
Додаток 1
до Положення про розкриття інформації та розміщення
інформаційного документа про стандартний страховий продукт
на вебсайтах страховиків та страхових посередників (пункт 10)

Інформаційний документ
про стандартний страховий продукт

Страхування від нещасних випадків
 (назва страхового продукту)

Цей документ містить загальну інформацію про страховий продукт та не є пропозицією
щодо укладення договору страхування. Зазначена інформація потрібна для розуміння
сутності, ризиків, потенційних вигод та збитків цього продукту і допомагає порівняти його з
іншими продуктами.

Таблиця
№

з/п
Вид інформації Інформація для заповнення страховиком

1 2 3
1 1. Інформація про страховика
2 Найменування

страховика, код за
Єдиним державним
реєстром підприємств
та організацій України

ПРИВАТНЕ АКЦІОНЕРНЕ ТОВАРИСТВО «СТРАХОВА
КОМПАНІЯ «ПЕРЕМОГА»,
код ЄДРПОУ 19209435

3 Номер і дата видачі
ліцензії на здійснення
діяльності із
страхування

Ліцензія на здійснення діяльності із страхування (пряме
страхування та вхідне перестрахування).
Дата внесення НБУ запису до Державного реєстру фінансових
установ про переоформлення ліцензії – 02/05/2024, що
підтверджується Витягом із Державного реєстру фінансових
установ, виданим НБУ за №27-0024/34715 від 03/05/2024

4 Місцезнаходження
страховика

Україна, 03124, місто Київ, бульвар Гавела Вацлава, будинок
4, літера Н

5 Адреса офіційного
вебсайту страховика

http://sk-mir.com/

6 2. Основні умови страхового продукту
7 Клас страхування та

опис страхового
продукту

Клас 1 - страхування від нещасного випадку (у тому числі на
випадок виробничої травми та професійного захворювання)

Об’єктом Договору страхування є майнові інтереси, що не
суперечать діючому законодавству України, пов’язані із
життям, здоров'ям і працездатністю Застрахованої особи

8 Страхові ризики та
обмеження страхування

Страховим ризиком є розлад здоров’я Застрахованої особи
внаслідок нещасного випадку.



Страховими випадками є наслідки нещасного випадку, що
стались у строк та на території дії Договору страхування,
підтверджені документами компетентних органів, не
підлягають під виключення або обмеження страхування, та за
умови, що має місце причинно-наслідковий зв'язок між
нещасним випадком і такими наслідками, а саме:

- смерть Застрахованої особи внаслідок нещасного
випадку;

- встановлення Застрахованій особі первинної
інвалідності І, II, III групи внаслідок нещасного
випадку;

- тимчасова непрацездатність Застрахованої особи
внаслідок нещасного випадку;

- травматичні ушкодження здоров’я Застрахованої
особи внаслідок нещасного випадку незалежно від
ступеню непрацездатності Застрахованої особи,
передбачений таблицею страхових виплат.

Обмеження страхування:
Не можуть бути Застрахованими особи:
1) визнані у встановленому законодавством порядку
недієздатними;
2) які страждають тяжкими захворюваннями нервової системи
(пухлина головного мозку, пухлина спинного мозку та
хребетного стовпа, поразка нервової системи при злоякісних
новоутвореннях, смерть мозку, травма хребетного стовпа та
спинного мозку, гостре порушення мозкового кровообігу
(інсульт), енцефаліт гострий некротичний);
3) психічно хворі; ВІЛ-інфіковані;
4) інваліди І та II групи;
5) особи, що приймають безпосередню участь у бойових діях,
збройному конфлікті, військових діях, осіб щодо яких
встановлено факти перебування в збройних силах України
та/або інших спеціально призначених воєнізованих
формувань та підрозділів;
6) віком до 1 року та понад 75 років (вікове обмеження може
бути переглянуте за рішенням Страховика до 85 років при
умові сплати страхової премії із застосуванням корегуючих
коефіцієнтів).

9  Територія та строк дії
договору страхування

Територія дії страхового покриття – Україна (окрім
території активних бойових дій та тимчасово окупованих
Російською Федерацією територій, які визначені Наказом
Міністерства з питань реінтеграції тимчасово окупованих
територій № 309 від 22 грудня 2022 року «Про затвердження
Переліку територій, на яких ведуться (велися) бойові дії або
тимчасово окупованих Російською Федерацією» або будь-
яких змін до нього.
Договір укладаєтеся строком до одного року.
Договір вступає в дію з дати вказаної у ньому, але не раніше
внесення страхового платежу (частини страхового платежу).
Продовження строку дії Договору страхування не
передбачено, якщо інше не буде погоджено Сторонами, про
що укладається додатковий договір до Договору.



Договір страхування не є додатковим до інших товарів,
робіт або послуг, що не є страховими.

10 Розмір страхової суми
(ліміту
відповідальності)

Мінімальний та максимальний розміри страхової суми (ліміту
відповідальності):
Мінімальний розмір страхової суми: 5000 гривень
Максимальний розмір страхової суми:
300 000 000 гривень

11 Франшиза Франшиза не застосовується
12 Розмір страхової премії

/ страхового тарифу
Мінімальний та максимальний розміри страхової премії
та/або страхового тарифу:
Мінімальний розмір страхового тарифу: 0,02%
Максимальний розмір страхового тарифу: 15%

13 Порядок та строки
сплати страхової
премії

Страхова премія за Договором сплачується одноразово або
частинами в строк та в розмірі, вказаних у Договорі.
Порядок оплати страхової премії (одноразово або
частинами) визначається при укладанні Договору.



14 Обов’язки сторін траховик зобов'язаний:
знайомити Страхувальника та Застраховану особу з умовами
Договору та ЗУСП;
 разі настання страхового випадку здійснити страхову виплату
у строк, встановлений Договором;
 разі відмови у страховій виплаті письмово сповістити
Страхувальника з мотивованим обґрунтуванням причин
відмови;
е розголошувати відомостей про Страхувальника
(Застраховану особу) та його майнове становище, крім
випадків, встановлених законом;
абезпечувати збереження інформації, що становить таємницю
страхування, з урахуванням вимог Закону України «Про
страхування».
трахувальник зобов'язаний:
ри укладенні Договору та протягом строку дії Договору
повідомляти Страховика про будь-яку зміну обставин, що
мають істотне значення для оцінки страхового ризику
(визначення ймовірності та вірогідності настання страхового
випадку та розміру можливих збитків), та/або інших обставин,
що впливають на розмір страхової премії за Договором
страхування, а також повідомити Страховика про інші чинні
Договори страхування щодо об’єкта страхування;
плачувати страхову премію у порядку та строки, встановлені
Договором страхування;
живати усіх можливих заходів та дій,  в тому числі
рекомендовані Страховиком, з метою запобігання та
зменшення розміру збитків, завданих внаслідок настання
події,  що може бути визнана страховим випадком та для
запобігання збільшення ступеня ризику;
овідомити Страховика про настання події, що має ознаки
страхового випадку в строк, передбачений умовами Договору
страхування.
ри настанні події, що може бути визнана страховим випадком,
діяти відповідно до умов передбачених Договором;
отримуватись конфіденційності у взаємовідносинах зі
Страховиком, не допускати передачі інформації, що є
комерційною таємницею, стороннім особам;
овернути страхову виплату, що вже отримана
Страхувальником, при виникненні відповідних обставин,
передбачених чинним законодавством України, Договором
страхування, що позбавляють Страхувальника (Застраховану
особу) права на отримання страхової виплати, протягом 10-ти
робочих днів;
а виконання вимог Закону України «Про запобігання та
протидію легалізації (відмиванню) доходів, одержаних
злочинним шляхом, або фінансуванню тероризму» надати
Страховику інформацію і документи для здійснення
ідентифікації Страхувальника/Застрахованої особи.
ри укладенні Договору страхування повідомити Страховику
про наявність страхового інтересу, у тому числі стосовно
Застрахованої особи та/або Вигодонабувача (в разі визначення
такої особи у договорі страхування);
 будь-який спосіб повідомити Застраховану(их) особу(осіб)
про укладений на її (їх) користь Договір страхування. За



наявності заперечень Застрахованої особи щодо укладання
Договору страхування на її користь Застрахована особа
зобов’язана повідомити про це Страхувальника протягом 30
календарних днів, в свою чергу Страхувальник зобов’язаний
ініціювати припинення дії цього Договору щодо цієї
Застрахованої особа;
знайомити Застраховану особу з умовами договору
страхування та ЗУСП від нещасних випадків, а також про
дії Застрахованої особи при настанні страхового випадку.
 разі виникнення будь-яких змін в інформації про
Страхувальника / Застраховану особу, яка була надана
Страховику при укладенні цього Договору, протягом 3 (трьох)
робочих днів письмово повідомити Страховика про такі зміни.



15 Підстави та порядок
припинення дії
договору страхування

Дія Договору може бути достроково припинена за вимогою
Страхувальника або Страховика, якщо це передбачено
умовами Договору. Дія Договору не може бути припинена
Страховиком достроково, якщо на це не надав згоду
Страхувальник, який виконує всі умови договору страхування,
та якщо інше не передбачено законодавством України.
Про намір достроково припинити дію Договору страхування
будь-яка Сторона зобов'язана повідомити іншу Сторону та
Вигодонабувача не пізніше, як за 15 (п'ятнадцять) календарних
днів до дати припинення дії Договору страхування.
У разі дострокового припинення дії Договору, за вимогою
Страхувальника Страховик повертає йому страхову премію, за
період, що залишився до закінчення строку дії Договору, з
вирахуванням розміру витрат, пов’язаних безпосередньо з
укладенням і виконанням Договору, що становлять 60 %
від страхової премії, фактичних страхових виплат, що були
здійсненні за цим Договором страхування.  Якщо вимога
Страхувальника обумовлена порушенням Страховиком умов
Договору страхування, то останній повертає Страхувальнику
сплачену ним страхову премію повністю.
У разі дострокового припинення дії Договору страхування за
вимогою Страховика, Страхувальнику повертається повністю
сплачена ним страхова премія. Якщо вимога Страховика
зумовлена невиконанням Страхувальником умов Договору, то
Страховик повертає Страхувальнику страхову премію за
період, що залишився до закінчення строку дії Договору, з
вирахуванням розміру витрат, пов’язаних безпосередньо з
укладенням і виконанням Договору страхування, що
становлять 60 % від страхової премії, та фактичних
страхових виплат, що були здійснені за цим Договором
Страховик повертає Страхувальнику страхові платежі
протягом 10 (десяти) робочих днів після припинення дії
Договору.
Зміни та доповнення до умов Договору в період його дії
вносяться за взаємною згодою Сторін шляхом укладення
додаткового договору до Договору у письмовому вигляді у 2
(двох) примірниках для кожної із Сторін протягом 5 (п’яти)
робочих днів з моменту отримання заяви про зміни та
доповнення до умов Договору іншою Стороною. Якщо будь-
яка зі Сторін не згодна на внесення змін та доповнень до умов
Договору,  в той же строк вирішується питання про дію
Договору на попередніх умовах або про припинення його дії.

16 3. Здійснення страхових виплат

17 Порядок дій у разі
настання події, що має
ознаки страхового
випадку

У разі настання передбаченої Договором страхування події,
яка може бути визнана страховим випадком, Страхувальник
(Застрахована особа або її представник/інша уповноважена
особа, для неповнолітніх застрахованих осіб – батьки,
Вигодонабувач) зобов’язаний:
- звернутися за медико-санітарною допомогою до медичного
закладу (лікарні, травмпункту) та/або інших компетентних
органів (відповідно до характеру події);
-  виконувати призначення лікаря,  докладати всіх зусиль для
зведення наслідків нещасного випадку до мінімуму, вживати



усіх можливих заходів щодо запобігання та зменшення
розміру збитків;
-  негайно,  але в будь-якому разі не пізніше 48  годин
інформувати Страховика або його представника про факт та
обставини події, яка може бути визнана страховим випадком,
отримати та виконувати його рекомендації щодо своїх
подальших дій, а також повідомити наступну інформацію:
номер Договору страхування, ПІБ
Страхувальника/Застрахованої особи, контактний номер
телефону; причини, обставини настання події.
У випадку, коли з об’єктивних причин неможливо було
повідомити про настання страхового випадку в визначений у
Договорі строк, Страхувальник (Застрахована особа,
Вигодонабувач) зобов’язаний повідомити Страховика
протягом 48 годин, як тільки в нього з'явиться можливість це
зробити.
Якщо таке повідомлення було здійснено по телефону,
Страхувальник (Вигодонабувач) повинен протягом 72 годин з
моменту його здійснення підтвердити таке повідомлення
письмово.
Надати Страховику або його представникам можливість
проводити розслідування обставин та причин події, яка може
бути визнана страховим випадком, та встановити розмір
страхової виплати, брати участь у заходах щодо зменшення
розміру збитку.
Повідомити (надати)  Страховику всю інформацію,  яка має
відношення до цього страхового випадку, вжити заходів до
збору і передачі Страховику всіх необхідних документів для
прийняття рішення про страхову виплату та її розмір.
Повідомити Страховика протягом 48 годин про погіршення
стану здоров’я або смерть Застрахованої особи, якщо до цього
було повідомлено тільки про втрату працездатності або розлад
здоров’я.
Попередити працівників медичної установи (лікаря) про факт
страхування та можливість звернення Страховика із запитами
для отримання додаткової інформації, необхідної для
з’ясування обставин та причин страхового випадку.

18 Порядок здійснення
страхових виплат

Страхова виплата здійснюється після того, як повністю
будуть встановлені причини та розміри збитку. Страхова
виплата здійснюється згідно з Договором страхування на
підставі письмової заяви Страхувальника (Застрахованої
особи, Вигодонабувача) та страхового акта, складеного
Страховиком.
Одержувачами страхової виплати при настанні страхового
випадку можуть бути Страхувальник, Застрахована особа,
Вигодонабувач або спадкоємці Застрахованої особи.
Протягом 15 (п’ятнадцяти) робочих днів з дня отримання всіх
необхідних документів та відомостей про обставини настання
страхового випадку відповідно до умов Договору
страхування, Страховик приймає рішення про страхову
виплату та складає страховий акт або про відмову у виплаті.
У разі прийняття рішення про здійснення страхової виплати,
вона здійснюється Страхувальнику (Застрахованій особі)



впродовж 15 (п’ятнадцяти) робочих днів з дня складання
страхового акта.
У разі прийняття рішення про відмову у страховій виплаті,
Страховик впродовж 15 (п’ятнадцяти) робочих днів з дня
прийняття такого рішення повідомляє про це Страхувальника
(Застраховану особу) в письмовій формі з обґрунтуванням
причини відмови.
У випадку виникнення спорів між сторонами щодо причин та
розмірів збитків, кожна із сторін має право вимагати
проведення незалежної експертизи, яка проводиться за
рахунок сторони, що вимагає проведення такої експертизи.
Загальна сума страхових виплат по кожній Застрахованій
особі за одним або декількома страховими випадками,  що
сталися в період дії Договору страхування, не може
перевищувати страхову суму, встановлену для окремої
Застрахованої особи.
Після здійснення страхової виплати Страховик продовжує
нести відповідальність по Договору страхування стосовно
Застрахованої особи, якій було зроблено виплату, в розмірі
різниці між страховою сумою і розміром здійсненої страхової
виплати.

19 Винятки із страхових
випадків та підстави
для відмови у
страховій виплаті

Не визнаються страховими випадками події, які виникли
у разі:
- подій, що сталися до початку дії Договору страхування та
після його закінчення;
-подій, що сталися поза територією дії Договору страхування;
-вчинення Застрахованою  особою злочину, готування до
злочину або замаху на його вчинення;
-вчинення Застрахованою  особою самогубства або  спроби
самогубства або спробі здійснення Застрахованою особою собі
тілесних ушкоджень;
-подій, що виникли внаслідок порушення свідомості або
погіршення психічного сприйняття Застрахованої особи під
дією алкоголю, наркотичних речовин, токсичних препаратів, а
також медикаментів, які застосовувалися не за призначенням
лікаря, або за призначенням особи, що не мала на те
відповідної кваліфікації, якщо це було причиною нещасного
випадку;
-заподіяні тілесними або іншими ушкодженнями здоров'я при
самолікуванні або лікуванні особою, яка не має відповідної
медичної освіти та кваліфікації;
-психічного розладу або втрати свідомості, включаючи
обставини викликані сп'янінням, крововиливом в мозок,
епілептичним припадком або іншими конвульсіями, що
охоплюють все тіло Застрахованої особи;
-керування  Застрахованою особою транспортним засобом, на
керування яким Застрахована особа не мала права, або за
відсутності у Застрахованої особи посвідчення водія на право
керування транспортним засобом відповідної категорії;
-перебування Застрахованої особи в транспортному засобі,
якщо Застрахована особа заздалегідь знала, що особа, яка
керує таким транспортним засобом, не має прав на керування
транспортними засобами, або прав на керування
транспортними засобами відповідної категорії, або перебуває



в стані алкогольного, наркотичного, токсичного сп'яніння, або
під впливом медикаментів, які вживались не за призначенням
лікаря, або за призначенням особи, що не має на те відповідної
кваліфікації;
-отруєння наркотичними або токсичними речовинами,
алкоголем або іншими речовинами,  які вживалися з метою
сп’яніння, виключаючи випадки, коли вживання
Застрахованою особою цієї речовини сталось в результаті
протиправних дій третіх осіб;
-недотримання правил (норм) техніки безпеки праці та/або
виробничої санітарії;
-грубого порушення Правил дорожнього руху або
громадського порядку Застрахованою особою;
-подій, що трапилися під час перебування Застрахованої особи
у місцях тимчасового затримання, арешту, тримання під
вартою,  ув’язнення,  а також під час арешту,  затримання та
інших оперативних слідчих дій, що визначені кримінально-
процесуальним кодексом України, крім випадків, коли таке
затримання, арешт, ув'язнення визнані незаконними;
- свідомого перебування в місцях, заздалегідь відомих як такі,
що небезпечні для життя та здоров’я людини (місця
проведення вибухових, будівельно–монтажних робіт, військові
полігони,  стрільбища та ін.),  якщо це не пов’язано з
виробничою необхідністю або спробою врятування людського
життя;
-участі Застрахованої особи у страйках, заколотах, внутрішніх
заворушеннях, диверсіях, актах громадської непокори,
тероризму, бойових діях, за виключенням випадків примусової
або випадкової участі.
-участі Застрахованої особи у громадянській війні чи війні з
іншими державами.
-впливу радіоактивного випромінювання, матеріалів ядерної
зброї, іонізуючої радіації чи радіоактивного забруднення від
будь-якого ядерного палива, чи від будь-яких ядерних відходів,
від спалення ядерного палива.
-воєнних дій, військових заходів будь-якого роду,
використання зброї,  військової техніки та знарядь війни,  дій
військових сил та/або спеціальних формувань (підрозділів)
будь-якої держави, будь-якого роду недержавних збройних сил
або збройних формувань, дій бойовиків, збройних
угрупувань, їх окремих учасників (незалежно від факту
оголошення війни чи введення воєнного стану), якщо інше не
зазначено в Договорі;
- дій Збройних сил України, сил спеціального призначення
та/або інших спеціально призначених воєнізованих
формувань та підрозділів, проведення заходів із забезпечення
національної безпеки і оборони, відсічі і стримування
збройної агресії, виконання завдань національного спротиву,
якщо інше не зазначено в Договорі;
Особи віком до 1  року та понад 75  років (якщо інше не
зазначено в Договорі).
Страховик не відшкодовує наступні витрати, викликані
нещасним випадком:
-Витрати на пошук і рятування Застрахованої особи, яка
постраждала від нещасного випадку;



-Витрати на транспортування в лікарню або до місця
проживання Застрахованої особи, яка постраждала від
нещасного випадку;
-Витрати на лікування.
До страхових випадків не відносяться:
Загострення хронічного захворювання, інфекційні
захворювання, харчова токсикоінфекція (за винятком правцю,
сказу, кліщового енцефаліту та інших захворювань, що
передаються через укуси тварин та комах);
Операційні та післяопераційні травми, які виникли внаслідок
оперативного лікування будь-якого захворювання
Застрахованої особи, крім наслідків нещасного випадку;
Тимчасова непрацездатність, інвалідність, смерть
Застрахованої особи внаслідок будь-якої хвороби або
захворювання, що не є наслідком страхового випадку.

20 4. Інша інформація

21 Форма договору
страхування

 Договір страхування укладається виключно в письмовій
формі з дотриманням вимог Цивільного кодексу України,
встановлених до письмової форми правочину, та
оформляється у паперовій формі

22 Канал(и) реалізації
страхового продукту

 В офісі  Страховика: http://www.sk-
mir.com/site/pages/contacts#gsc.tab=0.
Через посередників: http://www.sk-
mir.com/upload/strah_agenty.pdf

23 Інша інформація про
страховий продукт

Інформаційний документ про стандартний страховий
продукт затверджено Наказом № 15 від 08.07.2024р. та є
актуальним з 08.07.2024р.

24 Посилання на
документи, у яких
міститься повна
інформація про
стандартний
страховий продукт

http://www.sk-
mir.com/upload/strahprod/str_vid_nesch_vyp_zagalni_umovi.pdf


