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Wykaz istotnych informacji zawartych w Ogolnych Warunkach Grupowego Ubezpieczenia
na Zycie dla Matych i Srednich Firm 3/2012 z uwzglednieniem definicji zawartych w OWU

(Skorowidz)

Postanowienia dla umowy

podstawowej i uméw dodatkowych:

Postanowienia dla umow dodatkowych:
Smieré¢ Ubezpieczonego wskutek NW

Smieré¢ Ubezpieczonego wskutek NW

przy pracy

Smieré Ubezpieczonego wskutek
wypadku w srodku lokomocji

Smieré Ubezpieczonego wskutek
zawatu serca lub udaru mézgu

Niezdolnos¢ Ubezpieczonego do pracy

zarobkowej wskutek NW

Trwaty uszczerbek na zdrowiu
Ubezpieczonego wskutek NW

Trwaty uszczerbek na zdrowiu
Ubezpieczonego wskutek zawatu serca

lub udaru mézgu

Trwaty uszczerbek na zdrowiu Dziecka

wskutek NW

Przestanki wyptaty
odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci
wykupu ubezpieczenia

Ograniczenia

oraz wyfgczenia
odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen
uprawniajgce do odmowy
wyptaty odszkodowania

i innych Swiadczen lub ich
obnizenia

Numer zapisu z wzorca umownego

Art. lllust. 2i 5

Art. XV ust. 1 pkt1i5

Art. XV ust. 2 pkt1i5

Art. XV ust. 3pkt1i5

Art. XV ust. 4 pkt 12

Art. XV ust. 5pkt1i7

Art. XV ust. 6 pkt 1i7i 11

Art. XV ust. 7pkt1i3i7
11

Art. XV ust. 8pkt2i9i11
i13

Art. XII, Art. XIIl ust. 7
Art. XIV ust. 111 12

Art. XV ust. 1 pkt 216

Art. XV ust. 2 pkt 21 6

Art. Vust. 3pkt2i6

Art. XV ust. 4 pkt3i6i17

Art. XV ust. 5pkt2i3i4
i718

Art. XV ust. 6 pkt2i8i9
112

Art. XV ust. 7 pkt 218
i9i10

Art. XV ust. 8 pkt 314110



Powazne zachorowanie
Ubezpieczonego

Powazne zachorowanie Dziecka

Operacje chirurgiczne
Ubezpieczonego

Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu
Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu

wskutek NW

Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu
wskutek NW przy pracy

Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu

wskutek wypadku w srodku lokomocii

Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu

wskutek zawatu serca lub udaru mézgu

Smieré Wspétmatzonka

Smier¢ Wspotmatzonka wskutek
NW

Smieré Rodzicow
Smieré Tesciow

Urodzenie Dziecka

Urodzenie Dziecka w wyniku cigzy
mnogiej lub z wadg wrodzong
Urodzenie Dziecka martwego

Smieré Dziecka

Osierocenie Dziecka

Art. XV ust. 9 pkt 2

Art. XV ust. 10 pkt 2

Art. XV ust. 11 pkt1i2

Art. XV ust. 12 pkt2i3i4
iI5i617i14i15

Art. XV ust. 13 pkt2i3i4
i5

Art. XV ust. 14 pkt1i2i3

Art. XV ust. 15pkt1i2i3

Art. XV ust. 16 pkt1i2i 3

4

Art. XV ust. 17 pkt 113

Art. XV ust. 18 pkt 113

Art. XV ust. 19 pkt 113

Art. XV ust. 20 pkt 113

Art. XV ust. 21 pkt 213

Art. XV ust. 22 pkt 3i 4
i 5
Art. XV ust. 23 pkt 1

Art. XV ust. 24 pkt 2i 4

Art. XV ust. 25 pkt 2

Art. XV ust. 9pkt3i4i5
i6i7i8i9

Art. XV ust. 10 pkt3i4i5
16171819

Art. XV ust. 11 pkt3i4
i5i617i8i9

Art. XV ust. 12 pkt 8
19110111i112i13i16
Art. XV ust. 13 pkt6i7i8
i9i10

Art. XV ust. 14 pkt4i5i6
i 7

Art. XV ust. 15 pkt4i5i6
i 7

Art. XV ust. 16 pkt 5i6
i7i8

Art. XV ust. 17 pkt 2i 4

Art. XV ust. 18 pkt 2i 4

Art. XV ust. 19 pkt2i4i5

Art. XV ust. 20 pkt2i4i5
1617

Art. XV ust. 47 pkt 6

Art. XV ust. 24 pkt 3i5

Art. XV ust. 25 pkt 3



Pomoc medyczna

Druga opinia medyczna

Rehabilitacja medyczna

Smieré Dziecka wskutek NW

Pobytu Dziecka w szpitalu wskutek
NW

Urodzenie Dziecka martwego lub
poronienia

Smieré Rodzicow wskutek NW

Smieré Tesciow wskutek NW

Ryczattowe pokrycie kosztow lekow
zaleconych po pobycie
Ubezpieczonego w szpitalu

Refundacja kosztoéw naprawy lub
zakupu przedmiotow
ortopedycznych i Srodkéw
pomocniczych w nastepstwie NW

Refundacja kosztow leczenia
Ubezpieczonego w nastepstwie NW

Refundacja kosztéw wizyty
Ubezpieczonego u lekarza
specjalisty

Ubezpieczeniowy Fundusz
Kapitatowy

Art. XV ust.

i 10

Art. XV ust.

Art. XV ust.

i8i9

Art.

Art.

Art.

Art.

Art.

Art.

Art.

Art.

Art.

Art.

XV ust.

XV ust.

XV ust.

XV ust.

XV ust.

XV ust.

XV ust.

XV ust.

XV ust.

26 pkt4i5i6

27 pkt2i5i6

28 pkt2i3i7

29 pkt 2 4

30 pkt 2 3

31 pkt 3

32 pkt1i3

33pkt1i7

34 pkt2i3

35pkt1i3

36pkt1i2i4

37 pkt2i3

XVl ust. 7

Art. XV ust.

Art. XV ust.

Art. XV ust.

12

Art. XV ust.

Art. XV ust.

1718

Art. XV ust.

Art. XV ust.

Art. XV ust.

1516

Art. XV ust.

Art. XV ust.

Art. XV ust.

Art. XV ust.

26 pkt 7 8

27 pkt5i7i8

28 pkt4i5i6

28 pkt3i 5

30 pkt4i5i6

31pkt3i4

32 pkt 2i 4

33pkt2i3i4

34pkt 4i5i6

35pkt 23

36 pkt3i4

37 pkt 3

Art. XVI ust. 7



Ubezpieczeniowy Fundusz
Kapitatowy

3. Koszty oraz inne
obcigzenia potrgcane ze
sktadek
ubezpieczeniowych, z
aktywow
ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub
poprzez umorzenie
jednostek uczestnictwa
ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych

Art. XVI ust. 8

4. Wartosc¢ wykupu
ubezpieczenia w
poszczegolnych okresach
trwania ochrony
ubezpieczeniowej oraz
okres, w ktdorym roszczenie
o wyptate wartosci wykupu
nie przystuguje

Art. XVI ust. 8



OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE DLA MALYCH
| SREDNICH FIRM NR 3/2012

Artykut |

Postanowienia ogéine

Niniejsze Ogolne Warunki Grupowego Ubezpieczenia na Zycie
dla matych i $rednich firm, zwane dalej ,,OWU”, stanowig
podstawe zawarcia Umowy Grupowego Ubezpieczenia

na Zycie, zwanej dalej ,Umowa ubezpieczenia” zawierang

na rzecz Ubezpieczonych pomiedzy Ubezpieczajgcym

a Generali Zycie Towarzystwo Ubezpieczen S.A., zwang dalej
»lowarzystwem”.

Artykut 1l
Definicje

Wymienione ponizej terminy uzyte w OWU, we wniosku

o zawarcie Umowy ubezpieczenia, w Polisie oraz w innych

pismach i dokumentach zwigzanych z Umowa ubezpieczenia

definiuje sie nastepujgco:

1. certyfikat — dokument potwierdzajgcy przystgpienie
Ubezpieczonego do Umowy ubezpieczenia, wystawiany
dla kazdego Ubezpieczonego;

2. choroba - reakcja organizmu na dziatanie czynnika
chorobotwoérczego, prowadzaca do zaburzen
czynnosciowych, zmian w tkankach, narzadach, uktadach
lub catym ustroju;

3. data poczatku ochrony ubezpieczeniowej
(odpowiedzialnosci Towarzystwa) - data przystgpienia
Pracownika do Umowy ubezpieczenia;

4. data zatrudnienia - pierwsza data nawigzania
pomiedzy Pracownikiem a Ubezpieczajacym stosunku
pracy, cztonkostwa badz innego stosunku prawnego
zaakceptowanego przez Towarzystwo, jezeli nie nastagpita
zadna przerwa w czasie trwania tego stosunku;

5. deklaracja — dokument, w ktérym Pracownik wyraza
wole skorzystania z zastrzezonej na jego rzecz ochrony
ubezpieczeniowej;

6. Dziecko - o ile Umowa Dodatkowa nie stanowi
inaczej, dziecko wtasne Ubezpieczonego lub dziecko
przysposobione, ktére urodzito sie po 22. tygodniu trwania
cigzy i ktére nie osiggneto wieku 26 lat;

7. karencja - okres, w ktéorym odpowiedzialnosé
Towarzystwa zostaje ograniczona do nastepstw
nieszczesliwych wypadkéw;

8. Konkubent - osoba pozostajgca w zwigzku
nieformalnym z Pracownikiem, prowadzaca z nim
wspodlne gospodarstwo domowe, wskazana w pisemnym
oswiadczeniu, przy czym zmiany oswiadczenia mozna
dokonac raz na 36 miesiecy;

9. limit automatycznej akceptaciji — ustalana przez
Towarzystwo i wskazana w Umowie ubezpieczenia
maksymalna wysokos¢ sumy ubezpieczenia, z tytutu
Umowy Podstawowej oraz Uméw Dodatkowych
obejmujacych swym zakresem zdarzenia wymienione
w Art. lll ust. 2 oraz Art. Ill ust. 3 pkt 4), 7), 9), 11), 12),
16), 25), 28), 34) oraz 37) z jakg Towarzystwo moze
udzieli¢ ochrony ubezpieczeniowej Ubezpieczonemu
bez dokonywania oceny ryzyka medycznego;

10. Macocha - aktualna w dniu zajscia zdarzenia zona
ojca Ubezpieczonego lub Wspétmatzonka, niebedaca
biologiczng matkg Ubezpieczonego lub Wspdtmatzonka,
albo wdowa po ojcu Ubezpieczonego lub Wspdtmatzonka,
niebedaca biologiczng matkg Ubezpieczonego

11.

12.

13

14.

15.

16

17.

18.

19.

20.

lub Wspétmatzonka, jezeli nie wstgpita ponownie

w zwigzek matzenski;

miesigc polisowy — miesigc rozpoczynajacy sie

w dniu poczatku okresu ubezpieczenia, a nastepnie

w takim samym dniu kazdego nastepnego miesiaca
kalendarzowego;

nieszczesliwy wypadek — przypadkowe zdarzenie,
wywotane gwattownie i nagle dziatajgcg przyczynag
zewnetrzng, niezalezne od woli oraz stanu zdrowia osoby,
ktérej zycie lub zdrowie jest przedmiotem ubezpieczenia.
Za nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie zawatu

serca lub udaru moézgu oraz innych choréb i stanow
chorobowych, nawet wystepujacych nagle;

. hiezdolnos$¢ do pracy zarobkowej — catkowita

niezdolnos$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy

na podstawie stosunku pracy, umowy cywilnoprawnej,
wykonywania wolnhego zawodu lub do prowadzenia
dziatalnosci gospodarczej;

OIOM - oddziat intensywnej opieki medycznej (oddziat
intensywnej terapii) bedacy wydzielonym oddziatem
szpitalnym, prowadzony przez lekarzy specjalistow
intensywnej terapii — anestezjologii, zapewniajacy przez
24 godziny na dobe specjalistyczng opieke lekarskag

i pielegniarska, zaopatrzony w specjalistyczny sprzet,
umozliwiajacy catodobowe monitorowanie i wspomaganie
czynnosci zyciowych, przeznaczony do leczenia chorych
w stanach zagrozenia zycia. Pojecie ,OIOM” nie obejmuje
wydzielonych sal intensywnego nadzoru, istniejgcych

w ramach innych oddziatéw specjalistycznych;

Ojczym - aktualny w dniu zaj$cia zdarzenia maz matki
Ubezpieczonego lub Wspétmatzonka, niebedacy
biologicznym ojcem Ubezpieczonego lub Wspoétmatzonka,
albo wdowiec po matce Ubezpieczonego lub
Wspotmatzonka, niebedacy biologicznym ojcem
Ubezpieczonego lub Wspétmatzonka, jezeli nie wstgpit
ponownie w zwigzek matzenski;

. okres rozliczeniowy — okres pomiedzy kolejnymi

terminami naleznosci sktadki, okreslonymi w Polisie;
okres ubezpieczenia — okres wyznaczony

poprzez okreslone w Polisie daty poczatku i konca
odpowiedzialnosci Towarzystwa;

operacja chirurgiczna - inwazyjny zabieg chirurgiczny,
wykonywany w znieczuleniu ogélnym, przewodowym

lub miejscowym przez uprawnionego lekarza

o specjalnosci zabiegowej, niezbedny z medycznego
punktu widzenia dla przywrécenia prawidtowej

czynnosci chorego narzadu lub uktadu, albo majgcy

na celu usuniecie ogniska chorobowego. Operacjami,

w rozumieniu niniejszych OWU, nie sg zabiegi
przeprowadzane w celach diagnostycznych (biopsja,
pobranie wycinkéw, operacja zwiadowcza), drobne
zabiegi chirurgiczne oraz zabiegi niebedace koniecznoscig
medyczna. Definicja obejmuje tylko i wytacznie przypadki
umieszczone w Katalogu Operacji Chirurgicznych,
stanowigcym Zatgcznik nr 2 do niniejszych OWU;

pobyt w szpitalu — catodobowy pobyt w szpitalu

na zlecenie lekarza, w celu leczenia, trwajacy
nieprzerwanie co najmniej 4 kolejne dni, stuzacy
zachowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia. Okres
pobytu w szpitalu liczony jest od daty przyjecia do szpitala
do daty wypisania ze szpitala. Do pobytu w szpitalu nie
wlicza sie okresu pobytu na przepustkach;

Polisa — dokument potwierdzajacy zawarcie Umowy
ubezpieczenia oraz jej warunki;



Ogodlne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie dla matych i srednich firm

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

20.

30.

31.

powazna choroba - ktérakolwiek z choréb, zabiegow
lub operacji zgodnie z zakresem okreslonym w warunkach
odpowiednich Umoéw Dodatkowych dotyczacych
powaznych choroéb;

Pracownik — osoba fizyczna pozostajgca

z Ubezpieczajgcym w stosunku pracy, cztonkostwa,

badz w innym stosunku prawnym zaakceptowanym
przez Towarzystwo. Za Pracownika uznawana jest
réwniez osoba fizyczna prowadzaca dziatalnosé
gospodarczg wystepujgca w Umowie ubezpieczenia jako
Ubezpieczajacy;

prolongata - liczba dni, o ktére Towarzystwo odroczyto
optacenie sktadki catkowitej, liczac od terminu naleznosci
sktadki. W okresie prolongaty Towarzystwo udziela
ochrony ubezpieczeniowej przewidzianej w danej Umowie
ubezpieczenia;

rocznica Polisy — kazda kolejna rocznica okreslonej

w Polisie daty poczatku okresu ubezpieczenia;

Rodzic - ojciec lub matka Ubezpieczonego w rozumieniu
kodeksu rodzinnego i opiekunczego, a takze Macocha
lub Ojczym Ubezpieczonego, o ile nie zyje ojciec lub
matka Ubezpieczonego;

skiadka catkowita — suma sktadek ochronnych

i inwestycyjnych naleznych za wszystkich Ubezpieczonych
w danym okresie rozliczeniowym;

sktadka inwestycyjna — okreslona w Polisie i certyfikacie
kwota, wptacana w celu zakupu jednostek uczestnictwa,
nalezna za Ubezpieczonego w danym okresie
rozliczeniowym. Skfadka inwestycyjna jest nalezna,

o ile zawarta zostata Umowa Dodatkowa dotyczgca
Ubezpieczeniowego Funduszu Kapitatowego;

sktadka ochronna - kwota okreslona w Polisie

i certyfikacie, przeznaczona na pokrycie kosztow ochrony
ubezpieczeniowej za danego Ubezpieczonego, nalezna
w danym okresie rozliczeniowym;

suma ubezpieczenia — okreslona w Polisie i certyfikacie
kwota, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci
zobowigzania Towarzystwa w przypadku zaj$cia zdarzenia
objetego ochrong ubezpieczeniowa;

szpital — znajdujacy sie na terenie Rzeczypospolitej
Polskiej lub kraju Unii Europejskiej lub — pod

warunkiem dostarczenia dokumentacji medycznej
przettumaczonej na jezyk angielski — kraju spoza Unii
Europejskiej — dziatajgcy zgodnie z prawem zaktad opieki
zdrowotnej, ktérego zadaniem jest catodobowa opieka
nad chorymi, ich leczenie, przeprowadzanie badan
diagnostycznych, wykonywanie zabiegdw chirurgicznych
w warunkach stacjonarnych, w specjalnie do tych celéw
przystosowanych pomieszczeniach, posiadajgcych
odpowiednig infrastrukture i zatrudniajacy catodobowo
zawodowy, wykwalifikowany personel pielegniarski

i przynajmniej jednego lekarza, utrzymujgcy state miejsca
szpitalne dla pacjentéw i prowadzacy dla nich dzienne
rejestry medyczne. Pojecie ,,szpital” nie obejmuje

domu opieki, hospicjum, osrodka sanatoryjnego,
rehabilitacyjnego lub wypoczynkowego, ani jakiejkolwiek
placéwki, ktérej statutowym zadaniem jest leczenie
alkoholizmu lub innych uzaleznien;

$srodek lokomocji — pojazd silnikowy, ktérego konstrukcja
umozliwia jazde z predkoscig przekraczajgca 25 km/h,

z wyfgczeniem ciggnika rolniczego oraz pojazd szynowy,
statek wodny rozumiany jako urzadzenie ptywajgce

0 napedzie mechanicznym, w tym réwniez prom,
wodolot i poduszkowiec, a takze statek powietrzny,
rozumiany jako urzadzenie zdolne do unoszenia sie

w atmosferze na skutek oddziatywania powietrza innego
niz oddziatywanie powietrza odbitego od podtoza,

z wytgczeniem balonéw, sterowcow, szybowcow,
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motoszybowcow, skrzydtowcdw oraz spadochronéw

osobowych. Pojecia ,pojazd”, ,droga” oraz ,kierowca”

rozumiane sg zgodnie ze znaczeniem nadanym przez
obowigzujgce przepisy prawa o ruchu drogowym;

termin naleznosci sktadki — data poczatku okresu

ubezpieczenia, a nastepnie taki sam dzien w kolejnych

okresach, wyznaczanych przez czestotliwos¢ optacania
skfadki;

Tes¢ - ojciec lub matka Wspotmatzonka w rozumieniu

kodeksu rodzinnego i opiekuriczego, a takze Macocha

lub Ojczym Wspdtmatzonka, o ile nie zyje ojciec lub matka

Wspdtmatzonka;

trwaty uszczerbek na zdrowiu - trwate, nie rokujgce

poprawy uszkodzenie danego organu, narzadu lub ukfadu,

polegajace na fizycznej utracie tego organu, narzadu

lub uktadu lub uposledzeniu jego funkcji. Obejmuje tylko

i wytgcznie przypadki umieszczone w Tabeli uszczerbkow

na zdrowiu, stanowigcej Zatgcznik nr 1 do niniejszych

OWU;

Ubezpieczajgcy — osoba fizyczna, prawna lub jednostka

organizacyjna nie posiadajgca osobowosci prawne;j,

zawierajgca Umowe ubezpieczenia i zobowigzana

do optacania sktadek;

Ubezpieczony - Pracownik, ktéry przystapit do Umowy

ubezpieczenia. Ponadto za zgodg Towarzystwa

Ubezpieczonym moze by¢ réwniez Wspotmatzonek

(Konkubent) Pracownika, pod warunkiem przystgpienia

do Umowy ubezpieczenia zaréwno Wspotmatzonka

(Konkubenta) jak i samego Pracownika;

Umowa Dodatkowa — umowa rozszerzajgca zakres

Umowy Podstawowej o dodatkowe zdarzenia

ubezpieczeniowe lub o mozliwos$¢ inwestowania srodkéw

w Ubezpieczeniowy Fundusz Kapitatowy;

Umowa Podstawowa — Umowa ubezpieczenia zawarta

na podstawie niniejszych OWU, obejmujaca zakresem

odpowiedzialnosci $mieré Ubezpieczonego;

Uposazony — osoba wskazana na pismie lub

elektronicznie przez Ubezpieczonego, jako uprawniona

do otrzymania $wiadczenia w przypadku jego $mierci;
wczeshiejsza umowa ubezpieczenia - Umowa
ubezpieczenia spetniajaca jeden z ponizszych warunkow:

- umowa grupowego ubezpieczenia zawarta przez
Ubezpieczajgcego z innym Ubezpieczycielem;

- dowolna Umowa grupowego ubezpieczenia zawarta
z Towarzystwem;

- umowa Indywidualnej Kontynuacji zawarta przez
Ubezpieczonego z Towarzystwem;

w ramach ktérej Ubezpieczony byt objety ochrong

w okresie bezposrednio poprzedzajgcym objecie

go ochrong z tytutu Umowy ubezpieczenia zawartej

z Towarzystwem oraz z tytutu ktérej ochrona zakonczyta

sie lub w przypadku umowy Indywidualnej Kontynuacji

zakonczy sie w ciggu 30 dni od dnia objecia ochrong

w ramach niniejszej Umowy;

wiek - liczba ukonczonych petnych lat zycia w dniu,

w ktérym wiek jest liczony;

Wspoétmatzonek — osoba pozostajaca z Ubezpieczonym

w zwigzku matzenskim, w rozumieniu kodeksu rodzinnego

i opiekunczego oraz w stosunku do ktérej nie zostata

orzeczona separacja;

wypadek przy pracy - nieszczesliwy wypadek, w ktérym

uczestniczyt Ubezpieczony oraz ktéry nastagpit:

1) podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez
Ubezpieczonego na rzecz jego Pracodawcy zwyktych
czynnosci wynikajacych z zakresu obowigzkow
stuzbowych i charakteru wykonywanej pracy
lub polecen przetozonych;
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2) w czasie pozostawania Ubezpieczonego w dyspozycji
Pracodawcy w drodze miedzy siedzibg Pracodawcy

a miejscem wykonywania obowigzkéw wynikajacych
ze stosunku pracy;

w czasie trwania podrézy stuzbowej w okolicznosciach
innych niz okreslone w pkt.1), chyba ze wypadek zostat
spowodowany postepowaniem Ubezpieczonego,
ktére nie pozostawato w zwigzku z wykonywaniem
powierzonych mu zadan.

Wypadek przy pracy musi by¢ potwierdzony

w przedstawionym Towarzystwu protokole
powypadkowym sporzgdzonym zgodnie z powszechnie
obowigzujacymi przepisami prawa dotyczacymi $wiadczen
z tytutu wypadkow przy pracy. Za wypadek przy pracy nie
uwaza sie zdarzenia zaistniatego w drodze do lub z pracy;
wypadek w srodku lokomocji — nieszczesliwy wypadek,
w ktérym Ubezpieczony uczestniczyt jako kierowca

lub pasazer srodka lokomocji i ulegt wypadkowi w zwigzku
z ruchem drogowym, wodnym lub powietrznym, a takze

w zwigzku z ruchem pojazdu szynowego;

pobyt Dziecka w szpitalu — catodobowy pobyt Dziecka
w szpitalu na zlecenie lekarza, w celu leczenia, trwajacy
nieprzerwanie co najmniej 7 kolejnych dni, stuzacy
zachowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia Dziecka.
Okres pobytu w szpitalu liczony jest od daty przyjecia
Dziecka do szpitala do daty wypisania ze szpitala.

Artykut Il

Przedmiot i zakres odpowiedzialnosci

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie i zdrowie S.

Ubezpieczonego.
Zakres odpowiedzialnosci Towarzystwa, w ramach
Umowy Podstawowej obejmuje $mier¢ Ubezpieczonego

zaistniatg w okresie ochrony ubezpieczeniowe;j. 6.

Na wniosek Ubezpieczajacego, i po akceptacii
Towarzystwa, zakres odpowiedzialnosci, o ktérym mowa
w ust. 2, moze zostaé rozszerzony, w ramach Uméw

Dodatkowych o nastepujace zdarzenia ubezpieczeniowe: 7.

1) $mier¢ Ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego
wypadku;

$mier¢ Ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego
wypadku przy pracy;

$mier¢ Ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego
wypadku w $rodku lokomocji;

$mier¢ Ubezpieczonego wskutek zawatu serca

lub udaru mézgu; 1.

niezdolnos¢ do pracy zarobkowej wskutek

nieszczesliwego wypadku;

6) trwaly uszczerbek na zdrowiu wskutek nieszczesliwego
wypadku;

7) trwaly uszczerbek na zdrowiu wskutek zawatu serca
lub udaru mézgu;

8) trwaly uszczerbek na zdrowiu Dziecka wskutek

nieszczesliwego wypadku;

powazna choroba Ubezpieczonego;

powazna choroba Dziecka;

operacje chirurgiczne;

pobyt Ubezpieczonego w szpitalu;

pobyt Ubezpieczonego w szpitalu wskutek

nieszczesliwego wypadku;

10
11
12
13

===

14) pobyt Ubezpieczonego w szpitalu wskutek 2.

nieszczesliwego wypadku przy pracy;

15) pobyt Ubezpieczonego w szpitalu wskutek
nieszczesliwego wypadku w $srodku lokomociji;

16) pobyt Ubezpieczonego w szpitalu wskutek zawatu
serca lub udaru moézgu;

17) $mieré Wspotmatzonka;
18) $mieré Wspotmatzonka wskutek nieszczesliwego
wypadku;

19) $mieré Rodzicow;

20) $Smier¢ Tesciow;

21) urodzenie Dziecka;

22) urodzenie Dziecka rozszerzone o urodzenie Dziecka
w wyniku cigzy mnogiej lub z wadg wrodzona;

23) urodzenie Dziecka martwego;

24) $mier¢ Dziecka;

25) osierocenie Dziecka;

26) pomoc medyczna;

27) druga opinia medyczna;

28) rehabilitacja medyczna;

29) $mier¢ Dziecka wskutek nieszczesliwego wypadku;

30) pobyt Dziecka w szpitalu wskutek nieszczesliwego
wypadku;

31) urodzenie Dziecka martwego lub poronienie;

32) $Smier¢ Rodzicdw wskutek nieszczesliwego wypadku;

33) $mier¢ Tesciow wskutek nieszczesliwego wypadku;

34) ryczattowe pokrycie kosztéw lekéw zaleconych

po pobycie Ubezpieczonego w szpitalu;

35) refundacje kosztéw naprawy lub zakupu przedmiotéw
ortopedycznych i Srodkéw pomocniczych
poniesionych przez Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku;

36) refundacje kosztow leczenia Ubezpieczonego
w nastepstwie nieszczesliwego wypadku;

37) refundacje kosztow wizyty Ubezpieczonego u lekarza
specjalisty.

Przedmiot i zakres odpowiedzialnosci potwierdza Polisa.

W przypadku $mierci Ubezpieczonego Towarzystwo

wyptaci $wiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia

aktualnej w dniu $mierci Ubezpieczonego z tytutu Umowy

Podstawowe;j.

W przypadku zajscia zdarzen ubezpieczeniowych

wymienionych w ust. 3, Towarzystwo zrealizuje swoje

zobowigzania zgodnie z warunkami odpowiednich Uméw

Dodatkowych.

Zobowigzania Towarzystwa z tytutu Umowy Podstawowe;j

i Uméw Dodatkowych potwierdzone sg w Polisie oraz

podane w certyfikatach.

Artykut IV

Zawarcie Umowy ubezpieczenia

Z zastrzezeniem ust. 4 warunkiem niezbednym

do zawarcia Umowy ubezpieczenia jest ztozenie

kompletnie i poprawnie wypetnionych dokumentéw:

1) wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia;

2) kompletu deklaracji podpisanych przez osoby
wyrazajace wole przystgpienia do Umowy
ubezpieczenia na warunkach okreslonych we wniosku
o zawarcie Umowy ubezpieczenia;

3) wykazu os6b deklarujgcych wole przystgpienia
do Umowy ubezpieczenia, za ktére zostata optacona
pierwsza sktadka catkowita;

4) kopii przelewu pierwszej sktadki catkowitej;

5) innych dokumentéw wskazanych przez Towarzystwo
we wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia
lub w deklaracji.

Umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta, jezeli wole

przystgpienia do niej zadeklaruje min. 75% Pracownikéw

Ubezpieczajacego zatrudniajacego od 3 do 20

Pracownikéw, jednak nie mniej niz 3 osoby.
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Ubezpieczajgcy zatrudniajgcy od 3 do 20 Pracownikéw
moze zawrze¢ z Towarzystwem tylko jedng Umowe
ubezpieczenia.

Jezeli informacje zawarte w dokumentach, o ktérych
mowa w ust. 1, w znaczacy sposoéb roznig sie od tych,

na podstawie ktérych zostata przygotowana propozycja
warunkéw ubezpieczenia, Towarzystwo ma prawo
najpdzniej w terminie 20 dni od dostarczenia wyzej
wymienionych dokumentéw, zaproponowac¢ nowe
warunki, adekwatne do zmienionych informacji, bgdz
odmowi¢ zawarcia Umowy ubezpieczenia, o czym
poinformuje Ubezpieczajgcego na pismie.

W przypadku odmowy zawarcia Umowy ubezpieczenia,
Towarzystwo zwréci Ubezpieczajgcemu pierwsza sktadke
catkowitg w petnej wysokosci.

Umowa ubezpieczenia zawarta jest w dniu oznaczonym
w Polisie jako poczatek okresu ubezpieczenia, ktéry
moze przypadac na 1. lub 15. dzien kazdego miesigca
kalendarzowego, nastepujacy po tgcznym spetnieniu
warunkéw okreslonych w ust. 1.

Umowa ubezpieczenia zawierana jest pomiedzy
Towarzystwem a Ubezpieczajgcym na okres jednego roku
liczonego od daty poczatku okresu ubezpieczenia.
Zawarcie Umowy Dodatkowej nie jest mozliwe bez
zawarcia Umowy Podstawowe;.

Umowa Podstawowa i Umowa Dodatkowa zostajg
przedtuzone na kolejny okres roczny, o ile zadna ze Stron
nie postanowi inaczej, z tym ze o$wiadczenie wyrazajace
wole nieprzedtuzenia Umowy ubezpieczenia na kolejny
okres powinno by¢ ztozone do wiadomosci drugiej Strony
na pismie pod rygorem niewaznosci nie pdzniej niz na 30
dni przed uptywem okresu, na jaki Umowa Podstawowa

i Umowa Dodatkowa zostaty zawarte. Wypowiedzenie
Umowy Podstawowej lub Umowy Dodatkowej przez
Ubezpieczajgcego jest réwnoznaczne z wyrazeniem woli
o ich nieprzedtuzaniu na kolejny okres roczny.

Umowy Dodatkowe moga by¢ zawierane w dniu zawarcia
Umowy Podstawowej lub w dniu rocznicy Polisy

lub za zgodg Towarzystwa w wybrang miesiecznice polisy.

Artykut V

Przystepowanie do Umowy ubezpieczenia

Do Umowy ubezpieczenia moze przystgpi¢ osoba, ktéra:

1) jest w wieku co najmniej 15 lat i ma nie wiecej niz
65 lat;

2) jest Pracownikiem Ubezpieczajacego albo
Wspétmatzonkiem albo Konkubentem Pracownika;

3) nie przebywa na zwolnieniu lekarskim, z zastrzezeniem
ust. 2;

4) spetnia dodatkowe warunki okreslone przez
Ubezpieczajgcego, zaakceptowane przez Towarzystwo
oraz podane w Polisie;

5) przeszta pozytywnie ocene ryzyka ubezpieczeniowego.

Do Umowy ubezpieczenia moze przystgpi¢ osoba, ktéra

spetnita warunki wymienione w ust. 1 pkt 1)-2) i 4)-5) oraz

ktéra w dacie zawarcia Umowy ubezpieczenia przebywa
na zwolnieniu lekarskim pod warunkiem, ze wczes$niejsza
umowa ubezpieczenia zostata rozwigzana przed

dniem zawarcia Umowy ubezpieczenia i okres miedzy

zakonczeniem ochrony w stosunku do tej osoby z tytutu

wczesniejszej umowy ubezpieczenia a przystgpieniem

do Umowy ubezpieczenia byt nie dtuzszy niz miesigc

kalendarzowy, bezposrednio poprzedzajgcy zawarcie

Umowy ubezpieczenia.

Za date nabycia przez Pracownika prawa do przystapienia

do Umowy ubezpieczenia uwaza sie pozniejsza z dat:

9.

10.

11.

12.

date poczagtku okresu ubezpieczenia albo najblizszy
termin naleznosci sktadki nastepujacy po dacie
zatrudnienia Pracownika, w ktérym spetnione zostaty
warunki wymienione w ust. 1, o ile Ubezpieczajacy nie
wskaze innej daty nabycia przez Pracownika prawa

do przystgpienia do Umowy ubezpieczenia.

Jezeli data zatrudnienia Pracownika przypada

na termin naleznosci sktadki, za date nabycia prawa

do przystgpienia uwaza sie ten dzien, o ile spetnione
zostaty warunki wymienione w ust. 1.

Za date nabycia przez Wspétmatzonka lub Konkubenta
Pracownika prawa do przystgpienia do Umowy
ubezpieczenia uwaza sie odpowiednio pdzniejszg

z dat: date nabycia prawa do przystgpienia przez
Pracownika lub najblizszy termin naleznosci sktadki
nastepujacy po dacie zawarcia zwigzku matzenskiego

lub ztozenia odpowiedniego o$wiadczenia — w przypadku
przystepowania Konkubenta.

Ubezpieczonemu, ktéremu ochrona z tytutu Umowy
ubezpieczenia wygasta z dniem najblizszej miesiecznicy
polisy po rozpoczeciu urlopu wychowawczego lub
macierzynskiego i ktéry w zwigzku z tym zawart

z Towarzystwem umowe indywidualnej kontynuaciji
ubezpieczenia, przystuguje prawo ponownego
przystapienia do Umowy ubezpieczenia pod warunkiem,
ze umowa indywidualnej kontynuacji ubezpieczenia
zostata rozwigzana i okres miedzy zakoniczeniem ochrony
z tytutu umowy indywidualnej kontynuacji ubezpieczenia
a ponownym przystgpieniem do Umowy ubezpieczenia byt
nie dtuzszy niz 31 dni. Za date nabycia prawa ponownego
przystapienia do Umowy ubezpieczenia przez Pracownika,
o ktérym mowa powyzej - uwaza sie najblizszy termin
naleznosci sktadki nastepujgcy po powrocie Pracownika
z urlopu wychowawczego lub macierzynskiego, jezeli
zostaty spetnione warunki wymienione w ust. 1.

Ochrong ubezpieczeniowg moze zostac¢ objeta osoba,
ktéra uprzednio wyrazita wole skorzystania z zastrzezonej
na jej rzecz ochrony ubezpieczeniowej. W tym celu osoba
przystepujgca do Umowy ubezpieczenia sktada deklaracje
oraz inne dokumenty wymagane przez Towarzystwo
wskazane w deklaracji. Towarzystwo przyjmuje
oswiadczenia woli oraz inne dokumenty, o ktérych mowa
powyzej, nie starsze niz 3 miesigce od dnia ich podpisania
przez osobe przystepujaca.

Za date przystgpienia do Umowy ubezpieczenia
przyjmuije sie najblizszy termin naleznosci sktadki
przypadajgcy po dniu, w ktérym Towarzystwo otrzymato

i zaakceptowato deklaracje, podpisang przez osobe
przystepujacg do Umowy ubezpieczenia, pod warunkiem
optfacenia za Ubezpieczonego pierwszej sktadki ochronnej
z uwzglednieniem okresu prolongaty.

Towarzystwo zastrzega sobie prawo do oceny ryzyka
ubezpieczeniowego, w tym zgdania dokumentow
dotyczacych stanu zdrowia Ubezpieczonego i kierowania
go na badania medyczne. Koszt badan medycznych
ponosi Towarzystwo.

Towarzystwo ma prawo, na podstawie zebranych
dokumentoéw, nie wyrazi¢ zgody na objecie ochrong
ubezpieczeniowg osoby zgtoszonej do Umowy
ubezpieczenia.

W przypadku nie wyrazenia zgody na objecie ochrong
ubezpieczeniowg osoby zgtoszonej do Umowy
ubezpieczenia, Towarzystwo zwréci Ubezpieczajgcemu
przekazang za dang osobe sktadke ochronng

i inwestycyjna.

Jezeli po dokonaniu oceny ryzyka ubezpieczeniowego
Towarzystwo wyrazi zgode na objecie ochrong
Ubezpieczonego, decyzja Towarzystwa bedzie skuteczna
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13.

14.

15.

z dniem najblizszego terminu naleznosci sktadki
nastepujgcego po dacie wydania tejze decyzji.
Przystgpienie do Umowy Dodatkowej nie jest mozliwe bez
przystgpienia do Umowy Podstawowe.

Do Uméw Dodatkowych, w ramach ktérych
odpowiedzialnoscig Towarzystwa objete sg zdarzenia
wymienione w Art. lll ust. 3 pkt 4), 5), 7), 9), 11)-16),
26)-28), 34) oraz 37) moze przystapi¢ osoba, ktéra nie
ukonczyta 65 lat.

Ubezpieczony ma prawo w kazdej chwili zrezygnowac

z ochrony ubezpieczeniowej, sktadajgc Ubezpieczajgcemu
pisemne o$wiadczenie o rezygnacji, ze skutkiem

na koniec miesigca polisowego. Rezygnacja z ochrony
ubezpieczeniowej w ramach Umowy Podstawowej jest
réwnoznaczna z rezygnacjg z ochrony ubezpieczeniowej
w ramach Umowy Dodatkowe;j.

Artykut VI

Zawieszenie optacania skiadek

Zawieszenie optacania sktadek ochronnych nastepuje

na wniosek Ubezpieczajgcego i obowigzuje

od najblizszego terminu naleznosci sktadki
przypadajgcego po dacie akceptacji przez Towarzystwo
whniosku ztozonego w tej sprawie. Maksymalny okres,

na jaki optacanie sktadek ochronnych moze zosta¢
zawieszone wynosi 36 miesiecy.

W okresie zawieszenia optacania sktadek ochronnych
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, a sktadka
ochronna i inwestycyjna nie jest nalezna.

Wznowienie optacania sktadek ochronnych nastepuje

na wniosek Ubezpieczajgcego z zastosowaniem 6.
miesiecznego okresu karenciji, liczonego od daty
wznowienia odpowiedzialnosci Towarzystwa,

a w przypadku Umowy Dodatkowej dotyczacej urodzenia
Dziecka lub urodzenia Dziecka rozszerzonego o urodzenie
Dziecka w wyniku cigzy mnogiej lub z wadg wrodzong —
9 miesiecy.

W przypadku wznowienia optacania sktadek ochronnych,
Towarzystwo zastrzega sobie prawo do zaproponowania
zmiany warunkéw ubezpieczenia, jezeli z posiadanych
informaciji o grupie Ubezpieczonych wynika, ze ryzyko
ubezpieczeniowe zwigzane ze wznowieniem
odpowiedzialnosci Towarzystwa, odbiega od ryzyka,

na podstawie ktérego ustalono warunki ubezpieczenia
przed zawieszeniem optacania sktadek ochronnych.
Wznowienie odpowiedzialnosci po okresie zawieszenia
optacania sktadek ochronnych nastepuje poczawszy

od najblizszego terminu naleznosci sktadki, nastepujgcego
po dniu zaakceptowania przez Towarzystwo wniosku

0 wznowienie odpowiedzialnos$ci oraz po optaceniu sktadki
catkowitej za okres udzielanej ochrony, z zastrzezeniem
ust. 3.

Artykut VI

Prawa i obowigzki Stron

Ubezpieczajacy jest zobowigzany do:

1) udostepniania Ubezpieczonym OWU bedacych
podstawg zawarcia Umowy ubezpieczenia, przed
zebraniem od nich deklaraciji;

2) przekazywania do Towarzystwa deklaracji oséb
przystepujacych do Umowy ubezpieczenia;

3) udostepniania Ubezpieczonym Polisy;

4) informowania Ubezpieczonych o zakresie
odpowiedzialnosci i warunkach swiadczenia ochrony

ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
ze szczegolnym uwzglednieniem zmian warunkéw
Umowy ubezpieczenia, zmian wartosci $wiadczen
lub zmian prawa wtasciwego dla Umowy
ubezpieczenia;

5) informowania Towarzystwa, zgodnie ze stanem
swojej wiedzy, o zmianie danych osobowych
Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonych i Uposazonych;

6) przekazywania do Towarzystwa w uzgodnionych
terminach sktadek catkowitych;

7) przekazywania do Towarzystwa, w terminie
naleznosci sktadki catkowitej (bez okresu prolongaty)
i w ustalonym przez Towarzystwo formacie,
rozliczenia sktadek wraz z aktualnymi wykazami
Ubezpieczonych przystepujgcych lub wystepujgcych
z Umowy ubezpieczenia oraz ze wskazaniem
przyczyny wystgpienia (w szczegélnosci w przypadku
ustania stosunku prawnego taczgcego Pracownika
z Ubezpieczajgcym), z zastrzezeniem, ze za szkody
powstate wskutek btednie przekazanych informacji
odpowiada Ubezpieczajacy;

8) przekazywania na wniosek Towarzystwa innych
dokumentow.

. Towarzystwo jest zobowigzane do:

1) prawidtowego i terminowego wykonywania
zobowigzan wynikajgcych z Umowy ubezpieczenia;

2) przekazywania Ubezpieczajgcemu w formie pisemnej
informacji dotyczacej warunkéw Umowy ubezpieczenia
oraz zmiany warunkéw Umowy ubezpieczenia,
ze szczegolnym uwzglednieniem zmian wartosci
$wiadczen lub zmiany prawa wtasciwego dla Umowy
ubezpieczenia;

3) informowania Ubezpieczonego, Uposazonych
oraz innych oséb uprawnionych o dokumentach
potrzebnych do ustalenia odpowiedzialnosci
Towarzystwa w przypadku zajscia zdarzen objetych
ochrong ubezpieczeniowg jezeli takie zdarzenia
zostang zgtoszone;

4) zawiadamiania Ubezpieczonego lub Uposazonego lub
innych oséb uprawnionych, ktére zgtosity roszczenie,
0 przyczynach niemoznosci zaspokojenia ich roszczen
w catosci lub w czesci;

5) udostepniania Ubezpieczajgcemu, Ubezpieczonemu,
Uposazonym lub innym osobom uprawnionym
informacji i dokumentoéw, ktére miaty wptyw
na ustalenie odpowiedzialnosci Towarzystwa
lub wysokosci $wiadczenia z tytutu zdarzenia
ubezpieczeniowego, z zastrzezeniem ust. 3.

. Ubezpieczajacy ma prawo za zgodg Towarzystwa

przenies¢ prawa i obowigzki wynikajgce z Umowy
ubezpieczenia na inny podmiot lub podmioty.

W przypadku przeniesienia praw i obowigzkéw na inny
podmiot, z chwilg ich przeniesienia podmiot ten staje sie
Ubezpieczajacym.

Przeniesienie praw i obowigzkéw powinno by¢ pod
rygorem niewaznosci zaakceptowane na pismie przez
Towarzystwo.

Artykut VI

Rozwigzanie Umowy ubezpieczenia

. Umowa ubezpieczenia moze by¢ w kazdym czasie

rozwigzana na skutek wypowiedzenia ztozonego
przez Ubezpieczajgcego na pismie z zachowaniem
1. miesiecznego okresu wypowiedzenia.

. Uptyw okresu wypowiedzenia Umowy ubezpieczenia

rozpoczyna sie w 1. dniu miesigca polisowego



Ogodlne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie dla matych i srednich firm

nastepujgcego bezposrednio po miesigcu, w ktérym
Towarzystwo otrzymato oswiadczenie o wypowiedzeniu.
Ubezpieczajacy ma prawo odstgpienia od Umowy
ubezpieczenia w terminie 30 dni, a w przypadku, gdy
Ubezpieczajacy jest przedsiebiorcg — w ciggu 7 dni, liczac
od daty zawarcia Umowy ubezpieczenia. W przypadku
skorzystania przez Ubezpieczajgcego z prawa odstgpienia
od Umowy ubezpieczenia Umowa ubezpieczenia
rozwigzuje sie z dniem otrzymania przez Towarzystwo
oswiadczenia Ubezpieczajgcego o odstgpieniu.

. Wypowiedzenie Umowy Podstawowej lub

odstgpienie od niej jest rownoznaczne odpowiednio

z wypowiedzeniem Uméw Dodatkowych albo
odstgpieniem od nich. Umowa Dodatkowa ulega
rozwigzaniu w dniu rozwigzania Umowy Podstawowe;j.

. Wypowiedzenie Umowy Dodatkowej bez wypowiedzenia
Umowy Podstawowej skutkuje rozwigzaniem Umowy
Dodatkowej w najblizszag rocznice Polisy.

. Wypowiedzenie Umowy Dodatkowej nie skutkuje
wypowiedzeniem Umowy Podstawowe;.

. Odstgpienie od Umowy ubezpieczenia i jej rozwigzanie
nie zwalniajg Ubezpieczajgcego od obowigzku zaptacenia
sktadki catkowitej za okres udzielania przez Towarzystwo
ochrony ubezpieczeniowe;j.

. W przypadku nieoptacenia sktadki catkowitej w terminie
jej naleznosci, Umowa ubezpieczenia moze ulec
rozwigzaniu z bezskutecznym uptywem dodatkowego
terminu wskazanego przez Towarzystwo w pisemnym

lub elektronicznym wezwaniu do zaptaty, o ktérym mowa
w Art. X ust. 8.

Artykut IX

Zmiany w Umowie ubezpieczenia

. W porozumieniu z Ubezpieczajacym do Umowy
ubezpieczenia mogg by¢ wprowadzone postanowienia
dodatkowe lub odmienne od ustalonych w OWU.

. Wszelkie zmiany w Umowie sg dokonywane w drodze
ustalen pomiedzy Stronami i potwierdzane w formie
pisemnej pod rygorem niewaznosci.

. W przypadku wypowiedzenia przez Ubezpieczajacego
ktérejkolwiek z Uméw Dodatkowych, Towarzystwo
zastrzega sobie prawo do 14—-dniowego terminu

na przedstawienie Ubezpieczajacemu wysokosci nowej
sktadki ochronnej i inwestycyjnej.

Na podstawie posiadanych informacji o grupie
Ubezpieczonych (takich jak: liczebnos$¢, struktura
wiekowa, pfciowa, rodzaj wykonywanego zawodu

oraz stosowane karencje), Towarzystwo ustala zakres
odpowiedzialnosci, wysokosci sum ubezpieczenia

i sktadek ochronnych i inwestycyjnych, obowigzujacych
w nastepnym roku polisowym, zawiadamiajac o tym
Ubezpieczajacego najpdzniej w terminie 50 dni przed
rocznicg Polisy.

. Odmowa Ubezpieczajgcego przyjecia zaproponowanych
przez Towarzystwo warunkéw ztozona w formie
pisemnej do dnia rocznicy Polisy lub brak odpowiedzi
Ubezpieczajacego, jest rownoznaczne ze ztozeniem
przez Ubezpieczajgcego oswiadczenia o nieprzedtuzaniu
Umowy ubezpieczenia na kolejny rok polisowy.

Na 30 dni przed kazdg rocznicg Polisy Ubezpieczajacy,
poprzez ztozenie wniosku i za zgodg Towarzystwa, moze
zmienié¢: zakres odpowiedzialnosci, wysokosci sum
ubezpieczenia oraz sktadek ochronnych i inwestycyjnych,
czestotliwos$¢ optacania sktadek.

Dokonanie zmian warunkéw w Umowie Podstawowej
lub w Umowie Dodatkowej, o ktérych mowa w ust. 4

10.

11.

12.

i w ust. 6, Towarzystwo potwierdzi wystawiajgc stosowny
aneks potwierdzajgcy zakres dokonanych zmian.

W przypadku niedokonywania przez Strony zadnych
zmian w Umowie Ubezpieczenia, Towarzystwo nie

jest zobowigzane do wystawiania aneksu, zas Umowa
Podstawowa i Umowa Dodatkowa przedtuzajg sie

na zasadach okreslonych w Art. IV ust. 9.

Artykut X
Skiadki

. Obowigzek optacania sktadek catkowitych istnieje przez

caly okres trwania odpowiedzialnosci Towarzystwa.
Towarzystwo ustala wysokos$¢ sktadki ochronnej z tytutu
Umowy Podstawowej i Uméw Dodatkowych w zaleznosci
od wysokosci sum ubezpieczenia, zakresu ochrony
ubezpieczeniowej, okresu karencji, czestotliwosci
optacania sktadek oraz liczebnosci, struktury wiekowej,
ptciowej, rodzaju wykonywanego zawodu os6b
przystepujacych do Umowy ubezpieczenia.
Wysokosci sktadek naleznych z tytutu Umowy
Podstawowej i Uméw Dodatkowych potwierdzone
sg w Polisie.
Sktadki z tytutu Uméw Dodatkowych optacane sg wraz
ze sktadkg ochronng z tytutu Umowy Podstawowe;.
Sktadki nalezne z tytutu Umowy Podstawowej i Umow
Dodatkowych mogg pochodzi¢ ze srodkéw finansowych
Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego, z tym
ze roszczenie o zaptate sktadki catkowitej przystuguje
Towarzystwu wytacznie przeciwko Ubezpieczajacemu.
Sktadke catkowitg uwaza sie za optacong w dniu uznania
rachunku bankowego Towarzystwa.
Sktadki nalezne z tytutu Umowy Podstawowej i Umow
Dodatkowych moga by¢ ptatne z jedng wybrang
czestotliwoscia: miesieczna, kwartalng, pétroczng
lub roczna, zgodnie z wyborem Ubezpieczajacego. Termin
naleznosci sktadki, prolongata, wysokosci sktadek oraz
czestotliwos¢ ich optacania okreslone sg w Polisie.
W przypadku powstania zalegtosci w optacaniu catosci
lub czesci sktadki catkowitej Towarzystwo wezwie
Ubezpieczajacego do zaptaty zalegtosci w dodatkowym
terminie wyznaczonym w pisemnym lub elektronicznym
wezwaniu do zaptaty oraz poinformuje Ubezpieczajacego
o skutkach niezaptacenia sktadki catkowitej w wyzej
wymienionym dodatkowym terminie. Termin dodatkowy
wskazany w wezwaniu do zaptaty nie moze by¢ krotszy
niz wskazany w obowigzujgcych przepisach prawa.
Skutkiem niezaptacenia sktadki catkowitej w terminie jej
naleznosci jest:
1) zakonczenie odpowiedzialnosci Towarzystwa
w stosunku do wszystkich Ubezpieczonych — zgodnie
z Art. Xl ust. 2 pkt 6) oraz;
2) rozwigzanie Umowy ubezpieczenia — zgodnie z Art. VIII
ust. 8.
Skutkiem niezaptacenia skfadki ochronnej za
poszczegdlinych Ubezpieczonych wskazanych przez
Ubezpieczajacego w terminie jej naleznosci jest
zakonczenie odpowiedzialnosci Towarzystwa w stosunku
do tych Ubezpieczonych zgodnie z Art. XI ust. 2 pkt 3).
Skutki, o ktérych mowa w ust. 9 powstajg
z bezskutecznym uptywem terminu dodatkowego
wskazanego w pisemnym lub elektronicznym wezwaniu
do zaptaty.
W przypadku zalegtosci w opfacaniu jakichkolwiek
skfadek, wptacane kwoty przeznaczane sa na pierwsza
zalegta sktadke catkowita, z zastrzezeniem Art. VI.
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Artykut XI

Poczatek i koniec odpowiedzialnosci Towarzystwa

Ochrona ubezpieczeniowa (odpowiedzialnos¢
Towarzystwa) w stosunku do Ubezpieczonego
rozpoczyna w dacie przystgpienia Pracownika do Umowy
ubezpieczenia okreslonej zgodnie z Art. V ust. 8

i potwierdzonej w certyfikacie jako data poczgtku ochrony,

z zastrzezeniem postanowien Art. XII.

Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku

do Ubezpieczonego konczy sie w dniu zaistnienia jednej

z okolicznosci:

1) otrzymania przez Towarzystwo o$wiadczenia
o odstgpieniu przez Ubezpieczajagcego od Umowy
ubezpieczenia;

2) $mierci Ubezpieczonego;

3) uptywu okresu rozliczeniowego, za jaki optacono
sktadke ochronnag w przypadku:

a) rezygnacji Ubezpieczonego z ochrony
ubezpieczeniowej w ramach Umowy
ubezpieczenia;

b) ustania stosunku prawnego tgczgcego
Ubezpieczonego z Ubezpieczajacym, przy czym
dopuszcza sie optacenie sktadki za nie wiecej
niz jeden okres rozliczeniowy rozpoczynajacy sie
po dacie ustania stosunku prawnego;

4) uptywu okresu trwania Umowy ubezpieczenia
w przypadku jej nieprzedtuzenia;

5) uptywu okresu wypowiedzenia Umowy ubezpieczenia;

6) bezskutecznego uptywu terminu dodatkowego
wskazanego w pisemnym lub elektronicznym
wezwaniu do zaptaty zalegtej sktadki catkowitej;

7) rozwigzania Umowy ubezpieczenia;

8) w najblizszg miesiecznice polisy przypadajaca
po dniu rozpoczecia przez Ubezpieczonego urlopu
wychowawczego.

Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku

do Ubezpieczonych bedacych Wspotmatzonkiem

lub Konkubentem Pracownika, ustaje w dniu zaistnienia

jednej z okolicznosci wskazanej w ust. 2, a ponadto:

1) z koncem odpowiedzialnosci Towarzystwa w stosunku
do Pracownika;

2) w dniu uptywu okresu rozliczeniowego, w ktérym
Towarzystwo otrzymato dokument potwierdzajgcy
ustanie zwigzku matzenskiego lub oswiadczenie
Pracownika o ustaniu konkubinatu, przy czym
os$wiadczenie takie Pracownik ma obowigzek ztozy¢
niezwtocznie po zaj$ciu odpowiednich przestanek.

Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Umowy

Dodatkowej konczy sie w dniu:

1) zakonczenia odpowiedzialnos$ci Towarzystwa z tytutu
Umowy Podstawowej;

2) rozwigzania Umowy Dodatkowej;

3) uptywu okresu trwania Umowy Dodatkowej
w przypadku jej nieprzedtuzenia.

Ponadto, niezaleznie od okoliczno$ci wskazanych

w ust. 4, odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Umow

Dodatkowych, obejmujgcych swym zakresem zdarzenia

wymienione w Art. lll ust. 3 pkt. 4), 5), 7), 9), 11)-16),

26)-28), 34) oraz 37) konczy sie w dniu najblizszej

rocznicy Polisy przypadajacej po ukonczeniu przez

Ubezpieczonego 65 lat.

1.

Artykut XII

Wyltaczenia i ograniczenia odpowiedzialnosci
Towarzystwa

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mierc
Ubezpieczonego lub inne zdarzenie ubezpieczeniowe
nastapity w wyniku:

1) wojny, dziatarn wojennych lub stanu wojennego,
aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa
Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach spotecznych;

2) popetnienia czynu noszacego ustawowe znamiona
umysinego przestepstwa;

3) prowadzenia pojazdu w stanie nietrzezwosci lub pod
wptywem $rodkéw odurzajacych;

4) samobdjstwa Ubezpieczonego popetnionego w okresie
1. roku od poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
w stosunku do tego Ubezpieczonego.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki

zdarzen spowodowanych nieszczesliwym wypadkiem,

ktéry miat miejsce przed rozpoczeciem odpowiedzialnosci

Towarzystwa w stosunku do Ubezpieczonego.

O ile Umowa Dodatkowa tak stanowi, Towarzystwo

nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli zdarzenie

ubezpieczeniowe powstato w wyniku:

1) prowadzenia pojazdu bez okreslonych w stosownych
przepisach prawa uprawnien do prowadzenia danego
pojazdu lub prowadzenia pojazdu w stanie po spozyciu
alkoholu albo w stanie nietrzezwosci;

2) spozycia lub spozywania alkoholu, srodkow
odurzajgcych lub psychotropowych, nie zaleconych
przez lekarza;

3) samookaleczenia, usitowania popetnienia
samobdjstwa;

4) poddania sie eksperymentowi medycznemu
lub zabiegowi o charakterze medycznym,
przeprowadzonemu poza kontrolg lekarza lub innych
0s6b uprawnionych, nieuzasadnionego nieskorzystania
z porady lekarskiej, nieprzestrzegania zalecen
lekarskich.

Karencje stosuje sie w podanych ponizej okresach

dla wymienionych zdarzen bedacych przedmiotem

odpowiednich Uméw Dodatkowych:

1) 30 dni - pobyt Ubezpieczonego w szpitalu; ryczattowe
pokrycie kosztéw lekdw zaleconych po pobycie
Ubezpieczonego w szpitalu;

2) 90 dni — operacje chirurgiczne, powazna choroba
Ubezpieczonego, powazna choroba Dziecka,
rehabilitacja medyczna;

3) 9 miesiecy — urodzenie Dziecka, urodzenie Dziecka
rozszerzone o urodzenie Dziecka w wyniku cigazy
mnogiej lub z wada wrodzonag.

Ponadto karencje z tytutu Umowy Podstawowej i Umow

Dodatkowych stosuije sie dla oséb przystepujgcych

do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od daty

nabycia prawa do przystgpienia do Umowy ubezpieczenia.

Okres karencji wynosi 6 miesiecy, a w przypadku Umowy

Dodatkowej dotyczacej urodzenia Dziecka oraz Umowy

Dodatkowej dotyczacej urodzenia Dziecka w wyniku cigzy

mnogiej lub z wada wrodzong — 9 miesiecy, liczac od dnia

przystapienia do odpowiedniej Umowy Dodatkowe;.

Bieg okresu karencji opisanych w ust. 4 liczy sie od dnia

przystgpienia do Umowy Dodatkowej, z zastrzezeniem

iz w stosunku do osob, ktére byty objete ochrong

ubezpieczeniowg z tytutu wczesniejszej umowy

ubezpieczenia, obejmujgcej swym zakresem dang

Umowe Dodatkowa, bieg okresu karenciji liczony jest
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od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu

wczesniejszej umowy ubezpieczenia, pod warunkiem,

ze ochrona z tytutu wczesniejszej umowy ubezpieczenia

zakonczyta sie, a okres miedzy zakonczeniem ochrony

z tytutu wezesniejszej umowy ubezpieczenia a datg

przystgpienia do niniejszej Umowy ubezpieczenia byt nie

dtuzszy niz 30 dni. W przypadku osob, o ktérych mowa

w Art. V ust. 9 oraz ust. 12 okres pomiedzy zakornczeniem

ochrony z tytutu wczesniejszej umowy ubezpieczenia

a datg przystgpienia do niniejszej Umowy ubezpieczenia

moze by¢ wydtuzony maksymalnie do 2 miesiecy.

Karencje opisang w ust. 4 stosuje sie ponadto w stosunku

do rozszerzonego zakresu ochrony oraz nadwyzek tych

sum ubezpieczenia, ktére obowigzywaty:

1) ztytutu wczesniejszej umowy ubezpieczenia zawartej
przez Ubezpieczajgcego z innym Ubezpieczycielem
oraz z tytutu ktérej ochrona wzgledem danego
Ubezpieczonego zakonczyta sie lub

2) do dnia poprzedzajgcego dokonanie zmian w Umowie
ubezpieczenia zgodnie z Art. IX.

Bieg okresu tej karenciji liczony jest od dnia dokonania

zmiany zakresu ochrony w ramach danej Umowy

Dodatkowe;j.

Artykut Xl

Wyptata swiadczenia

. Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia z tytutu Smierci

Ubezpieczonego, Uposazony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci Uposazonego;

) akt zgonu Ubezpieczonego;

) kserokopie karty zgonu, a jezeli jej uzyskanie nie jest
mozliwe - dokumentacje medyczng potwierdzajaca
przyczyne $mierci;

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia zasadnosci
roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Kserokopie sktadanych dokumentéw winny by¢

potwierdzone za zgodnos¢ z oryginatem.

. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w ust. 1.

. Towarzystwo dokonuje wyptaty $wiadczenia najpdzniej

w terminie 30 dni od dnia otrzymania zawiadomienia

0 zajsciu zdarzenia ubezpieczeniowego.

. W przypadku, gdyby w terminie okreslonym w ust.

4 wyjasnienie okolicznosci koniecznych do ustalenia

odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci

naleznego $wiadczenia okazato sie niemozliwe,

Towarzystwo dokona wyptaty $wiadczenia w ciagu 14 dni

od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci

wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Bezsporng
cze$¢ swiadczenia Towarzystwo wyptaci w terminie

okreslonym w ust. 4.

. Jezeli $wiadczenie nie przystuguje w catosci lub w czesci,

Towarzystwo poinformuje o tym niezwtocznie osobe

wystepujacg z roszczeniem, wskazujac na okolicznosci

oraz podstawe prawng, uzasadniajacg catkowitg

lub czesciowg odmowe wyptaty $wiadczenia.

. Towarzystwo ma prawo odmowy przyznania $wiadczenia,

jezeli:

1) Ubezpieczony lub Ubezpieczajacy podat okolicznosci
niezgodne z prawda lub zatait informacje, o ktore
Towarzystwo pytato we wniosku albo innych
formularzach czy pismach przed zawarciem Umowy
ubezpieczenia lub przystapieniem Ubezpieczonego
do Umowy ubezpieczenia, jezeli okolicznosci
te lub informacje mogty mie¢ wptyw na zwiekszenie

3
4
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10.

11.

ryzyka ubezpieczeniowego. W powyzszej sytuacji,
prawo odmowy przyznania $wiadczenia wygasa, jezeli
do zdarzenia doszto po uptywie trzech lat od daty
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa w stosunku
do danego Ubezpieczonego;

2) Ubezpieczony lub Uposazony nie dostarczyt
dokumentéw niezbednych do ustalenia
odpowiedzialnosci Towarzystwa wskazanych
w Umowach Dodatkowych.

Artykut XIV

Uprawnieni do swiadczenia

Prawo do $wiadczenia z tytutu Umowy Podstawowej
dotyczacej $mierci Ubezpieczonego oraz z tytutu Umow
Dodatkowych, w ramach ktérych odpowiedzialnoscig
Towarzystwa objete sg zdarzenia ubezpieczeniowe
wymienione w Art. lll ust. 3 pkt 1)-4), przystuguje
Uposazonemu, z zastrzezeniem ust. 11.

Prawo do $wiadczenia z tytutu Uméw Dodatkowych,

w ramach ktérych odpowiedzialnoscia objete sg zdarzenia
ubezpieczeniowe wymienione w Art. Ill ust. 3 pkt

5)-24) oraz pkt 27)-37), przystuguje Ubezpieczonemu,

z zastrzezeniem ust. 111 12.

Prawo do $wiadczenia z tytutu Uméw Dodatkowych,

w ramach ktérych odpowiedzialno$cig Towarzystwa
objete sg zdarzenia ubezpieczeniowe wymienione

w Art. lll ust. 3 pkt 25)-26) przystuguje osobie okreslonej
zgodnie z warunkami odpowiednich Uméw Dodatkowych,
z zastrzezeniem ust. 11.

Ubezpieczony ma prawo wskazaé Uposazonych

w deklaracji oraz ma prawo w kazdym czasie ich zmienic,
sktadajac oswiadczenie w formie pisemnej badz w formie
elektronicznej.

Zmiana Uposazonych dochodzi do skutku z datg wptywu
do Towarzystwa o$wiadczenia Ubezpieczonego, o ktérym
mowa w ust. 4.

Ubezpieczony ma prawo wskazaé kilku Uposazonych
wraz z okresleniem ich procentowego udziatu

w Swiadczeniu.

W przypadku wskazania kilku Uposazonych, jesli

ktérys z nich zmart przed $miercig Ubezpieczonego

lub utracit prawo do $wiadczenia, przypadajaca na niego
cze$¢ swiadczenia zostanie rozdzielona pomiedzy
pozostatych Uposazonych, proporcjonalnie do ich udziatu
w Swiadczeniu.

Jezeli Ubezpieczony nie wskazat Uposazonego

lub Uposazony nie zyje, Swiadczenie przystuguje
spadkobiercom Ubezpieczonego w kolejnosci okreslonej
w przepisach o dziedziczeniu ustawowym, z wytaczeniem
Gminy oraz Skarbu Panstwa, a jezeli ich nie ma,

to spadkobiercom testamentowym powotanym przez
Ubezpieczonego, z zastrzezeniem ust. 7 oraz ust. 11.

Za Uposazonego zmartego przed $miercig
Ubezpieczonego uwaza sie réwniez Uposazonego, ktory
zmart jednoczesnie z Ubezpieczonym.

Jezeli Uposazony zmart po $mierci Ubezpieczonego, lecz
przed dokonaniem na jego rzecz wyptaty $wiadczenia

z tytutu $mierci Ubezpieczonego, $wiadczenie przystuguje
spadkobiercom Uposazonego w kolejnosci okreslonej

w przepisach o dziedziczeniu ustawowym, z wytaczeniem
Gminy oraz Skarbu Panstwa, a jezeli ich nie ma,

to spadkobiercom testamentowym powotanym przez
Uposazonego, z zastrzezeniem ust. 11.

Swiadczenie nie przystuguje osobie, ktéra umysinie
przyczynita sie do $mierci osoby, ktorej zycie jest
przedmiotem Umowy ubezpieczenia.
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12. Swiadczenie z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu
Dziecka wskutek nieszczesliwego wypadku, pobytu
Dziecka w szpitalu wskutek nieszczesliwego
wypadku, powaznej choroby Dziecka nie przystuguje
Ubezpieczonemu, ktéry umysinie przyczynit sie
odpowiednio do trwatego uszczerbku na zdrowiu Dziecka,
pobytu Dziecka w szpitalu, powaznej choroby Dziecka.

Artykut XV
Umowy Dodatkowe

O ile postanowienia niniejszego Artykutu nie stanowig
inaczej, postanowienia Ogéinych Warunkéw Ubezpieczenia
(Umowy Podstawowej) stosuje sie odpowiednio do Umow
Dodatkowych.

1. Umowa Dodatkowa dotyczaca $mierci
Ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego wypadku

1.

W przypadku $mierci Ubezpieczonego wskutek
nieszczesliwego wypadku Towarzystwo wyptaci
$wiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia
aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu zajscia
nieszczesliwego wypadku.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezel

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastapito

w zwigzku z ktérakolwiek z przyczyn wytaczajgcych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych

w Art. Xll ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 lub za skutki

nieszczesliwego wypadku, ktory powstat w wyniku:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na pokfadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportéw walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalna jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

3) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych oraz ich skutkéw,

a takze atakow konwulsji, epilepsiji;

4) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia Uposazony

sktada do Towarzystwa dokumenty, o ktérych

mowa w Art. XlIl ust. 1 oraz kserokopie protokotu

powypadkowego (z komisji BHP / policji / prokuratury)

potwierdzajacego zajscie nieszczesliwego wypadku.

Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 3.

Prawo do swiadczenia przystuguje, o ile z medycznego

punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowo—

skutkowy pomiedzy nieszczesliwym wypadkiem

a $miercig Ubezpieczonego.

Prawo do swiadczenia przystuguje, jezeli:
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1) nieszczesliwy wypadek oraz $mieré
Ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym
wypadkiem nastagpity w okresie udzielania ochrony
ubezpieczeniowej z tytutu Umowy Dodatkowej;

2) $mier¢ Ubezpieczonego spowodowana
nieszczesliwym wypadkiem nastapita przed
uptywem 180 dni od daty zajscia nieszczesliwego
wypadku.

2. Umowa Dodatkowa dotyczaca smierci
Ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego wypadku
przy pracy

1.

W przypadku $mierci Ubezpieczonego wskutek
nieszczesliwego wypadku przy pracy Towarzystwo
wyptaci $wiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia
aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu zajscia
nieszczesliwego wypadku przy pracy.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajgcych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych

w Art. Xll ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 lub za skutki

nieszczesliwego wypadku przy pracy, ktory powstat

w wyniku:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokdéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia, Uposazony

sktada do Towarzystwa dokumenty, o ktérych

mowa w Art. XllIl ust. 1 oraz kserokopie protokotu

powypadkowego (z komisji BHP / policji / prokuratury)

potwierdzajgcego zajscie nieszczesliwego wypadku.

Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 3.

Prawo do $wiadczenia przystuguije, o ile z medycznego

punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowo-

skutkowy pomiedzy nieszczesliwym wypadkiem przy
pracy a $miercig Ubezpieczonego.

Prawo do $wiadczenia przystuguje, jezeli:

1) nieszczesliwy wypadek przy pracy oraz $mierc
Ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym
wypadkiem przy pracy nastgpity w okresie
udzielania ochrony ubezpieczeniowej z tytutu
Umowy Dodatkowej;

2) $mier¢ Ubezpieczonego spowodowana
nieszczesliwym wypadkiem przy pracy nastgpita
przed uptywem 180 dni od daty zajscia
nieszczesliwego wypadku przy pracy.
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3. Umowa Dodatkowa dotyczaca Smierci
Ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego wypadku
w srodku lokomocji

1.

1)

W przypadku $mierci Ubezpieczonego wskutek
nieszczesliwego wypadku w srodku lokomogii
Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci sumy
ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej

w dniu zajscia nieszczesliwego wypadku w Srodku
lokomocii.

. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito
w zwigzku z ktdrgkolwiek z przyczyn wytaczajgcych
odpowiedzialnos¢ Towarzystwa podanych w Art. Xl
ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 pkt 1)-3) lub za skutki
nieszczesliwego wypadku w srodku lokomociji, ktory
powstat w nastepstwie:
wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;
uprawiania sportéw lotniczych, sportow motorowych,
sportéw motorowodnych lub podczas udziatu
w wyscigach lub rajdach pojazdéw Igdowych,
wodnych, powietrznych oraz w przygotowaniach
do nich.
Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia Uposazony
sktada do Towarzystwa dokumenty, o ktorych
mowa w Art. XlIl ust. 1 oraz kserokopie protokotu
powypadkowego (z komisji BHP / policji / prokuratury)
potwierdzajgcego zajscie nieszczesliwego wypadku.

. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 3.

Prawo do swiadczenia przystuguije, o ile z medycznego

punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowo—

skutkowy pomiedzy nieszczesliwym wypadkiem

w $rodku lokomocji a Smiercig Ubezpieczonego.

Prawo do swiadczenia przystuguje, jezeli:

1) nieszczesliwy wypadek w srodku lokomocji
oraz $mier¢ Ubezpieczonego spowodowana
nieszczesliwym wypadkiem w $rodku lokomocji
nastgpity w okresie udzielania ochrony
ubezpieczeniowej z tytutu Umowy Dodatkowej;

2) Smier¢ Ubezpieczonego spowodowana
nieszczesliwym wypadkiem w $rodku lokomocji
nastgpita przed uptywem 180 dni od daty zajscia
nieszczesliwego wypadku w srodku lokomocii.

4. Umowa Dodatkowa dotyczaca Smierci
Ubezpieczonego wskutek zawatu serca lub udaru
moézgu

1.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje smierc

Ubezpieczonego spowodowang bezposrednio

zawatem serca lub udarem moézgu zdefiniowanych

ponizej, ktore miaty miejsce w okresie obejmowania

Ubezpieczonego ochrong z tytutu Umowy Dodatkowe;:

1) udar mézgu — nagte, ogniskowe uszkodzenie
tkanki m6zgowej spowodowane zawatem

tkanki mozgowej, krwotokiem z naczyn

wewnatrzczaszkowych lub zatorem materiatem

pochodzenia zewnatrzczaszkowego, powodujace
zaistnienie wszystkich nizej wymienionych
okolicznosci:

- wystgpienie nowych klinicznych objawow
neurologicznych odpowiadajgcych udarowi
mozgu;

- utrzymywanie sie ubytkow neurologicznych
ponad 24 godziny;

- obecnos¢ nowych zmian charakterystycznych
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dla udaru mézgu w obrazie tomografii
komputerowej lub jgdrowego rezonansu
magnetycznego (o ile badania takie byty
przeprowadzone);

- istnienie trwatych deficytéw neurologicznych
(potwierdzonych przez specjaliste neurologa
najwczesniej po 90 dniach od daty wystgpienia
zdarzenia).

Termin nie obejmuije:

a) epizodoéw przemijajacego niedokrwienia moézgu
(TIA);

b) zdarzen skutkujgcych jedynie zmianami
osobowosci lub zaburzeniami pamieci;

c) objawdéw mdzgowych spowodowanych
migrena;

d) uszkodzen mézgu spowodowanych
zewnetrznym urazem lub niedotlenieniem;

e) chordb naczyniowych dotyczacych narzadu
wzroku, nerwu wzrokowego, uktadu
przedsionkowego;

Towarzystwo wypfaci $wiadczenie o ile zostanie

spetniona definicja udaru mézgu albo zostanie

on potwierdzony badaniem sekcyjnym.

2) zawat serca - martwica czesci miesnia sercowego
wywotana nagtym przerwaniem doptywu Krwi.
Rozpoznanie musi by¢ oparte na stwierdzeniu
typowego wzrostu lub spadku stezenia
biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny I,
troponiny T lub CK-MB), z co najmniej jedng
wartoscig przekraczajaca 99. percentyl zakresu
referencyjnego dla danej metody laboratoryjnej,

z wspdtistniejgcymi co najmniej dwoma

z wymienionych nizej klinicznych wykfadnikéw

niedokrwienia mig$nia sercowego:

- typowe objawy zawatu serca;

- zmiany w EKG wskazujgce na swieze
niedokrwienie mig$nia sercowego (nowo
powstate uniesienie lub obnizenie odcinka ST-
T, odwrdcenie zatamka T, nowe patologiczne
zatamki Q lub nowo powstaty blok lewej odnogi
peczka Hisa);

- spadek frakcji wyrzutowej migsnia serca (EF),
mierzonej po co najmniej 3 miesigcach, ponizej
50%.

Termin nie obejmuje innych ostrych zespotéw

wiencowych.

Towarzystwo wypfaci $wiadczenie o ile zostanie

spetniona definicja zawatu serca albo zostanie

on potwierdzony badaniem sekcyjnym.

. W przypadku $mierci Ubezpieczonego wskutek

zawatu serca lub udaru moézgu Towarzystwo wyptaci
Swiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia
aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu
wystgpienia zawatu serca lub udaru mézgu.

. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych
odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. XIl
ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 pkt 2)-4).

. Zgtaszajgc wniosek o wyptate Swiadczenia, Uposazony

sktada do Towarzystwa dokumenty, o ktérych mowa
w Art. Xl ust. 1.

. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentaciji, o ktérej mowa w pkt. 4.
Prawo do $wiadczenia przystuguije, o ile z medycznego
punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowo-
skutkowy pomiedzy zawatem serca lub udarem
mozgu, a $miercig Ubezpieczonego.
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7. Prawo do $wiadczenia przystuguje, jezeli:

1) zawat serca lub udar mézgu oraz $mierc
Ubezpieczonego spowodowana zawatem serca
lub udarem moézgu nastgpity w okresie udzielania
ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy
Dodatkowej;

2) $mier¢ Ubezpieczonego spowodowana zawatem
serca lub udarem mézgu nastgpita przed uptywem
90 dni od daty wystgpienia zawatu serca lub udaru
mozgu.

5. Umowa Dodatkowa dotyczgca niezdolnosci
Ubezpieczonego do pracy zarobkowej wskutek
nieszczesliwego wypadku

1.

W przypadku powstania niezdolnosci do pracy
zarobkowej wskutek nieszczesliwego wypadku
Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci
sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy
Dodatkowej w dniu zajscia nieszczesliwego wypadku
powodujacego niezdolnos¢ do pracy.

Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia,

jezeli niezdolno$¢ do wykonywania pracy zarobkowej

powstata wskutek uszkodzen ciata, ktoére istniaty przed
datg rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu

Umowy Dodatkowe;j.

Ochrong ubezpieczeniowg moze by¢ objeta

osoba, ktérej wiek w dacie poczatku ochrony

ubezpieczeniowej wynikajgcej z Umowy Dodatkowe;j

wynosi co najmniej 15 lat i mniej niz 65 lat.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. Xl

ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 lub za skutki zdarzen

powstatych w wyniku:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportéw walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywdw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokow na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

3) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych oraz ich skutkow,

a takze atakow konwulsji, epilepsiji;

4) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia,

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentacji potwierdzajgcej istnienie
niezdolnosci do pracy zarobkowej;
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3) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisiji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku;

4) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 5

lub moze skierowa¢ Ubezpieczonego na dodatkowe

badania lekarskie. Koszt dodatkowych badan pokrywa

Towarzystwo.

Prawo do $wiadczenia zostanie przyznane, jezeli

Ubezpieczony byt niezdolny do pracy zarobkowej

nieprzerwanie przez okres co najmniej 12 miesiecy,

rozpoczynajacy swoj bieg w okresie udzielania

Ubezpieczonemu ochrony ubezpieczeniowej z tytutu

Umowy Dodatkowej. Warunkiem wyptaty swiadczenia

jest istnienie niezdolnosci do pracy zarobkowe;j

w dacie zgtoszenia roszczenia o wyptate swiadczenia

i zgodnie z wiedzg medyczng brak pozytywnych

rokowan na odzyskanie przez Ubezpieczonego

zdolnosci do wykonywania jakiejkolwiek pracy
zarobkowej w przysztosci.

Towarzystwo przyzna prawo do $wiadczenia, jezeli

okres niezdolnosci do pracy zarobkowej rozpoczat

sie przed uptywem 180 dni od daty nieszczesliwego
wypadku.

6. Umowa Dodatkowa dotyczgca trwatego uszczerbku
na zdrowiu Ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego
wypadku

1.

W przypadku wystgpienia trwatego uszczerbku

na zdrowiu Towarzystwo wyptaci $wiadczenie

w wysokosci 1% sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej

Umowy Dodatkowej w dniu zajscia nieszczesliwego

wypadku za 1% trwatego uszczerbku na zdrowiu.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,

jezeli zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego

nastagpito w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn

wytgczajgcych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa

podanych w Art. Xll ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3

lub za skutki nieszczesliwego wypadku, ktory powstat

w nastepstwie:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokdéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

3) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz
ich skutkéw, a takze ataku konwulsji, epilepsiji;

4) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien.
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10.

11.

12.

13.

W przypadku wystagpienia nieszczesliwego wypadku
powodujgcego trwaty uszczerbek na zdrowiu
Ubezpieczony jest zobowigzany stara¢ sie

o ztagodzenie skutkdow wypadku przez niezwtoczne

poddanie sie opiece lekarskiej i zaleconemu przez

lekarzy leczeniu.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentacji medycznej
potwierdzajgcej trwaty uszczerbek na zdrowiu oraz
przebieg leczenia;

3) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku;

4) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia oraz

stopniu (procencie) trwatego uszczerbku na zdrowiu

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 4

oraz na podstawie wynikéw badan, o ktérych mowa

w pkt. 6.

Towarzystwo ma prawo skierowa¢ Ubezpieczonego

na dodatkowe badania lekarskie lub na wizyte

do lekarza orzecznika. Koszty tych badan oraz wizyty

pokrywa Towarzystwo.

Prawo do $wiadczenia przystuguije, jezeli:

1) nieszczesliwy wypadek powodujgcy trwaty
uszczerbek oraz trwaty uszczerbek nastagpity
w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej
z tytutu Umowy Dodatkowej;

2) trwaly uszczerbek nastgpit przed uptywem 180 dni
od daty zajscia nieszczesliwego wypadku;

3) z medycznego punktu widzenia istnieje zwigzek
przyczynowo-skutkowy pomiedzy nieszczesliwym
wypadkiem a trwatym uszczerbkiem.

Prawo do $wiadczenia z tytutu trwatego

uszczerbku na zdrowiu wskutek nieszczesliwego

wypadku przystuguje maksymalnie za 100%

trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego

spowodowanego jednym nieszczesliwym wypadkiem.

Stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu

ustalany jest po zakonczeniu leczenia usprawniajgcego

i okresu rehabilitacji, nie wczesniej niz po 3 miesigcach

od daty zajscia nieszczesliwego wypadku i nie

pozniej niz po uptywie 24 miesiecy od daty zgtoszenia

whniosku, o ktérym mowa w pkt. 4.

W przypadku powstania trwatego uszczerbku

na zdrowiu wskutek nieszczesliwego wypadku

w obrebie narzadu, ktérego funkcje byty uposledzone

przed tym nieszczesliwym wypadkiem, stopien

trwatego uszczerbku na zdrowiu zostanie ustalony

w wyniku analizy uposledzenia danego narzadu przed

i po nieszczesliwym wypadku.

Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku

na zdrowiu stosuje sie Tabele uszczerbkow

na zdrowiu, stanowiacg Zatgcznik nr 1 do OWU.

Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku

na zdrowiu nie bierze sie pod uwage rodzaju pracy ani

czynnosci wykonywanych przez Ubezpieczonego.

Po ustaleniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku

na zdrowiu pdzniejsza zmiana, zaréwno w przypadku

polepszenia, jak i pogorszenia, nie daje podstawy

do zmiany wysokosci $wiadczenia.

7. Umowa Dodatkowa dotyczaca trwatego uszczerbku
na zdrowiu Ubezpieczonego wskutek zawatu serca
lub udaru moézgu

1.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje wystgpienie
trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
spowodowanego bezposrednio zawatem serca

lub udarem mézgu zdefiniowanych ponizej, ktére miaty

miejsce w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa:

1) udar mézgu — nagte, ogniskowe uszkodzenie
tkanki moézgowej spowodowane zawatem
tkanki mozgowej, krwotokiem z naczyn
wewnatrzczaszkowych lub zatorem materiatem
pochodzenia zewnatrzczaszkowego, powodujgce
zaistnienie wszystkich nizej wymienionych
okolicznosci:

- wystgpienie nowych klinicznych objawow
neurologicznych odpowiadajgcych udarowi
mozgu;

- utrzymywanie sie ubytkéw neurologicznych
ponad 24 godziny;

- obecnos$¢ nowych zmian charakterystycznych
dla udaru mézgu w obrazie tomografii
komputerowej lub jadrowego rezonansu
magnetycznego (o ile badania takie byty
przeprowadzone);

- istnienie trwatych deficytow neurologicznych
(potwierdzonych przez specjaliste neurologa
najwczesniej po 90 dniach od daty wystgpienia
zdarzenia).

Termin nie obejmuje:

a) epizodow przemijajacego niedokrwienia mézgu
(TIA);

b) zdarzen skutkujgacych jedynie zmianami
osobowosci lub zaburzeniami pamieci;

c) objawdéw mézgowych spowodowanych
migrena;

d) uszkodzen mézgu spowodowanych
zewnetrznym urazem lub niedotlenieniem;

e) chordb naczyniowych dotyczacych narzadu
wzroku, nerwu wzrokowego, uktadu
przedsionkowego;

2) zawat serca — martwica czesci miesnia sercowego
wywotana nagtym przerwaniem doptywu krwi.
Rozpoznanie musi by¢ oparte na stwierdzeniu
typowego wzrostu lub spadku stezenia
biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny |,
troponiny T lub CK-MB), z co najmniej jedng
wartoscig przekraczajaca 99. percentyl zakresu
referencyjnego dla danej metody laboratoryjnej,

z wspodtistniejacymi co najmniej dwoma

z wymienionych nizej klinicznych wykfadnikow

niedokrwienia migsnia sercowego:

- typowe objawy zawatu serca;

- zmiany w EKG wskazujace na swieze
niedokrwienie migsnia sercowego (nowo
powstate uniesienie lub obnizenie odcinka ST-
T, odwrdcenie zatamka T, nowe patologiczne
zatamki Q lub nowo powstaty blok lewej odnogi
peczka Hisa);

- spadek frakcji wyrzutowej miesnia serca (EF),
mierzonej po co najmniej 3 miesigcach, ponizej
50%.

Termin nie obejmuje innych ostrych zespotéw

wiencowych.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zaj$cie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito
w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych
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10.

11.

12.

13.

14.

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. Xl

ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3.

W przypadku wystagpienia trwatego uszczerbku

na zdrowiu spowodowanego zawatem serca

lub udarem moézgu Towarzystwo wyptaci $wiadczenie

w wysokosci 1% sumy ubezpieczenia aktualnej

dla tej Umowy Dodatkowej w dniu wystgpienia

zawatu lub udaru moézgu za 1% trwatego uszczerbku

na zdrowiu.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentacji medycznej
potwierdzajgcej trwaty uszczerbek na zdrowiu oraz
przebieg leczenia;

3) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

oraz stopniu (procencie) trwatego uszczerbku

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 4

oraz na podstawie wynikéw badan, o ktérych mowa

w pkt. 6.

Towarzystwo ma prawo skierowa¢ Ubezpieczonego

na dodatkowe badania lekarskie lub na wizyte

do lekarza orzecznika. Koszty tych badan oraz wizyty

pokrywa Towarzystwo.

Prawo do $wiadczenia przystuguije, jezeli:

1) zawat serca lub udar mézgu powodujace trwaty
uszczerbek wskutek zawatu serca lub udaru
mozgu nastapity w okresie udzielania ochrony
ubezpieczeniowej z tytutu Umowy Dodatkowej;

2) trwaly uszczerbek wskutek zawatu serca lub
udaru nastgpit przed uptywem 180 dni od daty
wystagpienia zawatu serca lub udaru mézgu;

3) z medycznego punktu widzenia istnieje zwigzek
przyczynowo-skutkowy pomiedzy zawatem serca
albo udarem mézgu a trwatym uszczerbkiem
na zdrowiu Ubezpieczonego.

Prawo do $wiadczenia z tytutu Umowy Dodatkowej

przystuguje maksymalnie za 100% trwatego

uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
spowodowanego jednym zawatem serca lub udarem
mozgu.

Stopien (procent) trwatego uszczerbku ustalany jest

po zakonczeniu leczenia usprawniajgcego i okresu

rehabilitacji, nie wczesniej niz po 3 miesigcach od daty
wystagpienia zawatu lub udaru mézgu i nie pdzniej niz
po uptywie 24 miesiecy od daty zgtoszenia wniosku,

o ktérym mowa w pkt. 4.

W przypadku powstania trwatego uszczerbku

na zdrowiu wskutek zawatu serca lub udaru mézgu

w obrebie narzadu, ktérego funkcje byty uposledzone

przed tym zawatem serca lub udarem moézgu, stopien

trwatego uszczerbku na zdrowiu zostanie ustalony

w wyniku analizy uposledzenia danego narzadu przed

i po zawale serca lub udarze moézgu.

Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku

na zdrowiu stosuje sie Tabele uszczerbkow

na zdrowiu, stanowigcg Zatgcznik nr 1 do OWU.

Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku

na zdrowiu nie bierze sie pod uwage rodzaju pracy, ani

czynnosci wykonywanych przez Ubezpieczonego.

Po ustaleniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku

na zdrowiu pdzniejsza zmiana, zaréwno w przypadku

polepszenia, jak i pogorszenia, nie daje podstawy

do zmiany wysokosci $wiadczenia.

W przypadku wystgpienia zawatu serca lub udaru

mozgu Ubezpieczony jest zobowigzany starac sie
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o ztagodzenie skutkéow zawatu serca lub udaru mézgu
przez niezwtoczne poddanie sie opiece lekarskiej
i zaleconemu przez lekarzy leczeniu.

8. Umowa Dodatkowa dotyczaca trwatego uszczerbku
na zdrowiu Dziecka wskutek nieszczesliwego
wypadku

1.

2.

3.

4.

W przypadku wystgpienia trwatego uszczerbku

na zdrowiu Dziecka Towarzystwo wyptaci $wiadczenie

w wysokosci 1% sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej

Umowy Dodatkowej w dniu zaj$cia nieszczesliwego

wypadku za 1% trwatego uszczerbku na zdrowiu.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki

zdarzen spowodowanych nieszczesliwym wypadkiem

Dziecka, ktéry miat miejsce przed rozpoczeciem

odpowiedzialnosci Towarzystwa w stosunku

do Ubezpieczonego.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku:

1) z ktdérakolwiek z przyczyn wytgczajgcych
odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych
w Art. Xll ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 i dotyczacych
Dziecka,

2) udziatem w zajeciach sportowych lub
uprawianiem przez Dziecko sportéw: motorowych,
motorowodnych, lotniczych, spadochronowych,
sportéw walki, baloniarstwa, paralotniarstwa,
motolotniarstwa, szybownictwa, nart wodnych,
zeglarstwa, sptywéw sportowych, wspinaczki
wysokogorskiej, wspinaczki skatkowe;,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletykg i ptywaniem;

3) chorobg psychiczng, niedorozwojem umystowym
lub zaburzeniami psychicznymi Dziecka oraz ich
skutkami, a takze atakiem konwulsji, epilepsji.

W przypadku wystgpienia nieszczesliwego wypadku

powodujgcego trwaty uszczerbek na zdrowiu

Ubezpieczony lub Dziecko zobowigzani sg stara¢ sie

o ztagodzenie skutkow wypadku przez niezwtoczne

poddanie sie opiece lekarskiej i zaleconemu

przez lekarzy leczeniu. W przypadku dziecka

niepetnoletniego obowigzek zapewnienia poddania

sie temu obowigzkowi cigzy na Ubezpieczonym.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie aktu urodzenia Dziecka;

3) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

4) kserokopie dokumentaciji medycznej
potwierdzajacej trwaty uszczerbek na zdrowiu
Dziecka oraz przebieg leczenia;

5) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisiji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku;

6) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.
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10.

11.

12.

13.

14.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia oraz
stopniu (procencie) trwatego uszczerbku na zdrowiu
Dziecka na podstawie dokumentaciji, o ktérej mowa
w pkt. 5 oraz na podstawie wynikdw badan, o ktérych
mowa w pkt. 7.

Towarzystwo ma prawo skierowa¢ Dziecko

na dodatkowe badania lekarskie lub na wizyte

do lekarza orzecznika. Koszty badan oraz wizyty

pokrywa Towarzystwo.

Prawo do $wiadczenia przystuguije, jezeli:

1) nieszczesliwy wypadek powodujgcy trwaty
uszczerbek na zdrowiu Dziecka oraz trwaty
uszczerbek nastapity w okresie udzielania ochrony
ubezpieczeniowej z tytutu Umowy Dodatkowej;

2) trwaly uszczerbek na zdrowiu Dziecka nastgpit
przed uptywem 180 dni od daty zajscia
nieszczesliwego wypadku;

3) z medycznego punktu widzenia istnieje zwigzek
przyczynowo-skutkowy pomiedzy nieszczesliwym
wypadkiem a trwatym uszczerbkiem na zdrowiu
Dziecka.

Prawo do $wiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku

na zdrowiu wskutek nieszczesliwego wypadku

przystuguje maksymalnie za 100% trwatego
uszczerbku na zdrowiu Dziecka spowodowanego
jednym nieszczesliwym wypadkiem.

Stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu

ustalany jest po zakonczeniu leczenia usprawniajgcego

i okresu rehabilitacji, nie wczesniej niz po 3 miesigcach

od daty zajscia nieszczesliwego wypadku i nie

pozniej niz po uptywie 24 miesiecy od daty zgtoszenia

whniosku, o ktérym mowa w pkt. 5.

W przypadku powstania trwatego uszczerbku

na zdrowiu wskutek nieszczesliwego wypadku

w obrebie narzadu, ktérego funkcje byty uposledzone

przed tym nieszczesliwym wypadkiem, stopien

trwatego uszczerbku na zdrowiu zostanie ustalony

w wyniku analizy uposledzenia danego narzadu, przed

i po nieszczesliwym wypadku.

Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku

na zdrowiu Dziecka stosuje sie Tabele uszczerbkéw

na zdrowiu, stanowiacg Zatagcznik nr 1 do OWU.

Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku

na zdrowiu nie bierze sie pod uwage rodzaju pracy ani

czynnosci wykonywanych przez Dziecko.

Po ustaleniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku

na zdrowiu pdzniejsza zmiana, zaréwno w przypadku

polepszenia, jak i pogorszenia, nie daje podstawy

do zmiany wysokosci $wiadczenia.

. Umowa Dodatkowa dotyczgca powaznej choroby

Ubezpieczonego

1.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje zdiagnozowanie
u Ubezpieczonego ktoérejkolwiek z nizej wymienionych
i zdefiniowanych choréb lub przeprowadzenie
ktérejkolwiek z nizej wymienionych operacji w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa:
1) anemia aplastyczna — wystgpienie przewlektej
i nieodwracalnej niewydolnosci szpiku, ktorej
rezultatem jest tgczne wystgpienie spadku
poziomow krwinek czerwonych, biatych i ptytek
krwi, wymagajgcego regularnego leczenia
przynajmniej jedng z nastepujgcych metod:
a) przetaczanie krwi i preparatéw
krwiopochodnych;
b) leczenie lekami immunosupresyjnymi;
c) leczenie czynnikami stymulujgcymi szpik;
d) przeszczepienie szpiku kostnego.
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2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

Wymagane jest potwierdzenie rozpoznania

badaniem histopatologicznym (trepanobiopsja)

i opinia specjalisty hematologa;

angioplastyka naczyn wiericowych - leczenie

choroby wiencowej, polegajace na likwidacji

zwezenia lub niedroznosci w jednej lub w kilku
tetnicach wiencowych za pomoca zabiegu,
polegajacego na przezskérnym poszerzeniu
tetnicy wiencowej przy uzyciu balonu, cewnika,
lasera lub innych przyrzadéw, wprowadzonych
do naczynia;

choroba Creutzfelda-Jakoba - klinicznie

rozpoznana za zycia Ubezpieczonego, przez

specjaliste neurologa, choroba powodujaca
niemoznos$¢ wykonywania przez Ubezpieczonego
minimum trzech z pieciu podanych ponizej
czynnosci zycia codziennego:

a) poruszania sie w domu — poruszania sie
pomiedzy pomieszczeniami w domu bez
koniecznosci pomocy osoby drugiej;

b) kontrolowania czynnosci fizjologicznych —
samokontroli w zakresie oddawania katu
i moczu oraz utrzymywania higieny osobistej;

c) ubierania sie — samodzielnego ubierania
i rozbierania sie — bez koniecznosci pomocy
osoby drugiej;

d) mycia i toalety — samodzielnego wykonywania
czynnosci zwigzanych z myciem i higieng
osobistg — bez koniecznosci pomocy osoby
drugiej;

€) jedzenia — wszystkich czynnosci zwigzanych
z samodzielnym jedzeniem gotowych positkow;

guzy mézgu — nieztosliwe nowotwory moézgu,

z wytgczeniem cyst, ropni, ziarniniakow,

malformaciji naczyniowych, krwiakdw, guzéow

przysadki mézgowej oraz szyszynki. Konieczna
jest weryfikacja histopatologiczna guza lub

w przypadku zaniechania operaciji, potwierdzenie

rozpoznania badaniem rezonansu jgdrowego lub

arteriograficznym;

leczenie operacyjne choroby wiencowej (by-

pass) — operacja chirurgiczna, majgca na celu

zlikwidowanie zwezenia lub niedroznosci jednej
lub kilku tetnic wienncowych poprzez wszczepienie
pomostu omijajgcego. Operacja musi by¢
poprzedzona angiografig, wykazujaca istotne
zwezenie tetnicy wiencowe;j;

niewydolnos$é nerek — schytkowe stadium

choroby nerek, wyrazajgce sie nieodwracalnym

uposledzeniem ich czynnosci oraz stanowiace
bezwzgledne wskazanie do przewlektej
dializoterapii lub wykonania przeszczepu nerki;
nowotwor ztosliwy — niekontrolowany wzrost
komérek nowotworowych z naciekaniem
zdrowych tkanek, udokumentowany rozpoznaniem
histopatologicznym, gdzie o odpowiedzialnosci

Towarzystwa decyduje data pobrania materiatu

do badania. Zakres odpowiedzialnosci

Towarzystwa obejmuje pierwszorazowe

rozpoznanie nowotworu u Ubezpieczonego. Termin

ten obejmuje rowniez biataczke (z

wytgczeniem przewlektej biataczki limfatycznej)

i chtoniaki, wtgcznie z ziarnica ztosliwg (choroba

Hodgkina). Termin ten nie obejmuje nieinwazyjnych

nowotwordw in situ, nowotworéw towarzyszacych

zakazeniu wirusem HIV oraz wszelkich rodzajow
nowotwordéw skoéry (poza czerniakiem ztosliwym);
oparzenia — oparzenia lll stopnia, obejmujgce

co najmniej 20% powierzchni ciata;
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9) operacja aorty — operacja chirurgiczna aorty
piersiowej lub brzusznej, przeprowadzona
z powodu zagrazajgcej zyciu choroby naczynia,

w tym tetniakéw, rozwarstwienia lub koarktacji

aorty. Termin nie obejmuje zabiegdw polegajacych

na wprowadzeniu stentu do aorty oraz zabiegéw
dotyczacych jedynie odgatezien aorty;

10) operacja zastawek serca — operacja na otwartym
sercu, polegajagca na przeszczepieniu,
wszczepieniu lub naprawie jednej lub wiecej
zastawek serca. Termin ten nie obejmuje zabiegow,
polegajgcych na likwidacji zmian w zastawkach
za pomocg cewnika lub innych przyrzadéw,
wprowadzonych do naczyn;

11) przeszczep duzych narzadéw - operacyjny
przeszczep nerki, serca, ptuca lub watroby, pod
warunkiem, ze Ubezpieczony jest biorcg;

12) udar mézgu - nagte, ogniskowe uszkodzenie
tkanki mézgowej spowodowane zawatem
tkanki mézgowej, krwotokiem z naczyn
wewnatrzczaszkowych lub zatorem materiatem
pochodzenia zewnatrzczaszkowego, powodujgce
zaistnienie wszystkich nizej wymienionych
okolicznosci:

- wystgpienie nowych klinicznych objawéw
neurologicznych odpowiadajgcych udarowi
mozgu;

- utrzymywanie sie ubytkéw neurologicznych
ponad 24 godziny;

- obecnos¢ nowych zmian charakterystycznych
dla udaru mézgu w obrazie tomografii
komputerowej lub jgdrowego rezonansu
magnetycznego (o ile badania takie byty
przeprowadzone);

- istnienie trwatych deficytéw neurologicznych
(potwierdzonych przez specjaliste neurologa
najwczesniej po 90 dniach od daty wystapienia
zdarzenia).

Termin nie obejmuije:

a) epizoddw przemijajgcego niedokrwienia mézgu
(TIA);

b) zdarzen skutkujgcych jedynie zmianami
osobowosci lub zaburzeniami pamieci;

c) objawéw moézgowych spowodowanych
migreng;

d) uszkodzen moézgu spowodowanych
zewnetrznym urazem lub niedotlenieniem;

e) chordéb naczyniowych dotyczgcych narzadu
wzroku, nerwu wzrokowego, uktadu
przedsionkowego;

13) utrata wzroku - catkowita i nieodwracalna utrata
funkcji widzenia w obu oczach wskutek choroby.
Diagnoza powyzsza powinna by¢ potwierdzona
klinicznie przez lekarza okuliste oraz lekarza
Towarzystwa;

14) zakazenie wirusem HIV:

a) jako powiktanie transfuzji krwi, wykonanej
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,

u osoby nie chorujacej na hemofilie lub
potwierdzone prawomocnym orzeczeniem sgdu
albo inng wiarygodng dokumentacjg — zgodnie
z whioskiem Towarzystwa pod warunkiem,

ze zakazenie miato miejsce w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa;

b) bedace nastepstwem bezposredniego
wykonania obowigzkéw zawodowych lub
petnoobjawowe AIDS bedace nastepstwem
zakazenia wirusem HIV podczas wykonywania

2.

3.

obowigzkéw zawodowych potwierdzone
prawomocnym orzeczeniem sadu albo
inng wiarygodng dokumentacjg — zgodnie
z wnioskiem Towarzystwa pod warunkiem,
ze zakazenie miato miejsce w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa;

15) zawat serca — martwica czesci miesnia sercowego
wywotana nagtym przerwaniem doptywu krwi.
Rozpoznanie musi by¢ oparte na stwierdzeniu
typowego wzrostu lub spadku stezenia
biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny 1,
troponiny T lub CK-MB), z co najmniej jedng
wartoscig przekraczajagca 99. percentyl zakresu
referencyjnego dla danej metody laboratoryjnej,

z wspdtistniejgcymi co najmniej dwoma

z wymienionych nizej klinicznych wykfadnikéw

niedokrwienia migsnia sercowego:

- typowe objawy zawatu serca;

- zmiany w EKG wskazujgce na $wieze
niedokrwienie mige$nia sercowego (nowo
powstate uniesienie lub obnizenie odcinka ST-
T, odwrdcenie zatamka T, nowe patologiczne
zatamki Q lub nowo powstaty blok lewej odnogi
peczka Hisa);

- spadek frakcji wyrzutowej migsnia serca (EF),
mierzonej po co najmniej 3 miesigcach, ponizej
50%.

Termin nie obejmuje innych ostrych zespotéw

wiencowych.

W przypadku wystgpienia u Ubezpieczonego

powaznej choroby Towarzystwo wyptaci $wiadczenie

w wysokosci sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej

Umowy Dodatkowej w dniu zdiagnozowania jednej

z choréb wymienionych w pkt. 1 ppkt 1), 3)-4), 6)-8)

oraz 12)-15), badz przeprowadzenia operacji lub

zabiegu wymienionych w pkt. 1 ppkt 2), 5) oraz 9)-11).

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

powazna choroba Ubezpieczonego nastgpita

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajgcych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. XIl

ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 lub jezeli powazna choroba

powstata w nastepstwie:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletykg i ptywaniem;

3) choroby AIDS lub zakazenia wirusem HIV, za
wyijatkiem zakazenia wirusem HIV, bedgcego
przedmiotem Umowy Dodatkowej zgodnie
z definicjg tej choroby zapisang w pkt. 1;
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10.

11.

12.

4) wad wrodzonych i schorzen bedacych ich
skutkiem.

Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia

w zwigzku z powazng chorobg, ktdra jest nastepstwem

stanéw chorobowych zdiagnozowanych lub leczonych

przed datg rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej

z tytutu Umowy Dodatkowej, z zastrzezeniem pkt. 5.

Jezeli stany chorobowe, ktérych nastepstwem jest

wystapienie ktérejkolwiek z powaznych choréb

wymienionych w pkt. 1, zaistniaty przed datg
rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy

Dodatkowej, Towarzystwo ponosi odpowiedzialnosé

o ile spetnione zostaty nizej wymienione warunki:

1) stany chorobowe zaistniaty w okresie obejmowania
Ubezpieczonego ochrong z tytutu wczesniejszej
umowy ubezpieczenia obejmujgcej zakresem
wystgpienie danej powaznej choroby;

2) ochrona z tytutu wczesniejszej umowy
ubezpieczenia obejmujgcej zakresem wystgpienie
danej powaznej choroby zakonczyta sie;

3) okres miedzy zakonczeniem ochrony z tytutu
wczesniejszej umowy ubezpieczenia obejmujacej
zakresem wystagpienie danej powaznej choroby
a datg przystgpienia do niniejszej Umowy
Dodatkowej byt nie dtuzszy niz 30 dni.

W przypadku spetnienia warunkéw, o ktérych

mowa w pkt. 5, Towarzystwo wyptaci nizszg z kwot:

$wiadczenia naleznego z tytutu wczesniejszej umowy

ubezpieczenia albo $wiadczenia naleznego z tytutu
niniejszej Umowy Dodatkowej.

W przypadku wyptacenia Ubezpieczonemu przez

Towarzystwo $wiadczenia z tytutu danej powaznej

choroby wymienionej i zdefiniowanej w pkt. 1

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku

do Ubezpieczonego z tytutu tej powaznej choroby

wygasa.

W przypadku kolejnej powaznej choroby

Ubezpieczonego, prawo do $wiadczenia nie

przystuguije, jezeli pomiedzy poszczegdlnymi

powaznymi chorobami zachodzi zwigzek
przyczynowo-skutkowy, potwierdzony przez lekarza
orzecznika.

Towarzystwo ma prawo do odmowy przyznania

Swiadczenia, jezeli Ubezpieczony:

1) nie poddat sie opiece lekarskiej, leczeniu
lub zaleceniom lekarza w celu zapobiezenia
wystgpieniu powaznej choroby lub w celu
ztagodzenia objawéw zwigzanych z mozliwoscig
wystgpienia powaznej choroby;

2) nie umozliwit Towarzystwu uzyskania informacji
dotyczacych okolicznosci wystgpienia u niego
powaznej choroby, szczegdlnie od lekarza, pod
ktérego opiekg pozostawat lub nadal pozostaje.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentacji medycznej
potwierdzajgcej wystapienie powaznej choroby;

3) w przypadku, o ktérym mowa w pkt. 1 ppkt 14),
prawomoche orzeczenie sgdu lub inng wiarygodng
dokumentacje, zgodnie z wnioskiem Towarzystwa;

4) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo ma prawo skierowa¢ Ubezpieczonego

na dodatkowe badania lekarskie. Koszt tych badan

ponosi Towarzystwo.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia
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na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 10
oraz na podstawie wynikéw badan, o ktérych mowa
w pkt. 11.

10. Umowa Dodatkowa dotyczgca powaznej choroby
Dziecka
. Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje zdiagnozowanie

u Dziecka Ubezpieczonego ktorejkolwiek z nizej
wymienionych i zdefiniowanych choréb w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa:

1) cukrzyca - przewlekta choroba metaboliczna
0 podtozu autoimmunologicznym, przebiegajgca
ze zniszczeniem komorek beta trzustki,
wymagajgca leczenia insuling przez co najmniej
3 miesigce;

2) dystrofia miesniowa — postepujgca dystrofia
miesniowa typu Duchenne’a. Rozpoznanie
musi by¢ postawione przez lekarza neurologa
i potwierdzone wynikami badan biochemicznych
(CPK), elektromiografii i biopsji miesnia;

3) guzy srodczaszkowe — wewnatrzczaszkowe,
zagrazajgce zyciu, nieztosliwe nowotwory,
wymagajgce usuniecia neurochirurgicznego
lub w przypadku zaniechania operacji, powodujgce
trwaty ubytek neurologiczny. Rozpoznanie musi
by¢ zweryfikowane badaniem histopatologicznym,
a w przypadku, kiedy nie zastosowano leczenia
operacyjnego konieczne jest potwierdzenie
badaniem obrazowym (MRJ, TK, arteriografia)

i opinig neurologa lub neurochirurga. Ochrong

ubezpieczeniowg nie sg objete:

a) malformacje naczyniowe;

b) nienowotworowe guzy mézgu (krwiaki,
ziarniniaki, ropnie);

c) torbiele;

d) guzy przysadki mdzgowej i szyszynki mniejsze
niz 1 cm.

4) niewydolnos$¢ nerek — schytkowe stadium
niewydolnosci nerek, wyrazajace sie
nieodwracalnym uposledzeniem ich czynnosci oraz
stanowigce bezwzgledne wskazanie do przewlektej
dializoterapii przez co najmniej 3 miesigce lub
przeszczepu nerki.

Za niewydolno$¢ nerek nie uwaza sie ostrych
zaburzen czynnosci nerek (np. w wyniku zatrug,
wstrzgsu) nawet, jesli konieczne byto zastosowanie
dializ;

5) niewydolnosé watroby — krancowe uposledzenie
czynnosci watroby w zakresie jej gtdwnych
funkcji u osoby z istniejgcg od co najmniej 6
miesiecy chorobg watroby, charakteryzujgce sie
wystgpieniem objawdw encefalopatii watrobowej
oraz zéttaczki i wodobrzusza, stanowigce
wskazanie do przeszczepu watroby;

6) nowotwor ztosliwy — obecnos¢ guza,
okreslonego histopatologicznie jako ztosliwy,
charakteryzujgcego sie niekontrolowanym
wzrostem i rozprzestrzenianiem sie komoérek
nowotworowych, powodujgcych naciekanie
i niszczenie prawidtowych tkanek. Rozpoznanie
musi zosta¢ potwierdzone badaniem
histopatologicznym, gdzie o odpowiedzialnosci
Towarzystwa decyduje data pobrania materiatu
do badania. Zakres odpowiedzialnosci
Towarzystwa obejmuje pierwszorazowe
rozpoznanie nowotworu u Dziecka. Ponadto
zakres odpowiedzialnosci Towarzystwa obejmuje
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biataczke, chtoniaka ztosliwego, ziarnice ztosliwg

(chorobe Hodgkina), ztosliwe nowotwory szpiku

kostnego oraz nowotwory skéry powodujgce

powstawanie przerzutéw. Z odpowiedzialnosci

Towarzystwa wytgczone sa:

a) rak nieinwazyjny (carcinoma in situ), dysplazja
szyjki macicy lub rak szyjki macicy w stopniu
CIN 1 - 3 oraz wszelkie zmiany przedrakowe;

b) wczesny rak gruczotu krokowego (T1 wg
klasyfikacji TNM, wliczajac T1ai T1b lub
odpowiadajgcy mu stopien zaawansowania
wg innej klasyfikaciji);

c) czerniak ztosliwy skéry w stopniu
zaawansowania 1A wg klasyfikacji AJCC
z 2002 roku (=< 1 mm, poziom Il lub Ill, bez
owrzodzeniay);

d) nadmierne rogowacenie (hiperkeratoza), rak
podstawnokomorkowy i kolczystokomorkowy
skory;

e) wszelkie nowotwory wspotistniejgce z infekcja
HIV.

oparzenia — oparzenia lll stopnia, obejmujgce

co najmniej 20% powierzchni ciata;

$pigczka — stan utraty przytomnosci,

spowodowany chorobg lub urazem, z brakiem

reakcji na bodzce zewnetrzne lub potrzeby
naturalne, trwajacy w sposéb ciagty i wymagajacy
stosowania systemow podtrzymywania zycia
przez okres co najmniej 96 godzin. Dodatkowo
wymagane jest stwierdzenie trwatego ubytku
neurologicznego, przez co najmniej 6 miesiecy;
zakazenie wirusem HIV - jako powiktanie
transfuzji krwi, wykonanej na terytorium

Rzeczypospolitej Polskiej, u osoby nie chorujace;j

na hemofilie lub potwierdzone prawomocnym

orzeczeniem sadu albo inng wiarygodng
dokumentacjg — zgodnie z wnioskiem Towarzystwa
pod warunkiem, ze zakazenie miato miejsce

w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa;

10) zapalenie mézgu - ostre zapalenie tkanki

mobzgowej bedace przyczyna co najmniej trzy
tygodniowej hospitalizacji oraz prowadzace

do powstania trwatych ubytkéw neurologicznych.
Rozpoznanie oraz okreslenie nieodwracalnego
charakteru uszkodzenia mdzgu musi by¢
potwierdzone przez dokumentacje medyczng

z leczenia szpitalnego.

. W przypadku wystgpienia u Dziecka powaznej choroby
Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci sumy
ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej

w dniu zdiagnozowania jednej z choréb wymienionych
w pkt. 1.

. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
powazna choroba Dziecka nastgpita w zwigzku

z ktoragkolwiek z przyczyn wytaczajgcych
odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art.

Xll ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 i dotyczacych Dziecka
lub jezeli powazna choroba Dziecka powstata

w nastepstwie:

1)

pozostawania Dziecka pod wptywem lekéw nie
przepisanych przez lekarza lub uzytych niezgodnie
z zaleceniem lekarskim, badz ze wskazaniem ich
uzycia, a takze pod wptywem alkoholu, narkotykéw
lub substancji psychotropowych niezaleconych
przez lekarza, srodkéw odurzajgcych lub

srodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw

0 przeciwdziataniu narkomanii;
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2) choroby AIDS lub zakazenia wirusem HIV,
za wyjatkiem zakazenia wirusem HIV, bedacego
przedmiotem Umowy Dodatkowej zgodnie
z definicjg tej choroby zapisang w pkt. 1;

3) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Dziecko Ubezpieczonego
na poktadzie innego samolotu niz samolot
pasazerskich licencjonowanych linii lotniczych;

4) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

5) wad wrodzonych i schorzen bedacych ich
skutkiem.

. Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia

w zwigzku z powazng chorobg Dziecka, jesli powazna
choroba jest nastepstwem standéw chorobowych
zdiagnozowanych lub leczonych przed datg
rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu
Umowy Dodatkowej, z zastrzezeniem pkt. 5.

. Jezeli stany chorobowe, ktérych nastepstwem jest

wystgpienie ktérejkolwiek z powaznych choréb

wymienionych w pkt. 1, zaistniaty przed datag

rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy

Dodatkowej, Towarzystwo ponosi odpowiedzialnos¢

o ile spetnione zostaty nizej wymienione warunki:

1) stany chorobowe, zaistniaty w okresie
obejmowania Ubezpieczonego ochrong z tytutu
wczesniejszej umowy ubezpieczenia obejmujacej
zakresem wystgpienie danej powaznej choroby
Dziecka;

2) ochrona z tytutu wczesniejszej umowy
ubezpieczenia obejmujgcej zakresem wystgpienie
danej powaznej choroby Dziecka zakonczyta sie;

3) okres miedzy zakonczeniem ochrony z tytutu
wczesniejszej umowy ubezpieczenia obejmujacej
zakresem wystgpienie danej powaznej choroby
Dziecka a datg przystgpienia do niniejszej Umowy
Dodatkowej byt nie dtuzszy niz 30 dni.

. W przypadku spetnienia warunkoéw, o ktérych

mowa w pkt. 5, Towarzystwo wyptaci nizszg z kwot:
$wiadczenia naleznego z tytutu wczesniejszej umowy
ubezpieczenia albo $wiadczenia naleznego z tytutu
niniejszej Umowy Dodatkowe;j.

. W przypadku wyptacenia Ubezpieczonemu przez

Towarzystwo $wiadczenia z tytutu danej powaznej
choroby Dziecka wymienionej i zdefiniowanej

w pkt. 1 odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku
do Ubezpieczonego z tytutu tej powaznej choroby
Dziecka wygasa.

. W przypadku kolejnej powaznej choroby Dziecka,

prawo do $wiadczenia nie zostanie przyznane, jezeli
pomiedzy poszczegdlnymi powaznymi chorobami
Dziecka zachodzi zwigzek przyczynowo-skutkowy,
potwierdzony przez lekarza orzecznika.
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9.

10.

11.

12.

Towarzystwo ma prawo do odmowy przyznania

Swiadczenia, jezeli:

1) Dziecko nie poddato sie lub nie zostato poddane
opiece lekarskiej, leczeniu lub zaleceniom lekarza
w celu zapobiezenia wystgpieniu powaznej choroby
lub w celu ztagodzenia objawéw zwigzanych
z mozliwoscig wystgpienia powaznej choroby;

2) Dziecko lub Ubezpieczony nie umozliwili
Towarzystwu uzyskania informacji dotyczacych
okolicznosci wystgpienia u Dziecka powaznej
choroby, szczegdlnie od lekarza, pod ktérego
opiekg Dziecko pozostawato lub nadal pozostaje.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie aktu urodzenia Dziecka;

4) kserokopie dokumentacji medycznej
potwierdzajgcej wystapienie u Dziecka powaznej
choroby;

5) w przypadku, o ktérym mowa w pkt. 1 ppkt 9),
prawomoche orzeczenie sgdu lub inng wiarygodng
dokumentacje, zgodnie z wnioskiem Towarzystwa;

6) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo ma prawo skierowa¢ Dziecko

na dodatkowe badania lekarskie. Koszt tych badan

ponosi Towarzystwo.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 10

oraz na podstawie wynikéw badan, o ktérych mowa

w pkt. 11.

11. Umowa Dodatkowa dotyczgca operaciji chirurgicznych

1.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje operacje

chirurgiczne Ubezpieczonego wykonane w okresie

udzielania mu ochrony ubezpieczeniowej z tytutu

Umowy Dodatkowej, przeprowadzone w szpitalu

badz w warunkach ambulatoryjnych oraz wymienione

w Katalogu Operacji Chirurgicznych, stanowigcym

Zatgcznik nr 2 do niniejszych OWU.

W przypadku poddania Ubezpieczonego operacji

chirurgicznej Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu

Swiadczenie w wysokosci odpowiedniej czesci sumy

ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy Dodatkowe;j

w dniu wykonania operaciji chirurgicznej:

1) 100% sumy ubezpieczenia — w przypadku operaciji
chirurgicznej z kategorii A;

2) 80% sumy ubezpieczenia — w przypadku operaciji
chirurgicznej z kategorii B;

3) 60% sumy ubezpieczenia — w przypadku operaciji
chirurgicznej z kategorii C;

4) 40% sumy ubezpieczenia — w przypadku operaciji
chirurgicznej z kategorii D;

5) 20% sumy ubezpieczenia — w przypadku operacji
chirurgicznej z kategorii E.

Prawo do $wiadczenia, o ktérym mowa w pkt. 2

zostanie przyznane, jezeli operacja zostata

przeprowadzona w szpitalu.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,

jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. Xl

ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 lub jezeli operacja byta

nastepstwem:
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5.

1) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego
oraz ich skutkéw, a takze ataku konwulsji, epilepsiji;

2) wad wrodzonych i schorzen bedacych ich
skutkiem;

3) choroby AIDS lub zakazenia wirusem HIV;

4) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletykg i ptywaniem;

5) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania na poktadzie innego samolotu
niz samolot pasazerskich licencjonowanych linii
lotniczych.

Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia

w zwigzku z operacjg chirurgiczna:

1) poddania sie leczeniu stomatologicznemu, operaciji
kosmetycznych lub plastycznych z wyjatkiem
przypadkow gdy przeprowadzenie operacii
spowodowane byto koniecznosciag usuniecia
nastepstw nieszczesliwych wypadkoéw zaistniatych
w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa
lub choroby nowotworowej wykrytej w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa;

2) zmiany ptci, pozbawienia ptodnosci, usuniecia
cigzy, sztucznego zaptodnienia lub innego sposobu
leczenia nieptodnosci;

3) ktéra miata na celu pobranie narzgdéw lub tkanek
do przeszczepu;

4) ktéra byta wykonana w celach diagnostycznych
lub ktéra miata na celu usuniecie ciat obcych
metodg endoskopowa;

5) ktoérej przyczyna zostata zdiagnozowana
lub leczona przed datg rozpoczecia ochrony
ubezpieczeniowej z tytutu Umowy Dodatkowej,

z zastrzezeniem pkt. 6.

Jezeli przyczyna przeprowadzenia operacji zostata

zdiagnozowana lub leczona przed datg rozpoczecia

ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy

Dodatkowej, Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢

o ile spetnione zostaty nizej wymienione warunki:

1) przyczyna przeprowadzenia operacji zostata
zdiagnozowana lub leczona w okresie
obejmowania Ubezpieczonego ochrong z tytutu
wczesniejszej umowy ubezpieczenia obejmujacej
zakresem przeprowadzenie danej operacji;

2) ochrona z tytutu wczesniejszej umowy
ubezpieczenia obejmujgcej zakresem
przeprowadzenie danej operacji zakonczyta sie;

3) okres miedzy zakonczeniem ochrony z tytutu
wczesniejszej umowy ubezpieczenia obejmujacej
zakresem przeprowadzenie danej operacji a datg
przystapienia do niniejszej Umowy Dodatkowej byt
nie dtuzszy niz 30 dni.
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7.

10.

11.

W przypadku spetnienia warunkéw, o ktérych

mowa w pkt. 6, Towarzystwo wyptaci nizszg z kwot:

$wiadczenia naleznego z tytutu wczesniejszej umowy

ubezpieczenia albo $wiadczenia naleznego z tytutu
niniejszej Umowy Dodatkowe;j.

Jezeli w ciggu 3 nastepujacych po sobie dni

Ubezpieczony zostanie poddany wiecej niz jednej

operaciji chirurgicznej, Towarzystwo wyptaci jedno

$wiadczenie - za pojedynczg operacje chirurgiczna,
dla ktérej wysokos¢ swiadczenia ustalonego zgodnie

z postanowieniami pkt. 2 jest najwyzsza.

Niezaleznie od liczby przeprowadzonych

operaciji chirurgicznych, jezeli koniecznosc¢ ich

przeprowadzenia wynikata z tej samej przyczyny, ij.

tej samej choroby lub tego samego nieszczesliwego
wypadku, Towarzystwo wyptaci jedno $wiadczenie

- za pojedynczg operacje chirurgiczng, w zwigzku

z ktorg wysokos¢ swiadczenia ustalonego zgodnie

z postanowieniami pkt. 2, pkt. 7 i pkt. 8 jest najwyzsza.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie karty informacyjnej leczenia
szpitalnego;

3) kserokopie zaswiadczenia o przebyciu operacji
chirurgicznej,

4) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci wyptaty Swiadczenia, na wniosek
Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 10.

12. Umowa Dodatkowa dotyczgca pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu

1.

Zawarcie niniejszej Umowy Dodatkowej wyklucza

zawarcie Umowy Dodatkowej dotyczacej pobytu

Ubezpieczonego w szpitalu wskutek nieszczesliwego

wypadku.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje pobyt

Ubezpieczonego w szpitalu spowodowany chorobg

lub nieszczesliwym wypadkiem, ktory:

1) rozpoczat sie w okresie odpowiedzialnosci
Towarzystwa albo

2) rozpoczat sie w okresie udzielania
Ubezpieczonemu ochrony z tytutu wczesniejszej
umowy ubezpieczenia, obejmujgcej zakresem
pobyt Ubezpieczonego w szpitalu, pod warunkiem,
ze ochrona z tytutu wczesniejszej umowy
zakonczyta sie w przeddzien przystgpienia
Ubezpieczonego do niniejszej Umowy Dodatkowej

i trwat w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa

z tytutu niniejszej Umowy Dodatkowe;.

W przypadku, o ktérym mowa w pkt. 2 ppkt 2)

Towarzystwo wyptaci nizszg z kwot: $wiadczenia

naleznego z tytutu pobytu w szpitalu w ramach

wczeshiejszej umowy ubezpieczenia albo $wiadczenia

naleznego z tytutu niniejszej Umowy Dodatkowej,

z zastrzezeniem, ze $wiadczenie bedzie wyptacone

wytgcznie za dni przypadajgce w okresie trwania

odpowiedzialnosci z tytutu niniejszej Umowy

Dodatkowe;j.

W przypadku pobytu Ubezpieczonego w szpitalu

spowodowanego chorobg Towarzystwo wyptaci

$wiadczenie w wysokosci:

1) 0,6% sumy ubezpieczenia za kazdy z pierwszych
14 dni pobytu w szpitalu oraz

2) 0,5% sumy ubezpieczenia za kazdy nastepny dzien
tego pobytu.

. W przypadku pobytu Ubezpieczonego w szpitalu

spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem
Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci:
1) 1% sumy ubezpieczenia za kazdy z pierwszych
14 dni pobytu w szpitalu oraz
2) 0,5% sumy ubezpieczenia za kazdy nastepny dzien
tego pobytu,
z zastrzezeniem pkt 15.

. W przypadku pobytu Ubezpieczonego na OIOM-ie

w czasie pobytu w szpitalu, o ktérym mowa

w pkt. 2 Towarzystwo wyptaci $wiadczenie,
niezaleznie od $wiadczenia wymienionego w pkt. 4 i 5,
w wysokosci 1% sumy ubezpieczenia za kazdy dzien
pobytu na OlIOM-ie. Powyzsze $wiadczenie wyptacane
jest za okres nieprzekraczajgcy 5 dni pobytu

na OIOM-ie.

. Wysokos$¢ swiadczenia ustalana jest na podstawie

wysokosci sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej
Umowy Dodatkowej w dniu rozpoczecia pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu, a w przypadku o ktérym
mowa w pkt. 2 ppkt 2) — w dniu poczatku ochrony,

z zastrzezeniem postanowien pkt. 3.

Przy ustalaniu wysokos$ci $wiadczenia naleznego

z tytutu pobytu Ubezpieczonego w szpitalu
Towarzystwo nie uwzglednia okresu pobytu

na przepustkach.

. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,

jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art.

Xll ust. 1 pkt 1)-2) oraz ust. 3 lub jezeli pobyt

Ubezpieczonego w szpitalu nastapit w wyniku:

1) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz
ich skutkéw, a takze ataku konwulsji, epilepsiji;

2) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien;

3) wad wrodzonych i schorzen bedacych ich
nastepstwem;

4) choroby AIDS lub zakazenia wirusem HIV;

5) leczenia i zabiegéw stomatologicznych, chyba
ze wynikajg one z obrazen doznanych w wyniku
nieszczesliwego wypadku;

6) badan lekarskich, dodatkowych badan
medycznych stuzgcych ustaleniu istnienia
choroby zawodowej, badan diagnostycznych nie
wynikajgcych z zachorowania, badan dawcow
narzadéw (z wyjatkiem pobytéw zwigzanych
bezposrednio z pobraniem narzadu);

7) operacji kosmetycznych lub plastycznych,

w tym operacji zmiany ptci, z wyjatkiem
operacji niezbednych do usuniecia nastepstw
nieszczesliwych wypadkoéw zaistniatych

w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa
lub choroby nowotworowej wykrytej w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa;

8) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

9) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania na poktadzie innego samolotu niz
samolot pasazerskich licencjonowanych linii
lotniczych;

10) $wiadomego nieskorzystania z porady lekarskiej,
nieprzestrzegania wskazan i zalecen lekarskich.

Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia,

jezeli pobyt w szpitalu zwigzany byt z zabiegami

rehabilitacyjnymi z wytgczeniem rehabilitacji koniecznej

w celu usuniecia nastepstw nieszczesliwego

wypadku zaistniatego w okresie odpowiedzialnosci

Towarzystwa.

Towarzystwo zwolnione jest z obowigzku wyptaty

Swiadczenia, jesli pobyt Ubezpieczonego w szpitalu

byt spowodowany usuwaniem cigzy, potogiem lub

porodem, poza przypadkami gdy zdiagnozowano
komplikacje potogu badz pordd o przebiegu
patologicznym stanowigce zagrozenie dla zycia

Ubezpieczonego.

Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu

$wiadczenie z tytutu Umowy Dodatkowej w zwigzku

z tacznymi pobytami Ubezpieczonego w szpitalu

nieprzekraczajacymi 120 dni w ciggu jednego roku

polisowego.

Jezeli w tym samym dniu Ubezpieczony byt pacjentem

wiecej niz jednego szpitala, przy ustalaniu wysokosci

Swiadczenia ten dzien uwzglednia sie tylko jeden raz.

Jezeli pobyt Ubezpieczonego w szpitalu spowodowany

zostat zaréwno chorobag, jak i nieszczesliwym

wypadkiem, Towarzystwo wyptaci jedno $wiadczenie,
ustalone w wysokosci $wiadczenia naleznego

w zwigzku z pobytem w szpitalu spowodowanym

nieszczesliwym wypadkiem.

Jezeli nieszczesliwy wypadek miat miejsce przed

rozpoczeciem odpowiedzialnosci Towarzystwa

w stosunku do Ubezpieczonego, a spowoduje

pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w okresie

odpowiedzialnosci Towarzystwa, $wiadczenie z tytutu

tego pobytu w szpitalu bedzie wyptacone w wysokosci

okreslonej w pkt. 4.

Jezeli okres pobytu Ubezpieczonego w szpitalu

przekracza 30 dni, mozliwe jest wyptacenie czesci

Swiadczenia naleznego w zwigzku z tg czescig okresu

pobytu w szpitalu. Powyzszg zasade uprawniajgcg

Ubezpieczonego do otrzymania czesci $wiadczenia,

stosuje sie do kazdego 30-dniowego okresu pobytu

w szpitalu.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie karty informacyjnej leczenia szpitalnego
w przypadku, gdy pobyt w szpitalu juz sie
zakonczyt;

3) dokument potwierdzajacy leczenie szpitalne,
wydany przez lekarza prowadzgcego w przypadku
skorzystania z prawa, o ktérym mowa w pkt. 16;

4) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 17.
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13. Umowa Dodatkowa dotyczaca pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu wskutek nieszczesliwego
wypadku

1.

Zawarcie niniejszej Umowy Dodatkowej wyklucza
zawarcie Umowy Dodatkowej dotyczgcej pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje pobyt

Ubezpieczonego w szpitalu, ktory:

1) spowodowany zostat nieszczesliwym wypadkiem
zaistniatym w okresie odpowiedzialnosci
Towarzystwa;

2) rozpoczat sie i trwat w okresie odpowiedzialnosci
Towarzystwa.

W przypadku pobytu Ubezpieczonego w szpitalu

spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem

Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci:

1) 1% sumy ubezpieczenia za kazdy z pierwszych
14 dni pobytu w szpitalu oraz

2) 0,5% sumy ubezpieczenia za kazdy nastepny dzien
tego pobytu.

. W przypadku pobytu Ubezpieczonego na OIOM-ie

w czasie pobytu w szpitalu, o ktérym mowa w pkt.

2, Towarzystwo wypfaci $wiadczenie, niezaleznie

od $wiadczenia wymienionego w pkt. 3, w wysokosci

1% sumy ubezpieczenia za kazdy dzien pobytu

na OIOM-ie. Powyzsze Swiadczenie wyptacane jest

za okres nieprzekraczajacy 5 dni pobytu na OIOM-ie.

Wysokos$¢ swiadczenia ustalana jest na podstawie

wysokosci sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej

Umowy Dodatkowej w dniu rozpoczecia pobytu

Ubezpieczonego w szpitalu.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,

jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych

odpowiedzialnos¢ Towarzystwa podanych

w Art. Xll ust.1 pkt 1)-3) oraz ust. 3 lub jezeli pobyt

Ubezpieczonego w szpitalu nastapit w wyniku:

1) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzenh psychicznych Ubezpieczonego oraz
ich skutkéw, a takze ataku konwulsji, epilepsji;

2) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien;

3) wad wrodzonych i schorzen bedacych ich
nastepstwem;

4) choroby AIDS lub zakazenia wirusem HIV;

5) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowe;j,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokow na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wys$cigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

6) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania na poktadzie innego samolotu niz
samolot pasazerskich licencjonowanych linii
lotniczych.

. Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu

Swiadczenie z tytutu Umowy Dodatkowej w zwigzku
z facznymi pobytami Ubezpieczonego w szpitalu
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10.

11.

12.

nieprzekraczajacymi 120 dni w ciggu jednego roku

polisowego.

Jezeli w tym samym dniu Ubezpieczony byt pacjentem

wiecej niz jednego szpitala, przy ustalaniu wysokosci

Swiadczenia ten dzien uwzglednia sie tylko jeden raz.

Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia,

jezeli pobyt w szpitalu zwigzany byt z zabiegami

rehabilitacyjnymi, z wytgczeniem rehabilitacji
koniecznej w celu usuniecia nastepstw
nieszczesliwego wypadku zaistniatego w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa.

Jezeli okres pobytu Ubezpieczonego w szpitalu

przekracza 30 dni, mozliwe jest wyptacenie czesci

$wiadczenia naleznego w zwigzku z tg czescig okresu
pobytu w szpitalu. Powyzszag zasade uprawniajgcg

Ubezpieczonego do otrzymania czesci $wiadczenia,

stosuje sie do kazdego 30-dniowego okresu pobytu

w szpitalu.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie karty informacyjnej leczenia
szpitalnego, w przypadku gdy pobyt w szpitalu
juz sie zakonczyt;

3) dokument potwierdzajacy leczenie szpitalne,
wydany przez lekarza prowadzgcego w przypadku
skorzystania z prawa, o ktérym mowa w pkt. 10;

4) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku;

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 11.

14. Umowa Dodatkowa dotyczgca pobytu

Ubezpieczonego w szpitalu wskutek nieszczesliwego
wypadku przy pracy

1.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje pobyt

Ubezpieczonego w szpitalu, ktory:

1) spowodowany zostat nieszczesliwym wypadkiem
przy pracy zaistniatym w okresie odpowiedzialnosci
Towarzystwa;

2) rozpoczat sie i trwat w okresie odpowiedzialnosci
Towarzystwa.

W przypadku pobytu Ubezpieczonego w szpitalu

spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem przy

pracy Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci:

1) 1% sumy ubezpieczenia za kazdy z pierwszych
14 dni pobytu w szpitalu oraz

2) 0,3% sumy ubezpieczenia za kazdy nastepny dzien
tego pobytu.

Wysokos$¢ $wiadczenia ustalana jest na podstawie

wysokosci sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej

Umowy Dodatkowej w dniu rozpoczecia pobytu

Ubezpieczonego w szpitalu.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,

jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art.

Xll ust. 1 pkt 1)-3) oraz ust. 3 lub jezeli pobyt

Ubezpieczonego w szpitalu byt nastepstwem:

1) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz
ich skutkéw, a takze ataku konwulsji, epilepsji;

2) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien;

3) wad wrodzonych i schorzen bedacych ich
nastepstwem;
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4) choroby AIDS lub zakazenia wirusem HIV;

5) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

6) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania na poktadzie innego samolotu
niz samolot pasazerskich licencjonowanych linii
lotniczych.

Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu $wiadczenie

z tytutu Umowy Dodatkowej w zwigzku z pobytami

Ubezpieczonego w szpitalu nieprzekraczajgcymi

tacznie 30 dni w ciggu jednego roku polisowego.

Jezeli w tym samym dniu Ubezpieczony byt pacjentem

wiecej niz jednego szpitala, przy ustalaniu wysokosci

$wiadczenia ten dzien uwzglednia sie tylko jeden raz.

Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia,

jezeli pobyt w szpitalu zwigzany byt z zabiegami

rehabilitacyjnymi.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie karty informacyjnej leczenia
szpitalnego, w przypadku gdy pobyt w szpitalu
juz sie zakonczyt;

3) dokument potwierdzajacy leczenie szpitalne,
wydany przez lekarza prowadzacego w przypadku
pobytéw w szpitalu trwajacych dtuzej niz 30 dni;

4) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisiji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku;

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 8.

15. Umowa Dodatkowa dotyczaca pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu wskutek nieszczesliwego
wypadku w srodku lokomociji

1.

2.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje pobyt

Ubezpieczonego w szpitalu, ktory:

1) spowodowany zostat nieszczesliwym wypadkiem
w $rodku lokomocji zaistniatym w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa;

2) rozpoczat sie i miat miejsce w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa.

W przypadku pobytu Ubezpieczonego w szpitalu

spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem

w $rodku lokomocji Towarzystwo wyptaci $wiadczenie

w wysokosci:

1) 1% sumy ubezpieczenia za kazdy z pierwszych
14 dni pobytu w szpitalu oraz

2) 0,3% sumy ubezpieczenia za kazdy nastepny dzien
tego pobytu.
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3. Wysokos¢ swiadczenia ustalana jest na podstawie 16. Umowa Dodatkowa dotyczaca pobytu
wysokosci sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej Ubezpieczonego w szpitalu wskutek zawatu serca
Umowy Dodatkowej w dniu rozpoczecia pobytu lub udaru mézgu
Ubezpieczonego w szpitalu. 1. Zakres Umowy Dodatkowej obejmuije pobyt

. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,

jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych

w Art. Xll ust. 1 pkt 1)-3) oraz ust. 3 lub jezeli pobyt

Ubezpieczonego w szpitalu byt nastepstwem:

1) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz
ich skutkéw, a takze ataku konwulsji, epilepsiji;

2) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien;

3) wad wrodzonych i schorzen bedacych ich
nastepstwem;

4) choroby AIDS lub zakazenia wirusem HIV;

5) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania

sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,

spadochronowych, sportéw walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywdw sportowych,

wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,

narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,

kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania

ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokow na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-

roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych

i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego

rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

6) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania na poktadzie innego samolotu niz
samolot pasazerskich licencjonowanych linii
lotniczych.

. Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu swiadczenie

z tytutu Umowy Dodatkowej w zwigzku z pobytami

Ubezpieczonego w szpitalu nieprzekraczajacymi

facznie 30 dni w ciggu jednego roku polisowego.

. Jezeli w tym samym dniu Ubezpieczony byt pacjentem

wiecej niz jednego szpitala, przy ustalaniu wysokosci
Swiadczenia ten dzien uwzglednia sie tylko jeden raz.
. Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia,
jezeli pobyt w szpitalu zwigzany byt z zabiegami
rehabilitacyjnymi.

. Zgfaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia,
Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie karty informacyjnej leczenia

szpitalnego, w przypadku gdy pobyt w szpitalu juz

sie zakonczyt;
3) dokument potwierdzajacy leczenie szpitalne,

wydany przez lekarza prowadzgcego w przypadku

pobytéw w szpitalu trwajgcych dtuzej niz 30 dni;
4) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku;
5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.
. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia
na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 8.
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Ubezpieczonego w szpitalu wskutek zawatu serca
lub udaru mézgu zdiagnozowanych w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa oraz zdefiniowanych
ponizej:

1) udar mézgu — nagte, ogniskowe uszkodzenie
tkanki moézgowej spowodowane zawatem
tkanki mozgowej, krwotokiem z naczyn
wewnatrzczaszkowych lub zatorem materiatem
pochodzenia zewnatrzczaszkowego, powodujgce
zaistnienie wszystkich nizej wymienionych
okolicznosci:

- wystgpienie nowych klinicznych objawow
neurologicznych odpowiadajgcych udarowi
mozgu;

- utrzymywanie sie ubytkéw neurologicznych
ponad 24 godziny;

- obecnos$¢ nowych zmian charakterystycznych
dla udaru mézgu w obrazie tomografii
komputerowej lub jadrowego rezonansu
magnetycznego (o ile badania takie byty
przeprowadzone);

- istnienie trwatych deficytow neurologicznych
(potwierdzonych przez specjaliste neurologa
najwczesniej po 90 dniach od daty wystgpienia
zdarzenia).

Termin nie obejmuje:

a) epizodow przemijajacego niedokrwienia mézgu
(TIA);

b) zdarzen skutkujgacych jedynie zmianami
osobowosci lub zaburzeniami pamieci;

c) objawdéw mézgowych spowodowanych
migrena;

d) uszkodzen mézgu spowodowanych
zewnetrznym urazem lub niedotlenieniem;

e) chordb naczyniowych dotyczacych narzadu
wzroku, nerwu wzrokowego, uktadu
przedsionkowego;

2) zawat serca — martwica czesci miesnia sercowego
wywotana nagtym przerwaniem doptywu krwi.
Rozpoznanie musi by¢ oparte na stwierdzeniu
typowego wzrostu lub spadku stezenia
biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny |,
troponiny T lub CK-MB), z co najmniej jedng
wartoscig przekraczajaca 99. percentyl zakresu
referencyjnego dla danej metody laboratoryjnej,

z wspodtistniejacymi co najmniej dwoma

z wymienionych nizej klinicznych wykfadnikow

niedokrwienia migsnia sercowego:

- typowe objawy zawatu serca;

- zmiany w EKG wskazujace na swieze
niedokrwienie migsnia sercowego (nowo
powstate uniesienie lub obnizenie odcinka ST-
T, odwrdcenie zatamka T, nowe patologiczne
zatamki Q lub nowo powstaty blok lewej odnogi
peczka Hisa);

- spadek frakcji wyrzutowej miesnia serca (EF),
mierzonej po co najmniej 3 miesigcach, ponizej
50%.

Termin nie obejmuje innych ostrych zespotéw

wiencowych.

2. Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje pobyt

Ubezpieczonego w szpitalu wskutek zawatu serca
lub udaru mézgu zdiagnozowanych w okresie
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10.

odpowiedzialnosci Towarzystwa, ktoéry rozpoczat sie

i trwat w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa.

W przypadku pobytu Ubezpieczonego w szpitalu

spowodowanego zawatem serca lub udarem moézgu

Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci:

1) 1% sumy ubezpieczenia za kazdy z pierwszych
14 dni pobytu w szpitalu oraz

2) 0,3% sumy ubezpieczenia za kazdy nastepny dzien
tego pobytu.

Wysokos$¢ $wiadczenia ustalana jest na podstawie

wysokosci sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej

Umowy Dodatkowej w dniu rozpoczecia pobytu

Ubezpieczonego w szpitalu.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,

jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. Xl

ust. 1 pkt 1)-3) oraz ust. 3.

Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu $wiadczenie

z tytutu Umowy Dodatkowej w zwigzku z pobytami

Ubezpieczonego w szpitalu nieprzekraczajacymi

facznie 30 dni w ciggu jednego roku polisowego.

Jezeli w tym samym dniu Ubezpieczony byt pacjentem

wiecej niz jednego szpitala, przy ustalaniu wysokosci

Swiadczenia ten dzien uwzglednia sie tylko jeden raz.

Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia,

jezeli pobyt w szpitalu zwigzany byt z zabiegami

rehabilitacyjnymi.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentacji medycznej
potwierdzajgcej wystapienie zawatu serca
lub udaru mézgu;

3) kserokopie karty informacyjnej leczenia
szpitalnego, w przypadku gdy pobyt w szpitalu juz
sie zakonczyt;

4) dokument potwierdzajacy leczenie szpitalne,
wydany przez lekarza prowadzgcego w przypadku
pobytéw w szpitalu trwajgcych dtuzej niz 30 dni;

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 9.

17. Umowa Dodatkowa dotyczgca smierci Wspétmatzonka

1.

W przypadku $mierci Wspétmatzonka w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa, Towarzystwo
wyptaci $wiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia
aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu $mierci
Wspétmatzonka, z zastrzezeniem pkt. 2.

W okresie pierwszych 6 miesiecy liczac od dnia
przystagpienia Ubezpieczonego do Umowy Dodatkowej
Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci

50% sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy
Dodatkowej w dniu $mierci Wspdtmatzonka.

W przypadku opisanym w pkt. 2 stosuje sie
nastepujgcg zasade: w stosunku do oséb, ktére

byty objete ochrong ubezpieczeniowg z tytutu
wczeshiejszej umowy ubezpieczenia obejmujacej
swym zakresem umowe dodatkowg dotyczacag
$mierci Wspétmatzonka, bieg okresu, o ktérym mowa
w pkt. 2 liczony jest od daty rozpoczecia ochrony
ubezpieczeniowej z tytutu wczesniejszej umowy, pod
warunkiem, ze ochrona z tytutu wczesniejszej umowy
ubezpieczenia w stosunku do danego Ubezpieczonego
zakonczyta sie, a okres miedzy zakonczeniem ochrony
z tytutu wezesniejszej umowy ubezpieczenia a datg
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przystapienia do niniejszej Umowy byt nie dtuzszy niz

30 dni.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku z przyczyng wytgczajgcg odpowiedzialnosé

Towarzystwa podang w Art. Xll ust. 1 oraz ust. 3 pkt

2)-3) i odnoszaca sie do Wspdtmatzonka.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate Swiadczenia

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie aktu zgonu Wspétmatzonka;

3) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

4) kserokopie karty zgonu, jezeli jej uzyskanie nie jest
mozliwe, dokumentacje medyczng potwierdzajgcg
przyczyne $mierci;

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 5.

18. Umowa Dodatkowa dotyczgca smierci Wspétmatzonka
wskutek nieszczesliwego wypadku

1.

W przypadku $mierci Wspdtmatzonka wskutek
nieszczesliwego wypadku zaistniatego w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa, Towarzystwo
wyptaci $wiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia
aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu zajscia
nieszczesliwego wypadku powodujacego $mierc
Wspdtmatzonka.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. XIl

ust. 1 pkt 1)-3) oraz ust. 3 i odnoszacych sie

do Wspétmatzonka lub za skutki nieszczesliwego

wypadku powodujgcego $mier¢ Wspodtmatzonka, ktory

powstat w wyniku:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Wspétmatzonka na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

3) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych Wspoétmatzonka oraz
ich skutkéw, a takze ataku konwulsji, epilepsiji;

4) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien.

Prawo do swiadczenia przystuguije, o ile z medycznego

punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowo-

skutkowy pomiedzy nieszczesliwym wypadkiem

a $miercig Wspétmatzonka.
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6.

Prawo do $wiadczenia przystuguije, jezeli Smier¢

Wspétmatzonka nastgpita w ciggu 180 dni

od daty nieszczesliwego wypadku i w okresie

odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Umowy

Dodatkowe;j.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia

Ubezpieczony, sktada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie aktu zgonu Wspdtmatzonka;

3) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

4) kserokopie karty zgonu, a jezeli jej uzyskanie
nie jest mozliwe — dokumentacje medyczng
potwierdzajgcg przyczyne $mierci;

5) kserokopie protokotu powypadkowego (z komis;ji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku;

6) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 5.

19. Umowa Dodatkowa dotyczgca smierci Rodzicow

1.

W przypadku $mierci Rodzicéw w okresie

odpowiedzialnosci Towarzystwa, Towarzystwo

wyptaci $wiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia

aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu $mierci

Rodzica, z zastrzezeniem pkt. 2.

W okresie pierwszych 6 miesiecy liczac od dnia

przystapienia Ubezpieczonego do Umowy Dodatkowej

Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci

50% sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy

Dodatkowej w dniu $mierci Rodzica.

W przypadku opisanym w pkt. 2 stosuje sie

nastepujgcg zasade: w stosunku do oséb, ktére

byty objete ochrong ubezpieczeniowg z tytutu

wczesniejszej umowy ubezpieczenia, obejmujgcej

swym zakresem umowe dodatkowg dotyczaca

S$mierci Rodzicéw, bieg okresu, o ktérym mowa

w pkt. 2 liczony jest od daty rozpoczecia ochrony

ubezpieczeniowej z tytutu wczesniejszej umowy, pod

warunkiem, ze ochrona z tytutu wczesniejszej umowy

ubezpieczenia w stosunku do danego Ubezpieczonego

zakonczyta sie, a okres miedzy zakonczeniem ochrony

z tytutu wezesniejszej umowy ubezpieczenia a datg

przystagpienia do niniejszej Umowy byt nie dtuzszy

niz 30 dni.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku z przyczyna wytgczajacg odpowiedzialnosé

Towarzystwa podang w Art. Xll ust. 1 pkt 1)

i odnoszaca sie do Rodzicéw.

Towarzystwo wyptaci $wiadczenie z tytutu

$mierci Ojczyma lub Macochy, pod warunkiem,

ze biologiczny ojciec lub matka Ubezpieczonego

nie zyja i Ubezpieczony nie otrzymat wczesniej

od Towarzystwa $wiadczenia z tytutu $mierci

odpowiednio ojca lub matki.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia

Ubezpieczony, sktada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie aktu zgonu Rodzica;

4) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 6.
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20. Umowa Dodatkowa dotyczgca smierci Tesciow

21.

1. W przypadku $mierci Tesciow w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa, Towarzystwo
wyptaci Swiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia
aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu $mierci
TeScia, z zastrzezeniem pkt. 2.

2. W okresie pierwszych 6 miesiecy liczac od dnia
przystgpienia Ubezpieczonego do Umowy Dodatkowej
Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci
50% sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy
Dodatkowej w dniu $Smierci TeScia.

3. W przypadku opisanym w pkt. 2 stosuje sie
nastepujacg zasade: w stosunku do osob, ktére
byty objete ochrong ubezpieczeniowg z tytutu
wczesniejszej umowy ubezpieczenia, obejmujacej
swym zakresem umowe dodatkowg dotyczaca
Smierci Tescidw, bieg okresu, o ktérym mowa
w pkt. 2 liczony jest od daty rozpoczecia ochrony
ubezpieczeniowej z tytutu wczesniejszej umowy, pod
warunkiem, ze ochrona z tytutu wczesniejszej umowy
ubezpieczenia w stosunku do danego Ubezpieczonego
zakonczyta sie, a okres miedzy zakoriczeniem ochrony
z tytutu wezesniejszej umowy ubezpieczenia a datg
przystgpienia do niniejszej Umowy byt nie dtuzszy
niz 30 dni.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
zaj$cie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito
w zwigzku z przyczyng wytaczajgcg odpowiedzialnosé
Towarzystwa podang w Art. Xll ust. 1 pkt 1)

i odnoszacy sie do Tesciow.

5. W przypadku, gdy nie zyje Wspétmatzonek
Ubezpieczonego, Towarzystwo wyptaci S$wiadczenie
z tytutu Smierci Tesciow, o ile Ubezpieczony nie wstapit
ponownie w zwigzek matzenski.

6. Towarzystwo wypfaci Swiadczenie z tytutu
Smierci Ojczyma lub Macochy Wspétmatzonka,
pod warunkiem, ze biologiczny ojciec lub matka
Wspodtmatzonka nie zyjg i Ubezpieczony nie otrzymat
wczesniej od Towarzystwa $wiadczenia z tytutu Smierci
odpowiednio ojca lub matki Wspotmatzonka.

7. Ztytutu Umowy Dodatkowej dotyczacej
Smierci Tesciow Towarzystwo wyptaci danemu
Ubezpieczonemu nie wiecej niz dwa swiadczenia.

8. Zgtaszajac wniosek o wyptate Swiadczenia
Ubezpieczony, sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentéw tozsamosci
Ubezpieczonego i Wspotmatzonka;

3) kserokopie aktu zawarcia zwigzku matzenskiego;

4) kserokopie aktu zgonu Tescia;

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

9. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia
na podstawie dokumentaciji, o ktérej mowa w pkt. 8.

Umowa Dodatkowa dotyczaca urodzenia Dziecka

1. Zawarcie niniejszej Umowy Dodatkowej wyklucza
zawarcie Umowy Dodatkowej dotyczgcej urodzenia
Dziecka rozszerzonego o urodzenie Dziecka w wyniku
cigzy mnogiej lub z wadg wrodzonag.

2. W przypadku urodzenia sie zywego Dziecka
Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci sumy
ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy Dodatkowe;j
w dniu urodzenia Dziecka.

3. Swiadczenie z tytutu zaj$cia zdarzenia zostanie
wyptacone, jezeli urodzenie dziecka nastgpito
w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa.
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W przypadku Dziecka przysposobionego zaréwno
urodzenie, jak i przysposobienie Dziecka powinno
nastgpi¢ w trakcie trwania ochrony ubezpieczeniowe;.
Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,
Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie aktu urodzenia Dziecka;

4) dokumentacje potwierdzajaca przysposobienie
Dziecka - w przypadku, gdy Dziecko zostato
przysposobione;

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 5.

22. Umowa Dodatkowa dotyczgca urodzenia Dziecka
rozszerzonego o urodzenie Dziecka w wyniku cigzy
mnogiej lub z wada wrodzong

1.

Zawarcie niniejszej Umowy Dodatkowej wyklucza
zawarcie Umowy Dodatkowej dotyczgcej urodzenia
Dziecka.

Na uzytek niniejszej Umowy Dodatkowej wprowadza

sie nastepujace definicje:

1) Wada wrodzona - pojedyncza lub mnoga
nieprawidtowo$¢ rozwojowa dotyczgca narzgdéw
lub czesci ciata, a takze defekty enzymatyczne
prowadzace do rozwoju choréb metabolicznych,
nabyte w zyciu ptodowym, uposledzajgce czynnosé
ustroju i bedace zagrozeniem dla zycia Dziecka,

o ktérych mowa w Zatgczniku nr 3 do OWU;

2) Cigza mnoga - inaczej cigza wieloptodowa,
wystepujgca w przypadku jednoczesnego rozwoju
wewnatrz macicy wiecej niz jednego zarodka.

W przypadku Dziecka przysposobionego zaréwno

urodzenie, jak i przysposobienie Dziecka powinno

nastgpi¢ w trakcie trwania ochrony ubezpieczeniowe;.

W przypadku urodzenia w okresie odpowiedzialnosci

Towarzystwa zywego Dziecka Towarzystwo wyptaci

Swiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia

aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu urodzenia

Dziecka, z zastrzezeniem pkt. 5.

Swiadczenie z tytutu urodzenia Dziecka, o ktérym

mowa w pkt. 4 zostanie powiekszone o 40% sumy

ubezpieczenia naleznej z tytutu urodzenia Dziecka

w przypadku:

1) cigzy mnogiej — za kazde zywe Dziecko urodzone
W wyniku cigzy mnogiej;

2) urodzenia Dziecka z wadg wrodzona,

z zastrzezeniem pkt. 6 oraz pkt. 7.

Swiadczenie z tytutu urodzenia Dziecka z wada

wrodzong, o ktérym mowa w pkt. 5 ppkt 2) zostanie

wyptacone o ile:

1) wada wrodzona istniata w chwili urodzenia zywego
Dziecka lub zostata zdiagnozowana do konca 1.
roku zycia Dziecka;

2) wada wrodzona wymieniona jest w Katalogu wad
wrodzonych stanowigcym Zatacznik nr 3 do OWU.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

urodzenie Dziecka z wadg wrodzong, o ktérym mowa

w pkt. 5 ppkt 2) nastgpito:

1) w wyniku choroby lub urazu dotyczgcych Dziecka
a zaistniatych podczas porodu lub po urodzeniu sie
Dziecka;

2) w zwigzku z chorobg AIDS lub z zarazeniem sie
Dziecka wirusem HIV w okresie ptodowym;

3) na skutek przyjmowania przez Matke w okresie
cigzy: alkoholu lub narkotykéw lub lekéw
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9.

nieprzepisanych przez lekarza albo uzytych
niezgodnie z zaleceniem lekarskim;

4) w zwigzku z nieuzasadnionym nieskorzystaniem
z porady lekarskiej lub nieprzestrzeganiem
przez Matke w okresie cigzy zalecen lekarzy
oraz podejmowania przez nig dziatan mogacych
spowodowac¢ wady ptodu.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie aktu urodzenia Dziecka;

4) dokumentacje potwierdzajaca przysposobienie
Dziecka - w przypadku, gdy Dziecko zostato
przysposobione;

5) kserokopie dokumentaciji medycznej
potwierdzajacej urodzenie Dziecka z wadg
wrodzong oraz karte przebiegu cigzy —

w przypadku zgtaszania urodzenia Dziecka z wadg
wrodzong;

6) zaswiadczenie o stanie zdrowia Dziecka
wystawione przez lekarza, nie wczesniej niz
po 30 dniach od dnia urodzenia — w przypadku
wykrycia wady wrodzonej w pierwszym miesigcu
zycia Dziecka;

7) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 8.

23. Umowa Dodatkowa dotyczaca urodzenia Dziecka
martwego

1.

Zawarcie niniejszej Umowy Dodatkowej wyklucza

zawarcie Umowy Dodatkowej dotyczgcej urodzenia

Dziecka martwego lub poronienia.

W przypadku urodzenia Dziecka martwego

Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci sumy

ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej

w dniu urodzenia Dziecka martwego.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie aktu urodzenia Dziecka z adnotacja,
ze Dziecko urodzito sie martwe;

4) kserokopie dokumentaciji medycznej
potwierdzajacej urodzenie dziecka martwego;

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 3.

24. Umowa Dodatkowa dotyczaca sSmierci Dziecka

1.

W przypadku $mierci Dziecka w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa, Towarzystwo
wyptaci $wiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia
aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu $mierci
Dziecka, z zastrzezeniem pkt. 2.

W okresie pierwszych 6 miesiecy liczagc od dnia
przystapienia Ubezpieczonego do Umowy Dodatkowej
Towarzystwo wypfaci $wiadczenie w wysokosci

50% sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy
Dodatkowej w dniu $mierci Dziecka.

W przypadku opisanym w pkt. 2 stosuje sie
nastepujacg zasade: w stosunku do osob, ktére byty
objete ochrong ubezpieczeniows z tytutu wczesniejszej
umowy ubezpieczenia, obejmujacej swym zakresem
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umowe dodatkowa dotyczgcg $mierci Dziecka, bieg

okresu, o ktérym mowa w pkt. 3 liczony jest od daty

rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu
wczesniejszej umowy, pod warunkiem, ze ochrona

z tytutu wczesniejszej umowy ubezpieczenia

w stosunku do danego Ubezpieczonego zakonczyta

sie, a okres miedzy zakonczeniem ochrony z tytutu

wczesniejszej umowy ubezpieczenia a datg
przystagpienia do niniejszej Umowy byt nie dtuzszy
niz 30 dni.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku z przyczyna wytgczajgcg odpowiedzialnosé

Towarzystwa podang w Art. Xll ust. 1 i odnoszgaca

sie do Dziecka.

5. Zgtaszajagc wniosek o wyptate swiadczenia,

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie aktu zgonu Dziecka;

4) w przypadku, gdy Dziecko zostato przysposobione
— dokumentacje potwierdzajacg przysposobienie
Dziecka;

5) kserokopie karty zgonu, a jezeli jej uzyskanie
nie jest mozliwe - dokumentacje medyczng
potwierdzajgcg przyczyne $mierci;

6) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

6. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia
na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 5.

25. Umowa Dodatkowa dotyczgca osierocenia Dziecka

1. Na uzytek niniejszej Umowy Dodatkowej wprowadza
sie nastepujgce definicje:

Dziecko — Dziecko wtasne Ubezpieczonego lub
przysposobione, ktére nie osiggneto wieku 26 lat
lub bez wzgledu na wiek, w razie jego niezdolnosci
do pracy zarobkowej.

2. Jesli w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa,
nastgpi $mier¢ Ubezpieczonego, powodujaca
osierocenie Dziecka, Towarzystwo wyptaci kazdemu
Dziecku Ubezpieczonego, $wiadczenie w wysokosci
sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy
Dodatkowej w dniu $mierci Ubezpieczonego.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito
w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych
odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. Xl
ust. 1.

4. Zgtaszajac wniosek o wyptate $wiadczenia, Dziecko
Ubezpieczonego sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie aktu urodzenia Dziecka oraz dokumentu
tozsamosci opiekuna prawnego Dziecka,
lub w przypadku Dziecka petnoletniego, kserokopie
dokumentu tozsamosci Dziecka;

3) kserokopie aktu zgonu Ubezpieczonego;

4) w przypadku, gdy Dziecko zostato przysposobione
— dokumentacje potwierdzajacg przysposobienie
Dziecka;

5) kserokopie karty zgonu, a jezeli jej uzyskanie
nie jest mozliwe - dokumentacje medyczng
stwierdzajgca przyczyne $mierci;

6) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia na wniosek Towarzystwa.

5. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia
na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 4.

26. Umowa Dodatkowa dotyczgca pomocy medycznej
1.

Na uzytek niniejszej Umowy Dodatkowej wprowadza

sie nastepujgce definicje:

1) Centrum Pomocy Generali (CPG) - telefoniczne
centrum zgtoszeniowe czynne przez catg dobe,
365 dni w roku, ktore przyjmuje zgtoszenia,
weryfikuje prawo do ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie ustug pomocy medycznej (medycznego
assistance) oraz niezwfocznie organizuje wykonanie
wymagane;j ustugi;

2) choroba przewlekta — schorzenie utrzymujace
sie diugotrwale, a w trakcie jego przebiegu moga
wystepowac okresy zaostrzenia, mniejszego
lub czasowego ustgpienia objawow i ktére
zostato zdiagnozowane lub byto leczone przed
rozpoczeciem ochrony ubezpieczeniowej;

3) Dziecko - osoba pozostajgca pod wiadza
rodzicielska Ubezpieczonego, ktéra w momencie
zaj$cia zdarzenia nie przekroczyta 18 roku zycia;

4) hospitalizacja - leczenie w szpitalu trwajace
nieprzerwanie, co najmniej 24 godziny, liczac
od momentu przyjecia do szpitala;

5) Lekarz - osoba posiadajaca obowigzujgce
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej kwalifikacje,
potwierdzone wymaganymi dokumentami,
do udzielania swiadczeh medycznych, nie bedaca
cztonkiem najblizszej rodziny Ubezpieczonego;

6) Lekarz Centrum Pomocy Generali - lekarz
wspotpracujacy z CPG;

7) miejsce zamieszkania — wskazane przez
Ubezpieczonego w deklaracji przystgpienia
do Umowy miejsce zamieszkania na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej;

8) nagte zachorowanie — stan chorobowy powstaty
w sposob nagly, wymagajgcy natychmiastowej
pomocy medycznej;

9) nieszczesliwy wypadek — nagte zdarzenie
powstate w okresie odpowiedzialnosci
Towarzystwa, wywotane przyczyng zewnetrzna,

w nastepstwie ktérego Ubezpieczony

lub Wspétubezpieczony niezaleznie od swej woli
doznat trwatego uszczerbku na zdrowiu, rozstroju
zdrowia lub zmart;

10) osoba niesamodzielna — osoba zamieszkujgca
w miejscu zamieszkania Ubezpieczonego
w momencie zajscia zdarzenia, ktéra ze wzgledu
na zty stan zdrowia, podeszty wiek lub wady
wrodzone wymaga statej opieki i nie moze
samodzielnie zaspokoi¢ swoich podstawowych
potrzeb zyciowych;

11) opieka nad Dzieckiem lub osoba
niesamodzielng — opieka nad Dzieckiem lub osobg
niesamodzielng, polegajgca na zapewnieniu
niezbednych warunkéw bytowych;

12) osoba wskazana do opieki — osoba zamieszkata
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej wskazana
przez Ubezpieczonego, w momencie zgtoszenia
zdarzenia do CPG, do sprawowania opieki nad
Dzieckiem lub osobg niesamodzielng. Wskazanie
osoby do opieki nad Dzieckiem lub osobg
niesamodzielng jest rownoznaczne z uprawnieniem
jej do sprawowania opieki nad wyzej wymienionymi
osobami;

13) szpital — przedsiebiorstwo podmiotu leczniczego,
ktérego zadaniem jest catodzienna lub catodobowa
opieka nad chorymi, ich leczenie, przeprowadzanie
badan diagnostycznych, wykonywanie zabiegow
chirurgicznych w warunkach stacjonarnych,

w specjalnie do tych celéw przystosowanych
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pomieszczeniach, posiadajgcych odpowiednig

infrastrukture i zatrudniajacy catodziennie

lub catodobowo zawodowy, wykwalifikowany

personel pielegniarski i przynajmniej jednego

lekarza. Szpitalem nie jest dom opieki, o$rodek
sanatoryjny, rehabilitacyjny lub wypoczynkowy,
ani jakakolwiek placéwka zajmujaca sie leczeniem
alkoholizmu lub innych uzaleznien;

14) ustugi medycznego assistance - zorganizowanie
przez CPG pomocy medycznej na terenie
Rzeczypospolitej Polskiej lub poza granicami
Rzeczypospolitej Polskiej — o ile wynika
to z zakresu ustugi opisanego w niniejszej
Umowie dodatkowej, opieki nad ludzmi, a takze
$wiadczenie ustug informacyjnych, w zwigzku
z zajsciem nieszczesliwego wypadku, nagtego
zachorowania lub innego zdarzenia uprawniajgcego
do skorzystania z ustugi medycznego assistance.
Peten zakres ustug medycznego assistance
w ramach niniejszej Umowy Dodatkowej definiuje
pkt 6;

15) Wspétubezpieczony — Wspotmatzonek
lub Konkubent oraz Dzieci Ubezpieczonego
zamieszkujgce na state z Ubezpieczonym.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie

Ubezpieczonego i Wspotubezpieczonych.

. W ramach niniejszej Umowy dodatkowej oferowane

sg $wiadczenia i ustugi medyczne opisane w pkt. 6.

. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku

do Ubezpieczonego rozpoczyna sie zgodnie

z zasadami okreslonymi w Umowie Podstawowej,

z tym Ze postanowienia dotyczgce karencji nie maja

zastosowania.

. Zakres odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu

niniejszej Umowy Dodatkowej nie obejmuje pomocy

medycznej w przypadku bezposredniego zagrozenia
zdrowia i zycia Ubezpieczonego, tj. w sytuacjach
wymagajagcych wezwania pogotowia ratunkowego.

. Zakres odpowiedzialnosci w ramach niniejszej Umowy

Dodatkowej obejmuje nastepujace $wiadczenia i ustugi

medyczne:

1) ustugi realizowane w przypadku nieszczesliwego
wypadku lub nagtego zachorowania na terytorium
RP:

a) wizyta pielegniarki — CPG organizuje i pokrywa
koszty dojazdu pielegniarki do miejsca pobytu
Ubezpieczonego lub Wspodtubezpieczonego
oraz pokrywa jej honorarium, jezeli
Ubezpieczony lub Wspétubezpieczony byt
hospitalizowany przez okres dtuzszy niz 3 dni.
Opieka pielegniarska obejmuje wykonanie
niezbednych zabiegoéw pielegniarskich
w okresie nie dtuzszym niz 48 godzin
od momentu zlecenia wizyty przez lekarza
prowadzacego. Swiadczenie udzielane jest
do wysokosci 400 PLN na zdarzenie;

b) dostawa lekow — CPG organizuje i pokrywa
koszt dostarczenia lekdw przepisanych przez
lekarza, do miejsca pobytu Ubezpieczonego
lub Wspoétubezpieczonego, w sytuaciji gdy
stan zdrowia wymaga lezenia zgodnie
z dokumentem zwolnienia lekarskiego.
Swiadczenie udzielane jest do wysokosci
500 PLN na zdarzenie;

c) dostawa sprzetu medyczno-rehabilitacyjnego
— CPG organizuje i pokrywa koszt dostarczenia
drobnego sprzetu medyczno-rehabilitacyjnego
do miejsca pobytu Ubezpieczonego
lub Wspotubezpieczonego w sytuacii,
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h)

gdy stan zdrowia wymaga lezenia zgodnie

z dokumentem zwolnienia lekarskiego.

Swiadczenie udzielane jest do wysokosci

500 PLN na zdarzenie;

organizacja i pokrycie kosztéw wypozyczenia

lub zakupu sprzetu rehabilitacyjnego — jezeli

Ubezpieczony lub Wspétubezpieczony, zgodnie

ze wskazaniem lekarza, powinien uzywac

sprzetu rehabilitacyjnego, CPG organizuje

i pokrywa koszty wypozyczenia lub zakupu

sprzetu rehabilitacyjnego, do wysokosci

500 PLN na zdarzenie;

transport medyczny — CPG organizuje

i pokrywa koszty transportu medycznego

Ubezpieczonego lub Wspodtubezpieczonego:

-z miejsca zamieszkania do najblizszego,
wyznaczonego przez lekarza CPG szpitala;

- ze szpitala do szpitala (jezeli placowka
medyczna, w ktoérej przebywa Ubezpieczony
lub Wspotubezpieczony, nie moze zapewnié
mu wymaganej opieki, bgdz gdy skierowany
on jest na badania specjalistyczne
lub zabieg chirurgiczny);

- ze szpitala do miejsca zamieszkania (jezeli
hospitalizacja trwata dtuzej niz 5 dni);

Swiadczenie udzielane jest do wysokosci

2.000 PLN na zdarzenie na wszystkie rodzaje

transportu.

pomoc domowa po hospitalizacji — jezeli

Ubezpieczony lub Wspétubezpieczony

byt hospitalizowany dtuzej niz 5 dni, CPG

organizuje i pokrywa koszty pomocy domowej

(przygotowywanie positkdéw, wykonywanie

zabiegow pielegnacyjnych, drobne zakupy,

drobne porzadki) po zakonczeniu hospitalizacji.

Koszty zakupu wszelkich materiatéw, srodkow

spozywczych i ustug ponosi Ubezpieczony

lub Wspoétubezpieczony. Ustuga swiadczona

jest w godzinach 8:00-16:00 w miejscu

zamieszkania. Swiadczenie udzielane jest

do wysokosci 500 PLN na zdarzenie;

organizacja procesu rehabilitacyjnego —

CPG organizuje rehabilitacje oraz transport

Ubezpieczonego lub Wspdtubezpieczonego

na odpowiednie zabiegi w poradni

rehabilitacyjnej najblizszej miejscu zamieszkania

lub innej wskazanej przez Ubezpieczonego.

Koszt rehabilitacji oraz transportu ponosi osoba

whnioskujgca o $wiadczenie;

opieka nad Dzieckiem lub osobg

niesamodzielng — jezeli Ubezpieczony

lub Wspoétubezpieczony jest hospitalizowany,

a w jego miejscu zamieszkania bez opieki

pozostaje Dziecko lub osoba niesamodzielna,

CPG organizuje i pokrywa koszty tylko jednego

ze Swiadczen:

- opieka nad Dzieckiem lub osobg
niesamodzielng — CPG organizuje i pokrywa
koszty opieki nad Dzieckiem lub osobg
niesamodzielng w miejscu zamieszkania
Ubezpieczonego lub Wspdtubezpieczonego;

- transport Dziecka lub osoby
niesamodzielnej do osoby wskazanej
do opieki — CPG organizuje i pokrywa
koszty podrézy w obie strony dla Dziecka
lub osoby niesamodzielnej z jego miejsca
zamieszkania do miejsca zamieszkania
osoby wskazanej do opieki;



Ogodlne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie dla matych i srednich firm

2)

- transport opiekuna do opieki nad Dzieckiem
lub osobg niesamodzielng — CPG organizuje
i pokrywa koszty podrézy w obie strony
dla opiekuna z jego miejsca zamieszkania
do miejsca zamieszkania Ubezpieczonego.
Swiadczenie jest realizowane do wysokosci
limitu 500 PLN na zdarzenie.

ustuga realizowana w przypadku nieszczesliwego

wypadku na terytorium RP - CPG organizuje

i pokrywa koszty dojazdu oraz honorarium lekarza

za wizyte w miejscu pobytu Ubezpieczonego

lub Wspoétubezpieczonego badz organizuje

i pokrywa koszty wizyty w najblizszej placéwce

medycznej. Swiadczenie udzielane jest

do wysokosci 500 PLN na zdarzenie i moze

by¢ wykorzystane maksymalnie 4 razy w roku

polisowym;

ustuga realizowana w przypadku urodzenia

sie Dziecka Ubezpieczonemu lub

Wspétubezpieczonemu - CPG organizuje i pokrywa

koszty dojazdu potoznej do miejsca pobytu

Ubezpieczonego lub Wspotubezpieczonego

i pokrywa koszty jej honorarium. Swiadczenie

udzielane jest do wysokosci 400 PLN na zdarzenie;

ustuga realizowana w trudnych sytuacjach
losowych, tj. zgonu albo ciezkiej choroby

Wspétubezpieczonego, Rodzicéw, Tesciow

- CPG organizuje i pokrywa koszt wizyty

w placéwce medycznej lub koszt dojazdu

do miejsca zamieszkania Ubezpieczonego

lub Wspotubezpieczonego oraz honorarium

psychologa. Swiadczenie udzielane jest

do wysokosci 400 PLN na zdarzenie;

ustugi realizowane na zyczenie Ubezpieczonego

lub Wspotubezpieczonego:

a) osobisty asystent — na zyczenie
Ubezpieczonego lub Wspodtubezpieczonego
CPG organizuje wybrane swiadczenie:

- telefoniczna konsultacja z lekarzem
— CPG zapewni Ubezpieczonemu
lub Wspoétubezpieczonemu catodobowy
dostep do infolinii medycznej polegajacy
na telefonicznej rozmowie z lekarzem
CPG, ktéry w miare posiadanej wiedzy
specjalistycznej oraz istniejgcych mozliwosci
udzieli ustnej informaciji co do dalszego
toku postepowania oraz telefoniczny
dostep do informacji o lekach, ich
dziataniu, interakcjach z innymi $rodkami,
przeciwwskazaniach, dawkowaniu, ich
zamiennikach;

- organizacja wizyty u lekarza specjalisty
— jezeli lekarz wystany przez CPG
zaleci wizyte u lekarza specjalisty, CPG
zorganizuje wizyte w najblizszym mozliwym
terminie wskazanym przez Ubezpieczonego
lub Wspoétubezpieczonego. Koszt wizyty
ponosi osoba wnioskujgca o $wiadczenie;

- osoba towarzyszgca przy transporcie
ze szpitala do szpitala — jezeli Ubezpieczony
lub Wspoétubezpieczony korzysta
ze $wiadczenia transportu ze szpitala
do szpitala, opisanego w pkt. 6 ppkt 1)
lit. ), CPG organizuje i pokrywa koszt
transportu osoby towarzyszacej.

b) infolinia medyczna — CPG zapewni
Ubezpieczonemu lub Wspétubezpieczonemu
mozliwo$¢ rozmowy z lekarzem
dyzurnym, ktéry w miare posiadane;j
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wiedzy specjalistycznej oraz istniejacych

mozliwosci udzieli Ubezpieczonemu

lub Wspotubezpieczonemu ustnej

informaciji, co do dalszego postepowania.

Informacje udzielone przez lekarza CPG

nie majg charakteru diagnostycznego.

Ponadto CPG udostepni Ubezpieczonemu

lub Wspotubezpieczonemu nastepujace

informacije:

- baza danych aptek na terenie catego kraju,
w tym réwniez adresy, godziny pracy oraz
numery telefonow;

- baza danych placéwek medycznych
majgcych podpisane kontrakty
z Narodowym Funduszem Zdrowia;

- baza danych placéwek medycznych
(lekarzy ogolnych, szpitali, przychodni,
spotdzielni lekarskich) w tym adresow,
godzin pracy i numerdw telefondw
placéwek odpowiadajacych potrzebom
Ubezpieczonego i rekomendowanych przez
lekarzy uprawnionych;

- baza danych placéwek lecznictwa
zamknietego (szpitale prywatne, szpitale
najwyzszego stopnia referencji oraz kliniki
Akademii Medycznych);

- baza danych placéwek odnowy biologicznej,
rehabilitacyjnych i sanatoryjnych na terenia
kraju;

- baza danych placéwek opieki spoteczne;j;

- baza danych placéwek handlowych
oferujgcych sprzet rehabilitacyjny;

- dziatania, ktére nalezy podja¢ przed
oraz w trakcie podrézy, np. niezbednych
szczepieniach, specyfice danego kraju
lub regionu $wiata (w aspekcie medycznym
i ochrony zdrowiay);

- informacja o badaniach kontrolnych
dla grup wiekowych o podwyzszonym
ryzyku zachorowan;

- informacja medyczna o danym schorzeniu,
zastosowanym leczeniu, nowoczesnych
metodach leczenia (w ramach
obowigzujgcych w Polsce przepiséw);

- informacja farmaceutyczna o danym leku
(stosowanie, odpowiedniki, dziatanie
uboczne; interakcje z innymi lekami,
mozliwos$¢ przyjmowania lekéw w czasie
cigzy i laktacji) — w ramach obowigzujgcych
w Polsce przepisow;

- informacje o zasadach zdrowego zywienia
i dietach;

- informacja o grupach wsparcia i telefonach
zaufania w Polsce dla oséb w trudnej
sytuacji rodzinnej, samotnych matek,
cierpigcych na okreslone schorzenia
lub dotknietych narkomanig, alkoholizmem,
nikotynizmem, przemocg domowg, chorobg
nowotworowa, cukrzyca, otytoscia,
anoreksjg, bulimig, depresja;

- informacja o uwarunkowaniach medycznych
dotyczgcych poszczegdinych schorzen
oraz promocji zdrowia;

- informacja o cigzy;

- informacje dla mtodych matek dotyczace
pielegnacji niemowlat;

- informacje o stanach wymagajgcych
natychmiastowej pomocy i zasadach
udzielania pierwszej pomocy;
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7. Porady udzielane na Infolinii Medycznej majg charakter

8.

- instrukcja przygotowania do zabiegéw

i badan medycznych;
- profilaktyka zachorowan na grype.
Informacje, o ktérych mowa powyzej
nie majg charakteru diagnostycznego
i leczniczego i nie mogg by¢ traktowane jako
podstawa do jakichkolwiek roszczeh wobec
uprawnionego lekarza i CPG.

6) ustugi realizowane w przypadku nieszczesliwego

wypadku lub nagtego zachorowania poza

terytorium RP:

a) wizyta lekarza — CPG organizuje wizyte
lekarskg w miejscu pobytu Ubezpieczonego
lub Wspoétubezpieczonego badz organizuje
wizyte u lekarza w placowce medycznej,
pokrywa koszty dojazdu i honorarium lekarza.
Swiadczenie udzielane jest 1 raz w trakcie
roku polisowego do wysokosci 150 EUR
na zdarzenie;

b) wizyta pielegniarki — CPG organizuje wizyte
pielegniarki w miejscu pobytu Ubezpieczonego
lub Wspotubezpieczonego, w okresie nie
dtuzszym niz 48 godzin od momentu zlecenia
wizyty przez lekarza CPG;

c) transport medyczny — CPG organizuje transport
medyczny z miejsca zdarzenia lub pobytu
Ubezpieczonego badz Wspétubezpieczonego
do najblizszego szpitala lub innej placowki
medycznej wskazanej przez lekarza CPG;

d) transport medyczny powrotny — CPG organizuje
transport ze szpitala lub innej placowki
medycznej do miejsca pobytu Ubezpieczonego
badz Wspétubezpieczonego odpowiednim,
zalecanym przez lekarza prowadzgcego
$rodkiem transportu;

e) transport medyczny pomiedzy placowkami
medycznymi — CPG organizuje transport
ze szpitala do szpitala (jesli placowka
medyczna, w ktérej przebywa Ubezpieczony
badz Wspdtubezpieczony nie moze zapewnié
mu wymaganej opieki lub gdy skierowany
on jest na badania specjalistyczne lub zabieg
chirurgiczny) odpowiednim $rodkiem transportu
zalecanym przez lekarza prowadzacego;

f) przekazywanie informacji — jezeli Ubezpieczony
lub Wspotubezpieczony jest hospitalizowany,
CPG zapewnia ustugi informacyjne polegajace

na przekazaniu na wyrazne zyczenie
Ubezpieczonego lub Wspodtubezpieczonego
waznych wiadomosci jego rodzinie lub
pracodawcy, zgodnie z Ustawg z dnia 29
sierpnia 1997 o ochronie danych osobowych
(tj. Dz. U. 22002 r. Nr 101, poz. 926 z pozn.
zm.) i z zachowaniem poufnosci informaciji
medycznych.

Koszt $wiadczen w lit. b) — €) pokrywa osoba

whnioskujagca o $wiadczenie.

wytgcznie informacyijny.

W przypadku zajscia nieszczesliwego wypadku,
nagtego zachorowania lub innych okolicznosci
uprawniajgcych do $wiadczen wymienionych

w pkt 6 w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa
z tytutu Umowy Dodatkowej Ubezpieczony lub
Wspétubezpieczony ma prawo do skorzystania

z kazdej wymienionej powyzej ustugi medycznego
assistance bez limitu zdarzen w roku polisowym,
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chyba ze w opisie $wiadczenia w pkt. 6 taki limit
zostanie wskazany.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
nieszczesliwy wypadek lub nagte zachorowanie
nastgpity wskutek:

1)

wojny, dziatan wojennych lub stanu wojennego,
aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa w aktach
przemocy, terroryzmu, zamieszkach lub rozruchach
spotecznych;

popetnienia czynu noszacego ustawowe znamiona

umysinego przestepstwa;

3) prowadzenia pojazdu bez okreslonych
w stosownych przepisach prawa uprawnien
do prowadzenia danego pojazdu, prowadzenia
pojazdu w stanie po spozyciu alkoholu albo
w stanie nietrzezwosci, prowadzenia pojazdu,

ktoéry nie posiada aktualnego badania technicznego

lub innych dokumentéw warunkujgcych
dopuszczenie do ruchu;

4) samookaleczenia lub usitowania popetnienia
samobojstwa przez Ubezpieczonego
lub Wspoétubezpieczonego;

5) poddania sie eksperymentowi medycznemu
lub zabiegowi o charakterze medycznym,
przeprowadzonemu poza kontrolg lekarza
lub innych oséb uprawnionych;

6) leczenia stomatologicznego, operacji
kosmetycznych lub plastycznych z wyjatkiem
przypadkow gdy ich przeprowadzenie
spowodowane byto koniecznoscig usuniecia
nastepstw nieszczesliwych wypadkow lub nagtymi
zachorowaniami zaistniatych w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa;

7) operacji zmiany pfci, pozbawienia ptodnosci,
usunieciem cigzy, sztucznego zaptodnienia
lub innego sposobu leczenia nieptodnosci;

8) pobrania narzgdow lub tkanek do przeszczepu;

9) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania ma poktadzie innego samolotu
niz samolot pasazerskich licencjonowanych linii
lotniczych;

10) spozycia lub spozywania przez Ubezpieczonego
lub Wspoétubezpieczonego alkoholu, srodkéw
odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych
przez lekarza;

11) niestosowania sie Ubezpieczonego
lub Wspoétubezpieczonego do zalecen lekarza

prowadzacego lub lekarza CPG;

12) choroéb przewlektych;
13) uprawiania przez Ubezpieczonego

lub Wspoétubezpieczonego sportéw: motorowych,
motorowodnych, lotniczych, spadochronowych,
sportéw walki, baloniarstwa, paralotniarstwa,
motolotniarstwa, szybownictwa, nart wodnych,
zeglarstwa, sptywéw sportowych, wspinaczki
wysokogorskiej, wspinaczki skatkowe;,

narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletykg i ptywaniem.
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10. Postepowanie w przypadku zajscia zdarzenia:
1) w przypadku zaj$cia zdarzenia uprawniajgcego
do skorzystania z ustug wskazanych w pkt.
6, Ubezpieczony lub Wspétubezpieczony
zobowigzany jest do telefonicznego
skontaktowania sie z CPG.
2) Ubezpieczony lub Wspétubezpieczony powinien
podac¢ nastepujgce dane:
) imie i nazwisko Ubezpieczonego;
) adres zamieszkania Ubezpieczonego;
) numer PESEL Ubezpieczonego;
) krotki opis zdarzenia i rodzaju koniecznej
pomocy;
e) numer telefonu do skontaktowania sie
z Ubezpieczonym lub Wspodtubezpieczonym;
f) inne informacje konieczne pracownikowi
CPG do zorganizowania pomocy w ramach
$wiadczonych ustug.
3) w przypadku, gdy podane telefonicznie informacje
sg niezgodne z danymi posiadanymi przez CPG
i moga nasuwac watpliwosci, co do uprawnien
Ubezpieczonego lub Wspodtubezpieczonego
do korzystania z ustug medycznego assistance,
Ubezpieczony lub Wspétubezpieczony na zgdanie
pracownika CPG zobowigzany jest okazac¢
ustugodawcy przybytemu na miejsce zdarzenia
dokument tozsamosci ze zdjeciem pod rygorem
niezrealizowania ustugi medycznego assistance.
4) w przypadku odmowy udzielenia informacji,
o ktérych mowa w ppkt. 2) i 3) lub braku
wspotpracy z obstugg CPG, CPG moze odmowié
organizacji $wiadczen.
11. Refundacije:
1) Towarzystwo nie przewiduje refundacji za
ustugi niezorganizowane przez CPG, chyba
ze Ubezpieczony lub Wspétubezpieczony przed
zorganizowaniem ustugi we wiasnym zakresie
uzyskat telefonicznie taka zgode od CPG.
2) Ubezpieczony powinien ztozy¢ do CPG pisemny
whniosek o refundacje kosztéw ustug wraz
z rachunkami niezwtocznie, nie pdézniej jednak
niz w terminie 7 dni od ustania przeszkody
w zawiadomieniu CPG.
3) CPG przekazuje Ubezpieczonemu decyzje
w sprawie wniosku o refundacje w terminie
do 30 dni od daty jego otrzymania.
4) Towarzystwo poprzez CPG refunduje koszty
w wysokosci, w jakiej bytyby poniesione, gdyby
ustuga medycznego assistance byta organizowana
przez CPG, jednak nie wyzsze niz potwierdzone
przedtozonymi rachunkami.
5) Jezeli wyjasnienie okolicznosci koniecznych
do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa
albo wysokosci refundacii kosztéw nie jest mozliwe
w terminie okreslonym w ppkt 3) refundacja
kosztéw dokonywana jest w ciggu 14 dni od dnia,
w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe.
Bezsporng czes¢ refundaciji CPG wyptaca
w terminie okreslonym w ppkt 3).

0O 0 T9

27. Umowa Dodatkowa dotyczaca drugiej opinii
medycznej
1. Na uzytek niniejszej Umowy Dodatkowej wprowadza
sie nastepujgce definicje:
1) Best Doctors — Best Doctors Inc., ktéra miesci
sie pod adresem:, One Boston Place, 32nd
Floor Boston, Massachusetts, USA 02108, firma
wspotpracujgca z Towarzystwem w ramach
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2)

3)

4)

5)

1)

2)

3)

niniejszej Umowy Dodatkowej;

Centrum Obstugi Klienta Best Doctors -
telefoniczne centrum zgtoszeniowe prowadzone
przez Best Doctors, czynne przez catg dobe 365
dni w roku, ktére przyjmuije zgtoszenia, weryfikuje
prawo do ochrony ubezpieczeniowej oraz
koordynuije realizacje $wiadczenia z tytutu Umowy
Dodatkowej;

druga opinia medyczna - opinia dotyczaca
diagnozy, stanu zdrowia i leczenia
Ubezpieczonego, sporzadzana przez lekarza
konsultanta, na podstawie dostarczonej
dokumentacji medycznej;

lekarz konsultant — lekarz medycyny, praktykujacy
poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, uznany
za wybitnego specjaliste w srodowisku medycznym
w danej specjalnosci. Wybér lekarza konsultanta
dla poszczegdélnych Ubezpieczonych bedzie
dokonywany przez Best Doctors, z uwzglednieniem
specyfiki choroby Ubezpieczonego;

lekarz uprawniony - lekarz wspétpracujgcy

z organizatorem ustug objetych niniejszg Umowa
Dodatkowa.

. Zakres odpowiedzialnosci Towarzystwa obejmuje:

sporzadzenie drugiej opinii medycznej, w ramach

ktérej Towarzystwo za posrednictwem Best

Doctors zobowigzuje sie do:

a) udzielenia Ubezpieczonemu informacji
0 niezbednej dokumentacji medycznej,
umozliwiajgcej sporzadzenie drugiej opinii
medycznej, a w razie potrzeby zobowigzuje
sie do zapewnienia pomocy w zebraniu
tych dokumentéw; w przypadku choréb
nowotworowych moze by¢ przeprowadzone
ponowne badanie histopatologiczne;

b) przettumaczenia zebranej dokumentacji
medycznej na jezyk angielski, a nastepnie
sporzadzenia z niej streszczenia;

C) przestania streszczenia do lekarza konsultanta,
specjalizujgcego sie w danym schorzeniu;

d) zapewnienia sporzgdzenia drugiej opinii
medycznej, zawierajgcej: potwierdzenie badz
nowg diagnoze, efektywny sposéb leczenia,
rokowania;

€) przettumaczenia drugiej opinii medycznej
na jezyk polski oraz udostepnienia
jej Ubezpieczonemu lub na wniosek
Ubezpieczonego, lekarzowi prowadzacemu,
pod opieka ktérego on sie znajduje.

Wskazanie lekarzy kwalifikujgcych sie do podjecia

procesu leczenia Ubezpieczonego, czyli:

a) wyszukanie lekarza specjalizujgcego sie
w danym schorzeniu;

b) dostarczenie Ubezpieczonemu raportu
zawierajgcego informacje o dostepnosci
lekarza, sposobie, w jaki mozna umoéwié
sie na wizyte, dokumentacji medycznej
potrzebnej na wizyte oraz zawierajgcego
informacje o doswiadczeniu lekarza. W raporcie
zawarte sg opisy maksymalnie trzech
rekomendowanych lekarzy;

Zorganizowanie procesu leczenia Ubezpieczonego

za granicag, czyli:

a) zorganizowanie oraz koordynacje terapii
medycznej;
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b) zorganizowanie oraz koordynacje transportu
Ubezpieczonego do miejsca gdzie
przeprowadzane jest leczenie;

C) zorganizowanie zakwaterowania
Ubezpieczonego;

d) przedstawienie szacunkowego kosztu leczenia.

Ubezpieczony ma prawo do ustug okreslonych

w pkt. 2 ppkt. 2) i 3) o ile wczesniej zostata

sporzgdzona dla niego druga opinia medyczna.

Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku

do Ubezpieczonego rozpoczyna sie zgodnie

z zasadami okreslonymi w Umowie Podstawowej,

z tym Zze postanowienia dotyczgce karencji nie maja

zastosowania.

Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa obejmuje proces

zorganizowania ustug okreslonych w pkt. 2.,

natomiast nie obejmuje kosztow wizyt lekarskich

i badan diagnostycznych zaleconych lub niezbednych

do sporzadzenia drugiej opinii medycznej, za

wyjatkiem badan histopatologicznych, nie obejmuje

réwniez kosztdw terapii medycznej, transportu czy

zakwaterowania.

Ubezpieczonemu przystuguje prawo do $wiadczenia,

o ile rozpoznano u niego chorobe lub uszkodzenie

ciata powodujace trwata, krytyczng, nieodwracalng

utrate zdrowia, a w szczegolnosci:

1) chorobe Alzheimera;

chorobe neuronu ruchowego;

chorobe Parkinsona;

chorobe serca;

niewydolnosc¢ nerek;

nowotwor;

paraliz;

powazne poparzenie;

stwardnienie rozsiane;

10) $piaczke;

11) transplantacje organow;

12) udar moézgu;

13) utrate mowy;

14) utrate stuchu;

15) utrate wzroku;

16) zakazenie wirusem HIV.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. Xl

ust. 1 pkt 1)-3) oraz ust. 3.

Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa nie obejmuje:

1) choréb psychicznych, nerwic, zatrucia alkoholem,
narkotykami badz innymi srodkami, odurzajgcymi;

2) operacji plastyczno — kosmetycznych, z wyjgtkiem
leczenia oparzen;

3) przypadkoéw zwigzanych lub bedacych
nastepstwem usuwania cigzy;

4) leczenia i zabiegéw dentystycznych;

5) leczenia odwykowego.

Zgtaszajgc sie do Centrum Obstugi Klienta Best

Doctors Ubezpieczony powinien poda¢ nastepujgce

dane:

1) imie i nazwisko;

2) adres zamieszkania;

) numer certyfikatu;

) okres obejmowania ochrong ubezpieczeniowg

z tytutu niniejszej Umowy Dodatkowej;

5) numer telefonu do kontaktu zwrotnego.

W przypadku potwierdzenia ochrony ubezpieczeniowej

Ubezpieczony otrzyma przesytke zawierajgcg zestaw

formularzy niezbednych do spetnienia $wiadczenia.

Loyl

3
4

11.

12.

13.

1.

4.

Ubezpieczony zobowigzany jest dostarczy¢

do Centrum Obstugi Klienta Best Doctors petng
dokumentacje medyczng, dotyczaca przypadku
medycznego w zwigzku, z ktérym Ubezpieczony
whnioskuje o sporzadzenie drugiej opinii medyczne;j.
Centrum Obstugi Klienta Best Doctors przesyta druga
opinie medyczng w ciggu 17 dni roboczych liczonych
od daty, w ktérej spetniony zostat warunek zawarty
w pkt. 11.

W przypadku, gdy sporzadzenie drugiej opinii
medycznej nie moze nastgpi¢ w terminie, o ktérym
mowa w pkt.12, Centrum Obstugi Klienta Best
Doctors sporzagdzi drugg opinie medycznag w ciggu
14 dni roboczych od dnia, w ktérym przy zachowaniu
nalezytej starannosci sporzgdzenie jej byto mozliwe.

28. Umowa Dodatkowa dotyczaca rehabilitacji medycznej

Na uzytek niniejszej Umowy Dodatkowej wprowadza

sie nastepujgce definicje:

1) placéwka rehabilitacyjna — znajdujgcy
sie na terenie Rzeczypospolitej Polskiej
i dziatajgcy zgodnie z prawem zaktad opieki
zdrowotnej, ktérego zadaniem jest prowadzenie
zabiegow rehabilitacji leczniczej w warunkach
ambulatoryjnych i stacjonarnych, w specjalnie
do tych celéw przystosowanych pomieszczeniach,
posiadajgcych odpowiednig infrastrukture
i zatrudniajgcy wykwalifikowanych rehabilitantow
i przynajmniej jednego lekarza, przy czym pojecie
»placowka rehabilitacyjna” nie obejmuje domu
opieki, hospicjum, osrodka wypoczynkowego ani
jakiejkolwiek placéwki, ktorej statutowym zadaniem
jest leczenie alkoholizmu lub innych uzaleznien;

2) rehabilitacja (zabiegi rehabilitacyjne) — integralna
czes¢ leczenia poszpitalnego, ktéra ma na celu
zmniejszenie fizycznych i psychicznych nastepstw
choroby lub wypadku oraz przywrécenie petnej
lub maksymalnej do osiagniecia sprawnosci
fizycznej lub psychicznej, przeprowadzana
na terenie Rzeczypospolitej Polskiej, w ciggu
3 miesiecy od zakonczenia leczenia szpitalnego,
ktérego jest nastepstwem.

Zakres odpowiedzialnosci obejmuije:

1) zabiegi rehabilitacyjne, ktére zostaty zalecone przez
lekarza jako kontynuacja leczenia szpitalnego,
jezeli pobyt w szpitalu spowodowany byt:
nieszczesliwym wypadkiem, operacjg, zawatem
serca lub udarem mozgu;

2) konsultacje lekarza rehabilitacji z ustaleniem
programu zabiegdw rehabilitacyjnych,

z wytgczeniem badan diagnostycznych;

3) konsultacje lekarza rehabilitacji z korncowg
ocene stanu usprawnienia, z wytaczeniem badan
diagnostycznych.

Zakres odpowiedzialnosci nie obejmuje zabiegdw

rehabilitacyjnych:

1) ktore zostaty zalecone Ubezpieczonemu lub
o ktérych postanowiono przed dniem objecia
go ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy
Dodatkowej;

2) ktérych wykonanie wymaga dziatan w trybie
nagtym, w szczegoélnosci wchodzgcych w zakres
medycznej pomocy doraznej realizowanej przez
pogotowia ratunkowe (karetki reanimacyjne, karetki
wypadkowe).

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

koniecznos$¢ przeprowadzenia rehabilitacji nastapita

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajgcych
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10.

11.

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych

w Art. Xll ust. 1 pkt 1)-3) oraz ust. 3 lub jezeli byta

spowodowana:

1) chorobg psychiczna, niedorozwojem umystowym
lub zaburzeniami psychicznymi Ubezpieczonego
oraz ich skutkami;

2) wadami wrodzonymi i schorzeniami bedgcymi ich
skutkiem;

3) udziatem w zajeciach sportowych lub uprawianiem
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportéw walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywdw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokow na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

4) wypadkiem lotniczym zaistniatym w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych.

W przypadku, gdy leczenie realizowane byto

w warunkach stacjonarnych, Towarzystwo nie pokrywa

kosztéw pobytu w osrodku tj. kosztéw noclegow

i wyzywienia, a jedynie koszty przeprowadzonych

zabiegow.

Towarzystwo nie pokrywa kosztéw zakupu sprzetu

rehabilitacyjnego.

Swiadczenie z tytutu Umowy Dodatkowej polega

na zrefundowaniu Ubezpieczonemu kosztow

poniesionych na rehabilitacje przeprowadzong

w placowce rehabilitacyjne;j.

Swiadczenie spetniane jest poprzez wyptate

Ubezpieczonemu kwoty stanowigcej rownowartosc

kosztéw rehabilitacji, z zastrzezeniem postanowien

pkt. 5i pkt. 11.

W celu otrzymania $wiadczenia, Ubezpieczony

zobowigzany jest do ztozenia w Towarzystwie

nastepujgcych dokumentow:

1) formularz zgtoszenia roszczenia z tytutu niniejszej
Umowy Dodatkowej;

2) potwierdzonej za zgodnos$¢ z oryginatem
kserokopie dokumentu tozsamosci;

3) kserokopii dokumentacji medycznej obrazujacej
diagnoze i dotychczasowy przebieg leczenia
(np. karty leczenia szpitalnego, dokumentu
potwierdzajgcego udzielenie pierwszej pomocy
po wypadku - jesli zabieg byt skutkiem doznanego
urazu, itp.);

4) kopie wydanego przez lekarza skierowania
na rehabilitacje;

5) kopie karty informacyjnej leczenia szpitalnego,
ktérego nastepstwem byto leczenie rehabilitacyjne
oraz fakture / faktury za rehabilitacje.

Towarzystwo zastrzega sobie prawo zgdania innych

informaciji i dokumentdw, niz wymienione w pkt. 9 ppkt

4) i 5), jezeli charakter sprawy i koniecznos$¢ dokonania

istotnych ustalen faktycznych tego wymaga.

Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢ za

maksymalnie dwa zdarzenia ubezpieczeniowe

w danym roku polisowym, do tgcznej wysokosci sumy
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ubezpieczenia okreslonej w certyfikacie. Wysokos$¢
$wiadczenia z tytutu jednego zdarzenia nie moze
przekracza¢ 65 % sumy ubezpieczenia.

29. Umowa Dodatkowa dotyczgca sSmierci Dziecka
wskutek nieszczesliwego wypadku

1.

W przypadku $mierci Dziecka wskutek nieszczesliwego
wypadku zaistniatego w okresie odpowiedzialnosci
Towarzystwa, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie

w wysokosci sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej
Umowy Dodatkowej w dniu zajscia nieszczesliwego
wypadku powodujgcego $mier¢ Dziecka,

z zastrzezeniem pkt 3 i 4.

. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego nastgpito

w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajgcych

odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. XIl

ust. 1 pkt 1)-3) oraz ust. 3 i odnoszgcych sie

do Dziecka lub za skutki nieszczesliwego wypadku

powodujgcego $mier¢ Dziecka, ktéry powstat

w nastepstwie:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Dziecko na pokfadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokdéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

3) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych Dziecka oraz ich
skutkéw, a takze ataku konwulsji, epilepsiji;

4) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien:

Prawo do swiadczenia przystuguije, o ile z medycznego

punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowo-

skutkowy pomiedzy nieszczesliwym wypadkiem

a $miercig Dziecka.

Prawo do $wiadczenia przystuguije, jezeli

$mier¢ Dziecka nastgpita w ciggu 180 dni

od daty nieszczesliwego wypadku i w okresie

odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Umowy

Dodatkowej.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate Swiadczenia

Ubezpieczony, sktada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie aktu zgonu Dziecka;

4) w przypadku, gdy Dziecko zostato przysposobione
— dokumentacje potwierdzajacg przysposobienie
Dziecka;

5) kserokopie karty zgonu, a jezeli jej uzyskanie
nie jest mozliwe - dokumentacje medyczng
potwierdzajacg przyczyne $mierci;



Ogodlne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie dla matych i srednich firm

6) kserokopie protokotu powypadkowego (z komis;ji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku;

7) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

6. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia
na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 5.

30. Umowa Dodatkowa dotyczgca pobytu Dziecka

w szpitalu wskutek nieszczesliwego wypadku

1. Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje pobyt
Dziecka w szpitalu wskutek nieszczesliwego
wypadku zaistniatego w okresie odpowiedzialnosci
Towarzystwa, ktéry to pobyt rozpoczat sie i trwat
w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa.

2. W przypadku pobytu Dziecka w szpitalu wskutek
nieszczesliwego wypadku Towarzystwo wyptaci
Swiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia
aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu
rozpoczecia pobytu Dziecka w szpitalu.

3. Przy ustalaniu wysokosci $wiadczenia z tytutu pobytu
Dziecka w szpitalu Towarzystwo nie uwzglednia okresu
pobytu na przepustkach.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,
jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpito
w zwigzku z ktérgkolwiek z przyczyn wytaczajacych
odpowiedzialno$¢ Towarzystwa podanych w Art. Xl
ust. 1 pkt 1)-3) oraz ust. 3 i odnoszacych sie
do Dziecka lub jezeli pobyt Dziecka w szpitalu byt
nastepstwem:

1) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych Dziecka oraz ich
skutkow, a takze ataku konwulsji, epilepsji;

2) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien;

3) wad wrodzonych i schorzen bedacych ich
nastepstwem;

4) choroby AIDS lub zakazenia wirusem HIV;

5) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportéw walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywdw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokow na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

6) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Dziecko na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych.

5. W okresie jednego roku polisowego Towarzystwo
wyptaci nie wiecej niz 2 $wiadczenia z tytutu Umowy
Dodatkowe;j.

6. Towarzystwo nie przyzna prawa do $wiadczenia,
jezeli pobyt Dziecka w szpitalu zwigzany byt
z zabiegami rehabilitacyjnymi, z wytgczeniem
rehabilitacji koniecznej w celu usuniecia nastepstw
nieszczesliwego wypadku zaistniatego w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa.

7. Po okresie pobytu Dziecka w szpitalu przekraczajagcym

7 dni, mozliwe jest wyptacenie $wiadczenia naleznego

w zwigzku z tym pobytem Dziecka w szpitalu,

nawet jezeli pobyt Dziecka w szpitalu jeszcze sie nie

zakonczyt.

8. Zgtaszajac wniosek o wyptate $wiadczenia,

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie aktu urodzenia Dziecka;

3) w przypadku, gdy Dziecko zostato przysposobione
— dokumentacje potwierdzajacg przysposobienie
Dziecka;

4) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

5) kserokopie karty informacyjnej leczenia
szpitalnego, w przypadku gdy pobyt w szpitalu juz
sie zakonczyt;

6) dokument potwierdzajacy leczenie szpitalne,
wydany przez lekarza prowadzacego w przypadku
skorzystania z prawa, o ktérym mowa w pkt. 7;

7) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku;

8) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

9. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia
na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 8.

31. Umowa Dodatkowa dotyczgca urodzenia Dziecka

martwego lub poronienia

1. Zawarcie niniejszej Umowy Dodatkowej wyklucza
zawarcie Umowy Dodatkowej dotyczgcej urodzenia
Dziecka martwego.

2. Na uzytek niniejszej Umowy Dodatkowej wprowadza
sie nastepujgcg definicje:
poronienie - wydalenie lub wydobycie z ustroju
matki ptodu, ktéry nie oddycha ani nie wykazuje
zadnych innych oznak zycia, takich jak: czynno$¢
serca, tetnienie pepowiny lub wyrazne skurcze miesni
zaleznych od woli, o ile nastgpito to przed uptywem
22. tygodnia cigzy.

3. W przypadku urodzenia Dziecka martwego badz
potwierdzonego dokumentacjg medyczng poronienia
w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu
Umowy Dodatkowej, Towarzystwo wyptaci
Ubezpieczonemu $wiadczenie w wysokosci sumy
ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej
w dniu urodzenia Dziecka martwego lub w dniu
poronienia, z zastrzezeniem, ze w przypadku
poronienia w trakcie tej samej cigzy wiecej niz
jednego ptodu bedzie wyptacone tylko jedno
$wiadczenie. Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu
Swiadczenie z tytutu poronienia tylko w przypadku,
gdy matka dziecka jest osobg Ubezpieczong badz
Wspétmatzonkg badz Konkubentka.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
poronienie nastgpito wskutek podejmowania przez
Matke dziatan mogacych spowodowac uszkodzenie
ptodu lub poronienie.

5. Zgtaszajac wniosek o wyptate $wiadczenia
Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;
2) kserokopie dowodu osobistego Ubezpieczonego;
3) kserokopie skréconego aktu urodzenia Dziecka
z adnotacjg, ze Dziecko urodzito sie martwe
lub kserokopie dokumentacji medycznej
potwierdzajacg urodzenie Dziecka martwego
— w przypadku zgtoszenia roszczenia z tytutu
urodzenia Dziecka martwego;
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4) kserokopie karty informacyjnej leczenia szpitalnego
— w przypadku zgtoszenia roszczenia z tytutu
poronienia;

5) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci wyptaty Swiadczenia, na wniosek
Towarzystwa.

6. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 5.

32. Umowa Dodatkowa dotyczgca Smierci Rodzicow
wskutek nieszczesliwego wypadku

1.

W przypadku $mierci Rodzica wskutek
nieszczesliwego wypadku w okresie odpowiedzialnosci
Towarzystwa z tytutu Umowy Dodatkowej,
Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci

sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej Umowy

Dodatkowej w dniu zaj$cia nieszczesliwego wypadku

powodujacego $mier¢ Rodzica.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,

jezeli nieszczesliwy wypadek powodujacy $mieré

Rodzica nastgpit wskutek ktérejkolwiek z przyczyn

wytgczajgcych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa

okreslonych w Art. Xll ust. 1 pkt. 1)-3), ust. 2 oraz

ust. 3 i odnoszacych sie do Rodzica lub za skutki

nieszczesliwego wypadku, ktéry powstat w wyniku:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Rodzica na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportéw walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywdw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokow na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

Prawo do $wiadczenia przystuguije, jezeli facznie

spetnione zostaly nastepujgce warunki:

1) $mier¢ Rodzica spowodowana nieszczesliwym
wypadkiem nastapita przed uptywem 180 dni
od daty zajscia nieszczesliwego wypadku;

2) z medycznego punktu widzenia istnieje zwigzek
przyczynowo-skutkowy pomiedzy nieszczesliwym
wypadkiem a $miercig Rodzica.

Towarzystwo wyptaci $wiadczenie z tytutu $mierci

Ojczyma lub Macochy wskutek nieszczesliwego

wypadku, pod warunkiem, ze biologiczny ojciec

lub matka Ubezpieczonego nie zyja i Ubezpieczony

nie otrzymat wczesniej od Towarzystwa $wiadczenia

z tytutu $mierci ojca lub matki wskutek nieszczesliwego

wypadku.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dowodu osobistego Ubezpieczonego;

3) kserokopie odpisu skroconego aktu zgonu
Rodzica;

4) kserokopie statystycznej karty zgonu Rodzica albo
jezeli jej uzyskanie jest niemozliwe - dokumentacje
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6.

medyczng okreslajgca przyczyne $mierci Rodzica;

5) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisiji
BHP / policji lub prokuratury) potwierdzajgcego
zajsécie nieszczesliwego wypadku, jezeli protokot
taki byt sporzgdzony oraz adres jednostki policiji
lub prokuratury, ktére prowadzg postepowanie
wyjasniajgce okolicznosci zdarzenia;

6) kserokopie dokumentu potwierdzajgcego
posiadanie uprawnien do prowadzenia pojazdu
(prawo jazdy) — jezeli Rodzic prowadzit pojazd
w chwili wypadku;

7) kserokopie dowodu rejestracyjnego pojazdu;

8) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci wyptaty $wiadczenia, na wniosek
Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentaciji, o ktérej mowa w pkt. 5.

33. Umowa Dodatkowa dotyczaca $Smierci Tesciow
wskutek nieszczesliwego wypadku

1.

W przypadku $mierci Tescia wskutek nieszczesliwego
wypadku w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa
z tytutu Umowy Dodatkowej, Towarzystwo wyptaci
Swiadczenie w wysokosci sumy ubezpieczenia
aktualnej dla tej Umowy Dodatkowej w dniu zajscia
nieszczesliwego wypadku powodujacego $mierc
Tescia.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,

jezeli nieszczesliwy wypadek powodujacy $mieré

Rodzica nastapit wskutek ktorejkolwiek z przyczyn

wytgczajgcych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa

okreslonych w Art. Xll ust. 1 pkt 1)-3), ust. 2 oraz

ust. 3 i odnoszgcych sie do Tescia lub za skutki

nieszczesliwego wypadku, ktéry powstat w wyniku:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Tescia na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;

Prawo do $wiadczenia przystuguije, jezeli

Ubezpieczony pozostaje ze Wspdtmatzonkiem

w zwigzku matzenskim, w stosunku, do ktérego nie

zostata orzeczona separacja.

W przypadku gdy nie zyje Wspoétmatzonek

Ubezpieczonego Towarzystwo wyptaci $wiadczenie

z tytutu $mierci Tesciow wskutek nieszczesliwego

wypadku, jezeli Ubezpieczony nie wstgpit ponownie

w zwigzek matzenski oraz pod warunkiem dostarczenia

oswiadczenia o niepozostawaniu w zwigzku

matzenskim.

Z tytutu Umowy Dodatkowej dotyczacej $mierci

Tesciow wskutek nieszczesliwego wypadku

Towarzystwo wypfaci nie wiecej niz dwa swiadczenia.
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6. Towarzystwo wyptaci $wiadczenie z tytutu $Smierci

Ojczyma lub Macochy Wspodtmatzonka wskutek

nieszczesliwego wypadku, pod warunkiem,

ze biologiczny ojciec lub matka Wspétmatzonka

nie zyja i Ubezpieczony nie otrzymat wczesniej

od Towarzystwa $wiadczenia z tytutu $mierci ojca

lub matki Wspétmatzonka wskutek nieszczesliwego

wypadku.

Prawo do $wiadczenia przystuguije, jezeli facznie

spetnione zostaty nastepujgce warunki:

1) $mier¢ Tescia spowodowana nieszczesliwym
wypadkiem nastapita przed uptywem 180 dni
od daty zajscia nieszczesliwego wypadku;

2) z medycznego punktu widzenia istnieje zwigzek
przyczynowo-skutkowy pomiedzy nieszczesliwym
wypadkiem a $miercig Tescia.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie odpisu skroconego aktu zgonu Tescia;

4) kserokopie statystycznej karty zgonu Tescia albo
jezeli jej uzyskanie jest niemozliwe - dokumentacje
medyczng okreslajaca przyczyne $mierci Tescia;

5) kserokopie protokotu powypadkowego (z komis;ji
BHP / policji lub prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku, jezeli protokoét
taki byt sporzgdzony oraz adres jednostki policji
lub prokuratury, ktére prowadzg postepowanie
wyjasniajgce okolicznosci zdarzenia;

6) kserokopie dokumentu potwierdzajagcego
posiadanie uprawnien do prowadzenia pojazdu
(prawo jazdy) — jezeli Tes¢ prowadzit pojazd
w chwili wypadku;

7) kserokopie dowodu rejestracyjnego pojazdu;

8) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci wyptaty Swiadczenia, na wniosek
Towarzystwa.

9. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 8.

34. Umowa Dodatkowa dotyczgca ryczattowego
pokrycia kosztow lekéw zaleconych po pobycie
Ubezpieczonego w szpitalu

1.

Zawarcie niniejszej Umowy Dodatkowej mozliwe

jest wytacznie jako rozszerzenie Umowy Dodatkowej
dotyczacej pobytu Ubezpieczonego w szpitalu

badz Umowy Dodatkowej dotyczacej pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu wskutek nieszczesliwego
wypadku.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje ryczattowe
pokrycie kosztow zakupu lekéw zaleconych
Ubezpieczonemu po pobycie w szpitalu,

z zastrzezeniem, ze zalecenie takie powinno
bezposrednio wynika¢ z dokumentu potwierdzajagcego
pobyt Ubezpieczonego w szpitalu.

Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu $wiadczenie
tytutem ryczattowego pokrycia kosztow lekow
zaleconych po pobycie Ubezpieczonego w szpitalu
w wysokosci sumy ubezpieczenia aktualnej dla tej
Umowy Dodatkowej w dniu rozpoczecia pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu.

Jezeli w tym samym okresie Ubezpieczony byt
pacjentem wiecej niz jednego szpitala, do ustalenia
prawa do $wiadczenia przyjmuje sie tylko jeden pobyt
Ubezpieczonego w szpitalu.
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5.

6.

W okresie jednego roku polisowego Towarzystwo
wyptaci Ubezpieczonemu nie wiecej niz 3 $wiadczenia
z tytutu niniejszej Umowy Dodatkowe;.

W niniejszej Umowie Dodatkowej majg zastosowanie
wytgczenia odpowiedzialnosci Towarzystwa wskazane
odpowiednio w Umowie Dodatkowej dotyczacej
pobytu Ubezpieczonego w szpitalu bgdZz Umowie
Dodatkowej dotyczacej pobytu Ubezpieczonego

w szpitalu wskutek nieszczesliwego wypadku.
Zgtoszenie wniosku o wyptate swiadczenia

z tytutu Umowy Dodatkowej dotyczacej pobytu
Ubezpieczonego w szpitalu bgdz Umowy Dodatkowej
dotyczacej pobytu Ubezpieczonego w szpitalu
wskutek nieszczesliwego wypadku jest rownoznaczne
ze zgtoszeniem roszczenia z tytutu niniejszej Umowy
Dodatkowej.

35. Umowa Dodatkowa dotyczaca refundaciji kosztow
naprawy lub zakupu przedmiotéw ortopedycznych
i Srodkéw pomocniczych w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku

1.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje refundacje
kosztéw naprawy lub zakupu przedmiotow
ortopedycznych i Srodkéw pomocniczych
wymienionych w Tabeli przedmiotéw ortopedycznych
i sSrodkéw pomocniczych, stanowigcej zatacznik nr

4 do OWU, poniesionych przez Ubezpieczonego

w nastepstwie nieszczesliwego wypadku, ktéremu

Ubezpieczony ulegt w okresie odpowiedzialnosci

Towarzystwa, o ile koszty te nie zostaty pokryte

z innych zrédet.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

nieszczesliwy wypadek nastgpit wskutek ktorejkolwiek

Z przyczyn wytgczajgcych odpowiedzialnosé

Towarzystwa okreslonych w Art. Xl ust. 1 pkt 1)-3),

oraz ust. 3 lub za skutki nieszczesliwego wypadku,

ktory powstat w wyniku:

1) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

2) udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletykg i ptywaniem;

3) choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych oraz ich skutkéw,

a takze atakow konwulsji, epilepsii;

4) zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien.

Zwrot kosztow naprawy lub zakupu przedmiotow

ortopedycznych i Srodkéw pomocniczych

nastepuje na podstawie dostarczonych oryginatéw

faktur lub rachunkéw wystawionych imiennie

na Ubezpieczonego, do wysokosci sumy

ubezpieczenia aktualnej w dniu zajscia nieszczesliwego
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5.

wypadku, pod warunkiem ze zakup przedmiotéw

ortopedycznych i srodkéw pomocniczych zostat

zalecony przez lekarza, a wydatek zostat poniesiony
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej w okresie
nie dtuzszym niz 24 miesiagce od daty zajscia
nieszczesliwego wypadku.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate swiadczenia,

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku, jezeli protokét
taki byt sporzgdzony oraz adres jednostki policji
lub prokuratury, ktére prowadzg postepowanie
wyjasniajgce okolicznosci zdarzenia;

4) kserokopie dokumentacji medycznej
potwierdzajgcej udzielenie Ubezpieczonemu
pierwszej pomocy medycznej bezposrednio
po zajsciu zdarzenia (karta informacyjna z Izby
Przyje¢ lub Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego);

5) kserokopie dokumentu potwierdzajgcego
posiadanie uprawnien do prowadzenia pojazdu
(prawo jazdy) - jezeli Ubezpieczony prowadzit
pojazd w chwili wypadku;

6) kserokopie dokumentacji medycznej z leczenia
skutkéw wypadku w postaci: kart leczenia
szpitalnego, historii choroby z leczenia
ambulatoryjnego oraz rehabilitacyjnego, opiséw

wynikow badan itp. uzasadniajgcych konieczno$¢

zakupu przedmiotéw ortopedycznych i srodkdw
pomocniczych;

7) oryginaty faktur lub rachunkéw wystawionych
imiennie na Ubezpieczonego dotyczacych
zakupu przedmiotéw ortopedycznych i srodkdw
pomocniczych wraz z zaswiadczeniem lekarskim
uzasadniajgcym te wydatki;

8) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia

zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia
na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 4.

36. Umowa Dodatkowa dotyczgca refundaciji
kosztéw leczenia Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku

1.

Zakres odpowiedzialnosci Towarzystwa obejmuje
refundacje kosztéw leczenia, poniesionych przez
Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku, ktéremu Ubezpieczony ulegt w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa.

Refundacja kosztow leczenia Ubezpieczonego

w nastepstwie nieszczesliwego wypadku obejmuje
koszty leczenia powstate z tytutu:

1) udzielenia pomocy lekarskiej lub ambulatoryjnej;

2) pobytu w szpitalu, badan, zabiegéw (z wytgczeniem

zabiegow rehabilitacyjnych) i operaciji
(z wytaczeniem operaciji plastycznych);

3) nabycia lekarstw i sSrodkéw opatrunkowych
przepisanych przez lekarza;

4) przewozu ubezpieczonego do szpitala lub
ambulatorium.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli

nieszczesliwy wypadek nastagpit wskutek ktorejkolwiek

z przyczyn wytgczajgcych odpowiedzialno$é
Towarzystwa okreslonych w Art. Xll ust. 1 pkt 1)-3),
oraz ust. 3 lub za skutki nieszczesliwego wypadku,
ktéry powstat w wyniku:

1)

3)

4)

wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie
innego samolotu niz samolot pasazerskich
licencjonowanych linii lotniczych;

udziatu w zajeciach sportowych lub uprawiania
sportéw: motorowych, motorowodnych, lotniczych,
spadochronowych, sportow walki, baloniarstwa,
paralotniarstwa, motolotniarstwa, szybownictwa,
nart wodnych, zeglarstwa, sptywoéw sportowych,
wspinaczki wysokogorskiej, wspinaczki skatkowej,
narciarstwa i snowboardingu ekstremalnego,
kolarstwa ekstremalnego, speleologii, nurkowania
ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod woda, jezdziectwa, parkur,
raftingu, buggykitingu, surfingu, windsurfingu,
kitesurfingu, zorbingu, paintballu, kaskaderstwa,
skokéw na linie (bungee jumping), jazdy quadami,
ekstremalng jazdg na motocyklu, udziatu w off-
roadach, uczestniczenia w rajdach przeprawowych
i samochodowych, a takze udziatu we wszelkiego
rodzaju wyscigach, poza lekkoatletyka i ptywaniem;
choroby psychicznej, niedorozwoju umystowego
lub zaburzen psychicznych oraz ich skutkéw,

a takze atakow konwulsji, epilepsii;

zaburzen zachowania, nerwic i uzaleznien.

Refundacja kosztéw leczenia nastepuje na podstawie

dostarczonych oryginatéw rachunkéw lub faktur,

do wysokos$ci sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu
zajscia nieszczesliwego wypadku, pod warunkiem
ze koszty zostaty poniesione na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej w okresie nie dtuzszym niz
24 miesigce od daty zajscia nieszczesliwego wypadku.

. Zgtaszajac wniosek o wyptate swiadczenia

Ubezpieczony skfada do Towarzystwa:

1) wypetiony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) kserokopie protokotu powypadkowego (z komisiji
BHP / policji / prokuratury) potwierdzajgcego
zajscie nieszczesliwego wypadku, jezeli protokot
taki byt sporzgdzony oraz adres policji lub
prokuratury, ktére prowadzg postepowanie
wyjasniajgce okolicznosci zdarzenia;

4) kserokopie dokumentaciji medycznej
potwierdzajacej udzielenie Ubezpieczonemu
pierwszej pomocy medycznej bezposrednio
po zajsciu zdarzenia (karta informacyjna z Izby
Przyje¢ lub Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego);

5) kserokopie dokumentacji medycznej obrazujacej
leczenie skutkéw wypadku, w postaci: kart
leczenia szpitalnego, historii choroby z leczenia
ambulatoryjnego oraz rehabilitacyjnego, opisow
wynikow badan itp;

6) kserokopie dokumentu potwierdzajgcego
posiadanie uprawnien do prowadzenia pojazdu
(prawo jazdy) - jezeli Ubezpieczony prowadzit
pojazd w chwili wypadku;

7) oryginaty faktur lub rachunkéw wystawionych
imiennie na Ubezpieczonego za wydatki poniesione
w trakcie leczenia;

8) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

. Towarzystwo decyduje o zasadnosci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 5.
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37. Umowa Dodatkowa dotyczaca refundaciji kosztow
wizyty Ubezpieczonego u lekarza specijalisty

1.

1.

Na uzytek niniejszej Umowy Dodatkowej wprowadza

sie nastepujacg definicje:

Lekarz specjalista — osoba wykonujaca zawod

lekarza, posiadajgca wymagane kwalifikacje,

potwierdzone odpowiednimi dokumentami, w jednej

z nastepujacych specjalizaciji: chirurg ogdiny,

kardiolog, laryngolog, okulista.

Zakres Umowy Dodatkowej obejmuje zwrot kosztéw

poniesionych przez Ubezpieczonego w zwigzku

z wizytg Ubezpieczonego u lekarza specjalisty

na terenie Rzeczypospolitej Polskiej w trakcie trwania

ochrony ubezpieczeniowe;.

W okresie jednego roku polisowego Towarzystwo

wyptaci Ubezpieczonemu nie wigcej niz 3 Swiadczenia

z tytutu niniejszej Umowy Dodatkowej, przy czym

jednorazowe $wiadczenie nie moze przekroczyé

kwoty:

- Wariant 1 - 100,00 zt,

- Wariant 2 - 150,00 zt,

- Wariant 3 - 200,00 zt,

zgodnie z wyborem wariantu dokonanym przez

Ubezpieczajgcego i potwierdzonym w Umowie

ubezpieczenia.

Zgtaszajgc wniosek o wyptate Swiadczenia,

Ubezpieczony sktada do Towarzystwa:

1) wypetniony formularz zgtoszenia roszczenia;

2) kserokopie dokumentu tozsamosci
Ubezpieczonego;

3) oryginat faktury lub rachunku wystawionego
imiennie na Ubezpieczonego za dokonang
konsultacje;

4) inne dokumenty niezbedne do stwierdzenia
zasadnosci roszczenia, na wniosek Towarzystwa.

Towarzystwo decyduje o zasadnos$ci roszczenia

na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w pkt. 4.

Artykut XVI

Umowa dodatkowa dotyczgca Ubezpieczeniowego

1)

2)

Funduszu Kapitatowego

Dodaje sie nastepujace pojecia:

alokacja — okreslony w Polisie procent sktadki
inwestycyjnej lub sktadki doraznej, przeznaczony

na nabycie jednostek uczestnictwa;

cena nabycia jednostki uczestnictwa - cena,

po ktérej jednostki uczestnictwa sg nabywane

na podstawowy i dodatkowy rachunek jednostek
uczestnictwa;

cena sprzedazy jednostki uczestnictwa - cena,

po ktérej jednostki uczestnictwa sg odliczane

z podstawowego i dodatkowego rachunku jednostek
uczestnictwa;

dodatkowy rachunek jednostek uczestnictwa -
wyodrebniony dla kazdego Ubezpieczonego rachunek,
na ktérym ewidencjonowane sg jednostki uczestnictwa
nabyte za skfadki inwestycyjne i sktadki dorazne
pochodzace ze srodkéw Ubezpieczonego;

fundusz - ubezpieczeniowy fundusz kapitatowy,
bedacy wyodrebnionymi aktywami Towarzystwa,
podzielonymi na rowne czesci, zwane jednostkami
uczestnictwa;

podstawowy rachunek jednostek uczestnictwa -
wyodrebniony dla kazdego Ubezpieczonego rachunek,
na ktérym ewidencjonowane sg jednostki uczestnictwa
nabyte za sktadki inwestycyjne pochodzace
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ze $rodkoéw Ubezpieczajgcego i wptacane na rzecz
Ubezpieczonego;

portal — portal internetowy — serwis informacyjno—
transakcyjny udostepniony przez Towarzystwo
Ubezpieczajgcemu i Ubezpieczonym bedgcych
uzytkownikami Internetu.

sktadka dorazna - kwota wptacana w celu zakupu
jednostek uczestnictwa, wptacana w dowolnym
terminie i wysokosci nie nizszej niz minimalna sktadka
dorazna ustalona przez Towarzystwo;

wartos¢ dodatkowa - iloczyn liczby jednostek
uczestnictwa zaewidencjonowanych na dodatkowym
rachunku jednostek uczestnictwa i ceny sprzedazy
jednostki uczestnictwa;

10) wartos$¢é podstawowa - iloczyn liczby jednostek

1)

1)

uczestnictwa zaewidencjonowanych na podstawowym
rachunku jednostek uczestnictwa i ceny sprzedazy
jednostki uczestnictwa;

. Zakres Umowy Dodatkowej

Zawierajgc Umowe dodatkowg dotyczaca

Ubezpieczeniowego Funduszu Kapitatowego

Ubezpieczajgcy jest zobowigzany udostepnic

Ubezpieczonym Regulamin korzystania z ustug serwisu

informacyjno-transakcyjnego.

Umowa dodatkowa dotyczgca Ubezpieczeniowego

Funduszu Kapitatowego moze by¢ zawarta w dniu

zawarcia Umowy Podstawowej lub w dowolnym

momencie jej trwania, zgodnie z terminem naleznosci

skfadki.

Jezeli Umowa dodatkowa dotyczgca

Ubezpieczeniowego Funduszu Kapitatowego jest

zawierana pomiedzy rocznicami Polisy, zawarcie jej

Towarzystwo potwierdzi wystawiajgc aneks do Polisy.

Umowa Dodatkowa zawierana jest na okres roczny

z tym, ze jezeli jest zawierana pomiedzy rocznicami

Polisy, zostaje zawarta na okres do najblizszej rocznicy

Polisy.

Celem Umowy Dodatkowej jest inwestowanie srodkéw

wptacanych jako sktadka inwestycyjna i sktadka

dorazna.

Inwestowanie sktadki inwestycyjnej i sktadki doraznej

polega na nabywaniu jednostek uczestnictwa

na podstawowy i dodatkowy rachunek jednostek

uczestnictwa oraz na zarzgdzaniu aktywami funduszu

w celu zwiekszenia wartosci jednostki uczestnictwa.

Cel, o ktérym mowa w pkt. 5) realizowany jest

od pézniejszej z dat:

a) okreslonego w certyfikacie poczgtku okresu
obowigzywania Umowy Dodatkowej;

b) optacenia za Ubezpieczonego pierwszej sktadki
inwestycyjnej lub sktadki dorazne;j.

W przypadku wypowiedzenia Umowy Dodatkowej,

jej postanowienia w zakresie zarzadzania aktywami

funduszu realizowane sg w catym okresie, w ktérym

wartos$¢ podstawowa lub warto$¢ dodatkowa jest

wartoscig dodatnia.

. Skiadki

Wraz z zawarciem Umowy Dodatkowej, sktadka
nalezna za Ubezpieczonego stanowi sume sktadki
ochronnej i sktadki inwestycyjnej i ptatna jest

w terminach przewidzianych w Umowie Podstawowej.
Ubezpieczajgcy i Ubezpieczony okreslajg podziat
wptacanej ze swoich srodkdw skfadki inwestycyjnej
oraz sktadki doraznej pomiedzy poszczegdlne
fundusze.

W kazdym czasie, z wykluczeniem okresu zawieszenia
opfacania sktadki ochronnej, niezaleznie od sktadki
ochronnej i sktadki inwestycyjnej, Ubezpieczajgcy
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i Ubezpieczony majg prawo wptacania sktadki doraznej
w celu nabycia jednostek uczestnictwa.

Warunkiem nabycia jednostek uczestnictwa za
sktadke dorazng jest dostarczenie do Towarzystwa
oswiadczenia stosownej tresci osoby dokonujgcej
wptaty sktadki dorazne;j.

Wohtata sktadki doraznej nie zwalnia Ubezpieczajgcego
i Ubezpieczonego z obowigzku optacania sktadki
catkowite;j.

Po ztozeniu przez Ubezpieczajgcego oswiadczenia,
mozliwe jest zawieszenie optacania sktadki
inwestycyjne;j.

Zawieszenie, o ktérym mowa w pkt. 6), nastepuje

od najblizszego terminu naleznosci sktadki

po otrzymaniu przez Towarzystwo o$wiadczenia w tej
sprawie.

Niezaleznie od innych postanowien, zawieszenie
optacania sktadki inwestycyjnej obowigzuje w okresie
zawieszenia optacania sktadki ochronne;.
Wznowienie opfacania skfadki inwestycyjnej po jej
zawieszeniu, nastepuje od najblizszego terminu
naleznosci sktadki po otrzymaniu przez Towarzystwo
oswiadczenia w tej sprawie.

10) Sktadka inwestycyjna przestaje by¢ optacana

w przypadku ustania stosunku prawnego fagczgcego
Ubezpieczonego z Ubezpieczajgcym lub rezygnacji
Ubezpieczonego z ochrony ubezpieczeniowe;.

Fundusze

1)

W celu inwestowania sktadek inwestycyjnych i sktadek
doraznych, Towarzystwo wyodrebnia aktywa w formie
funduszu. Dochody uzyskane w wyniku inwestowania
srodkéw funduszu powiekszajg jego wartosc,
zwiekszajgc wartos¢ jednostki uczestnictwa.

Fundusz podzielony jest na réwne czesci, zwane
jednostkami uczestnictwa. Nabyte jednostki
uczestnictwa uprawniajg Ubezpieczonego

i Ubezpieczajgcego, w odpowiednich czesciach,
jedynie do udziatu w aktywach funduszu, bez prawa
dysponowania poszczegolnymi ich sktadnikami. Prawo
wiasnosci aktywow funduszu przystuguje wytacznie
Towarzystwu. Towarzystwo zastrzega sobie prawo

do dzielenia i tagczenia jednostek uczestnictwa, bez
zmiany catkowitej wartosci funduszu.

Towarzystwo dokonuje wyceny aktywéw funduszu
poprzez ustalenie wartosci sktadnikow funduszu

w dniu wyceny. Wartos$¢ aktywéw funduszu jest rowna
sumie wartosci wszystkich sktadnikéw aktywow
funduszu.

Wartos$¢ aktywow funduszu pomniejszana jest

o wartos$¢ zobowigzan funduszu w dniu wyceny oraz
o koszty zwigzane ze sprzedazg, zakupem sktadnikow
aktywoéw funduszu i z obstugg samego funduszu,

a takze zobowigzania podatkowe, wynikajgce

Z przepisdw prawa, wyznaczajac w ten sposoéb
wartos¢ aktywoéw brutto funduszu.

Towarzystwo pobiera optate za zarzadzanie
funduszem. Optata ustalana jest jako roczny

procent aktywdw brutto funduszu i pobierana

z funduszu w dniu wyceny jako odpowiednia czes¢,
proporcjonalnie do okresu wyznaczonego przez
kolejne dni wyceny. Warto$¢ aktywow brutto funduszu
pomniejszona o optate za zarzadzanie funduszem
wyznacza warto$¢ aktywodw netto funduszu.

Cene sprzedazy jednostki uczestnictwa oblicza sie
przez podzielenie wartosci aktywéw netto funduszu
przez liczbe wszystkich jednostek uczestnictwa
zgromadzonych w funduszu. Otrzymany wynik
zaokragla sie z doktadnoscig do czterech miejsc

po przecinku.
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7)

8)

Roéznica pomiedzy ceng nabycia a ceng sprzedazy
jednostki uczestnictwa wynosi nie wiecej niz 5% ceny
nabycia.

Zasady funkcjonowania funduszy sg uregulowane

w Regulaminie lokowania $rodkéw ubezpieczeniowego
funduszu kapitatowego.

5. Rachunek jednostek uczestnictwa i alokacja sktadek

1)

W dniu zawarcia Umowy Dodatkowej Towarzystwo
otwiera rachunki jednostek uczestnictwa, na ktérych
ewidencjonowane sg jednostki uczestnictwa. W dniu
dokonania pierwszej wptaty skfadki inwestycyjnej
przez danego Ubezpieczonego Towarzystwo otwiera
rachunki na jego rzecz.

Po optaceniu sktadki inwestycyjnej pochodzacej

ze $rodkoéw Ubezpieczajacego nabywane sa jednostki
uczestnictwa na podstawowy rachunek jednostek
uczestnictwa. Liczba nabywanych jednostek
uczestnictwa jest rowna iloczynowi alokacji sktadki
inwestycyjnej i kwoty tej sktadki, podzielonemu przez
cene nabycia jednostki uczestnictwa, obowigzujgca
w najblizszym dniu wyceny, nastepujgcym po dniu
optacenia tej sktadki, jednak nie wczesniej niz po dacie
poczatku okresu obowigzywania Umowy Dodatkowe;.
W przypadku wptaty sktadki inwestycyjnej przed
terminem jej naleznosci, jednostki uczestnictwa
nabywane sg po cenie obowigzujacej w najblizszym
dniu wyceny, nastepujgcym po terminie naleznosci tej
sktadki. Za date optacenia sktadki inwestycyjnej uwaza
sie dzien uznania rachunku bankowego Towarzystwa.
Po optaceniu sktadki inwestycyjnej pochodzacej

ze $rodkoéw Ubezpieczonego nabywane sg jednostki
uczestnictwa na dodatkowy rachunek jednostek
uczestnictwa. Liczba nabywanych jednostek
uczestnictwa jest rowna iloczynowi alokacji sktadki
inwestycyjnej i kwoty tej sktadki, podzielonemu przez
cene nabycia jednostki uczestnictwa, obowigzujgca
w najblizszym dniu wyceny, nastepujagcym po dniu
optacenia tej sktadki, jednak nie wczesniej niz po dacie
poczatku okresu obowigzywania Umowy Dodatkowe;.
W przypadku wptaty sktadki inwestycyjnej przed
terminem jej naleznosci, jednostki uczestnictwa
nabywane sg po cenie obowigzujacej w najblizszym
dniu wyceny, nastepujgcym po terminie naleznosci tej
sktadki. Za date optacenia sktadki inwestycyjnej uwaza
sie dzien uznania rachunku bankowego Towarzystwa.
Po optaceniu sktadki doraznej nabywane sg jednostki
uczestnictwa odpowiednio na podstawowy lub
dodatkowy rachunek jednostek uczestnictwa.

Liczba nabywanych jednostek uczestnictwa jest
réwna iloczynowi alokacji sktadki doraznej i kwoty

tej sktadki, podzielonemu przez cene nabycia
jednostki uczestnictwa, obowigzujgcg w najblizszym
dniu wyceny, nastepujacym po otrzymaniu przez
Towarzystwo os$wiadczenia o wptacie sktadki doraznej,
nie wczesniej jednak niz w pierwszym dniu roboczym
po dacie wptywu sktadki doraznej na rachunek
Towarzystwa. Za date optacenia sktadki doraznej
uwaza sie dziehn uznania rachunku bankowego
Towarzystwa.

Liczba jednostek uczestnictwa ewidencjonowanych
na podstawowym i dodatkowym rachunku jednostek
uczestnictwa zaokraglana jest do czesci tysiecznych.
W pierwszym dniu kazdego miesigca polisowego
Towarzystwo nalicza miesieczng optate
administracyjng za kazdego Ubezpieczonego.

Optata administracyjna pobierana jest przez odliczenie
jednostek uczestnictwa z podstawowego albo
dodatkowego rachunku jednostek uczestnictwa,
zgodnie ze wskazaniem zawartym w Polisie. Liczba
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odliczanych jednostek uczestnictwa ustalana jest
jako iloraz optaty administracyjnej i ceny sprzedazy
jednostki uczestnictwa obowigzujgcej w dniu
naliczenia optaty. Optate administracyjng pobiera
sie proporcjonalnie do udziatu kazdego z funduszy
w wartosci podstawowej lub dodatkowe;.

6. Zmiany funduszy

1)

Ubezpieczajgcy i Ubezpieczony majg prawo zmienic
podziat wptacanej ze swoich srodkéw sktadki
inwestycyjnej pomiedzy poszczegdlne fundusze,
ktére okreslone sg w Regulaminie lokowania srodkéw
ubezpieczeniowego funduszu kapitatowego. Zmiana
podziatu sktadki inwestycyjnej ma zastosowanie
od pierwszego terminu naleznosci sktadki
nastepujgcego po otrzymaniu przez Towarzystwo
odpowiedniego os$wiadczenia.
Za dokonang zmiane podziatu wptacanej sktadki
inwestycyjnej Towarzystwo pobiera optate
w wysokosci okreslonej w Tabeli optat i limitéw.
Optata za zmiany podziatu sktadki inwestycyjnej jest
pobierana poprzez umorzenie jednostek na rachunku,
ktérego zmiana dotyczy. Liczba umorzonych
jednostek wynika z podzielenia kwoty optaty przez
cene sprzedazy jednostki z pierwszego dnia wyceny
nastepujgcego po dniu wptywu do Towarzystwa
whiosku w tej sprawie.
Ponadto:
a) Ubezpieczajgcy ma prawo okreslenia,
dla wskazanych Ubezpieczonych, procentu
liczby jednostek uczestnictwa wskazanego
funduszu, znajdujgcych sie na podstawowym
rachunku jednostek uczestnictwa, ktéry zostanie
przeniesiony do wybranego funduszu;
b) Ubezpieczony ma prawo przeniesienia
do wybranego funduszu procentu liczby jednostek
uczestnictwa, znajdujgcych sie na dodatkowym
rachunku jednostek uczestnictwa wskazanego
funduszu.
W sytuaciji, o ktérej mowa w pkt. 4), przeniesienie
jednostek uczestnictwa odbywa sie po cenie
sprzedazy jednostki z dnia nastepnego po dniu
otrzymania przez Towarzystwo wniosku w tej sprawie.
Za dokonane przeniesienie jednostek pomiedzy
wskazanymi funduszami Towarzystwo pobiera optate
w wysokosci okreslonej w Tabeli optat i limitdw.
Optata za przeniesienia naliczana jest poprzez
pomniejszenie kwoty wartosci przenoszonych
jednostek o kwote optaty. Do obliczenia wartosci
przenoszonych jednostek stosuje sie cene sprzedazy
jednostki z pierwszego dnia wyceny nastepujgcego
po dniu otrzymania przez Towarzystwo wniosku w tej
sprawie.
Towarzystwo okresla minimalng wartosé
przenoszonych jednostek uczestnictwa oraz,
w odniesieniu do czes$ciowego przeniesienia,
minimalng wartos$¢ jednostek uczestnictwa funduszu,
z ktérego sg one przenoszone, pozostajgcych
na podstawowym i dodatkowym rachunku jednostek
uczestnictwa. Minimalna warto$¢ okreslona jest
w Tabeli opfat i limitow.
Towarzystwo dokona zmian w funduszach
po otrzymaniu pisemnego o$wiadczenia
(wniosku) odpowiednio od Ubezpieczajacego
lub Ubezpieczonego. Przez pisemne o$wiadczenie
rozumie sie rowniez dokonywanie zmian poprzez
ztozenie dyspozycji za pomocg portalu.
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7. Wyptaty

1) W przypadku $mierci Ubezpieczonego Towarzystwo
wyptaci Uposazonemu $wiadczenie w wysokosci
stanowigcej sume wartosci podstawowe;j i wartosci
dodatkowe;j.

2) W sytuacji, o ktérej mowa w pkt. 1), do obliczenia
wartosci podstawowe;j i wartosci dodatkowe;j
przyjmuije sie cene sprzedazy jednostki uczestnictwa
obowigzujacg w najblizszym dniu wyceny,
nastepujgcym po otrzymaniu przez Towarzystwo
zawiadomienia o zdarzeniu.

3) Warunkiem dokonania wyptaty, o ktérej mowa w pkt.
1), jest ztozenie dokumentéw niezbednych do uznania
roszczenia i wysokosci wyptaty.

4) W stosunku do kazdego Ubezpieczonego w okresie
5 lat od konca roku kalendarzowego, w ktérym zostat
objety ochrong ubezpieczeniowg, wyklucza sie wyptate
wartosci podstawowe;.

5) Prawo do wartosci podstawowej i dodatkowej
przystuguje Ubezpieczonemu.

6) W przypadku wystgpienia przez Ubezpieczonego
z Umowy ubezpieczenia, przy jednoczesnym trwaniu
stosunku prawnego tgczacego Ubezpieczonego
z Ubezpieczajgcym Towarzystwo wyptaci na wniosek
Ubezpieczonego, wartos¢ podstawowa pomniejszong
o opfate z tytutu wystgpienia z Umowy ubezpieczenia,
z zastrzezeniem postanowien pkt. 4) oraz pkt. 12).

7) W przypadku wystgpienia przez Ubezpieczonego
z Umowy ubezpieczenia, przy jednoczesnym trwaniu
stosunku prawnego tgczacego Ubezpieczonego
z Ubezpieczajgcym, Towarzystwo wyptaci na wniosek
Ubezpieczonego, warto$¢ dodatkowa, z zastrzezeniem
pkt. 12).

8) W przypadku ustania stosunku prawnego tgczacego
Ubezpieczonego z Ubezpieczajgcym, Towarzystwo
wyptaci na wniosek Ubezpieczonego, wartos¢
podstawowa, z zastrzezeniem postanowien pkt. 4)
oraz pkt. 12).

9) W przypadku ustania stosunku prawnego tgczacego
Ubezpieczonego z Ubezpieczajgcym, Towarzystwo
wyptaci na wniosek Ubezpieczonego, warto$¢
dodatkowa, z zastrzezeniem pkt. 12).

10) W przypadku rozwigzania Umowy Dodatkowej,
Towarzystwo wyptaci na wniosek Ubezpieczonego,
wartos¢ podstawowa, z zastrzezeniem postanowien
pkt. 4) oraz pkt. 12).

11) W przypadku rozwigzania Umowy Dodatkowe;j
Towarzystwo wyptaci na wniosek Ubezpieczonego,
wartos$¢ dodatkowa, z zastrzezeniem pkt. 12).

12) Za dokonane wyptat, o ktérych mowa w pkt. 6) — 11)
Towarzystwo pobiera optate w wysokosci okreslonej
w Tabeli opfat i limitow.

13) Istnieje mozliwo$¢ dokonania czesciowej wyptaty,
rozumianej jako wyptata wartosci podstawowej lub
wartosci dodatkowej, z zastrzezeniem postanowien
pkt. 4) i pkt. 6) — 11). Wysokos$¢ tej wyptaty oraz
pozostajgca po jej wyptacie wartos¢ podstawowa
lub dodatkowa, nie moga by¢ nizsze od wartosci
minimalnych, okreslonych przez Towarzystwo.

Po dokonaniu wyptaty czesciowej Towarzystwo
pobierze z rachunku jednostek uczestnictwa optate
manipulacyjng.

14) Do obliczenia wartosci podstawowej i wartosci
dodatkowej przyjmuje sie cene sprzedazy jednostki
uczestnictwa obowigzujacg w najblizszym dniu
wyceny, nastepujagcym po otrzymaniu przez
Towarzystwo wniosku o wyptate wartosci
podstawowej lub wartosci dodatkowej.
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8. Opftaty

Wysokosci optat, o ktérych mowa w niniejszych

Ogodlnych Warunkach Umowy Dodatkowej w sprawie
Ubezpieczeniowego Funduszu Kapitatowego, okreslone

sg w Tabeli opfat i limitéw stanowigcych zatgcznik do Polisy.

Artykut XVII

Indywidualna kontynuacja

1. W przypadku zakonczenia ochrony ubezpieczeniowej
w stosunku do Ubezpieczonego z powodu ustania
stosunku prawnego taczacego go z Ubezpieczajgcym
badz przebywania przez Ubezpieczonego na urlopie
macierzynskim (pod warunkiem rezygnaciji
Ubezpieczonego z ochrony ubezpieczeniowej w ramach
Umowy ubezpieczenia), badz przebywania przez
Ubezpieczonego na urlopie wychowawczym, bgdz
rozwigzania Umowy ubezpieczenia, Ubezpieczony ma
prawo do indywidualnej kontynuacji ubezpieczenia,
pod warunkiem, ze:

1) Ubezpieczony ztozy w Towarzystwie w tej sprawie
whniosek przed uptywem 3 miesiecy od daty zajscia
ktéregokolwiek z ww. zdarzen powodujgcych
zakonczenie w stosunku do Ubezpieczonego ochrony
ubezpieczeniowej;

2) Ubezpieczony byt objety ochrong ubezpieczeniowg
z tytutu Umowy ubezpieczenia przez okres,
co najmniej 1 miesigca; w przypadku obejmowania
Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg
z tytutu innej umowy ubezpieczenia zawartej przez
Ubezpieczajacego (wczesniejsza umowa), dtugosé
okresu ochrony ubezpieczeniowej liczona jest od daty
rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu
wczesniejszej umowy, pod warunkiem, ze okres
od daty zakonczenia ochrony ubezpieczeniowej
z tytutu wczesniejszej umowy do daty przystgpienia
Ubezpieczonego do Umowy ubezpieczenia jest nie
dtuzszy niz 30 dni.

2. Indywidualna kontynuacja ubezpieczenia oznacza
zaakceptowanie przez Ubezpieczonego aktualnie
obowigzujacej propozycji indywidualnej kontynuacji
grupowego ubezpieczenia na zycie przedstawionej przez
Towarzystwo po otrzymaniu wniosku, o ktérym mowa
w ust. 1 pkt 1).

Artykut XVIII

Skargi i zazalenia

1. Skargi, zazalenia i odwotania moga by¢ wnoszone

w formie pisemnej do siedziby lub ktéregokolwiek oddziatu

Towarzystwa.

2. Towarzystwo rozpatruje skarge, zazalenie lub odwotanie
bez zbednej zwioki, z tym ze nie pdzniej niz w terminie
30 dni od daty otrzymania i udziela pisemnej odpowiedzi,
z zastrzezeniem ust. 3.

3. W przypadku niemoznosci rozpatrzenia skargi,
zazalenia lub odwotania w terminie wskazanym w ust. 2,
Towarzystwo zawiadamia pisemnie wnoszgcego
wskazujgc przyczyny opdznienia, okolicznosci
wymagajace ustalenia oraz przewidywany termin
udzielenia odpowiedzi, ktory nie moze by¢ dtuzszy niz
90 dni od dnia otrzymania skargi lub zazalenia.

4. Towarzystwo podlega nadzorowi Komisji Nadzoru
Finansowego.

5. Ztytutu Umowy ubezpieczenia przystuguje prawo

whiesienia skargi do Rzecznika Ubezpieczonych, a osobie

bedacej konsumentem dodatkowo mozliwos$¢ zwrdcenia
sie do Miejskich i Powiatowych Rzecznikow Konsumenta.

Artykut XIX

Postanowienia koncowe

. Za zgodg Towarzystwa oraz w porozumieniu

z Ubezpieczajgcym, do Umowy ubezpieczenia mogg
zosta¢ wprowadzone postanowienia dodatkowe

lub odmienne od postanowien OWU. Pod rygorem
niewaznosci wymagaja one formy pisemne;j.
Postanowienia, o ktérych mowa w ust. 1 obowigzujg
od chwili uzgodnionej przez Towarzystwo

z Ubezpieczajgcym.

. Wszelkie zawiadomienia oraz o$wiadczenia dotyczace

Umowy powinny by¢ sktadane na pismie i wywierajg
skutek z chwilg dojscia do drugiej strony w taki sposob,
ze mogta zapoznac sie z ich trescia.

. Strony Umowy oraz Ubezpieczeni sg zobowigzani

do poinformowania sie o kazdej zmianie adresu siedziby
lub miejsca zamieszkania.

Powdédztwo o roszczenia wynikajgce z Umowy mozna
wytoczy¢ przed sad wtasciwy dla miejsca zamieszkania
lub siedziby Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego,
Uposazonego lub uprawnionego z Umowy albo sad
wiasciwy wedtug przepiséw o wtasciwosci ogolinej.
Prawem wtasciwym dla Umowy ubezpieczenia jest prawo
polskie.

. W zakresie opodatkowania swiadczen naleznych z tytutu

Umowy ubezpieczenia zastosowanie majg odpowiednio,
obowigzujgce przepisy prawa podatkowego.

. W sprawach nieuregulowanych w niniejszych OWU

stosuje sie odpowiednio przepisy Kodeksu Cywilnego oraz
Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowe;.
Niniejsze OWU zostaty przyjete uchwatg Zarzadu

Towarzystwa nr GL/1/1/12/2012 z dnia 20 grudnia 2012

roku i majg zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia
zawieranych od dnia 15 stycznia 2013 roku.

Artur Olech Krzysztof Wiecha
7
Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.



ZALACZNIK NR 1 DO OGOLNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA

NA ZYCIE DLA MALYCH | SREDNICH FIRM
TABELA USZCZERBKOW NA ZDROWIU

Niniejszg Tabele stosuje sie przy ocenie skutkow nieszczesliwych wypadkdw oraz skutkéw zawatu serca badz udaru moézgu u oséb
objetych ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Umowy Dodatkowej dotyczacej trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego/
Dziecka wskutek nieszczesliwego wypadku oraz z tytutu Umowy Dodatkowej dotyczacej trwatego uszczerbku na zdrowiu

Ubezpieczonego wskutek zawatu serca lub udaru mézgu.

Rodzaj uszkodzen ciata

Procent statego
lub dtugotrwatego

uszczerbku
na zdrowiu
A. Uszkodzenia gtowy
Prawa Lewa
1. Uszkodzenie powtok czaszki (bez uszkodzen kostnych):
a) znaczne uszkodzenie powtok czaszki z rozlegtymi, Sciggajgcymi bliznami - w zaleznosci od rozmiaru 1-10
b) oskalpowanie:
- U mezczyzn 5-20
- U kobiet 10-25
2. Uszkodzenie kosci sklepienia i podstawy czaszki (wgtebienia, szczeliny, fragmentacja) - zaleznie 1-10
od rozlegtosci uszkodzen
3. Ubytek w kosciach czaszki:
a) o $rednicy ponizej 2,5 cm 1-7
b) o $rednicy powyzej 2,5 cm - w zaleznosci od rozmiaréw 8-25
Uwaga: Jezeli przy uszkodzeniach i ubytkach kosci czaszki (poz. 2 i 3) wystepuja jednoczesnie uszkodzenia
powtok czaszki (poz. 1), osobno oceniany jest stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku za uszkodzenia
lub ubytki kosci wedtug poz. 2 lub 3, a osobno za uszkodzenia powtok czaszki wedtug poz. 1.
4. Powiktania towarzyszace uszkodzeniom wymienionym w poz. 1, 2, 3 w postaci: nawracajacego
wycieku ptynu mézgowo-rdzeniowego, przewlektego zapalenia kosci, ropowicy podczepcowej leczonej 5-15
operacyjnie, zakrzepicy powiok, przepukliny mézgowej - ocenia sie dodatkowo - w zaleznosci od rodzaju
i stopnia powiktan
5. Porazenie i niedowtady potowicze:
a) porazenie potowicze lub paraplegie (porazenia konczyn dolnych) uniemozliwiajgce samodzielne stanie
i chodzenie 0 - 1° wg Skali Lovette’a 100
b) gteboki niedowtad potowiczy lub parapareza 2° wg Skali Lovette’a 60-80
c) $redniego stopnia niedowtad potowiczy lub parapareza konczyn dolnych 3° wg Skali Lovette’a 40-60
d) niewielki lub dyskretny niedowtad potowiczy lub niedowtad koriczyn dolnych 4° wg Skali Lovette’a,
dyskretny deficyt sity przy obecnosci zaburzen napiecia migsniowego, niedostatecznosci precyzji
ruchéw itp. 5-35
€) monoparezy pochodzenia osrodkowego:
- konczyna gérna — wg skali Lovett’a
0° 40 30
1-2° 30-35 20-25
3-4° 5-25 5-15
- koniczyna dolna — wg skali Lovett’a
0° 40
1-2° 30
3-4° 5-20
6. Zespoty pozapiramidowe:
a) utrwalony zespét pozapiramidowy znacznie utrudniajgcy sprawnosc¢ ustroju i wymagajacy opieki oséb
trzecich 100
b) zespdt pozapiramidowy utrudniajgcy sprawnos¢ ustroju z zaburzeniami mowy, napadami ocznymi itp. 40-80
c) zaznaczony zespét pozapiramidowy 10-30
7. Zaburzenia rownowagi pochodzenia mézdzkowego:
a) zaburzenia réwnowagi uniemozliwiajgce chodzenie i samodzielne funkcjonowanie 100
b) utrudniajgce chodzenie i sprawnos$¢ ruchowg w stopniu znacznym 70-80
c) miernego stopnia utrudnienie chodu i sprawnosci ruchowe;j 30-60
d) dyskretnie wptywajace na sposéb chodu i niewielkie uposledzenie zbornosci i precyzji ruchéw 5-25
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8. Padaczka:
a) z licznymi napadami ze wspdtistnieniem zaburzen psychicznych, charakteropatii, otepienia
wymagajgcych opieki innej osoby 100
b) padaczka z zaburzeniami psychicznymi w zaleznosci od ich nasilenia 30-70
c) padaczka bez zaburzen psychicznych w zaleznosci od czestosci napaddéw 20-30
Uwaga: Podstawag rozpoznania padaczki sg obserwacje przez lekarza napadu, typowe zmiany eeg.,
dokumentacja ambulatoryjna badz szpitalna.
9. Zaburzenia neurologiczne i psychiczne uwarunkowane organicznie (encefalopatie):
a) otepienie lub ciezkie zaburzenia zachowania i emociji uniemozliwiajgce samodzielng egzystencje 100
b) encefalopatie ze zmianami charakterologicznymi w zaleznosci od stopnia 50-70
Uwaga: Za encefalopatig poza zespotem psychoorganicznym przemawiajg odchylenia przedmiotowe
w stanie neurologicznym, zmiany w zapisie eeg. Encefalopatia powinna by¢ potwierdzona badaniami
dodatkowymi.
10. Nerwice:
a) utrwalone nerwice zwigzane z urazem czaszkowo - mézgowym 2-10
b) utrwalona nerwica po ciezkim uszkodzeniu ciata - w zaleznos$ci od stopnia zaburzen 2-10
C) zespot cerebrasteniczny z utrwalonymi skargami subiektywnymi 5-30
11. Zaburzenia mowy:
a) afazja catkowita (sensoryczna lub sensoryczno - motoryczna) z agrafig i aleksjg 80
b) afazja catkowita motoryczna 60
c) afazja znacznego stopnia utrudniajgca porozumiewanie sie 30-40
d) afazja nieznacznego stopnia 10-20
12. Zespoty podwzgdrzowe, pourazowe (cukrzyca, moczéwka prosta, nadczynnos¢ tarczycy i inne
zaburzenia wewnagtrzwydzielnicze pochodzenia osrodkowego):
a) znacznie uposledzajgce czynnosc¢ ustroju 40-60
b) nieznacznie uposledzajace czynnos¢ ustroju 20-30
13. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwdw ruchowych gatki ocznej:
a) nerwu okoruchowego:
- w zakresie miesni wewnetrznych oka - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-15
- w zakresie miesni zewnetrznych oka - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 10-30
b) nerwu bloczkowego 3
c) nerwu odwodzacego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 1-5
14. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu tréjdzielnego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-20
15. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu twarzowego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-20
Uwaga: Uszkodzenie nerwu twarzowego tgcznie z peknieciem kosci skalistej oceniane jest wedtug poz. 48
16. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwdw jezykowo-gardtowych i btednego - w zalezno$ci 5-50
od stopnia zaburzen mowy, potykania, oddechu, krazenia i przewodu pokarmowego
17. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu dodatkowego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 3-15
18. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu podjezykowego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-20
B. Uszkodzenia twarzy
19. Uszkodzenia powtok twarzy (blizny i ubytki):
a) oszpecenia bez zaburzen funkcji - w zaleznosci od rozmiaréw blizn i ubytkéw w powtokach twarzy 1-10
b) oszpecenie z miernymi zaburzeniami funkcji - w zaleznosci od rozmiardéw blizn i ubytkéw w powtokach
twarzy oraz stopnia zaburzen funkcji 10-30
C) oszpecenia potgczone z duzymi zaburzeniami funkcji ( przyjmowanie pokarméw, zaburzenia
oddychania, mowy, slinotok i zaburzenia funkcji powiek itp.) - w zaleznosci od rozmiaréw blizn
i ubytkdw w powtokach twarzy oraz stopnia zaburzen funkcji 30-60
20. Uszkodzenia nosa:
a) uszkodzenia nosa bez zaburzeh oddychania i powonienia - zaleznie od rozlegtosci uszkodzenia 1-10
b) uszkodzenia nosa z zaburzeniami oddychania — zaleznie od rozlegtosci uszkodzenia i stopnia zaburzen
oddychania 5-20
c) uszkodzenia nosa z zaburzeniami oddychania i powonienia - w zaleznosci od stopnia zaburzen
w oddychaniu i powonieniu 10-25
d) utrata powonienia w nastepstwie uszkodzenia przedniego dotu czaszkowego 5
e) utrata nosa w catosci (facznie z kosEmi nosa) 30

Uwaga: Jezeli uszkodzenie nosa wchodzi w zespét uszkodzen objetych poz. 19, oceniane jest wowczas
wedtug pozyciji 19.

21. Utrata zebow:
a) siekacze i kly - za kazdy zab
b) pozostate zeby poczawszy od dwdch - za kazdy zab (niezaleznie od zaprotezowania)
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22. Utrata czesci szczeki lub zuchwy (tacznie z oszpeceniem i utratg zebow) - staw rzekomy - zaleznie

od rozlegtosci ubytkéw, stanu odzywiania i powikfan 15-30
23. Utrata szczeki (tacznie z oszpeceniem i utratg zebdw):
a) szczeki 40
b) zuchwy 50
24. Ztamania szczeki i/lub zuchwy wygojone z przemieszczeniem odtaméw:
a) bez zaburzen czynnosci stawu zuchwowo-skroniowego - w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia
i rozwarcia szczek 1-5
b) z zaburzeniami czynnos$ci stawu zuchwowo-skroniowego - w zalezno$ci od stopnia zaburzenh zucia
i rozwarcia szczek 5-10
25. Ubytek podniebienia:
a) z zaburzeniami mowy i potykania - w zaleznosci od stopnia zaburzen 10-30
b) z duzymi zaburzeniami mowy i potykania - w zaleznos$ci od stopnia zaburzen 25-40
26. Ubytki jezyka:
a) bez zaburzen mowy i potykania 1-3
b) z zaburzeniami mowy i potykania - w zaleznosci od stopnia zaburzen 5-15
¢) z duzymi zaburzeniami mowy - w zaleznosci od stopnia zaburzen 15-40
d) catkowita utrata jezyka 50

C. Uszkodzenia narzagdu wzroku

27.

a) Przy obnizeniu ostrosci wzroku lub utracie wzroku jednego lub obojga oczu staty lub dtugotrwaty uszczerbek na zdrowiu okresla

sie wedtug nastepujacej tabeli:
Ostros¢ wzroku oka 1,0 0,9 0,8 0,7 0,6 0,5 0,4 0,3 0,2 0,1 0
prawego (0/10) | (9/10) (8/10) | (7/10) | (6/10) | (5/10) | (4/10) | (3/10) (2/10) (1/10)

Ostroéléev\:/vez;céku oka Procent statego lub diugotrwatego uszczerbku na zdrowiu
1,0(10/10) 0 2,5 5 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35
0,9 (9/10) 2,5 5 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35 40
0, 8 (8/10) 5 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35 40 45
0,7 (7/10) 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50
0, 6 (6/10) 10 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50 55
0,5 (5/10) 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60
0, 4 (4/10) 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65
0, 3(3/10) 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70
0,2 (2/10) 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 80
0,1(1/10) 30 35 40 45 50 55 60 65 70 80 90
0 35 40 45 50 55 60 65 70 80 90 100

Uwaga: Ostros¢ wzroku okreslana jest po korekcji szktami zaréwno przy zmetnieniu rogéwki lub soczewki, jak i przy wspotistnieniu

uszkodzenia siatkdwki lub nerwu wzrokowego.

b) Utrata wzroku jednego oka z jednoczesnym wytuszczeniem gatki ocznej 38
28. Porazenie nastawnosci (akomodacji) - przy zastosowaniu szkiet poprawczych:
a) jednego oka 15
b) obu oczu 30

29. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw tepych:
a) rozdarcie naczynidwki jednego oka
b) zapalenie naczyniéwki i siatkbwki jednego oka, powodujgce zaburzenia widzenia srodkowego lub
obwodowego
C) przedziurawienie plamki zéttej jednego oka
d) zanik nerwu wzrokowego

wg tabeli z p.27a

30. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw drazacych:
a) blizny rogéwki lub twarddwki (garbiak twardéweki)
b) zaéma urazowa (uszkodzenie soczewki)
c) ciato obce wewnatrzgatkowe, powodujgce obnizenie ostrosci wzroku

wg tabeli z p.27a

31. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw chemicznych i termicznych (oparzenia itp.)

wg tabeli z p.27a
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32. Koncentryczne zwezenie pola widzenia ocenia sie wedtug ponizej podanej tabeli:

Zwezenie do Przy nienaruszonym drugim oku W obu oczach Przy slepocie drugiego oka
60° 0 0 35%
50° 5% 15% 45%
40° 10% 25% 55%
30° 15% 50% 70%
20° 20% 80% 85%
10° 25% 90% 95%
ponizej 10° 35% 95% 100%
33. Potowicze niedowidzenia:
a) dwuskroniowe 60
b) dwunosowe 30
c) jednoimienne 25
d) jednoimienne goérne 10
€) jednoimienne dolne 40
34. Utrata funkcji soczewki po operacyjnym usunieciu zaémy pourazowej, przy braku jednoczesnego
pojedynczego widzenia obuocznego:
a) w jednym oku 25
b) w obu oczach 40
35. Usuniecie zaémy pourazowej ze wszczepieniem sztucznej soczewki wewnatrzgatkowej:
a) w jednym oku 10
b) w obu oczach 30
36. Zaburzenia w droznosci przewodow tzowych (izawienie):
a) w jednym oku 5-10
b) w obu oczach 10-15

37. Odwarstwienie siatkéwki jednego oka

wg tabeli z p.27a oraz
wg tabeli z p.32

38. Jaskra - ogolny procent statego lub diugotrwatego uszczerbku na zdrowiu nie moze wynosi¢ wiecej niz
35% za jedno oko i 100% za oboje oczu

wg tabeli z p.27a oraz
wg tabeli z p.32

39. Wytrzeszcz tetnigey - w zaleznosci od stopnia 50-100
40. Zaéma urazowa - ocenia¢ wg tabeli ostrosci wzroku (poz. 27a) wg tabeli z p.27a
41. Przewlekte zapalenie spojowek 1-10

D. Uszkodzenia narzadu stuchu

tabeli: (obliczanie procentowego uszczerbku na zdrowiu z tytutu utraty stuchu wg Rosena (w mod.)

42. Przy uposledzeniu ostrosci stuchu procent statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu okresla sie wedtug nizej podane;j

Ucho prawe 0-25dB 26-40dB 41-70dB Pow. 70 dB
Ucho lewe Procent statego lub diugotrwatego uszczerbku na zdrowiu
0-25dB 0 5 10 20
26 -40dB 5 15 20 30
41-70dB 10 20 30 40
Pow. 70 dB 20 30 40 50
Uwaga: oblicza sie srednig dla ucha prawego i lewego oddzielnie dla 500, 1.000 i 2.000 Hz.
43. Urazy matzowiny usznej:
a) utrata czesci matzowiny 1-5
b) znieksztatcenie matzowiny (blizny, oparzenia i odmrozenia)w zaleznosci od stopnia 5-10
c) utrata jednej matzowiny 15
d) utrata obu matzowin 25

44. Zwezenie lub zaro$niecie zewnetrznego przewodu stuchowego:
a) jednostronne z ostabieniem lub przytepieniem stuchu
b) obustronne z ostabieniem lub przytepieniem stuchu

wg tabeli z p. 42

45. Przewlekte ropne zapalenie ucha srodkowego:
a) jednostronne
b) obustronne
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46. Przewlekte ropne zapalenie ucha srodkowego powiktane perlakiem, préchnica kosci lub polipem ucha -
w zaleznos$ci od stopnia powikfan:
a) jednostronne 5-15
b) obustronne 10-20
47. Uszkodzenie ucha srodkowego w nastepstwie ztamania kosci skroniowej z uposledzeniem stuchu wg tabeli z p. 42
48. Uszkodzenie ucha wewnetrznego:
a) z uszkodzeniem czesci stuchowej wg tabeli z p. 42
b) z uszkodzeniem czesci statycznej - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 20-50
) z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 30-60
49. Uszkodzenie nerwu twarzowego tgcznie z peknieciem kosci skalistej:
a) jednostronne - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 10-40
b) dwustronne 20-60
E. Uszkodzenia szyi, krtani, tchawicy i przetyku
50. Uszkodzenie gardfa z uposledzeniem funkcji 1-10
51. Uszkodzenie lub zwezenie krtani pozwalajgce na obchodzenie sie bez rurki tchawiczej - w zaleznosci 5-30
od stopnia zwezenia
52. Uszkodzenie krtani, powodujace koniecznos¢ statego noszenia rurki tchawiczej:
a) z zaburzeniami gtosu - w zaleznosci od stopnia 35-50
b) z bezgtosem 60
583. Uszkodzenie tchawicy - w zaleznosci od stopnia jej zwezenia:
a) bez niewydolnosci oddechowej 1-20
b) z niewydolnoscig oddechowg 20-45
¢) z niewydolnoscig oddechowo-krazeniowg 45-60
54. Uszkodzenie przetyku powodujgce:
a) czesciowe trudnosci w odzywianiu - w zaleznosci od stopnia uposledzenia stanu odzywiania 10-30
b) odzywianie tylko ptynami 50
c) catkowita niedroznosc¢ przetyku ze statg przetoka zotadkowa 80
55. Uszkodzenie tkanek miekkich (skory i miesni) szyi z ograniczeniem ruchomosci szyi - w zaleznosci
od stopnia i ustawienia gtowy:
a) niewielkiego stopnia 1-5
b) znacznego stopnia 15-30
Uwaga: Uszkodzenia tkanek miekkich z jednoczesnym uszkodzeniem kregostupa szyjnego oceniany jest
wedtug poz. 89.
F. Uszkodzenia klatki piersiowej i ich nastepstwa
56. Blizny powtok klatki piersiowej ograniczajace ruchomos¢ klatki piersiowej - w zaleznosci od stopnia
ograniczenia ruchomosci oddechowej klatki piersiowe;:
a) miernego stopnia 1-15
b) znacznego stopnia 15-30
57. Utrata gruczotu piersiowego (w czesci lub w catosci):
a) brodawki sutkowej u kobiet czesciowa lub catkowita 1-5
b) utrata sutka w zaleznosci od wielkosci ubytkow i blizn:
- czesciowa 1-15
- catkowita 15-25
- z cze$cig miesnia piersiowego 25-35
58. Ztamanie przynajmniej 2 zeber (ztamanie itp.):
- z obecnoscig znieksztatcen i bez zmniejszenia pojemnosci zyciowej ptuc 1-5
- z obecnoscig znieksztatcen i zmniejszenia pojemnosci zyciowej ptuc - w zaleznosci od stopnia
zmniejszenia pojemnosci zyciowej 5-25
59. Ztamanie mostka ze znieksztatceniami 1-10
60. Zapalenie kosci (przetoki) zeber lub mostka 1-20
61. Uszkodzenie ptuc i optucnej (zrosty optucnowe, uszkodzenia tkanki ptucnej, ubytki tkanki ptucnej, ciata
obce itp.):
a) bez niewydolnosci oddechowej 5-10
b) z niewydolnoscig oddechowa - w zaleznosci od stopnia 20-40
Uwaga: Stopien uszkodzenia tkanki ptucnej i niewydolnosci oddechowej musi byé potwierdzony badaniem
spirometrycznym i badaniem rentgenowskim.
62. Uszkodzenie tkanki ptucnej powiktane przetokami oskrzelowymi, ropniem ptuc przetoki - w zaleznosci
od stopnia niewydolnosci oddechowej 20-80
Uwaga: Stopien uszkodzenia tkanki ptucnej i niewydolnosci oddechowej musi by¢ potwierdzony badaniem
spirometrycznym i badaniem rentgenowskim.
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63. Uszkodzenie serca lub osierdzia
a) z wydolnym ukfadem kragzenia 2-10
b) z objawami wzglednej wydolnosci uktadu krazenia 20-30
) z objawami niewydolnosci krazenia - w zaleznosci od stopnia niewydolnosci 40-90
Uwaga: Stopien uszkodzenia serca oceniany jest na podstawie badania radiologicznego
i elektrokardiograficznego, echokardiografii, koronarografii .
64. Przepukliny przeponowe - w zaleznosci od stopnia zaburzen funkcji przewodu pokarmowego, 50-40
oddychania i krgzenia
G. Uszkodzenie brzucha i ich nastepstwa
65. Uszkodzenia powtok jamy brzusznej (przepukliny urazowe, wysitkowe, przetoki, blizny zaciagajace) -
w zaleznosci od umiejscowienia i rozmiaréw uszkodzenia powtok jamy brzusznej 1-30
Uwaga:
1. Za przepukliny urazowe uwaza sie przepukliny spowodowane pourazowym uszkodzeniem powfok
brzusznych (np. po rozerwaniu miesni powtok brzusznych).
2. Za przepukliny tzw. wysitkowe uwaza sie przepukliny spowodowane nagtym wysitkiem fizycznym lub
gwattownym ruchem.
66. Uszkodzenie zotadka, jelit i sieci:
a) bez zaburzen funkcji przewodu pokarmowego i przy dostatecznym stanie odzywiania 2-10
b) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem odzywiania - w zaleznosci od stopnia zaburzen
stanu odzywiania 11-50
67. Przetoki jelitowe, katowe i odbyt sztuczny - w zaleznosci od stopnia zanieczyszczania sie i zmian
zapalnych tkanek otaczajgcych przetoke:
a) jelita cienkiego 30-80
b) jelita grubego 20-50
68. Przetoki okotoodbytnicze 15
69. Uszkodzenia zwieracza odbytu, powodujgce state, catkowite nietrzymanie katu i gazéw 60
70. Wypadniecie odbytnicy - w zaleznosci od stopnia wypadniecia 10-30
71. Utrata $ledziony:
a) bez wiekszych zmian w obrazie krwi 15
b) ze zmianami w obrazie krwi lub i ze zrostami otrzewnowymi 30
72. Uszkodzenia watroby, drog zotciowych lub trzustki w zaleznosci od powikian i zaburzen funkcji:
a) nieznacznego stopnia 5-10
b) znacznego stopnia 20-60
H. Uszkodzenia narzagdéw moczowo-ptciowych
73. Uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek powodujace uposledzenie ich funkcji - w zaleznosci od stopnia 10-25
uposledzenia funkcji
74. Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej i prawidtowo dziatajgcej 35
75. Utrata jednej nerki przy uposledzeniu funkcjonowania drugiej nerki - w zaleznosci od stopnia 40-75
uposledzenia funkcji pozostatej nerki
76. Uszkodzenie moczowodu powodujgce zawezenie jego Swiatta 10-20
77. Uszkodzenie pecherza - w zaleznosci od stopnia zmniejszenia jego pojemnosci, zaburzen w oddawaniu 10-30
moczu, przewlektych stanéw zapalnych
78. Przetoki drog moczowych i pecherza moczowego — w zaleznosci od stopnia statego zanieczyszczenia 20-50
sie moczem
79. Zwezenie cewki moczowej:
a) powodujace trudnosci w oddawaniu moczu 15
b) z nietrzymaniem lub zaleganiem moczu 30-50
) z nietrzymaniem lub zaleganiem moczu z powikfaniami 50-60
80. Utrata pracia 40
81. Czesciowa utrata pracia 20
82. Utrata jednego jadra lub jajnika 20
83. Utrata obu jader lub jajnikéw 40
84. Wodniak jadra 10
85. Utrata macicy:
a) w wieku do 45 lat 40
b) w wieku powyzej 45 lat 20
86. Uszkodzenie krocza powodujace catkowite wypadniecie narzadéw rodnych:
a) pochwy 10
b) pochwy i macicy 30
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l. Ostre zatrucia i ich nastepstwa

(Orzekane nie wczesniej niz po 6 miesigcach od zajscia zdarzenia)

87. Nagte zatrucie gazami oraz substancjami i produktami (z wyjgtkiem zatru¢ pokarmowych):

a) ze stwierdzong utratg przytomnosci, lecz bez wtérnych powiktan 1-10
b) powodujace uszkodzenie uktadu krwiotworczego i narzagdéw wewnetrznych (rozedma, przewlekty
niezyt krtani, tchawicy i oskrzeli) - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 10-25

Uwaga: Uszkodzenia uktadu nerwowego spowodowane nagtym zatruciem gazami oceniane sg wedtug
odpowiednich pozycji dotyczgcych uktadu nerwowego.

88. Nagte zatrucie pokarmami powodujgce trwate uszkodzenie narzadéw migzszowych przewodu
pokarmowego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-15

Uwaga: Uszkodzenie uktadu nerwowego wskutek nagtych zatru¢ pokarmowych oceniane sg wedtug
odpowiednich pozycji dotyczgcych uktadu nerwowego.

J. Uszkodzenia kregostupa, rdzenia kregowego i ich nastepstwa

89. Uszkodzenia kregostupa w odcinku szyjnym:

a) z ograniczeniem ruchomosci - bez trwatych znieksztatcen kregéw 1-10
b) z ograniczeniem ruchomosci w zakresie rotacji lub zginania powyzej 20 stopni - ze znieksztatceniem
miernego stopnia 10-35
c) z catkowitym zesztywnieniem z niekorzystnym ustawieniem gtowy 35-50
90. Uszkodzenia kregostupa w odcinku piersiowym lub ledzwiowym:
a) bez znieksztatcen - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 1-10
b) ze znieksztatceniem i ograniczeniem ruchomosci - w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia
i ograniczenia ruchomosci 10-25
C) znaczne ograniczenie ruchomosci i znieksztatcenie 25-40
91. Izolowane uszkodzenia wyrostkéw poprzecznych, wyrostkdw oscistych - w zaleznosci od ich liczby 1-10
i zaburzen funkciji (ograniczenie ruchomosci)
92. Uszkodzenia kregostupa powiktane zapaleniem kregéw, obecnoscig ciata obcego itp. ocenia sie wedtug 5-10
poz. 89-91, zwiekszajgc stopien uszczerbku na zdrowiu
93. Uszkodzenia rdzenia kregowego:
a) przy objawach poprzecznego przeciecia rdzenia z catkowitym porazeniem lub niedowtadem duzego
stopnia dwoch lub czterech koriczyn 100
b) niedowtad konczyn dolnych bez uszkodzenia gérnej czesci rdzenia (konczyn gérnych),
umozliwiajgcych poruszanie sie za pomoca dwoéch lasek 60-70
c) niedowtad koniczyn dolnych umozliwiajgcych poruszanie sie o jednej lasce 30-40
d) porazenie catkowite obu korczyn gérnych z zanikami miesniowymi, zaburzeniami czucia i zmianami
troficznymi bez porazenia konczyn dolnych (po wylewie $rodrdzeniowym) 100
€) niedowtad znacznego stopnia obu konczyn gérnych znacznie uposledzajacy czynnos¢ konczyn
(po wylewie $rodrdzeniowym) 60-70
f) niedowtad nieznacznego stopnia obu koriczyn gérnych (po wylewie $rodrdzeniowym) 20-30
g) zaburzenia ze strony zwieraczy i narzgdéw pftciowych bez niedowtaddw (zespot stozka koncowego) 20-40
h) zaburzenia czucia, zespoty bélowe bez niedowtadow - w zaleznosci od stopnia zaburzen 5-30
94. Urazowe zespoty korzonkowe (bdlowe, ruchowe, czuciowe lub mieszane) - w zaleznosci od stopnia:
a) szyjne 1-20
b) piersiowe 1-10
c) ledzwiowo-krzyzowe 1-25
d) guziczne 1-5
K. Uszkodzenia miednicy
95. Utrwalone rozejscie sie spojenia fonowego lub rozerwania stawu krzyzowo-biodrowego - w zaleznosci
od stopnia przemieszczenia i zaburzen chodu:
a) niewielkiego stopnia 1-10
b) duzego stopnia 10-35
96. Ztamanie miednicy z przerwaniem obreczy biodrowej jedno- lub wielomiejscowe, z obecnoscig
znieksztatcen i uposledzeniem chodu:
a) w odcinku przednim (ko$¢ tonowa, kulszowa) 1-15
b) w odcinku przednim i tylnym 15-45
97. Ztamanie dna panewki — z obecnoscig uposledzenia funkcji stawu i zmianami znieksztatcajgcymi:
a) zwichniecie I° - nieznaczne zmiany 1-10
b) zwichniecie II° - wyrazne zmiany 10-20
c) zwichniecie Ill°- duze zmiany 20-35
d) zwichniecie IV° - bardzo duze zmiany 35-45

Uwaga: Uraz stawu biodrowego wygojony sztucznym stawem oceniany jest wedtug stanu uszkodzenia
przed operacja. Uszkodzenie sztucznego stawu oceniane jest wedtug maksymalnego procentu minus
uszczerbek stwierdzony przed zatozeniem sztucznego stawu.
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98. Izolowane ztamanie miednicy (talerz biodrowy, kolce biodrowe, guz kulszowy) - w zaleznosci
od znieksztatcenia i zaburzen funkgciji

Uwaga: Towarzyszace uszkodzenia narzadéw miednicy i objawy neurologiczne oceniane sg dodatkowo
wedtug pozycji dotyczacych odpowiednich uszkodzenh narzgdéw miednicy lub uszkodzen neurologicznych.

1-20

L. Uszkodzenia konczyny gornej

Uwaga: Przy uszkodzeniach koriczyn gérnych u mankutéw stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu ustalany jest
wedtug zasad przewidzianych w Tabeli, przyjmujac dla uszkodzen reki prawej procenty ustalone dla reki lewej, a dla uszkodzen reki

lewej procenty ustalone dla reki prawe;.

Prawa Lewa

99. Ztamanie topatki:
a) wygojone ztamanie topatki z nieznacznym przemieszczeniem z niewielkim zaburzeniem funkcji
konczyny
b) wygojone ztamanie topatki z przemieszczeniem i znacznym ograniczeniem funkcji konczyny
w zaleznosci od stopnia

Uwaga: Normy poz. 99 uwzgledniaja rowniez ewentualne powiktania neurologiczne.

1-5

5-40 5-30

100. Wadliwe wygojone ztamanie obojczyka - w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i ograniczenia
ruchéw:
a) nieznaczne zmiany
b) wyrazne zmiany

1-10 1-5
10-25 5-20

101. Staw rzekomy obojczyka ograniczajacy ruchy konczyny:
a) nieznaczne zmiany
b) znaczne zmiany

1-10 1-5
1025 520

102. Zwichniecie stawu obojczykowo - barkowego lub obojczykowo - mostkowego w zaleznosci
od ograniczenia ruchéw i stopnia znieksztatcenia:
a) nieznaczne zmiany
b) znaczne zmiany

1-10 1-5
1025 520

103. Uszkodzenie obojczyka powiktane przewlektym zapaleniem kosci i obecnoscig ciat obcych ocenia sie
wedtug pozycji 100-102, zwiekszajac stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu

+5

Uwaga: Przy wspodtistniejacych powiktaniach neurologicznych stosowane sg oceny wedtug pozycji dotyczacych uszkodzen

odpowiednich odcinkdw konczyny - w zaleznosci od stopnia wypadniecia funkciji.

Prawa Lewa
104. Przewlekte zmiany stawu barkowego w zaleznosci od stopnia ograniczenia funkciji, blizn powodujgcych
uposledzenie funkcji konczyny, ograniczenia ruchéw, zanikdbw miesni, przemieszczen, znieksztatcen
ztamanej gtowy, nasady blizszej kosci ramiennej i innych zmian wtérnych:
a) nieznacznego stopnia 1-10 1-5
b) Sredniego stopnia 10-20 5-15
c) duzego stopnia 20-30 15-25

105. Zastarzate nie odprowadzone zwichniecie stawu barkowego w zaleznosci od uposledzenia zakresu
ruchow i ustawienia korczyny

20-30 15-30

106. Nawykowe zwichniecie barku potwierdzone zaswiadczeniem lekarskim i Rtg

25 20

107. Staw cepowy w nastepstwie pourazowych ubytkdéw kosci w zaleznosci od zaburzen funkcji

Uwaga: Staw wiotki z powodu porazen oceniany jest wedtug norm neurologicznych.

25-40 20-35

108. Zesztywnienie stawu barkowego:
a) w ustawieniu czesciowo korzystnym (w odwiedzeniu okoto 70°, antepozycja 35° i rotacja zewnetrzna
okoto 25°) w zaleznosci od ustawienia i funkcji

20-35 10-30

b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym 40 35
109. Bliznowaty przykurcz stawu barkowego w zalezno$ci od zaburzer czynno$ci stawu 1-15 1-10
110. Uszkodzenie barku powiktane przewleklym zapaleniem kosci, obecnoscig ciat obcych, przetokami

i zmianami neurologicznymi ocenia sie wedtug pozycji 104-109, zwiekszajac stopien statego lub 1-35 1-25

dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu - w zaleznosci od stopnia powiktan i uposledzenia funkciji
111. Utrata koniczyny w barku 75 70
112. Utrata konczyny wraz z fopatkg 80 75
113. Ztamanie kosci ramiennej z obecnoscig zmian wtérnych i uposledzeniem funkcji konczyny:

a) z niewielkim przemieszczeniem i zaburzeniem osi 5-15 5-10

b) ze znacznym przemieszczeniem i skroceniem
c) ztamania powiktane przewleklym zapaleniem kosci, przetokami, brakiem zrostu, stawem rzekomym,
ciatami obcymi i zmianami neurologicznymi

15-30 10-25

30-55 25-50
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114. Uszkodzenia migsni, Sciegien i ich przyczepdw w zaleznosci od zmian wtornych i uposledzenia funkcji:
a) miesnia dwugtowego 1-15 1-10
b) uszkodzenie innych mie$ni ramienia 10-20 10-15
115. Utrata konczyny w obrebie ramienia:
a) z zachowaniem tylko 1/3 blizszej kosci ramiennej 70 65
b) przy diuzszych kikutach 65 60
116. Przepukliny miesniowe ramienia 1-3
117. Ztamanie obwodowej nasady kosci ramiennej, wyrostka tokciowego, gtowy kosci promieniowej —
z obecnoscig zaburzen osi i ograniczeniem ruchdw w stawie tokciowym:
a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
b) $rednie zmiany 5-15 5-10
c) duze zmiany 15-30 10-25
118. Zesztywnienie stawu tokciowego:
a) w zgieciu zblizonym do kata prostego i z zachowanymi ruchami obrotowymi przedramienia
(75°-110°) 30 25
b) z brakiem ruchéw obrotowych 35 30
c) w ustawieniu wyprostowanym lub zblizonym (160°-180°) 50 45
119. Przykurcz w stawie tokciowym - w zalezno$ci od zakresu zgiecia, wyprostu i stopnia zachowania
ruchow obrotowych przedramienia:
a) przy niemoznosci zgiecia do 90° 10-30 5-25
b) przy mozliwosci zgiecia ponad kat prosty 3-15 2-10
Uwaga: Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie stawu tokciowego oceniane sg wedtug pozycji 118-120.
120. Cepowy staw tokciowy - w zaleznosci od stopnia wiotkosci i stanu miesni 15-30 10-25
121. Uszkodzenie stawu tokciowego powiktane przewlektym stanem zapalnym, przetokami, ciatami obcymi
itp. ocenia sie wedtug pozycji 117-120, zwiekszajac stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku +5 +5
na zdrowiu
122. Ztamania w obrebie dalszych nasad jednej lub obu kosci przedramienia, powodujace ograniczenia
ruchomosci nadgarstka i znieksztatcenia - w zaleznosci od stopnia zaburzen czynnosciowych:
a) niewielkie znieksztatcenia 1-5 1-4
b) $rednie znieksztatcenia 5-20 5-10
c) znaczne znieksztatcenia, duze ograniczenia ruchéw, zmiany wtérne (troficzne, krgzeniowe i inne) 15-25 10-20
123. Ztamania trzonéw jednej lub obu kosci przedramienia - w zaleznosci od przemieszczen, znieksztatcen
i zaburzen czynnosciowych:
a) niewielkie znieksztatcenia 1-5 1-4
b) $rednie znieksztatcenia 5-20 5-15
¢) duze zmiany, zmiany wtérne i inne 20-35 15-30
124. Uszkodzenia czesci migkkich przedramienia, skory, migsni $ciegien, naczyn - z trwatym uszkodzeniem
i uposledzeniem funkcji, bliznami znacznie uposledzajgcymi funkcje konczyny gornej:
a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
b) znaczne zmiany 5-20 5-15
125. Staw rzekomy kosci tokciowej lub promieniowej z obecnoscia znieksztatcen, ubytkdw kosci,
uposledzenia funkcji i innych zmian wtérnych:
a) Sredniego stopnia 10-20 10-15
b) duzego stopnia 20-35 15-30
126. Brak zrostu, staw rzekomy obu kosci przedramienia z obecnoscig znieksztatcen, ubytkami kosci,
uposledzeniem funkcji i powaznych zmian wtérnych:
a) $redniego stopnia 10-25 10-20
b) duzego stopnia 25-40 20-35
127. Uszkodzenie przedramienia powiktane przewlektym zapaleniem kosci, przetokami, obecnoscia ciat
obcych, ubytkiem tkanki kostnej i zmianami neurologicznymi ocenia sie wedtug pozycji 122-126,
. . . ; O : 1-15 1-15
zwigkszajgc stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od stopnia
powiktan
128. Utrata konczyny w obrebie przedramienia - w zaleznosci od charakteru kikuta i jego przydatnosci 55-65 50-60
do oprotezowania
129. Utrata przedramienia w sasiedztwie stawu nadgarstkowego 55 50
130. Ograniczenie ruchomosci w obrebie nadgarstka w nastepstwie jego uszkodzen (skrecenia, zwichniecia,
ztamania kosci nadgarstka, martwice aseptyczne tych kosci) z obecnosciag, znieksztatcen, uszkodzenia
funkciji, zmian troficznych, blizn powodujacych uposledzenie funkciji dtoni:
a) ograniczenie ruchomosci 1-10 1-8
b) ograniczenie ruchomosci duzego stopnia 10-20 8-15
c) ograniczenie ruchomosci duzego stopnia z ustawieniem reki czynnosciowo niekorzystnym 20-30 15-25
131. Catkowite zesztywnienie w obrebie nadgarstka:
a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym - w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkcji dioni
i palcéw 15-30 10-25
b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym - w zalezno$ci od stopnia funkciji dtoni i palcéw 25-45 20-40

51




Zatacznik nr 1 do Ogoéinych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie dla matych i Srednich firm

132. Uszkodzenia nadgarstka powiktane gtebokimi trwatymi troficznymi, przewlektym i ropnym zapaleniem
kosci nadgarstka, przetokami i zmianami neurologicznymi ocenia sie wedtug pozycji 130 i 131,
zwigkszajgc stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od stopnia

+1-10 +1-10

powiktan
133. Utrata reki na poziomie nadgarstka 55 50
134. Uszkodzenie srédrecza - czesci miekkich (skory, miesni, naczyn, nerwow) i kosci, z obecnoscig blizn
powodujacych uposledzenie funkcji dfoni, trwate znieksztatcenia srédrecza, zaburzenia ruchomosci:
a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
b) rednie zmiany 5-10 4-8
c) rozlegte zmiany 10-20 8-18
135. Utraty w obrebie kciuka w zaleznosci od rozmiaru ubytku, rodzaju blizn, znieksztatcen, jakosci kikuta,
ograniczenia ruchéw palca, uposledzenia funkgciji reki i innych zmian wtérnych:
a) utrata opuszki 1-5 1-3
b) utrata paliczka paznokciowego 5-10 3-8
C) utrata paliczka paznokciowego z czescig paliczka podstawowego (do 2/3 dtugosci paliczka) 10-15 8-10
d) utrata paliczka paznokciowego i paliczka podstawowego ponizej 2/3 dtugosci lub utrata obu
paliczkéw bez kosci $rodrecza 15-20 10-15
e) utrata obu paliczkdéw z koscig $rodrecza 20-30 15-25
136. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie kciuka (ztamania, zwichniecia, uszkodzenia $ciegien,
znieksztafcenia, przykurcze stawow, zesztywnienie, zmiany troficzne, czuciowe itp.) - powodujace
trwate ograniczenie funkciji, blizny powodujgcych uposledzenie funkcji kciuka:
a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
b) $rednie zmiany 5-15 4-13
C) znaczne zmiany 15-20 13-18
d) bardzo duze zmiany graniczace z utrata kciuka 20-25 18-23

e) rozlegte zmiany graniczace z utratg pierwszej kosci srédrecza

Uwaga: Przy ocenie stopnia zaburzen czynnosci kciuka brane sg pod uwage przede wszystkim zdolnos¢
przeciwstawienia i chwytu.

25-30 23-33

137. Utraty w obrebie palca wskazujacego:
a) utrata opuszki
b) utrata paliczka paznokciowego
C) utrata paliczka paznokciowego z 1/3 dalszg paliczka srodkowego
d) utrata paliczka paznokciowego i sSrodkowego powyzej 1/3
e) utrata trzech paliczkow
f) utrata palca wskazujacego z koscig $rédrecza

_ =

138. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palca wskazujacego (uszkodzenia $ciegien, znieksztatcenia,
przykurcze stawdw, zesztywnienie, zmiany troficzne i czuciowe, blizny) powodujgce nieodwracalne,
istotne uposledzenie ruchomosci palca:

a) niewielkie zmiany

b) zmiany $redniego stopnia

¢) zmiany duzego stopnia

d) zmiany znacznego stopnia, graniczace z utrata wskaziciela (bezuzytecznos¢ palca)

8-13

139. Utrata catego paliczka lub czesci paliczka:
a) palca trzeciego i czwartego - za kazdy paliczek
b) palca pigtego - za kazdy paliczek

140. Utrata palcow I, IV lub V z kosScig $srodrecza

141. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palcow llI, IV, V powodujgce uszkodzenia Sciegien,
znieksztafcenia, przykurcze stawow, zesztywnienia, zmiany troficzne i czuciowe, blizny - w zaleznosci
od stopnia:

a) niewielkie ograniczenie funkcji palca
b) znaczne ograniczenie funkcji palca
¢) bezuzytecznos$¢ palca graniczaca z utratg

Uwaga: Przy uszkodzeniach obejmujacych wigksza liczbe palcéw globalna ocena nie moze by¢ wyzsza niz
catkowita utrata tych palcow i odpowiada stopniowi uzytecznosci reki. Uszkodzenie obejmujace wszystkie
palce z petng utratg uzytecznos$ci reki nie moga przekracza¢ dla reki prawej 55% a dla lewej 50%.

1-3

M. Uszkodzenie konczyny dolnej

142. Utrata koniczyny dolnej przy wytuszczeniu jej w stawie biodrowym lub odjecie w okolicy podkretarzowej

75-85

143. Przykurcze i ograniczenie ruchéw w stawie biodrowym w nastepstwie uszkodzen tkanek miekkich
i w zalezno$ci od stopnia:
a) miernego stopnia
b) znacznego stopnia

1-10
10-25

144. Zesztywnienie stawu biodrowego - w zaleznos$ci od ustawienia i wtérnych zaburzen statyki i dynamiki:
a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym
b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym

15-35
30-60
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145. Inne nastepstwa uszkodzen stawu biodrowego (zwichniecia, ztamania blizszej nasady kosci
udowej, ztamania szyjki, ztamania przezkretarzowych i podkretarzowych, ztamania kretarzy itp.) -
z ograniczeniem zakresu ruchdw, przemieszczeniami, skroceniem, znieksztatceniami i réznego rodzaju
zmianami wtérnymi:
a) ze zmianami miernego stopnia 2-20
b) ze zmianami duzego stopnia 20-40
¢) z bardzo cigzkimi zmianami miejscowymi i dolegliwo$ciami wtérnymi (kregostup, staw krzyzowo-
biodrowy, kolano itp.) 40-65
146. Przykurcze i zesztywnienia powiktane przewlekltym zapaleniem tkanki kostnej, z przetokami, ciatami
obcymi itp. oceniane sg wedtug pozycji 143-146, zwiekszajgc stopien statego lub dtugotrwatego
uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od rozmiarow powiktan o: +5-15
Uwaga: Przy uszkodzeniach biodra powodujgcych nastepujgce zmiany chorobowe: krwiopochodne ropne
zapalenie kosci, gruzlica kostno-stawowa, nowotwory, martwice aseptyczne kosci, biodro szpotawe
dorastajgcych i inne znieksztatcenia powodujgce zaburzenia statyki oceniane jest istnienie zwigzku
przyczynowego miedzy tymi schorzeniami a nieszczesliwym wypadkiem.
147. Ztamanie kosci udowej — z obecnoscig znieksztatcen, skrocenia, zanikdw miesniowych i ograniczenia
ruchow w stawach:
a) z nieznacznymi zmianami i skrocenie do 4 cm 1-15
b) z miernymi zmianami i skréceniem do 6 cm 15-30
c) ze skréceniem ponad 6 cm i ciezkimi zmianami 30-40
148. Staw rzekomy lub ubytki kosci udowej uniemozliwiajace obcigzenie koriczyny - w zaleznosci od stopnia 40-60
uposledzenia funkcji, skrécenia i zaburzen wtérnych
149. Uszkodzenia skoéry, miesni, Sciegien (oparzenia, przeciecia, pekniecia podskorne, przepukliny
miesniowe itp.) powodujgce istotne zaburzenia funkciji:
a) miernego stopnia 1-10
b) znacznego stopnia 10-20
150. Uszkodzenia duzych naczyn, tetniaki pourazowe - w zaleznosci od stopnia wtérnych zaburzen 1-30
troficznych
151. Uszkodzenia uda powiktane przewlektym ropnym zapaleniem kosci, przetokami, ciatami obcymi,
skostnieniem pozaszkieletowym i zmianami neurologicznymi oceniane sg wedtug pozycji 147-150, +1-10
zwiekszajac stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od rozmiaréw
powiktan
152. Uszkodzenia uda powiktane wspdtistniejgcym uszkodzeniem nerwu kulszowego ocenia sig¢ wedtug
pozycji 147-150, zwiekszajgc stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosSci
od rozmiarow uszkodzenia nerwu 5-65
Uwaga: kaczny stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu ocenianego wedtug pozycji 147-
150 i 152 nie moze przekroczy¢ 70%.
1583. Utrata koniczyny - zaleznie od dtugosci kikuta i przydatnosci jego cech do oprotezowania 50-70
154. Ztamanie nasad kosci tworzgcych staw kolanowy i rzepki - z obecnoscig znieksztatcen, szpotawosci,
koslawosci, przykurczéw, z ograniczeniem ruchomosci, uposledzenia stabilnosci stawu, zaburzen
statyczno-dynamicznych konczyny i innych zmian:
a) niewielkie zmiany 1-10
b) Srednie zmiany 10-25
¢) duze zmiany (zesztywnienia w niekorzystnym ustawieniu, brak stabilnosci stawu) 25-40
155. Trwate ograniczenie ruchomosci stawu kolanowego w nastepstwie uszkodzen samego stawu
(uszkodzenia wiezadtowe, torebkowe, fakotek, kosci tworzacych staw kolanowy itd.) w zaleznosci
od charakteru przykurczu i zakresu ubytku funkcji
a) utrata ruchomosci w zakresie 180°-140° za kazde 2° ubytku ruchu +1
b) utrata ruchomosci w zakresie 140°-90° za kazde 5° ubytku ruchu +1
c) utrata ruchomosci w zakresie 90°-30° za kazde 10° ubytku ruchu +1
Uwaga: Fizjologiczny zakres ruchdéw przyjmowany jest w granicach 30°-180°.
156. Inne nastepstwa uszkodzen kolana: skrécenie konczyny, zaburzenia osi, stawu (koslawosé,
szpotawos$c¢, ruchomosc¢ patologiczna), dolegliwosci przewlekte zapalne, zapalenia ropne, ciata obce,
przetoki itp. w zaleznos$ci od stopnia:
a) niewielkie zmiany 1-10
b) duze zmiany 10-20
157. Utrata konczyny na poziomie stawu kolanowego 65
158. Ztamanie kosci podudzia - w zalezno$ci od znieksztatcenia, przemieszczenia, powiktar wtornych, zmian
troficznych i czynnosciowych konczyny itp.:
a) ze zmianami lub skréceniami do 4 cm 2-15
b) z duzymi wtérnymi zmianami lub ze skroceniem od 4 cm do 6 cm 15-25
c) ze skréceniem powyzej 6 cm lub bardzo rozlegtymi zmianami wtérnymi i z dodatkowymi
powikfaniami w postaci przewlektego zapalenia kosci, przetok, zmian troficznych skory
z owrzodzeniami, stawow rzekomych, ubytkéw kostnych i zmian neurologicznych 25-50
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159. Izolowane ztamanie strzatki (oprécz kostki bocznej) 1-3
160. Uszkodzenie tkanek miekkich podudzia, uszkodzenia $ciggna Achillesa i innych $ciegien —

z zaburzeniami czynnosciowymi i znieksztatceniami stopy, zaleznie od rozlegtosci uszkodzenia:

a) niewielkie i Srednie zmiany 1-10

b) znaczne zmiany 10-20
161. Utrata konczyny w obrebie podudzia - w zaleznosci od charakteru kikuta, dtugosci, przydatnosci

do oprotezowania i zmian wtdrnych w obrebie konczyny:

a) przy dtugosci kikuta do 8 cm mierzac od szpary stawowej 60

b) przy dtuzszych kikutach 40-55
162. Trwate ograniczenie ruchomosci i znieksztatcenia w stawach skokowych w nastepstwie skrecenia,

zwichniecia, ztamania kosci tworzgcych staw, zranienia, ciat obcych, blizn powodujgcych trwate

uposledzenie funkcji stopy, w zaleznosci od ich stopnia:

a) niewielkiego stopnia 1-5

b) $redniego stopnia 5-10

c) duzego stopnia 10-25

d) powiktane przewlektym zapaleniem kosci, stawow, przetokami, martwicag, zmianami troficznymi

i innymi 25-40

163. Zesztywnienie stawu skokowego — z obecnoscig znieksztatcen, nieprawidtowym ustawieniem stopy,

zmianami statyczno — dynamicznymi, w zaleznosci od ustawienia stopy, zmian wtérnych i powiktan:

a) pod katem zblizonym do prostego 5-20

b) w innych ustawieniach czynnosciowo niekorzystnych 20-30

c) w ustawieniach niekorzystnych z duzymi zmianami i powiktaniami 30-40
164. Ztamania kosci pigtowej lub skokowej z przemieszczeniem, znieksztatceniem i innymi zmianami

wtornymi:

a) niewielkie zmiany 1-10

b) Srednie zmiany 10-20

¢) duze zmiany z czesciowg utratg kosci 20-30
165. Utrata kosci pietowej lub skokowej w zaleznosci od blizn, znieksztatcen, zaburzen statyczno- 30-40

dynamicznych stopy i innych powikfan
166. Uszkodzenia kosci stepu z przemieszczeniem, znieksztatceniami i innymi zmianami wtérnymi:

a) miernego stopnia - zaleznie od wielkosci zaburzen czynnosciowych 1-10

b) znacznego stopnia lub innymi powiktaniami - zaleznie od wielkosci zaburzen 10-20
167. Ztamania kosci $rédstopia z przemieszczeniem, znieksztatceniem stopy:

a) ztamania | lub V ko$ci z wyraznym przemieszczeniem - w zaleznosci od stopnia zaburzen

czynnosciowych 1-15

b) ztamania Il, lll lub IV kosci srédstopia - w zaleznosci od stopnia zaburzen czynnosciowych 1-10

¢) ztamanie trzech i wiecej kosci srodstopia - w zalezno$ci od zaburzers czynnosciowych 10-20
168. Ztamania kosci $rodstopia powiktane zapaleniem kosci, przetokami, wtérnymi zmianami troficznymi

i zmianami neurologicznymi ocenia sie wedfug pozycji 168, zwigekszajac stopien statego lub +1-10

dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od stopnia powikfan
169. Inne uszkodzenia stopy powodujace znieksztatcajgce i blizny powodujgce uposledzenie funkcji stopy,

w zaleznosci od stopnia uposledzenia:

a) niewielkie zmiany 1-5

b) duze zmiany 5-15
170. Utrata stopy w catosci 50
171. Utrata stopy na poziomie stawu Choparta 40
172. Utrata stopy w stawie Lisfranka 35
173. Utrata stopy w obrebie kosci Srodstopia - zaleznie od rozlegtosci utraty przedstopia cech kikuta 20-30
174. Utrata paliczka paznokciowego palucha 1-5
175. Utrata catego palucha 7
176. Utrata palucha wraz z koscig srodstopia - w zaleznosci od rozmiaru utraty kosci srodstopia 10-20
177. Utrata palcow II-V w czesci lub catosci - za kazdy palec 2
178. Utrata V palca wraz z koscig $rédstopia - zaleznie od wielkosci utraty kosci srodstopia 5-10
179. Utrata palcow lI-IV z koscig srodstopia - zaleznie od wielkos$ci utraty kosci srodstopia, za kazdy palec 3-5
180. Inne uszkodzenia i znieksztatcenia palcow - w zaleznos$ci od stopnia uposledzenia funkcji 1-5
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N. Porazenie lub niedowtady poszczegélnych nerwéw obwodowych

Prawa Lewa

181. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite - w zaleznosci od stopnia zaburzen:
a) nerwu przeponowego ponizej jego potgczenia z nerwem podobojczykowym 5-15
b) nerwu piersiowego dtugiego 5-15 5-10
c) nerwu pachowego 10-25 10-20
d) nerwu migsniowo-skérnego 10-25 5-20
e) nerwu promieniowego powyzej odejscia gatazki do miesnia tréjglowego ramienia 15-45 5-35
f) nerwu promieniowego ponizej odejscia gatgzki od miesnia trojgtowego ramienia 10-30 5-25
g) nerwu promieniowego nad wejsciem do kanatu miesnia odwracacza przedramienia 5-25 5-15
h) nerwu promieniowego po wyjsciu z kanatu miesnia odwracacza przedramienia 5-15 1-10
nerwu posrodkowego w zakresie ramienia 10-40 5-30
nerwu posrodkowego w zakresie nadgarstka 5-25 5-15
k) nerwu tokciowego 10-30 5-20
splotu barkowego czesci nadobojczykowej (gérnej) 15-25 10-20
m) splotu barkowego czesci podobojczykowej (dolnej) 25-45 20-40
n) pozostatych nerwéw odcinka szyjno-piersiowego 1-15
0) nerwu zastonowego 5-15
p) nerwu udowego 10-30
g) nerwow posladkowych (gérnego i dolnego) 10-20
r) nerwu sromowego wspolnego 5-25
s) nerwu kulszowego przed podziatem na nerw piszczelowy i strzatkowy (norme w wysokosci ponad
50% stosowac tylko przy nieuleczalnych owrzodzeniach) 20-60
t) nerwu piszczelowego - (horme w wysokosci ponad 30% stosowac
u) tylko przy nieuleczalnych owrzodzeniach) 10-40
V) nerwu strzatkowego 10-20
w) splotu ledZzwiowo-krzyzowego 40-70
X) pozostatych nerwéw odcinka ledzwiowo-krzyzowego 1-10

. —

=

Uwaga: Wedtug pozycji 181 oceniane sg tylko uszkodzenia nerwéw obwodowych. W przypadkach
wspotistnienia uszkodzen kostnych, miesniowych i nerwowych stosowana jest ocena wedtug pozyciji
dotyczacych uszkodzen konczyn gérnych i dolnych.

182. Kauzalgie potwierdzone obserwacja szpitalng - w zaleznosci od stopnia zmian troficznych i nasilenia 30-50
boléw

Niniejsza Tabela Uszczerbkéw na Zdrowiu stanowigca zatacznik nr 1 do Ogélnych Warunkéw Grupowego Ubezpieczenia na Zycie
dla matych i srednich firm, zostata przyjeta Uchwatg Zarzadu Towarzystwa nr GL/1/1/12/2012 z dnia 20 grudnia 2012 roku i ma
zastosowanie do Uméw zawieranych na podstawie Ogélnych Warunkéw Grupowego Ubezpieczenia na Zycie dla matych i érednich
firm od dnia 15 stycznia 2013 roku.

Artur Olech Krzysztof Wiecha
’
/// e & recla
Prezes Zarzadu Cz’ron(_ak Zarzadu
Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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ZALACZNIK NR 2 DO OGOLNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
DLA MALYCH | SREDNICH FIRM
KATALOG OPERACJI CHIRURGICZNYCH

NAZWA OPERACJI | KATEGORIA

,_
v

OPERACJE UKLADU NERWOWEGO

Rozlegte wyciecie tkanki mézgowej

Wyciecie zmiany w tkance mézgowe;j

Stereotaktyczna ablacja tkanki mdzgowej

Drenaz zmiany w tkance mézgowej

Neurostymulacja mézgu

Wytworzenie przetoki komory mézgowej (wentrykulostomii)

Rewizja wentrykulostomii

XN |0 (=

Endoskopowe zabiegi terapeutyczne na komorach mézgowych

©

Zabiegi dotyczace przestrzeni podpajeczyndéwkowej moézgu

-
o

Przeszczep nerwéw czaszkowych

'y
'y

Wewnatrzczaszkowe przeciecie nerwéw czaszkowych

-
N

Pozaczaszkowe wyciecie nerwu btednego

—_
w

Pozaczaszkowe wyciecie innego nerwu czaszkowego

—
SN

Wyciecie zmiany w obrebie nerwu czaszkowego

—_
(&)

Operacja naprawcza nerwu czaszkowego

—
(o]

Wewnarzczaszkowe stereotaktyczne uwolnienie nerwu czaszkowego

—_
~

Neurostymulacja nerwu czaszkowego

—_
[e0]

Woyciecie zmiany w obrebie opon mézgowych

—
©

Operacja naprawcza opony twardej

N
o

Drenaz przestrzeni zewnatrzoponowej

N
e

Drenaz przestrzeni podoponowej

N
N

Czesciowe wyciecie rdzenia kregowego

N
W

Inne operacje rdzenia kregowego

N
B

Operacje na korzeniach nerwdw rdzeniowych

N
[

Woyciecie nerwu obwodowego

N
]

Zniszczenie nerwu obwodowego

[\
~

Wyciecie zmiany w obrebie nerwu obwodowego

N
©

Mikrochirurgiczna operacja naprawcza nerwu obwodowego

N
©

Woyciecie nerwu wspétczulnego (sympatektomia) w odcinku szyjnym

w
o

Wyciecie przysadki

w
iy

Zniszczenie przysadki

w
N

Inne operacje przysadki

WOW|TO|OO|TO00|Z(>|>>|>0|mO|0wW|w(> > wWO0|0m | >|> >

w
w

Operacje szyszynki

OPERACJE UKEADU DOKREWNEGO ORAZ GRUCZOLU SUTKOWEGO

34 |Wyciecie tarczycy

35 |Operacje dotyczace nieprawidtowo umiejscowionej tkanki tarczycy

36 |Operacje dotyczace przewodu tarczowo-jezykowego

37 |Wyciecie przytarczyc(y)

38 |Wyciecie grasicy

39 |Wyciecie nadnercza

40 |Operacje dotyczace nieprawidtowej tkanki nadnerczy

41 |Inne operacje nadnercza

42 | Catkowita amputacja sutka

43 |Operacje rekonstrukcyjne sutka

44 | Operacje na przewodach mlekonos$nych sutka

mm|O|O|O000|wmO|0O|0

45 | Operacje brodawki sutkowej

OPERACJE OKA

46 |Usuniecie oka (gatki ocznej) - enukleacja

47 | Wyciecie zmiany w obrebie oczodotu

48 |Wszczepienie protezy oka

49 |Rewizja protezy oka

50 |Plastyczna operacja naprawcza oczodotu

51 |Naciecie oczodotu

52 | Potgczone operacje miesni oka

53 |Cofniecie miesnia oka

54 | Wyciecie miesnia oka

O|0|0|0|0|0|0(0|0|0

55 |Czesciowe rozdzielenie $ciegna miesnia oka
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56 |Zeszycie rogowki

57 |Wyciecie zmiany w obrebie twardowki

58 |Operacje odklejajacej sie siatkowki z klamrowaniem

59 |Wyciecie teczowki

60 |Operacije filtrujace teczéwki

61 |Woyciecie ciata rzeskowego

62 | Zewnatrztorebkowe wyciecie soczewki

63 |Wewnatrztorebkowe wyciecie soczewki

64 | Operacje ciata szklistego

65 | Odklejenie siatkdwki — leczenie fotokoagulacjg

66 |Zniszczenie zmiany siatkdwki

m|Oo0|0|0|0|0|Om|Oim

67 |Korekta deformacji powieki

OPERACJE LARYNGOLOGICZNE

68 |Wypatroszenie komoérek powietrznych wyrostka sutkowatego

69 |Operacje naprawcze btony bebenkowej

70 |Drenaz ucha srodkowego

71 | Rekonstrukcja kosteczek stuchowych

72 | Wyciecie zmiany ucha $rodkowego

73 |Amputacja (resekcja) nosa

74 | Operacje zatoki szczekowej z dostepu podwargowego (nieendoskopowe)

75 | Operacje (nieendoskopowe) zatoki czotowej

76 |Operacje (nieendoskopowe) zatoki klinowej

77 | Operacje (nieendoskopowe) niewyszczegdlnionej zatoki przynosowej

78 |Wyciecie gardta

79 |Operacje naprawcze gardta

80 | Terapeutyczne zabiegi endoskopowe gardta

81 |Wyciecie krtani

82 | Otwarte wyciecie zmiany w obrebie krtani

83 | Odtworzenie krtani

mMWOIOMO|WMO|O|0(0O|0|W@|m|m|wm

84 |Endoskopowe zabiegi mikroterapeutyczne w obrebie krtani

OPERACJE UKEADU ODDECHOWEGO

85 | Czesciowe wyciecie tchawicy

86 |Operacje plastyczne tchawicy

87 | Otwarta implantacja protezy tchawicy

88 | Wytonienie tchawicy (tracheostomia)

89 |Otwarte operacje ostrogi tchawicy

90 |Czesciowe wyciecie oskrzela

91 | Endofiberoskopowe zabiegi terapeutyczne w obrebie dolnych drég oddechowych

92 | Terapeutyczne zabiegi endoskopowe w obrebie dolnych drég oddechowych z uzyciem bronchoskopu

93 |Przeszczep ptuca

94 |Wyciecie ptuca

95 | Otwarte wyciecie zmiany w obrebie ptuca

96 | Otwarte operacje $rodpiersia

O|IO|@|>|>mmo0o0|0[>

97 | Terapeutyczne zabiegi endoskopowe w srodpiersiu

OPERACJE JAMY USTNEJ

98 |Wyciecie jezyka

99 |Wyciecie zmiany w obrebie jezyka

100 | Wyciecie zmiany w obrebie podniebienia

101 | Korekcja znieksztatcenia podniebienia

102 | Wyciecie zmiany w obrebie innych czesci jamy ustnej

103 | Odtworzenie innej czesci jamy ustnej

104 | Wyciecie $linianki

105 | Wyciecie zmiany w obrebie $linianki

106 | Przemieszczenie przewodu slinianki (przeszczepienie ujscia przewodu slinianki)

107 | Otwarte usuniecie kamienia z przewodu $linianki

108 | Podwigzanie przewodu $linianki

109 | Poszerzenie przewodu slinianki

mmmm|OOoo|omomimO

110 | Usuniecie kamienia ze $wiatta przewodu slinianki

OPERACJE GORNEGO ODCINKA PRZEWODU POKARMOWEGO

111 | Wyciecie przetyku i zotadka

112 | Catkowite wyciecie przetyku

113 | Czesciowe wyciecie przetyku

114 | Otwarte wyciecie zmiany w obrebie przetyku

Wo0|>|>

115 | Zespolenie omijajace przetyku
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116 | Rewizja zespolenia przetykowego

117 |Operacja naprawcza przetyku

118 | Wytworzenie przetoki przetykowej

119 | Naciecie przetyku

120 |Otwarte operacje zylakdéw przetyku

121 |Otwarta implantacja protezy przetyku

122 | Fiberoendoskopowe usuniecie zmiany w obrebie przetyku

123 |Usuniecie zmiany w obrebie przetyku przy uzyciu sztywnego endoskopu

124 | Operacja antyrefluksowa przetyku

125 | Catkowite wyciecie zotadka

126 | Czesciowe wyciecie zotadka

127 | Otwarte wyciecie zmiany w obrebie zotadka

128 | Zespolenie zotadkowo-dwunastnicze

129 |Zespolenie zotadka z przemieszczonym jelitem czczym

130 | Wytworzenie przetoki zotadkowej (gastrostomii)

131 |Operacje wrzodu zotadka

132 | Naciecie odzwiernika

133 | Fibroendoskopowe usuniecie zmiany w obrebie gérnego odcinka przewodu pokarmowego

134 | Wyciecie dwunastnicy

135 | Otwarte usuniecie zmiany w obrebie dwunastnicy

136 | Zespolenie omijajace dwunastnice

137 | Operacje wrzodu dwunastnicy

138 | Endoskopowe zabiegi terapeutyczne w obrebie dwunastnicy

139 |Wyciecie jelita czczego

140 |Wyciecie zmiany w obrebie jelita czczego

141 | Wytworzenie przetoki jelita czczego (jejunostomii)

142 | Zespolenie omijajace jelito czcze

143 |Endoskopowe zabiegi terapeutyczne w obrebie jelita czczego

144 | Wyciecie jelita kretego

145 | Otwarte wyciecie zmiany w obrebie jelita kretego

146 | Zespolenie omijajace jelito krete

147 | Rewizja zespolenia jelita kretego

148 | Wytworzenie przetoki jelita kretego (ileostomii)

149 | Rewizja przetoki jelita kretego (ileostomii)
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150 | Endoskopowe zabiegi terapeutyczne w obrebie jelita kretego

OPERACJE DOLNEGO ODCINKA PRZEWODU POKARMOWEGO

151 | Catkowite wyciecie okreznicy i odbytnicy

152 | Catkowite wyciecie okreznicy

153 | Wyciecie odbytnicy

154 | Wyciecie wyrostka robaczkowego ze wskazan nagtych

155 | Wyciecie zmiany w obrebie okreznicy

156 | Zespolenie omijajgce okreznice

157 | Wytonienie katnicy (cekostomia)

158 | Otwarte operacje okreznicy z uzyciem endoskopu

159 | Otwarte wyciecie zmiany w obrebie odbytnicy

160 | Ufiksowanie odbytnicy z powodu jej wypadania

161 | Przezzwieraczowe operacje odbytnicy

162 | Operacje z powodu wypadania odbytnicy z dostepu przez krocze

163 | Rozszerzone wyciecie prawej potowy okreznicy

164 | Wyciecie poprzecznicy

165 | Wyciecie lewej potowy okreznicy
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166 | Wyciecie esicy

OPERACJE INNYCH NARZADOW JAMY BRZUSZNEJ

167 | Przeszczep watroby

168 | Czesciowe otwarte wyciecie watroby

169 | Operacja naprawcza watroby

170 | Zabiegi terapeutyczne w obrebie watroby przy uzyciu laparoskopu

171 | Transluminalne (Srédnaczyniowe) zabiegi dotyczgce naczyn krwionosnych watroby

172 | Wyciecie pecherzyka zoétciowego

173 | Zespolenie pecherzyka zétciowego

174 | Przezskérne zabiegi terapeutyczne dotyczace pecherzyka zétciowego

175 | Wyciecie przewodu zofciowego
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176 | Wyciecie zmiany w obrebie przewodu zétciowego
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177 | Zespolenie przewodu zétciowego

178 | Zespolenie przewodu zoétciowego wspdlnego

179 | Otwarta implantacja protezy przewodu zétciowego

180 | Operacja naprawcza przewodu zétciowego

181 |Plastyka zwieracza Oddiego z dostepu przezdwunastniczego

182 |Endoskopowe naciecie zwieracza Oddiego (sfinkterotomia endoskopowa)

183 | Endoskopowe wsteczne protezowanie drég trzustkowych

184 | Przeskérna rewizja zespolenia drég zétciowych

185 |Przezskdrna implantacja protezy drég zétciowych

186 | Zabiegi terapeutyczne w obrebie drég zétciowych z dostepu przez dren T

187 | Przeszczep trzustki

188 | Catkowite wyciecie trzustki

189 |Wyciecie glowy trzustki

190 |Wyciecie zmiany w obrebie trzustki

191 |Zespolenie przewodu trzustkowego

192 | Otwarty drenaz zmiany w obrebie trzustki

193 | Przezskoérne zabiegi terapeutyczne dotyczace trzustki

194 | Catkowite wyciecie Sledziony
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195 | Wyciecie zmiany w obrebie sledziony

OPERACJE SERCA

196 | Przeszczep serca i ptuc

197 | Przeszczep serca

198 | Zamkniecie kanatu przedsionkowokomorowego

199 | Zamkniecie ubytku w przegrodzie miedzyprzedsionkowej

200 | Zamkniecie ubytku w przegrodzie miedzykomorowej

201 | Zamkniecie ubytku w nieokreslonej przegrodzie serca

202 | Operacje przegrody serca wykonywane bez otwierania serca

203 | Zabiegi terapeutyczne dotyczace przegrody serca wykonywane od strony jam serca

204 | Wytworzenie drég odptywu z serca z uzyciem wstawki z zastawka

205 | Wytworzenie drég odptywu z serca z uzyciem innej wstawki

206 |Plastyka przedsionka serca

207 | Walwuloplastyka mitralna

208 | Walwuloplastyka aortalna

209 | Plastyka zastawki trojdzielnej

210 | Plastyka zastawki tetnicy ptucnej

211 |Plastyka nieokreslonej zastawki serca

212 | Rewizja plastyki zastawki serca

213 | Otwarta walwulotomia

214 | Zamknieta walwulotomia

215 | Zabiegi terapeutyczne dotyczace zastawki serca z dostepu od strony Swiatta serca

216 | Usuniecie zwezenia w obrebie struktur towarzyszacych zastawce serca

217 |Pomost aortalno-wiencowy z uzyciem wiasnej zyty odpiszczelowej

218 | Pomost aortalno-wiencowy z uzyciem obcej tkanki (allograficzny)

219 | Pomostowanie tetnicy wienncowej z uzyciem protezy naczyniowej

220 | Pomost tetnica piersiowa wewnetrzna-tetnica wiencowa

221 | Operacja naprawcza tetnicy wiencowej

222 | Przezskoérna angioplastyka wiernncowa

223 | Otwarte zabiegi operacyjne dotyczace uktadu bodZcoprzewodzgcego serca

224 | Wyciecie osierdzia

225 |Drenaz osierdzia

226 | Przeciecie osierdzia

227 | Operacije ztozonych wad wielkich naczyh serca wykonywane przy otwartym sercu

228 | Operacja przetrwatego przewodu tetniczego wykonywana przy otwartym sercu
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229 | Zabiegi operacyjne dotyczace wad wielkich naczyn serca wykonywane od strony jam serca

OPERACJE NACZYN KRWIONOSNYCH

230 | Wytworzenie zespolenia haczyniowego tetnicy ptucnej z aorta z uzyciem wstawki naczyniowej

231 | Wytworzenie potgczenia naczyniowego tetnicy ptucnej z tetnicg podobojczykowa z uzyciem protezy
naczyniowej

232 | Operacja naprawcza tetnicy ptucnej

233 | Zabiegi operacyjne dotyczace tetnicy ptucnej wykonywane od strony $wiatta naczynia

234 | Nieanatomiczne pomostowanie aorty

235 | Wymiana tetniakowato zmienionego odcinka aorty wykonywana z nagtych wskazan
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236 | Wymiana tetniakowato zmienionego odcinka aorty wykonywana z innych wskazan
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237 |Rewizja protezy aortalnej

238 | Plastyczna operacja naprawcza aorty

239 | Zabiegi operacyjne aorty, wykonywane od strony Swiatta aorty

240 | Operacja naprawcza tetnicy szyjnej

241 | Zabiegi operacyjne tetnicy szyjnej wykonywane od strony $wiatta tetnicy szyjnej

242 | Operacje tetniaka tetnicy mézgowe;j

243 | Zabiegi operacyjne tetnicy mdzgowej wykonywane od strony $wiatta tetnicy mdzgowej

244 | Odtworzenie tetnicy podobojczykowej

245 | Zabiegi operacyjne tetnicy podobojczykowej wykonywane od strony $wiatta tetnicy podobojczykowej

246 | Odtworzenie tetnicy nerkowej

247 | Zabiegi operacyjne tetnicy nerkowej wykonywane od strony Swiatta tetnicy nerkowej

248 | Odtworzenie innych gatezi trzewnych aorty brzusznej

249 | Zabiegi operacyjne innych gatezi aorty brzusznej wykonywane od strony $wiatta tych naczyr

250 | Wymiana tetniakowato zmienionej tetnicy biodrowej wykonywana z nagtych wskazan

251 |Wymiana tetniakowato zmienionej tetnicy biodrowej wykonywana z innych wskazan

252 | Odtworzenie tetnicy biodrowej

253 | Zabiegi operacyjne tetnicy biodrowej wykonywane od strony $wiatta tetnicy biodrowej

254 | Wymiana tetniakowato zmienionej tetnicy udowej wykonywana z nagtych wskazan

255 | Wymiana tetniakowato zmienionej tetnicy udowej wykonywana z innych wskazan

256 | Odtworzenie tetnicy udowej

257 | Zabiegi dotyczgce tetnicy udowej wykonywane od strony Swiatta tetnicy udowe;j

258 | Rewizja odtworzonej tetnicy

259 | Operacje na zyle gtéwnej
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260 | Otwarte usuniecie skrzepliny z zyty

OPERACJE UKEADU MOCZOWEGO

261 |Przeszczep nerki

262 | Catkowite wyciecie nerki

263 | Czesciowe wyciecie nerki

264 | Wyciecie zmiany w nerce

265 | Otwarta naprawcza operacja nerki

266 | Naciecie nerki

267 | Endoskopowe zabiegi terapeutyczne dotyczgce kamieni nerkowych

268 | Zabiegi terapeutyczne w obrebie nerek z dostepu przez nefrostomie.

269 | Wyciecie moczowodu

270 | Odprowadzenie moczu przez przetoke

271 | Ponowne wszczepienie moczowodu

272 | Operacja naprawcza moczowodu

273 | Zabiegi terapeutyczne dotyczgce moczowodu wykonywane metoda nefroskopii

274 | Zabiegi terapeutyczne dotyczace moczowodu wykonywane metoda ureteroskopii

275 | Operacje ujscia moczowodu

276 | Catkowite wyciecie pecherza moczowego

277 | Czesciowe wyciecie pecherza moczowego

278 | Powiekszenie pecherza moczowego

279 | Otwarty drenaz pecherza moczowego

280 | Wyciecie zmiany pecherza moczowego metoda endoskopowg

281 | Operacje usprawniajgce odptyw z pecherza moczowego wykonywane z dostepu przezpochwowego

282 | Operacje usprawniajgce odptyw z pecherza moczowego wykonywane z dostepu brzusznego

283 | Endoskopowe zabiegi terapeutyczne ujscia pecherza moczowego

284 | Otwarte wyciecie gruczotu krokowego

285 | Endoskopowe wyciecie gruczotu krokowego

286 | Endoskopowa resekcja ujscia pecherza moczowego

287 | Wyciecie cewki moczowej

288 | Operacja naprawcza cewki moczowej

289 | Endoskopowe zabiegi terapeutyczne dotyczace cewki moczowej
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290 | Operacje ujscia cewki moczowej

OPERACJE NARZADOW PLCIOWYCH

291 | Wyciecie moszny

292 | Obustronne wyciecie jader

293 | Jednostronne wyciecie jadra

294 | Wyciecie zmiany w obrebie jadra

295 | Obustronna implantacja jader do moszny

296 | Proteza jadra
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297 | Operacja wodniaka jadra
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298 |Operacje najadrza

299 | Wyciecie nasieniowodu

300 |Operacja naprawcza powrdzka nasiennego

301 |Operacja zylakdw powrdzka nasiennego

302 | Operacje pecherzykéw nasiennych

303 | Amputacja pracia

304 |Operacja naprawcza sromu

305 | Wyciecie zmiany w obrebie krocza

306 | Wyciecie pochwy

307 |Uwolnienie zrostéw wewnatrzpochwowych

308 | Wyciecie zmiany w obrebie pochwy

309 | Operacja plastyczna pochwy

310 |Operacja naprawcza wypadania pochwy z amputacjg szyjki macicy

311 |Operacja naprawcza sklepienia pochwy

312 | Operacje zatoki Douglasa

313 | Amputacja szyjki macicy

314 | Brzuszne wyciecie macicy

315 | Przezpochwowe wyciecie macicy

316 | Obustronne wyciecie przydatkdw macicy

317 | Jednostronne wyciecie przydatkéw macicy

318 | Czesciowe wyciecie jajowodu

319 |Implantacja protezy jajowodu

320 | Otwarte obustronne zamkniecie $wiatta jajowodow

321 | Naciecie jajowodu

322 | Operacje strzepkéw jajowodu

323 | Czesciowe wyciecie jajnika

324 | Otwarte zniszczenie zmiany w obrebie jajnika
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325 | Operacja naprawcza jajnika

OPERACJE TKANEK MIEKKICH

326 | Czesciowe wyciecie Sciany klatki piersiowej

327 | Odtworzenie $ciany klatki piersiowej

328 | Otwarte wyciecie optucnej

329 | Endoskopowe zabiegi terapeutyczne optucnej

330 | Operacja naprawcza pekniecia przepony

331 | Operacja przepukliny przeponowej

332 | Pierwotna operacja przepukliny pachwinowej

333 | Pierwotna operacja przepukliny udowej

334 | Operacja przepukliny pepkowej

335 | Pierwotna operacja przepukliny w bliznie pooperacyjnej

336 | Otwarte wyciecie zmiany otrzewnej

337 | Otwarty drenaz otrzewnej

338 | Operacije sieci wiekszej

339 | Operacje krezki jelita cienkiego

340 | Operacje krezki okreznicy

341 | Operacje dotyczace otrzewnej Sciennej tylnej Sciany brzucha

342 | Endoskopowe zabiegi terapeutyczne otrzewnej

343 | Przeszczep powiezi

344 | Wyciecie powiezi brzucha

345 | Wyciecie innej powiezi

346 | Wyciecie zmiany w obrebie powiezi

347 | Rozdzielenie powiezi

348 | Uwolnienie powiezi

349 | Wyciecie torbieli galaretowatej pochewki Sciegna

350 | Powtdrne wyciecie torbieli galaretowatej pochewki sciegna

351 | Przemieszczenie $ciegna

352 | Wyciecie sciegna

353 | Pierwotna operacja naprawcza sciegna

354 | Wtérna operacja naprawcza $ciegna

355 | Zmiana dtugosci $ciegna

356 | Wyciecie pochewki sciegna

357 | Przeszczep miesni

358 | Wyciecie miesnia
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359 | Operacja naprawcza miesnia
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360 | Uwolnienie przykurczu miesnia

361 | Wyciecie grupy weztdw chtonnych (wyciecie regionalnych weztéw chtonnych)

362 | Drenaz zmiany wezia chtonnego

363 | Operacje przewodu limfatycznego
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364 | Operacje kieszonki skrzelowej

OPERACJE KOSCI | STAWOW

365 |Plastyka czaszki

366 | Otwarcie czaszki

367 | Wyciecie kosci twarzy

368 | Nastawienie ztamania szczeki

369 | Nastawienie ztamania innej kosci twarzy

370 | Rozdzielenie kosci twarzy

371 | Stabilizacja kosci twarzy

372 | Wyciecie zuchwy

373 | Nastawienie ztamania zuchwy

374 | Rozdzielenie zuchwy

375 | Stabilizacja zuchwy

376 | Plastyka stawu skroniowo-zuchwowego

377 | Pierwotne odbarczenie rdzenia kregowego w odcinku szyjnym (nie obejmuje zabiegéw na krazku
miedzykregowym)

378 |Kontrolna operacja odbarczenia rdzenia kregowego w odcinku szyjnym

379 | Pierwotne odbarczenie rdzenia kregowego w odcinku piersiowym (nie obejmuje zabiegdw na krazku
miedzykregowym)

380 | Kontrolna operacja odbarczenia rdzenia kregowego w odcinku piersiowym

381 | Pierwotne odbarczenie rdzenia kregowego w odcinku ledzwiowym (nie obejmuje zabiegéw na krazku
miedzykregowym)

382 | Kontrolna operacja odbarczenia rdzenia kregowego w odcinku ledzwiowym

383 | Odbarczenie rdzenia kregowego w nieokreslonym odcinku (nie obejmuje zabiegéw na krazku
miedzykregowym)

384 | Pierwotne wyciecie krgzka miedzykregowego w odcinku szyjnym

385 | Rewizja wyciecia krgzka miedzykregowego w odcinku szyjnym

386 | Pierwotne wyciecie krazka miedzykregowego w odcinku piersiowym

387 | Rewizja wyciecia krazka miedzykregowego w odcinku piersiowym

388 | Pierwotne wyciecie krgzka miedzykregowego w odcinku ledzwiowym

389 | Rewizja wyciecia krazka miedzykregowego w odcinku ledzwiowym

390 | Wyciecie kragzka miedzykregowego w nieokreslonym odcinku

391 | Pierwotne zespolenie kregéw (artrodeza) w odcinku szyjnym

392 | Pierwotne zespolenie kregdw (artrodeza) w innym odcinku

393 | Rewizja zespolenia kregéw (artrodezy)

394 | Korekcja znieksztatcenia kregostupa przy uzyciu urzgdzern mechanicznych

395 | Wyciecie zmiany kregostupa

396 | Odbarczenie ztamania kregostupa

397 | Stabilizacja ztamania kregostupa

398 | Catkowita rekonstrukcja kciuka

399 | Catkowita rekonstrukcja przodostopia

400 | Catkowita rekonstrukcja tytostopia

401 | Wszczepienie protezy kosci, przeszczep kosci

402 | Catkowite wyciecie kosci

403 | Usuniecie fragmentu kosci

404 | Wyciecie kosci ektopowej

405 | Wyciecie zmiany w obrebie kosci

406 | Otwarte chirurgiczne ztamanie kosci

407 | Katowe okotostawowe rozdzielenie kosci

408 | Rozdzielenie trzonu kosci

409 | Rozdzielenie kosci stopy

410 | Drenaz kosci

411 | Pierwotne otwarte nastawienie ztamania ko$ci ze stabilizacjg Srédszpikowg (wewnetrzng)

412 | Pierwotne otwarte nastawienie ztamania kosci ze stabilizacjg zewnetrzng

413 | Pierwotne otwarte nastawienie srodstawowego ztamania kosci

414 | Wtérne otwarte nastawienie ztamania kosci

415 | Stabilizacja oddzielonej nasady kosci

416 | Catkowita cementowa protezoplastyka stawu biodrowego
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417 | Catkowita bezcementowa protezoplastyka stawu biodrowego
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418 | Catkowita cementowa protezoplastyka stawu kolanowego

419 | Catkowita bezcementowa protezoplastyka stawu kolanowego

420 |Catkowita protezoplastyka innego stawu
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421 | Przeszczep szpiku kostnego

INNE ZABIEGI OPERACYJNE

422 | Replantacja kohczyny goérnej

423 | Replantacja konczyny dolnej

424 | Replantacja innego organu

425 | Transplantacja miedzyuktadowa

426 | Wszczepienie protezy konczyny

427 | Amputacja w zakresie ramienia

428 | Amputacija reki

429 | Amputacja nogi

430 | Amputacja stopy

431 | Amputacja palucha

432 |Operacje w zakresie kikuta po amputaciji
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433 | Amputacja brzuszno-miedniczna

Niniejszy Katalog Operaciji Chirurgicznych stanowigcy zatgcznik nr 2 do Ogélnych Warunkéw Grupowego Ubezpieczenia na Zycie
dla matych i $rednich firm zostat przyjety Uchwatg Zarzadu Towarzystwa nr GL/1/1/12/2012 z dnia 20 grudnia 2012 roku i ma
zastosowanie do Uméw zawieranych na podstawie Ogélnych Warunkéw Grupowego Ubezpieczenia na Zycie dla matych i $rednich
firm od dnia 15 stycznia 2013 roku.

Artur Olech Krzysztof Wiecha
7
/// %/ ,_% a2 éc é’;,n
Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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ZALACZNIK NR 3 DO OGOLNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
DLA MALYCH | SREDNICH FIRM
KATALOG WAD WRODZONYCH

LP. TYP WADY

1 | Przepuklina mézgowa

2 | Matogtowie

3 |Wodogtowie wrodzone

4 |Rozszczep kregostupa

5 Slepota, bezocze,matoocze, wielkoocze

6 |Wrodzone wady rozwojowe soczewKi

7 |Wrodzone wady rozwojowe przedniego odcinka oka

8 |Wrodzone wady rozwojowe tylnego odcinka oka

9 |Gtuchota i wady rozwojowe ucha powodujace uposledzenie stuchu

10 |Wrodzony krecz szyi wymagajacy leczenia operacyjnego (zesp. Klippel-Feila)
11 |Wady rozwojowe jam i potgczen sercowych

12 |Wady rozwojowe przegréd serca

13 |Wady rozwojowe zastawki pnia ptucnego i zastawki tréjdzielnej

14 |Wady rozwojowe zastawki aorty i zastawki dwudzielnej

15 |Wady rozwojowe wielkich tetnic

16 |Wady rozwojowe duzych zyt uktadowych

17 |Wrodzone wady rozwojowe nosa

18 |Wady rozwojowe krtani

19 |Wrodzone wady rozwojowe tchawicy i oskrzeli

20 |Wrodzone wady rozwojowe ptuc

21 |Rozszczep podniebienia

22 |Rozczep podniebienia wraz z rozszczepem wargi

23 |Jezyk olbrzymi

24 |Wrodzone wady rozwojowe przetyku

25 |Wrodzony brak, zarosniecie lub zwezenie jelita cienkiego

26 |Wrodzony brak, zarosniecie lub zwezenie jelita grubego

27 |Choroba Hirschprunga

28 |Wrodzone wady rozwojowe pecherzyka zétciowego, przewoddw zétciowych i watroby
29 |Wrodzone wady rozwojowe jajnikow, jajowododw i wiezadet szerokich macicy
30 |Wrodzone wady rozwojowe macicy i szyki macicy

31 |Niewytworzenie jadra

32 |Spodziectwo

33 |Wrodzony brak lub aplazja pracia

34 |Pte¢ niezdeterminowana i obojnactwo rzekome

35 |Niewytworzenie nerki

36 | Wielotorbielowatos¢ nerek

37 |Wrodzone wady miedniczki nerkowej i wrodzone wady rozwojowe moczowodu
38 |Wynicowanie pecherza moczowego

39 |Wrodzone znieksztatcenie stawu biodrowego

40 |Wrodzone znieksztafcenia stopy

41 |Wrodzone znieksztatcenia miesniowo-kostne w obrebie czaszki, twarzy, kregostupa, klatki piersiowej
42 |Znieksztatcenie zmniejszajace konczyny goérnej

43 |Znieksztatcenie zmniejszajgce konczyny dolnej

44 | Wrodzone wady rozwojowe kregostupa i klatki piersiowej kostnej

45 | Dysplazja kostno-chrzestna z uposledzeniem wzrostu kosci diugich i kregostupa
46 |Wrodzone wady rozwojowe uktadu migesniowo-kostnego

47 |Wrodzona rybia tuska
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48 |Pecherzowe oddzielanie naskoérka

49 |Wady rozwojowe powiok ciata (wytrzewienie, zespot wiotkiego brzucha)

50 |Fakomatozy

51 |Zespét Downa

52 |Zespét Edwardsa i Pataua

53 |Zespodt Turnera

54 |Inne aberracje chromosoméw ptciowych z fenotypem zenskim

55 |Inne aberracje chromosomow ptciowych z fenotypem meskim

56 |Wrodzony zespét niedoboru jodu (wrodzona niedoczynnosé tarczycy)

57 |Zaburzenia przemian aminokwasoéw aromatycznych (fenyloketonuria)

58 |Inne zaburzenia weglowodanéw (galaktozemia)

59 |Mukowiscydoza

Niniejszy Katalog wad wrodzonych stanowigcy zatacznik nr 3 do Ogélnych Warunkéw Grupowego Ubezpieczenia na Zycie

dla matych i $rednich firm, zostat przyjety Uchwatg Zarzadu Towarzystwa nr GL/1/1/12/2012 z dnia 20 grudnia 2012 roku i ma
zastosowanie do Uméw zawieranych na podstawie Ogélnych Warunkéw Grupowego Ubezpieczenia na Zycie dla matych i $rednich
firm od dnia 15 stycznia 2013 roku.

Artur Olech Krzysztof Wiecha
’
Preze_s Zarzadu Cz’ron(_ak Zarzadu
Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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ZALACZNIK NR 4 DO OGOLNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE

DLA MALYCH | SREDNICH FIRM
TABELA PRZEDMIOTOW ORTOPEDYCZNYCH | SRODKOW POMOCNICZYCH

Niniejszg Tabele stosuje sie przy ocenie skutkow nieszczesliwych wypadkdw u osdb objetych ochrong ubezpieczeniowa z tytutu
Umowy Dodatkowej dotyczacej naprawy lub zakupu przedmiotow ortopedycznych i $rodkéw pomocniczych w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku w ramach Umowy Grupowego Ubezpieczenia na Zycie dla matych i $rednich firm.

1) PRZEDMIOTY ORTOPEDYCZNE

Lp. |Wyszczegdlnienie
Protezy konczyn dolnych
Protezy konnczyn dolnych przy amputacji w obrebie stopy
1 | Protezowa wkiadka do buta uzupetniajgca stope po amputacji palcow
2 |Proteza uzupetniajgca stope: skérzana albo z tworzywa sztucznego
3 |Proteza ze stawem skokowym albo bez stawu skokowego przy amputacji wg Lisfranca lub Choparta: skérzana albo
z tworzywa sztucznego
Protezy koniczyn dolnych przy amputacji w obrebie podudzia
4 |Proteza ze stawem skokowym albo bez przy amputacji wg Pirogowa lub Syme’a: skérzana albo z tworzywa sztucznego
5 |Proteza podudzia: skérzana albo z tworzywa sztucznego, albo drewniana, albo z innych materiatdéw niewymienionych,
z tulejkg uda ze skoéry, z zawieszeniem lub bez, stopa ze stawem skokowym albo stopa typu SACH
6 |Proteza podudzia tymczasowa: z zawieszeniem lub bez, stopa ze stawem skokowym albo stopa typu SACH
7 | Proteza podudzia: skérzana albo drewniana, albo z tworzywa sztucznego, albo modularna, z zawieszeniem lub bez, stopa
ze stawem skokowym albo stopa typu SACH
Protezy koniczyn dolnych przy amputacji w obrebie uda
8 |Proteza uda przy amputacji wg Grittiego lub wytuszczenia w stawie kolanowym: skérzana albo drewniana, albo z tworzywa
sztucznego, z zawieszeniem lub bez, stopa ze stawem skokowym albo stopa typu SACH
9 |Proteza uda tymczasowa: z zawieszeniem lub bez, stopa ze stawem skokowym albo stopa typu SACH
10 |Proteza uda: drewniana albo z tworzywa sztucznego, z zawieszeniem lub bez, stopa ze stawem skokowym albo stopa typu
SACH
11 |Proteza uda z lejem kikutowym skdérzanym: golen i kolano drewniane albo golen i kolano z tworzywa sztucznego, albo golen
ze skéry, albo z drewna, albo z tworzywa, z zawieszeniem lub bez, stopa ze stawem skokowym albo stopa typu SACH
12 |Proteza uda modularna: z migkkim pokryciem ciatopodobnym albo proteza wykonana z innych niewymienionych materiatow,
z zawieszeniem lub bez, stopa ze stawem skokowym albo stopa typu SACH
13 |Proteza uda szczudtowa
Protezy konczyn dolnych przy petnej amputacji w obrebie uda (wyluszczenie w stawie biodrowym)
14 | Proteza przy wytuszczeniu w stawie biodrowym: typ kanadyjski albo konwencjonalny, stopa ze stawem skokowym albo stopa
typu SACH
15 |Proteza tymczasowa przy wytuszczeniu w stawie biodrowym: stopa ze stawem skokowym albo stopa typu SACH
16 |Kosz biodrowy przy obustronnym wytuszczeniu w stawach biodrowych: skérzany albo z tworzywa sztucznego, z uchwytami
dla koriczyn gérnych
17 | Protezowe wyréwnanie skrotu konczyny dolnej: stopa ze stawem skokowym albo stopa typu SACH, z zawieszeniem lub bez
Wyposazenie dodatkowe do protez koriczyn dolnych
18 |Ponczocha kikutowa - przy amputaciji w obrebie stopy
19 |Ponczocha kikutowa - przy amputacji podudzia
20 |Ponczocha kikutowa - przy amputacji uda
21 |Ponczocha kikutowa albo majteczki przy jednostronnej petnej amputacji koriczyny dolnej albo majteczki przy obustronne;j
petnej amputaciji konczyn dolnych
Protezy konczyn gérnych
22 |Proteza kosmetyczna czesci reki
23 |Proteza kosmetyczna przedramienia: skérzana albo z tworzywa sztucznego, z dtonig protezowa, z zawieszeniem lub bez
24 | Proteza kosmetyczna przedramienia: z elementéw modularnych, z miekkim pokryciem ciatopodobnym, z dtonig protezowa,
z zawieszeniem lub bez
25 |Proteza kosmetyczna przedramienia: skorzana albo z tworzywa sztucznego, z tulejkg ramienia, z dtonig protezowa
26 |Proteza kosmetyczna przedramienia: z elementéw modularnych, z tulejkg ramienia, z miekkim pokryciem ciatopodobnym,
z dtonig protezowa
27 |Proteza kosmetyczna ramienia: z elementoéw modularnych, z migkkim pokryciem ciatopodobnym, z dtonig protezowa,
z zawieszeniem lub bez
28 |Proteza kosmetyczna ramienia: skorzana albo z tworzywa sztucznego, lej ze skory albo z tworzywa, z dtonig protezowa,
z zawieszeniem lub bez
29 |Proteza kosmetyczna cafej koriczyny gornej: ze stawem barkowym albo bez stawu barkowego, skérzana albo z tworzywa
sztucznego, z dtonig protezowa, z zawieszeniem lub bez
30 |Proteza kosmetyczna catej konczyny gornej: ze stawem barkowym albo bez stawu barkowego, z elementéw modularnych,
z miekkim pokryciem ciatopodobnym, z dtonig protezowa, z zawieszeniem lub bez
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31 |Proteza robocza mechaniczna czesci reki

32 | Proteza robocza mechaniczna przedramienia: z dtonig protezows, z zawieszeniem

33 |Proteza robocza mechaniczna ramienia: z dtonig protezowa, z zawieszeniem

34 | Proteza robocza mechaniczna przy petnej amputacji konczyny gérnej: z dtonig protezowsg, z zawieszeniem

Wyposazenie dodatkowe do protez konczyn gérnych

35 |Uchwyty robocze do protez koriczyn gérnych, np.: hak wieloczynnosciowy albo hak dwudzielny

36 |Ponczochy kikutowe - przy amputacji przedramienia

37 |Ponczochy kikutowe - przy amputacji ramienia

38 |Ponczochy kikutowe - przy petnej amputacji konczyny gornej

Aparaty ortopedyczne na koriczyny dolne

39 |Aparat korekcyjny palucha koslawego

40 |Aparaty odcigzajaco-korekcyjne dla palcow stop

41 |Szyna spiralna z sandatem: strzatkowa albo piszczelowa

42 |Szyna strzatkowa ze strzemieniem do buta, z podciggiem sprezynowym lub bez

43 |Aparat na opadajacg stope (stopowo-goleniowy tylny)

44 |Podcigg gumowy zapobiegajgcy opadaniu stopy

45 | Aparat drutowy do kolana z podciagiem sprezynowym

46 |Aparat na opadajaca stope: z mocowaniem do zapietka obuwia albo z uchwytem zabkowym za obcas albo z regulowanym
podciagiem stopy

47 | Aparat szynowo-opaskowy na podudzie, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

48 |Aparat tulejkowy na podudzie: skérzany albo z tworzywa sztucznego, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

49 |Tutor unieruchamiajacy stope i staw skokowy: skérzany albo z tworzywa sztucznego

50 |Aparat do kolana odcigzajacy z oparciem podrzepkowym, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

51 |Aparat szynowo-opaskowy na cafa kornczyne dolna: z tulejka uda lub bez, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

52 |Aparat na golen i udo: szynowo-opaskowy lub tulejkowy, skérzany albo z tworzywa sztucznego

53 |Aparat DAFO

54 | Aparat zapobiegajacy przeprostowi kolana

55 |Aparat jednoszynowy stabilizujacy staw kolanowy

56 |Aparat tulejkowy na catg konczyne dolna: skérzany albo z tworzywa sztucznego, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

57 |Tutor na catg konczyne dolng: skérzany albo z tworzywa sztucznego, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

58 |Aparat odcigzajgcy konczyne dolna typu Thomasa: z tulejkg uda skoérzang albo z tworzywa sztucznego

59 |Aparat rotujacy stope jednoszynowy sprezynowy

60 |Aparat unieruchamiajgcy staw biodrowy (udowo-biodrowy): szynowo-opaskowy, z tworzywa sztucznego

61 |kuska na cafg konczyne dolng z tworzywa sztucznego, z przegubem albo bez

62 |kuska na golen i stope: z tworzywa sztucznego, z przegubem skokowym albo bez

Wyposazenie dodatkowe do aparatéw ortopedycznych na koriczyny dolne

63 |Pas biodrowy z szyng

64 |Niski kosz biodrowy z szyng biodrowg

65 |Wysoki kosz biodrowy z szyng biodrowg

Aparaty ortopedyczne na konczyny gérne

66 |Aparat korygujacy ostabienia wyprostu i odwiedzenia kciuka oraz wyprostu wskaziciela

67 |Aparat korygujacy ostabienia wyprostu palcow reki

68 |Aparat utrzymujgcy wyprost palcow

69 |Aparat redresujgcy: przykurcz wyprostny palca lub przykurcz zgieciowy palca (Capenera)

70 |Aparat redresujacy: przykurcz wyprostny stawéw $rédreczno-palcowych lub srédreczno-palcowych i miedzypaliczkowych
lub przykurcz przywiedzeniowy kciuka

71 |Aparat redresujgcy staw tokciowy

72 | Aparat podporczo-stabilizujgcy nadgarstek, dton i palce: podpérczy nadgarstka Bunnela albo stabilizujgcy nadgarstek
i podpierajacy dton Hommonda, albo podpdrczy dioni i palcow z opozycja kciuka - Oppenheimera

73 | Aparat korygujacy niedowtad prostownikéw nadgarstka i palcéw

74 | Aparat korygujacy Lamba

75 | Aparat korekcyjny reki typu: Andersona albo Bunnela, albo Vermoni-Nicella, albo Oppenheimera

76 |Aparat na reke i przedramie wg Engena

77 |Aparat na reke i przedramie wg Swansona albo wg Bunnela, wspomagajacy zgiecie albo wspomagajacy wyprost

78 |kuska na dton i przedramie: petna albo tréjczesciowa

79 |Aparat redresujacy radializacje reki: tasSmowy albo drutowy

80 |Aparat uczynniajacy palce ze zgieciem grzbietowym nadgarstka

81 |Aparat uczynniajgcy palce

82 |Aparat do redresji i usprawnienia zginaczy palcéw

83 |Tutor nadgarstka: skérzany albo z tworzywa sztucznego

84 |Tutor ustalajacy nadgarstek z ciegnami sprezynowymi prostujgcymi palce

85 |Szyna na dton i przedramie korygujaca znieksztatcenie reki: aluminiowa albo z tworzywa sztucznego

86 |Aparat na przedramie i ramie: szynowo-opaskowy lub tulejkowy, skérzany albo z tworzywa sztucznego
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87 |Tutor tokciowy: skérzany albo z tworzywa sztucznego

88 |Aparat na ramie i bark ze stawem barkowym albo bez: skérzany albo z tworzywa sztucznego

89 |Aparat odwodzacy konczyne gorna: z zawieszeniem szelkowym albo z zawieszeniem na chomacie albo sprezynowy

90 [Szyna odwodzaca

91 |Szyna elewacyjna

Ortezy konczyny dolnej

92 |Orteza korekcyjna palucha koslawego

93 |Orteza odcigzajgco-korekcyjna dla palcéw stép

94 |Orteza stabilizujgca staw skokowy

95 |Szyna spiralna z sandatem: strzatkowa albo piszczelowa

96 |Szyna strzatkowa ze strzemieniem do buta, z podciggiem sprezynowym albo bez

97 |Orteza na opadajaca stope (stopowo-goleniowa tylna)

98 |Podciag gumowy zapobiegajacy opadaniu stopy

99 |Orteza stopowo-goleniowa

100 |Aparat drutowy do kolana z podciggiem sprezynowym

101 |Orteza na opadajgca stope: z mocowaniem do zapietka obuwia albo z uchwytem zabkowym za obcas, albo z regulowanym
podciggiem stopy

102 | Aparat szynowo-opaskowy na podudzie ze strzemieniem do buta albo z sandatem

103 | Aparat tulejkowy na podudzie: skérzany albo z tworzywa sztucznego, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

104 | Orteza unieruchamiajgca stope i staw skokowy: skérzana albo z tworzywa sztucznego

105 |Orteza do kolana odcigzajgca z oparciem podrzepkowym, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

106 | Aparat szynowo- opaskowy na cata koriczyne dolna: z tulejkg uda lub bez, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

107 |kuska na golen i stope: z tworzywa sztucznego z przegubem skokowym albo bez

108 |Orteza stawu kolanowego stabilizujgca: z szynami (stalkami), sznurowana lub na rzepy

109 |Orteza stawu kolanowego stabilizujgco-korygujaca z regulatorem ustawienia zgiecia stawu

110 | Orteza na golen i udo: szynowo-opaskowa lub tulejkowa, skérzana albo z tworzywa sztucznego

111 |kuska na catg konczyne dolng: z tworzywa sztucznego, z przegubem albo bez

112 |Szyna nocna na catg konczyne dolng z sandatem korygujaca koslawosc¢ lub szpotawos¢ kolana

113 | Orteza redresujgca staw kolanowy

114 |Orteza rzepki stabilizujgca

115 | Orteza zapobiegajaca przeprostowi kolana

116 | Orteza jednoszynowa stabilizujgca staw kolanowy

117 | Aparat tulejkowy na catg koriczyne dolna: skérzany albo z tworzywa sztucznego, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

118 | Tutor na catg konczyne dolna: skérzany albo z tworzywa sztucznego, ze strzemieniem do buta albo z sandatem

119 | Orteza rotujgca stope jednoszynowa sprezynowa

120 | Aparat odciazajgcy konczyne dolna: typu Thomasa, z tulejkg uda skérzang albo z tworzywa sztucznego

121 | Szyna Engelmanna

122 | Szyna Saint-Germaina

123 | Szyna Denis-Browna, bez sandatkéw albo z sandatkami

124 | Poduszka Frejki

125 | Rozworka Koszli

126 |Orteza do leczenia dysplazji stawdw biodrowych

127 | Pajacyk Grucy

128 | Szyna Ortolaniego

129 | Szelki Grucy albo Pawlika

Ortezy konczyny gornej

130 |Aparat Stacka

131 |Orteza korygujaca kciuk i wskaziciel

132 | Orteza redresujgca: przykurcz wyprostny palca lub przykurcz zgieciowy palca (Capenera)

1383 | Orteza redresujaca: przykurcz wyprostny stawow srédreczno-palcowych lub $rédreczno-palcowych i miedzypaliczkowych
lub przykurcz przywiedzeniowy kciuka

134 |Orteza redresujaca staw tokciowy

135 | Orteza podporczo-stabilizujgca nadgarstek, dton i palce: podpdrcza nadgarstka Bunnela albo stabilizujgca nadgarstek
i podpierajaca dtorn Hommonda, albo podporcza dtoni i palcow z opozycijg kciuka - Oppenheimera

136 | Orteza korygujgca niedowtad prostownikéw nadgarstka i palcow

137 |Orteza korygujaca Lamba

138 |Orteza korekcyjna reki typu: Andersona albo Bunnela, albo Vermoni-Nicella, albo Oppenheimera

139 | Orteza na reke i przedramie wg Engena albo tuska $rédreczna, albo tuska z szyng przedramienia, albo tuska z wysiegnikiem
i podciagami palcow

140 | Orteza na reke i przedramie: wg Swansona albo wg Bunnela wspomagajaca zgiecie albo wspomagajgca wyprost

141 |kuska na dton i przedramie: petna albo trojczesciowa

142 | Orteza redresujgca radializacje reki: taSmowa albo drutowa

143 |kuska grzbietowa dtoni i przedramienia z ciegnami sprezynowymi palcow
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144 | Orteza nadgarstka: skérzana albo z tworzywa sztucznego

145 | Orteza ustalajgca nadgarstek z ciegnami sprezynowymi prostujacymi palce

146 | Orteza na dton i przedramie korygujaca znieksztatcenia reki: aluminiowa albo z tworzywa sztucznego

147 | Orteza tokciowa: skérzana albo z tworzywa sztucznego

148 | Aparat na przedramie i ramie: szynowo-opaskowy lub tulejkowy, skérzany albo z tworzywa sztucznego

149 | Orteza czynnosciowa konczyny gornej ze stawem Hosmera

150 |Orteza na ramie i bark: ze stawem barkowym albo bez, skérzana albo z tworzywa sztucznego

151 | Orteza odwodzgca konczyne gorna: z zawieszeniem szelkowym albo z zawieszeniem na chomacie albo sprezynowa

152 | Orteza elewacyjna

153 | Orteza odwodzaca

154 | Orteza stabilizujgco-odciazajaca

155 | Temblak koniczyny gornej

Gorsety i kotnierze ortopedyczne

156 | Gorset szkieletowy (Calota)

157 | Gorset doniczkowy: skérzany albo z tworzywa sztucznego

158 | Gorset szkieletowy unieruchamiajacy gérny odcinek piersiowy kregostupa: z kotnierzem albo z diademem

159 | Gorset Jewetta: z rama tylng lub z tasmami tylnymi

160 | Gorset reklinacyjny z rozwdérkami srubowymi

161 | Gorset ledzwiowo-krzyzowy wg Williamsa

162 | Gorset odcigzajacy typu Milwaukee-Blounta: z koszem skérzanym albo z koszem z tworzywa sztucznego

163 | Gorset korekcyjny do leczenia skolioz

164 | Prostotrzymacz wg Hohmanna

165 | Prostotrzymacz wg Taylora

166 |Wysoka sznurowka pétsztywna z podpaszkami

167 | Sznuréwka poétgorsetowa typu Hohmanna

168 | Sznurdwka ledzwiowo-krzyzowa

169 | Pas stabilizujgcy kregostup ledzwiowo-krzyzowy

170 | Pétgorsetowa orteza szyjna

171 | Kotnierz szyjny: kamizelkowy typu Grucy albo z regulowanym podparciem, albo szkieletowy podpérczy

172 | Kotnierz pneumatyczny

173 | Kotnierz stabilizujgcy: skorzany albo z tworzywa sztucznego

174 |Kotnierz ,,Florida”

175 | Kotnierz Schantza miekki

176 |Stabilizator szyjny miekki (dwuczesciowy)

Ortezy tutowia i szyi

177 | Gorset Jewetta: z rama tylng lub z tasmami tylnymi

178 | Gorset reklinacyjny z rozwérkami Srubowymi

179 | Gorset ledzwiowo-krzyzowy wg Williamsa

180 | Prostotrzymacz wg Hohmanna

181 | Prostotrzymacz wg Taylora

182 | Wysoka sznurowka poétsztywna z podpaszkami

183 | Sznuréwka poétgorsetowa typu Hohmanna

184 | Sznuréwka ledzwiowo-krzyzowa

185 | Pas stabilizujgcy kregostup ledzwiowo-krzyzowy

186 |Pas na rozejscie spojenia tonowego

187 | Potgorsetowa orteza szyjna

188 | Kotnierz szyjny: kamizelkowy typu Grucy albo z regulowanym podparciem, albo szkieletowy podpérczy

189 | Kotnierz pneumatyczny

190 |Kotnierz stabilizujacy: skérzany albo z tworzywa sztucznego

191 |Kotnierz ,,Florida”

192 | Kotnierz Schantza miekki

193 | Stabilizator szyjny miekki (dwuczesciowy)

194 | Kotnierz na krecz karku

195 |Pelota korekcyjna na topatke

196 | Prostotrzymacz na kurzg klatke piersiowg

Obuwie ortopedyczne

197 |Obuwie na stope o réznym znieksztatceniu

198 | Obuwie wyréwnujace skrécenie konczyny dolnej

199 |Obuwie przy amputacjach w obrebie stopy

200 |Obuwie do aparatow ortopedycznych: ze strzemieniem do buta albo do sandata

Kule i laski inwalidzkie do statego uzytkowania

201 |Kula tokciowa ze stopniowg regulacjg
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202 |Kula dla reumatykéw

203 |Kula pachowa

204 | Kula przedramienna z kétkiem

205 |Laska inwalidzka

206 | Laska dla niewidomych (biata)

207 | Tréjndg

208 | Czwdérndg

Balkoniki i podporki do chodzenia do statego uzytkowania

209 | Balkoniki i podporki utatwiajace chodzenie

Wazki inwalidzkie do statego uzytkowania

210 |Wozek inwalidzki reczny

211 |Wozek inwalidzki aluminiowy (lekki) z systemem szybkiego demontazu két, sktadany, dla os6b samodzielnie poruszajgcych
sie na wozku - czynnych zawodowo

212 | Wozek inwalidzki specjalny dzieciecy

213 |Wozek inwalidzki specjalny, stabilizujacy plecy i glowe

Przedmioty ortopedyczne osobno niewymienione

214 |Fotelik dla dzieci do siedzenia

215 | Indywidualne przedmioty pionizujgce

216 | Petzak (wbzek do raczkowania)

2) SRODKI POMOCNICZE

Lp. |Wyszczegdlnienie

1* Soczewki okularowe korekcyjne (w tym soczewki korekcyjne barwione) umozliwiajgce doktadne widzenie
i zapobiegajace znuzeniu oka

a) |Soczewki do blizy
b) |Soczewki do dali
c) |Soczewki pryzmatyczne
d) |Soczewki dwuogniskowe
2 Soczewki kontaktowe lecznicze
twarde
miekkie
3 Obturatory dla dzieci
4 Pomoce optyczne dla niedowidzacych:
a) |lupa
b) [lunety, w tym monookulary
c) |okulary lornetkowe do blizy i dali
d) |okulary lupowe
5 a) |Proteza oka wykonana indywidualnie dla dzieci i mtodziezy
proteza
epiproteza
b) |Proteza oka wykonana indywidualnie dla dorostych
proteza
epiproteza

6 a) |Aparat (aparaty) stuchowy(e) na przewodnictwo powietrza lub kostne

b) |Wktadka uszna wykonana indywidualnie

Systemy wspomagajgce styszenie (petle induktofoniczne, system FM i na podczerwieni)

Cewniki zewnetrzne do 30 szt. lub zamiennie kieszonki do zbiérki moczu do 30 szt.

Cewniki urologiczne do 6 szt.

= |© |00~

0 |a) |Cewniki urologiczne jednorazowe

b) |Cewniki jednorazowe do odsysania gérnych drog oddechowych

11 Worki do zbiérki moczu do 6 sztuk miesiecznie

12 |a) |Pas do zbiornika na kat

b) |Worki wymienne do pasa w ilo$ci do 90 szt.

13 Worki samoprzylepne jednorazowego uzycia w ilosci do 90 szt. lub w réwnowartosci ich kosztu inny sprzet stomijny (np.
zestawy irygacyjne, ptytki + worki itp.) po zabiegach na:

- jelicie cienkim (ileostomii)

- jelicie grubym (kolostomii)

- uktadzie moczowym (urostomii)

14 Worki do zbidrki moczu w iloci do 12 sztuk w przypadku nefrostomii lub w rownowartosci ich nabycia inny sprzet
urologiczny (np. cewniki urologiczne, paski mocujace itp.)
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15

Pieluchy anatomiczne do 60 szt. miesiecznie w przypadku pacjentéw:

- z chorobg nowotworowg przebiegajacg w postaci owrzodziatych lub krwawigcych guzéw krocza, okolicy krzyzowej itp.

- z przetokami nowotworowymi lub popromiennymi (pecherzowo-pochwowymi, pecherzowo-pochwowo-odbytniczymi,
pochwowo-odbytniczymi)

- z nietrzymaniem stolca lub moczu w wyniku choréb nowotworowych

lub zamiennie pieluchomaijtki do 60 szt. miesiecznie

lub zamiennie podktady do 60 szt.

lub wkfady anatomiczne do 60 szt.

16

Pieluchomajtki do 60 sztuk miesigcznie lub zamiennie pieluchy anatomiczne do 60 szt. miesigecznie dla dorostych i dzieci
powyzej 3 roku zycia:

- z gtebokim uposledzeniem umystowym, w zespotach otepiennych o réznej etiologii

- w postepujgcych chorobach ukfadu nerwowego z pecherzem neurogennym lub z zaburzeniami mikcji zwieraczy

- z wadami rozwojowymi, przepuklinami oponowo-rdzeniowymi, przepuklinami oponowo-mézgowymi, wynicowaniem
pecherza

lub zamiennie podktady do 60 szt.

lub wktady anatomiczne do 60 szt.

17

Rurka tracheostomijna wraz z zapasowym wkfadem

18

Krtan elektroniczna (aparat wspomagajgcy mowe)

19

Proteza powietrzna - aparat do leczenia obturacyjnego bezdechu sennego

20

Inhalator dyszowy:

- nebulizator (generator aerozolu)

- sprezarka powietrza

21

Proteza piersi

22

Peruki:

- z wtosow sztucznych

- z wtosow naturalnych

23

Pas przepuklinowy:

- jednostronny

- obustronny

24

Pas brzuszny

25

Poduszka przeciwodlezynowa

26

Materac przeciwodlezynowy

Niniejsza Tabela Przedmiotéw Ortopedycznych i Srodkéw Pomocniczych stanowigca zatacznik do Ogdlnych warunkéw grupowego
ubezpieczenia na Zycie dla matych i érednich firm, zostata przyjeta Uchwalg Zarzadu Towarzystwa nr GL/1/1/12/2012 z dnia 20
grudnia 2012 roku i ma zastosowanie do uméw zawieranych na podstawie Ogéinych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
dla matych i srednich firm od dnia 15 stycznia 2013 roku.

Artur Olech Krzysztof Wiecha
7
/// %\/ ,—% Q_Q, éc él‘n
Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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