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נספח זה מהווה הרחבה לתכנית לאבדן כושר עבודה ויחול ככל ונרכש ועובדה זו צוינה בדף פרטי הביטוח.

התחייבות החברה  .1

קרה מקרה הביטוח והמבוטח מקבל תגמולי הביטוח מידי חודש, השכר המבוטח בתכנית שממנו נגזר   1.1
סכום תגמולי הביטוח יגדל אחת לשנה החל ממועד קרות מקרה הביטוח, ב- 2% לשנה.

הגדלה כאמור תבוצע ככול שהמבוטח זכאי לתגמולי הביטוח ולמשך תקופה שלא תפחת מ- 240 חודשי  1 .2
תשלום.  

במסלול  ההשקעות  לתוצאות  או  למדד  להצמדה  בנוסף  תהיה  זה  נספח  לפי  הביטוח  תגמולי  הצמדת  1 .3
ההשקעה בתכנית  כאמור בסעיף 15  לתנאים הכלליים.

תוקף הנספח  .2

תוקף הנספח יפוג בקרות אחד מהמועדים הבאים, המוקדם מבינהם:

ביטול התכנית על ידי המבוטח לפי העניין או החברה בכפוף להוראות ההסדר התחיקתי.  2.1

תום תקופת הביטוח בתכנית כקבוע בדף פרטי הביטוח.  2.2
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חושן פיצוי עולה  2%

נספח הגדלת תגמולי הביטוח בתקופת אבדן כושר עבודה - 2%
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