odpowiedzialność SALTUS TU ŻYCIE SA kończy się zarówno w stosunku do Ubezpieczonego, jak i do jego małżonka, dzieci, rodziców 
i teściów, którzy wraz z nim byli objęci ochroną ubezpieczeniową.


