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1. ОБЩИЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

1.1. В соответствии с законодательством Республики Беларусь и 

на условиях настоящих Правил № 56 добровольного страхования 
ответственности туроператора за причинение имущественного вреда 

участникам туристической деятельности в связи с наступлением 

случаев невозможности исполнения туроператором обязательств (далее 
– Правила) Закрытое акционерное страховое общество 

«Промтрансинвест» (далее – Страховщик) заключает договоры 

добровольного страхования ответственности туроператора за 
причинение имущественного вреда участникам туристической 

деятельности в связи с наступлением случаев невозможности 

исполнения туроператором обязательств (далее – договоры 
страхования) с лицами, указанными в пункте 1.2 Правил  

(далее – Страхователи). 

1.2. Страхователями по Правилам являются юридические лица - 

резиденты, осуществляющие туроператорскую деятельность в 

соответствии с законодательством Республики Беларусь и включенные 

в реестр субъектов туристической деятельности. 
Для целей настоящих Правил термины «резиденты» и 

«нерезиденты» используются в значениях, определенных Законом 

Республики Беларусь от 22.07.2003 № 226-З «О валютном 
регулировании и валютном контроле». 

1.3. Договор страхования считается заключенным в пользу лиц, 

являющихся участниками туристической деятельности (далее – 
Выгодоприобретатели), которым может быть причинен 

имущественный вред в связи с наступлением случаев невозможности 
исполнения туроператором обязательств по договорам оказания 

туристических услуг в сфере международного выездного туризма. 

1.4. Субъектами страхования являются Страховщик, 

Страхователь, Выгодоприобретатель. 

1.5. Термины и определения, используемые в Правилах: 

международный выездной туризм – туристическое путешествие 
граждан Республики Беларусь, а также иностранных граждан и лиц без 

гражданства, постоянно проживающих в Республике Беларусь, за 

пределы территории Республики Беларусь; 
третьи лица – гостиницы, перевозчики, экскурсоводы и другие 

лица, оказывающие отдельные услуги, входящие в туристическую 

услугу, реализуемую по договору оказания туристических услуг; 
туристическое путешествие – организованное самостоятельно 

или с помощью субъектов туристической деятельности путешествие 

(поездка, передвижение, пребывание) туристов, экскурсантов за 
пределы их места жительства (места пребывания) в соответствии с 

целями туристов, экскурсантов; 

туристическая услуга – услуга по перевозке, размещению, 

экскурсионная и иная услуга, оказание которой в комплексе 
туристических услуг позволяет совершить туристическое путешествие; 

туроператор – юридическое лицо, осуществляющее 

туроператорскую деятельность; 
туроператорская деятельность – предпринимательская 

деятельность по формированию, продвижению и реализации туров, в 

том числе сформированных другими туроператорами, включая 
нерезидентов, а также по оказанию отдельных услуг, связанных с 

организацией туристического путешествия; 

участники туристической деятельности – заказчики, туристы, 
экскурсанты. 

Иные термины и определения используются в значениях, 
предусмотренных законодательством Республики Беларусь, в том 

числе Законом Республики Беларусь от 11.11.2021 № 129-З «О 

туризме». 

1.6. Условия, содержащиеся в Правилах, в том числе не 

включенные в текст договора страхования или страхового полиса, 

обязательны для Страховщика и Страхователя или 
Выгодоприобретателя. 

1.7. Договор страхования действует как на территории 

Республики Беларусь, так и за ее пределами. 
 

2. ОБЪЕКТ СТРАХОВАНИЯ. СТРАХОВОЙ СЛУЧАЙ 
2.1. Объектом страхования являются не противоречащие 

законодательству имущественные интересы, связанные с 
ответственностью Страхователя по обязательствам, возникающим в 

случае причинения имущественного вреда Выгодоприобретателю в 

связи с наступлением случаев невозможности исполнения 
Страхователем обязательств по договорам оказания туристических 

услуг в сфере международного выездного туризма. 

К случаям невозможности исполнения Страхователем 
обязательств относятся: 

открытие конкурсного производства в отношении Страхователя; 

прекращение Страхователем деятельности в сфере 
международного выездного туризма или туроператорской деятельности 

в целом; 

принятие решения о ликвидации Страхователя в соответствии с 
законодательством о государственной регистрации и ликвидации 

(прекращении деятельности) юридических лиц и индивидуальных 

предпринимателей; 
наличие решения (постановления) о приостановлении операций 

по счетам и (или) постановления (определения) о наложении ареста на 

денежные средства, находящиеся на счетах Страхователя, принятых 

(вынесенных) уполномоченным органом (должностным лицом); 

обстоятельства непреодолимой силы (чрезвычайные и 

непредотвратимые при данных условиях обстоятельства), возникшие и 
признанные таковыми в стране (месте) временного пребывания 

(транзитного проезда), – в отношении договоров оказания 

туристических услуг в сфере международного выездного туризма, 
предполагающих совершение туристического путешествия в эту страну 

(место); 

принятие иностранным государством решения об ограничении 
въезда туристов, экскурсантов в страну (место) временного пребывания 

(транзитного проезда) или возникновение обстоятельств, 

свидетельствующих о возникновении в стране (месте) временного 
пребывания (транзитного проезда) туристов, экскурсантов угрозы 

причинения вреда их жизни, здоровью или имуществу. 

Правила предусматривают страхование только риска 

ответственности самого Страхователя. Риски ответственности третьих 
лиц в рамках Правил не считаются застрахованными. 

2.2. Страховым случаем является факт причинения 

Страхователем в период срока действия договора страхования 
имущественного вреда Выгодоприобретателю в результате 

неисполнения Страхователем своих обязательств по договорам 

оказания туристических услуг в сфере международного выездного 
туризма по причине наступления случаев невозможности исполнения 

обязательств. 

2.3. Датой наступления страхового случая считается день, когда 
этот случай наступил, а при невозможности установления 

соответствующей даты – первое число месяца, следующего за месяцем, 
в котором этот случай наступил. 

2.4. Не является страховым случаем факт причинения 

Страхователем в период срока действия договора страхования 

имущественного вреда Выгодоприобретателю в связи с 

невозможностью исполнения своих обязательств: 

2.4.1. если невозможность исполнения обязательств наступила 
вследствие умысла Страхователя либо Выгодоприобретателя; 

2.4.2. по договору оказания туристических услуг в сфере 

международного выездного туризма, заключенного Страхователем 
после наступления одного из событий, указанных в пункте 2.1 Правил; 

2.4.3. по договору оказания туристических услуг в сфере 

международного выездного туризма, который признан 
недействительным в соответствии с законодательством Республики 

Беларусь; 

2.4.4. если Страхователь при наступлении случаев 
невозможности исполнения обязательств в течение трех рабочих дней 

со дня их наступления не выполнил одну из следующих обязанностей: 

не направил в Министерство спорта и туризма (уполномоченную 
им государственную организацию) информацию о наступлении таких 

случаев; 

не разместил информацию о наступлении таких случаев на своем 
официальном сайте в глобальной компьютерной сети Интернет; 

не уведомил о наступлении таких случаев участников 

туристической деятельности по договорам оказания туристических 
услуг в сфере международного выездного туризма; 

2.4.5. в результате наступления на территории Республики 

Беларусь обстоятельств непреодолимой силы (форс-мажор). К 
обстоятельствам непреодолимой силы относятся: стихийные бедствия, 

аварии и катастрофы, эпидемии, войны и военные действия, 

гражданские беспорядки, забастовки, террористические акты, действия 
(решения) государственных и местных органов власти, направленные 

на ограничение свободного перемещения граждан, закрытие границ. 

2.5. Не подлежат возмещению: 
2.5.1. упущенная выгода; 

2.5.2. моральный вред; 

2.5.3. вред, за который Страхователь не несет ответственности в 
соответствии с действующим законодательством Республики Беларусь; 

2.5.4. вред, который возник в связи с невозможностью 

исполнения обязательств третьими лицами; 
2.5.4. расходы, произведенные Выгодоприобретателем и не 

обусловленные неисполнением обязательств Страхователем; 

2.5.5. всякого рода косвенные убытки (штрафы, неустойки, пени 
и др.). 



 
2.6. Договор страхования распространяет свое действие на 

договоры оказания туристических услуг в сфере международного 

выездного туризма, предусматривающие такой способ обеспечения 
исполнения Страхователем обязательств. 

2.7. Причинение имущественного вреда нескольким 

Выгодоприобретателям в результате одного события признается одним 
страховым случаем. 

 

3. ЛИМИТ ОТВЕТСТВЕННОСТИ 

3.1. В каждом конкретном случае при заключении договора 
страхования по соглашению Страховщика и Страхователя 

устанавливается агрегатный лимит ответственности, являющийся 

максимальной суммой, в пределах которой Страховщик обязуется 
выплатить страховое возмещение за причинение имущественного вреда 

Выгодоприобретателям по всем страховым случаям, произошедшим в 

течение срока действия договора страхования. 
Агрегатный лимит ответственности по договорам страхования со 

Страхователем, который осуществляет свою деятельность более одного 

года, устанавливается в пределах стоимости туристических услуг по 
договорам оказания туристических услуг в сфере международного 

выездного туризма за предыдущий год. 

3.2. В пределах агрегатного лимита ответственности в договоре 
страхования устанавливается лимит ответственности на один страховой 

случай. 

3.3. Лимиты ответственности устанавливаются по соглашению 
Страхователя и Страховщика в белорусских рублях или иностранной 

валюте. При этом все лимиты ответственности устанавливаются в 
одной валюте. 

3.4. Все установленные лимиты ответственности указываются в 

договоре страхования. 
3.5. Договором страхования может быть установлена безусловная 

франшиза. Безусловная франшиза – определенная часть убытков 

Страхователя, не подлежащая возмещению Страховщиком в 
соответствии с условиями договора страхования вне зависимости от 

размера причиненного вреда. 
 

4. СТРАХОВАЯ ПРЕМИЯ 

4.1. Страховая премия рассчитывается в валюте лимита 
ответственности в порядке, установленном Страховщиком, исходя из 

предусмотренных Приложением 1 к Правилам базовых страховых 
тарифов и корректировочных коэффициентов, утвержденных 

локальным правовым актом Страховщика. 
4.2. Страховая премия уплачивается в валюте лимита 

ответственности, если договором страхования не предусмотрено иное, 
а в случаях, когда уплата в иностранной валюте в соответствии с 

законодательством Республики Беларусь не допускается, – в 

белорусских рублях. 
Если договором страхования предусмотрена возможность уплаты 

страховой премии в валюте, отличной от валюты лимита 

ответственности, то страховая премия пересчитывается, исходя из 
кросс-курса, рассчитанного на основании официальных курсов 

белорусского рубля, установленных Национальным банком Республики 

Беларусь по отношению к соответствующим валютам на день уплаты 
страховой премии (части страховой премии) Страховщику, или, если 

это предусмотрено соглашением сторон, исходя из кросс-курсов, 

рассчитанных на основании курсов центральных банков иных 
государств (государственных образований), биржевых курсов и т.п. 

4.3. Страховая премия уплачивается Страхователем наличными 

денежными средствами или безналичным перечислением в 

соответствии с законодательством Республики Беларусь. 
4.4. Страховая премия по договору страхования уплачивается 

единовременно при заключении договора страхования. 
4.5. Дополнительная страховая премия по внесенным изменениям 

в договор страхования уплачивается при заключении договора о 

внесении изменений в условия страхования, изложенные в договоре 
страхования (страховом полисе), и рассчитывается по формуле: 

P = (Р2-Р1) x М/N, где: 
P – дополнительная страховая премия; 

Р1 – страховая премия, рассчитанная до внесения изменений в 

условия страхования; 
Р2 – страховая премия после внесения изменений в условия 

страхования, рассчитанная на весь срок действия договора 

страхования; 
М – количество календарных дней, оставшихся до окончания 

срока действия договора страхования; 

N – срок действия договора страхования в календарных днях. 
В случае внесения изменений в договор страхования, при 

котором страховая премия после внесения изменений, рассчитанная на 

весь срок действия договора страхования, менее страховой премии, 
рассчитанной до внесения изменений в условия страхования, 

Страховщик не производит возврат части уплаченной страховой 

премии. 
 

5. ЗАКЛЮЧЕНИЕ, СРОК ДЕЙСТВИЯ И ПРЕКРАЩЕНИЕ 

ДОГОВОРА СТРАХОВАНИЯ 

5.1. Договор страхования заключается на основании письменного 
заявления Страхователя по форме, установленной Страховщиком. 

После заключения договора страхования заявление становится его 

неотъемлемой частью. 

5.2. Договор страхования заключается на условиях Правил, 

принятых Страхователем путем присоединения к договору 

страхования. Правила прилагаются к договору страхования, о чем в 
договоре делается соответствующая запись. 

5.3. Договор страхования заключается в письменной форме 

способами, предусмотренными законодательством Республики 
Беларусь. 

5.4. Одновременно с заявлением Страхователь представляет 

Страховщику следующие документы (их копии, заверенные в 
установленном порядке): 

5.4.1. устав (с изменениями), документ о государственной 

регистрации (в случае, когда договор страхования с данным 
Страхователем заключается впервые). Если со Страхователем ранее 

заключались договоры страхования на условиях настоящих Правил, – 

внесенные с момента заключения предыдущего договора страхования 
изменения в устав, документ о государственной регистрации 

Страхователя, а при их отсутствии – соответствующее письменное 

подтверждение; 
5.4.2. решение собственника Страхователя о назначении 

руководителя и приказ о назначении руководителя (при наличии такого 

приказа), трудовой договор (контракт) либо выписка из трудового 
договора (контракта) руководителя (в части его обязанностей и 

полномочий); 

5.4.3. финансовые и бухгалтерские документы Страхователя за 
последний финансовый год и на последнюю отчетную дату; 

5.4.4. иные документы по требованию Страховщика, 

необходимые для определения страхового риска. 

5.5. При заключении договора страхования Страхователь обязан 

сообщить Страховщику все известные ему обстоятельства, которые 

имеют существенное значение для определения вероятности 
наступления страхового случая и размера возможных убытков от его 

наступления. 

Существенными признаются во всяком случае обстоятельства, 
предусмотренные в договоре страхования (страховом полисе) на 

основании письменного заявления Страхователя, а также в 

представляемых Страхователем Страховщику документах. 
5.6. Если после заключения договора страхования будет 

установлено, что Страхователь сообщил Страховщику заведомо 

ложные сведения об обстоятельствах, имеющих существенное значение 
для определения вероятности наступления страхового случая и размера 

возможных убытков от его наступления, Страховщик вправе 
потребовать признания договора недействительным. 

Требование Страховщика о признании договора страхования 

недействительным не подлежит удовлетворению, если обстоятельства, 

о которых умолчал Страхователь, уже отпали. 

5.7. Если Страхователь заключил договор страхования с другой 

страховой организацией, то он обязан в письменном виде сообщить 
Страховщику о наличии такого договора. 

5.8. До истечения срока действия договора страхования 

Страхователь вправе обратиться к Страховщику с заявлением о 
внесении в договор страхования изменений. Все изменения вносятся в 

письменной форме. 

5.9. Договор страхования заключается сроком на 1 год. 
5.10. Договор страхования вступает в силу с 00 часов 00 минут 

дня, указанного в договоре страхования как дата начала действия 

договора страхования, и заканчивается в 00 часов 00 минут дня, 
следующего за днем, указанным в договоре страхования как дата 

окончания срока его действия. 

5.11. Страхование, обусловленное договором страхования, 
распространяется на страховые случаи, произошедшие в период 

действия договора страхования. 

5.12. Договор страхования прекращается в случаях: 
5.12.1. окончания срока действия договора страхования; 

5.12.2. исполнения Страховщиком обязательств по договору в 

полном объеме; 
5.12.3. по соглашению Страховщика и Страхователя, 

оформленному в письменном виде; 

5.12.4. если после его вступления в силу возможность 
наступления страхового случая отпала и страхование прекратилось по 

обстоятельствам, иным, чем страховой случай; 

5.12.5. отказа Страхователя от договора страхования в любое 
время, если к моменту отказа возможность наступления страхового 

случая не отпала по обстоятельствам, иным, чем страховой случай. 

5.13. При досрочном прекращении договора страхования в 
соответствии с подпунктами 5.12.3, 5.12.4 пункта 5.12 Правил 

Страховщик имеет право на часть страховой премии пропорционально 

времени, в течение которого действовало страхование, и возвращает 
Страхователю часть уплаченной страховой премии (при отсутствии 

страховых выплат и заявленных убытков по договору страхования). 

При досрочном прекращении договора страхования по 
обстоятельствам, указанным в подпункте 5.12.5 пункта 5.12 Правил, 

уплаченная страховая премия возврату не подлежит. 

Возврат части страховой премии производится в течение 5 
рабочих дней со дня получения Страховщиком заявления Страхователя 



 
об обстоятельствах, влекущих прекращение договора страхования, или 

со дня документального оформления соглашения сторон, указанного в 

подпункте 5.12.3 пункта 5.12 Правил. 
5.14. Страховщик вправе расторгнуть договор страхования в 

случаях: 

5.14.1. неуведомления Страхователем Страховщика в течение  
3 рабочих дней со дня, когда Страхователю стало известно о 

значительных изменениях в обстоятельствах, сообщенных 

Страховщику при заключении договора страхования, если эти 
изменения могут существенно повлиять на увеличение страхового 

риска (кроме случаев, когда обстоятельства, влекущие увеличение 

страхового риска, уже отпали). В этом случае договор страхования 
расторгается по истечении  

5 рабочих дней со дня направления Страховщиком Страхователю 
письменного уведомления о расторжении договора страхования; 

5.14.2. увеличения страхового риска и отказа Страхователя от 

изменения условий договора страхования и (или) доплаты им 

дополнительной страховой премии соразмерно увеличению страхового 

риска (кроме случаев, когда обстоятельства, влекущие увеличение 

страхового риска, уже отпали). При расторжении договора страхования 
обязательства Страховщика прекращаются со дня получения 

Страховщиком такого отказа либо неполучения ответа от Страхователя 

на письменное предложение Страховщика, отправленное надлежащим 
образом (заказным письмом, с уведомлением и т.д.), об изменении 

условий договора страхования или доплате Страхователем страховой 

премии в срок, указанный в таком письменном предложении. 
5.15. При расторжении договора страхования в случае, указанном 

в подпункте 5.14.1 пункта 5.14 Правил, страховая премия, уплаченная 

Страхователем до дня расторжения договора страхования, возврату не 
подлежит. 

При расторжении договора страхования в случаях, указанных в 

подпункте 5.14.2 пункта 5.14 Правил, Страховщик возвращает 
Страхователю (при отсутствии страховых выплат или заявленных 

убытков по договору) часть страховой премии по договору страхования 

пропорционально времени, оставшемуся со дня расторжения договора 
страхования до дня окончания оплаченного срока его действия, в 

течение 5 рабочих дней со дня расторжения договора страхования. 

5.16. Возврат части страховой премии производится: 
в валюте уплаты страховой премии, если страховая премия 

уплачена в иностранной валюте, либо по соглашению сторон в иной 

валюте, а если возврат в иностранной валюте в соответствии с 
законодательством Республики Беларусь не допускается – в 

белорусских рублях; 

в белорусских рублях, если страховая премия уплачена в 
белорусских рублях. 

При этом пересчет части страховой премии, подлежащей 

возврату Страхователю, осуществляется исходя из кросс-курса, 
рассчитанного на основании официальных курсов белорусского рубля, 

установленных Национальным банком Республики Беларусь по 

отношению к валюте возврата части страховой премии и валюте 
лимита ответственности. 

Все курсы валют, указанные в настоящем пункте Правил, 

применяются на дату документального оформления прекращения 
договора страхования. 

5.17. За несвоевременный возврат страховой премии (части 

страховой премии) по вине Страховщика он уплачивает пеню за 
каждый день просрочки в размере 0,1 процента от суммы, подлежащей 

возврату. 
 

6. ПРАВА И ОБЯЗАННОСТИ СТОРОН 

6.1. Страховщик имеет право: 
6.1.1. проверять сообщенную Страхователем, 

Выгодоприобретателем информацию, включая сведения о размере 

вреда, а также соблюдение Страхователем условий Правил и договора 
страхования; 

6.1.2. выяснять причины и обстоятельства страхового случая, 

включая направление запросов в компетентные органы (организации) 
по вопросам, связанным с установлением обстоятельств, характера и 

размера вреда; 

6.1.3. давать распоряжения, рекомендации, направленные на 
уменьшение размера вреда; 

6.1.4. потребовать при уведомлении об обстоятельствах, 

влекущих увеличение страхового риска, изменения условий договора 
страхования или уплаты дополнительной страховой премии соразмерно 

увеличению страхового риска; 

6.1.5. расторгнуть договор страхования в случаях, 
предусмотренных пунктом 5.14 Правил; 

6.1.6. не принимать к рассмотрению заявление 

Выгодоприобретателя о выплате страхового возмещения в случаях, 
когда Страховщику не представлены все необходимые документы, – до 

их представления, а также если у него имеются мотивированные 

сомнения в подлинности документов или достоверности сведений, 
подтверждающих наступление страхового случая или размер вреда 

(расходов), – до момента, пока не будет подтверждена их подлинность 
и достоверность, а также в случае возбуждения уголовного дела по 

факту наступления страхового случая в отношении Страхователя – до 

вступления в силу приговора суда, приостановления или прекращения 
производства по делу; 

6.1.7. оспорить размер требований Выгодоприобретателя в 

установленном законодательством порядке; привлекать независимых 
экспертов для установления причин наступления страхового случая и 

(или) размера вреда; 

6.1.8. отказать в выплате страхового возмещения в случаях, 
предусмотренных пунктом 7.12 Правил; 

6.1.9. потребовать признания договора страхования 

недействительным в случаях и порядке, предусмотренных 
законодательством; 

6.1.10. совершать иные действия, предусмотренные Правилами, 

договором страхования и законодательством Республики Беларусь. 
6.2. Страховщик обязан: 

6.2.1. при заключении договора страхования ознакомить 

Страхователя с Правилами и приложить их к договору страхования; 

6.2.2. при признании заявленного события страховым случаем 

составить Акт о страховом случае и выплатить страховое возмещение в 

установленные пунктами 7.4, 7.5 и 7.9 Правил сроки; 
6.2.3. не разглашать полученные им в результате своей 

деятельности сведения о Страхователе (Выгодоприобретателе), его 

имущественном положении, за исключением случаев, 
предусмотренных законодательством; 

6.2.4. совершать иные действия, предусмотренные Правилами, 

договором страхования и законодательством Республики Беларусь. 
6.3. Страхователь имеет право: 

6.3.1. ознакомиться с Правилами и условиями страхования; 

6.3.2. отказаться от договора страхования; 
6.3.3. получить информацию о Страховщике в соответствии с 

законодательством; 

6.3.4. требовать выполнения Страховщиком условий договора 

страхования в соответствии с Правилами. 
6.4. Страхователь обязан: 

6.4.1. при заключении договора страхования сообщать 

Страховщику обо всех известных ему обстоятельствах, имеющих 
существенное значение для определения вероятности наступления 

страхового случая и размера возможного вреда от его наступления, 

если эти обстоятельства не известны и не должны быть известны 
Страховщику, а также обо всех заключенных или заключаемых 

договорах в отношении принимаемого на страхование риска, в том 

числе о наличии банковской гарантии, иных способах обеспечения 
обязательств; 

6.4.2. в период действия договора страхования незамедлительно 
(в течение 3 рабочих дней) письменно сообщать Страховщику о 

ставших ему известными значительных изменениях в обстоятельствах, 

сообщенных Страховщику при заключении договора страхования, если 

эти изменения могут существенно повлиять на увеличение страхового 

риска. 

Значительными признаются обстоятельства, предусмотренные в 
договоре страхования и в переданных Страхователю настоящих 

Правилах; 
6.4.3. при наступлении события, которое по условиям договора 

страхования может быть признано страховым случаем: 

а) незамедлительно принять возможные меры к устранению 

причин, способствующих возникновению дополнительного вреда, и 
выполнять все указания, полученные в письменной форме от 

Страховщика; 

б) незамедлительно, но не позднее 3 рабочих дней с момента, 
когда ему стало об этом известно, письменно уведомить Страховщика о 

наступлении случаев невозможности исполнения обязательств; 

в) обеспечить представителю Страховщика, по его требованию, 
возможность беспрепятственного определения причин и размера 

причиненного вреда, представлять для этих целей необходимую 

информацию и документацию, позволяющую судить о причинах, а 
также о характере и размерах причиненного вреда; 

г) сообщать Страховщику о начале действий компетентных 

органов, в том числе судебных, по факту причинения вреда и их 
решениях по данному случаю; 

6.4.4. передавать сообщения, предусмотренные Правилами и 

договором страхования, в письменной форме либо способами связи, 
обеспечивающими фиксирование текста и даты сообщений либо 

вручением под расписку; 

6.4.5. соблюдать условия Правил и договора страхования; 
6.4.6. совершать иные действия, предусмотренные Правилами, 

договором страхования и законодательством Республики Беларусь. 

6.5. Если иное не предусмотрено договором страхования, для 
целей бухгалтерского учета первичные учетные документы, 

подтверждающие факт оказания услуг по договору страхования, 

каждая из сторон договора страхования составляет единолично. 
 

7. ОПРЕДЕЛЕНИЕ РАЗМЕРА И ПОРЯДОК ОСУЩЕСТВЛЕНИЯ 

СТРАХОВОЙ ВЫПЛАТЫ 

7.1. С письменным заявлением на выплату страхового 
возмещения к Страховщику вправе обратиться Выгодоприобретатель. 

Письменное заявление может быть подано в течение шести 

месяцев со дня причинения Выгодоприобретателю имущественного 
вреда в связи с наступлением случаев невозможности исполнения 



 
Страхователем обязательств по договорам оказания туристических 

услуг в сфере международного выездного туризма. 

7.2. Вместе с заявлением лицо, обратившееся к Страховщику за 
выплатой страхового возмещения, представляет следующие 

документы: 

7.2.1. копию документа, удостоверяющего личность заявителя, 
либо документ, удостоверяющий его право на представление интересов 

Выгодоприобретателя, заверенный в установленном порядке; 

7.2.2. копию договора оказания туристических услуг (при 
заключении такого договора на бумажном носителе) или 

подтверждение из информационной системы, обеспечивающей обмен 

информацией в электронной форме между участниками и субъектами 
туристической деятельности (при заключении договора оказания 

туристических услуг в электронном виде). 
Выгодоприобретатель вправе приложить документы, 

подтверждающие причинение ему имущественного вреда и размер 

такого вреда в связи с наступлением случаев невозможности 

исполнения туроператором обязательств. При этом выплата страхового 

возмещения Выгодоприобретателю осуществляется только при 

наличии подтверждающих документов. 
7.3. В случае, если представленных документов недостаточно для 

подтверждения факта наступления страхового случая, его причин, 

характера и размера вреда, Страховщик вправе в течение 5 рабочих 
дней запросить у соответствующих лиц (Страхователя, 

Выгодоприобретателя, правоохранительных органов и других 

организаций, которые могли бы располагать информацией об 
обстоятельствах произошедшего события) необходимые 

дополнительные документы, которые имеют отношение к 

наступившему событию. 
Необходимость представления документов определяется 

характером наступившего события и требованиями законодательства. 

Непредставление Страховщику документов, необходимых для 
решения вопроса о выплате страхового возмещения (когда с учетом 

конкретных обстоятельств причинения вреда, их отсутствие делает 

невозможным установление факта причинения вреда и определение его 
размера), без объективных причин дает ему право не принимать 

заявление Выгодоприобретателя о выплате страхового возмещения. 

7.4. Решение о признании (непризнании) заявленного события 
страховым случаем или об отказе в выплате страхового возмещения 

принимается Страховщиком в течение 5 рабочих дней со дня 

получения всех необходимых документов, подтверждающих факт 
наступившего события и размер вреда. 

Если по факту неисполнения Страхователем обязательств 

проводится проверка либо возбуждено уголовное дело, то решение о 
признании (непризнании) заявленного события страховым случаем 

принимается Страховщиком в течение 5 рабочих дней после принятия 

указанными органами решения по существу (решение об отказе в 
возбуждении уголовного дела, о прекращении производства по делу, 

приговор суда). 

Страховщик вправе отсрочить принятие решения о выплате 
страхового возмещения в случае подачи иска о признании договора 

страхования недействительным. Принятие решения о выплате или об 

отказе в выплате страхового возмещения принимается Страховщиком в 
течение 5 рабочих дней после получения Страховщиком вступившего в 

законную силу решения суда по данному иску. 

7.5. Решение о признании заявленного события страховым 
случаем оформляется Страховщиком путем составления Акта о 

страховом случае по форме, установленной Страховщиком. 

Решение о непризнании заявленного события страховым случаем 

или об отказе в выплате страхового возмещения сообщается 
Страхователю в письменной форме с обоснованием причин отказа в 

течение 5 рабочих дней со дня принятия такого решения. 

7.6. При возникновении разногласий о размере причиненного 
вреда, а также в иных случаях стороны вправе назначить независимую 

экспертизу. Расходы на проведение экспертизы оплачивает сторона-

инициатор, а в случае заинтересованности обеих сторон эти расходы 
распределяются между ними. 

7.7. В состав страхового возмещения включается имущественный 

вред Выгодоприобретателя. 
Размер имущественного вреда, причиненного участнику 

туристической деятельности в связи с наступлением случаев 
невозможности исполнения Страхователем обязательств, определяется 

исходя из: 

а) расходов на возвращение туристов, экскурсантов, которым 

оказываются туристические услуги на основании договора оказания 

туристических услуг в сфере международного выездного туризма, из 

страны (места) временного пребывания в место начала (окончания) 
туристического путешествия; 

б) расходов, понесенных заказчиком на оплату туристических 

услуг в соответствии с договором оказания туристических услуг в 
сфере международного выездного туризма. 

Максимальный размер страховой выплаты в счет возмещения 

Выгодоприобретателю имущественного вреда, причиненного в связи с 
наступлением случаев невозможности исполнения Страхователем 

обязательств, составляет двукратную стоимость туристических услуг, 

предусмотренную договором оказания туристических услуг в сфере 
международного выездного туризма. 

7.8. Выплата страхового возмещения осуществляется в 

белорусских рублях, если иное не предусмотрено законодательством. 
При установлении агрегатного лимита ответственности в иностранной 

валюте сумма страхового возмещения, исчисленная в валюте лимита 

ответственности, подлежит выплате в белорусских рублях по 
официальному курсу белорусского рубля по отношению к валюте 

страховой суммы, установленному Национальным банком Республики 

Беларусь на день выплаты, при условии, что иной курс или иная дата 
его определения не предусмотрены договором страхования. 

7.9. Выплата страхового возмещения производится в течение  

5 рабочих дней со дня составления Акта о страховом случае, но не 
позднее 15 календарных дней со дня, следующего за днем подачи 

Выгодоприобретателем заявления о выплате страхового возмещения. 

7.10. Страховщик несет ответственность, предусмотренную 
законодательством, за неисполнение или ненадлежащее исполнение 

своих обязательств. 

За просрочку в осуществлении страховой выплаты Страховщик 
уплачивает за каждый день просрочки пеню в размере 0,1% – 

юридическому лицу и 0,5% – физическому лицу от несвоевременно 

выплаченной суммы. 
7.11. Страховщик освобождается от выплаты страхового 

возмещения (полностью или в соответствующей части): 

7.11.1. если страховой случай наступил вследствие воздействия 
ядерного взрыва, радиации или радиоактивного загрязнения, военных 

действий, гражданской войны, если международными договорами 

Республики Беларусь, актами законодательства или договором 
страхования не предусмотрено иное; 

7.11.2. убытки возникли вследствие того, что 

Выгодоприобретатель умышленно не принял разумных и доступных 

ему мер, чтобы уменьшить возможные убытки; 
7.11.3. в иных случаях, предусмотренных законодательством. 

7.12. Страховщик вправе отказать в выплате страхового 

возмещения, если: 
7.12.1. Выгодоприобретатель не исполнил возложенной на него 

обязанности уведомить в установленные сроки и указанным в 

Правилах способом Страховщика о наступлении страхового случая, 
если не будет доказано, что Страховщик своевременно узнал о 

наступлении страхового случая либо что отсутствие у Страховщика 

сведений об этом не могло сказаться на его обязанности выплатить 
страховое возмещение; 

7.12.2. Страхователь после того, как ему стало известно, не 
уведомил Страховщика в установленный срок (подпункт 5.14.1 пункта 

5.14 Правил, подпункт 6.4.2 пункта 6.4 Правил) о значительных 

изменениях в обстоятельствах, сообщенных Страховщику при 

заключении договора страхования, если Страховщиком будет 

установлено, что эти изменения существенно повлияли на увеличение 

страхового риска; 
7.12.3. Выгодоприобретатель создал препятствия Страховщику в 

определении обстоятельств, характера наступившего события и (или) 

размера вреда. 
7.13. К Страховщику, выплатившему страховое возмещение, 

переходит в пределах выплаченной суммы право требования, которое 

Страхователь (Выгодоприобретатель) имеет к лицу, ответственному за 
убытки, возмещенные в результате страхования. 

Страхователь (Выгодоприобретатель) обязан передать 

Страховщику все документы и доказательства и сообщить ему все 
сведения, необходимые для осуществления Страховщиком 

перешедшего к нему права требования. 

Если Страхователь (Выгодоприобретатель) отказался от своего 
права требования к лицу, ответственному за убытки, возмещенные 

Страховщиком, или осуществление этого права стало невозможным по 

вине Страхователя (Выгодоприобретателя), Страховщик освобождается 
от выплаты страхового возмещения полностью или в соответствующей 

части и вправе потребовать возврата излишне выплаченной суммы 

возмещения. 
7.14. Если после выплаты страхового возмещения будет 

установлено, что Выгодоприобретателями были предоставлены ложные 

сведения, повлекшие увеличение размера вреда или необоснованную 
страховую выплату, эти лица обязаны возвратить по требованию 

Страховщика необоснованно полученные ими суммы. 

 
8. ЗАКЛЮЧИТЕЛЬНЫЕ ПОЛОЖЕНИЯ 

8.1. Споры по договору страхования разрешаются в соответствии 

с законодательством Республики Беларусь. 
8.2. При изменении законодательства Республики Беларусь 

Правила действуют в части, не противоречащей законодательству. 

 

Настоящие Правила вступают в силу с 23.01.2023. 

 

Заместитель генерального директора        В.В.Гололобов 


