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OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
»STREFA NNW SZKOLNE"

W tabeli wskazujemy, ktére punkty ogdinych warunkéw ubezpieczenia zawierajg
informacje, o ktérych mowa w art. 17 ust. 1 ustawy z dnia 11 wrzesnia 2015 r. o dziatalnosci

ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej

RODZAJ INFORMACJI

NUMER JEDNOSTKI REDAKCYJNEJ
OGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA

Przestanki wyptaty odszkodowania
i innych swiadczen.

punkty: 4, 8-10, 13-15, 17-21, 24, 26, 27, 30, 33, 35-38,
42, 47, 48, 52, 53, 55, 56, 58, 59, 63, 67, 68, 72, 75, 76,
80, 83, 84, 88, 105, 107, 111, 113-118.

Tabela nr 1, Tabela nr 2, Tabela nr 3, Tabela nr 4
i Tabela nr 5.

Zatgcznik nr 1 — Tabela norm oceny stopnia Uszczerb-
ku na zdrowiu w wyniku Wypadku,

Zatgcznik nr 2 — Zabiegi i badania realizowane

w zakresie procedur medycznych,

Zatgcznik nr 3 — Katalog Powaznych zachorowan.

Informacje zawarte w tej tabeli nalezy odczytywac
z uwzglednieniem definicji zawartych w rozdziale 2.6.

Ograniczenia oraz wytgczenia
odpowiedzialnosci zaktadu
ubezpieczen uprawniajgce do
odmowy wyptaty odszkodowania
i innych $wiadczen lub ich
obnizenia.

punkty: 2, 4, 5-7, 12, 16, 17, 19, 21-23, 25-29, 31-34, 37,
39-47, 49-51, 54, 55, 57, 58, 60-71, 73-75, 77-98, 101.

Tabela nr 1, Tabela nr 3, Tabela nr 5.

Zatgcznik nr 1 — Tabela norm oceny stopnia Uszczerb-
ku na zdrowiu w wyniku Wypadku,

Zatgcznik nr 2 — Zabiegi i badania realizowane

w zakresie procedur medycznych,

Zatgcznik nr 3 — Katalog Powaznych zachorowan.

Informacje zawarte w tej tabeli nalezy odczytywac
z uwzglednieniem definicji zawartych w rozdziale 2.6.
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WITAMY W ALLIANZ

W Allianz uwazamy, ze ubezpieczenia sqg po to, by dodawaé pewnosci w zyciu.
Od 1890 roku na Swiecie i od 1997 roku w Polsce, wspieramy tych, ktérzy podejmujg codzienne decyzje.

Jestedmy z tymi, ktérzy zaktadajg rodziny, podrézujqg, otwierajq firmy. Dzielimy z naszymi klientami
radosci i jesteSmy z nimi w trudnych chwilach. Wtedy okazuje sig, jak duzg warto$¢ ma nasza pomoc.

Mozemy by¢ oparciem, poniewaz mamy wiedze, dodwiadczenie i silng pozycje finansowq. Tworzymy
proste produkty, méwimy o nich prosto i zawsze dotrzymujemy stowa.

Po prostu!



1. WSTEP DO UBEZPIECZENIA

Na podstawie tych ogélnych warunkéw ubez-
pieczenia (w dalszej cze$ci nazywamy je o.w.u.),
Ubezpieczajqcy zawiera z nami czyli z Towarzystwem
Ubezpieczen i Reasekuracji Allianz Polska Spotkq
Akcyjng Umowe grupowego ubezpieczenia ,Strefa
NNW szkolne” na rachunek Ubezpieczonych.
Zawarcie Umowy potwierdzamy Polisq.

W TYCH O.W.U. ZAMIESCILISMY
INFORMACJE NA TEMAT:

« zakresu kazdego pakietu (co obejmuje
i czego nie obejmuje ubezpieczenie),

» obowigzkéw Ubezpieczajgcego oraz
Ubezpieczonego,

* procesu ustalania zasadnosci oraz
wysokosci Swiadczen,

* najwazniejszych elementéw Umowy,

* pojec¢ uzywanych przez nas, czyli Definigcji.

Prosimy o zapoznanie sie z rozdziatem DEFINICJE,

w ktérym wyjasniamy pojecia uzywane w tych o.w.u.
Jest to wazne, poniewaz mozemy zdefiniowaé niekté-
re stowa inaczej niz sg powszechnie rozumiane. Jezeli
zdefiniowali$my jakie$ pojecie, a nastepnie uzywa-
my go w 0.w.u., to rozumiemy je zgodnie z tq defini-
cja. Wszystkie pojecia, ktére zdefiniowalismy, piszemy
w tych o.w.u. wielkq literq.

Do tych o.w.u. dotgczylismy:

 Zatgcznik nr 1 — Tabela norm oceny stopnia
Uszczerbku na zdrowiu w wyniku Wypadku,

« Zatgcznik nr 2 — Zabiegi i badania realizowane
w zakresie procedur medycznych,

 Zatgcznik nr 3 — Katalog Powaznych zachorowan.

Gdy piszemy UBEZPIECZAJACY, mamy na mysli pod-
miot, ktéry zawiera Umowe i jest odpowiedzialny za
ptacenie sktadki.

Gdy piszemy UBEZPIECZONY, mamy na mysli oso-
be, ktérg chronimy na podstawie zawartej Umowy.
Doktadna definicja Ubezpieczonego znajduje sie
w rozdziale Definicje.

Gdy piszemy MY, mamy na mysli Towarzystwo
Ubezpieczen i Reasekuracji Allianz Polska Spotke
Akcyjng. Na podstawie tych o.w.u. organizujemy i po-
krywamy takze koszty Swiadczeh wykonywanych
przez inne podmioty. Ustugi na naszq rzecz swiadczy
AWP P&C Spétka Akcyjna Oddziat w Polsce z siedzibg
w Warszawie.

Gdy piszemy UMOWA, mamy na mysli umowe gru-
powego ubezpieczenia ,Strefa NNW szkolne” zawar-
tg pomiedzy Ubezpieczajgcym a nami na podstawie
tych o.w.u. na rachunek Ubezpieczonych.

Ochrona danych osobowych

JesteSmy administratorem danych osobowych, kto-
re zbieramy w zwiqzku z zawarciem i wykonaniem
Umowy zawartej na podstawie tych o.w.u.

Petng tres¢ klauzuli informacyjnej opisujgcej zasady
przetwarzania przez nas danych osobowych przeka-
zujemy zbierajgc dane. Dodatkowo, informacje te do-
stepne sq dla wszystkich na naszej stronie interneto-
wej www.allianz.pl

Jezeli pojawiq sie pytania, mozna kontaktowac sie z nami przez telefon
pod numerem: 224 224 224 |ub przez naszq strone internetowq allianz.pl

NNWS-003 08/20



2. OPIS PRODUKTU | WARUNKI UBEZPIECZENIA

Przedstawiamy grupowe ubezpieczenie ,Strefa NNW szkolne” z trzema pakietami, ktére rézniq sie zakresem ochrony.

2. CO OBEJMUJE UBEZPIECZENIE

1. W tym rozdziale przedstawiamy najwazniejsze informacje o zakre-
sie ochrony. Opisujemy, co jest przedmiotem ubezpieczenia, a czego
nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq. Podajemy, gdzie dziata
ubezpieczenie oraz co zawierajq pakiety.

2. Wazne jest to, ze ochrona ubezpieczeniowa na rzecz
Ubezpieczonych bedzie Swiadczona tylko w zakresie opisanym
w pakiecie, ktéry Ubezpieczajgcy wybierze w odpowiedzi na naszq
oferte. Zakres potwierdzimy w Polisie. Doktadny zakres ubezpiecze-
nia oferowany przez nas w ramach poszczegélnych pakietéw jest
opisany w tych o.w.u.

3. Mozemy wprowadzi¢ w Umowie postanowienia dodatkowe lub od-
mienne od postanowien zawartych w o.w.u., o ile nie sq one sprzecz-
ne z obowiqzujgcymi przepisami prawa. Takie postanowienia po-
winny by¢ zaakceptowane przez obie strony (Ubezpieczajgcego
inas).

Tabela nr 1 - Gdzie dziata ubezpieczenie

GDZIE DZIALA UBEZPIECZENIE

4. Ochrong ubezpieczeniowq sq objete Zdarzenia ubezpieczeniowe
zaistniate na terytorium catego $wiata, z zastrzezeniem tego, ze nie-
ktére $wiadczenia przystugujgce na podstawie tych o.w.u. sq reali-
zowane wytgcznie w Polsce. Szczegoty dotyczgce zakresu teryto-
rialnego poszczegdlnych ryzyk opisujemy w Tabeli nr 1:

A WERSJA A. Smieré¢ Rodzica Ubezpieczonego Dziecka w wyniku Wypadku Caty swiat

B WERSJA B. Smier¢ Rodzica Ubezpieczonego Dziecka w wyniku Wypadku Caty Swiat
oraz $mieré Ubezpieczonego Dziecka w wyniku Wypadku

C Uszczerbek na zdrowiu w wyniku Wypadku Caty Swiat

D Koszty leczenia powstate w wyniku Wypadku Pokrywamy koszty leczenia poniesione w Polsce, za Wypadek, ktéry moze sie
wydarzy¢ na catym $wiecie

E Wstrzgsnienie mézgu w wyniku Wypadku Caty swiat

F Pogryzienie Ubezpieczonego Dziecka przez psa lub inne zwierzeta Caty Swiat

G Uszczerbek na zdrowiu w wyniku ataku epilepsji Caty $wiat

H Powtérna opinia medyczna Zorganizujemy i pokryjemy koszty swiadczen dotyczgcych Powaznego zachorowa-
nia, w tym przekazania Ekspertyzy sporzqdzonej przez Lekarza konsultanta swiad-
czqcego ustugi medyczne poza Polskg, niezaleznie od miejsca, w ktérym Powazne
zachorowanie zostato zdiagnozowane

| Ochrona Ubezpieczonego Dziecka w sieci Polska

J Swiadczenia assistance po Wypadku Organizujemy i pokrywamy koszty $wiadczen assistance w Polsce, za Wypadek,

ktory moze sie wydarzyé na catym $wiecie

K Pobyt w Szpitalu w wyniku Wypadku

Caty $wiat

L Organizacja i pokrycie kosztow pobytu Opiekuna w Szpitalu/hotelu
w przypadku pobytu Ubezpieczonego Dziecka w Szpitalu w wyniku
Wypadku

Organizujemy i pokrywamy koszty pobytu Opiekuna w Szpitalu/ hotelu w Polsce
w przypadku pobytu Ubezpieczonego w Szpitalu w wyniku Wypadku

M Nagte zachorowanie Ubezpieczonego skutkujqgce hospitalizacjg

Caty $wiat

N Rehabilitacja

Organizujemy i pokrywamy koszty rehabilitacji w Polsce, za Wypadek, ktéry moze
sie wydarzy¢ na catym $wiecie

(@] Powazne zachorowanie oraz Swiadczenie assistance — pomoc w chorobie

Zdiagnozowanie Powaznego zachorowania na catym Swiecie, organizujemy
i pokrywamy koszty $wiadczen assistance w Polsce, za Powazne zachorowanie,
ktére moze by¢ zdiagnozowane na catym Swiecie

P Swiadczenia assistance w przypadku ukgszenia kleszcza

Polska

JAK OKRESLAMY SUME UBEZPIECZENIA
I LIMITY ODPOWIEDZIALNOSCI

5. Suma ubezpieczenia i limity Swiadczen to maksymalne kwoty, do
wysokosci ktérych odpowiadamy w ramach Umowy. Kwoty te sta-
nowig gérnqg granice naszej odpowiedzialnosci. Sq one przewidzia-
ne osobno dla kazdego Ubezpieczonego.

6. Sumy ubezpieczenia oraz limity $wiadczen mogg by¢ rézne dla po-
szczegdblnych pakietéw w ramach zawieranej z nami Umowy.

7. Sumy ubezpieczenia oraz limity $wiadczen dla poszczegdlnych pa-
kietéw Ubezpieczajgcy ustala z nami przy zawieraniu Umowy - po-
twierdzimy je w tresci Polisy.

CO ZAWIERAIJA PAKIETY

8. Oferujemy ochrone w ramach trzech pakietéw ubezpieczenia.

W Tabeli nr 2 wskazujemy, jakie elementy sktadajq sie na dany
pakiet. Znak V" oznacza, ze w ramach danego pakietu obejmu-
jemy ochrong ubezpieczeniowq skutki okreslonego zdarzenia. Za
doptatq dodatkowej sktadki kazdy z pakietéw mozna rozszerzy¢
o opcjonalne ryzyka wskazane w tabeli.

9. W ramach kazdego z pakietéw mozna réwniez wybra¢ pomiedzy
wersjg A (gdzie ochronq ubezpieczeniowq obejmujemy $mierc
Rodzica Ubezpieczonego Dziecka w wyniku Wypadku) a wersjqg
B (gdzie poza $miercig Rodzica Ubezpieczonego Dziecka w wy-
niku Wypadku obejmujemy réwniez $mier¢ Ubezpieczonego
Dziecka w wyniku Wypadku).



Tabela nr 2 - Co zawierajq pakiety

Rodzaje pakietow

Kom-
fort Plus Max
A WERSJAA. Smier¢ Rodzica Ubezpie- v v v
czonego Dziecka w wyniku Wypadku
lub
B WERSJA B. Smier¢ Rodzica Ubezpie-
czonego Dziecka w wyniku Wypadku
& ., . . v N v
oraz Smieré Ubezpieczonego Dzie-
cka w wyniku Wypadku
C Uszczerbek na zdrowiu w wyniku v v v
Wypadku
D Koszty leczenia powstate w wyniku v v v
Wypadku
E Wstrzgsnienie mdzgu w wyniku
Wypadku v v v
F Pogryzienie Ubezpieczonego Dziecka
. . v N N
przez psa lub inne zwierzeta
G Uszczerb_ek na zdrowiu w wyniku v v v
ataku epilepsji
H Powtdérna opinia medyczna v v N
| Ochrqna Ubezpieczonego Dziecka v v v
w sieci
J Swiadczenia assistance po Wypadku
K Pobyt w Szpitalu w wyniku Wypadku
L Organizacja i pokrycie kosztow
pobytu Opiekuna w Szpitalu/ hotelu
w przypadku pobytu Ubezpieczo- v v
nego Dziecka w Szpitalu w wyniku
Wypadku
M Nagte zachorowanie Ubezpieczone- v
go skutkujgce hospitalizacjg
N  Rehabilitacja v
(o] Powazne zachorowanie oraz Swiad- (opcjo- (opcjo-  (opcjo-

czenie assistance — pomoc w chorobie nalnie)  nalnie) nalnie)

P Swiadczenia assistance w przypadku (opcjo-  (opcjo-  (opcjo-
ukagszenia kleszcza nalnie)  nalnie) nalnie)

SWIADCZENIA, KTORE OFERUJEMY

Przedstawiamy opis zdarzen, ktérych skutki obejmujemy ochronq ubez-
pieczeniowq oraz wskazujemy, jakie swiadczenia przystugujq z tytutu
ich zaistnienia.

A. Wersja A. $mieré¢ Rodzica Ubezpieczonego Dziecka w wyniku
Wypadku

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

10. Przedmiotem ubezpieczenia jest $mier¢ wskutek Wypadku, jokiemu
ulegt Rodzic Ubezpieczonego Dziecka. Jezeli w wyniku Wypadku
dojdzie do $mierci Rodzica Ubezpieczonego Dziecka, wyptacimy
Ubezpieczonemu Dziecku swiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubez-
pieczenia.

11. W przypadku $mierci obojga Rodzicéw Ubezpieczonego Dziecka
w tym samym Wypadku wyptacimy $wiadczenie w tgcznej wysoko-
$ci 150% Sumy ubezpieczenia.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA
12. Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq $mierci Rodzica
Ubezpieczonego Dziecka w wyniku Wypadku:
12.1. do ktérej ma zastosowanie jedno lub kilka Wytqczen ogél-
nych;
12.2. jezeli nie ma zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy
Wypadkiem a $miercig Rodzica Ubezpieczonego Dziecka.

B. Wersja B. émjerc’ Rodzica Ubezpieczonego Dziecka w wyniku
Wypadku oraz Smier¢ Ubezpieczonego Dziecka w wyniku
Wypadku

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

13.

14.

15.

Przedmiotem ubezpieczenia jest $mier¢ wskutek Wypadku, ja-
kiemu ulegt Rodzic Ubezpieczonego Dziecka lub Ubezpieczony.
Jezeli w wyniku Wypadku dojdzie do $mierci Rodzica
Ubezpieczonego Dziecka, wyptacimy Ubezpieczonemu Dziecku
Swiadczenie w wysokosci 20% Sumy ubezpieczenia.

W przypadku $mierci obojga Rodzicow Ubezpieczonego Dziecka
w tym samym Wypadku wyptacimy Swiadczenie w tgcznej wysoko-
$ci 60% Sumy ubezpieczenia.

W przypadku $mierci Ubezpieczonego w wyniku Wypadku wypta-
cimy Uposazonemu jednorazowe $wiadczenie w wysokosci 100%
Sumy ubezpieczenia.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA

16.

Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq $mierci Rodzica
Ubezpieczonego Dziecka w wyniku Wypadku oraz $mierci
Ubezpieczonego w wyniku Wypadku:
16.1. do ktérej ma zastosowanie jedno lub kilka Wytgczen ogol-
nych;
16.2. jezeli nie ma zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy
Wypadkiem a $mierciq Rodzica Ubezpieczonego Dziecka lub
$miercig Ubezpieczonego.

C. Uszczerbek na zdrowiu w wyniku Wypadku

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

17.

18.

19.

20.

21.

22.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

Jezeli w wyniku Wypadku Ubezpieczony dozna Uszczerbku na
zdrowiu, wyptacimy swiadczenie z tego tytutu w wysokosci zgod-
nej z Tabelg norm oceny stopnia Uszczerbku na zdrowiu w wyniku
Wypadku (Zatgcznik nr 1 do tych o.w.u.).

Za kazdy 1% Uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonemu przystuguje
Swiadczenie w wysokosci 1% Sumy ubezpieczenia.

Jezeli w wyniku Wypadku zostata uposledzona wieksza liczba funk-
cji fizycznych, to stopnie Uszczerbku na zdrowiu sumujg sie — maksy-
malnie do wartosci 100%.

Procent Uszczerbku na zdrowiu ustalamy w oparciu o dokumentacje
medyczng.

Przy ustalaniu stopnia Uszczerbku na zdrowiu nie bierzemy

pod uwage rodzaju pracy lub czynnosci wykonywanych przez
Ubezpieczonego.

Nie sumujemy Uszczerbku na zdrowiu w wyniku Wypadku w posta-
ci ztamania i utraty tej samej konczyny oraz utraty i uszkodzenia na-
rzqdu.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA

23.

Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq skutkéw Wypadku:
23.1. do ktérego ma zastosowanie jedno lub kilka Wytqczen ogol-
nych;
23.2. jezeli nie ma zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy
Wypadkiem a doznanym Uszczerbkiem na zdrowiy;
23.3. ktére nie sq ujete w Tabeli norm oceny stopnia Uszczerbku na
zdrowiu w wyniku Wypadku (Zatgcznik nr 1 do tych o.w.u.).

D. Koszty leczenia powstate w wyniku Wypadku

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

24,

25.

26.

Przedmiotem ubezpieczenia sq nastepstwa Wypadku, jakiemu
ulegt Ubezpieczony. Jezeli w wyniku Wypadku Ubezpieczony po-
niost koszty zwigzane z leczeniem skutkéw tego Wypadku, pokryje-
my udokumentowane koszty.

Limity naszej odpowiedzialnosci z tytutu kosztéw leczenia powsta-
tych w wyniku Wypadku sq okreslone w Umowie.

Pokrywamy wytqgcznie te koszty leczenia, ktérych zasadnos$é jest po-
twierdzona w dokumentacji medycznej. Nasza odpowiedzialnosé
obejmuje nastepujqce koszty leczenia:

26.1. wynagrodzenia lekarskie i pielegniarskie;

26.2. koszty zakupu lekarstw;

26.3. koszty zakupu lub wypozyczenia Sprzetu rehabilitacyjnego
lub protez;

26.4. koszty zakupu Srodkéw opatrunkowych;

26.5. koszty wykonania zdje¢ rentgenowskich, badan ultraso-
nograficznych oraz badan diagnostycznych zaleconych
przez Lekarza prowadzgcego w procesie leczenia skutkéw
Wypadku;



26.6.
26.7.
26.8.
269.
26.10.

koszty leczenia ambulatoryjnego lub szpitalnego;

koszty leczenia stomatologicznego;

koszty zabiegdw rehabilitacyjnych w trybie ambulatoryjnym;

koszty operadji plastycznych;

koszty transportu medycznego $rodkami ratownictwa me-

dycznego, wymaganymi w danych okoliczno$ciach na skutek

stanu zdrowia Ubezpieczonego po Wypadku.

27. Jezeli Ubezpieczony ulegt Wypadkowi i byt objety ochrong ubezpie-
czeniowq na podstawie kilku uméw ubezpieczenia, ktére obejmujg
zwrot kosztéw leczenia, to Swiadczenie z tego tytutu nie moze prze-
kraczaé rzeczywistych i udokumentowanych wydatkéw poniesio-
nych na ten cel.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA
28. Nie pokrywamy kosztéw leczenia:
28.1. przeprowadzanego poza Polskg;
28.2. poniesionych poza Polskq.
29. Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq kosztéw leczenia, ktére
sqg nastepstwem Wypadku:
29.1. do ktérego ma zastosowanie jedno lub kilka Wytgczen ogél-
nych;
29.2. jezeli nie ma zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy
Wypadkiem a powstaniem kosztéw leczenia.

E. Wstrzgs$nienie mézgu w wyniku Wypadku

CO OBEJMUJEMY OCHRONA
30. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.
Jezeli w wyniku Wypadku Ubezpieczony dozna Wstrzgsénienia méz-
gu, wyptacimy Ubezpieczonemu $wiadczenie z tego tytutu w wyso-
kosci okre$lonej w Umowie.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA
31. Nie obejmujemy ochronq ubezpieczeniowg Wstrzgsnienia moz-
gu w wyniku Wypadku, jezeli jego wystgpienie nie zostato potwier-
dzone w dokumentacji medycznej.
32. Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq skutkéw Wypadku:
32.1. do ktérego ma zastosowanie jedno lub kilka Wytgczen ogél-
nych;
32.2. jezeli nie ma zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy
Wstrzgénieniem mézgu a Wypadkiem.

F. Pogryzienie Ubezpieczonego Dziecka przez psa lub inne
zwierzeta

CO OBEJMUJEMY OCHRONA
33. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.
Swiadczenie z tytutu Pogryzienia Ubezpieczonego Dziecka przez
psa lub inne zwierzeta wyptacamy Ubezpieczonemu w wysokosci
okreslonej w Umowie, jezeli:

33.1. wwyniku pogryzienia przez psa powstaty u Ubezpieczonego
rany kgsane, o zaopatrzenie ktérych Ubezpieczony wystg-
pit w warunkach szpitalnych lub ambulatoryjnych. Za zaopa-
trzenie chirurgiczne rany uwazamy réwniez zatozenie paskoéw
do zamykania ran;

33.2. w wyniku pogryzienia przez inne zwierzeta Ubezpieczony byt
hospitalizowany minimum 24 godziny.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA
34. Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq skutkéw pogryzienia
Ubezpieczonego przez psa lub inne zwierzeta, do ktérego ma zasto-
sowanie jedno lub kilka Wytgczen ogdlnych.

G. Uszczerbek na zdrowiu w wyniku ataku epilepsji

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

35. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.
Jezeli w wyniku ataku epilepsji dojdzie u Ubezpieczonego do
Uszczerbku na zdrowiu wymienionego w Tabeli norm oceny stop-
nia Uszczerbku na zdrowiu w wyniku Wypadku (Zatgcznik nr 1 do
tych o.w.u.), wyptacimy Ubezpieczonemu z tego tytutu jednorazowe
Swiadczenie w wysokosci okreslonej w Umowie.
Atak epilepsji oraz uszczerbki, ktére byty jego nastepstwem, muszg
by¢ stwierdzone w dokumentacji medyczne;j.
Jednorazowe $wiadczenie z tytutu Uszczerbku na zdrowiu w wyniku
ataku epilepsji wyptacimy za 1 atak epilepsiji.
Woczesniejsze stwierdzenie u Ubezpieczonego objawoéw epilepsji nie
wptywa na naszg odpowiedzialnos¢.

36.

37.

38.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA

39. Atak epileps;ji nie jest traktowany jako Wypadek w rozumieniu tych
o.w.u. W zwigzku z tym nie wyptacimy Ubezpieczonemu $wiadcze-
nia z tytutu Uszczerbku na zdrowiu w wyniku Wypadku.
Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq skutkéw Uszczerbku na
zdrowiu w wyniku ataku epilepsji, do ktérego ma zastosowanie jed-
no lub kilka Wytgczen ogdlnych.
Nie ponosimy odpowiedzialnosci, jezeli brak jest zwigzku przy-
czynowo skutkowego pomiedzy atakiem epilepsji a doznanym
Uszczerbkiem na zdrowiu.

40.

41.

H. Powtérna opinia medyczna

CO OBEJMUJEMY OCHRONA
42. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego. Jesli po
uptywie Okresu karencji, ktéry wynosi 30 dni od daty rozpoczecia
Okresu ubezpieczenia zostanie zdiagnozowane u Ubezpieczonego
schorzenie wskazane w Katalogu Powaznych zachorowan
(Zatgcznik nr 3 do tych o.w.u.), zapewnimy mu organizacje i pokrycie
kosztéw nastepujgcych swiadczen:
42.1. poinformowanie Ubezpieczonego o dokumentacji medycznej
niezbednej do wydania Ekspertyzy;
przettumaczenie zgromadzonej dokumentacji medycznej na
jezyk obcy, ktérym postuguje sie Lekarz Konsultant wydajgcy
Ekspertyze;
dostarczenie przettumaczonej dokumentacji medycznej do
Lekarza Konsultanta;
przekazanie Ubezpieczonemu lub - na zyczenie
Ubezpieczonego - wskazanemu przez niego Lekarzowi pro-
wadzgcemu pisemnej Ekspertyzy, ktéra zawiera:

+ opinie Lekarza Konsultanta dotyczqgcg postawionej diag-
nozy oraz stosowanego leczenia,

* propozycje planu leczenia zalecanego przez Lekarza
Konsultanta,

+ dane adresowe o$rodkéw medycznych za granicq zajmujg-
cych sie leczeniem danego Powaznego zachorowania (po
uprzednim zwréceniu sie do co najmniej trzech osrodkow
medycznych za granicq),

+ ttumaczenie Ekspertyzy na jezyk polski.

43. Swiadczenia wymienione w poprzednim punkcie, przystugujq
Ubezpieczonemu jedynie z tytutu pierwszego ze zgtoszonych nam
Powaznych zachorowan.

42.2.

42.3.

42.4.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA

44. Nie obejmujemy ochronq ubezpieczeniowg Powaznych zachorowan,
ktérych Ubezpieczony byt $wiadomy w momencie przystepowania
do ubezpieczenia, zdiagnozowanych u niego w okresie 12 miesie-
cy przed rozpoczeciem Okresu ubezpieczenia i ktére zgodnie z zale-
ceniem lekarskim wymagaty dalszej diagnostyki. Tego wytgczenia
nie stosujemy, jezeli Ubezpieczony przez 12 miesiecy — bezposrednio
przed rozpoczeciem Okresu ubezpieczenia - byt u nas objety ochro-
nq ubezpieczeniowq z tytutu Powaznego zachorowania.
Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq Powaznych zachorowan,
do ktérych ma zastosowanie jedno lub kilka Wytqgczen ogdlnych.
Nie pokrywamy kosztéw leczenia Ubezpieczonego w o$rodkach me-
dycznych za granicq, ktére zostaty wskazane w Ekspertyzie.

45,

46.

l. Ochrona Ubezpieczonego Dziecka w sieci

CO OBEJMUJEMY OCHRONA
47. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.
Obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq skutki dziatan oséb trzecich
podejmowanych w Internecie, w tym w mediach spotecznosciowych,
polegajgce na naruszeniu débr osobistych Ubezpieczonego, w szcze-
gélnosci poprzez ujawnienie tam informacji dotyczqgcych zycia pry-
watnego Ubezpieczonego. W tym przypadku:

47.1. zorganizujemy i pokryjemy koszty kontaktu z administrato-
rem strony internetowej lub administratorem mediéw spo-
tecznosciowych dgzqc do usuniecia tresci naruszajgcych do-
bra osobiste Ubezpieczonego;

47.2. zorganizujemy i pokryjemy koszty dwoch wizyt
Ubezpieczonego u psychologa.

48. W razie bezprawnego dziatania osoby trzeciej podjetego w Internecie,
w tym w mediach spotecznosciowych, polegajgcego na naru-
szeniu débr osobistych Ubezpieczonego, wskazemy réwniez
Ubezpieczonemu dane teleadresowe sqdéw, ogélne informacje
o procedurze obrony swoich praw w postepowaniu sgdowym, moz-
liwosci pozasqdowego rozwigzania sporu oraz poinformujemy go
o treSci obowigzujgcych aktéw prawnych.



49. Nasza odpowiedzialnosé z tytutu ochrony Ubezpieczonego Dziecka

J. Swiadczenia assistance po Wypadku

w sieci jest ograniczona do 2 naruszen débr osobistych dokonanych

przez osoby trzecie w Internecie.

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

52. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego. W ra-

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA

50.

51.

Nie ponosimy kosztéw dochodzenia praw Ubezpieczonego w poste-
powaniu sgdowym lub pozasqgdowym, zwigzanych z naruszeniem
jego doébr osobistych.

Nie obejmujemy ochronqg ubezpieczeniowq skutkéw bezprawnych
dziatan osoéb trzecich, do ktérych ma zastosowanie jedno lub kilka
Wytqgczen ogélnych.

Tabela nr 3 - Swiadczenia assistance po Wypadku

zie wystgpienia Wypadku zorganizujemy i pokryjemy koszty
Swiadczen assistance, wskazanych w Tabeli nr 3.

53. Swiadczenia assistance sq realizowane na podstawie skierowa-

nia Lekarza prowadzgcego.

Limity
1. konsultacja chirurga do wyboru Ubezpieczone-
° 2. konsultacja okulisty go: maksymalnie 3 $wiad-
S 3. konsultacja otolaryngologa czenia na 1 Wypadek
S 4. konsultacja ortopedy
© . ’
aE: 5. konsultacja kardiologa
= 6. konsultacja neurologa
'g 7. konsultacja pulmonologa
S 8. konsultacja lekarza rehabilitacji medycznej
_-8 9. konsultacja neurochirurga
,.,;, 10. badania ambulatoryjne
11. badania radiologiczne*
12. ultrasonografia*
2  13. Tomografia komputerowa* do wyboru Ubezpieczone-
.g g 14. Rezonans magnetyczny* go: maksymalnie 1 $wiad-
S @ czenie na 1 Wypadek
33
@y
by
23y 15. Konsultacja psychologa maksymalnie 4 $wiadcze-
jepuel nia na 1 Wypadek
=2
gy
O 0
¥ o
transport medyczny — na podstawie pisemnego skierowania od Lekarza prowadzgcego: Swiadczenia do wielo-
« do Placéwki medycznej - z Miejsca zamieszkania krotnego wykorzystania
« pomiedzy Placéwkami medycznymi - w przypadku pobytu w Placéwce medycznej, ktéra nie odpowiada wymogom lecze- przez Ubezpieczonego,
nia odpowiednim dla stanu zdrowia Ubezpieczonego lub w przypadku skierowania przez Lekarza prowadzgcego na bada-  maksymalnie do wartosci
nia specjalistyczne lub zabieg chirurgiczny w innej Placowce medycznej limitu kwotowego uzgod-
9 « z Placéwki medycznej — do Miejsca zamieszkania nionego w Umowie
(]
"_é dostarczenie lekéw zapisanych przez Lekarza prowadzgcego i w sytuacji, gdy zgodnie z jego pisemnym zaleceniem, Ubezpie-
_GEJ_ czony (z uwagi na rodzaj obrazen jakich doznat) nie moze opuszczaé Miejsca zamieszkania — warunkiem realizacji $wiadcze-
o nia jest udostepnienie nam recepty niezbednej do wykupienia lekéw
.8
E; wizyta pielegniarki w Miejscu zamieszkania, na podstawie pisemnego zalecenia opieki pielegniarskiej od Lekarza prowadzg-
S cego, obejmujgca koszty dojazdu i honorarium pielegniarki w celu zapewnienia Ubezpieczonemu opieki w zakresie zaleconym
-g przez Lekarza prowadzgcego
\n

organizacja i pokrycie kosztow korepetycji lub organizacja i pokrycie kosztéw opieki nad Ubezpieczonym, gdy zgodnie
z pisemnym zaleceniem Lekarza prowadzgcego, Ubezpieczony (z uwagi na rodzaj obrazen jakich doznat) nie moze opuszczaé
Miejsca zamieszkania przez okres co najmniej 14 dni

wizyta lekarza internisty lub lekarza rodzinnego w Placéwce medycznej lub w Miejscu zamieszkania Ubezpieczonego, zgodnie
z zaleceniem Lekarza prowadzqcego, wraz z kosztami dojazdu lekarza internisty/rodzinnego oraz kosztami jego honorarium

1 $wiadczenie na 1 Wypa-
dek

* Zabiegi i badania realizowane w zakresie procedur medycznych wymienionych w Zatgczniku nr 2 do tych o.w.u.

54,

55.

56.

Realizacja ktéregokolwiek ze $wiadczeh medycznych wskazanych

Tabela nr 4 — Telefoniczna informacja medyczna

w Tabeli nr 3 pomniejsza maksymalng liczbe swiadczen medycz-
nych lub limit kwotowy do wykorzystania uzgodniony w Umowie.
W ramach maksymalnej liczby $wiadczeh medycznych do wykorzy-
stanig, istnieje mozliwo$¢ ponownego skorzystania z tego samego
rodzaju $wiadczenia medycznego. Nie dotyczy to $wiadczen wymie-
nionych ponizej, z ktérych mozna skorzystac tylko 1 raz po kazdym
Wypadku:

55.1. tomografia komputerowa;

55.2. rezonans magnetyczny;

55.3. wizyta lekarza internisty lub lekarza rodzinnego w Placéwce

medycznej lub w Miejscu zamieszkania Ubezpieczonego.

W razie wystgpienia Wypadku, zapewniamy réwniez
Ubezpieczonemu dostep do telefonicznej informacji medyczne;j.
Aby z niej skorzystaé, nie trzeba mie¢ uprzedniego skierowania od
Lekarza prowadzqgcego. Zakres informacji medycznych udostepnia-
nych przez telefon przedstawia Tabela nr 4.

Zakres udostepnianych informacji Limity

+ dane teleadresowe panstwowych i prywatnych placéwek bez limitu
stuzby zdrowia prowadzgcych leczenie po Wypadku,
lekéw, skutkéw ubocznych ich stosowania, interakcji
z innymi lekami

+ dane teleadresowe placdéwek prowadzqgcych zabiegi
rehabilitacyjne po Wypadku

+ dane teleadresowe placéwek handlowych oferujgcych
Sprzet rehabilitacyjny

+ sposoby przygotowania sie do operacji, zabiegdw lub
badah medycznych

« diety, zasady zdrowego zywienia po Wypadku

+ dane teleadresowe domdw pomocy spotecznej, hospicjéw

+ dane teleadresowe aptek czynnych przez catq dobe




CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA
57. Nie obejmujemy ochronq ubezpieczeniowq skutkéw Wypadku, do
ktérego ma zastosowanie jedno lub kilka Wytqczen ogdlnych.

K. Pobyt w Szpitalu w wyniku Wypadku

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

58. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

Jezeli w wyniku Wypadku Ubezpieczony przebywat w Szpitalu nie-
przerwanie co najmniej 24 godziny, wyptacimy Ubezpieczonemu
Swiadczenie w wysokosci okreslonej w Umowie za kazdy dzier ho-
spitalizacji rozpoczetej w Okresie ubezpieczenia, jednak — nie dtuzej
niz za 180 dni. Swiadczenie wyptacimy réwniez wéwczas, gdy pobyt
w Szpitalu zakonczy sie po uptywie Okresu ubezpieczenia.

59. Dokumentem, na podstawie ktérego wyptacimy swiadczenie z ty-
tutu Pobytu w Szpitalu w wyniku Wypadku, jest wystawiona przez
Szpital karta informacyjna lub inny dokument potwierdzajgcy pobyt
Ubezpieczonego w Szpitalu.

60. Do okresu pobytu w Szpitalu w wyniku Wypadku nie wliczamy dni
objetych przepustkq.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA
61. Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq pobytu Ubezpieczonego w:
» domu opieki, domu pomocy spotecznej,
osrodku dla psychicznie chorych,
osrodku leczenia uzaleznien,
osrodku rekonwalescencyjnym, uzdrowiskowym, sanatoryjnym
lub oérodku wypoczynkowym,
szpitalu rehabilitacyjnym lub osrodku rehabilitacji,
szpitalu na oddziale rehabilitacyjnym, oddziale dziennego po-
bytu Placéwki medycznej, ktérej podstawowym celem jest pro-
wadzenie leczenia uzdrowiskowego lub rehabilitacyjnego.
62. Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowqg Pobytu w Szpitalu w wy-
niku Wypadku:
62.1. do ktérego ma zastosowanie jedno lub kilka Wytqczen ogél-
nych;
62.2. jezeli pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu nie jest wynikiem
Wypadku.

L. Organizacja i pokrycie kosztéow pobytu Opiekuna w Szpitalu/
hotelu w przypadku pobytu Ubezpieczonego Dziecka w Szpitalu
w wyniku Wypadku

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

63. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.
Jezeli w wyniku Wypadku Ubezpieczony przebywa w Szpitalu nie-
przerwanie co najmniej 24 godziny lub - zgodnie z przewidywania-
mi Lekarza prowadzgcego — bedzie przebywaé w Szpitalu co naj-
mniej 24 godziny, zapewnimy organizacje i pokryjemy koszty pobytu
Opiekuna w Szpitalu albo w hotelu — w zaleznosci od tego, co wybie-
rze Opiekun.

64. Swiadczenie przystuguje maksymalnie do limitu dziennego uzgod-
nionego z Ubezpieczajgcym przy zawieraniu Umowy i za okres po-
bytu Ubezpieczonego w Szpitalu - nie dtuzej niz za 14 dni.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA

65. Nie organizujemy i nie pokrywamy kosztéw pobytu Opiekuna
w Szpitalu albo hotelu, jezeli pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu jest
nastepstwem Wypadku, do ktérego ma zastosowanie jedno lub kil-
ka Wytqgczen ogolnych.

66. Nie organizujemy i nie pokrywamy kosztéw pobytu Opiekuna
w Szpitalu albo hotelu jezeli Ubezpieczony przebywa w Szpitalu
zinnego powodu niz Wypadek.

M. Nagte zachorowanie Ubezpieczonego skutkujgce
hospitalizacjg

CO OBEJMUJEMY OCHRONA
67. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego. W przy-
padku Nagtego zachorowania Ubezpieczonego skutkujgce-
go hospitalizacjq przez okres nie krétszy niz 5 dni, wyptacimy
Ubezpieczonemu z tego tytutu jednorazowe $wiadczenie w wysoko-
$ci okreslonej w Umowie.

68. Nasza odpowiedzialno$é jest ograniczona do 2 Nagtych zachoro-
wan Ubezpieczonego skutkujgcych hospitalizacjg. Swiadczenie wy-
ptacimy na podstawie wystawionej przez Szpital karty informacyj-
nej lub innego dokumentu potwierdzajgcego nagte zachorowanie
i hospitalizacje.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA

69. Nie obejmujemy ochronq ubezpieczeniowg Nagtego zachorowania,
ktérego skutkiem nie byta hospitalizacja Ubezpieczonego, bgdz gdy
Nagte zachorowanie skutkowato hospitalizacjq Ubezpieczonego
przez okres krétszy niz 5 dni.

70. Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq Nagtego zachorowania
Ubezpieczonego skutkujgcego hospitalizacjqg, jezeli Ubezpieczony
przebywat w:

» domu opieki, domu pomocy spotecznej,
« osrodku dla psychicznie chorych,
hospicjum onkologicznym,
osrodku leczenia uzaleznien,
osrodku rekonwalescencyjnym, uzdrowiskowym, sanatoryjnym
lub o$rodku wypoczynkowym,
szpitalu rehabilitacyjnym lub o$rodku rehabilitacji,
szpitalu na oddziale rehabilitacyjnym, oddziale dziennego po-
bytu Placéwki medycznej, ktérej podstawowym celem jest pro-
wadzenie leczenia uzdrowiskowego lub rehabilitacyjnego.
71. Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq Nagtego zachorowania
Ubezpieczonego skutkujgcego hospitalizacjq, do ktérego ma zasto-
sowanie jedno lub kilka Wytqczen ogdlnych.

N. Rehabilitacja

CO OBEJMUJEMY OCHRONA
72. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.
Jezeli w wyniku Wypadku Lekarz prowadzqcy zlecit
Ubezpieczonemu poddanie sie zabiegom rehabilitacyjnym, zapew-
nimy organizacje i pokryjemy koszty tych zabiegdw, o ile bedq prze-
prowadzone na terenie Polski.
73. Limit na zabiegi rehabilitacyjne jest okre$lony w Umowie.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA
74. Nie obejmujemy ochronq ubezpieczeniowq skutkéw Wypadku, do
ktérego ma zastosowanie jedno lub kilka Wytgczen ogdlnych.

0. Powazne zachorowanie oraz Swiadczenie assistance - pomoc
w chorobie

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

Swiadczenia w przypadku Powaznego zachorowania

75. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego. Jesli po
uptywie Okresu karencji, ktéry wynosi 30 dni od daty rozpoczecia
Okresu ubezpieczenia, zostanie zdiagnozowane u Ubezpieczonego
schorzenie wskazane w Katalogu Powaznych zachorowan
(Zatgcznik nr 3 do tych o.w.u.), wyptacimy mu Swiadczenie w wyso-
kosci okreslonej w Umowie.

76. Za date wystgpienia Powaznego zachorowania uznajemy dzien,
w ktérym zostato ono zdiagnozowane przez Lekarza prowadzgce-
go.

77. Z tytutu Powaznego zachorowania przystuguje Ubezpieczonemu
1 $wiadczenie w odniesieniu do danego Powaznego zachorowania.

Swiadczenia assistance - w razie Powaznego zachorowania

78. W razie wystgpienia Powaznego zachorowania zdiagnozowanego
u Ubezpieczonego po uptywie Okresu karencji, ktéry wynosi 30 dni
od daty rozpoczecia Okresu ubezpieczenia, organizujemy i pokry-
wamy koszty $wiadczen assistance wskazanych w Tabeli nr 5.

79. Swiadczenia assistance realizujemy na podstawie pisemnego skie-
rowania Lekarza prowadzgcego.
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Tabela nr 5 - Swiadczenia assistance w razie Powaznego zachorowania

Limity

Swiadczenia medyczne

14. diagnostyka laboratoryjna:
» mocz - badanie ogdlne;
+ OB.; Morfologia; APTT (czas kaolinowo-
-kefalinowy)
* PT (czas protombinowy);
« Fibrynogen;

1. konsultacja chirurga

2. konsultacja okulisty

3. konsultacja otolaryngologa
4. konsultacja ortopedy

5. konsultacja ginekologa

6. konsultacja urologa

7. konsultacja pulmonologa * Glukoza;

8. konsultacja neurologa « elektrolity (séd i potas);
9. konsultacja onkologa « Lipidogram;

10. konsultacja endokrynologa * proby watrobowe;

11. konsultacja hematologa » Amylaza;

12. konsultacja nefrologa » Mocznik;

13. konsultacja dermatologa * TSH (tyreotropina);

15. Rehabilitacja:
+ cykloergometr, bieznia, stepper;

« ¢wiczenia ogdlnousprawniajgce; trening oporowy;
« fizykoterapia i rehabilitacja oddechowa

« Kreatyning;

« kwas moczowy;

* Proteinogram;

« Ferrytyna;

« wapn catkowity;

« fosfor nieorganiczny;

* Magnez;

* CRP ilosciowo;

« HBs przeciwciata;

« lgE catkowite;

» markery: CA 125, PSA, CA72-4, AFP,
CEA, Beta-HCG, CA 15-3, kalcytonina,
Beta-2-mikroglobulina, NSE, Cyfra 21

do wyboru Ubezpieczonego:
maksymalnie 5 $wiadczen na
1 Powazne zachorowanie

maksymalnie 1 $wiadczenie
na kazde Powazne zachoro-
wanie (do 10 zabiegbw/sesji
stanowigcych tgcznie 1 $wiad-
czenie)

Badania specjalistyczne

16. Biopsja (pobranie materiatu wraz z mikroskopowym badaniem histopatologicznym)

17. Badania radiologiczne
18. Ultrasonografia

19. Rezonans magnetyczny

20. Tomografia komputerowa

do wyboru Ubezpieczonego:
maksymalnie 1 $wiadczenie
na kazde Powazne zachoro-
wanie

maksymalnie 1 badanie na
kazde Powazne zachorowanie

maksymalnie 1 badanie na
kazde Powazne zachorowanie

Telefoniczna informacja medyczna — zakres udostepnianych informacji:

« dane teleadresowe panstwowych i prywatnych placéwek stuzby zdrowia prowadzgcych leczenie Powaznych zachorowan

« dziatanie lekdw, skutki uboczne ich stosowania, interakcje z innymi lekami

« dane teleadresowe placéwek prowadzqgcych zabiegi rehabilitacyjne po Powaznym zachorowaniu

« dane teleadresowe placéwek handlowych oferujgcych Sprzet rehabilitacyjny
* sposoby przygotowania sie do operacji, zabiegdw lub badan medycznych

« diety, zasady zdrowego zywieniu po Powaznym zachorowaniu

+ dane teleadresowe doméw pomocy spotecznej, hospicjow

+ dane teleadresowe aptek czynnych przez catq dobe

bez limitu

Swiadczenia opiekunicze

proces rehabilitacyjny:
« wizyty fizjoterapeuty w Miejscu zamieszkania albo
« wizyty Ubezpieczonego w poradni rehabilitacyjnej (wraz z kosztami transportu)

na podstawie sporzgdzonego na pismie skierowania na rehabilitacje od Lekarza prowadzgcego

wypozyczenie albo zakup oraz transport Sprzetu rehabilitacyjnego do Miejsca zamieszkania, na podstawie sporzgdzonego na

pismie zalecenia uzywania Sprzetu rehabilitacyjnego od Lekarza prowadzqgcego

dostarczenie positkdéw do Miejsca zamieszkania, koszty positkéw pokrywa Ubezpieczony

dostarczenie lekéw zaordynowanych przez Lekarza prowadzgcego do Miejsca zamieszkania, Warunkiem realizacji Swiadczenia

jest udostepnienie recepty niezbednej do wykupienia lekéw

wizyta pielegniarki w Miejscu zamieszkania, na podstawie pisemnego zalecenia opieki pielegniarskiej od Lekarza prowadzgcego
leczenie, obejmujgca koszty dojazdu i honorarium pielegniarki w celu zapewnienia Ubezpieczonemu opieki w zakresie zaleconym

przez Lekarza prowadzgcego

zwrot kosztéw peruk i protez na rzecz Ubezpieczonego

Swiadczenia do wielokrotnego
wykorzystania maksymalnie
do wartosci limitu kwotowego
uzgodnionego w Umowie

transport medyczny - na podstawie sporzqdzonego na pismie skierowania od Lekarza prowadzqgcego:

« do Placéwki medycznej — z Miejsca zamieszkania

« pomiedzy Placéwkami medycznymi — w przypadku pobytu w Placéwce medycznej, ktéra nie odpowiada wymogom leczenia
odpowiednim dla stanu zdrowia Ubezpieczonego lub w przypadku skierowania przez Lekarza prowadzgcego na badania

specjalistyczne lub zabieg chirurgiczny w innej Placowce medycznej
« z Placéwki medycznej do Miejsca zamieszkania

psycholog - konsultacja w Miejscu zamieszkania lub w poradni zdrowia psychicznego

80.

81.

82.

83.

Zapewniamy organizacje i pokrywamy koszty Swiadczen medycz-
nych i Swiadczen opiekunczych do wysokosci limitéw kwotowych

i ilosciowych wskazanych w Umowie, ktore stanowiq gérng granice
naszej odpowiedzialnosci w zwigzku z 1 Powaznym zachorowaniem.
Swiadczenia medyczne sposrdd dostepnych dwudziestu realizujemy
do maksymalnej liczby S$wiadczen medycznych i limitu kwotowego
do wykorzystania.

Realizacja ktéregokolwiek ze $wiadczeh medycznych pomniejsza
maksymalngq liczbe i limit kwotowy do wykorzystania uzgodnionych
w Umowie Swiadczen medycznych.

W ramach maksymalnej liczby $wiadczeh medycznych do wykorzy-
stanig, istnieje mozliwo$¢ ponownego skorzystania z tego samego
rodzaju $wiadczenia medycznego. Nie dotyczy to $wiadczen wymie-
nionych ponizej, z ktérych mozna skorzystac tylko 1 raz po kazdym
Powaznym zachorowaniu:
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84.

85.

83.1. tomografia komputerowa;

83.2. rezonans magnetyczny;

83.3. rehabilitacja;

83.4. biopsja albo badanie radiologiczne albo ultrasonografia.
Swiadczenie medyczne - diagnostyka laboratoryjna — niezaleznie
od liczby zleconych do wykonania badan na jednym skierowaniu
wystawionym przez Lekarza prowadzgcego — traktowane jest jako
1 $wiadczenie medyczne w ramach maksymalnej liczby $wiadczen
medycznych do wykorzystania.

Swiadczenia opiekufcze realizujemy do wysokoéci maksymalnego
tgcznego limitu kwotowego uzgodnionego w Umowie, z mozliwos-
cig ponownego skorzystania z tego samego rodzaju $wiadczenia
opiekunczego.



CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA
86. W zakresie wyptaty $wiadczenia z tytutu Powaznego zachorowa-

nia oraz Swiadczen assistance — pomoc w chorobie, nie obejmujemy
ochrong ubezpieczeniowq:

86.1. Powaznych zachorowan, ktérych Ubezpieczony byt Swiadomy
w momencie przystepowania do ubezpieczenia, zdiagnozowa-
nych u niego w okresie 12 miesiecy przed rozpoczeciem Okresu
ubezpieczenia i ktére zgodnie z zaleceniem lekarskim wyma-
gaty dalszej diagnostyki — tego wytgczenia nie stosujemy, jezeli
Ubezpieczony przez 12 miesiecy bezposrednio przed rozpocze-
ciem Okresu ubezpieczenia byt u nas objety ochrong ubezpie-
czeniowq z tytutu Powaznego zachorowania;

86.2. wystgpienia w Okresie ubezpieczenia kolejnego (tego sa-
mego) Powaznego zachorowania, za ktére juz wyptacilismy
Swiadczenie;

86.3. wystgpienia w Okresie ubezpieczenia kolejnego Powaznego
zachorowania, jezeli to Powazne zachorowanie jest rezul-
tatem Powaznego zachorowania, za ktére wyptacilismy juz
Swiadczenie.

87. Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowqg Powaznego zachoro-

wania, do ktérego ma zastosowanie jedno lub kilka Wytgczen ogol-
nych. Naszqg odpowiedzialnoscig nie obejmujemy rowniez przy-
padkoéw, ktére nie sg objete zakresem ubezpieczenia, wskazanych
w lit. B poszczegélnych definicji Powaznych zachorowan, zawartych
w Zatqgczniku nr 3 do tych o.w.u.

P. Swiadczenia assistance w przypadku ukgszenia kleszcza

CO OBEJMUJEMY OCHRONA

88.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego. W razie
ukgszenia Ubezpieczonego przez kleszcza, zorganizujemy i pokryje-
my lub zwrécimy koszty nastepujgcych $wiadczen:

88.1. wizyta lekarska w celu usuniecia kleszcza zagniezdzonego
w ciele Ubezpieczonego;

88.2. transport kleszcza w celu wykonania badania i badanie klesz-
cza pod kgtem nosicielstwa patogendw borrelia burgdorferi
lub babesia divergens;

88.3. koszty antybiotykoterapii — zwrdcimy koszty antybiotykéw
na podstawie imiennych rachunkéw lub dowodéw ich zapta-
ty w Polsce, jezeli w wyniku badania okaze sig, ze kleszcz jest
nosicielem patogenéw borrelia burgdorferi lub babesia diver-
gens a Lekarz prowadzqgcy zlecit Ubezpieczonemu poddanie
sie leczeniu antybiotykami.

89. Zorganizujemy i pokryjemy koszty Swiadczen assistance w przypad-

ku ukgszenia kleszcza tgcznie do wysokosci limitu uzgodnionego
z Ubezpieczajgcym przy zawieraniu Umowy. Z tych $wiadczen moz-
na skorzystacé tylko 1 raz.

CZEGO NIE OBEJMUJEMY OCHRONA

90.

Nie obejmujemy ochrong ubezpieczeniowq ukgszenia kleszcza, do
ktérego ma zastosowanie jedno lub kilka Wytgczen ogdlnych.

2.2. WYLACZENIA OGOLNE

W tym rozdziale wskazujemy, jakich zdarzen nie obejmujemy ochrong
ubezpieczeniowqg w ramach Umowy.

91.

92.

93.

94,

95.

96.

Naszg odpowiedzialnoscig nie obejmujemy Zdarzen ubezpieczenio-
wych, ktére miaty miejsce przed Okresem ubezpieczenia.

Naszg odpowiedzialnoscig nie obejmujemy kosztéw powstatych

z tytutu lub w nastepstwie tego, ze nie spetnimy lub opdznimy sie ze
spetnieniem $wiadczenia w wyniku dziatania Sity wyzszej.

Rozmiar doznanych krzywd, cierpien i bélu nie jest przedmiotem na-
szego $wiadczenia ani nie wptywa na jego wysokosé.

Nie ponosimy odpowiedzialnosci za przebieg leczenia i jego efekty,
stawiane diagnozy, brak skierowania na dodatkowe badanie, co do
ktérych decyzje podejmuje Lekarz prowadzgcy lub Lekarz konsul-
tant.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje konsekwencji Wypadkdéw w po-
staci pourazowych psychoz, encefalopatii i nerwic.

Zakres naszej odpowiedzialnosci nie obejmuje Zdarzen ubezpiecze-
niowych, ktére powstaty wskutek:

96.1. umyslnego dziatania Ubezpieczonego, samookaleczenia
Ubezpieczonego lub okaleczenia na wtasnqg prosbe, usitowa-
nia popetnienia przez Ubezpieczonego samobdjstwa i popet-
nienia przez Ubezpieczonego samobéjstwa — niezaleznie od
stanu poczytalnosci;
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96.2. popetnienia przez Ubezpieczonego przestepstwa umyslnego
stwierdzonego prawomocnym wyrokiem sqdu;

96.3. dziatan wojennych, stanu wojennego, stanu wyjgtkowego,
wybuchu nuklearnego, wycieku, zanieczyszczenia, skazenia,
reakcji jgdrowej, skazenia spowodowanego bronig jgdrowg
lub promieniotwérczoscig;

96.4. epidemii lub pandemii ogtoszonych przez organy administra-
Gji panstwowej lub Swiatowg Organizacje Zdrowia (WHO),

96.5. leczenia eksperymentalnego Ubezpieczonego i leczenia nie-
potwierdzonego badaniami;

96.6. zabiegu lub leczenia Ubezpieczonego nieuznanego w sposéb
naukowy i medyczny przez $wiatowg Organizacje Zdrowia
(WHO);

96.7. zdiagnozowania wady wrodzonej Ubezpieczonego zakwa-
lifikowanej w Miedzynarodowe;j Statystycznej Klasyfikacji
Choréb i Probleméw Zdrowotnych (ICD-10) jako wady rozwo-
jowe wrodzone, znieksztatcenia i aberracje chromosomowe
(Q00-Q98);

96.8. zarazenia Ubezpieczonego wirusem HIV lub chorobami prze-
kazywanymi drogqg ptciowq, zachorowania na AIDS przez
Ubezpieczonego;

96.9. Katastrofy naturalnej oraz skazenia ogtaszanego przez stuz-
by administracyjne kraju zajscia Wypadku;

96.10. uzycia biologicznych lub chemicznych materiatéw, substan-
¢ji lub sktadnikéw w celu spowodowania zagrozenia zycia lub
zdrowia ludzkiego;

96.11. zazycia przez Ubezpieczonego lekéw na recepte nieprzepisa-
nych przez lekarza, dziatania na organizm Ubezpieczonego
lekéw uzytych niezgodnie z zaleceniem lekarskim lub wska-
zaniem ich uzyciag, o ile zachowanie powodujgce zdarzenie
pozostawato w bezposrednim zwigzku przyczynowo-skutko-
wym ze spozyciem tych substancji;

96.12. Choroby psychicznej Ubezpieczonego;

96.13. leczenia lub poddania sie przez Ubezpieczonego zabiegowi
pozostajgcemu w bezposrednim nastepstwie cigzy, porodu
lub potogu.

97. Zakres ubezpieczenia nie obejmuje Wypadkéw, ktore powstaty

wskutek:

97.1. czynnego i niezgodnego z prawem udziatu Ubezpieczonego
w Aktach przemocy, rozruchach i zamieszkach;

97.2. stanéw chorobowych Ubezpieczonego, w tym nastepstw
Chorob psychicznych;

97.3. jakichkolwiek choréb psychosomatycznych Ubezpieczonego;

97.4. Zawatu serca lub Udaru mézgu u Ubezpieczonego;

97.5. bezposredniego dziatania Ubezpieczonego w stanie po uzy-
ciu alkoholu lub w stanie nietrzezwosci (w rozumieniu ustawy
o wychowaniu w trzezwosci);

97.6. bezposredniego dziatania Ubezpieczonego po uzyciu $rod-
kéw odurzajgceych, substancji psychotropowych srodkéw za-
stepczych lub nowych substancji psychoaktywnych (w rozu-
mieniu ustawy o przeciwdziataniu narkomanii);

97.7. prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu (w rozumie-
niu ustawy prawo o ruchu drogowym) bez wymaganych
uprawnien do kierowania pojazdem, jezeli brak uprawnien
miat wptyw na powstanie Wypadku, lub prowadzenia przez
Ubezpieczonego pojazdu (w rozumieniu ustawy prawo o ru-
chu drogowym) niedopuszczonego do ruchu zgodnie z wtas-
ciwymi przepisami prawa, jezeli stan techniczny pojazdu miat
wptyw na wystgpienie Wypadku;

97.8. poddania sie przez Ubezpieczonego leczeniu o charakterze
zachowawczym lub zabiegowym, chyba ze wskazanie lekar-
skie do przeprowadzenia leczenia byto bezposrednio zwigza-
ne z Wypadkiem;

97.9. dziatan wojennych o zasiegu lokalnym i miedzynarodowym
oraz aktéw terroru — odpowiadamy jednak za zdarzenia po-
wstate w wyniku nagtych dziatan wojennych oraz aktéw ter-
roru o ile miaty miejsce w kraju, co do ktérego Ministerstwo
Spraw Zagranicznych nie opublikowato ostrzezenia dla po-
drézujgceych o zagrozeniu atakiem terrorystycznym lub dzia-
taniami wojennymi na stronie internetowej www.msz.gov.pl
na co najmniej 7 dni przed Wypadkiem;

97.10. energii jgdrowej, promieniowania radioaktywnego i oddzia-
tywania pola magnetycznego w zakresie szkodliwym dla
cztowieka, z wytqgczeniem stosowania wyzej wymienionych
w terapii, zgodnie z zaleceniami lekarskimi;

97.11. wypadku w ruchu lotniczym, nie dotyczy to sytuacji, gdy
Ubezpieczony byt pilotem, pracownikiem personelu poktado-
wego (np. stewardesa) lub pasazerem samolotu pasazerskie-
go licencjonowanych linii lotniczych;

97.12. uczestniczenia przez Ubezpieczonego w zawodach jako kie-
rowca, pomochnik kierowcy lub pasazer wszelkich pojazdéw



98.

silnikowych, z uwzglednieniem wszelkiego rodzaju jazd préb-
nych i testowych;

97.13. wykonywania przez Ubezpieczonego zadan kaskaderskich;

97.14. Zawodowego uprawniania sportu przez Ubezpieczonego;

97.15. uprawiania Sportéw wysokiego ryzyka przez
Ubezpieczonego.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje $mierci Rodzica Ubezpieczonego

Dziecka w wyniku Wypadku, ktéry powstat wskutek:

98.1. czynnego i niezgodnego z prawem udziatu Rodzica
Ubezpieczonego Dziecka w Aktach przemocy, rozruchach
i zamieszkach;

98.2. stanéw chorobowych Rodzica Ubezpieczonego Dziecka,

w tym nastepstw Chordb psychicznych;

98.3. jakiejkolwiek choroby psychosomatycznej Rodzica
Ubezpieczonego Dziecka;

98.4. Zawatu serca lub Udaru mézgu u Rodzica Ubezpieczonego
Dziecka;

98.5. bezposredniego dziatania Rodzica Ubezpieczonego Dziecka
w stanie po uzyciu alkoholu lub w stanie nietrzezwosci (w ro-
zumieniu ustawy o wychowaniu w trzezwosci);

98.6. bezposredniego dziatania Rodzica Ubezpieczonego Dziecka
po uzyciu srodkdéw odurzajqgcych, substancji psychotropowych
$rodkéw zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych
(w rozumieniu ustawy o przeciwdziataniu narkomanii);

98.7. prowadzenia przez Rodzica Ubezpieczonego Dziecka pojazdu
(w rozumieniu ustawy prawo o ruchu drogowym) bez wyma-
ganych uprawnien do kierowania pojazdem, jezeli fakt braku
uprawnien miat wptyw na powstanie Wypadku, lub prowadze-
nia przez Rodzica Ubezpieczonego Dziecka pojazdu (w rozu-
mieniu ustawy prawo o ruchu drogowym) niedopuszczonego
do ruchu zgodnie z wtasciwymi przepisami prawa, jezeli stan
techniczny pojazdu miat wptyw na wystgpienie Wypadku;

98.8. poddania sie przez Rodzica Ubezpieczonego Dziecka lecze-
niu o charakterze zachowawczym lub zabiegowym, chyba ze
wskazanie lekarskie do przeprowadzenia leczenia byto bez-
posrednio zwigzane z Wypadkiem;

98.9. dziatan wojennych o zasiegu lokalnym i miedzynarodowym
oraz aktéw terroru, odpowiadamy jednak za zdarzenia po-
wstate w wyniku nagtych dziatan wojennych oraz aktéw ter-
roru o ile miaty miejsce w kraju, co do ktérego Ministerstwo
Spraw Zagranicznych nie opublikowato ostrzezenia dla po-
drézujgcych o zagrozeniu atakiem terrorystycznym lub dzia-
taniami wojennymi na stronie internetowej www.msz.gov.pl
na co najmniej 7 dni przed Wypadkiem;

98.10. energii jadrowej, promieniowania radioaktywnego i oddzia-
tywania pola magnetycznego w zakresie szkodliwym dla
cztowieka, z wytqczeniem stosowania wyzej wymienionych
w terapii, zgodnie z zaleceniami lekarskimi;

98.11. wypadku w ruchu lotniczym, nie dotyczy to sytuacji, gdy
Rodzic Ubezpieczonego Dziecka byt pilotem, pracownikiem
personelu poktadowego (np. stewardesa) lub pasazerem sa-
molotu pasazerskiego licencjonowanych linii lotniczych;

98.12. uczestniczenia przez Rodzica Ubezpieczonego Dziecka w za-
wodach jako kierowca, pomocnik kierowcy lub pasazer wszel-
kich pojazdéw silnikowych, z uwzglednieniem wszelkiego ro-
dzaju jazd prébnych i testowych;

98.13. wykonywania przez Rodzica Ubezpieczonego Dziecka zadan
kaskaderskich;

98.14. Wyczynowego uprawniania sportu przez Rodzica
Ubezpieczonego Dziecka;

98.15. Zawodowego uprawiania sportu przez Rodzica
Ubezpieczonego Dziecka;

98.16. uprawiania Sportéw wysokiego ryzyka przez Rodzica
Ubezpieczonego Dziecka.

2.3. OBOWIAZKI UBEZPIECZAJACEGO
| UBEZPIECZONEGO ZWIAZANE

Z ZAWIERANIEM LUB
PRZYSTAPIENIEM DO UMOWY

W tej czesci znajdujq sie informacje o tym, jakie sq obowiqzki
Ubezpieczajgcego oraz Ubezpieczonego zwiqzane z Umowag.

99.

Ubezpieczajqcy jest zobowigzany do podania nam wszyst-
kich znanych mu okolicznosci, o ktére pytalismy go we

whniosku albo w innych pismach przed zawarciem Umowy. Jezeli
Ubezpieczajgcy zawiera Umowe przez przedstawiciela obowigzek
ten cigzy rowniez na przedstawicielu i obejmuje ponadto okolicz-
nosci jemu znane. Jezeli nie otrzymamy odpowiedzi na nasze pyta-
nia, a mimo to zawrzemy Umowe z Ubezpieczajgcym, to uznajemy,
ze pominiete okolicznosci nie byty istotne. W czasie trwania Umowy
nalezy nam zgtaszac zmiany okolicznosci, o ktérych mowa powyzej,
niezwtocznie po otrzymaniu o nich wiadomosci.

100. Jezeli Ubezpieczajgcy zawiera Umowe na cudzy rachunek, obowigz-
ki z punktu 99 spoczywajq zaréwno na Ubezpieczajgcym, jok i na
Ubezpieczonym. Wyjgtkiem sq sytuacje, gdy Ubezpieczony nie wie-
dziat o zawarciu Umowy na jego rachunek.

101. Nie odpowiadamy za skutki okolicznosci, ktére z naruszeniem
punktéw 99-100 nie zostaty podane do naszej wiadomosci. Jezeli
Ubezpieczajgcy lub Ubezpieczony umyslnie nie ujawnili nam tych
okolicznosci, w razie watpliwosci przyjmiemy, ze Wypadek przewi-
dziany Umowgq i jego nastepstwa sqg skutkiem okolicznosci, ktérych
nam nie ujawniono.

102. Zawierajgc Umowe na rachunek Ubezpieczonego, Ubezpieczajgcy
powinien doreczy¢ Ubezpieczonemu (przed przystqgpie-
niem Ubezpieczonego do Umowy) o.w.u. Dodatkowo, jezeli
Ubezpieczajqgcy i osoba zainteresowana przystgpieniem do Umowy
uzgodnili, ze przystgpienie do Umowy moze nastgpié poprzez ztoze-
nia o$wiadczenia w systemie informatycznym udostepnionym przez
nas dla tego celu, Ubezpieczajgcy, wraz z o.w.u., zobowigzany jest
przekazaé osobie zainteresowanej link prowadzgcy do takiego sy-
stemu informatycznego. Ubezpieczony ma prawo uzyskaé od nas in-
formacje o postanowieniach Umowy, w zakresie, w jakim dotyczqg
jego praw i obowigzkdw.

103. Jezeli Ubezpieczajgcy chce uzgodnic z Ubezpieczonym, ze to on be-
dzie finansowac¢ koszt sktadki ubezpieczeniowej z tytutu objecia
Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowqg na postawie Umowy
zawartej przez Ubezpieczajgcego, jest on zobowigzany doreczy¢
Ubezpieczonemu o.w.u. Powinien to zrobi¢ przed wyrazeniem zgody
przez Ubezpieczonego na finansowanie kosztu sktadki ubezpiecze-
niowe;j.

104. Ubezpieczajqgcy i my, jestesmy zobowigzani informowa¢ sie wza-
jemnie o kazdej zmianie adresu. Ubezpieczajqcy i Ubezpieczony zo-
bowigzani sg ponadto informowac nas o kazdej zmianie danych
identyfikacyjnych (imie i nazwisko, rodzaj i dane dokumentu toz-
samosci) oraz danych kontaktowych (e-mail, numer telefonu) - je-
zeli zostaty podane. Kazde o$wiadczenie, wysytane do nas przez
Ubezpieczajgcego, powinno zawierac dane, na podstawie ktorych
mozemy go zidentyfikowaé.

2.4. ZDARZENIE OBIJETE
UBEZPIECZENIEM - | CO DALEJ

Doszto do Zdarzenia ubezpieczeniowego
105. Jezeli dojdzie do Zdarzenia ubezpieczeniowego, Ubezpieczony jest
zobowigzany:
105.1. podjg¢ prébe ograniczenia nastepstw Zdarzenia ubezpiecze-
niowego przez poddanie sie opiece i zaleceniom lekarza;
105.2. w ciggu 30 dni od daty Zdarzenia ubezpieczeniowego zawia-
domié nas o jego wystgpieniu.

Zgtoszenie Zdarzenia ubezpieczeniowego

106. Zdarzenie ubezpieczeniowe mozna zgtosié:

za posrednictwem formularza na naszej stronie internetowej
www.allianz.pl,

telefonicznie 224 224 224,

pocztg elektroniczng - prosimy pobraé formularz szkody na na-
szej stronie internetowej — po wypetnieniu formularza, nalezy
wystac go na adres dostepny na naszej stronie internetowej,
pocztg na adres: TUIR Allianz Polska S.A., ul. Rodziny
Hiszpanskich 1, 02-685 Warszawa,

osobiscie — w kazdej naszej placéwce.

O jakie dokumenty poprosimy
107. Ubezpieczony lub uprawniony ma obowigzek przestaé¢ dokumen-
ty, ktére wskazemy. Pomogg one sprawnie rozpatrzeé roszczenia.
W szczegdlnosci - zaleznie od konkretnego przypadku — mogq to by¢:
» wypetniony druk zgtoszenia roszczenia,
« opis okolicznosci wystgpienia Wypadku,
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notatka policyjna (w przypadku zawiadomienia policji) - o ile zo-

stata sporzqdzona,

orzeczenie konczgce postepowanie karne lub w sprawie o wy-

kroczenie (jezeli w danym Wypadku byto prowadzone takie po-

stepowanie), a takze inne posiadane dokumenty dotyczqce be-
dqgcego jeszcze w toku postepowania, ktére mogq potwierdzi¢
zasadno$é roszczenia,

kompletna dokumentacja medyczna z przebiegu leczenia i reha-

bilitacji Ubezpieczonego po Wypadku,

dokument potwierdzajgcy uprawnienia Ubezpieczonego do kie-

rowania pojazdem w przypadku, gdy do zdarzenia doszto w wy-

niku Wypadku, w ktérym Ubezpieczony byt kierujgcym,
dokument potwierdzajgcy dopuszczenie pojazdu do ruchu drogo-
wego w przypadku, gdy do zdarzenia doszto w wyniku Wypadku,

w ktérym Ubezpieczony byt kierujgcym,

inne dokumenty niezbedne do ustalenia naszej odpowiedzialno-

Sci lub wysokosci $wiadczenia, wskazane przez nas po wptynieciu

zawiadomienia o zajéciu Zdarzenia ubezpieczeniowego.

108. W razie Zdarzenia ubezpieczeniowego i zgtoszenia roszcze-
nia z Umowy mozemy wystgpi¢ do Ubezpieczonego (w zakresie zgod-
nym z prawem) o zgode na pozyskanie informacji medycznych oraz
dokumentacji medycznej dotyczgcej jego stanu zdrowia, od podmio-
téw, ktore wykonujq dziatalnosc leczniczg zgodnie z ustawq o dziatal-
nosci leczniczej. Taka sytuacja zwalnia tez z obowigzku zachowania
tajemnicy lekarskiej lekarzy w kraju ich statego miejsca zamieszka-
nia i za granicg.

109. Mozemy wystgpi¢ do Ubezpieczonego o wyrazenie zgody na wystg-
pienie przez nas do podmiotéw, ktére udzielaty Swiadczen zdrowot-
nych Ubezpieczonemu, w szczegdlnosci do lekarzy, ktérzy sprawowa-
li lub nadal sprawujg nad Ubezpieczonym opieke po Wypadku lub
Powaznym zachorowaniu, w celu weryfikacji informacji o stanie zdro-
wia (z wytgczeniem wynikéw badan genetycznych) oraz w celu usta-
lenia praw do $wiadczenia z tytutu zawartej Umowy i wysokosci tego
Swiadczenia.

110. Mozemy uzyska¢ odptatnie od Narodowego Funduszu Zdrowia
dane o nazwach i adresach swiadczeniodawcdw, ktérzy udzie-

lili Ubezpieczonemu $wiadczen opieki zdrowotnej w zwigzku ze
Zdarzeniem ubezpieczeniowym. Aby$my mogli wystgpic o te informa-
cje, potrzebujemy zgody Ubezpieczonego.

111. Gdy dojdzie do Zdarzenia ubezpieczeniowego, Ubezpieczony po-
winien udokumentowac¢ wysoko$¢ poniesionych przez siebie kosz-
téw leczenia. Zwrécimy je na podstawie przedstawionych przez nie-
go imiennych rachunkéw lub dowodéw ich zaptaty w Polsce. Koszty
te muszg by¢ skutkiem Wypadku objetego ochrong na podstawie tej
Umowy.

112. Zdarzenia ubezpieczeniowe, ktére wydarzyty sie poza granicami
Polski, Ubezpieczony moze nam potwierdzi¢ dostarczajgc dokumen-
tacje medycznq w jezyku angielskim lub w jezyku obowigzujgcym
w panstwie, w ktérym wydarzyt sie Wypadek.

Zasady ustalania i wyptaty swiadczen
113. W terminie 7 dni od dnia otrzymania zawiadomienia o wystgpieniu
Zdarzenia ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowq:
« informujemy o tym Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego (je-
zeli to nie oni wystgpili z tym zawiadomieniem), oraz
podejmujemy postepowanie dotyczgce ustalenia przyczyn

i okolicznosci zdarzenia, oceny zasadnosci zgtoszonych roszczen

i wysokosc¢ swiadczenia, a takze

informujemy osobe wystepujqcq z roszczeniem, na pismie

lub w inny sposéb, na ktéry osoba ta wyrazita zgode, jakie doku-

menty sqg potrzebne do ustalenia naszej odpowiedzialnosci lub

wysokosci $wiadczenia (o ile jest to niezbedne do dalszego pro-
wadzenia postepowania).

114. Zawiadomienie o wystgpieniu Zdarzenia ubezpieczeniowego moze
zgtosié réwniez spadkobierca Ubezpieczonego. W tym przypadku
spadkobierca jest traktowany jak uprawniony z Umowy.

115. Swiadczenia wyptacamy na podstawie wniosku o wyptate $wiad-
czenia, do ktérego osoba uprawniona jest zobowigzana dotgczy¢
wskazane przez nas dokumenty, niezbedne do ustalenia zasadnosci
i wysokosci Swiadczenia. Wniosek o wyptate mozna ztozy¢ rowniez
na udostepnionym przez nas formularzu.

116. W celu ustalenia prawa do $wiadczenia i wysokosci $wiadcze-
nia w zwigzku ze Zdarzeniem ubezpieczeniowym mozemy zwro-
ci¢ sie do Ubezpieczonego o to, by poddat sie badaniom lekarskim
lub badaniom diagnostycznym z minimalnym ryzykiem (z wytgcze-
niem badan genetycznych). Badania te przeprowadzi na nasz koszt
Lekarz Allianz.

117. Ponadto mozemy zazqdac ztozenia zaswiadczen i wynikéw ba-
dan potwierdzajgcych stan zdrowia Ubezpieczonego, jak réwniez

przedstawienia innych informacji niezbednych do ustalenia prawa
do Swiadczenia i wysokosci tego $wiadczenia.

118. Ponadto mozemy zazgda¢ podania nam danych Placéwki medycz-
nej oraz Lekarza prowadzqgcego, pod opiekq ktérego Ubezpieczony
pozostawat przed wystgpieniem Powaznego zachorowania.

119. Regut opisanych w punktach 113 i 114 nie stosujemy do Zdarzen
ubezpieczeniowych w ramach ubezpieczen, o ktérych mowa w dzia-
le Il w grupach 2 i 18 zatgcznika do ustawy o dziatalnosci ubezpie-
czeniowej i reasekuracyjnej, jezeli Swiadczenie spetnilismy bezpo-
$rednio po zgtoszeniu nam Zdarzenia ubezpieczeniowego lub bez
przeprowadzania postepowania dotyczgcego ustalenia stanu fak-
tycznego zdarzenia losowego, zasadnosci zgtoszonych roszczen
i wysokosci $wiadczenia.

120. Swiadczenie spetnimy w ciggu 30 dni od dnia, w ktérym otrzymamy
zawiadomienie o Zdarzeniu ubezpieczeniowym.

121. Mamy prawo przesung¢ termin spetnienia $wiadczenia, jezeli w cig-
gu 30 dni nie bedzie mozliwe wyjasnienie okolicznosci koniecznych
do ustalenia naszej odpowiedzialnosci albo wysokosci $wiadcze-
nia. W takiej sytuacji $wiadczenie spetnimy w ciggu 14 dni od dnig,
w ktérym bedziemy mogli, przy zachowaniu naszej nalezytej staran-
nosci, te okolicznosci wyjasnic.

122. Bezsporng cze$¢ Swiadczenia jeste$my zobowigzani spetni¢ w ciggu
30 dni od dnia, w ktérym otrzymalismy zawiadomienie o Zdarzeniu
ubezpieczeniowym.

123. Jezeli nie wyptacimy $wiadczenia w terminach okreslonych w usta-
wie lub w Umowie, poinformujemy pisemnie osobe zgtaszajgcg
roszczenie oraz Ubezpieczonego (jezeli Ubezpieczony nie jest oso-
bq zgtaszajgcqg roszczenie) o przyczynach niemoznosci zaspokoje-
nia ich roszczen w catosci lub czesci, a takze wyptacimy bezsporng
czes$c Swiadczenia.

124. Jezeli Swiadczenie nie przystuguje lub jezeli przyznalismy kwo-
te inng niz okreslona w zgtoszonym roszczeniu poinformujemy pi-
semnie osobe zgtaszajgcq roszczenie oraz Ubezpieczonego (jeze-

li Ubezpieczony nie jest osobq zgtaszajgcg roszczenie) wskazujgc na
okolicznosci oraz podstawe prawng takiej decyzji. Informacja ta za-
wiera pouczenie o mozliwosci dochodzenia roszczen na drodze sg-
dowe;j.

Na rzecz kogo realizujemy Swiadczenie

125. Swiadczenie nalezne z tytutu Umowy, z wytgczeniem $wiadczen
z tytutu Smierci Ubezpieczonego, przystuguje Ubezpieczonemu.

126. Ubezpieczony moze wskazac jednego lub wiekszq liczbe
Uposazonych jako osobe uprawniong do otrzymania Swiadczenia
na wypadek jego $mierci. Wskazanie Uposazonego jest bezskutecz-
ne, jezeli Uposazony zmart przed $mierciqg Ubezpieczonego albo je-
zeli umyslnie przyczynit sie do jego $mierci.

127. Jezeli w chwili $mierci Ubezpieczonego nie ma Uposazonego, $wiad-
czenie na wypadek $mierci Ubezpieczonego przystuguje osobom
bliskim Ubezpieczonego wedtug nastepujgcej kolejnosci:

» wspotmatzonek,

* dzieci w réwnych czesciach (gdy nie ma wspdtmatzonka),

* rodzice w rownych czesciach (gdy nie ma dzieci i wspétmatzon-
ka),

* rodzenstwo w réwnych czesciach (gdy nie ma rodzicoéw, dzieci
i wspétmatzonka),

« dalsi w kolejnosci spadkobiercy ustawowi (gdy nie ma oséb wy-
mienionych powyzej).

2.5. JAKIE SA NAJWAZNIEJSZE
ELEMENTY UMOWY

W tej czesci informujemy o sktadce oraz o sposobie zawarcia i rozwiqza-
nia Umowy, a takze przystgpienia do ubezpieczenia.

Optacanie sktadek
128. Wysokos¢ sktadki okreslamy na podstawie wysokosci taryfy, ktod-

ra obowigzuje w dniu zawarcia Umowy lub aneksu do Umowy.

Elementy, ktére majq wptyw na sktadke, to:
« zakres ubezpieczenia,
» wybrany pakiet ubezpieczenia,
« okres ubezpieczenia i okresy karencji,
* sumy ubezpieczenia i limity odpowiedzialnosci.

129. Wysoko$¢ sktadki i termin jej zaptaty okreslilismy w Umowie na pod-
stawie zaakceptowanej przez Ubezpieczajgcego oferty.
130. Sktadke nalezy optacic:

-14 -



131.

132.

133.

134.

135.

136.

 przelewem bankowym, lub

* przekazem pocztowym, lub

» gotoéwkaq, lub

* kartq ptatniczg.
Za date wptaty przyjmujemy date zlecenia przelewu w banku, na-
dania przekazu lub zaptacenia sktadki naszemu agentowi upraw-
nionemu przez nas do pobierania sktadki.
Jezeli zostanie nam zaptacona kwota nizsza niz to wynika z Umowy,
uznamy, ze sktadka nie zostata optacona.
Jezeli ochrona ubezpieczeniowa wygasnie przed koncem okresu, na
ktéry jest zawarta Umowa, zwracamy sktadke za niewykorzystany
okres ochrony ubezpieczeniowej.
Ubezpieczajgcemu przystuguje zwrot sktadki, gdy odstg-
pi od Umowy. Odstgpienie od Umowy nie zwalnia jednak
Ubezpieczajgcego z obowiqzku zaptaty sktadki za okres, w ktérym
udzielaliémy ochrony ubezpieczeniowe;.
Wysokos¢ sktadki do zwrotu ustalamy proporcjonalnie do niewyko-
rzystanego Okresu ubezpieczenia.
Jezeli dojdzie do ujawnienia okolicznosci, ktéra pocigga za sobg
istotng zmiane prawdopodobienstwa wystgpienia Zdarzenia ubez-
pieczeniowego, zaréwno my, jak i Ubezpieczajgcy mozemy zazgdaé
zmiany wysokosci sktadki od momentu, w ktérym wystgpita ta oko-
liczno$¢, ale nie wezesniej niz od poczgtku biezgcego Okresu ubez-
pieczenia. Jezeli z takim zgdaniem wystgpi jedna ze stron Umowy,
druga strona moze jg wypowiedzie¢ w ciggu 14 dni ze skutkiem na-
tychmiastowym.

Poczgtek ochrony ubezpieczeniowej

137.

O ile w Umowie nie zostanie wskazane inaczej, Swiadczona
przez nas ochrona ubezpieczeniowa w odniesieniu do kazdego
z Ubezpieczonych rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Umowie
jako poczgtek ochrony ubezpieczeniowe;j.

Zawarcie Umowy

138.

139.

140.

141.

142.

143.
144.

Umowe zawieramy na czas oznaczony jednego roku, chyba ze

wspdlnie z Ubezpieczajgcym ustalimy krotszy czas.

Umowa jest zawierana przy jednoczesnej obecnosci obu stron, to

znaczy Ubezpieczajgcego oraz naszego przedstawiciela.

Ubezpieczajgcy zobowigzany jest do przekazania Ubezpieczonemu

o.w.u. oraz niezbednych formularzy i innych dokumentéw zawiera-

jacych warunki oferowanego ubezpieczenia. Ubezpieczajgcy prze-

kazuje osobom zainteresowanym przystgpieniem do Umowy (na
pismie lub — za ich zgodqg - za pomocq innego trwatego nosnika) in-
formacje:
o postanowieniach okreslajgcych przestanki wyptaty odszkodo-
wania i innych $wiadczen, a takze
» o postanowieniach okreslajgcych ograniczenia oraz wytqczenia
odpowiedzialnosci uprawniajgce nas do odmowy wyptaty od-
szkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia, a takze
* 0 ich obowigzkach wynikajgcych z Umowy.

Zawarcie Umowy nastepuje na skutek zaakceptowania przez

Ubezpieczajgcego oferty Umowy ztozonej przez naszego przedsta-

wiciela. Oferta ta powinna by¢ przygotowana z uwzglednieniem

potrzeb i oczekiwan Ubezpieczajgcego dotyczqcych ochrony ubez-
pieczeniowej. Termin, w jakim oferta oraz informacja o wysokosci
sktadki majg charakter wigzqgcy okreslone sq w ofercie.

Przy zawarciu z nami Umowy Ubezpieczajgcy moze wybrag, czy

ochrona ubezpieczeniowa ma obejmowac oznaczone imiennie oso-

by fizyczne (Umowa w formie imiennej), czy osoby fizyczne niewska-
zane imiennie w Umowie (Umowa w formie bezimiennej).

Minimalna liczba Ubezpieczonych w Umowie wynosi 5.

W przypadku Umowy w formie imiennej:

144.1. Ubezpieczajqcy jest zobowiqzany przekazaé nam liste oséb
przystepujgcych do ubezpieczenia w terminie do 60 dni od
daty rozpoczecia Okresu ubezpieczenia. Obowigzek prze-
kazania nam listy oséb przystepujgcych do ubezpieczenia
nie dotyczy sytuacji, gdy Ubezpieczony przystgpit do Umowy
sktadajgc oswiadczenie w systemie informatycznym udostep-
nionym przez nas dla tego celu;

144.2. ochrong ubezpieczeniowq sq objete osoby znajdujgce sie na
przekazanej nam liscie Ubezpieczonych;

144.3. kazda osoba, ktéra chce zostaé objeta ochrong ubez-
pieczeniowg w ramach Umowy deklaruje przystgpienie
do ubezpieczenia w ramach jednego z wybranych przez
Ubezpieczajgcego pakietéw:

a) bezposrednio Ubezpieczajgcemu (w uzgodnionej z nim
wczesniej formie);

b) nam (poprzez ztozenia o$wiadczenia w systemie informa-
tycznym udostepnionym przez nas dla tego celu).

145.

W przypadku Umowy w formie bezimiennej:

145.1. ochrong ubezpieczeniowq zostang objete wszystkie osoby,
ktére nalezg do okreslonej w Umowie grupy oséb;

145.2. Ubezpieczajgcy jest zobowigzany przekazac¢ nam w cig-
gu 30 dni od rozpoczecia Okresu ubezpieczenia informacje
o liczbie os6b nalezgcych do grupy obejmowanej przez nas
ochrong ubezpieczeniowq na dzien zawarcia Umowy;

145.3. w okresie obowigzywania Umowy wszystkie osoby nowo-
przyjete do okreslonej w Umowie grupy Ubezpieczonych sg
automatycznie objete ochronq ubezpieczeniowq od dnia ta-
kiego przyjecia, bez koniecznosci optacania dodatkowej
sktadki,

145.4. jezeli liczebno$¢ grupy nie zmieni sie w trakcie trwania
Okresu ubezpieczenia o wiecej niz 10% poczqtkowe;j liczby
Ubezpieczonych, Ubezpieczajgcy nie ma obowigzku informo-
wania nas o tym;

145.5. w przypadku przystgpienia lub wystgpienia z Umowy
w formie bezimiennej wiecej niz 10% poczqgtkowej liczby
Ubezpieczonych, Ubezpieczajgcy powinien zawiadomié nas
otym

145.6. rodzaje $wiadczen oraz Sumy ubezpieczenia sq jednakowe
w odniesieniu do wszystkich Ubezpieczonych w danej grupie
objetej ubezpieczeniem.

Koniec ochrony ubezpieczeniowej

146.

Ochrona ubezpieczeniowa wygasa:

146.1. z uptywem ostatniego dnia Okresu ubezpieczenia, na joki za-
warlismy Umowe;

146.2. z dniem odstgpienia Ubezpieczajgcego od Umowy;

146.3. z dniem wypowiedzenia Umowy przez Ubezpieczajgcego lub
przez nas w sytuacjach, o ktérych mowa w tych o.w.u.;

146.4. wzgledem danego Ubezpieczonego, z chwilg jego $mierci.

Odstgpienie od Umowy

147.

148.

149.

Jezeli Umowa jest zawarta na dtuzej niz 6 miesiecy, Ubezpieczajgcy
moze odstgpi¢ od niej w ciggu 30 dni od dnia jej zawarcia. Jezeli
Ubezpieczajqcy jest przedsiebiorcg, moze to zrobi¢ w ciggu 7 dni od
zawarcia Umowy.

Jezeli Ubezpieczajgcy jest konsumentem, a my najpdzniej w dniu za-
warcia Umowy nie poinformowaliémy go o prawie do odstgpienia
od Umowy, termin 30 dni na odstgpienia od Umowy jest liczony od
dnia, w ktérym Ubezpieczajqcy bedqgcy konsumentem dowiedziat
sie o tym prawie.

Odstgpienie od Umowy nie zwalnia Ubezpieczajgcego z obowigzku
optacenia sktadki za okres, w ktérym zapewnialiSmy ochrone ubez-
pieczeniowq.

Wypowiedzenie Umowy

150.

Ubezpieczajgcy moze wypowiedzie¢ Umowe z zachowaniem
3-miesiecznego okresu wypowiedzenia. Okres wypowiedzenia
rozpoczyna sie pierwszego dnia miesigca po miesigcu, w ktérym
Ubezpieczajqcy ztozyt oswiadczenie o wypowiedzeniu Umowy.

Jak ztozy¢ reklamacje, skarge lub zazalenie

151.

152.

153.
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Reklamacje na nasze ustugi, skarge lub zazalenie mozna ztozy¢
w kazdej naszej jednostce obstugujgcej klientéow lub w naszej siedzi-
bie (ul. Rodziny Hiszpanskich 1, 02-685 Warszawa). Mozna to zrobié:

a. w formie pisemnej — dostarczy¢ osobiscie w naszej jednostce ob-
stugujgcej klientdéw lub w naszej siedzibie albo przesytkqg poczto-
Wg W rozumieniu ustawy prawo pocztowe,

b. ustnie — telefonicznie (preferowany numer telefonu 224 224 224),
albo osobiscie do protokotu podczas wizyty w kazdej naszej jed-
nostce obstugujgcej klientdéw lub w naszej siedzibie,

c. elektronicznie - przy uzyciu formularza dostepnego na na-
szej stronie internetowej www.allianz.pl lub e-mailem:
skargi@allianz.pl.

Postepowaniem wywotanym whniesieniem reklamacji, skargi lub za-
zalenia zajmie sie nasz zarzqgd lub osoba, ktérg upowaznimy.
Rozpatrzymy reklamacje, skarge lub zazalenie i odpowiemy na nig
bez zbednej zwtoki, nie pdzniej niz w ciggu 30 dni od dnia, w ktérym
ja otrzymamy. Do zachowania terminu wystarczy wystanie odpo-
wiedzi przed uptywem 30 dni od dnia otrzymania reklamacji, skargi
lub zazalenia. W szczegélnie skomplikowanych przypadkach unie-
mozliwiajgcych rozpatrzenie reklamacgji, skargi lub zazalenia i udzie-
lenie odpowiedzi bez zbednej zwtoki, nie pdzniej niz w ciggu 30 dni,
mozemy wydtuzy¢ ten czas do 60 dni od dnia otrzymania reklamagji,
skargi lub zazalenia. W takiej sytuacji poinformujemy osobe, ktéra



ztozyta reklamacje, skarge, zazalenie jakie sq powody wydtuzenia
terminu i okolicznosci, ktére ustalamy, aby rozpatrzy¢ sprawe oraz
okreslimy przewidywany termin rozpatrzenia reklamacgji, skargi lub
zazalenia i udzielenia odpowiedzi.

154. Odpowiemy na reklamacje, skarge lub zazalenie w postaci papiero-
wej lub na innym trwatym nosniku. E-mailem odpowiadamy na re-
klamacje, skarge lub zazalenie wytgcznie na prosbe osoby, ktéra jg
ztozyta.

155. Informacje o postepowaniu reklamacyjnym, skargowym lub za-
zaleniowym udostepniamy na naszej stronie internetowe;j
www.allianz.pl oraz w naszych jednostkach obstugujgcych klientéw.

Jak inaczej mozna rozwiqzaé spér

156. Osoby fizyczne mogq ztozy¢ wniosek o rozpatrzenie sprawy do
Rzecznika Finansowego.

157. Podmiotem uprawnionym w rozumieniu ustawy o pozasqgdowym
rozwigzywaniu sporéw konsumenckich, wtasciwym dla nas do poza-
sgdowego rozwigzywania sporéw jest Rzecznik Finansowy (w tym
postepowaniu mamy obowigzek uczestniczy¢) oraz Sqd Polubowny
przy Komisji Nadzoru Finansowego (nasz udziat w tym postepo-
waniu wymaga naszej zgody.) Adres strony internetowej Rzecznika
Finansowego to: www.rf.gov.pl/polubowne. Adres strony interne-
towej Sgdu Polubownego przy KNF to: www.knf.gov.pl/dla_konsu-
menta/sad_polubowny.

158. W przypadku sporéw dotyczgcych zobowigzan umownych wynika-
jacych zuméw zawartych z nami za posrednictwem strony interne-
towej lub drogq elektroniczng, mozna skorzystac z platformy ODR
stuzqgcej do rozstrzygania sporéw konsumenckich w trybie online.
Wymagane jest wypetnienie elektronicznego formularza reklamacji
dostepnego pod adresem: http://ec.europa.eu/consumers/odry.

Obowiqzujgce przepisy prawa
159. Jezeli jokie$ kwestie nie sq uregulowane w Umowie lub w tych o.w.u.,
zastosowanie majg przepisy kodeksu cywilnego i inne przepisy pra-
wa polskiego. Prawo polskie jest prawem wtasciwym dla tej umowy.
160. W relacjach wynikajgcych z tych o.w.u. stosujemy jezyk polski.

Witasciwosé sqdow
161. Pozew, ktéry dotyczy Umowy lub z niej wynika, mozna wnie$¢ do
sqdu:
161.1 wtasciwosci ogdlnej — zgodnie z kodeksem postepowania cy-
wilnego;
161.2 wtasciwego dla miejsca zamieszkania lub siedziby
Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego lub uprawnionego
z Umowy;
161.3 wtasciwego dla miejsca zamieszkania spadkobiercy
Ubezpieczonego lub uprawnionego z Umowy.

2.6. DEFINICIJE

W tym rozdziale wyjasniamy pojecia, ktérych uzywamy w tych o.w.u.

Akt przemocy - bezprawne i celowe dziatanie fizyczne nakierowane na
jakiekolwiek dobro chronione prawem, za akt przemocy nie uwaza sie
przekroczenia granic obrony koniecznej lub stanu wyzszej koniecznosci

Choroba psychiczna — choroba zakwalifikowana w Miedzynarodowej
Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych (ICD-10)
jako zaburzenie psychiczne lub zaburzenie zachowania (FO0-F99)

Ekspertyza - opinia zwigzana z diagnozg, stanem zdrowia oraz lecze-
niem Ubezpieczonego, sporzgdzona przez Lekarza Konsultanta w ra-
mach powtdrnej opinii medycznej, w oparciu o dokumentacje medycz-
ng dostarczong przez Ubezpieczonego

Katastrofa naturalna - zdarzenie zwigzane z dziataniem sit natury, po-
wodujgce rozlegte zmiany Srodowiska i wywotane przez czynniki na-
turalne: wstrzgsy sejsmiczne, wybuchy wulkanéw, pozary, susze, po-
wodzie, huragany, fale tsunami, zjawiska lodowe na rzekach, morzach,
jeziorach i innych zbiornikach wodnych, osuwiska ziemi

Lekarz Allianz - lekarz, dziatajgcy na nasze zlecenie, upowazniony
do wystepowania do Placéwek medycznych z wnioskiem o udostep-
nienie dokumentacji medycznej Ubezpieczonego, do weryfikacji stanu
zdrowia Ubezpieczonego na podstawie zgromadzonej dokumentagji
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medycznej oraz do przeprowadzania badan lekarskich, przygotowania
opinii lekarskich oraz ekspertyz lekarskich

Lekarz prowadzqcy - lekarz udzielajgcy Swiadczen medycznych
Ubezpieczonemu po Wypadku lub w zwigzku z Powaznym zachorowa-
niem, niebedqcy Lekarzem Allianz

Lekarz Konsultant — wskazany przez nas lekarz, Swiadczqgcy ustugi me-
dyczne poza Polskq, posiadajgcy specjalizacje w leczeniu Powaznego
zachorowania majgcego byé przedmiotem Ekspertyzy

Miejsce zamieszkania — adres posesji, budynku lub lokalu w Polsce
wskazany jako miejsce statego zamieszkania Ubezpieczonego podczas
zgtoszenia Zdarzenia ubezpieczeniowego

Nagte zachorowanie - stan chorobowy powstaty w sposéb nagty, za-
grazajgcy zyciu lub zdrowiu Ubezpieczonego, ktéry wymaga natych-
miastowej porady lekarskiej oraz leczenia szpitalnego

Okres karencji - wytqczenie naszej odpowiedzialnosci z tytutu powtér-
nej opinii medycznej, Powaznego zachorowania oraz Swiadczenia as-
sistance — pomoc w chorobie w okresie 30 dni od daty rozpoczecia
Okresu ubezpieczenia. Okresu karencji nie stosujemy w przypadku za-
warcia Umowy na kolejny Okres ubezpieczenia.

Okres ubezpieczenia — ustalony w Umowie czas trwania $wiad-

czonej przez nas ochrony ubezpieczeniowej — dla poszczegdlnych
Ubezpieczonych okres ten liczony jest od dnia rozpoczecia $wiadczenia
im ochrony ubezpieczeniowej na podstawie Umowy

Opiekun - osoba, ktéra faktycznie sprawuje opieke nad
Ubezpieczonym w trakcie jego pobytu w Szpitalu po Wypadku

Placéwka medyczna - Szpital, przychodnia lub gabinet medyczny,
dziatajgce na podstawie obowigzujgcych przepiséw prawa w ramach
systemu opieki zdrowotnej w Polsce

Polisa - wystawiany przez nas Ubezpieczajgcemu dokument, potwier-
dzajgcy zawarcie Umowy

Polska - Rzeczpospolita Polska

Powazne zachorowanie - zdiagnozowane u Ubezpieczonego
w Okresie Ubezpieczenia schorzenie, wymienione w Katalogu
Powaznych zachorowan, ktéry stanowi Zatgcznik nr 3 do tych o.w.u.

Rodzic Ubezpieczonego Dziecka - osoba posiadajgca wtadze ro-
dzicielskg nad Ubezpieczonym lub ustanowiony przez sqd opiekun
Ubezpieczonego - w przypadku petnoletnich Ubezpieczonych, za
Rodzica Ubezpieczonego Dziecka uwaza sie osobe, ktéra spetniata wo-
bec Ubezpieczonego warunki, o ktérych mowa w zdaniu poprzednim
na dzien osiggniecia przez tego Ubezpieczonego petnoletnosci

Sita wyzsza - nagty i niemozliwy do przewidzenia stan, wywotany przy-
czyng niezalezng od Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego lub od nas,
ktérego nastepstwom nie mozna zapobiec przy uzyciu dostepnych
Srodkéw

Sporty wysokiego ryzyka — sporty motorowe i motorowodne, sporty
powietrzne, szybownictwo, baloniarstwo, spadochroniarstwo, lotniar-
stwo, paralotniarstwo, motolotniarstwo, heliskiing, heliboarding, uczest-
nictwo w wyprawach do miejsc charakteryzujgcych sie ekstremalnymi
warunkami klimatycznymi lub przyrodniczymi (pustynia, géry powy-
2€j 4000 m n.p.m., busz, bieguny, dzungla i tereny lodowcowe lub $niez-
ne wymagajgce uzycia sprzetu zabezpieczajgcego lub asekuracyjne-
go), downhill rowerowy, wspinaczka wysokogérska, skalna, skatkowa,
lodowa, speleologia, skoki narciarskie, skoki akrobatyczne na nartach
lub desce snowboardowej, jozda na nartach lub desce snowboardo-
wej poza wyznaczonymi trasami, zjazdy ekstremalne, kajakarstwo gér-
skie, rafting

Sprzet rehabilitacyjny — sprzet niezbedny do rehabilitacji, umozliwiajg-
cy lub utatwiajgcy samodzielne funkcjonowanie Ubezpieczonemu: pit-
ki, tasmy i watki rehabilitacyjne, balkoniki, chodziki, wézki, kule, laski,
gorsety, kotnierze, rowerki rehabilitacyjne, watki, pétwatki, kliny, kost-

ki do rehabilitacji, dyski korekcyjne (w tym sensomotoryczne), ciezarki
do rehabilitacji, maty rehabilitacyjne, lekki gips, poduszki ortopedycz-
ne (dotyczy ztamania kosci guzicznej, stanu po urazie odcinka szyj-
nego kregostupa), stabilizatory, w tym aparat tulejkowy (np. na pod-
udzie), szyny (ortezy), opaski elastyczne, buty ortopedyczne, wktadki
ortopedyczne w tym zelowe (dotyczy przebytych urazéw, np. ztamania



kosci $rodstopia, uszkodzenia sciegna Achillesa), gorsety ortopedyczne
(w tym sznuréwka ledzwiowo-krzyzowa, gorset Jevetta), opaski zebro-
we, pasy stabilizujgce, mostki, pasy przepuklinowe

Suma ubezpieczenia — wynikajgca z Umowy wartos¢, ktéra jest podsta-
wq do obliczenia wysokosci $wiadczenia z tytutu Umowy wyptacanego
w razie zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego okreslonego w Umowie

Szpital — placéwka opieki zdrowotnej w Polsce, ktéra udziela catodobo-
wej opieki w zakresie leczenia i diagnostyki, ktére nie mogq by¢ realizo-
wane w warunkach ambulatoryjnych, za pomocg zatrudnionego perso-
nelu posiadajgcego uprawnienia do wykonywania zawodu pielegniarki
i lekarza

Ubezpieczajqgcy — osoba fizyczna, osoba prawna, albo jednostka orga-
nizacyjna niebedgca osobg prawng, ktéra zawiera z nami Umowe i zo-
bowigzana jest optaci¢ sktadke ubezpieczeniowqg

Ubezpieczony/Ubezpieczone Dziecko — osoba fizyczna, na rachunek
ktérej Ubezpieczajgcy zawart Umowe — Ubezpieczonym moze by¢ oso-
ba, ktéra w momencie objecia ochrong na podstawie Umowy nie ukon-
czyta 25. roku zycia

Udar mézgu — nagte uszkodzenie mézgu pochodzenia naczyniowe-
go na skutek jego ogniskowego niedokrwienia (wynaczynienia krwi

lub zatoru tetnicy $rédczaszkowej materiatem pochodzgcym z ukta-
du krwiono$nego) — przez udar mézgu rozumie sie rowniez krwotok

podpajeczyndéwkowy na skutek pekniecia wrodzonego tetniaka we-
wnaqtrzczaszkowego

Umowa — umowa grupowego ubezpieczenia ,Strefa NNW szkolne” za-
wierana pomiedzy nami a Ubezpieczajgcym na podstawie tych o.w.u.

Uposazony — osoba wskazana przez Ubezpieczonego, ktéra w ra-

zie Smierci Ubezpieczonego w nastepstwie Wypadku otrzyma od nas
Swiadczenie — Ubezpieczony w czasie trwania Umowy moze zmienic¢
Uposazonego lub Uposazonych (jezeli suma wskazan procentowych
Uposazonych nie jest rowna 100, przyjmujemy, ze udziaty tych oséb

w kwocie naleznego $wiadczenia sq wyznaczane z zachowaniem wza-
jemnych proporcji wskazanych przez Ubezpieczonego)

Uszczerbek na zdrowiu - fizyczne uszkodzenie ciata lub utrata zdro-
wia przez Ubezpieczonego, ktére powodujg uposledzenie czynno-

$ci organizmu Ubezpieczonego, wskazane w Tabeli norm oceny stop-
nia Uszczerbku na zdrowiu w wyniku Wypadku (Zatgcznik nr 1 do tych
o.w.u.), bedgce wynikiem Wypadku

Wstrzgs$nienie mézgu — odwracalne zaburzenie czynnosci pnia méz-
gu w wyniku Wypadku, bez uchwytnych zmian anatomicznych, ce-
chujgce sie krétkotrwatq utratg $wiadomosci i niepamiecig wsteczng
rozpoznane przez lekarza, ktérego wystgpienie potwierdzone jest w do-
kumentacji medycznej

Wyczynowe uprawianie sportu — udziat w zawodach sportowych, im-
prezach, obozach kondycyjnych lub szkoleniowych w celu uzyskania
w drodze wspétzawodnictwa sportowego maksymalnych wynikéw,
réwniez w ramach przynaleznosci do klubéw sportowych, zwigzkéw

i organizacji sportowych, niezaleznie od faktu czerpania dochodu

z uprawianej dyscypliny sportu.

Wytgczenia ogélne — zdarzenia lub sytuacje, w ktérych nie udzielamy
ochrony ubezpieczeniowej, opisane w punkcie 2.2. tych o.w.u.

Wypadek - gwattowne zdarzenie, ktére jednoczesnie spetnia
wszystkie ponizsze kryteria:
* jest niezalezne od woli Ubezpieczonego
» powstato bezposrednio i wytgcznie z przyczyn zewnetrznych i loso-
wych
+ powstato w Okresie ubezpieczenia
* byto bezposredniq i wytgczng przyczynq wystgpienia Zdarzenia
ubezpieczeniowego

Zawat serca — martwica w obrebie serca spowodowana jego niedo-
krwieniem
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Zawodowe uprawianie sportu — uprawianie dyscyplin sportowych na
podstawie umowy o prace, umowy cywilnoprawnej lub w ramach pro-
wadzonej dziatalnosci gospodarczej, uprawniajgce do otrzymywania
w zwigzku z uprawianiem sportu wynagrodzenia w dowolnej formie,
w tym takze stypendium lub zwrotu kosztéw zwigzanych z uprawia-
niem sportu w postaci diet, zasitkéw niezaleznie od tego, czy sport jest
uprawiany indywidualnie, czy zespotowo

Zdarzenie ubezpieczeniowe - zdarzenie objete naszg odpowiedzial-
noscig zgodnie z postanowieniami tych o.w.u. w zaleznosci od zakresu
ochrony ubezpieczeniowej ustalonego w Umowie

W tych o.w.u. postugujemy sie skréconymi nazwami nastepujgcych ustaw:
» Ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. KODEKS CYWILNY (Dz.U. Nr 16,

poz. 93 z pdzn. zm.) — uzywamy skrétu: kodeks cywilny,

Ustawa z dnia 17 listopada 1964 r. KODEKS POSTEPOWANIA

CYWILNEGO (Dz.U. Nr 43, poz. 296 z pézn. zm.) — uzywamy skrotu:

kodeks postepowania cywilnego,

Ustawa z dnia 26 pazdziernika 1982 r. O WYCHOWANIU

W TRZEZWOSCI | PRZECIWDZIALANIU ALKOHOLIZMOWI (Dz.U.

Nr 35, poz. 230 z pézn. zm.) — uzywamy skrétu: ustawa o wychowa-

niu w trzezwosci,

Ustawa z dnia 20 czerwca 1997 r. PRAWO O RUCHU DROGOWYM

(Dz. U. Nr 98, poz. 602 z p6zn. zm.) — uzywamy skrétu: prawo o ruchu

drogowym,

Ustawa z dnia 29 lipca 2005 r. O PRZECIWDZIALANIU

NARKOMANII (Dz.U. Nr 179, poz. 1485 z pdzn. zm.) — uzywamy skré-

tu: ustawa o przeciwdziataniu narkomanii,

Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 r. O DZIALALNOSCI LECZNICZE)

(Dz.U. Nr 112, poz. 654 z p6zn. zm.) - uzywamy skrétu: ustawa

o dziatalnosci leczniczej,

Ustawa z dnia 23 listopada 2012 r. PRAWO POCZTOWE (Dz.U.

22012 r. poz. 1529 z pdzn. zm.) — uzywamy skrétu: ustawa prawo

pocztowe,

Ustawa z dnia 11 wrzeénia 2015 r. O DZIALALNOSCI

UBEZPIECZENIOWEJ | REASEKURACYJNEJ (Dz.U.z 2015r.

poz. 1844 z pdzn. zm.) — uzywamy skrétu: ustawa o dziatalno-

$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej,Ustawa z dnia 23 wrzes-

nia 2016 r. O POZASADOWYM ROZWIAZYWANIU SPOROW

KONSUMENCKICH (Dz.U. z 2016 r. poz. 1823) dalej: ustawa o poza-

sgdowym rozwigzywaniu sporéw konsumenckich.

Ogodlne warunki grupowego ubezpieczenia ,Strefa NNW szkol-

ne” zostaty zatwierdzone uchwatq Zarzgdu TUiR Allianz Polska S.A.
nr 70/2020 i majg zastosowanie do umoéw ubezpieczenia zawartych
od dnia 12.08.2020 .

Towarzystwo Ubezpieczen i Reasekuracji Allianz Polska Spétka
Akcyjna z siedzibg w Warszawie, ul. Rodziny Hiszpanskich 1, 02-685
Warszawa, wpisana do rejestru przedsiebiorcow prowadzonego

przez Sqd Rejonowy dla m. st. Warszawy w Warszawie, XIIl Wydziat
Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego, pod numerem KRS:
0000028261, NIP 525-15-65-015, REGON 012267870, wysokos¢ kapita-
tu zaktadowego: 377 241 000 ztotych (wptacony w catosci), dziatajgca
na podstawie zezwolenia na wykonywanie dziatalnosci ubezpieczenio-
wej wydanego przez Ministra Finanséw z dnia 14 listopada 1996 roku
(DU/1853/AU/AP/96) zmienionego decyzjg Ministra Finanséw z dnia

19 listopada 1998 roku (FI/2258/AU/JJ/98) oraz na podstawie zezwo-
lenia Ministra Finanséw z dnia 18 listopada 1997 roku (DU/2167/AU/
MO/97).

MATTHIAS BALTIN
PREZES ZARZADU

(S!ZG&M« K’QM‘ec

GRZEGORZ KRAWIEC
CZtONEK ZARZADU

%k/x

RADOStAW KAMINSKI
WICEPREZES ZARZADU

UOJM: ou

KRZYSZTOF WANATOWICZ
CZtONEK ZARZADU



Zatqgcznik nr1
do Ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia , Strefa NNW szkolne”

TABELA NORM OCENY STOPNIA USZCZERBKU
NA ZDROWIU W WYNIKU WYPADKU

Gdy Ubezpieczony dozna Uszczerbku na zdrowiu w wyniku Wypadku, Jezeli w wyniku Wypadku zostata uposledzona wigksza liczba funkgji fi-
ocenimy stopien uszkodzenia jego ciata w oparciu o ponizszq tabele. Za zycznych, to stopnie Uszczerbku na zdrowiu sumujg sie, maksymalnie
kazdy 1% Uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonemu przystuguje swiad- jednak do wartosci 100%.

czenie w wysokosci 1% Sumy ubezpieczenia.

Punkt Kod Nazwa uszczerbku na zdrowiu Procent
uszczerbku uszczerbku

A USZKODZENIA OSRODKOWEGO UKEADU NERWOWEGO

1 Porazenia i niedowtady po urazach osrodkowego uktadu nerwowego
001 Porazenie lub gteboki obu konczyn gérnych lub dolnych, potowiczy lub czterokonczynowy (0°-2° w skali MRC) 100%
002 Umiarkowany niedowtad czterokonczynowy (3° w skali MRC) 80%
003 Umiarkowany niedowtad obu konczyn gérnych lub dolnych lub potowiczy (3° w skali MRC) 60%
004 Niewielki niedowtad obu konczyn gérnych lub dolnych lub potowiczy (4° w skali MRC) 40%
005 Zespot stozka rdzenia 30%
006 Zaburzenia funkcji zwieraczy lub narzqdéw ptciowych 10%
007 Monopareza kofAczyny gérnej (0°-2° w skali MRC) 40%
008 Monopareza konczyny gérnej (3°-4° w skali MRC) 20%
009 Monopareza konczyny dolnej (0°-2° w skali MRC) 35%
010 Monopareza konczyny dolnej (3°-4° w skali MRC) 15%

Skala Medical Research Council (MRC) oceny sity migsniowej:
0 - brak skurczu

1 - drgnigcie lub $lad skurczu

2 - ruchy czynne, bez mozliwosci pokonania sity ciezkosci

3 - ruchy czynne przeciw sile ciezkosci

4 - ruchy czynne przeciw sile cigzkosci i przeciw oporowi

5 - prawidtowa sita migsniowa

2 Zespoty pozapiramidowe
011 Choroba Parkinsona 100%
012 Choroby Parkinsona bez potwierdzonej niesamodzielnosci 50%
3 Zespoty mozdzkowe (pourazowe)
013 Zaburzenia rownowagi uniemozliwiajgce chodzenie 100%
014 Zaburzenia rbwnowagi powodujgce zaburzenia chodu 50%
4 Padaczka pourazowa
015 Padaczka z napadami uogdlnionymi 50%
016 Padaczka z napadami czesciowymi 20%

Podstawq rozpoznania padaczki sq: typowe napady, zmiany w zapisie EEG z cechami charakterystycznymi dla tej choroby, dokumentacja leczenia neurologicznego
z badaniami TK/ MR Uwaga: Jesli rozpoznaniu padaczki towarzyszy encefalopatia, wtedy ocena dokonywana jest wytqcznie wedtug pkt 4 (pozycje 015-016)

5 Encefalopatia pourazowa, ktérej wynikiem jest:
017 Catkowita niezdolnos$¢ do pracy oraz samodzielnej egzystencji 100%
018 Catkowita niezdolnos¢ do pracy 50%
6 Inne zespoty pourazowe osrodkowego uktadu nerwowego — po urazach gtowy lub ciata
019 Sttuczenie mdzgu lub krwotok wewngtrzczaszkowy, bez utrwalonego zespotu neurologicznego potwierdzenie zmian badania- 5%

mi TK/MR mdzgu wymagajqgce hospitalizacji i potwierdzone w badaniu obrazowym

020 Krwotok wewngtrzczaszkowy leczony operacyjnie, bez utrwalonego zespotu neurologicznego 10%
7 Zaburzenia mowy

021 Afazja uniemozliwiajgca porozumiewanie sie z otoczeniem przy uzyciu mowy 100%

022 Afazja z zachowang czesciowg mozliwoscig porozumiewania sie z otoczeniem przy uzyciu mowy 40%
8 Pourazowe zaburzenia ruchomosci gatki ocznej

023 Uszkodzenie nerwéw ruchowych gatki ocznej z dwojeniem obrazu i opadaniem powieki oraz z zaburzeniami akomodacji 30%
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Punkt Kod Nazwa uszczerbku na zdrowiu Procent

uszczerbku uszczerbku
024 Uszkodzenie nerwéw ruchowych gatki ocznej z dwojeniem obrazu i opadaniem powieki 20%
025 Uszkodzenie nerwéw ruchowych gatki ocznej z dwojeniem obrazu bez opadania powieki 10%
026 Uszkodzenie nerwdw ruchowych gatki ocznej z zaburzeniami akomodacgji lub innymi zaburzeniami czynnosci migéni wewnetrz- 5%
nych oka

W przypadku uszkodzenia czesci zewnetrznej i wewnetrznej nerwu okoruchowego oba uszczerbki podlegajg sumowaniu, ale tgczna wartosé nie moze przekroczy¢ 40%

9 Uszkodzenie nerwu tréjdzielnego

027 Uszkodzenie nerwu tréjdzielnego - osobno kazdej z gatezi 5%
10 Uszkodzenie obwodowe nerwu twarzowego

028 Uszkodzenie obwodowe nerwu twarzowego 20%
11 Uszkodzenie nerwu jezykowo-gardtowego i btednego

029 Uszkodzenie nerwu jezykowo-gardtowego i btednego — z zaburzeniami mowy lub potykania 40%
12 Uszkodzenie nerwu: dodatkowego lub podjezykowego

030 Uszkodzenie nerwu dodatkowego lub podjezykowego 10%
13 Uszkodzenia nerwdw obwodowych (wartosci sumujq sie w przypadku uszkodzenia wiecej niz jednego nerwu lub uszkodzenia

po obu stronach ciata)

031 I1zolowane uszkodzenie nerwu przeponowego z zaburzeniami oddychania 15%
032 1zolowane uszkodzenie nerwu piersiowego dtugiego 15%
033 1zolowane uszkodzenie nerwu pachowego 20%
034 I1zolowane uszkodzenie nerwu mig$niowo-skérnego 20%
035 I1zolowane uszkodzenie nerwu promieniowego z porazeniem migsnia tréjgtowego ramienia 30%
036 1zolowane uszkodzenie nerwu promieniowego bez porazenia migsnia tréjgtowego ramienia 20%
037 1zolowane uszkodzenie nerwu posrodkowego w obrebie ramienia 30%
038 I1zolowane uszkodzenie nerwu posrodkowego w obrebie nadgarstka 15%
039 I1zolowane uszkodzenie nerwu tokciowego 20%
040 1zolowane uszkodzenie splotu barkowego, czesci gérnej 25%
041 Izolowane uszkodzenie splotu barkowego, czgsci dolnej 40%
042 I1zolowane uszkodzenie nerwu zastonowego 15%
043 I1zolowane uszkodzenie nerwu udowego 30%
044 1zolowane uszkodzenie nerwéw posladkowych 20%
045 I1zolowane uszkodzenie nerwu sromowego wspdlnego 20%
046 1zolowane uszkodzenie nerwu kulszowego przed podziatem na nerw piszczelowy i strzatkowy 40%
047 1zolowane uszkodzenie nerwu piszczelowego 30%
048 Izolowane uszkodzenie nerwu strzatkowego 20%
049 I1zolowane uszkodzenie splotu ledzwiowo — krzyzowego 60%
B GLOWA
14 Uszkodzenia powtok czaszki
050 Oskalpowanie — od 20% do 50% skoéry owtosionej 20%
051 Oskalpowanie — powyzej 50% skoéry owtosionej 30%

Wedtug pozycji 050-051 oceniane sq ubytki nieuzupetnione trwale owtosieniem.

15 Ztamania kosci czaszki
052 Ztamania kosci czaszki — w obrebie sklepistosci czaszki 5%
053 Ztamania kosci czaszki — w obrebie podstawy czaszki 10%
16 Pourazowe ubytki kosci czaszki
054 Pourazowy ubytek kosci czaszki — ponizej 5 cm? 5%
055 Pourazowy ubytek kosci czaszki — od 5 do 20 cm? 10%
056 Pourazowy ubytek kosci czaszki powyzej 20 cm? 20%

W przypadkach urazéw obejmujgcych uszkodzenia zaréwno powtoki czaszki jak i kosci sklepienia i podstawy czaszki, nastepstwa poszczegdlnych obrazen podlegajg
sumowaniu. tgczna suma uszczerbku na zdrowiu nie moze przekroczy¢ 40%

17 Powiktania po urazach gtowy

057 Nawracajgcy ptynotok, ropowica powtok czaszki, przewlekte zapalenie kosci, przepuklina mézgowa - leczone operacyjnie 10%
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Punkt Kod Nazwa uszczerbku na zdrowiu Procent
uszczerbku uszczerbku
C TWARZ
18 Powtoki twarzy
058 Oszpecenie z zaburzeniami funkgji jak slinotok, zaburzenia przyjmowania pokarméw, mowy, oddychania, czynnosci powiek 10%
19 Nos
059 Ztamanie kosci nosa nie wymagajgce repozycji 1%
060 Ztamanie kosci nosa wymagajqgce repozycji lub znieksztatcenie pourazowe nosa — bez zaburzen powonienia i oddychania 3%
061 Uszkodzenie nosa z utrwalonymi zaburzeniami oddychania. 10%
062 Utrata nosa w catosci, tgcznie z kos¢mi nosa 30%
Zaburzenia powonienia lub oddychania z pozycji 059- 062 powinny zostaé¢ udokumentowane badaniami dodatkowymi i konsultacjami specjalistyczny-
mi oraz dokumentacjg medyczngq leczenia specjalistycznego przez 6 miesiecy
20 Zeby
063 Utrata czesciowa, ztamanie lub pourazowe rozchwianie - siekaczy lub ktéw - za kazdy zgb 0,50%
064 Utrata czeSciowa, ztamanie lub pourazowe rozchwianie — pozostatych zebéw - za kazdy zqb 0,25%
065 Utrata catej korony lub catego zeba - siekaczy lub ktéw - za kazdy zgb 1,50%
066 Utrata catej korony lub catego zeba — w zakresie pozostatych zebdw — za kazdy zgb 1%
21 Ztamanie kosci: oczodotu, jarzmowej, szczeki, zuchwy, zatoki, stawu skroniowo-zuchwowego
067 Ztamanie kosci twarzoczaszki leczone operacyjnie 20%
068 Ztamanie kosci twarzoczaszki leczone zachowawczo 5%
069 Utrata catkowita: szczeki lub zuchwy 70%
22 Jezyk, podniebienie, przedsionek jamy ustnej, wargi
070 Ubytek z zaburzeniami mowy i potykania 15%
071 Catkowita utrata jezyka 50%
D NARZAD WZROKU
23 Pourazowe uposledzenie ostrosci wzroku, utrata widzenia jednego lub obu oczu
072 Pourazowe uposledzenie ostrosci wzroku, utrata widzenia jednego lub obu oczu - tabela ostrosci wzroku
Oko prawe 1,0 09 08 0,7 0,6 05 04 03 0,2 0,1 0
Oko lewe (10/10) (9/10) (8/10) (7/10) (6/10) (1/2)  (4/10) (3/10) (2/10) (1/10)
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(1/2) 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(2/100 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%

Ostros$¢ wzroku nalezy oceni¢ po korekgji szktami zaréwno w przypadku zmetnienia rogéwki lub soczewki jak i przy wspétistnieniu uszkodzen siatkéwki lub nerwu wzro-

kowego. Dwojenie wymagajgce podczas pracy zastoniecia jednego oka odpowiada Slepocie jednego oka

24 Porazenie nastawnosci (akomodacji)

073 Porazenie nastawnosci (akomodacji) bez zaburzen ostrosci wzroku po zastosowaniu szkiet korekcyjnych jednego oka 15%
25 Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw tepych, drgzgcych, chemicznych, termicznych, elektrycznych lub wskutek nagtego

dziatania pola elektromagnetycznego — bez uposledzenia ostrosci wzroku

074 Uszkodzenie gatki ocznej, bez uposledzenia wzroku — blizny rogéwki 1%

075 Uszkodzenie gatki ocznej, bez uposledzenia wzroku — nieusunigte ciato obce oczodotu 5%

076 Uszkodzenie gatki ocznej, bez uposledzenia wzroku — nieusuniete ciato obce wewngtrzgatkowe 10%
26 Pourazowe zwezenie pola widzenia
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Punkt :fsozc:zerbku Nazwa uszczerbku na zdrowiu usF;::Z:erE:(u
077 Zwezenie do stopni przy nienaruszonym drugim w obojgu oczach przy $lepocie drugiego oka
oku
60 0% 0% 45%
50 5% 10% 50%
40 10% 20% 55%
30 15% 40% 65%
20 20% 60% 75%
10 25% 75% 85%
27 Niedowidzenia potowicze
078 Niedowidzenia potowicze — dwuskroniowe 60%
079 Niedowidzenia potowicze - dwunosowe 30%
080 Niedowidzenia potowicze — jednoimienne gérne 10%
081 Niedowidzenia potowicze — jednoimienne dolne 30%
082 Inne jednooczne ubytki pola widzenia 5%
28 Pourazowy brak soczewki lub pseudosoczewkowatosé — bez zaburzen ostrosci wzroku po korekgji
083 Pourazowy brak soczewki lub pseudosoczewkowatos¢ — jednego oka — bez zaburzen ostrosci wzroku po korekgji 10%
29 Zaburzenia droznosci przewoddw tzowych
084 Zaburzenia droznosci przewoddéw tzowych w jednym oku 8%
30 Przewlekte pourazowe zapalenie spojowek
085 Przewlekte pourazowe zapalenie spojéwek udokumentowane co najmniej 6 mies. leczeniem okulistycznym 5%
31 Utrata gatki ocznej
086 Jednego oka (warto$é uszczerbku obejmuje utrate widzenia wg tabeli z pozycji 72) 40%
087 Obu oczu 100%
Suma uszczerbkéw w zakresie jednego oka nie moze przekroczy¢ 40%
E NARZAD StUCHU / ROWNOWAGI
32 Uszkodzenia matzowin usznych
088 Znieksztatcenie matzowiny usznej 5%
089 Utrata catkowita jednej matzowiny 15%
090 Utrata obu matzowin 30%
33 Przewlekte ropne pourazowe zapalenie ucha srodkowego
091 Przewlekte ropne pourazowe zapalenie ucha srodkowego 4%
092 Powiktania po przewlektym ropnym zapaleniu ucha srodkowego: perlak, polip, zmiany kostne — dodatkowo 6%
34 Szumy uszne
093 Szumy uszne, bez uposledzenia stuchu 3%
35 Uszkodzenie ucha wewnetrznego
094 Zawroty gtowy, nudnosci, zaburzenia réwnowagi nieutrudniajgce chodzenia 10%
095 Zawroty gtowy, nudnosci, zaburzenia rownowagi utrudniajgce chodzenie 20%
096 Zawroty gtowy, nudnosci, zaburzenia rownowagi uniemozliwiajgce chodzenie 40%
36 097 Uposledzenie stuchu na skutek urazu, ocena na podstawie audiogramu

Tabela uposledzenia stuchu

ucho lewe“h" prawe 0-25dB 26-40dB 41-70dB powyzej 70 dB
0-25dB 0% 5% 10% 20%
26-40dB 5% 15% 20% 30%
41-70dB 10% 20% 30% 40%
powyzej 70 dB 20% 30% 40% 50%

Przy ocenie uszczerbku oblicza sie $redniq dla ucha prawego i lewego oddzielnie dla 500, 1000 i 2000 Hz. Jesli réznica pomiedzy wartosciami 500 Hz i 2000 Hz przekra-
cza 40 dB, ubytek stuchu wylicza sie ze sredniej z 4 progdw: 500, 1000, 2000 i 4000 Hz.

Stan neurologiczny oceniany na podstawie badan neurologicznych przeprowadzonych nie wczesniej niz 2 miesigce od dni wystgpienia urazu
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Punkt lll(:z(::zerbku Nazwa uszczerbku na zdrowiu usz:z:_zr(u
F SZYJA, GARDLO, KRTAN, TCHAWICA, PRZELYK
37 Uszkodzenie szyi
098 Uszkodzenie tkanek miekkich szyi z trwatym ograniczeniem ruchomosci szyi i gtowy 10%
38 Uszkodzenie gardta
099 Uszkodzenia gardta z trwatym uposledzeniem funkgji oddychania lub potykania 15%
39 Uszkodzenie krtani
100 Uszkodzenie krtani, porazenie jednej struny gtosowej bez zaburzen gtosu 5%
101 Zwezenie krtani ze $wistem krtaniowym, dusznosciq wysitkowq 20%
102 Zwezenie krtani z koniecznosciq stosowania rurki dotchawiczej i zaburzeniem gtosu, usunigcie krtani 50%

Uszkodzenie krtani powinno by¢ potwierdzone w dokumentagji z leczenia laryngologicznego zawierajgcej opisy zmian w badaniach obrazowych lub endoskopowych.
Kryterium trwatosci podlega ocenie na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej sporzqdzonej po 3 miesigcach od wystgpienia urazu

40 Uszkodzenie tchawicy
103 Uszkodzenie tchawicy ze zwezeniem i dusznoscig wysitkowqg 20%
104 Uszkodzenie tchawicy ze zwezeniem wymagajgcym protezowania 60%
Uszkodzenie tchawicy powinno by¢ potwierdzone w dokumentacgji z leczenia laryngologicznego, zawierajgcej opisy zmian w badaniach obrazowych lub endoskopo-
wych.
41 Uszkodzenie przetyku
105 Uszkodzenie przetyku z koniecznosciq leczenia operacyjnego, bez zaburzen funkgji 5%
106 Uszkodzenie przetyku z zaburzeniami potykania 10%
107 Zwezenie przetyku z zaburzeniami potykania 25%
108 Niedroznos$¢ catkowita przetyku — stata przetoka zotgdkowa 80%

Uwaga: Przy ocenie skutkdéw urazu przetyku niezbedna jest dokumentacja z leczenia specjalistycznego, zawierajgca wyniki badan obrazowych i endoskopowych.

G KLATKA PIERSIOWA

42 Utrata catkowita brodawki sutkowej lub sutka
109 Catkowita utrata brodawki sutkowej u mezczyzny 5%
110 Catkowita utrata brodawki sutkowej u kobiety 10%
111 Catkowita utrata jednego sutka u mezczyzny 20%
112 Catkowita utrata jednego sutka u kobiety 25%

W przypadku czesciowej utraty brodawki sutkowej lub sutka, oceny dokonuje sie przy zastosowaniu punktu 42 oraz pozycji 110-113 adekwatnych dla catkowitej utraty
brodawki i sutka, przy czym wartos¢ uszczerbku odpowiada potowie wartosci przewidzianej za catkowitq utrate

43 Ztamanie zeber i mostka
113 Ztamanie pojedynczego zebra, za kazde zebro 1%
114 Ztamanie wielu zeber ze znieksztatceniami klatki piersiowej 25%
115 Ztamanie mostka 4%
116 Powiktania po ztamaniu zeber lub mostka: przewlekte zapalenie kosci z obecnosciq przetok — dodatkowo 10%
Uwaga: Ztamanie zeber i mostka powinno by¢ potwierdzone badaniem radiologicznym.
44 Pourazowe przepukliny przeponowe
117 Pourazowe przepukliny przeponowe — z trwatymi zaburzeniami funkgcji przewodu pokarmowego 10%
118 Pourazowe przepukliny przeponowe — z trwatymi zaburzeniami funkcji przewodu pokarmowego i zaburzeniami oddychania 20%
potwierdzonymi co najmniej dwukrotng oceng spirometryczng
45 Uszkodzenie ptuca i optucnej
119 Uszkodzenie ptuc lub optucnej wymagajqgce drenazu optucnej 5%
120 Uszkodzenie ptuc lub optucnej wymagajqce leczenie operacyjnego 10%
121 Uszkodzenie ptuc lub optucnej wymagajqgce leczenie operacyjnego ze zmniejszeniem ruchomosci klatki piersiowej (VC, FEV1, 20%
FEV1%VC < 70% wartosci naleznej) potwierdzonej co najmniej dwukrotng oceng spirometryczng w ciggu 3 miesiecy
122 Uszkodzenie ptuc lub optucnej wymagajqgce leczenie operacyjnego ze zmniejszeniem ruchomosci klatki piersiowej (VC, FEV1, 40%
FEV1%VC < 70% wartosci naleznej) i niewydolnoscig oddechowq potwierdzong w badaniu gazometrycznym
123 Uszkodzenie ptuc, optucnej powiktanie przetokami oskrzelowymi lub ropniami ptuc — dodatkowo 15%
Kryterium trwatosci podlega ocenie na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej sporzqgdzonej po 3 miesigcach od wystgpienia urazu.
46 Uszkodzenia serca i osierdzia
124 Uszkodzenie serca lub osierdzia niewymagajqce leczenia operacyjnego 10%
125 Uszkodzenie serca lub osierdzia wymagajqce leczenia operacyjnego 15%
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126 Uszkodzenie serca lub osierdzia wymagajqce leczenia operacyjnego z koniecznosciq wymiany zastawki serca lub operacji 30%
tetnic wieficowych
127 Uszkodzenie serca lub osierdzia wymagajqce leczenia operacyjnego z koniecznosciq wymiany zastawki serca lub operacji 50%
tetnic wiencowych, z nastepczq redukcjq funkgji skurczowej lewej komory (EF 50-35%)
128 Uszkodzenie serca lub osierdzia wymagajqce leczenia operacyjnego z koniecznoscig wymiany zastawki serca lub operacji 80%
tetnic wiencowych, z nastepczq ciezkq redukcjqg funkcji skurczowej lewej komory (EF <35%)
Frakcja wyrzutowa (EF) lewej komory — miara oceny funkgji skurczowej migsnia sercowego w badaniach obrazowych.
H JAMA BRZUSZNA
47 Uszkodzenia zotqdka, jelitq, sieci, krezki
129 Uszkodzenie wymagajqgce leczenia operacyjnego 10%
130 Uszkodzenie wymagajgce leczenia operacyjnego, z zaburzeniami funkcji przewodu pokarmowego 20%
131 Uszkodzenie z koniecznosciq zywienia pozajelitowego przez co najmniej 6 miesiecy 60%
48 Przetoki jelitowe, odbyt sztuczny
132 Czasowe przetoki jelita cienkiego lub grubego 10%
133 Trwate przetoki jelita cienkiego lub grubego 30%
49 Uszkodzenia odbytnicy, zwieracza odbytu
134 Petnoscienne uszkodzenie odbytnicy wymagajqgce leczenia operacyjnego 5%
135 Wypadanie btony $luzowej odbytnicy, zwezenie kanatu odbytu, przetoka okotoodbytnicza 10%
136 Wypadanie catkowite odbytnicy 30%
137 Uszkodzenie zwieracza odbytu powodujqgce trwate nietrzymanie gazdw i stolca 50%
50 Uszkodzenia wqtroby, pecherzyka i przewodoéw zétciowych
138 Uszkodzenie leczone zachowawczo w szpitalu 5%
139 Uszkodzenie leczone operacyjnie bez resekcji migzszu watroby 15%
140 Uszkodzenie leczone operacyjnie w resekcjg co najmniej jednego segmentu wqtroby lub pecherzyka zétciowego 25%
141 Uszkodzenie leczone operacyjnie w resekcjq co najmniej jednego ptata 35%
142 Uszkodzenie drég zétciowych wymagajgce co najmniej trzech zabiegdéw naprawczych — sumuje sie z powyzszymi 10%
51 Uszkodzenia trzustki
143 Uszkodzenie trzustki leczone zachowawczo w szpitalu 5%
144 Uszkodzenie trzustki leczone operacyjnie 10%
145 Uszkodzenie trzustki z trwatym uposledzeniem funkcji zewngtrzwydzielniczej 20%
146 Uszkodzenie trzustki z trwatym uposledzeniem funkcji wewnqgtrzwydzielniczej 55%
52 Uszkodzenie $ledziony
147 Peknigcie $ledziony leczone zachowawczo w szpitalu 1%
148 Peknigcie $ledziony leczone operacyjnie z zachowaniem narzgdu 8%
149 Usuniecie uszkodzonej $ledziony 15%
53 Uszkodzenia duzych naczyn jamy brzusznej i miednicy
150 Uszkodzenia duzych naczyn jamy brzusznej lub miednicy leczone operacyjnie 10%

Kryterium trwatosci podlega ocenie na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej sporzgdzonej po 3 miesigcach od wystgpienia urazu
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| NARZADY MOCZOWO-PLCIOWE
54 Uszkodzenia nerek
151 Uszkodzenie jednej nerki leczone zachowawczo w szpitalu 5%
152 Uszkodzenie jednej nerki leczone operacyjnie z zachowaniem narzqgdu 10%
153 Utrata jednej nerki 30%
154 Utrata jedynej czynnej nerki lub obu nerek 80%
55 Uszkodzenie moczowodu
155 Uszkodzenie moczowodu leczone operacyjnie 5%
56 Uszkodzenie pecherza moczowego
156 Uszkodzenie pecherza leczone operacyjnie 5%
157 Uszkodzenie pecherza z trwatymi zaburzeniami funkcji 15%
57 Przetoki drég moczowych i pecherza moczowego
158 Przetoki moczowe 40%
58 Zwezenie cewki moczowej
159 Uszkodzenie cewki moczowej bez trwatych zaburzen oddawania moczu 10%
160 Uszkodzenie cewki moczowej z utrwalonym nietrzymaniem lub zaleganiem moczu 20%
59 Utrata prqcia
161 Catkowita utrata prqcia 40%
162 Czesciowa utrata prqcia 20%
60 Uszkodzenia jgder
163 Utrata jgdra 20%
164 Utrata jedynego jgdra lub obu jgder 60%
61 Utrata jajnika lub jajowodu
165 Utrata jednego jajnika lub jajowodu po tej samej stronie 20%
Utrata jedynego jajnika lub jajowodu lub dwéch jajnikéw lub jajowoddw lub jajnika i jajowodu po stronach przeciwnych 60%
62 Uszkodzenie macicy
166 Uszkodzenie macicy lub utrata macicy 60%
63 Uszkodzenie krocza lub pochwy
167 Uszkodzenia powodujgce wypadanie pochwy 10%
168 Uszkodzenie powodujgce wypadanie pochwy i macicy 30%
J KREGOSLUP | RDZEN KREGOWY
64 Uszkodzenia kregostupa szyjnego
169 Skrecenie, sttuczenie kregostupa szyjnego leczone zachowawczo 2%
170 Ztamanie lub zwichniecie kregostupa szyjnego leczone zachowawczo bez ograniczenia ruchomosci 4%
171 Ztamanie lub zwichniecie kregostupa szyjnego leczone operacyjnie bez ograniczenia ruchomosci 6%
172 Ztamanie lub zwichniecie kregostupa szyjnego leczone zachowawczo z ograniczeniem ruchomosci 10%
173 Ztamanie lub zwichniecie kregostupa szyjnego leczone operacyjnie z ograniczeniem ruchomosci 15%
174 Uszkodzenie kregostupa szyjnego z jego zesztywnieniem i niekorzystnym ustawieniem gtowy 40%
Maksymalny stopien uszczerbku za uszkodzenia kregostupa szyjnego nie moze przekroczy¢ 40%
65 Uszkodzenie kregostupa piersiowego
175 Skrecenie, sttuczenie kregostupa piersiowego 1%
176 Ztamanie kregostupa piersiowego bez ograniczenia ruchomosci 3%
177 Ztamanie kregostupa piersiowego z ograniczeniem ruchomosci 8%
178 Uszkodzenie kregostupa z catkowitym jego zesztywnieniem i znieksztatceniami 15%
Maksymalny stopien uszczerbku za uszkodzenia kregostupa piersiowego nie moze przekroczy¢ 15%
66 Uszkodzenie kregostupa ledzwiowego
179 Skrecenie, sttuczenie kregostupa ledzwiowego 2%
180 Ztamanie w obrebie kregostupa ledZzwiowego bez ograniczenia ruchomosci 5%
181 Ztamanie w obrebie kregostupa ledZzwiowego z ograniczeniem ruchomosci 10%
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Punkt uszezerbku Nazwa uszczerbku na zdrowiu usz:z:_zr(u
182 Uszkodzenie kregostupa ledzwiowego z catkowitym jego zesztywnieniem, znieksztatceniami i niekorzystnym ustawieniem 35%
tutowia
Maksymalny stopien uszczerbku za uszkodzenia kregostupa ledzwiowo-krzyzowego nie moze przekroczyc¢ 35%.
67 I1zolowane ztamanie lub pekniecie wyrostkéw oscistych i poprzecznych
183 I1zolowane ztamanie lub pekniecie wyrostkdw kolczystych i poprzecznych (za kazdy wyrostek) 0,5%
Uwaga: Maksymalna wysokosé uszczerbku orzekanego wedtug pozycji 183 wynosi 5%.
68 Utrwalone korzeniowe zespoty pourazowe
184 Utrwalone korzeniowe zespoty pourazowe szyjne — bélowe 5%
185 Utrwalone korzeniowe zespoty pourazowe szyjne — bélowe i zaburzenia czucia — bez niedowtadéw 8%
186 Utrwalone korzeniowe zespoty pourazowe szyjne — z obecnoscig niedowtadoéw i zanikdéw migsniowych 20%
187 Utrwalone korzeniowe zespoty pourazowe piersiowe — béle lub zaburzenia czucia 5%
188 Utrwalone korzeniowe zespoty pourazowe ledzwiowo-krzyzowe — bélowe 5%
189 Utrwalone korzeniowe zespoty pourazowe ledzwiowo-krzyzowe — bélowe i zaburzenia czucia — bez niedowtadéw 8%
190 Utrwalone korzeniowe zespoty pourazowe ledzwiowo-krzyzowe, z obecnoscig niedowtadéw 12%
191 Utrwalone korzeniowe zespoty pourazowe ledzwiowo-krzyzowe — z obecnosciq niedowtaddw i zanikdéw migsniowych 20%
Jesli skutki urazu naktadajq sie na istniejgce przed urazem choroby kregostupa (zwyrodnienie, dyskopatie, wady kregostupa, osteoporoza, inne prze-
wlekte choroby kregéw) wartos¢ przyznanego uszczerbku zostanie zmniejszona o:
20% — przy zmianach chorobowych na tym samym poziomie kregostupa,
40% — przy zmianach chorobowych wielomiejscowych w tym samym odcinku kregostupa, 60% — przy zmianach kostnych uogélnionych
(np. osteoporoza).
Za pourazowq uwaza sie przepukline jgdra miazdzystego dokonang (tzn. z uszkodzeniem pierscienia wtdknistego) w nastepstwie dzwigniecia nadmier-
nego ciezaru, urazu bezposredniego lub urazu komunikacyjnego. Taki mechanizm powstania przepukliny musi wynika¢ zaréwno z opisu zdarzenia jak
i z dokumentacji medycznej. Nadmierny ciezar to dla kobiet powyzej 30 kg, a dla mezczyzn powyzej 50 kg.
K KONCZYNA GORNA
69 Uszkodzenia topatki
192 Ztamanie topatki — bez istotnych zaburzen funkcji konczyny 5%
193 Ztamanie topatki leczone zabiegowo 8%
194 Ztamanie topatki z ograniczeniem ruchomosci kofczyny 15%
70 Uszkodzenia obojczyka
195 Ztamanie obojczyka bez ograniczenia ruchomosci konczyny 3%
196 Ztamanie obojczyka z ograniczeniem ruchomosci konczyny 15%
197 Staw rzekomy obojczyka - dodatkowo 5%
198 Zwichniecie stawu obojczykowo-barkowego bez ograniczenia ruchomosci 3%
199 Zwichniecie stawu obojczykowo-barkowego z ograniczeniem ruchomosci konczyny 15%
71 Uszkodzenia barku
200 Skrecenie lub zwichniecie stawu ramiennego bez powiktan przewlektych 1%
201 Uszkodzenie stawu ramiennego z nawrotowym podwichnieciem lub zwichnigciem nawykowym leczone operacyjnie 7%
202 Uszkodzenie stawu ramiennego z niestabilnoscig 7%
203 Uszkodzenie stawu ramiennego z ograniczeniem ruchomosci konczyny 15%
204 Catkowite zesztywnienie stawu barkowego 30%
205 Utrata reki 60%
206 Utrata wiekszej czesci konczyny, powyzej nadgarstka 75%
W przypadku natozenia sie nastepstw urazu na uszkodzenie stawu o charakterze chorobowym lub skutki urazu przed ubezpieczeniem, wysoko$¢
uszczerbku zostanie zmniejszona do potowy wartosci wskazanej w tabeli.
72 Uszkodzenia ramienia
207 Ztamanie kosci ramiennej leczone zachowawczo, bez zaburzen funkgji konczyny 5%
208 Ztamanie kosci ramiennej leczone operacyjnie, bez zaburzen funkgji konczyny 8%
209 Ztamanie kosci ramiennej leczone zachowawczo, z ograniczeniem funkgji konczyny 15%
210 Ztamanie kosci ramiennej leczone operacyjnie, z ograniczeniem funkgji konczyny 20%
211 Uszkodzenie migsni, Sciegien i ich przyczepdw, naczyn ramienia, bez zaburzen funkgji konczyny 5%
212 Uszkodzenie migséni, ciegien i ich przyczepdw, naczyn ramienia, z ograniczeniem funkgcji konczyny 15%
213 Przewlekte zapalenie kosci lub staw rzekomy - dodatkowo 5%
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73 Uszkodzenia stawu tokciowego
214 Skrecenie, sttuczenie stawu tokciowego leczone zachowawczo 2%
215 Skrecenie, sttuczenie stawu tokciowego leczone operacyjnie 5%
216 Skrecenie, sttuczenie stawu tokciowego z uposledzeniem funkgji konczyny 15%
W przypadku natozenia sie nastepstw urazu na uszkodzenie stawu o charakterze chorobowym lub skutki urazu przed ubezpieczeniem, wysoko$¢
uszczerbku zostanie zmniejszona do potowy wartoéci wskazanej w tabeli.
74 Uszkodzenia przedramienia
217 Ztamanie kosci przedramienia leczone zachowawczo, bez uposledzenia funkgji konczyny 2%
218 Ztamanie kosci przedramienia leczone operacyjnie, bez uposledzenia funkgji konczyny 5%
219 Ztamanie kosci przedramienia z uposledzeniem funkgji konczyny 15%
220 Przewlekte zapalenie kosci lub staw rzekomy — dodatkowo 5%
75 Uszkodzenia nadgarstka
221 Zwichniecie lub ztamanie kosci nadgarstka leczone zachowawczo 1%
222 Zwichniecie lub ztamanie kosci nadgarstka leczone operacyjnie 5%
223 Zwichniecie lub ztamanie kosci nadgarstka z uposledzeniem funkcji konczyny 15%
Maksymalna wartos¢ uszczerbku za uszkodzenia konczyny gérnej nie moze przekraczaé wartosci uszczerbku za jej utrate na odpowiedniej wysokosci.
W przypadku natozenia sie nastepstw urazu na uszkodzenie stawu o charakterze chorobowym lub skutki urazu przed ubezpieczeniem, wysokos¢
uszczerbku zostanie zmniejszona do potowy wartosci wskazanej w tabeli.
76 Uszkodzenia $rédrecza, kciuka
224 Uszkodzenie $ciegien z uposledzeniem ruchomosci palca - za kazdy palec z wytgczeniem kciuka 4%
225 Uszkodzenie $ciegien z uposledzeniem ruchomosci kciuka 7%
226 Ztamanie | kosci Srédrecza bez przemieszczen i ograniczenia ruchomosci kciuka 2%
227 Ztamanie | kosci $rédrecza z przemieszczeniem i ograniczeniem ruchomosci kciuka 4%
228 Ztamanie II, I, IV lub V kosci $rédrecza bez przemieszczen i ograniczenia ruchomosci palcow 1%
229 Ztamanie II, I, IV lub V kosci $rédrecza z przemieszczeniem i ograniczeniem ruchomosci palcéw 3%
230 Wykrecenie w stawie $rédreczno - paliczkowym lub miedzypaliczkowym kciuka z ograniczeniem ruchomosci 4%
231 Wykrecenie w stawie $rédreczno — paliczkowym lub miedzypaliczkowym palcal Il 11, IV lub V z ograniczeniem ruchomosci palca 3%
232 Ztamanie jednego paliczka kciuka bez przemieszczen i ograniczenia ruchomosci kciuka 1%
233 Ztamanie paliczka kciuka z przemieszczeniem i ograniczeniem ruchomosci kciuka 4%
234 Ztamanie paliczka palca ll, 11, IV lub V bez przemieszczen i ograniczenia ruchomosci palca 0,5%
235 Ztamanie paliczka palca ll, 1, IV lub V z przemieszczeniem i ograniczeniem ruchomosci palca 3%
236 Utrata opuszki kciuka lub trwata utrata ptytki paznokciowej kciuka 2%
237 Utrata opuszki palca Il 111, 1V lub V lub trwata utrata ptytki paznokciowej tego palca 1,5%
238 Utrata paliczka dystalnego kciuka 4%
239 Utrata paliczka dystalnego palca I, IlI, IV lub V 3%
240 Utrata dwéch i wiecej paliczkéw palca I, 11, 1V lub V 12%
241 Utrata palca ll, 11, IV lub V z kosciq $rédrecza 15%
242 Utrata obu paliczkéw kciuka 20%
243 Utrata obu paliczkéw kciuka z kosciq $rodrecza 25%
O stopniu zaburzen czynnosci kciuka decyduje zdolno$¢ odwodzenia, przeciwstawiania i chwytu. Maksymalna wysokosc¢ uszczerbku z tytutu uszkodze-
nia kciuka wynosi 20%.
L MIEDNICA
77 Pourazowe utrwalone rozejscie sie spojenia tonowego lub zwichniecie stawu krzyzowo-biodrowego
244 Pourazowe utrwalone rozejscie sie spojenia tonowego lub zwichniecie stawu krzyzowo-biodrowego bez zaburzen chodu 5%
245 Pourazowe utrwalone rozejscie sie spojenia tonowego lub zwichnigcie stawu krzyzowo-biodrowego z zespotem bélowym 10%
i zaburzeniami chodu
246 Pourazowe utrwalone rozejscie sie spojenia tonowego lub zwichnigcie stawu krzyzowo-biodrowego ze skréceniem konczyny 25%
ponad 3 cm i zaburzeniami chodu
78 Ztamania, zwichniecia miednicy jedno- lub wielomiejscowe
247 Ztamanie kosci tonowej, kulszowej: jednostronne 5%
248 Ztamanie w odcinku przednim i tylnym miednicy (typ Malgaigne’a), bez trwatych zaburzen chodu i statyki 10%
249 Ztamanie w odcinku przednim i tylnym miednicy (typ Malgaigne’a), z trwatymi zaburzeniami chodu i statyki 20%
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250 Ztamanie izolowane - talerz biodrowy, kolec biodrowy, guz kulszowy 5%
251 Ztamanie panewki stawu biodrowego lub zwichniecie leczone zachowawczo 10%
252 Ztamanie panewki stawu biodrowego lub zwichniecie leczone operacyjnie lub leczone zachowawczo z ograniczeniem funkgji 25%
Kryterium trwatosci podlega ocenie na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej sporzgdzonej po 3 miesigcach od wystgpienia urazu.
M KONCZYNA DOLNA
79 Uszkodzenia biodra
253 Ograniczenie ruchéw w stawie biodrowym w nastepstwie uszkodzen tkanek migkkich 10%
254 Pourazowe catkowite zesztywnienie stawu biodrowego 50%
255 Zwichniecia, ztamania blizszej nasady kosci udowej, szyjki, przezkretarzowe, podkretarzowe, kretarzy, ze skréceniem konczyny 10%
do 2 cm, nieutrudniajqgce chodu
256 Zwichniecia, ztamania blizszej nasady kosci udowej, szyjki, przezkretarzowe, podkretarzowe, kretarzy, ze skréceniem konczyny 20%
do 4 cm, utrudniajgce chéd
257 Zwichniecia, ztamania blizszej nasady kosci udowej, szyjki, przezkretarzowe, podkretarzowe, kretarzy, ze skréceniem konczyny 40%
powyzej 4 cm lub przewlekte zapalenie kosci, utrudniajgce chéd
258 Nastepstwa urazéw stawu biodrowego leczone protezoplastykq bez ograniczenia ruchomosci kofnczyny 15%
259 Nastepstwa urazéw stawu biodrowego leczone protezoplastykq z ograniczeniem ruchomosci kohczyny 35%
260 Utrata stopy 60%
261 Utrata wigkszej czesci konczyny niz stopa 80%
W przypadku natozenia sie nastepstw urazu na uszkodzenie stawu o charakterze chorobowym lub skutki urazu przed ubezpieczeniem — wysokosé
uszczerbku zostanie zmniejszona do potowy wartosci wskazanej w tabeli.
80 Uszkodzenia uda
262 Ztamanie kosci udowej bez uposledzenia chodu 7%
263 Ztamanie kosci udowej z uposledzeniem chodu 15%
264 Ztamanie kosci udowej ze skréceniem konczyny ponad 6 cm 30%
265 Ztamanie kosci udowej powiktane zapaleniem kosci lub stawem rzekomym, uniemozliwiajgce samodzielne chodzenie 50%
266 1zolowane uszkodzenia tkanek migkkich uda lub duzych naczyn utrudniajgce chodzenie 12%
Maksymalna wysokosé uszczerbku z tytutu uszkodzenia uda wynosi 70%.
81 Uszkodzenia kolana
267 Ztamanie lub zwichniecie rzepki, bez ograniczen ruchomosci stawu 2%
268 Ztamanie nasad kosci i rzepki tworzqcych staw kolanowy lub uszkodzenie aparatu wigzadtowo-torebkowego utrudniajgce 15%
chodzenie
269 Ztamanie nasad kosci i rzepki tworzqcych staw kolanowy lub uszkodzenie aparatu wiezadtowo-torebkowego skutkujgce 30%
zesztywnieniem stawu
270 Uszkodzenie aparatu wiezadtowo-torebkowego bez trwatego utrudnienia chodu 5%
271 Pourazowe uszkodzenia tgkotek leczone operacyjnie 5%
W przypadku natozenia sie nastepstw urazu na uszkodzenie stawu o charakterze chorobowym lub skutki urazu przed ubezpieczeniem, wysoko$¢
uszczerbku zostanie zmniejszona do potowy wartoéci wskazanej w tabeli.
82 Uszkodzenia podudzia
272 Ztamanie kosci podudzia, bez przemieszczen i znieksztatcen 3%
273 Ztamanie kosci podudzia z przemieszczeniami i znieksztatceniami z uposledzeniem chodu 15%
274 Ztamanie kosci podudzia ze skréceniem kohczyny powyzej 6 cm lub stawem rzekomym, z upo$ledzeniem chodu 30%
275 Zakrzepica zyt gtebokich wiktajgca gojenie urazéw podudzia 5%
276 Uszkodzenie tkanek miegkkich, sciegna Achillesa, innych $ciegien podudzia utrudniajgce chodzenie 20%
Maksymalna wysokos¢ uszczerbku z tytutu uszkodzenia podudzia wynosi 70%.
83 Uszkodzenia stopy i stawdw skokowych
277 Uszkodzenie stawu skokowego w nastepstwie wykrecen, zwichnieé, ztaman kosci, zranien, blizn, leczone zachowawczo, bez 2%
trwatego utrudnienia chodu
278 Uszkodzenie stawu skokowego w nastepstwie wykrecen, zwichniec, ztaman kosci, zranien, blizn, leczone operacyjnie, bez trwa- 5%
tego utrudnienia chodu
279 Uszkodzenie stawu skokowego w nastepstwie wykrecen, zwichnieé, ztaman kosci, zranien, blizn, z trwatym utrudnieniem chodu 15%
280 Ztamanie kosci pietowej lub skokowej bez trwatego utrudnienia chodu 3%
281 Ztamanie kosci pietowej lub skokowej z trwatym utrudnieniem chodu 15%
282 Ztamanie | lub V kosci érédstopia — bez przemieszczen 3%
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283 Ztamanie Il, 1l lub 1V kosci $rédstopia — bez przemieszczen 2%
284 Ztamanie | lub V kosci $rédstopia — z przemieszczeniami i utrudnieniem chodu 12%
285 Ztamanie Il, 1l lub IV kosci $rédstopia — z przemieszczeniami i utrudnieniem chodu 8%
286 Utrata stopy w obrebie kosci $rédstopia 25%
287 Utrata kosci pietowej lub skokowej w catosci 30%
Maksymalna wysoko$é uszczerbku z tytutu uszkodzenia stopy wynosi 60%. W przypadku natozenia sie nastepstw urazu na uszkodzenie stawu o cha-
rakterze chorobowym lub skutki urazu przed ubezpieczeniem, wysokos¢ uszczerbku zostanie zmniejszona do potowy wartosci wskazanej w tabeli. Kry-
terium trwatosci podlega ocenie na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej sporzgdzonej po 3 miesigcach od wystgpienia urazu.
84 Uszkodzenia palcéw stopy
288 Ztamanie jednego paliczka, utrata opuszki, trwata utrata ptytki paznokciowej palucha 1%
289 Utrata paliczka dystalnego palucha 5%
290 Utrata catego palucha 7%
291 Utrata palucha lub palca V wraz z koscig $rédstopia 15%
292 Trwata utrata ptytki paznokciowej palcéw II-V - za jeden palec 0,5%
293 Ztamania lub czesciowa utrata palcéw od Il do V - za jeden palec 1%
294 Catkowita utrata palcéw od Il do V - za jeden palec 2%
295 Utrata jednego z palcéw od Il do IV z kosciq $rédstopia — za kazdy palec 5%
N SKORA
85 Blizny
296 Blizny skoéry od 3 cm do 10 cm dtugosci, z wytgczeniem blizn pooperacyjnych 1%
297 Blizny skéry powyzej 10 cm dtugosci, z wytgczeniem blizn pooperacyjnych 5%
Ocenie podlegajq wytgcznie blizny bedqgce bezposrednim nastepstwem urazu. Blizny pooperacyjne oceniane sq razem ze skutkami urazu w ramach
pozycji Tabeli wtasciwych dla tych nastepstw.
86 Nastepstwa oparzen skory powyzej stopnia lla
298 Nastepstwa oparzen skory owtosionej gtowy za kazdy 1% powierzchni ciata (TBSA) 3%
299 Nastepstwa oparzen skoéry twarzy za kazdy 1% powierzchni ciata (TBSA) 5%
300 Nastepstwa oparzen skory szyi za kazdy 1% powierzchni ciata (TBSA) 2%
301 Nastepstwa oparzen skory klatki piersiowej, brzucha, posladkéw za kazdy 1% powierzchni ciata (TBSA) 1%
302 Nastepstwa oparzen konczyn gérnych (bez rgk) i koficzyn dolnych za kazdy 1% powierzchni ciata (TBSA) 1%
303 Nastepstwa oparzen rgk za kazdy 1% powierzchni ciata (TBSA) 3%
Ocenie z pozycji 298-303 podlegajg wytgcznie skutki oparzen w stopniu wyzszym niz lla. Trwate zaburzenia funkgji narzgddw lub konczyn w wyniku
oparzenia nalezy oceniaé wedtug odpowiednich pozycji Tabeli, najwczesniej po uptywie 6 miesiecy od daty zdarzenia.
o SKUTKI NAGLEGO DZIALANIA CZYNNIKOW CHEMICZNYCH, FIZYCZNYCH, BIOLOGICZNYCH
87 Skutki nagtego dziatania czynnikdéw chemicznych, fizycznych lub biologicznych
304 Skutki nagtego dziatania czynnikdéw chemicznych, fizycznych lub biologicznych (z utratg przytomnosci, reakcjg anafilaktyczng, 5%
koniecznoscig hospitalizacji)
Trwate zaburzenia funkgji narzgdéw lub uktadéw w wyniku dziatania czynnikdéw chemicznych, fizycznych lub biologicznych nalezy ocenia¢ wedtug
odpowiednich pozycji Tabeli najwczesniej po uptywie 6 miesiecy od daty zdarzenia.
P INNE POWIKLANIA URAZOW
88 Inne powiktania urazu
305 Tezec 25%
306 Wscieklizna 20%
307 Sepsa wymagajqca dozylnej antybiotykoterapii 50%
308 Brak Uszczerbku na zdrowiu w Tabeli (Tabela nie przewiduje takiego Uszczerbku) 0%

Warunkiem jest uprzednie przyjecie anatoksyny tezcowej lub innego szczepienia jezeli jest to zalecane wedtug aktualnej wiedzy medycznej.

-28-



Zatqgcznik nr 2

do Ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia , Strefa NNW szkolne”

ZABIEGI | BADANIA REALIZOWANE
W ZAKRESIE PROCEDUR MEDYCZNYCH

PROCEDURY MEDYCZNE
1. BADANIA RADIOLOGICZNE ULTRASONOGRAFIA
1) Badanie radiologiczne — czaszka 1) Badanie ultrasonograficzne — klatka piersiowa
2) Badanie radiologiczne - klatka piersiowa; jedna projekcja — czoto- 2) Badanie ultrasonograficzne — jama brzuszna
wa PA
3)  Badanie ultrasonograficzne miednicy
3) Badanie radiologiczne - klatka piersiowa; dwie projekcje — czotowa , . . .
PA i boczna 4)  Badanie ultrasonograficzne moszny i jej zawartosci
4) Badanie radiologiczne - zuchwa 5)  Badanie ultrasonograficzne — konczyna; nienaczyniowe
5)  Badanie radiologiczne - uktad kostny twarzy TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA
6) Badanie radiologiczne - klatka piersiowa; specjalne projekcje (np. 1)  Tomografia komputerowa - gtowa lub mézg; bez kontrastu
w pozycji lezqcej na boku) 2)  Tomografia komputerowa — oczodét, siodto lub tylna jama albo
7)  Badanie radiologiczne - zebra; jednostronne ucho zewnetrze, srodkowe lub wewnetrzne; bez kontrastu
8) Badanie radiologiczne — zebra; obustronne 3) Tomografia komputerowa — okolica szczekowo-twarzowa; bez
! kontrastu
9)  Badanie radiologiczne — mostek ) . .
4)  Tomografia komputerowa - tkanki miekkie szyi; bez kontrastu
10) Badanie radiologiczne - staw lub stawy mostkowo-obojczykowe X .
5) Tomografia komputerowa — klatka piersiowa; bez kontrastu
11) Badanie radiologiczne — kregostup — catos¢; badanie przeglgdowe, N ,
projekeja PA Lub boczna 6) Tomografia komputerowa — kregostup szyjny; bez kontrastu
12) Badanie radiologiczne - kregostup szyjny 7)  Tomografia komputerowa — odcinek piersiowy kregostupa; bez
kontrastu
13) Badanie radiologiczne - kregostup - odcinek piersiowo-ledzwiowy; ) K .
w pozydji stojcej (skolioza) 8) Tomografia komputerowa — odcinek ledzwiowy kregostupa; bez
kontrastu
14) Badanie radiologiczne - kregostup — odcinek piersiowy X .
9)  Tomografia komputerowa — miednica; bez kontrastu
15) Badanie radiologiczne - kregostup — odcinek piersiowo-ledzwiowy ) , ,
10) Tomografia komputerowa — koficzyna gérna; bez kontrastu
16) Badanie radiologiczne - kregostup — odcinek ledZzwiowo-krzyzowy ) ,
11) Tomografia komputerowa — kofczyna dolna; bez kontrastu
17) Badanie radiologiczne — miednica ) A
12) Tomografia komputerowa — jama brzuszna; bez kontrastu
18) Badanie radiologiczne - stawy krzyzowo-biodrowe N
13) Tomografia komputerowa — gtowa lub mozg; z kontrastem
19) Badanie radiologiczne — ko$¢ krzyzowa i kos¢ ogonowa ) T X
14) Tomografia komputerowa — oczodét, siodto lub tylna jama albo
20) Badanie radiologiczne - obojczyk; catkowite ucho zewnetrze, Srodkowe lub wewnetrzne; z kontrastem
21) Badanie radiologiczne - topatka; catkowite 15) Tomografia komputerowa — okolica szczekowo-twarzowa; z kon-
R R R trastem
22) Badanie radiologiczne - bark
K K X K 16) Tomografia komputerowa — tkanki miekkie szyi z kontrastem
23) Badanie radiologiczne - stawy barkowo-obojczykowe
K K _ . K 17) Tomografia komputerowa — klatka piersiowa; z kontrastem
24) Badanie radiologiczne - ko$¢ ramienna
18) Tomografia komputerowa — kregostup szyjny; z kontrastem
25) Badanie radiologiczne — staw tokciowy ) 9 P &9 P szyiny
K K X K 19) Tomografia komputerowa — odcinek piersiowy kregostupa; z kon-
26) Badanie radiologiczne - przedramie trastem
27) Badanie radiologiczne — nadgarstek 20) Tomografia komputerowa — odcinek ledzwiowy kregostupa; z kon-
28) Badanie radiologiczne - reka trastem
29)  Badanie radiologiczne - palec (palce) reki 21) Tomografia komputerowa — miednica; z kontrastem
30) Badanie radiologiczne - biodro 22) Tomografia komputerowa - konczyna gérna; z kontrastem
31) Badanie radiologiczne - koé¢ udowa 23) Tomografia komputerowa — konczyna dolna; z kontrastem
32) Badanie radiologiczne - kolano 24) Tomografia komputerowa - jama brzuszna; z kontrastem
33) Badanie radiologiczne - oba kolana; w pozycji stojqcej w projekc;ji REZONANS MAGNETYCZNY
PA 1) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — oczodét, twarz i szyja;
34) Badanie radiologiczne - piszczel i strzatka bez kontrastu
35)  Badanie radiologiczne - staw skokowy 2) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — moézg (z uwzglednie-
niem pnia moézgu); bez kontrastu
36) Badanie radiologiczne - stopa . .
3) Obrazowanie rezonansu magnetycznego - klatka piersiowa
37) Badanie radiologiczne - ko$¢ pietowa (np. w celu oceny ewentualnej limfadenopatii we wnekach ptuc lub
w obrebie $rédpiersia); bez kontrastu
38) Badanie radiologiczne - jama brzuszna; pojedyncza projekcja PA < P )
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4)

Obrazowanie rezonansu magnetycznego - kanat kregowy i jego
zawartosé: odcinek szyjny kregostupa; bez kontrastu

5)  Obrazowanie rezonansu magnetycznego; kanat kregowy i jego
zawarto$é: odcinek piersiowy kregostupa; bez kontrastu

6) Obrazowanie rezonansu magnetycznego - kanat kregowy i jego
zawartos¢é: odcinek ledzwiowy kregostupa; bez kontrastu;

7)  Obrazowanie rezonansu magnetycznego — miednica; bez kontrastu

8) Obrazowanie rezonansu magnetycznego - koiczyna gérna; bada-
nie nieskierowane na stawy; bez kontrastu

9)  Obrazowanie rezonansu magnetycznego - ktérykolwiek
staw w obrebie konczyny gérnej; bez kontrastu

10) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — konczyna dolna; bada-
nie nieskierowane na stawy; bez kontrastu

11) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — ktérykolwiek
staw w obrebie kornczyny dolnej; bez kontrastu

12) Obrazowanie rezonansu magnetycznego - jama brzuszna; bez
kontrastu

13) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — oczoddt, twarz i szyja;
z kontrastem

14)  Obrazowanie rezonansu magnetycznego — moézg (z uwzglednie-

niem pnia mézgu); z kontrastem

15) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — klatka piersiowa (np.
w celu oceny ewentualnej limfadenopatii we wnekach ptuc lub
w obrebie $rodpiersia); z kontrastem;

16) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — kanat kregowy i jego
zawarto$¢: odcinek szyjny kregostupa; z kontrastem

17) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — kanat kregowy i jego
zawartosé: odcinek piersiowy kregostupa; z kontrastem

18) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — kanat kregowy i jego
zawartosé: odcinek ledzwiowy kregostupa; z kontrastem

19) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — miednica; z kontrastem;

20) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — konczyna gérna; bada-
nie nieskierowane na stawy; z kontrastem

21) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — ktérykolwiek
staw w obrebie konczyny goérnej; z kontrastem

22) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — konczyna dolna; bada-
nie nieskierowane na stawy; z kontrastem

23) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — ktérykolwiek
staw w obrebie konczyny dolnej; z kontrastem

24) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — jama brzuszna; z kon-

trastem
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Zatqgcznik nr 3

do Ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia , Strefa NNW szkolne”

KATALOG POWAZNYCH ZACHOROWAN

KATALOG POWAZNYCH ZACHOROWAN - NOWOTWORY, CHOROBY UKtADU NERWOWEGO

1. tagodny A B.
guz mézgu Nieztosliwa histologicznie zmiana guzowata w obrebie tkanki Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obejmuje:
wymagajg- mdzgu lub opon (z wytgczeniem rdzenia przedtuzonego), potwier- - nowotwordw ztosliwych,
cy leczenia dzona badaniem tomografii komputerowej mézgu (TK) lub metodg - guzdw przysadki,
operacyj- rezonansu magnetycznego (NMR), wymagajqgca przeprowadzenia - torbieli,
nego zabiegu operacyjnego z dostepu przez trepanacje czaszki, a w przy- - zmian naczyniowych,
padku jej zaniechania powodujgca trwaty ubytek neurologiczny. - krwiakéw,
Rozpoznanie powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone przez leka- - ziarniniakéw,
rza specjaliste neurologa. - ropni,
- guzdw rdzenia.
2. tagodny A B.
guzrdzenia  Nieztosliwa histologicznie zmiana guzowata w obrebie rdzenia Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obejmuje:
wymagajg- (w tym rdzenia przedtuzonego), zlokalizowana wewngtrztwardow- - nowotworéw ztosliwych,
cy leczenia kowo, potwierdzona badaniem tomografii komputerowej mézgu - torbieli,
operacyj- (TK) lub metodq rezonansu magnetycznego (NMR), wymagajgca - ziarniniakow,
nego przeprowadzenia zabiegu operacyjnego z dostepu przez laminek- - ropni,
tomie z dostepu przedniego lub podpotylicznego, a w przypadku jej - krwiakéw,
zaniechania powodujgca trwaty ubytek neurologiczny. - malformacji naczyniowych,
Rozpoznanie powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone przez leka- - guzdw zewngtrzoponowych,
rza specjaliste neurologa. - guzdw zlokalizowanych w obrebie kregdw,
- wypadniecia krgzka miedzykregowego,
- zmian zwyrodnieniowych,
- gruzlicy,
- urazoéw kregostupa.
3. Nowotwor A B.
Nowotwér — oznacza rozrost i rozprzestrzenianie sie w organizmie Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obejmuje: zespotéw mielodyspla-
w sposéb niekontrolowany komérek nowotworowych wykazujgcych  stycznych, nowotwordw mieloproliferacyjnych (z wyjatkiem przewlektej
cechy inwazji i destrukgji tkanek. Rozpoznanie powinno by¢ potwier-  biataczki szpikowej), przewlektej biataczki limfatycznej w stopniu A (wg
dzone wynikiem badania histopatologicznego lub w przypadkach klasyfikacji Bineta), choroby Hodgkina w pierwszym stopniu zaawansowa-
uzasadnionych medycznie innym specjalistycznym badaniem oce- nia klinicznego (pierwszym stadium), chtoniakdéw w pierwszym stadium,
nianym przez patomorfologa. Data pierwszego rozpoznania mikro- nowotwordw tagodnych, nieinwazyjnych, zmian przednowotworowych,
skopowego musi zawierac sie w Okresie ubezpieczenia. Ochrona nowotwordw przedinwazyjnych in situ (Tis), dysplazji duzego stopnia, $réd-
ubezpieczeniowa obejmuje rowniez przypadki, w ktérych materiat nabtonkowej neoplazji szyjkowej (CIN 1,2, 3), guzdéw o niskim potencjale
do badania histopatologicznego zostanie pobrany w Okresie ztosliwosci, granicznej ztosliwosci, brodawkowatego mikroraka tarczycy,
ubezpieczenia, a data badania mikroskopowego potwierdzajgca raka pecherza moczowego Ta (nieinwazyjny rak brodawkowaty) i T1 — wg
pierwsze rozpoznanie nowotworu wypada po wygasnieciu ochrony klasyfikacji TNM, raka gruczotu krokowego w stopniu nizszym niz T”2NOMO
ubezpieczeniowe;. wg klasyfikacji TNM lub ze wskaznikiem Gleasona ponizej 7 (<=6), nowo-
twordw skoéry z wyjgtkiem czerniaka w stopniu zaawansowania wyzszym
niz 1B w klasyfikacji TNM, nowotwordéw wspétistniejgcych z infekcjg HIV.
4. Paraliz A. B.

Catkowita i nieodwracalna utrata wtadzy w dwéch lub wigcej kon-
czynach wskutek porazenia spowodowanego uszkodzeniem w obre-
bie centralnego uktadu nerwowego (mdzgu lub rdzenia kregowego),
powstata w przebiegu choroby. Zakres ochrony ubezpieczeniowej
obejmuje wytqcznie porazenia utrwalone o nasileniu 0-1 w skali
Lovetta. Stwierdzenie nieodwracalnej utraty wtadzy w dwéch lub
wigcej konczynach wymaga badania lekarza specjalisty neurologa
po uptywie co najmniej 6 miesiecy od wystgpienia (w Okresie ubez-
pieczenia) porazenia (przy czym uptyw 6 miesiecy nie musi nastqpié
w Okresie ubezpieczenia).

Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obejmuje niedowtadéw konczyn
okreslonych jako stopien 2, 3 lub 4 w skali Lovetta.

KATALOG POWAZNYCH ZACHOROWAN - ZAKAZENIA

1. Bakteryjne A
zapalenie Ostra choroba osrodkowego uktadu nerwowego, spowodowana wniknigciem bakterii do opon mbézgowo-
opon moéz- -rdzeniowych, wymagajgca leczenia w warunkach szpitalnych i prowadzgca do wystgpienia trwatego
gowo-rdze-  ubytku neurologicznego. Rozpoznanie powinno byé postawione w oparciu o wynik badania ptynu méz-
niowych gowo-rdzeniowego wskazujgcy na bakteryjny charakter zapalenia opon i jednoznacznie potwierdzone
w dokumentacji medycznej z leczenia szpitalnego.
2. Posocznica A
(sepsa) Zespdt ogodlnoustrojowej reakcji zapalnej (SIRS) powstaty wskutek zakazenia wywotanego obecnoscig
o ciezkim drobnoustrojéw lub ich toksyn we krwi krgzqcej, objawiajqgcy sie niewydolnosciq lub gtebokg dysfunkcjg
przebiegu narzqddéw. Zakresem ochrony ubezpieczeniowej objeta jest wytgcznie posocznica o ciezkim przebiegu,
wyrazonym wystepowaniem ostrych zaburzen funkcjonowania narzqgdéw wewnetrznych, wymagajgca
leczenia na oddziale intensywnej opieki medycznej. Rozpoznanie powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone
w dokumentacji medycznej z leczenia szpitalnego.
3. Zapalenie A. B.
mozgu Ostra choroba zapalna mézgu, wymagajgca leczenia w warunkach szpitalnych, prowadzqgca do uszkodze-  Zakres ochrony ubezpieczeniowej

nia struktur mdézgu i powstania trwatego ubytku neurologicznego. Rozpoznanie powinno byé jednoznacznie  nie obejmuje zapalenia mdzgu ze

potwierdzone w dokumentacji medycznej z leczenia szpitalnego.

wspdtistniejgcq infekcjg HIV.
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KATALOG POWAZNYCH ZACHOROWAN - NIEWYDOLNOSC LUB ZNACZNE UPOSLEDZENIE FUNKCJONOWANIA NARZADU

1. Catkowita A
utrata wzro-  Catkowita, nieodwracalna i niemozliwa do skorygowania zadng metodq leczenia obustronna utrata wzro-
ku wskutek ku (VO=0, z brakiem poczucia $wiatta lub z poczuciem $wiatta bez lokalizacji) wskutek choroby trwajgca
choroby nieprzerwanie przez okres co najmniej 6 miesiecy od jej wystgpienia (przy czym uptyw 6 miesiecy nie musi
nastgpi¢ w Okresie ubezpieczenia). Rozpoznanie powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone przez lekarza
specjaliste okuliste.
2. Catkowita A
utrata stu- Catkowita, nieodwracalna i niemozliwa do skorygowania zadng metodq leczenia utrata stuchu w obu
chu wskutek  uszach wskutek choroby, trwajgca nieprzerwanie przez okres co najmniej 6 miesiecy od jej wystgpienia(przy
choroby czym uptyw 6 miesiecy nie musi nastgpi¢ w Okresie ubezpieczenia). Rozpoznanie powinno by¢ jednoznacz-
nie potwierdzone przez lekarza specjaliste otolaryngologa wraz z badaniem audiometrycznym.
3. Catkowita A. B.
utrata Catkowita, nieodwracalna utrata zdolnosci mowy, ktéra nastgpita wskutek resekcji narzgdu mowy, prze- Zakres ochrony ubezpieczeniowe;j
mowy wsku-  wlektej choroby krtani lub uszkodzenia osrodka mowy w mézgu, niemozliwa do skorygowania, réwniez nie obejmuje przypadkéw spowo-
tek choroby  czesciowo, przez zastosowanie jakichkolwiek procedur terapeutycznych, powstata wskutek choroby, trwa- dowanych zaburzeniami psychicz-
jaca nieprzerwanie przez okres co najmniej 12 miesiecy (przy czym uptyw 12 miesiecy nie musi nastgpié¢ nymi.
w Okresie ubezpieczenia). Rozpoznanie powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone przez lekarza specjaliste
otolaryngologa lub neurologa.
4. Dystrofia A
migsniowa Ochrong objete sq postacie:
- dystrofii Duchenne’a,
- dystrofii Becker'a,
- obreczowo-konczynowe.
Dziedziczna choroba migséni o charakterze zwyrodnieniowym objawiajgca sie ostabieniem migsni wskutek
ich degeneracji, zaniku, atrofii prowadzqgcych do trwatych zaburzen ich funkgji. Rozpoznanie musi byé
potwierdzone przez specjaliste neurologa i potwierdzone wynikiem biopsji migsnia i elektromiografii (EMG).
Pierwsze rozpoznanie choroby w Okresie ubezpieczenia powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone w doku-
mentacji medycznej.
5. Cukrzyca A B.
typu | insu- Choroba autoimmunologiczna o ciezkim przebiegu, w ktérej dochodzi do bezwzglednego niedoboru Z zakresu ochrony ubezpieczenio-
linozalezna  insuliny na skutek uszkodzenia komérek beta wysp Langerhansa trzustki, z obecnosciq markeréw procesu wej wytgczona jest kwasica keto-
o cigzkim autoimmunologicznego, takich jak — przeciwciata przeciwwyspowe, przeciwinsulinowe lub przeciw dekar- nowa lub $pigczka ketonowa jako
przebiegu boksylazie kwasu glutaminowego (anty-GAD), doprowadzajgca do powaznych zaburzer metabolicznych pierwszy objaw choroby u osoby
w postaci kwasicy ketonowe;j i/lub $pigczki ketonowej w okresie pdzniejszym niz przy pierwszej manifestacji  bez ustalonego rozpoznania cuk-
klinicznej. Rozpoznanie powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone w dokumentacji medycznej z leczenia rzycy.
szpitalnego.
6. Niewydol- A.
no$¢ nerek Przewlekta niewydolnoé¢ nerek spowodowana nieodwracalnym uposledzeniem czynnosci obu nerek i skut-

kujgca mocznicg, wymagajgca:

- regularnych dializ przez okres co najmniej 3 miesiecy lub

- przeszczepu nerki.

Rozpoznanie powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone przez lekarza specjaliste nefrologa; kwalifikacja
do przeszczepu powinna by¢ dokonana przez lekarza specjaliste z odrodka kwalifikujgcego do przeszcze-
pienia.

7. Przeszczep

A

Dokonanie lub zakwalifikowanie Ubezpieczonego do przeszczepu jako biorcy jednego z nastepujgcych
narzqddéw pochodzenia ludzkiego: serca (jedynie petna transplantacja), watroby (réwniez jej czesci), trzustki
(z wytgczeniem transplantacji jedynie komérek wysp Langerhansa), ptuca lub szpiku kostnego (przy zasto-
sowaniu komérek macierzystych krwi). Dokonanie przeszczepu lub zarejestrowanie na liscie oséb oczeku-
jacych na przeszczep, prowadzonej w panstwie, w ktérym Ubezpieczony oczekuje na przeszczep (przez
uprawniony do tego organ, na podstawie obowigzujgcych przepiséw prawa), powinno by¢ potwierdzone
dokumentacjg medyczng.

B.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej

nie obejmuje:

— nieodwracalnej schytkowej nie-
wydolnosci przeszczepianego
narzqdu, do ktérej doszto przed
objeciem ochrong ubezpiecze-
niowq,

— przeszczepdw wykorzystujgcych
komorki macierzyste inne niz
wyzej wymienione.

8. Schytkowa

A

B.
Zakres ochrony ubezpieczeniowej

niewy- Wystepowanie klinicznych objawdw ostrej lub przewlektej niewydolnosci migzszu wgtroby spowodowanej
dolnosé¢ marskoscig, bedgce wyrazem cigzkich zaburzen czynnosci wgtroby i jej niezdolnosci do spetniania prawid- nie obejmuje niewydolnosci watro-
watroby towych funkcji metabolicznych oraz syntezy biatek. Objawy, ktorych tgczne wystepowanie jest konieczne by powstatej na skutek spozywania
do uznania roszczenia: alkoholu ani zatrucia lekami lub
a) utrwalona zéttaczka, Srodkami chemicznymi.
b) wodobrzusze,
c) encefalopatia wgtrobowa.
9. Spigczka A B.

Stan gtebokiej utraty Swiadomosci z brakiem reakgcji na bodzce bélowe z zewnaqtrz oraz brakiem odruchu
rogébwkowego, trwajqgcy co najmniej 96 godzin, wymagajqgcy zastosowania sprzetu podtrzymujgcego funk-
cje zyciowe, doprowadzajgcy do trwatego ubytku neurologicznego; oraz stan $pigczki trwajgcy dtuzej niz
60 dni (przy czym uptyw 60 dni nie musi nastgpi¢ w Okresie ubezpieczenia), niezaleznie od wystepowania
ubytku neurologicznego. Rozpoznanie powinno byé jednoznacznie potwierdzone w dokumentacji medycz-
nej z leczenia szpitalnego, zawierajgcej ocene stanu neurologicznego przy wypisie.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej

nie obejmuje:

— $pigczki powstatej wskutek
spozycia alkoholu, uzycia lekéw,
narkotykéw, srodkéw chemicz-
nych,

- stanu $pigczki wywotanego
lub przedtuzanego sztucznie
w celach terapeutycznych.
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