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WDC/2020/01

Informacja do ogdlnych warunkéw ubezpieczenia na zycie ,WARTA Dla Ciebie
i Rodziny”, zatwierdzonych Uchwatg nr 178/2020 Zarzgdu TUnZ WARTA S.A. z dnia 8 wrze$nia
2020 roku i wprowadzonych w zycie z dniem 25 pazdziernika 2020 roku, sporzgdzona zgodnie
z art. 17 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;j.

. 1.Przestanki wyptaty odszkodowa- : § 10, § 11, §12,§ 15 ust. 5, § 16 ust. 4,6, § 17 ust. 4, 6, '
. niaiinnych $wiadczen lub war- : § 18 ust. 4,6, § 19 ust. 7, 9, § 20 ust. 8, 11, § 21 ust. 8, :
tosci wykupu ubezpieczenia 11, § 22 ust. 10, 13, 15, § 23 ust. 4, 8, § 24 ust. 15, § 25

- ust. 9, § 26 ust. 13, 15, § 27 ust. 12, 14 § 28 ust. 15, § 29 :

- ust. 11, § 30 ust. 6, § 31 ust. 15, 32 ust. 15, 20, § 33 ust. :

£ 10, 11,§ 34 ust. 10, § 35 ust. 6, § 36 ust. 5,7, § 37 ust. 9, :

11, 8§ 38 ust. 19,§ 39 ust. 15,17,§ 40 ust. 17, § 41 ust. 5,

. 7,§42ust. 8,§43 ust. 9,§44 ust. 6, §45ust. 9,12, § 46 :

- ust. 8, § 47 ust. 10, § 48 ust. 7, § 49 ust. 11, § 50 ust. 19, :

- § 51 ust. 14, 19, § 52 ust. 9, § 53 ust. 16, § 54 ust. 16, § :

. 55 ust. 11, § 56 ust. 3, § 57 ust. 4, § 58 ust. 10, § 59 ust. :

6,860 ust. 26, § 61 ust. 4, 20, § 62 ust. 10, § 63 ust. 8

. 2.0graniczenia oraz wylgcze- : §7,89,819ust. 2-4,7,§ 20 ust. 3 pkt 2), § 21 ust. 3 pkt :
© nia odpowiedzialnosci zaktadu 2), ust. 8, § 22 ust. 3, 4, 10, § 23 ust. 4, § 24 ust. 2, 3, 5,
ubezpieczen uprawniajace do | 9. 12, § 25 ust. 5, § 26 ust. 2, 3,5,6,9,13,§ 27 ust. 7,8,
odmowy wyptaty odszkodowania 11; 132’ g %8 ;Jgt'§33'25’ 1’225' jlg §1 829§u§;' 2 ;‘:13 i ggl
. - o . iust.3-6,8-10, ust. 4,5, 16 - 18, ust. 3, 4, :
| innych swiadczen lub ich obni- - 45 35 s 36 ust. 5, § 37 ust. 2- 6, 9, § 38 ust. 2, 3,
zenia 1 5,6,11,14,16,§ 39 ust. 2, 3, 5,6, 11 - 13, 15, § 40 ust.
:3-7,9,14-16,8§41ust. 5,§42ust. 2,3§43 ust. 2, 3, 6,
: §44 ust. 3,§45ust. 7,9,§46 ust. 2, 3,§ 47 ust. 2, 3,10 :
§48ust. 4,§49 ust. 2, 3,10, § 50 ust. 2, 3, 5, 9, 10, 13, .
: 15,851 ust. 3,-5,7,12,15-17,§ 52 ust. 3- 5, 10, 11, :
§53ust.3-6,8-10,13,§54ust. 3-5,7,10,13-15,§
: 55ust. 2,3,5-7,8§56 ust. 3-5,§ 57 ust. 4 -6, § 58 ust.
: 2,3,5,8§59ust. 3, § 60 ust. 10 - 16, 21 - 23, 26, 27, §61
gust 4,5,10,8§62 ust. 5,6,9,§ 63 ust. 2-4.



Ogodlne Warunki Ubezpieczenia na Zycie
,»WARTA Dla Ciebie i Rodziny”

1.

POSTANOWIENIA OGOLNE
§1
Niniejsze Ogdlne Warunki Ubezpieczenia na Zycie (OWU)
stosuje sie w umowach ubezpieczenia zawieranych przez
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” Spétka Ak-
cyjna (TUnZ ,WARTA” S.A.), zwane dalej ubezpieczycie-
lem z ubezpieczajgcymi.

2. Uzyte w niniejszych OWU okreslenia oznaczaja:

1) choroba — stwierdzone przez lekarza schorzenie lub
nieprawidtowos$¢, ktére powodujg zaburzenia w funk-
cjonowaniu organizmu ubezpieczonego, matzonka
lub partnera, dziecka, niezalezne od jego woli; ktére
zostaly po raz pierwszy zdiagnozowane po rozpo-
czeciu ochrony ubezpieczeniowej w zakresie ryzyka
ubezpieczeniowego, w ktorym zdarzenie ubezpie-
czeniowe jest wynikiem choroby, a w przypadku roz-
szerzenia zakresu ubezpieczenia o pakietu dodatko-
wego, ww. schorzenia lub nieprawidtowosci, muszg
by¢ po raz pierwszy zdiagnozowane po rozpoczeciu
ochrony ubezpieczeniowej w zakresie danego ryzyka
ubezpieczeniowego bedgcego w pakiecie dodatkowy.
W przypadku ryzyk ubezpieczeniowych: dziennego
Swiadczenia szpitalnego ubezpieczonego, dziennego
Swiadczenia szpitalnego ubezpieczonego PLUS, dzien-
nego swiadczenia szpitalnego matzonka lub partne-
ra, dziennego Swiadczenia szpitalnego matzonka lub
partnera PLUS, dziennego $wiadczenia szpitalnego
dziecka, rekonwalescencji dziecka, pierwsza diagnoza,
o ktérej mowa powyzej moze nastgpi¢ jeszcze przed
rozpoczeciem ochrony ubezpieczeniowej,

2) Covid-19 — chorobe infekcyjng o ostrym przebiegu,
spowodowang zakazeniem wirusem SARS-CoV-2, po-
wodujgcg objawy ogodlnoustrojowe oraz w ukfadzie od-
dechowym. Warunkiem stwierdzenia wystgpienia cho-
roby jest potwierdzenie obecnosci wirusa SARS-CoV-2
w dokumentacji medycznej na podstawie wykonanego
testu diagnostycznego,

3) czynnosci zycia codziennego:

a) kapiel: samodzielne (bez pomocy innych oséb) umy-
cie sie w wannie lub pod prysznicem (wraz z wej-
Sciem i wyjsciem z wanny lub spod prysznica) lub
umycie sie w inny sposob,

b) ubieranie: samodzielne (bez pomocy innych oséb)
ubranie i rozebranie sig, a takze zaktadanie i zdej-
mowanie wszelkiego rodzaju protez i aparatow orto-
pedycznych, jesli istnieje koniecznos¢ ich uzywania,

c) jedzenie: samodzielne (bez pomocy innych oséb)
spozycie gotowego positku,

d) toaleta: samodzielne (bez pomocy innych oséb) ko-
rzystanie z toalety bgdz takie zachowanie kontroli
nad jelitem grubym i pecherzem moczowym, aby
mozliwe byto utrzymanie higieny osobistej na satys-
fakcjonujgcym poziomie,

e) poruszanie si¢: samodzielne (bez pomocy innych
0s06b) poruszanie sie z pokoju do pokoju po ptaskiej
powierzchni,

4) druga opinia medyczna — wydang na piSmie opinie
lekarza konsultanta, ktéra oparta jest na analizie do-
kumentacji medycznej dotyczacej ubezpieczonego
w zakresie poprawnosci ustalonej diagnozy przez leka-
rza prowadzgcego, podjetego leczenia oraz rokowania
co do mozliwosci wyleczenia w przypadku wyrazenia
stosownej prosby ubezpieczonego we wniosku o wyda-
nie drugiej opinii medyczne;j,

5) dzien pobytu w szpitalu — dzien kalendarzowy, w kto-
rym ubezpieczony przebywat w szpitalu w trakcie trwa-

nia odpowiedzialnosci, przy czym za pierwszy dzien
pobytu w szpitalu uznaje sie dzien przyjecia a za ostat-
ni dzien — dzien wypisu ze szpitala,

6) dziecko — dziecko wtasne ubezpieczonego lub dziecko
przysposobione przez ubezpieczonego,

7) inwalidztwo — powstate w okresie trwania odpowie-
dzialnosci ubezpieczyciela, trwate zmiany w stanie
zdrowia ubezpieczonego, matzonka lub partnera spo-
wodowane wypadkiem, powodujgce wydanie przez
wiasciwego lekarza orzecznika, wtasciwg komisje le-
karskg prawomocnego orzeczenia, lub prawomocnego
wyroku sgdu lub decyzji organu rentowego, na podsta-
wie wiasciwych przepiséw prawa polskiego o emery-
turach i rentach, lub decyzji komisji lekarskiej powota-
nej przez ubezpieczyciela, stwierdzajgcej ze osoby te
sg catkowicie niezdolne do wykonywania jakiejkolwiek
pracy nieprzerwanie przez okres co najmniej 12 mie-
siecy i po uptywie tego okresu nadal pozostajg trwale
i catkowicie niezdolne do wykonywania jakiejkolwiek
pracy oraz zgodnie z wiedzg medyczng nie rokujg od-
zyskania zdolnosci do pracy,

8) katalog drugiej opinii medycznej ubezpieczonego
— ,Katalog Drugiej Opinii Medycznej Ubezpieczonego
»~WARTA Dla Ciebie i Rodziny” stanowigcy zatgcznik nr
10 do OWU,

9) katalog metod leczenia specjalistycznego — ,Ka-
talog Metod Leczenia Specjalistycznego ,WARTA Dla
Ciebie i Rodziny” stanowigcy zatgcznik nr 3 do OWU,

10)katalog metod leczenia specjalistycznego dziecka
— ,Katalog Metod Leczenia Specjalistycznego Dziecka
+~WARTA Dla Ciebie i Rodziny” stanowigcy zatgcznik nr
4 do OWU,

11) katalog operacji — ,Katalog Operacji ,WARTA Dla Cie-
bie i Rodziny” stanowigcy zatgcznik nr 5 do OWU,

12)katalog operacji dziecka — ,Katalog Operacji Dziecka
»,WARTA Dla Ciebie i Rodziny Dziecka” stanowigcy za-
tacznik nr 6 do OWU,

13) katalog powiktan operacji dziecka — ,Katalog Powi-
ktan Operacji Dziecka ,WARTA Dla Ciebie i Rodziny”
stanowigcy zatgcznik nr 7 do OWU,

14)katalog powaznych zachorowan - ,Katalog Powaz-
nych Zachorowan ,WARTA Dla Ciebie i Rodziny” sta-
nowigcy zatgcznik nr 8 do OWU,

15)katalog powaznych zachorowan dziecka — ,Katalog
Powaznych Zachorowan Dziecka ,WARTA Dla Ciebie
i Rodziny” stanowigcy zatgcznik nr 9 do OWU,

16)katalog wad wrodzonych — ,Katalog Wad Wrodzo-
nych ,WARTA Dla Ciebie i Rodziny” stanowigcy zatgcz-
nik stanowigcy zatgcznik nr 1 do OWU,

17)komisja lekarska — lekarza (lub zespdt lekarzy), po-
wotanego przez ubezpieczyciela, wydajgcego opinie
w sprawie inwalidztwa, niezdolnosci do samodziel-
nej egzystencji ubezpieczonego, powstania trwatego
uszczerbku na zdrowiu, wystgpienia powaznego za-
chorowania, zachorowania ubezpieczonego na cho-
robe nowotworowg oraz wystgpienia niewydolnosci
oddechowej ubezpieczonego Covid-19 na podstawie
przeprowadzonego badania lub na podstawie doku-
mentacji medycznej,

18)leczenie specjalistyczne — jedng z metod leczenia
wymienionych i zdefiniowanych w katalogu metod le-
czenia specjalistycznego zastosowanych w okresie
trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu
leczenia specjalistycznego ubezpieczonego lub lecze-
nia specjalistycznego dziecka i zastosowanych po raz
pierwszy w zyciu u ubezpieczonego lub dziecka,

19)matzonek — osobe, ktéra w dniu zaj$cia zdarzenia,
objetego ochrong ubezpieczeniowg w ramach umo-
wy ubezpieczenia, pozostawata z ubezpieczonym



w zwigzku maizenskim,

20)miesigc polisowy — pierwszy miesigc polisowy to

miesigc rozpoczynajacy sie w dniu poczatku okresu
ubezpieczenia; kolejne miesigce polisowe to miesig-
ce rozpoczynajgce sie w tym samym dniu kazdego
nastepnego miesigca kalendarzowego; jesli w danym
miesigcu nie ma takiego dnia — miesigc polisowy roz-
poczyna sie w ostatnim dniu tego miesigca kalendarzo-
wego,

21)niezdolnos¢ do samodzielnej egzystencji — powsta-

fa w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej
w wyniku choroby lub wypadku, trwatg i bezpowrotng
utrate zdolnosci do samodzielnego wykonywania co
najmniej trzech z pieciu zdefiniowanych w pkt 3) czyn-
nosci zycia codziennego, potwierdzong wydaniem
przez wiasciwego lekarza orzecznika, wtasciwg komi-
sje lekarskg prawomocnego orzeczenia, lub prawo-
mocnego wyroku sgdu lub decyzji organu rentowego,
na podstawie wtasciwych przepiséw prawa polskiego
o emeryturach i rentach, lub decyzji komisji lekarskiej
powotanej przez ubezpieczyciela, trwajaca nieprzerwa-
nie przez okres co najmniej 12 miesiecy i po uptywie
tego okresu i zgodnie z wiedzg medyczng, nie rokuja-
cg mozliwosci odzyskania zdolno$ci do samodzielnej
egzystenciji; okres 12 miesiecy, o ktérym mowa powy-
zej musi rozpoczg¢ sie w okresie udzielania ochrony
ubezpieczeniowej i moze trwaé po rozwigzaniu umowy
ubezpieczenia,

22)0IOM - oddziat intensywnej opieki medycznej — wy-

dzielony oddziat szpitalny, w ktérym przebywajg chorzy
w stanie zagrozenia zycia objeci intensywnym lecze-
niem specjalistycznym, ciggtg pielegnacjg i nadzorem,
zaopatrzony w specjalistyczny sprzet umozliwiajgcy
ciggte monitorowanie czynnosci zyciowych chorych,
pozwalajgce uchwyci¢ lub przewidzie¢ moment zagro-
zenia zycia (za OIOM uwaza sie rowniez OJOK - od-
dziat intensywnej opieki kardiologicznej, OIT — oddziat
intensywnej terapii),

23)operacja — zabieg chirurgiczny, wykonany w placow-

ce medycznej w warunkach bloku operacyjnego, przez
zespot lekarzy/lekarza o specjalnosci zabiegowej, nie-
zbedny z medycznego punktu widzenia w celu przy-
wrécenia prawidtiowych czynnosci chorego narzadu
lub ukfadu: usuniecia chorej tkanki, narzadu lub jego
czesci, usuniecia przyczyny choroby, ogniska chorobo-
wego, dokonania przeszczepu, wymieniony w katalogu
operacji. Wyréznia sie nastepujgce rodzaje operaciji:

a) operacja wykonana metodg endoskopowg — opera-
cja z uzyciem urzgdzenia umozliwiajgcego doprowa-
dzenie Swiatta, optyki, odpowiednich narzedzi chi-
rurgicznych do wnetrza narzadu i jam ciata;

b) operacja metodg otwartg - operacja polegajgca
na otwarciu jam ciata, zamknietych przestrzeni lub
Swiatta narzadéw wewnetrznych potgczony z czyn-
nosciami okreslonymi w terminologii medycznej jako
rekoczyny wewnatrz ww. struktur;

c) operacja metodg zamknietg — operacja bez otwie-
rania jam ciata, zamknietych przestrzeni lub Swia-
tta narzadéw wewnetrznych (zabiegi przezskorne,
przeznaczyniowe, z uzyciem endoskopu).

Jezeli w katalogu operacji nie jest sprecyzowane, jakg

metodg dana operacja jest wykonana, TUnZ ,, WARTA”

S.A. ponosi odpowiedzialno$¢ za operacje wykonang

metodg otwartg lub endoskopowa,

24)operacja wtérna — kolejny zabieg chirurgiczny, wyko-

nany w zwigzku z wczesniejszym zabiegiem operacyj-
nym,

25)osierocenie dziecka przez ubezpieczonego — Smier¢

ubezpieczonego, ktéra nastgpita w okresie trwania od-

powiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu osierocenia
dziecka przez ubezpieczonego przed dniem ukoncze-
nia przez dziecko ubezpieczonego 25 roku zycia,

26) pakiet dodatkowy — okreslony przez ubezpieczyciela
i wskazany we wnioskopolisie lub w aneksie do wnio-
skopolisy pakiet ryzyk ubezpieczeniowych, wybrany
przez ubezpieczajgcego w celu rozszerzenia zakresu
ochrony ubezpieczeniowej; w ramach pakietow dodat-
kowych mogg wystepowac warianty pakietéw dodatko-
wych,

27)partner — osobe wskazang we wnioskopolisie lub in-
nym dokumencie, ktéra w dniu objecia ochrong ubez-
pieczeniowg pozostawata z ubezpieczonym w zwigzku
nieformalnym, prowadzi z nim wspdlne gospodarstwo
domowe, nie jest z nim spokrewniona; o ile ubez-
pieczony w dniu skfadania stosownych os$wiadczen
0 zwigzku partnerskim, a takze w dniu zajscia zdarze-
nia objetego ochrong ubezpieczeniowg w ramach umo-
wy ubezpieczenia rowniez nie pozostaje/wat w zwigzku
matzenskim z osobg trzecia,

28)placowka medyczna — placowke dziatajgca na tere-
nie Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z powszechnie
obowigzujgcymi przepisami prawa, panstwowy lub nie-
panstwowy podmiot leczniczy wykonujgcy dziatalno$¢
leczniczg (z wylgczeniem zaktadoéw psychiatrycznych
i szpitali wieziennych); grupowa praktyka lekarska,
osoba wykonujgca zawdd medyczny w ramach indy-
widualnej praktyki lekarskiej o specjalnosci zabiegowej
uprawniona do udzielania $wiadczen zdrowotnych, kté-
rej zadaniem jest leczenie w warunkach specjalnie do
tych celéw przystosowanych i posiadajgca blok opera-
cyjny; przez placowke medyczng rozumie sig¢ rowniez
placowke chirurgii jednego dnia; placéwkg medyczng
W rozumieniu niniejszej umowy nie jest dom opieki lub
inna placowka, ktérej jedynym zadaniem jest leczenie
alkoholizmu i innych uzaleznien; niniejsza definicja ma
zastosowanie do ryzyk ubezpieczeniowych: operacji
ubezpieczonego oraz operacji dziecka,

29)poczatek okresu ubezpieczenia — date okreslajg-
cg rozpoczecie okresu ubezpieczenia z tytutu umo-
wy ubezpieczania lub z tytutu pakietu dodatkowego.
Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sie w dniu
okreslonym we wnioskopolisie lub aneksie do wnio-
skopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, jednak
nie wczesniej niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki z tytutu umowy ubezpieczenia.

30) powiktania operacji — nieplanowany wynik operacji
wykonanej w trakcie trwania odpowiedzialnosci ubez-
pieczyciela z tytutu powiktania operacji dziecka, powo-
dujacy uszkodzenie lub dysfunkcje organu, narzadu
lub uktadu nie wystepujgce przed operacjg. Powikta-
nia operacji muszg wystgpi¢ w trakcie trwania odpo-
wiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu danego ryzyka
ubezpieczeniowego,

31)powazne zachorowanie — rodzaj powaznego zacho-
rowania wymieniony i zdefiniowany w katalogu powaz-
nych zachorowan, zdiagnozowany lub leczony w cza-
sie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu
wystgpienia u ubezpieczonego powaznego zachorowa-
nia, wystgpienia u matzonka lub partnera powaznego
zachorowania, wystgpienia u dziecka powaznego za-
chorowania,

32)rekonwalescencja poszpitalna — trwajgcy nieprze-
rwanie pobyt na zwolnieniu lekarskim, bezposrednio
po pobycie w szpitalu z tytutu: dziennego Swiadcze-
nia szpitalnego ubezpieczonego PLUS, dziennego
$wiadczenia szpitalnego matzonka lub partnera PLUS,
dziennego s$wiadczenia szpitalnego ubezpieczonego
,Twoje Zycie 55 Plus” kofczgcym sie w trakcie trwania



odpowiedzialnosci ubezpieczyciela, zwolnienie lekar-

skie musi by¢ wydane przez szpital, w ktérym przeby-

wat bezposrednio przed zwolnieniem ubezpieczony,
maizonek lub partner,

33)rekonwalescencja dziecka — powrét do zdrowia
dziecka ubezpieczonego po nieprzerwanym i trwajg-
cym powyzej 14 dni pobycie dziecka w szpitalu w okre-
sie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu
rekonwalescencji dziecka,

34)rocznica polisy — rocznice umowy ubezpieczenia,
tj. dzien, ktéry datg odpowiada dniowi poczatku okresu
ubezpieczenia; jesli w danym miesigcu taki dzien nie
istnieje — wtedy ostatni dzien tego miesigca kalenda-
rzowego,

35)rodzic:

a) naturalnego ojca lub matke ubezpieczonego, lub

b) osobe, ktéra dokonata przysposobienia ubezpieczo-
nego, lub

c) ojczyma lub macoche ubezpieczonego, jezeli nie
zyje odpowiednio naturalny ojciec lub naturalna mat-
ka, przy czym przez ojczyma i macoche rozumie sie:
a. osobe niebedgcg biologicznym rodzicem ubez-

pieczonego, ktéra w dniu Smierci pozostawata
w zwigzku matzenskim z odpowiednio naturalng
matkg lub naturalnym ojcem ubezpieczonego lub

b. wdowe/wdowca po naturalnym rodzicu ubezpie-
czonego, niebedgca/niebedgcego biologicznym
rodzicem ubezpieczonego, o ile nie wstgpita/
wstgpit ponownie w zwigzek matzenski,

36) rodzic matzonka lub rodzic partnera:

a) naturalnego ojca lub matke matzonka lub partnera
ubezpieczonego, lub

b) osobe, ktéra dokonata przysposobienia matzonka
lub partnera ubezpieczonego lub

¢) ojczyma lub macoche matzonka lub partnera ubez-
pieczonego, jezeli nie zyje odpowiednio naturalny
ojciec lub naturalna matka, przy czym przez ojczy-
ma lub macoche rozumie sie:

a. osobe ktora w dniu zajscia zdarzenia Smierci ro-
dzica matzonka lub $mierci rodzica partnera po-
zostawata w zwigzku matzenskim odpowiednio z
naturalng matkg lub naturalnym ojcem matzonka
lub partnera ubezpieczonego, lub

b. wdowe/wdowca po naturalnym rodzicu matzonka
lub naturalnym rodzicu partnera ubezpieczone-
go, o ile nie wstgpita/wstapit ponownie w zwigzek
matzenski,

d) naturalnego ojca lub matke zmartego matzonka lub
zmartego partnera ubezpieczonego, o ile ubezpie-
czony na dzieh zajScia zdarzenia $mierci rodzica
matzonka lub rodzica partnera ubezpieczonego:

a. nie wstapit ponownie w zwigzek maizenski,

b. nie ztozyt oSwiadczenia o wstgpieniu w zwigzek
partnerski, lub

c. nie byt wskazany jako partner przez innego ubez-
pieczonego,

37)rok polisowy — okres pomiedzy kolejnymi rocznicami
polisy,

38)siedziba ubezpieczyciela — siedzibe centrali Towarzy-
stwa Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” Spotka Akcyjna

w Warszawie,

39)statek powietrzny — urzgdzenie zdefiniowane jako
statek powietrzny zgodnie z ustawg prawo lotnicze,
nalezagcy do przewoznika lotniczego (dziatajgcego
zgodnie z przepisami prawa lotniczego), posiadajgcy
aktualne dokumenty potwierdzajgce zdatno$¢ statku
powietrznego do przewozéw lotniczych,

40) statek wodny — urzadzenie ptywajgce o napedzie me-
chanicznym lub bez napedu mechanicznego (w tym

prom, wodolot, poduszkowiec) przeznaczone lub uzy-
wane w zegludze $rédlgdowej lub morskiej, w rozu-
mieniu przepisdéw ustawy o zegludze srodlgdowej lub
kodeksu morskiego, posiadajgce dokumenty rejestra-
cyjne w mys$| obowigzujgcych przepiséw. Statek uzyt-
kowany w celach sportowych, nie objety jest definicjg
statku wodnego,

41)suma ubezpieczenia — kwote okreslong we wniosko-
polisie, albo aneksie do wnioskopolisy, bedgcg podsta-
wa ustalania wysokosci $wiadczenia ubezpieczyciela
w przypadku zaj$cia danego zdarzenia ubezpieczenio-
wej,

42)szpital — dziatajgcy na terenie Rzeczpospolitej Polskiej
zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi przepisami
prawa, panstwowy lub niepanstwowy, podmiot leczni-
czy wykonujgcy dziatalnos¢ leczniczg (z wylgczeniem
zakltadoéw psychiatrycznych i szpitali wieziennych),
ktérego zadaniem jest catodobowa opieka nad chory-
mi i ich leczenie w warunkach statych i specjalnie do
tych celéow przystosowanych; szpitalem w rozumieniu
warunkéw ubezpieczenia nie jest dom opieki ani inna
placowka, ktérej jedynym zadaniem jest leczenie al-
koholizmu i innych uzaleznieh; za szpital uznaje sie
takze placowke medyczng udzielajgcg catodobowej
opieki zdrowotnej dziatajgcg na terytorium krajéw Unii
Europejskiej, Australii, Republiki Islandii, Japonii, Ka-
nady, Ksiestwa Monako, Norwegii, Nowej Zelandii,
Szwaijcarii, Stanoéw Zjednoczonych Ameryki, Watykanu,
San Marino oraz Korei Potudniowej, Wielkiej Brytanii;
niniejsza definicia ma zastosowanie do ryzyk ubez-
pieczeniowych: dziennego $wiadczenia szpitalnego
ubezpieczonego, dziennego $wiadczenia szpitalnego
ubezpieczonego PLUS, dziennego $wiadczenia szpi-
talnego matzonka lub partnera, dziennego swiadczenia
szpitalnego matzonka lub partnera PLUS, dziennego
Swiadczenia szpitalnego dziecka, rekonwalescencji
dziecka, ubezpieczenia lekowego zwigzanego z poby-
tem ubezpieczonego w szpitalu, ubezpieczenia leko-
wego zwigzanego z pobytem dziecka w szpitalu,

43)$mier¢ noworodka — urodzenie sie martwego dziecka
ubezpieczonemu potwierdzone aktem urodzenia za-
wierajgcego adnotacje dotyczacg martwego urodzenia
oraz $mier¢ dziecka ubezpieczonego, ktére przyszio na
Swiat zywe i nie ukonczyto 1 roku zycia,

44)swiadczeniodawca — podmiot, ktory zawart umowe
z ubezpieczycielem dotyczacg organizacji Swiadczen
w ramach ryzyka ubezpieczeniowego drugiej opinii me-
dycznej ubezpieczonego,

45)tabela norm oceny procentowego trwatego
uszczerbku na zdrowiu — tabele stanowigca zatgcznik
nr 2 do OWU,

46)trwaly uszczerbek na zdrowiu — zaburzenie czynno-
$ci uszkodzonego organu, narzadu lub uktadu bedace
nastepstwem wypadku, lub wypadku komunikacyjnego,
ktéremu ubezpieczony, lub dziecko uleglo w okresie
odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu powstania
trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego, po-
wstania trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka, po-
wodujgce jego trwatg dysfunkcje,

47)ubezpieczajacy — osoba fizyczng zawierajgcg umowe
ubezpieczenia,

48)ubezpieczenie lekowe - ryzyko ubezpieczeniowe,
z tytutu ktérego wyptacane sg ubezpieczonemu srodki
pieniezne na zakup produktéw w aptekach, przystugu-
jace ubezpieczonemu lub dziecku po pobycie w szpi-
talu,

49)ubezpieczony — osobe fizyczng wskazang w umowie
ubezpieczenia, ktoérej zycie lub zdrowie sg przedmio-
tem ubezpieczenia, moze nim by¢ jedynie ubezpiecza-



Jacy,

50)udar mézgu — powstatg w okresie trwania odpowie-
dzialnosci ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpie-
czonego na skutek udaru mézgu, Smierci matzonka
lub partnera na skutek udaru mézgu, dziennego swiad-
czenia szpitalnego ubezpieczonego PLUS, dziennego
$wiadczenia szpitalnego matzonka lub partnera PLUS,
$wiadczenia pomocowego po udarze moézgu, pakie-
tu medycznego ,pomoc po udarze moézgu’, martwice
tkanki mézgowej wywotang przerwaniem doptywu krwi
do okreslonego obszaru moézgowia lub krwotokiem do
tkanki mézgowej, przy wspdtistnieniu wszystkich nizej
wymienionych okolicznosci:

a) wystgpienie nowych klinicznych objawéw neurolo-
gicznych odpowiadajgcych udarowi mozgu,

b) obecnosci obiektywnych ubytkéw neurologicznych
stwierdzanych w badaniu neurologicznym przez
okres minimum 60 dni, od chwili rozpoznania udaru
mdbzgu (warunek ten nie dotyczy ryzyka ubezpiecze-
niowego: $mierci ubezpieczonego w wyniku zawatu
serca lub udaru mézgu), a w przypadku ryzyka ubez-
pieczeniowego pakiet medyczny ,pomoc po udarze
mobzgu” ww. okres ulega skroceniu do minimum 30
dni),

c) obecnosci nowych zmian charakterystycznych dla
udaru mézgu w obrazie tomografii komputerowej lub
jadrowego rezonansu magnetycznego (o ile badania
takie byty przeprowadzone).

Z ochrony ubezpieczeniowej wykluczone s3:

a) epizody przemijajgcego niedokrwienia moézgu (TIA,
RIND),

b) zawaly moézgu lub krwawienia $rédczaszkowe spo-
wodowane zewnetrznym urazem,

c) wtdérne krwotoki do istniejgcych ognisk poudarowych,

d) jakiekolwiek inne zmiany w mézgu mozliwe do rozpo-
znania metodami obrazowymi bez wspdfistniejgcych
odpowiadajgcych tym zmianom utrwalonym objawom
klinicznym,

e) symptomy spowodowane migreng,

f) choroby naczyn wptywajgce na wzrok lub nerw wzro-
kowy lub system réwnowagi,

g) niedokrwienie spowodowane niewydolnoscig krego-
wo-podstawng (objawy niewydolnosci kregowo-pod-
stawnej).

51)umowa ubezpieczenia — umowe zawierang na pod-
stawie OWU, ktorej stronami sg ubezpieczyciel i ubez-
pieczajacy, przez ktérg ubezpieczyciel w razie zajscia
zdarzenia przewidzianego w umowie ubezpieczenia
zobowigzuje sie speic¢ okreslone swiadczenie na rzecz
uprawnionego, a ubezpieczajgcy zobowigzuje sie zapta-
ci¢ sktadke,

52) uprawniony — osobe fizyczng, prawng lub jednostke or-
ganizacyjng nie posiadajgcg osobowosci prawnej, ktorej
w przypadku zajscia zdarzenia przewidzianego w umo-
wie ubezpieczenia ubezpieczyciel wyptaca swiadczenie,

53) urodzenie sie dziecka — urodzenie si¢ zywego dziecka
ubezpieczonemu w okresie trwania odpowiedzialnosci
ubezpieczyciela z tytutu urodzenia sie dziecka potwier-
dzone aktem urodzenia, w ktérym ubezpieczony wymie-
niony jest jako rodzic tego dziecka, albo przysposobie-
nie dziecka przez ubezpieczonego w okresie trwania
odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu danego ryzy-
ka ubezpieczeniowego,

54)urodzenie sie dziecka z wada wrodzong — urodzenie
sie zywego dziecka ubezpieczonemu w okresie trwania
odpowiedzialnoéci ubezpieczyciela z tytutu urodzenia
sie dziecka z wadg wrodzong, potwierdzone aktem uro-
dzenia, w ktérym ubezpieczony wymieniony jest jako
rodzic tego dziecka, u ktérego stwierdzono wade wro-

dzong wymieniong w Miedzynarodowej Statystycznej
Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10
(zatgcznik nr 1 do OWU) stwierdzong przez lekarza do 3
roku zycia dziecka,

55) urodzenie sie¢ wnuka — urodzenie sie zywego dziecka
corce lub synowi ubezpieczonego w okresie trwania od-
powiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu urodzenia sie
wnuka potwierdzone aktem urodzenia, w ktorym corka
lub syn ubezpieczonego wymieniony jest jako rodzic
tego dziecka, albo przysposobienie dziecka przez corke
lub syna ubezpieczonego w okresie trwania odpowie-
dzialnosci ubezpieczyciela z tytutu danego ryzyka ubez-
pieczeniowego,

56) urodzenie sie wnuka z wadg wrodzona — urodzenie
sie zywego dziecka corce lub synowi ubezpieczonego
w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela
z tytutu urodzenia sie wnuka potwierdzone aktem uro-
dzenia, w ktorym cérka lub syn ubezpieczonego wy-
mieniony jest jako rodzic tego dziecka, u ktérego stwier-
dzono wade wrodzong wymieniong w Miedzynarodowej
Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowot-
nych ICD-10 (zatgcznik nr 1 do OWU) zdiagnozowang
przez lekarza do 3 roku zycia dziecka,

57)wada wrodzona — defekt strukturalny obecny od uro-
dzenia powstaty w okresie ptodowym; moze wystepo-
waé w formie izolowanej lub w zespole, objawowo lub
w Sposob ukryty,

58) wariant ubezpieczenia — okreslony przez ubezpieczy-
ciela i wskazany we wnioskopolisie lub aneksie do wnio-
skopolisy zakres ochrony ubezpieczeniowej, obejmujgcy
dane ryzyka ubezpieczeniowe, wybierany przez ubez-
pieczajacego,

59) wnioskopolisa — formularz wniosku o zawarcie umowy
ubezpieczenia bedgcy jednoczesnie dokumentem po-
twierdzajgcg zawarcie umowy ubezpieczenia,

60) wspotubezpieczony — osobe bedacg matzonkiem,
partnerem, rodzicem, rodzicem matzonka lub partnera,
dzieckiem ubezpieczonego, dzieckiem syna lub corki
ubezpieczonego wskazang w ryzykach ubezpieczenio-
wych, ktérej przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie
lub zycie,

61)wypadek — zdarzenie nagte, niezalezne od woli i stanu
zdrowia ubezpieczonego, matzonka, partnera, rodzica,
rodzica matzonka lub partnera, dziecka, wywotane wy-
tacznie przyczyng zewnetrzng o charakterze losowym,
ktére byto przyczyng zaistnienia zdarzenia objetego od-
powiedzialnoscig ubezpieczyciela i zaistniato w okresie
udzielania przez ubezpieczyciela ochrony ubezpiecze-
niowej w zakresie danych ryzyk ubezpieczeniowych.
W  przypadku ryzyk ubezpieczeniowych: dziennego
Swiadczenia szpitalnego ubezpieczonego, dziennego
$wiadczenia szpitalnego ubezpieczonego ,Twoje Zycie
55 Plus”, dziennego $wiadczenia szpitalnego matzonka
lub partnera, dziennego swiadczenia szpitalnego dziec-
ka, rekonwalescencji dziecka, wypadek o ktérym mowa
powyzej moze nastgpi¢ przed rozpoczeciem ochrony
ubezpieczeniowej,

62)wypadek komunikacyjny — wypadek zgtoszony na
policie lub potwierdzony w dokumentacji prowadzonej
przez straz miejska, sad, prokurature i powstaty w okre-
sie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu
Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komunika-
cyjnego, smierci matzonka lub partnera w wyniku wy-
padku komunikacyjnego, dziennego sSwiadczenia szpi-
talnego ubezpieczonego PLUS, dziennego swiadczenia
szpitalnego matzonka lub partnera PLUS, powstania
trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wy-
niku wypadku komunikacyjnego, w zwigzku z ruchem:

a) ladowym pojazdéw silnikowych, rowerzystéw, moto-



rowerzystow, w ktéorym ubezpieczony, matzonek lub
partner brat udziat jako uczestnik ruchu bgdz kierow-
ca w rozumieniu przepiséw o ruchu drogowym, po-
jazdoéw szynowych (w tym réwniez tramwaju, pocig-
gu, metra, kolei linowej i linowo-szynowej), w ktorym
ubezpieczony, matzonek lub partner brat udziat jako
osoba kierujgca lub pasazer lub pieszy, wywotany:

- dziataniem sity mechanicznej w momencie ze-
tknigcia sie pojazdu z osobami, przedmiotami,
zwierzetami, lub

- wywrdceniem sie pojazdu, lub

- pozarem, wybuchem spowodowanym dziataniem
czynnika termicznego i/lub chemicznego,

b) wodnym pojazdéw ptywajgcych, z udziatem statku
wodnego, w ktérym ubezpieczony, matzonek lub part-
ner poruszat sie jako osoba kierujgca lub pasazer,

c) lotniczym statkéw powietrznych, w ktorym to statku
ubezpieczony, matzonek lub partner podrézowat jako
pasazer,

63) wypadek komunikacyjny przy pracy — wypadek zgto-

szony na policje lub potwierdzony w dokumentacji pro-
wadzonej przez policje, straz miejska, sad, prokurature,
powstaty w czasie trwania odpowiedzialnosci ubezpie-
czyciela z tytutu Smierci ubezpieczonego w wyniku wy-
padku komunikacyjnego przy pracy, dziennego $wiad-
czenia szpitalnego ubezpieczonego PLUS, dziennego

Swiadczenia szpitalnego matzonka lub partnera PLUS,

w zwigzku z ruchem:

a) ladowym pojazdéw silnikowych, rowerzystéw, moto-
rowerzystow, w ktérym ubezpieczony, matzonek lub
partner brat udziat jako uczestnik ruchu bgdz kierow-
ca w rozumieniu przepisow o ruchu drogowym, po-
jazdéw szynowych (w tym réwniez tramwaju, pocia-
gu, metra, kolei linowej i linowo-szynowej), w ktérym
ubezpieczony, matzonek lub partner brat udziat jako
osoba kierujgca lub pasazer lub pieszy, wywotany:

- dziataniem sity mechanicznej w momencie ze-
tkniecia sie pojazdu z osobami, przedmiotami,
zwierzetami, lub

- wywrdceniem sie pojazdu, lub

- pozarem, wybuchem spowodowanym dziataniem
czynnika termicznego i/lub chemicznego,

b) wodnym pojazdéw ptywajgcych, z udziatem statku
wodnego, w ktdérym ubezpieczony, matzonek lub part-
ner poruszat sie jako osoba kierujgca lub pasazer,

c) lotniczym statkéw powietrznych, w ktérym to statku
ubezpieczony, matzonek lub partner podrézowat jako
pasazer, i ktéry nastgpit w zwigzku z wykonywang
praca i zostat zakwalifikowany jako wypadek przy
pracy w protokole powypadkowym BHP:

a. podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez
ubezpieczonego, matzonka lub partnera obowigz-
koéw wynikajgcych z umowy o prace albo polecen
przetozonych,

b. podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez
ubezpieczonego, matzonka lub partnera czynnosci
w interesie zaktadu pracy, nawet bez polecenia,

Cc. w czasie pozostawania w dyspozycji zaktadu
pracy w drodze miedzy siedzibg zaktadu pracy,
a miejscem wykonywania obowigzku wynika-
jgcego z umowy o prace; na réwni z wypadkiem
przy pracy trakiuje sie — w zakresie uprawnien
do Swiadczen — wypadek, ktéremu ubezpieczo-
ny, matzonek lub partner, ulegt w czasie trwania
podrézy stuzbowej w okolicznosciach innych niz
okreslone wyzej, chyba ze wypadek zostat spowo-
dowany postepowaniem ubezpieczonego, matzon-
ka lub partnera, ktére nie pozostawato w zwigzku
z wykonywaniem powierzonych mu zadan.

Za wypadek komunikacyjny przy pracy uwaza sie
réwniez wypadek powstaty w okresie odpowiedzial-
nosci ubezpieczyciela przy spetnieniu wymogow

z ppkt a), b) lub c) powyzej zakwalifikowany jako wy-

padek przy pracy w protokole powypadkowym BHP

lub karcie wypadku, ktéry nastgpit w zwigzku z:

1) wykonywaniem zwyktych czynnosci zwigzanych
z prowadzeniem dziatalnosci pozarolniczej w ro-
zumieniu przepiséw o systemie ubezpieczen spo-
tecznych,

2) wykonywaniem zwyktych czynnosci zwigzanych
ze wspotpracg przy prowadzeniu dziatalnosci po-
zarolniczej w rozumieniu przepisbw o systemie
ubezpieczen spotecznych,

3) wykonywaniem pracy na podstawie umowy agen-
cyjnej, umowy zlecenia lub umowy o Swiadczenie
ustug, do ktérej zgodnie z Kodeksem cywilnym
stosuje sie przepisy dotyczace zlecenia,

64)wypadek przy pracy — wypadek powstaty w czasie

trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu

Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku przy pracy,

dziennego $wiadczenia szpitalnego ubezpieczonego

PLUS, dziennego s$wiadczenia szpitalnego matzonka

lub partnera PLUS zakwalifikowany jako wypadek przy

pracy w protokole powypadkowym BHP, ktéry nastgpit

w zwigzku z praca:

a) podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez ubez-
pieczonego, matzonka lub partnera obowigzkéw wy-
nikajgcych z umowy o prace albo polecen przetozo-
nych,

b) podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez ubez-

pieczonego, matzonka lub partnera czynnosci w inte-

resie zakladu pracy, nawet bez polecenia,

w czasie pozostawania w dyspozycji zaktadu pracy

w drodze miedzy siedzibg zaktadu pracy, a miejscem

wykonywania obowigzku wynikajgcego z umowy

o prace; na réwni z wypadkiem przy pracy traktuje

sie — w zakresie uprawnien do $wiadczen — wypadek,

ktéremu ubezpieczony, matzonek lub partner ulegt

w czasie trwania podrozy stuzbowej w okoliczno-

Sciach innych niz okreslone wyzej, chyba ze wypadek

zostat spowodowany postepowaniem ubezpieczo-

nego, matzonka lub partnera, ktéry nie pozostawato

w zwigzku z wykonywaniem powierzonych mu zadan.

Za wypadek przy pracy uwaza sie réwniez wypadek

powstaty w okresie odpowiedzialnosci ubezpieczyciela

zakwalifikowany jako wypadek przy pracy w protokole
powypadkowym BHP lub karcie wypadku, ktéry nastgpit

w zwigzku z:

1) wykonywaniem zwyklych czynnosci zwigzanych
z prowadzeniem dziatalnosci pozarolniczej w rozu-
mieniu przepisdw o systemie ubezpieczen spotecz-
nych,

2) wykonywaniem zwyktych czynnosci zwigzanych ze
wspotpracg przy prowadzeniu dziatalnosci pozarolni-
czej w rozumieniu przepisow o systemie ubezpieczen
spotecznych,

3) wykonywaniem pracy na podstawie umowy agencyj-
nej, umowy zlecenia lub umowy o $wiadczenie ustug,
do ktorej zgodnie z Kodeksem cywilnym stosuje sie
przepisy dotyczgce zlecenia,

C

~

65) wypadek w szkole — wypadek powstaty w okresie trwa-

nia odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu dzien-
nego Swiadczenia szpitalnego dziecka zakwalifikowany
jako wypadek w szkole, przez organ do tego upowaznio-
ny, lub w innej ustawowo okreslonej jednostce systemu
oswiaty albo w innym miejscu wyznaczonym przez te
placowki oswiatowe, w zwigzku z uczestniczeniem w za-
jeciach szkolnych, podczas ktérych realizowany jest pod



nadzorem pedagogiczno-dydaktycznym program na-
uczania, uwzgledniajgcy podstawe programowg ksztat-
cenia uczniéw w konkretnej szkole lub klasie,

66) wystgpienie niewydolnosci oddechowej Covid-19

— zdiagnozowanie w okresie odpowiedzialnosci ubez-
pieczyciela z tytutu ryzyka wystgpienia niewydolno$ci
oddechowej ubezpieczonego Covid-19 ostrej (nadostrej)
niewydolnosci oddechowej powstatej w wyniku zacho-
rowania na Covid-19, potwierdzonego w dokumentaciji
medycznej na podstawie wyniku przeprowadzonego
testu genetycznego, charakteryzujgcej sie dusznoscig
spoczynkowg oraz wymagajgcg leczenia na Oddziale
Intensywnej Terapii (OIT) poprzez wspomaganie odde-
chu za pomoca respiratora przez co najmniej 72 godzi-
ny. Za date diagnozy Covid-19 uznaje si¢ date pobrania
materiatu do testu,

67)wystgpienie powaznego zachorowania — zdiagnozo-

wanie choroby lub zespotu chorobowego na podstawie
badania podmiotowego i przedmiotowego oraz wynikow
badan laboratoryjnych lub histopatologicznych lub obra-
zowych; choroba musi zosta¢ zdiagnozowana i proces
diagnostyczo-leczniczy musi zosta¢ rozpoczety w okre-
sie odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu wystg-
pienia u ubezpieczonego powaznego zachorowania,
wystgpienia u matzonka lub partnera powaznego zacho-
rowania.

Za wystgpienie powaznego zachorowania uwaza si¢ za-

istnienie nastepujgcych okolicznosci w okresie odpowie-

dzialnosci ubezpieczyciela:

a) w przypadku zachorowania: nowotworu (guza) zio-
sliwego, zawatu serca, udaru moézgu, paralizu nie
spowodowanego wypadkiem, utraty wzroku lub
utraty stuchu nie spowodowanej wypadkiem, utraty
mowy, tagodnego nowotworu mézgu, Spigczki, cho-
roby Alzheimera, schytkowej niewydolnosci watroby,
stwardnienia rozsianego, choroby Parkinsona, zapa-
lenia mdzgu, schytkowej niewydolnosci oddechowe;j,
bakteryjnego zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych,
choroby Creutzfeldta-Jakoba, zakazenia wirusem
HIV/AIDS, zgorzeli gazowej niespowodowanej wy-
padkiem, odkleszczowego wirusowego zapalenia
mozgu, sepsy, WZW B, WZW C, boreliozy, tezca,
wscieklizny nie zwigzanej z wypadkiem, gruzlicy, cho-
roby Huntingtona, choroby neuronu ruchowego, bak-
teryjnego zapalenia wsierdzia — postawienie diagno-
zy opartej na wymienionych wymaganych kryteriach
powaznego zachorowania okreslonych w katalogu
powaznych zachorowan, udokumentowanych ade-
kwatnymi wynikami badan oraz podjecia koniecznego
postepowania terapeutycznego zgodnie z warunkami
ubezpieczenia,

b) w przypadku: operacji pomostowania naczyn wiehnco-
wych, przeszczepiania narzgdéw, operacji aorty, ope-
racji zastawek serca, bgblowca mézgu, masywnego
zatoru tetnicy ptucnej leczonego operacyjnie, ropnia
mozgu, zakazonej martwicy trzustki, utraty konczyny
wskutek choroby - przeprowadzenie operacji lub za-
biegu operacyjnego,

c) w przypadku: niewydolnosci nerek, anemii aplastycz-
nej — rozpoczecie specjalistycznego leczenia,

d) w przypadku: paralizu, utraty konczyn, utraty wzroku,
utraty stuchu, ciezkiego oparzenia — zajscia wypadku
prowadzgcego do wymienionych nastepstw,

68) wystgpienie u dziecka powaznego zachorowania —

zdiagnozowanie choroby lub zespotu chorobowego na
podstawie badania podmiotowego i przedmiotowego
oraz wynikéw badan laboratoryjnych lub histopatologicz-
nych lub obrazowych; choroba musi zosta¢ zdiagnozo-
wana i proces diagnostyczo-leczniczy musi zostac roz-

poczety w okresie odpowiedzialnosci ubezpieczyciela,

z tytulu wystgpienia u dziecka powaznego zachorowa-

nia.

Za wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie za-

istnienie nastepujgcych okolicznosci w okresie odpowie-

dzialnosci ubezpieczyciela:

a) w przypadku zachorowania: nowotworu (guza) zto-
Sliwego, fagodnego nowotworu mozgu, $pigczki,
wirusowego zapalenia mozgu, dystrofii migsniowej,
przewlektej niewydolnosci watroby, choroby Kawa-
saki, nabytej niedokrwistosci hemolitycznej, nagmin-
nego porazenia dzieciecego (poliomyelitis), paralizu
nie spowodowanego wypadkiem, utraty stuchu lub
utraty wzroku nie spowodowanej wypadkiem, bak-
teryjnego zapalenia opon médzgowo-rdzeniowych,
tezca, zakazenia wirusem HIV/AIDS — postawienie
diagnozy opartej na wymienionych wymaganych
kryteriach powaznego zachorowania okre$lonych
w katalogu powaznych zachorowan dziecka, udo-
kumentowanych adekwatnymi wynikami badan oraz
podjecia koniecznego postepowania terapeutyczne-
go zgodnie z warunkami ubezpieczenia,

b) w przypadku: operacji serca w krgzeniu pozaustrojo-
wym — przeprowadzenie operacji,

c) w przypadku: niewydolnosci nerek, cukrzycy, anemii
aplastycznej — rozpoczecie specjalistycznego lecze-
nia,

d) w przypadku: ciezkiego oparzenia, paralizu, utraty
konczyn, utraty stuchu, utraty wzroku — zajscie wy-
padku prowadzgcego do wymienionych nastepstw,

69)zachorowanie na chorobe nowotworowa — zacho-

rowanie na nowotwor ztosliwy, charakteryzujacy sie

niekontrolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem sig

komaérek nowotworowych, powodujgcy naciekanie i nisz-
czenie prawidtowych tkanek. Rozpoznanie musi nastg-
pi¢ w okresie trwania odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela

z tytutu zachorowania ubezpieczonego na chorobe no-

wotworowg oraz musi zosta¢ potwierdzone badaniem

histopatologicznym.

Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje réwniez przypadki

biataczki, chtoniaka ztosliwego (w tym chtoniaka skory),

chorobe Hodgkina, ztosliwe nowotwory szpiku kostnego

i miesaka.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obejmuije:

a) raka nieinwazyjnego, raka przedinwazyjnego (carci-
noma in situ), dysplazji, raka granicznej ztosliwosci,
raka niskiej potencjalnej ztosliwosci oraz wszelkich
zmian przedrakowych,

b) raka gruczotu krokowego w stopniu zaawansowania
T1 wedtug klasyfikacji TNM (tacznie z T1a, T1b, T1c)
lub odpowiadajgcego mu stopnia zaawansowania
wedtug innej klasyfikaciji,

c) wszelkich nowotworéw skoéry z wyjatkiem czerniaka
ztosliwego przekraczajgcego warstwe naskorka,

d) raka brodawkowatego tarczycy ograniczonego do
gruczotu tarczowego w stopniu zaawansowania T1
wedtug klasyfikacji TNM (tgcznie z T1a, T1b),

e) przewleklej biataczki limfatycznej wedtug klasyfikacji
Rai w stadium nizszym niz 3,

f) wczesnego stadium raka pecherza moczowego z wy-
nikiem badania histopatologicznego TINOMO wedtug
klasyfikacji TNM,

g) wszelkich nowotworéw wspdtistniejgcych z infekcjg
HIV.

Za date rozpoznania nowotworu przyjmuje sie date po-

brania materiatu do badania histopatologicznego.

70) zawat serca — powstatg w okresie trwania odpowiedzial-

nosci ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpieczonego
na skutek zawatu serca, smierci matzonka lub partnera
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na skutek zawatu serca, dziennego $wiadczenia szpi-
talnego ubezpieczonego PLUS, dziennego s$wiadcze-
nia szpitalnego matzonka lub partnera PLUS dokonana
martwica czesci miesnia sercowego wywotana nagtym
przerwaniem doptywu krwi do okreslonego obszaru mie-
$nia sercowego.
Rozpoznanie ww. musi by¢ oparte na stwierdzeniu
wzrostu lub spadku stezenia biomarkeréw sercowych
we krwi (troponiny |, troponiny T lub CK-MB), z co naj-
mniej jedng wartoscig przekraczajgcg 99. percentyl za-
kresu referencyjnego dla danej metody laboratoryjnej,
z wspotistniejgcymi wymienionymi klinicznymi wykfadni-
kami niedokrwienia miesnia sercowego:
a) typowe objawy kliniczne zawatu mige$nia sercowego,
b) jeden z nastepujgcych objawéw EKG wskazujgcych
na swieze niedokrwienie miesnia sercowego: nowo
powstate uniesienie lub obnizenie odcinka ST-T, od-
wrocenie zatamka T, nowe patologiczne zatamki Q
lub nowo powstaty blok lewej odnogi peczka Hisa.
Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje innych ostrych
zespotdw wiencowych.
71)zwolnienie lekarskie — zaswiadczenie lekarskie
0 czasowej niezdolnosci do pracy z powodu choroby lub
wypadku wydane przez szpital, spetniajgce warunki do
uzyskania $wiadczenia pienieznego z ubezpieczenia

1.

2.

1.

2.

spotecznego w razie choroby lub wypadku.

PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA
§2

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie i zdrowie ubezpie-
czonego oraz wspotubezpieczonych.

W ramach umowy ubezpieczenia, ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej w zakresie ryzyk ubezpieczenio-
wych w zaleznosci od wybranych wariantéw ubezpieczenio-
wych lub pakietéw dodatkowych.

ZAWARCIE | CZAS TRWANIA UMOWY UBEZPIECZENIA

§3

Umowa ubezpieczenia zawierana jest na okres jednego

roku liczgc od dnia poczatku okresu ubezpieczenia:

1) umowa ubezpieczenia przedtuza sie na nastepny rocz-
ny okres, jezeli zadna ze stron nie ztozy oswiadczenia
o nieprzedtuzaniu umowy ubezpieczenia,

2) oswiadczenie, o ktérym mowa w pkt 1), powinno by¢
doreczone drugiej stronie, najpdzniej na miesigc przed
uptywem okresu ubezpieczenia,

3) umowa ubezpieczenia moze by¢ przedtuzana na dowol-
ng liczbe okresow.

Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w naste-

pujgcych wariantach ubezpieczenia:

Tabela nr 1
z e Zawarcie umowy ubezpieczenia wg. kryterium wieku ubezpieczonego: .
. Ukonczony 18 rok Ukonczony 18 rok zycia i . Ukonczony 55 rok  : Ukonczony 70 rok zycia |
: zycia i nieukonczony nieukonczony 66 rok zycia : zycia i nieukonczony : i nieukonczony 80 rok
e S6rokzycia o TOTOK ZYCIR zycia
‘Warianty ‘Warianty: ‘Warianty: : Wariant ‘ Wariant
., Twoje Zycie”, ., Twoje Zycie VIP”, ., Twoje Zycie 55 Plus” |, Twoje Zycie 55 Plus™

‘ubezpieczenia

., Twoje Zycie Plus”

f,,Twoje Zycie i Zdrowie”, ,Twoje
: Zycie i Zdrowie Plus’, ,Zycie

‘Rodziny”, ,Zycie Rodziny Plus”,

¢ ,Zycie Rodziny Premium”, ,Zycie
§ Rodziny VIP”, ,Zycie i Zdrowie
‘Rodziny”, ,Zycie i Zdrowie
Rodziny Plus”, ,,Zycie i Zdrowie

{Rodziny Premium”,

,Zycie i Zdrowie Rodziny VIP”,

. ,Zycie i Zdrowie Rodzic z

 Dzieckiem”, ,Zycie | Zdrowie We

80 roku zycia, dotyczy tylko osob, ktore:
a) w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, objete byty ochrong ubezpieczeniowg w ramach umowy grupowego ubezpieczenia na zZycie, albo
w ramach umowy indywidulanej kontynuacji grupowego ubezpieczenia na zycie i ztozyty oswiadczenie o rezygnacji badz wypowiedzeniu
umowy, w okresie do ostatniego dnia pierwszego miesigca poczatku okresu ubezpieczenia wskazanego we wnioskopolisie, albo
byty objete, bezposrednio przed zawarciem umowy w zakresie Wariantu , Twoje Zycie 55 Plus”, ochrong ubezpieczeniowg w ramach umowy
ubezpieczenia na zycie ,WARTA Dla Ciebie i Rodziny” z datg poczatku odpowiedzialno$ci do 1 listopada 2020 r.

b)
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Za zgoda ubezpieczyciela ubezpieczajgcy moze rozsze-
rzy¢ zakres ochrony ubezpieczeniowej o pakiety dodatko-
we.

W ramach danego pakietu dodatkowego ubezpieczajgcy
moze wybra¢ wytgcznie jeden wariant pakietu dodatkowe-
go.

Wybor pakietu dodatkowego przez ubezpieczajgcego jest
mozliwy w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, z zastrze-
zeniem ust. 6, 7.

Po pierwszej rocznicy polisy ubezpieczajacy moze wybrac
lub zmieni¢ pakiet dodatkowy w kazdym czasie trwania
umowy ubezpieczenia. Powyzsza zmiana umowy ubez-
pieczenia obowigzuje poczawszy od pierwszego dnia mie-
sigca polisowego nastepujacego po dniu ztozenia wniosku
o dokupienie/zmiane pakietu dodatkowego. Zmiana zakre-
su ubezpieczenia bedzie potwierdzona aneksem do wnio-
skopolisy, z zastrzezeniem ust. 9.

7. Ubezpieczyciel moze zaproponowa¢ ubezpieczajgcemu

rozszerzenie zakresu ochrony ubezpieczeniowej w ramach

umowy ubezpieczenia o pakiety dodatkowe w kazdym cza-

sie trwania umowy ubezpieczenia. Rozszerzenie zakresu

ochrony ubezpieczeniowej jest mozliwe od dnia wskazane-

go w przestanej propozycji, bedacej jednoczesnie aneksem

do wnioskopolisy, jako poczatek okresu ubezpieczenia,

z zastrzezeniem ust. 8, 9, 10.

W propozycji rozszerzenia zakresu ochrony ubezpieczenio-

wej o dany pakiet dodatkowy, o ktérej mowa w ust.7, ubez-

pieczyciel okresli w szczegdlnosci:

1) poczatek okresu ubezpieczenia dla pakietu dodatkowe-
go,

2) zakres ochrony ubezpieczeniowej wynikajgcy z dokona-
nego rozszerzenia,

3) wysokosci swiadczen w ryzykach ubezpieczeniowych
oraz wysokos¢ sktadki wynikajacej z zaproponowane;j



10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

zmiany.

Ubezpieczajgcy wyraza zgode na propozycje zmiany za-
kresu ochrony ubezpieczeniowej, poprzez optacenie sktad-
ki w nowej wysokosci w terminie wskazanym w przestanej
propozycji ubezpieczyciela.
Pakiet dodatkowy zawierany jest na okres jednego roku
liczgc od dnia poczatku okresu ubezpieczenia z tytutu pa-
kietu dodatkowego, nie dtuzej jednak niz na okres trwania
umowy ubezpieczenia. Poczatek okresu ubezpieczenia
z tytutu pakietu dodatkowego wskazany jest we wniosko-
polisie, albo w aneksie do wnioskopolisy. Pakiet dodatko-
wy przedtuza sie na nastepny roczny okres, jezeli zadna ze
stron nie ztozy o$wiadczenia o rezygnacji z pakietu dodat-
kowego, z zastrzezeniem ust. 10.
Rezygnacja z danego pakietu dodatkowego jest mozliwa
w kazdym czasie trwania umowy ubezpieczenia. Ubezpie-
czyciel zwigzany jest dokonang przez ubezpieczajgcego re-
zygnacjg z pakietu dodatkowego poczawszy od pierwszego
dnia miesigca polisowego nastepujgcego po dniu jej zgto-
szenia do ubezpieczyciela. Rezygnacja z danego pakietu
dodatkowego jest rownoznaczna z wygasnigciem ochrony
ubezpieczeniowej z tytutu ryzyk ubezpieczeniowych obje-
tych danym pakietem dodatkowym w ostatnim dniu miesig-
ca polisowego, w ktérym ubezpieczyciel otrzymat zgtosze-
nie rezygnacji. Rezygnacja z danego pakietu dodatkowego
nie oznacza rozwigzania umowy ubezpieczenia.

Ubezpieczeniem moze by¢ objeta osoba, ktéra w dniu za-

warcia umowy ubezpieczenia, nie posiada ochrony ubez-

pieczeniowej z tytutu grupowego badz indywidualnego
ubezpieczenia na zycie ,WWARTA Dla Ciebie i Rodziny”.

Umowa ubezpieczenia zawierana jest na podstawie wnio-

skopolisy ztozonej przez ubezpieczajgcego, na formularzu

przygotowanym przez ubezpieczyciela.

Jezeli wnioskopolisa zostata wypetniona nieprawidtowo lub

jest niekompletna, ubezpieczyciel wezwie ubezpieczajgce-

go do jej uzupetnienia.

Ubezpieczyciel ma prawo odmowi¢ zawarcia umowy ubez-

pieczenia.

Ubezpieczajgcy moze dokonaé zmiany wariantu ubezpie-

czenia w kazdym okresie trwania umowy ubezpieczenia,

z zastrzezeniem ze:

1) zmiana wariantu ubezpieczenia obowigzuje od pierw-
szego dnia miesigca polisowego nastepujgcego po dniu
ztozenia przez ubezpieczajgcego wniosku o dokupie-
nie/zmiane wariantu,

2) jest to pierwsza zmiana w roku polisowym danego
ubezpieczajgcego.

Do zmiany wariantu dochodzi poprzez rozwigzanie dotych-

czasowej umowy i zawarcie nowej umowy ubezpieczenia

obejmujacej swym zakresem wariant ubezpieczenia wy-
brany przez ubezpieczajgcego. Poczatek okresu ubezpie-
czenia nastepuje z pierwszym dniem miesigca polisowego.

Zawarcie umowy ubezpieczenia ubezpieczycieli potwierdzi

wnioskopolisg, z zastrzezeniem ust. 16.

Ubezpieczyciel moze zaproponowa¢ ubezpieczajacemu

zmiane wariantu ubezpieczenia w ramach dotychczasowe;j

umowy ubezpieczenia, w kazdym okresie trwania umowy
ubezpieczenia. Zmiana wariantu ubezpieczenia obowigzuje
od dnia wskazanego w przestanej propozycji, bedacej jed-
noczesnie aneksem do wnioskopolisy, z zastrzezeniem ust.

17.

W propozycji zmiany wariantu ubezpieczenia, ubezpieczy-

ciel okresli w szczegolnosci:

1) poczatek okresu ubezpieczenia dla nowego wariantu

ubezpieczenia,

zakres ochrony ubezpieczeniowej wynikajgcy ze zmia-

ny wariantu,

wysokosci Swiadczen w ryzykach ubezpieczeniowych

oraz wysokos¢ sktadki wynikajacej z zaproponowane;j

2)

3)

18.

19.

20.

21.

22.

23.

zmiany.
Ubezpieczajgcy wyraza zgode na propozycje zmiany wa-
riantu ubezpieczenia, poprzez optacenie sktadki w nowej
wysokosci w terminie wskazanym w przestanej propozyciji
ubezpieczyciela.
Umowa ubezpieczenia zostaje rozwigzana, a ochrona
ubezpieczeniowa wygasa na skutek:
1) uptywu okresu na jaki zostata zawarta, jezeli jedna ze
stron ztozy oswiadczenie o nieprzedtuzaniu umowy
ubezpieczenia na kolejny okres zgodnie z ust. 1,
wypowiedzenia umowy ubezpieczenia przez ubezpie-
czajgcego — z dniem uptywu okresu wypowiedzenia,
o ktérym mowa w ust. 21,
odstgpienia od umowy ubezpieczenia przez ubezpie-
czajgcego — z dniem ztozenia wniosku, o odstgpienie,
niezaptacenia skfadki, w sytuacji o ktérej mowa w § 5
ust. 2 — z uptywem dodatkowego terminu wyznaczone-
go W pisemnym wezwaniu,
$mierci ubezpieczonego — z dniem $mierci ubezpieczo-
nego,
ukonczenia przez ubezpieczonego 70 roku zycia —
w pierwszg rocznice polisy nastepujgca po dniu 70 uro-
dzin ubezpieczonego, z zastrzezeniem pkt. 7),
ukonczenia przez ubezpieczonego 80 roku zycia —
w pierwszg rocznice polisy nastepujacg po dniu 80
urodzin ubezpieczonego, w przypadku obejmowania
ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg w wariancie
»Twoje Zycie 55 Plus”, z zastrzezeniem § 13.
rozwigzania umowy ubezpieczenia, o ktérym mowa
w ust. 15 — z dniem poprzedzajgcym poczatek okresu
ubezpieczenia nowej umowy ubezpieczenia.
Okres trwania ochrony ubezpieczeniowej w ramach dane-
go pakietu dodatkowego, jest wskazany we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy.
Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ od umowy ubezpieczenia
w ciggu 30 dni, liczgc od daty zawarcia umowy.
Umowa ubezpieczenia moze zosta¢ wypowiedziana przez
ubezpieczajgcego w kazdym czasie, na pisSmie ze skutkiem
na koniec miesigca polisowego, w ktdérym ubezpieczyciel
otrzymat pisemne zawiadomienie.
Odstgpienie od umowy ubezpieczenia i jej wypowiedzenie
nie zwalniajg ubezpieczajgcego od obowigzku zaptacenia
skfadki za okres udzielanej przez ubezpieczyciela ochrony
ubezpieczeniowej.
Ubezpieczajgcemu, ktory odstgpit od umowy ubezpiecze-
nia, przystuguje zwrot sktadki za niewykorzystany okres
ubezpieczenia.

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

SKLADKA
§4

Ubezpieczajgcy jest zobowigzany do optacania sktadki
w wysokosci ustalonej we wnioskopolisie albo w aneksie
do wnioskopolisy.
Skiladka ptatna jest miesiecznie, w terminach okreslonych
we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy.
Ubezpieczajgcy wptaca pierwszg sktadke najpdzniej na-
stepnego dnia roboczego po dniu zawarcia umowy ubez-
pieczenia, z zastrzezeniem § 5 ust. 1.
Kazdg nastepng skladke ubezpieczajgcy zobowigzany jest
wptaci¢ w terminie do ostatniego dnia miesigca polisowe-
go poprzedzajgcego miesigc polisowy, za ktéry sktadka jest
nalezna.
Wysokos¢ sktadki ustalona jest we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy i jest zalezna od: zakresu
ochrony ubezpieczeniowej i wysokosci $wiadczen na da-
nych ryzykach ubezpieczeniowych.
Za dzien wptaty skladek uznaje sie dzien wptywu skfadek
na rachunek wskazany przez ubezpieczyciela w wysokosci
wynikajgcej z umowy ubezpieczenia.
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SKUTKI NIEZAPLACENIA SKLADKI
§5

. Brak wptaty pierwszej sktadki w wysokosci wskazanej we

wnioskopolisie, w terminie 14 dni od dnia poczatku okre-
su ubezpieczenia, oznacza rezygnacje ubezpieczajgcego
z zawarcia umowy ubezpieczenia z uptywem tego terminu.
W przypadku niezaptacenia przez ubezpieczajgcego
sktadki w wysokosci wynikajacej z umowy ubezpieczenia
w terminie, o ktérym mowa w § 4 ust. 4, ubezpieczyciel
wezwie ubezpieczajgcego do zaptaty skfadki w dodatko-
wym terminie, nie krétszym niz 7 dni od dnia otrzymania
przez ubezpieczajgcego wezwania oraz powiadomi go
o skutkach niezaptacenia sktadki w dodatkowym terminie.

Sktadke rowniez uwaza sie za nieoptacong, jezeli wyso-
kos¢ wptaconej kwoty bedzie nizsza niz wynikajgca z umo-
wy ubezpieczenia.

SUMA UBEZPIECZENIA
§6

Wysokos$¢ sumy ubezpieczenia dla danego ryzyka ubezpie-
czeniowego, wskazana jest we wnioskopolisie, albo w aneksie
do wnioskopolisy.
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ODPOWIEDZIALNOSC UBEZPIECZYCIELA
§7

. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubez-

pieczonego rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczac
od dnia wskazanego we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzeze-
niem ust. od 2 do 4.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o pa-
kietu dodatkowego, na zasadach okreslonych w § 3 ust.
od ust. 6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko smier¢ ubez-
pieczonego, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu
ryzyka $mierci ubezpieczonego wystepujgcego w ramach
pakietu dodatkowego, rozpoczyna sie po uptywie 6 miesie-
cy liczac od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
i w wysokosci wskazanej w aneksie do wnioskopolisy,
z zastrzezeniem ust. 3.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu Smierci ubez-
pieczonego, o ktérej mowa w ust. 1, 2, w okresie 6 miesie-
cy, o ktérych mowa w ust. 1, 2, polega na wyptacie swiad-
czenia jezeli Smier¢ nastgpita w wyniku wypadku.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu ryzyk ubezpie-
czeniowych dotyczgcych wspétubezpieczonych wygasa
z dniem rozwigzania umowy, o ktéorym mowa w § 3 ust. 18.
W przypadku gdy ubezpieczony bezposrednio przed po-
czatkiem okresu ubezpieczenia, byt objety ochrong z tytu-
tu:
1) umow grupowego ubezpieczenia na zycie, albo
2) uméw indywidulanego kontynuowania grupowego
ubezpieczenia na zycie, albo
3) umowy indywidualnego ubezpieczenia na zycie, albo
4) w ramach danego wariantu ubezpieczenia lub w ra-
mach danego pakietu dodatkowego z tytuty umowy
ubezpieczenia,
do okresu 6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 1, 2 oraz
w§ 19, 8§22, §28,§29, §31, 8§32 §34,§37,§ 40, §
42,§ 43, § 46, od § 51 do § 54, § 58, a takze do okresu 3
miesiecy o ktérych mowa w § 24, § 26, § 38, § 39, § 50, §
55 oraz do okresu 10 miesiecy, o ktérych mowa w § 47, §
49 zalicza sie okres opfacania sktadek z poprzednich ww.
uméw ubezpieczenia na zycie, z poprzedniego danego
wariantu ubezpieczenia, lub z poprzedniego danego pakie-
tu dodatkowego, o ile ubezpieczony:

5) wystgpit z umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo

6) rozwigzat umowe ubezpieczenia, albo

7) zmienit wariant ubezpieczenia, lub zrezygnowat z da-
nego pakietu dodatkowego,

w dzien poprzedzajgcy poczagtek okresu ubezpieczenia,

oraz o ile ochrona ubezpieczeniowa z ww. uméw ubezpie-

czenia na zycie, nastepowata bezposrednio po sobie, z za-

strzezeniem ust. od 6 do 11 oraz § 9 ust. 19.

. W przypadku wariantu ,Twoje Zycie 55 Plus”, do okresu

6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 1 oraz w § 22, a takze

do okresu 10 miesiecy, o ktorym mowa w § 49, zalicza sie

okres optacania sktadek z poprzednich uméw ubezpieczen

na zycie, o ile ubezpieczony byt objety ochrong z tytutu:

1) umodw grupowego ubezpieczenia na zycie, albo

2) uméw indywidulanego kontynuowania grupowego
ubezpieczenia na zycie, albo

w dniu zawarcia niniejszej umowy ubezpieczenia i:

3) wystgpit z umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo

4) rozwigzat umowe indywidualnego kontynuowania gru-
powego ubezpieczenia na zycie,

najpdzniej do ostatniego dnia pierwszego miesigca poczat-

ku okresu ubezpieczenia, oraz o ile ochrona ubezpiecze-

niowa z ww. umow ubezpieczenia na zycie, nastepowata

bezposrednio po sobie, z zastrzezeniem ust. od 7 do 11

oraz § 9 ust. 19.

. W przypadku wariantu ,Twoje Zycie 55 Plus” zalicza sie

réwniez okres opfacania sktadek z poprzedniego wariantu
ubezpieczenia lub z poprzedniego danego pakietu dodat-
kowego, o ile ubezpieczony zmienit wariant ubezpieczenia,
lub zrezygnowat z danego pakietu dodatkowego w dzien
poprzedzajgcy poczgtek okresu ubezpieczenia, z zastrze-
zeniem § 9 ust. 19.

. Zaliczenie okresu optacania skfadek z poprzedniej umo-

wy ubezpieczenia na zycie, albo z poprzedniego wariantu
ubezpieczenia lub z poprzedniego pakietu dodatkowego
z tytutu umowy ubezpieczenia, o ktorym mowa w ust. od
5 do 7, nastepuje pod warunkiem obejmowania ubezpie-
czonego umowg ubezpieczenia na zycie przewidujgcej
w swym zakresie ryzyko ubezpieczeniowe, z tytutu ktérego
nastepuje zaliczenie, przy czym w przypadku ryzyka ubez-
pieczeniowego wystgpienia powaznego zachorowania —
dany rodzaj powaznego zachorowania.

. W przypadku umowy ubezpieczenia zawartej z innym niz

TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem, zaliczenie okresu

optacania skfadek, o ktérym mowa w ust. od 5 do 6 oraz

§ 9 ust. 19, nastepuje pod warunkiem doreczenia ubezpie-

czycielowi dokumentéw potwierdzajgcych:

1) obejmowanie ubezpieczonego ochrong ubezpieczenio-
wa w ramach umowy ubezpieczenia na zycie, o ktorej
mowa w ust. od 5 do 6 oraz § 9 ust. 19 zawartej z in-
nym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem i prze-
widujgcej w swym zakresie ryzyko ubezpieczeniowe, z
tytutu ktérego nastepuje zaliczenie, przy czym w przy-
padku ryzyka ubezpieczeniowego wystgpienia powaz-
nego zachorowania — dany rodzaj powaznego zachoro-
wania,

2) date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubezpie-
czenia na zycie, o ktérej mowa w ust. od 5 do 6, oraz
§ 9 ust. 19 zawartej z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A.
ubezpieczycielem, w dzien poprzedzajgcy poczatek
okresu ubezpieczenia, z zastrzezeniem pkt 3),

3) date wystgpienia bgdz rozwigzania umowy ubez-
pieczenia na zycie, o ktdérej mowa w ust. 6 zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w terminie nie pdzniejszym niz do ostatniego dnia
pierwszego miesigca poczgtku okresu ubezpieczenia
wskazanego we wnioskopolisie albo aneksie do wnio-



skopolisy — w przypadku wariantu ,Twoje Zycie 55
Plus,

4) wysokos$¢ swiadczenia, z ryzyka z tytutu ktérego naste-
puje zaliczenie, w przypadku umowy ubezpieczenia na
zycie, o ktorej mowa w ust. od 5 do 6 oraz § 9 ust. 19,
zawartej z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczy-
cielem.

10. W przypadku zaliczenia okresu optacania sktadek odpo-

1.

wiedzialno$¢ ubezpieczyciela ograniczona jest do wyptaty
Swiadczenia w nizszej wysokosci wynikajgcej z porow-
nania wysokosci swiadczenia obowigzujgcej w umowie
ubezpieczenia na zycie, ktérg dotychczas byt objety dany
ubezpieczony, a wysokoscig swiadczenia z umowy ubez-
pieczenia, z zastrzezeniem ust. 11.

Ograniczenie nie dotyczy ryzyk ubezpieczeniowych: dzien-
nego $wiadczenia szpitalnego, dziennego $wiadczenia
szpitalnego PLUS, operacji ubezpieczonego, operacji
dziecka oraz leczenia specjalistycznego ubezpieczonego.

PARTNER JAKO WSPOLUBEZPIECZONY
§8

. Zgtoszenie partnera jako wspoétubezpieczonego moze na-

stgpi¢ w dniu zawierania umowy ubezpieczenia na druku
wnioskpolisy, albo w terminie pdézniejszym na dedykowa-
nym druku ubezpieczyciela.

Ubezpieczyciel zwigzany jest zgtoszeniem partnera jako
wspotubezpieczonego przez ubezpieczonego poczgwszy
od pierwszego dnia miesigca polisowego nastepujgcego
po dniu zgtoszenia.

W przypadku wycofania wskazania partnera jako wspot-
ubezpieczonego, a nastepnie wskazania innego part-
nera jako wspotubezpieczonego, wskazanie takie jest
skuteczne jeden raz w rocznym okresie ubezpieczenia da-
nego ubezpieczajgcego, liczonym od daty poczatku okresu
ubezpieczenia.

W przypadku wycofania wskazania partnera jako wspot-
ubezpieczonego oraz w przypadku dokonania zmiany part-
nera jako wspotubezpieczonego, odpowiedzialnos¢ ubez-
pieczyciela z tytutu ryzyk ubezpieczeniowych dotyczacych
partnera wskazanego wczesniej, wygasa w dniu otrzyma-
nia przez ubezpieczyciela wskazania uwzgledniajgcego
dokonane zmiany.

W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
ryzyk ubezpieczeniowych dotyczgcych nowo wskazanego
partnera jako wspotubezpieczonego, rozpoczyna sie zgod-
nie z zapisami w odpowiednich ryzykach ubezpieczenio-
wych.

WYLACZENIA Z ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI
UBEZPIECZYCIELA

§9

. Odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela z tytutu ryzyka ubez-

pieczeniowego, o ktérym mowa w § 7 oraz ryzyka ubez-

pieczeniowego wymienionego w § 42 nie sg objete zdarze-

nia powstate w wyniku:

1) samookaleczenia lub okaleczenia ubezpieczonego na
wilasng prosbe, popetnienia lub usitowania popetnienia
samobdjstwa przez ubezpieczonego w ciggu 2 lat od
daty zawarcia umowy ubezpieczenia, z zastrzezeniem
ust. 14.

2) dziatan wojennych, stanu wojennego,

3) czynnego udziatlu ubezpieczonego w zamieszkach,
rozruchach, aktach terroru,

4) skazenia jgdrowego, chemicznego, biologicznego
(w tym spowodowanego dziataniem broni nuklearnej,
chemicznej, biologicznej) bgdz napromieniowania,

5) wykonywania jednego z nizej wymienionych zawodoéw
lub czynnos$ci: gornik, konwojent przedmiotow war-
tosciowych i pieniedzy, ochroniarz z pozwoleniem na

bron, elektryk pracujacy przy napieciu powyzej 230V,
kaskader, pirotechnik, korespondent wojenny, zotnierz
zawodowy, strazak, policjant, marynarz, ratownik, funk-
cjonariusz Biura Ochrony Rzadu, Agencji Bezpieczen-
stwa Wewnetrznego, Centralnego Biura Sledczego,
Centralnego Biura Antykorupcyjnego, treser zwierzat
niebezpiecznych, opiekun zwierzat w zoo lub cyrku,
akrobata, artysta cyrkowy, sportowiec zawodowy, 0so-
ba wykonujgca prace: na platformie wiertniczej, w ra-
finerii, w tartaku, pod ziemia, pod woda, przy zrywce
albo wyrebie drzew i zwdzce drewna, na wysokosciach
powyzej 10 metrow, pracownik uzywajgcy materiatow
wybuchowych i tatwopalnych, pracownik rybotéwstwa
dalekomorskiego, personel samolotéw.

2. Odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela z tytutu ryzyk ubez-

pieczeniowych wymienionych w: § 34, § 43 nie sg objete

zdarzenia powstate w wyniku:

1) samookaleczenia lub okaleczenia matzonka lub part-
nera, dziecka, na wtasng prosbe, popetienia lub usi-
fowania popetnienia samobojstwa przez matzonka lub
partnera, dziecko w ciggu 2 lat od daty zawarcia umo-
wy ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 14,

2) dziatan wojennych, stanu wojennego,

3) czynnego udziatu matzonka lub partnera, dziecka w za-
mieszkach, rozruchach, aktach terroru,

4) skazenia jgdrowego, chemicznego, biologicznego
(w tym spowodowanego dziataniem broni nuklearnej,
chemicznej, biologicznej) bgdz napromieniowania.

. Odpowiedzialno$cig ubezpieczyciela z tytutu ryzyka ubez-

pieczeniowego wymienionego w § 46, nie sg objete zda-

rzenia powstate w wyniku:

1) dziatan wojennych, stanu wojennego,

2) skazenia jadrowego, chemicznego, biologicznego
(w tym spowodowanego dziataniem broni nuklearnej,
chemicznej, biologicznej) bgdz napromieniowania.

. Odpowiedzialno$cig ubezpieczyciela z tytutu ryzyk ubez-

pieczeniowych wymienionych od § 15 do § 32, od § 35 do

§ 41, § 44, § 45, od § 50 do § 55, § 59, § 63 nie sg objete

zdarzenia powstate w wyniku:

1) samookaleczenia lub okaleczenia ubezpieczonego,
maizonka lub partnera, rodzica, rodzica matzonka lub
partnera, dziecka na wtasng prosbe, usitowania popet-
nienia samobojstwa przez ubezpieczonego, matzonka
lub partnera, rodzica, rodzica matzonka lub partnera,
dziecko,

2) dziatan wojennych, stanu wojennego,

3) czynnego udziatu ubezpieczonego, matzonka lub part-
nera, rodzica, rodzica matzonka lub partnera, dziecka
w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru,

4) skazenia jgdrowego, chemicznego, biologicznego
(w tym spowodowanego dziataniem broni nuklearnej,
chemicznej, biologicznej) bgdz napromieniowania,

5) wykonywania jednego z nizej wymienionych zawodoéw
lub czynnosci: gornik, konwojent przedmiotow war-
tosciowych i pieniedzy, ochroniarz z pozwoleniem na
bron, elektryk pracujgcy przy napieciu powyzej 230V,
kaskader, pirotechnik, korespondent wojenny, zotnierz
zawodowy, strazak, policjant, marynarz, ratownik, funk-
cjonariusz Biura Ochrony Rzgdu, Agencji Bezpieczen-
stwa Wewnetrznego, Centralnego Biura Sledczego,
Centralnego Biura Antykorupcyjnego, treser zwierzat
niebezpiecznych, opiekun zwierzgt w zoo lub cyrku,
akrobata, artysta cyrkowy, sportowiec zawodowy, 0so-
ba wykonujgca prace: na platformie wiertniczej, w ra-
finerii, w tartaku, pod ziemia, pod wodg, przy zrywce
albo wyrebie drzew i zw6zce drewna, na wysokosciach
powyzej 10 metrow, pracownik uzywajgcy materiatow
wybuchowych i tatwopalnych, pracownik rybotowstwa
dalekomorskiego, personel samolotéw,

13
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zatrucia lub dziatania ubezpieczonego, matzonka
lub partnera, rodzica, rodzica matzonka lub partnera,
dziecka pod wptywem alkoholu, narkotykéw lub sub-
stancji toksycznych oraz w wyniku schorzeh spowo-
dowanych alkoholem, narkotykami lub substancjami
toksycznymi, wytaczajgc przypadki ich zazycia zgodnie
z zaleceniem lekarza,
rozpoznania u ubezpieczonego, matzonka lub part-
nera, rodzica, rodzica maizonka lub partnera, dziecka
choréb psychicznych lub zaburzen psychicznymi, za-
burzen nerwicowych, uzaleznien,
prowadzenia przez ubezpieczonego, matzonka Ilub
partnera, rodzica, rodzica matzonka lub partnera,
dziecko pojazdu ladowego, statku wodnego, statku
powietrznego bez wymaganych przez przepisy prawa
uprawnien do kierowania danym pojazdem lub stat-
kiem,

przewozu lotniczego ubezpieczonego, matzonka lub

partnera, rodzica, rodzica matzonka lub partnera,

dziecka w innym charakterze niz pasazera licencjono-
wanych linii lotniczych,

10) popetnienia lub usitowania popetnienia przestepstwa
z winy umysinej przez ubezpieczonego, matzonka
lub partnera, rodzica, rodzica matzonka lub partnera,
dziecko, uprawnionego lub inng osobe przy ich wspot-
udziale lub za ich namowa,

11) uprawiania przez ubezpieczonego, matzonka lub part-

nera, rodzica, rodzica matzonka lub partnera, dziecko

niebezpiecznych sportéw: nurkowanie, wspinaczka
skatkowa, wspinaczka wysokogorska, speleologia,
baloniarstwo, lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo

(pilotaz: sportowy, wojskowy, zawodowy, amatorski,
samolotow, helikopterow), paralotniarstwo, motopara-
lotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodo-
we lub motocyklowe, jazda gokartami, jazda quadami,
sporty motorowodne, sporty walki, skoki na gumowej
linie.
Wytgczenia, o ktérych mowa w niniejszym paragrafie, nie
majg zastosowania do ryzyk ubezpieczeniowych wymie-
nionych od § 47 do § 49, § 58.
W przypadku ryzyk ubezpieczeniowych wymienionych w:
§ 19 i § 37 wytgczenie odpowiedzialnosci w zakresie po-
petnienia lub usitowania popetnienia samobdjstwa przez
ubezpieczonego, matzonka lub partnera, o ktérym mowa
w ust. 4 pkt 1), ograniczone jest do 2 lat od daty zawarcia
umowy ubezpieczenia.
W przypadku ryzyka ubezpieczeniowego wymienionego
w § 27, odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela poza wska-
zanymi wytgczeniami w ust. 4, nie sg dodatkowo objete
przypadki pobytu w szpitalu lub rekonwalescencji po-
szpitalnej w zwigzku z pozostawaniem ubezpieczonego:
w sanatorium, szpitalu uzdrowiskowym, na oddziale re-
habilitacyjnym, oddziale dziennym, hospicjum, zakfadzie
opiekunczo-leczniczym na oddziale medycyny paliatyw-
nej oraz pozostawaniem ww. oséb na izbie przyje¢ lub na
szpitalnym oddziale ratunkowym (SOR) nieskutkujgcym
dalszg hospitalizacja.
W przypadku ryzyk ubezpieczeniowych wymienionych: od
§ 24 do § 26, § 38, § 39, § 50, § 55 odpowiedzialnoscig
ubezpieczyciela poza wskazanymi wytgczeniami w ust. 4,
nie sg dodatkowo objete przypadki pobytu w szpitalu lub
rekonwalescencji poszpitalnej w wyniku:
1) petnieniem przez ubezpieczonego, matzonka lub part-
nera, dziecko stuzby wojskowej w jakimkolwiek kraju,
choréb zwigzanych z infekcjg wirusem HIV,
operacji plastyczno-kosmetycznych, z wyjatkiem ope-
racji oszpecen i okaleczen powstatych wskutek wypad-
ku,
wad wrodzonych i schorzen bedacych ich skutkiem,

3)

4)

10.

1.

12.

13.

14.

5) cigzg, porodem, potogiem, poronieniem samoistnym
lub sztucznym — z wytgczeniem przypadkow powiktania
cigzy, porodu lub potogu,
pozostawania ubezpieczonego, partnera lub matzonka,
dziecka w sanatorium, szpitalu uzdrowiskowym, na od-
dziale rehabilitacyjnym, oddziale dziennym, hospicjum,
zaktadzie opiekunczo-leczniczym, na oddziale medycy-
ny paliatywnej oraz pozostawaniem ww. 0sob na izbie
przyje¢ lub na szpitalnym oddziale ratunkowym (SOR)
nieskutkujgcym dalszg hospitalizacja.

W przypadku ryzyka ubezpieczeniowego wymienionego

w § 31 lub § 53, odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela poza

wskazanymi wytgczeniami w ust 4, nie sg dodatkowo obje-

te zdarzenia powstate w wyniku:

1) choréb zwigzanych z infekcjg wirusem HIV,

2) poddania sie przez ubezpieczonego eksperymentowi

medycznemu,

zabiegow plastyczno-kosmetycznych zwigzanych z za-

stosowaniem radioterapii powierzchniowe;.

W  przypadku ryzyk ubezpieczeniowych wymienionych

w: od § 28 do § 30, § 40, § 54, § 63 odpowiedzialnoscig

ubezpieczyciela poza wskazanymi wytgczeniami w ust

4, nie sg dodatkowo objete zdarzenia powstate w wyniku

choréb zwigzanych z infekcjg wirusem HIV.

W przypadku ryzyka ubezpieczeniowego wymienionego

w § 32, § 51, § 52 odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela

poza wskazanymi wytgczeniami w ust 4, nie sg dodatkowo

objete zdarzenia powstate w wyniku:

1) choréb zwigzanych z infekcjg wirusem HIV,

2) operacji plastyczno-kosmetycznych, w tym usuniecia,

pomniejszenia, powiekszenia piersi, z wyjgtkiem ope-

racji rekonstrukcyjnych nastepstw wypadkoéw i operacii

w zwigzku z chorobami nowotworowymi,

operacji przeprowadzanych w celach diagnostycznych

lub profilaktycznych, jak réwniez drobnych zabiegéw

chirurgicznych niewymagajgcych warunkéw bloku ope-
racyjnego,

operacji stomatologicznych, z wyjatkiem operacji re-

konstrukcyjnych nastepstw wypadkow,

operacji zwigzanymi z leczeniem nieptodnosci,

operacji wtérnych przeprowadzonych w ciggu tego sa-

mego pobytu ubezpieczonego w placowce medycznej,

7) operacji korekcji wady wzroku.

W przypadku ryzyka ubezpieczeniowego wymienionego

w § 22, odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela poza wskaza-

nymi wytgczeniami w ust. 4, nie sg dodatkowo objete zda-

rzenia powstate w wyniku:

1) chordéb zwigzanych z infekcjg wirusem HIV,

2) rozpoznanego u ubezpieczonego stwardnienia rozsia-
nego z trwatym ubytkiem neurologicznym, w okresie
trzech lat od rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowe;j,
pod warunkiem spetnienia nastepujgcych kryteriow:

a) potwierdzenia rozpoznania przez lekarza specjaliste
neurologa,

b) obecnosci prazkéw oligoklonalnych w ptynie mézgo-
wo-rdzeniowym (wynik potwierdzony przez lekarza
specjaliste neurologa),

c) obecnosci charakterystycznego obrazu w NMR,
tzn. potwierdzajgcego istnienie co najmniej czte-
rech ognisk demielinizacyjnych (wynik potwierdzony
przez lekarza specjaliste neurologa).

Zatajenie lub podanie nieprawdziwych informacji ubezpie-

czycielowi przy zawieraniu umowy ubezpieczenia zwalnia

ubezpieczyciela od odpowiedzialnosci na warunkach prze-
widzianych przez przepisy kodeksu cywilnego.

W przypadku gdy ubezpieczony bezposrednio przed po-

czatkiem okresu ubezpieczenia, byt objety ochrona:

1) z tytutu umow grupowego ubezpieczenia na zycie, albo

2) z tytutu umoéw indywidulanego kontynuowania grupo-

6)

3)



15.

16.

17.

18.

wego ubezpieczenia na zycie, albo
z tytutu umowy indywidualnego ubezpieczenia na zy-
cie, albo
w ramach danego wariantu ubezpieczenia lub w ra-
mach danego pakietu dodatkowego z tytuty umowy
ubezpieczenia,
do okresu 2 lat, o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1) i ust. 2
pkt 1), zalicza sie okres optacania sktadek z poprzednich
uméw ubezpieczenia na zycie, z poprzedniego danego
wariantu ubezpieczenia lub z poprzedniego danego pakie-
tu dodatkowego z tytutu umowy ubezpieczenia, o ile ubez-
pieczony:
5) wystgpit z umowy grupowego ubezpieczenia na zycie
albo
6) rozwigzat umowe ubezpieczenia na zycie, albo
7) zmienit wariant ubezpieczenia lub pakietu dodatkowe-
go,
w dzien poprzedzajgcy poczagtek okresu ubezpieczenia,
o ile ochrona ubezpieczeniowa z ww. uméw ubezpieczenia
na zycie, nastepowata bezposrednio po sobie, z zastrze-
zeniem ust. od 15 do 19.
W przypadku wariantu ,Twoje Zycie 55 Plus”, do okresu 2
lat o ktérym mowa w ust. 1 pkt 1) zalicza sie okres optaca-
nia sktadek z poprzednich umow ubezpieczenia na zycie,
o ktorych mowa w ust. 14, o ile ubezpieczony byt objety
ochrong z tytutu umoéw grupowego ubezpieczenia na zy-
cie albo umow indywidulanego kontynuowania grupowego
ubezpieczenia na zycie w dniu zawarcia umowy ubezpie-
czenia i wystgpit albo rozwigzat jg najpdzniej do ostatniego
dnia pierwszego miesigca poczatku okresu ubezpieczenia
wskazanego we wnioskopolisie, oraz ochrona ubezpiecze-
niowa z ww. umow ubezpieczenia na zycie, nastepowata
bezposrednio po sobie, z zastrzezeniem ust. od 16 do 18.
Zaliczenie okresu optacania skfadek z poprzedniej umo-
wy ubezpieczenia na zycie, o ktérym mowa w ust. 14, 15
nastepuje pod warunkiem obejmowania ubezpieczonego
umowg ubezpieczenia na zycie przewidujgcej w swym za-
kresie ryzyko ubezpieczeniowe, z tytutu ktérego nastepuje
zaliczenie.
W przypadku umowy ubezpieczenia zawartej z innym niz
TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem zaliczenie do okre-
su optacania sktadek, o ktérym mowa w ust. od 14 do 16,
19, nastepuje pod warunkiem doreczenia ubezpieczycielo-
wi dokumentéw potwierdzajacych:
1) obejmowanie ubezpieczonego ochrong ubezpiecze-
niowg w ramach umowy ubezpieczenia na zycie,
o ktérej mowa w ust. 14, 15, 19 zawartej z innym niz
TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem i przewidujgcej
w swym zakresie ryzyko ubezpieczeniowe, z tytutu kto-
rego nastepuje zaliczenie,
date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubezpie-
czenia na zycie, o ktérej mowa w ust. 14, zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w dzieh poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpiecze-
nia, z zastrzezeniem pkt 3),
date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubez-
pieczenia na zycie, o ktérej mowa w ust. 15 zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w terminie nie pdzniejszym niz do ostatniego dnia
pierwszego miesigca poczatku okresu ubezpieczenia
wskazanego we wnioskopolisie — w przypadku warian-
tu ,Twoje Zycie 55 Plus”,
wysokos¢ Swiadczenia, z ryzyka z tytutu ktérego naste-
puje zaliczenie, w przypadku umowy ubezpieczenia na
zycie o ktorej mowa w ust. 14, 15, 19 zawartej z innym
niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem.
W przypadku zaliczenia optacania skfadek odpowiedzial-
nos¢ ubezpieczyciela ograniczona jest do wyptaty $wiad-
czenia w nizszej wysokosci wynikajgcej z porownania

3)

4)

19.

wysokosci $wiadczenia obowigzujgcej w umowie ubezpie-
czenia na zycie, ktérg dotychczas byt objety dany ubezpie-
czony, a wysokoscig swiadczenia z umowy ubezpieczenia.
Zaliczenie okresu optacania sktadek, o ktérym mowa
w ust. 14, 17 oraz w § 7 ust. od 5 do 7, nastepuje réwniez
w przypadku, gdy ubezpieczony byt objety ochrong ubez-
pieczeniowa:

1) z tytulu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo

z tytutu umowy indywidulanego kontynuowania grupo-
wego ubezpieczenia na zycie, albo

z tytutu umowy indywidualnego ubezpieczenia na zy-
cie,

w ramach danego wariantu ubezpieczenia lub w ra-
mach danego pakietu dodatkowego z tytuty umowy
ubezpieczenia,

i ochrona ubezpieczeniowa z tytutu ww. umowy, albo z ty-
tutu danego wariantu ubezpieczenia, danego pakietu do-
datkowego zakonczyta sie w okresie 30 dni przed poczat-
kiem okresu ubezpieczenia. Wéwczas odpowiedzialnos¢
ubezpieczyciela rozpoczyna sie w dniu poczgtku okresu
ubezpieczenia, ale ograniczona jest do wyptaty sSwiadcze-
nia zgodnie z ust. 18. Do okresoéw, o ktérych mowa w § 7
ust. od 5 do 7 zalicza sie okres optacania sktadek z po-
przedniej umowy z wytgczeniem okresu bez ochrony ubez-
pieczeniowej, poprzedzajgcego zawarcie umowy ubezpie-
czenia.

USTALENIE | WYPLATA SWIADCZEN UBEZPIECZYCIELA

1.

§10
Swiadczenia z tytutu zdarzen objetych ochrong ubezpie-
czeniowg, ubezpieczyciel wyptaca osobom uprawnionym
w wysokosciach ustalonych w umowie ubezpieczenia
w oparciu o postanowienia § 11 i § 12 oraz w oparciu
o wiasciwe postanowienia ryzyk ubezpieczeniowych.
Ubezpieczyciel wyptaca swiadczenie w przypadkach prze-
widzianych umowg ubezpieczenia w trybie okreslonym
w ust. od 3 do 10, na podstawie ztozonego ubezpieczycie-
lowi wniosku o wyptate Swiadczenia/zawiadomienia o zaj-
Sciu zdarzenia. Uprawniony zobowigzany jest dotgczy¢ do
wniosku dokumenty wskazane przez ubezpieczyciela, nie-
zbedne do ustalenia zasadnosci i wysokosci $wiadczenia.
W terminie 7 dni od otrzymania zawiadomienia o zajsciu
zdarzenia losowego objetego ochrong ubezpieczeniowa,
ubezpieczyciel informuje o tym ubezpieczonego, jezeli nie
jest osobg wystepujacg z tym zawiadomieniem, oraz po-
dejmuje postepowanie dotyczgce ustalenia stanu faktycz-
nego zdarzenia, zasadnosci zgtoszonych roszczen i wyso-
kosci Swiadczenia, a takze informuje osobe wystepujgca
z roszczeniem pisemnie lub w inny sposdéb, na ktéry osoba
ta wyrazita zgode, jakie dokumenty sg potrzebne do usta-
lenia odpowiedzialnosci ubezpieczyciela lub wysokosci
Swiadczenia, jezeli jest to niezbedne do dalszego prowa-
dzenia postepowania.
Ubezpieczyciel wyptaca $wiadczenie w terminie 30 dni, od
daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia.
Gdyby w terminie 30 dni, okreslonym w ust. 4 wyjasnienie
okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci
ubezpieczyciela albo wysokosci $wiadczenia okazato sie
niemozliwe, Swiadczenie zostanie spetnione w ciggu 14
dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej staranno-
Sci wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Bezsporng
czes¢ swiadczenia ubezpieczyciel wyptaca w terminie 30
dni od daty otrzymania zawiadomienia o zdarzeniu.
Jezeli w terminach okre$lonych w ust. 4, 5 ubezpieczy-
ciel nie wyptaci $wiadczenia, zawiadamia pisemnie osobe
zgtaszajgcg roszczenie o przyczynach niemoznosci zaspo-
kojenia roszczen w catosci lub w czesci, a takze wyptaca
uprawnionemu bezsporng czes¢ swiadczenia.
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Jezeli Swiadczenie nie przystuguje lub przystuguje w innej

wysokosci niz okreslona w zgtoszonym roszczeniu, ubez-

pieczyciel informuje o tym pisemnie osobe wystepujgca

z roszczeniem wskazujgc na okolicznosci oraz na podsta-

we prawng uzasadniajgce catkowitg lub czesciowg odmo-

we wyptaty $wiadczenia. Informacja ta zawiera pouczenie

o0 mozliwosci dochodzenia roszczen na drodze sgdowe;j.

Za date wyptaty Swiadczenia uznaje sie dzien wptaty

na rachunek bankowy uprawnionego, kwotg naleznego

Swiadczenia.

W przypadku, gdy na dzien ustalenia wysokosci swiadcze-

nia istniejg jakiekolwiek zalegtosci z tytutu optacania skta-

dek z umowy ubezpieczenia, ubezpieczyciel pomniejszy

Swiadczenie o wartos¢ zalegtosci z tytutu optacania skfa-

dek wraz z naleznymi odsetkami, w przypadku jezeli ubez-

pieczajgcy i uprawniony do otrzymania $wiadczenia sg tg
samg osobg.

W przypadku, gdy wymagane dokumenty niezbedne do

ustalenia $wiadczenia sporzgdzone zostaty w jezyku in-

nym niz polski, ubezpieczyciel moze zwrdci¢ sie do osoby
uprawnionej o dostarczenie dokumentéw przettumaczo-
nych na jezyk polski przez ttumacza przysiegtego.

Do wniosku o wyptate Swiadczenia lub zawiadomienia

0 zajsciu zdarzenia z tytutu $mierci ubezpieczonego osoba

zgtaszajgca roszczenie jest obowigzana dotgczyc¢:

1) odpis skrocony aktu zgonu,

2) dwie strony dowodu osobistego osoby uprawnionej,

3) dokumenty, z ktérych wynikajg okolicznosci i przyczyna
zgonu ubezpieczonego (np. karta zgonu, dokumenta-
cja lekarska, wynik sekcji zwtok, dokumenty z prokura-
tury),

4) inne dokumenty, o ktére poprosi ubezpieczyciel, nie-
zbedne do ustalenia podstawy do wyptaty swiadczenia
i jego wysokosci.

UPRAWNIENI DO OTRZYMANIA SWIADCZENIA
§ 11

. Ubezpieczony moze wskaza¢ uprawnionego do otrzyma-

nia swiadczenia z tytutu jego Smierci zaréwno przed za-
warciem, jak i w kazdym czasie trwania umowy ubezpie-
czenia.

W kazdym czasie trwania umowy ubezpieczenia ubezpie-
czony ma prawo zmieni¢ lub odwota¢ wskazanie, o ktéorym
mowa w ust. 1.

Ubezpieczony sktada ubezpieczycielowi wniosek o wska-
zanie lub zmiane uprawnionego. Ubezpieczyciel zwigzany
jest dokonang zmiang poczawszy od dnia nastepnego po
dniu ztoZzenia wniosku.

§12

. Jezeli ubezpieczony wskazat wiecej niz jednego uprawnio-

nego do otrzymania swiadczenia, Swiadczenie wyptaca sie

uprawnionym w wysokosci wynikajgcej ze wskazania pro-

centowego udziatu w swiadczeniu; jezeli ubezpieczony nie

wskazat udziatu tych oséb w $wiadczeniu przyjmuje sie, iz

udziaty tych oséb w $wiadczeniu sg rowne.

Jezeli uprawniony umysinie przyczynit sie do Smierci ubez-

pieczonego albo zmart przed Smiercig ubezpieczonego to

wskazanie uprawnionego staje sie bezskuteczne.

Jezeli w chwili $mierci ubezpieczonego nie ma uprawnio-

nego, swiadczenie przypada czionkom rodziny zmartego,

wedtug nastepujgcej kolejnosci:

1) matzonkowi,

2) w réownych czesciach dzieciom, jezeli brak jest matzon-
ka,

3) w rownych czesciach rodzicom, jezeli brak jest matzon-
ka i dzieci,

4) w rownych czesciach innym osobom powotanym do
dziedziczenia po ubezpieczonym, jezeli brak jest oséb

wymienionych w pkt 3).

WARIANT ,,TWOJE ZYCIE 80 PLUS”
§13

1. W zwigzku z ukonczeniem przez ubezpieczonego 80 roku
zycia zgodnie z § 3 ust. 18 pkt 7), ochrona ubezpieczenio-
wa moze by¢ kontynuowana w ramach wariantu ,Twoje
Zycie 80 Plus” na zasadach opisanych ponizej, z zastrze-
zeniem ust. 4.

2. W okresie co najmniej 30 dni przed rocznicg polisy, ubez-
pieczyciel moze zaproponowaé ubezpieczajgcemu prze-
dtuzenie ochrony ubezpieczeniowej na zmienionych wa-
runkach.

3. W propozycji przedtuzenia umowy na zmienionych warun-
kach ubezpieczyciel okresli: nowy zakres ochrony ubez-
pieczeniowej wraz z wysokosciami Swiadczen oraz wyso-
koscig sktadki wynikajgcej z zaproponowanej zmiany.

4. W przypadku braku zgody ubezpieczajgcego na zmienione
warunki umowy, wyrazonej nieoptaceniem sktadki w termi-
nie wskazanym w przestanej propozycji, ochrona ubezpie-
czeniowa wygasnie w najblizszg rocznice polisy przypada-
jaca po ukonczeniu przez ubezpieczonego 80 roku zycia.

RYZYKA UBEZPIECZENIOWE
§14
Zgodnie z wybranym wariantem lub pakietem dodatkowym
przez ubezpieczajgcego, zakres ochrony ubezpieczenio-
wej moze obejmowac ryzyka ubezpieczeniowe, wymienione
w § 15 — § 63. W sprawach nieuregulowanych w § 15 — § 63
majg zastosowanie pozostate zapisy OWU.

Smieré Ubezpieczonego w Wyniku Wypadku
§15

1. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku.

2. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubez-
pieczonego w wyniku wypadku rozpoczyna sie¢ w dniu
wskazanym we wnioskopolisie albo w aneksie do wniosko-
polisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej
jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki,
w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

3. Z tytutu $mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku ubez-
pieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote Swiadczenia
wskazang we wnioskopolisie albo w aneksie do wniosko-
polisy.

4. Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest osoba
wymieniona w OWU.

5. Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Smieré Ubezpieczonego w Wyniku Wypadku
Komunikacyjnego
§16

1. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
$mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyj-
nego.

2. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu Smierci ubez-
pieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego roz-
poczyna sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po
dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

3. Z tytutu Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku ko-
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munikacyjnego ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnio-
nej kwote Swiadczenia wskazang we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej w za-
kresie smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komuni-
kacyjnego, wyptaci $wiadczenie jesli z medycznego punktu
widzenia istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy wypad-
kiem komunikacyjnym a $miercig ubezpieczonego.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest osoba
wymieniona w OWU.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o =zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczyé dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Smieré Ubezpieczonego w Wyniku Wypadku przy Pracy
§17
W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku przy pracy.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubez-
pieczonego w wyniku wypadku przy pracy rozpoczyna sie
w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
skfadki, w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.
Z tytutu Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku przy
pracy ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote
$wiadczenia wskazang we wnioskopolisie albo w aneksie
do wnioskopolisy.
Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku
przy pracy, wyptaci $wiadczenie jesli z medycznego punktu
widzenia istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy wypad-
kiem przy pracy a $miercig ubezpieczonego.
Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest osoba
wymieniona w OWU.
Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o =zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktdérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczyé dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Smieré Ubezpieczonego w Wyniku Wypadku
Komunikacyjnego przy Pracy
§18
. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyj-
nego przy pracy.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubez-
pieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego przy pra-
cy rozpoczyna sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.
Z tytutu Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku ko-
munikacyjnego przy pracy ubezpieczyciel wyptaca osobie
uprawnionej kwote $wiadczenia wskazang we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy.
Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku ko-
munikacyjnego przy pracy, wyptaci $wiadczenie jesli z me-
dycznego punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowy
pomigdzy wypadkiem komunikacyjnym przy pracy a $Smier-
cig ubezpieczonego.

5. Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest osoba

6.

wymieniona w OWU.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Smieré Ubezpieczonego na Skutek Zawatu Serca lub
Udaru Mézgu
§19

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci ubezpieczonego na skutek zawatu serca lub udaru
mozgu.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubez-
pieczonego na skutek zawatu serca lub udaru mézgu roz-
poczyna sie po uptywie 6 miesiecy, liczgc od dnia wskaza-
nego we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 3 do 5.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
Smierci ubezpieczonego na skutek zawatu serca lub udaru
moézgu, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu Smierci
ubezpieczonego na skutek zawatu serca lub udaru mézgu,
w ramach tego pakietu dodatkowego rozpoczyna sie po
uptywie 6 miesiecy liczgc od dnia wskazanego w aneksie
do wnioskopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki, z zastrzezeniem ust. 4, 5.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubez-
pieczonego na skutek zawatu serca lub udaru médzgu,
w okresie 6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3 polega
na wyptacie 10% kwoty Swiadczenia, wskazanej we wnio-
skopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy z tytutu Smierci
ubezpieczonego na skutek zawatu serca lub udaru mozgu.
W przypadku smierci ubezpieczonego na skutek zawa-
tu serca lub udaru mézgu do okresu 6 miesiecy, o ktd-
rym mowa w ust. 2, 3 zalicza sie okres optacania sktadek
zgodnie z § 7 ust. 5.

Z tytutu Smierci ubezpieczonego na skutek zawatu serca
lub udaru mézgu ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnio-
nej kwote Swiadczenia okreslong we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie $mierci ubezpieczonego na skutek zawatu
serca lub udaru moézgu, wyptaci swiadczenie jesli z me-
dycznego punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowy
pomiedzy zawatem serca lub udarem mézgu a Smiercig
ubezpieczonego.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest osoba
wymieniona w OWU.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Powstanie Trwalego Uszczerbku na Zdrowiu
Ubezpieczonego w Wyniku Wypadku
§20

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczone-
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go w wyniku wypadku.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutlu powstania
trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wyni-
ku wypadku rozpoczyna sie w dniu wskazanym we wnio-
skopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek
okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia
nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym
w § 4 ust. 3.

Z tytutu powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu ubez-
pieczonego w wyniku wypadku ubezpieczyciel wyptaca
osobie uprawnionej kwote $wiadczenia okreslong we wnio-
skopolise albo w aneksie do wnioskopolisy, przy czym:

1) stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczone-
go ustala komisja lekarska wyznaczona przez ubezpie-
czyciela,

w razie uszkodzenia organu, narzadu, uktadu, ktérych
funkcje byty uposledzone juz przed wypadkiem usta-
lony stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpie-
czonego w wyniku wypadku pomniejsza sie o stopien
uszczerbku istniejgcy bezposrednio przed wypadkiem.

Stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego
ustala sie w oparciu o ,Tabele Norm oceny procentowej
trwatego uszczerbku na zdrowiu” stanowigcg zatgcznik
nr 2 do OWU.

Swiadczenie z tytutu powstania trwatego uszczerbku na
zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku ubezpieczy-
ciel wyptaca uprawnionemu na podstawie kompletnego
wniosku o wyptate Swiadczenia, ktéry uprawniony moze
ztozy¢ na formularzu ubezpieczyciela.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate $wiadczenia oraz kom-
pletu dokumentéw ubezpieczyciel ma prawo skierowac
ubezpieczonego na badania lekarskie. Badania lekarskie
mogg zosta¢ wykonane réwniez przez specjalnie powota-
ng komisje lekarskg. Koszt takich badan ponosi ubezpie-
czyciel.

taczna kwota swiadczenia wyptaconego z tytutu jednego
wypadku nie moze przekroczy¢ 100% sumy ubezpiecze-
nia wskazanej we wnioskoplisie albo w aneksie do wnio-
skopolisy. W przypadku gdy procent ustalonego trwatego
uszczerbku na zdrowiu przekracza 100%, ubezpieczyciel
wyptaca $wiadczenie w wysokosci 100% sumy ubezpie-
czenia wskazanej we wnioskoplisie albo w aneksie do
whnioskopolisy.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczo-
nego w wyniku wypadku, wyptaci $wiadczenie jesli z me-
dycznego punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowy
pomiedzy wypadkiem a trwatym uszczerbkiem na zdrowiu
ubezpieczonego — na podstawie dostarczonych dowodéw
oraz wynikow badan lekarskich.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczone-
go ustalany jest po zakonczeniu leczenia i ewentualnej
rehabilitacji, nie pdzniej jednak niz po uptywie 36 miesie-
cy od dnia wypadku. Pézniejsza zmiana stopnia trwatego
uszczerbku na zdrowiu (polepszenie lub pogorszenie) nie
daje podstawy do zmiany wysokos$ci $wiadczenia. Swiad-
czenie z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu ubez-
pieczonego w wyniku wypadku moze by¢é wyptacone po
ustaleniu stopnia trwatego uszczerbku na zdrowiu ubez-
pieczonego.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

2)

Powstanie Trwatego Uszczerbku na Zdrowiu

Ubezpieczonego w Wyniku Wypadku Komunikacyjnego

1.

10.

§21
W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczone-
go w wyniku wypadku komunikacyjnego.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutlu powstania
trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wy-
niku wypadku komunikacyjnego rozpoczyna sie¢ w dniu
wskazanym we wnioskopolisie albo w aneksie do wniosko-
polisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej
jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki,
w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.
Z tytutu powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu ubez-
pieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego ubez-
pieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote swiadczenia
okreslong we wnioskopolise albo w aneksie do wnioskopo-
lisy, przy czym:
1) stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczone-
go ustala komisja lekarska wyznaczona przez ubezpie-
czyciela,
w razie uszkodzenia organu, narzadu, uktadu, ktérych
funkcje byty uposledzone juz przed wypadkiem komu-
nikacyjnym ustalony stopien trwatego uszczerbku na
zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku komunika-
cyjnego pomniejsza sie o stopien uszczerbku istniejgcy
bezposrednio przed wypadkiem komunikacyjnym.
Stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego
ustala sie w oparciu o ,Tabele Norm oceny procentowej
trwatego uszczerbku na zdrowiu” stanowigcg zatgcznik
nr 2 do OWU.
Swiadczenie z tytutu powstania trwatego uszczerbku na
zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyj-
nego ubezpieczyciel wyptaca uprawnionemu na podstawie
kompletnego wniosku o wyptate Swiadczenia, ktéry upraw-
niony moze ztozy¢ na formularzu ubezpieczyciela.
Po otrzymaniu wniosku o wyptate swiadczenia oraz kom-
pletu dokumentéw ubezpieczyciel ma prawo skierowac
ubezpieczonego na badania lekarskie. Badania lekarskie
mogg zosta¢ wykonane réwniez przez specjalnie powota-
ng komisje lekarskg. Koszt takich badan ponosi ubezpie-
czyciel.
taczna kwota $wiadczenia wyptaconego z tytutu jednego
wypadku komunikacyjnego nie moze przekroczy¢ 100%
sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskoplisie albo
w aneksie do wnioskopolisy. W przypadku gdy procent
ustalonego trwatego uszczerbku na zdrowiu przekracza
100%, ubezpieczyciel wyptaca $wiadczenie w wysokosci
100% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskoplisie
albo w aneksie do wnioskopolisy.
Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczo-
nego w wyniku wypadku komunikacyjnego, wyptaci $wiad-
czenie jesli z medycznego punktu widzenia istnieje zwia-
zek przyczynowy pomiedzy wypadkiem komunikacyjnego
a trwalym uszczerbkiem na zdrowiu ubezpieczonego — na
podstawie dostarczonych dowodéw oraz wynikéw badan
lekarskich.

2)

. Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-

pieczony.

Stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczone-
go ustalany jest po zakonczeniu leczenia i ewentualnej
rehabilitacji, nie pézniej jednak niz po uptywie 36 miesie-
cy od dnia wypadku komunikacyjnego. Pdzniejsza zmia-
na stopnia trwatego uszczerbku na zdrowiu (polepszenie
lub pogorszenie) nie daje podstawy do zmiany wysokosci
$wiadczenia. Swiadczenie z tytutu trwatego uszczerbku na
zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyj-
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nego moze by¢ wyptacone po ustaleniu stopnia trwatego
uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktdrego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Powstanie Niezdolnosci do Samodzielnej Egzystencji
Ubezpieczonego
§ 22

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
powstania niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ubez-
pieczonego w wyniku choroby lub wypadku, z zastrzeze-
niem ust 2.

W ramach umowy ubezpieczenia w wariancie , Twoje Zycie
80 Plus” ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowe;j
ubezpieczonemu w zakresie powstania niezdolnosci do
samodzielnej egzystencji ubezpieczonego w wyniku wy-
padku.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu powstania nie-
zdolnosci do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego
w wyniku choroby rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy li-
czac od dnia wskazanego we wnioskopolisie albo w anek-
sie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubezpieczenia,
nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wpta-
ty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzeze-
niem ust. od 4 do 6.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od
ust. 6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczenio-
we powstania niezdolnosci do samodzielnej egzystencii
ubezpieczonego, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z ty-
tutu powstania niezdolno$ci do samodzielnej egzystencii
ubezpieczonego w wyniku choroby, w ramach tego pakietu
dodatkowego rozpoczyna sig po uptywie 6 miesiecy liczac
od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wpfaty skfadki, z zastrzezeniem
ust. 5, 6.

Odpowiedzialnos$¢ ubezpieczyciela z tytutu powstania nie-
zdolnosci do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego
w wyniku wypadku rozpoczyna sie w dniu wskazanym we
wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wska-
zanym w § 4 ust. 3.

W przypadku powstania niezdolnosci do samodzielnej
egzystencji ubezpieczonego do okresu 6 miesiecy, o kto-
rym mowa w ust. 3, 4 zalicza sie okres optacania sktadek
zgodnie z § 7 ust. 5, 6.

Z tytutu powstania niezdolnosci do samodzielnej egzysten-
cji ubezpieczonego w wyniku choroby lub wypadku ubez-
pieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote Swiadczenia
wskazang we wnioskopolisie albo w aneksie do wniosko-
polisy.

W przypadku wyboru przez ubezpieczonego wariantu
,Twoje Zycie 55 Plus”, ubezpieczyciel wyptaca okreslong
we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy czesé
Swiadczenia w postaci renty terminowej, albo w postaci
jednorazowej kwoty, zgodnie z wyborem osoby uprawnio-
ne;j.

Renta terminowa wyptacana jest z czestotliwoscia mie-
sieczng w 6 ratach.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej w za-
kresie powstania niezdolnosci do samodzielnej egzystenc;ji
ubezpieczonego, wyptaci swiadczenie jesli z medycznego
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punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy
wypadkiem, lub chorobg a niezdolnosci do samodzielnej
egzystencji ubezpieczonego.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Po wyptacie kwoty $wiadczenia, odpowiedzialnos¢ z tytutu
powstania niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ubez-
pieczonego wygasa.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate swiadczenia z tytutu po-
wstania niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ubez-
pieczonego ubezpieczyciel ma prawo skierowa¢ ubezpie-
czonego na dodatkowe badania lekarskie, rowniez przed
specjalnie powotang komisjg lekarska, celem potwierdze-
nia zasadnosci wyptaty Swiadczenia.

Swiadczenie z tytulu powstania niezdolnosci do samo-
dzielnej egzystencji ubezpieczonego powstatej w wyniku
wypadku moze byc¢ ustalone, jesli podjecie leczenia nastg-
pito nie pdzniej niz 180 dni od dnia zaj$cia wypadku.

Inwalidztwo Ubezpieczonego w Wyniku Wypadku
§23

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie in-
walidztwa ubezpieczonego w wyniku wypadku.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu inwalidztwa
ubezpieczonego w wyniku wypadku rozpoczyna sie w dniu
wskazanym we wnioskopolisie albo w aneksie do wnio-
skopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wcze-
Sniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki
w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

Z tytutu inwalidztwa ubezpieczonego w wyniku wypadku
ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote $wiad-
czenia wskazang we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie inwalidztwa ubezpieczonego w wyniku wypad-
ku, wyptaci $wiadczenie jesli z medycznego punktu widze-
nia istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy wypadkiem
a inwalidztwem ubezpieczonego.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Z dniem wyptaty swiadczenia, odpowiedzialnos¢ z tytutu
inwalidztwa ubezpieczonego w wyniku wypadku wygasa.

. Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-

ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnoSci
Swiadczenia.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate swiadczenia z tytutu in-
walidztwa ubezpieczonego w wyniku wypadku ubezpie-
czyciel ma prawo skierowa¢ ubezpieczonego na dodatko-
we badania lekarskie, rowniez przed specjalnie powotang
komisjg lekarska, celem potwierdzenia zasadno$ci wypfaty
Swiadczenia.

Dzienne Swiadczenie Szpitalne Ubezpieczonego
§24

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie:

1) pobytu ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku
lub choroby,

2) pobytu ubezpieczonego w szpitalu na OIOM w wyniku
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wypadku lub choroby.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu ubez-
pieczonego w szpitalu lub pobytu ubezpieczonego w szpi-
talu na OIOM, ktorych przyczyng jest choroba rozpoczyna
sie po uptywie 3 miesiecy, liczac od dnia wskazanego we
wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wska-
zanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 3 do 6.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
dziennego $wiadczenia szpitalnego ubezpieczonego, od-
powiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu ubezpie-
czonego w szpitalu lub pobytu ubezpieczonego w szpitalu
na OIOM, ktérych przyczyng jest choroba, w ramach tego
pakietu dodatkowego, rozpoczyna sie po uptywie 3 miesie-
cy liczac od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki, z zastrze-
zeniem ust. od 4 do 6.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu ubez-
pieczonego w szpitalu lub pobytu ubezpieczonego w szpi-
talu na OIOM, ktérego przyczyng jest wypadek rozpoczyna
sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo w aneksie
do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
skfadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.
Jezeli przyczyng pobytu ubezpieczonego w szpitalu jest
choroba, ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje pobytu
rozpoczetego w okresie pierwszych 3 miesiecy liczac od
dnia poczatku okresu ubezpieczenia i konczacego sie po
tym okresie.
W przypadku pobytu ubezpieczonego w szpitalu lub poby-
tu ubezpieczonego w szpitalu na OIOM, ktérego przyczyna
jest choroba, do okresu 3 miesiecy, o ktorym mowa w ust.
2, 3 zalicza sie okres optacania sktadek zgodnie z § 7 ust.
5

. W przypadku, gdy pobyt ubezpieczonego w szpitalu roz-

poczat sie przed dniem poczgtku okresu ubezpieczenia
i zakonczyt sie po ww. dacie, dzienne Swiadczenie szpi-
talne przystuguje wytgcznie za kazdy dzien pobytu ubez-
pieczonego w szpitalu przypadajgcy po dacie poczagtku
okresu ubezpieczenia, a jezeli przyczyng pobytu ubezpie-
czonego w szpitalu jest choroba — takze pod warunkiem,
ze pobyt w szpitalu w okresie ubezpieczenia trwat dtuzej
niz 3 dni, a w przypadku pobytu ubezpieczonego w szpita-
lu spowodowanego powikfaniami cigzy, porodu lub potogu
trwat dtuzej niz 6 dni.

W przypadku, gdy pobyt ubezpieczonego w szpitalu roz-
poczat sie w okresie ubezpieczenia i zakonczyt sie po tym
okresie, dzienne $wiadczenie szpitalne przystuguje wy-
tacznie za kazdy dzien pobytu ubezpieczonego w szpitalu
przypadajgcy w okresie trwania odpowiedzialno$ci ubez-
pieczyciela z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowe-
go, a jezeli przyczyng pobytu ubezpieczonego w szpitalu
jest choroba — takze pod warunkiem, ze pobyt w szpitalu
w okresie ubezpieczenia trwat dtuzej niz 3 dni, a w przy-
padku pobytu ubezpieczonego w szpitalu spowodowane-
go powiktaniami cigzy, porodu lub potogu trwat dtuzej niz
6 dni.

Swiadczenie szpitalne za pobyt ubezpieczonego w szpita-
lu spowodowany chorobg przystuguje za kazdy dzien po-
bytu w szpitalu, pod warunkiem ze pobyt w szpitalu trwat
dtuzej niz 3 dni, a w przypadku pobytu w szpitalu spowo-
dowanego powiktaniami cigzy, porodu lub potogu — trwat
dtuzej niz 6 dni.

Z tytutlu dziennego Swiadczenia szpitalnego ubezpieczo-
nego, ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote
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$wiadczenia wskazang we wnioskopolisie albo w aneksie
do wnioskopolisy za pobyt ubezpieczonego w: szpitalu
oraz szpitalu na OIOM, ktérego przyczyng jest wypadek
lub choroba.

Za kazdy dzien poczgwszy od pierwszego dnia do 14 dnia
pobytu ubezpieczonego w szpitalu spowodowanego wy-
padkiem, przystuguje kwota dziennego $wiadczenia wska-
zana we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy,
z zastrzezeniem ust. 12.

Za kazdy dzien poczgwszy od 15 dnia pobytu ubezpieczo-
nego w szpitalu spowodowanego wypadkiem, przystuguje
kwota dziennego swiadczenia wskazana we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy.

Swiadczenie za pobyt w szpitalu na OIOM wyptacane jest
w postaci jednorazowej kwoty.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

W przypadku pobytu w szpitalu na terytorium: krajéw Unii
Europejskiej, Australii, Republiki Islandii, Japonii, Kanady,
Ksigstwa Monako, Norwegii, Nowej Zelandii, Szwajcarii,
Stanoéw Zjednoczonych Ameryki, Watykanu, San Marino,
Korei Potudniowej, Wielkiej Brytanii, ubezpieczyciel moze
zwréci¢ sie do osoby uprawnionej o dostarczenie doku-
mentow przettumaczonych na jezyk polski przez ttumacza

przysiegtego.

Dzienne Swiadczenie Szpitalne Ubezpieczonego Covid-19

1.

§25
W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie:
1) pobytu ubezpieczonego w szpitalu w wyniku choroby
Covid-19,
2) pobytu ubezpieczonego w szpitalu na OIOM w wyniku
Covid-19.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu ubez-
pieczonego w szpitalu lub pobytu ubezpieczonego w szpi-
talu na OIOM, ktérych przyczyng jest choroba Covid-19
rozpoczyna sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubezpie-
czenia, o ile dzien pobrania materiatu do testu oraz pozy-
tywna diagnoza na obecno$¢ Covid-19 przypada w okresie
odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ry-
zyka ubezpieczeniowego, nie wczesniej jednak niz od dnia
nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym
w § 4 ust. 3.
W przypadku, gdy pobyt ubezpieczonego w szpitalu roz-
poczat sie przed dniem poczagtku okresu ubezpieczenia
i zakonczyt sie po ww. dacie, dzienne Swiadczenie szpital-
ne przystuguje wytgcznie za kazdy dzien pobytu ubezpie-
czonego w szpitalu przypadajgcy po dacie poczatku okre-
su ubezpieczenia oraz pod warunkiem, ze pobyt w szpitalu
w okresie ubezpieczenia trwat dtuzej niz 3 dni.
W przypadku, gdy pobyt ubezpieczonego w szpitalu roz-
poczat sie w okresie ubezpieczenia i zakonczyt sie po tym
okresie, dzienne $wiadczenie szpitalne przystuguje wy-
tacznie za kazdy dzien pobytu ubezpieczonego w szpitalu
przypadajacy w okresie trwania odpowiedzialnosci ubez-
pieczyciela z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego
oraz pod warunkiem, ze pobyt w szpitalu w okresie ubez-
pieczenia trwat dtuzej niz 3 dni.

. Swiadczenie szpitalne za pobyt ubezpieczonego w szpita-

lu spowodowany chorobg Covid-19 przystuguje za kazdy
dzien pobytu w szpitalu, pod warunkiem ze pobyt w szpita-
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lu trwat dtuzej niz 3 dni.

Z tytutlu dziennego Swiadczenia szpitalnego ubezpieczo-
nego Covid-19, ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnio-
nej kwote Swiadczenia wskazang we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy za pobyt ubezpieczonego
w: szpitalu oraz szpitalu na OIOM, ktérych przyczyng jest
choroba Covid-19.

Swiadczenie za pobyt w szpitalu na OlOM w wyniku cho-
roby Covid-19 wyptacane jest w postaci jednorazowej kwo-
ty.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

W przypadku pobytu w szpitalu na terytorium: krajéw Unii
Europejskiej, Australii, Republiki Islandii, Japonii, Kanady,
Ksigstwa Monako, Norwegii, Nowej Zelandii, Szwajcarii,
Stanéw Zjednoczonych Ameryki, Watykanu, San Marino,
Korei Potudniowej, Wielkiej Brytanii, ubezpieczyciel moze
zwréci¢ sie do osoby uprawnionej o dostarczenie doku-
mentow przettumaczonych na jezyk polski przez ttumacza

przysiegtego.

Dzienne Swiadczenie Szpitalne Ubezpieczonego PLUS

§ 26

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie:
1) pobytu ubezpieczonego w szpitalu w wyniku:

a. wypadku komunikacyjnego,

b. wypadku przy pracy,

c. zawatu serca lub udaru mézgu,
2) rekonwalescencji poszpitalnej ubezpieczonego w wyni-

ku wypadku lub choroby.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu ubez-
pieczonego w szpitalu w wyniku zawatu serca lub udaru
mozgu, rekonwalescencji poszpitalnej ubezpieczonego
w wyniku choroby, rozpoczyna sie po uptywie 3 miesie-
cy, liczac od dnia wskazanego we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego
po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3,
z zastrzezeniem ust. od 3 do 6.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od
ust. 6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczenio-
we dziennego S$wiadczenia szpitalnego ubezpieczonego
PLUS, odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu poby-
tu ubezpieczonego w szpitalu w wyniku zawatu serca lub
udaru mézgu, rekonwalescencji poszpitalnej ubezpieczo-
nego w wyniku choroby, w ramach tego pakietu dodatko-
wego rozpoczyna sie po uptywie 3 miesiecy liczac od dnia
wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek
okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia
nastepnego po dniu wptaty skfadki, z zastrzezeniem ust.
od 4 do 6.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu ubez-
pieczonego w szpitalu w wyniku: wypadku komunikacyjne-
go, wypadku przy pracy lub rekonwalescencji poszpitalnej
w wyniku wypadku, rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym we
wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wska-
zanym w § 4 ust. 3.
Jezeli przyczyng pobytu w szpitalu jest zawat serca lub
udar mézgu, ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje po-

10.

1.

12.

13.

14.

15.

bytu ubezpieczonego rozpoczetego w okresie pierwszych
3 miesiecy liczac od dnia poczatku okresu ubezpieczenia
i konczgcego sie po tym okresie.

W przypadku pobytu ubezpieczonego w szpitalu w wyni-
ku zawatu serca lub udaru mézgu lub rekonwalescencji
poszpitalnej ubezpieczonego w wyniku choroby do okresu
3 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3 zalicza sie okres
optacania sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.

W przypadku, gdy pobyt ubezpieczonego w szpitalu roz-
poczat sie w okresie ubezpieczenia i zakonczyt sie po
tym okresie, dzienne swiadczenie szpitalne przystuguje
wytgcznie za kazdy dzien pobytu w szpitalu przypadajgcy
w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z ty-
tutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego, a jezeli przy-
czyng pobytu ubezpieczonego w szpitalu jest zawat serca
lub udar mézgu — takze pod warunkiem, ze pobyt w szpita-
lu w okresie ubezpieczenia trwat dtuzej niz 3 dni.

W przypadku, gdy rekonwalescencja poszpitalna ubezpie-
czonego w wyniku wypadku lub choroby rozpoczeta sie
w okresie ubezpieczenia i zakohczyta sie po tym okresie,
Swiadczenie z tytutu rekonwalescencji poszpitalnej ubez-
pieczonego w wyniku wypadku lub choroby, przystuguje
wytgcznie za kazdy dzien rekonwalescencji przypadajgcy
w okresie trwania odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela z ty-
tutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego, z zastrzeze-
niem ust. 11.

Swiadczenie szpitalne za pobyt ubezpieczonego w szpi-
talu spowodowany zawatem serca lub udarem moézgu,
wypadkiem przy pracy lub wypadkiem komunikacyj-
nym przystuguje za kazdy dzien pobytu ubezpieczonego
w szpitalu w okresie pierwszych 14 dni, pod warunkiem ze
pobyt ubezpieczonego w szpitalu rozpoczat sie nie pdzniej
niz 14 dni po dniu wystgpienia zawatu serca lub udaru mo-
zgu, wypadku przy pracy lub wypadku komunikacyjnego,
a nadto jest pierwszym pobytem ubezpieczonego w szpita-
lu spowodowanym danym wypadkiem komunikacyjnym lub
wypadkiem przy pracy, z zastrzezeniem ust. 10.
Swiadczenie szpitalne za pobyt ubezpieczonego w szpita-
lu spowodowany zawatem serca lub udarem mozgu przy-
stuguje, pod warunkiem ze pobyt w szpitalu trwat diuzej niz
3 dni.

Swiadczenie w zakresie rekonwalescencji poszpitalnej
ubezpieczonego w wyniku wypadku lub choroby przy-
stuguje za kazdy dzien pobytu na zwolnieniu lekarskim
w okresie pierwszych 30 dni zwolnienia, pod warunkiem ze
pobyt w szpitalu bezposrednio poprzedzajgcy zwolnienie
lekarskie trwat nieprzerwanie, diuzej niz 9 dni.

Z tytutu dziennego sSwiadczenia szpitalnego ubezpieczo-
nego PLUS ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnio-
nej kwote Swiadczenia wskazang we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy za pobyt ubezpieczonego
w szpitalu spowodowany: zawatem serca lub udarem moé-
zgu, wypadkiem przy pracy, wypadkiem komunikacyjnym
oraz za rekonwalescencje poszpitalng ubezpieczonego
w wyniku wypadku lub choroby.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie pobytu ubezpieczonego w szpitalu w wyniku:
wypadku komunikacyjnego, wypadku przy pracy, wyptaci
Swiadczenie jesli z medycznego punktu widzenia istnieje
zwigzek przyczynowy pomiedzy wypadkiem komunikacyj-
nym, wypadkiem przy pracy a pobytem ubezpieczonego
w szpitalu.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o =zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczyé dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
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Swiadczenia.

W przypadku pobytu w szpitalu na terytorium: krajéw Unii
Europejskiej, Australii, Republiki Islandii, Japonii, Kanady,
Ksiestwa Monako, Norwegii, Nowej Zelandii, Szwaijcarii,
Stanéw Zjednoczonych Ameryki, Watykanu, San Marino,
Korei Potudniowej, Wielkiej Brytanii, ubezpieczyciel moze
zwréci¢ sie do osoby uprawnionej o dostarczenie doku-
mentéw przetltumaczonych na jezyk polski przez ttumacza

przysiegtego.

Dzienne Swiadczenie Szpitalne Ubezpieczonego
»Twoje Zycie 55 Plus”
§27

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie:

1) pobytu ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku,
pobytu ubezpieczonego w szpitalu na OIOM w wyniku
wypadku,

pobytu ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku
komunikacyjnego,

rekonwalescencji poszpitalnej ubezpieczonego w wyni-
ku wypadku.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu ubez-
pieczonego w szpitalu w wyniku wypadku, pobytu ubezpie-
czonego w szpitalu na OIOM w wyniku wypadku, pobytu
ubezpieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunika-
cyjnego lub rekonwalescencji poszpitalnej ubezpieczonego
w wyniku wypadku, rozpoczyna sie w dniu wskazanym we
wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust.
3.

W przypadku, gdy pobyt ubezpieczonego w szpitalu roz-
poczat sie w okresie ubezpieczenia i zakonczyt sie po tym
okresie, $wiadczenie szpitalne przystuguje wytgcznie za
kazdy dzien pobytu ubezpieczonego w szpitalu przypada-
jacy w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela
z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego.

W przypadku, gdy rekonwalescencja poszpitalna w wyniku
wypadku rozpoczeta sie w okresie ubezpieczenia i zakon-
czyta sie po tym okresie, Swiadczenie z tytutu rekonwale-
scencji poszpitalnej ubezpieczonego w wyniku wypadku,
przystuguje wylgcznie za kazdy dzien rekonwalescencji
przypadajgcy w okresie trwania odpowiedzialnosci ubez-
pieczyciela z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowe-
go, z zastrzezeniem ust. 8.

W przypadku gdy pobyt ubezpieczonego w szpitalu w wy-
niku wypadku, pobyt ubezpieczonego w szpitalu na OIOM
w wyniku wypadku rozpoczagt sie przed dniem poczatku
okresu ubezpieczenia i zakonczyt sie po ww. dacie, $wiad-
czenie szpitalne w ww. zakresie przystuguje wytgcznie za
kazdy dzien pobytu ubezpieczonego w szpitalu przypada-
jacy po dacie poczatku okresu ubezpieczenia.
Swiadczenie za pobyt w szpitalu na OIOM wyptacane jest
w postaci jednorazowej kwoty.

Swiadczenie szpitalne za pobyt ubezpieczonego w szpita-
lu spowodowany wypadkiem komunikacyjnym przystuguje
za kazdy dzien pobytu w szpitalu w okresie 14 pierwszych
dni, pod warunkiem ze pobyt ubezpieczonego w szpitalu
rozpoczagt sie nie pdézniej niz 14 dni po dniu wypadku ko-
munikacyjnego, a nadto jest pierwszym pobytem w szpita-
lu spowodowanym danym wypadkiem komunikacyjnym.
Swiadczenie w zakresie rekonwalescencji poszpitalnej
ubezpieczonego w wyniku wypadku ubezpieczonego,
przystuguje za kazdy dzien pobytu na zwolnieniu lekarskim
w okresie pierwszych 30 dni zwolnienia, pod warunkiem ze
pobyt w szpitalu bezposrednio poprzedzajgcy zwolnienie
lekarskie trwat nieprzerwanie, dtuzej niz 9 dni.

Z tytutu dziennego swiadczenia szpitalnego ubezpieczone-
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go ,Twoje Zycie 55 Plus”, ubezpieczyciel wyptaca osobie
uprawnionej kwote swiadczenia wskazang we wnioskopo-
lisie albo w aneksie do wnioskopolisy za pobyt ubezpie-
czonego w: szpitalu w wyniku wypadku, szpitalu na OIOM
w wyniku wypadku, szpitalu w wyniku wypadku komunika-
cyjnego oraz za rekonwalescencje poszpitalng ubezpie-
czonego w wyniku wypadku.

Za kazdy dzien poczgwszy od pierwszego dnia do 14 dnia
pobytu ubezpieczonego w szpitalu spowodowanego wy-
padkiem, przystuguje kwota dziennego Swiadczenia wska-
zana we wnioskopolisie, albo w aneksie do wnioskopolisy
z zastrzezeniem ust. 11.

Za kazdy dzien poczawszy od 15 dnia pobytu ubezpieczo-
nego w szpitalu spowodowanego wypadkiem, przystuguje
kwota dziennego $wiadczenia wskazana we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie pobytu ubezpieczonego w szpitalu w wyni-
ku wypadku komunikacyjnego, wyptaci $wiadczenie jesli
z medycznego punktu widzenia istnieje zwigzek przyczy-
nowy pomiedzy wypadkiem komunikacyjnym a pobytem
ubezpieczonego w szpitalu.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

W przypadku pobytu w szpitalu na terytorium: krajéw Unii
Europejskiej, Australii, Republiki Islandii, Japonii, Kanady,
Ksigstwa Monako, Norwegii, Nowej Zelandii, Szwajcarii,
Stanéw Zjednoczonych Ameryki, Watykanu, San Marino,
Korei Potudniowej, Wielkiej Brytanii, ubezpieczyciel moze
zwréci¢ sie do osoby uprawnionej o dostarczenie doku-
mentow przettumaczonych na jezyk polski przez ttumacza
przysiegtego.

Wystagpienie u Ubezpieczonego Powaznego Zachorowania

1.

§28
W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
powaznego zachorowania ubezpieczonego.
Ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialno$¢ za powazne za-
chorowania okreslone w katalogu powaznych zachorowan,
stanowigcym zatgcznik nr 8 do OWU.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystapienia
u ubezpieczonego powaznego zachorowania rozpoczyna
sie po uptywie 6 miesiecy, liczagc od dnia wskazanego we
wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust.
3, z zastrzezeniem ust. od 4 do 6.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktorym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe wy-
stgpienia u ubezpieczonego powaznego zachorowania,
odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutlu wystgpienia
u ubezpieczonego powaznego zachorowania z w ramach
tego pakietu dodatkowego, rozpoczyna sie po uptywie
6 miesiecy liczac od dnia wskazanego w aneksie do wnio-
skopolisy jako poczagtek okresu ubezpieczenia, nie wcze-
Sniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktad-
ki, z zastrzezeniem ust. 5, 6.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystapienia
u ubezpieczonego powaznego zachorowania okreslonego
w pkt 8)-10) katalogu powaznych zachorowan powstatego
w wyniku wypadku, rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym we
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1.

12.

13.

whnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czgtek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wska-
zanym w § 4 ust. 3.
W przypadku powaznego zachorowania do okresu 6 mie-
siecy, o ktérym mowa w ust. 3, 4 zalicza sie okres optaca-
nia sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia
u ubezpieczonego powaznego zachorowania nie dotyczy
tych powaznych zachorowan, ktére byly zdiagnozowane
lub leczone u ubezpieczonego w okresie 3 lat przed za-
warciem umowy ubezpieczenia, a w przypadku rozsze-
rzenia zakresu ubezpieczenia o dany pakiet dodatkowy —
w okresie 3 lat przed rozszerzeniem zakresu ubezpiecze-
nia.
W przypadku gdy ubezpieczony bezposrednio przed za-
warciem umowy ubezpieczenia, byly objety ochrona:
1) z tytulu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo
z tytulu umowy indywidulanego kontynuowania ubez-
pieczenia na zycie, albo
z tytutu umowy indywidualnego ubezpieczenia na zy-
cie, albo
w zakresie danego wariantu ubezpieczenia lub w za-
kresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umowy
ubezpieczenia na zycie,
w tym w zakresie niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego
(danego rodzaju powaznego zachorowania wymienionego
w katalogu powaznych zachorowan) i wystapit z tej umo-
wy ubezpieczenia albo jg rozwigzat, albo zmienit wariant
ubezpieczenia lub zrezygnowat z danego pakietu dodatko-
wego w dzieh poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpiecze-
nia, ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialno$¢ za powazne
zachorowanie ubezpieczonego w wyniku choroby stwier-
dzonej przez lekarza, lub wypadku zaistniatego w okresie
obowigzywania:
1) poprzedniej okreslonej powyzej umowy ubezpieczenia
na zycie, albo
2) poprzedniego danego wariantu ubezpieczenia Ilub
w zakresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umo-
wy ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 9.
W przypadku, o ktérym mowa w ust. 8 jezeli umowa ubez-
pieczenia zawarta byta z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A.
ubezpieczycielem, swiadczenie moze by¢ wyptacone, pod
warunkiem doreczenia ubezpieczycielowi dokumentéw po-
twierdzajgcych:
1) obejmowanie ubezpieczonego ochrong ubezpieczenio-
wa w ramach umowy ubezpieczenia na zycie, o ktérej
mowa w ust. 8 zawartej z innym niz TUnZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem i przewidujgcej w swym zakre-
sie powazne zachorowanie ubezpieczonego, w tym
takze dany rodzaj powaznego zachorowania,
date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubez-
pieczenia na zycie, o ktorej mowa w ust. 8 zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w dzien poprzedzajacy poczatek okresu ubezpiecze-
nia.

. Z tytutu wystgpienia u ubezpieczonego powaznego zacho-

rowania ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote
Swiadczenia okres$long we wnioskopolisie albo w aneksie
do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

W przypadku wystgpienia u ubezpieczonego, w trakcie
trwania okresu ubezpieczenia, co najmniej dwoch powaz-
nych zachorowan tego samego rodzaju, ubezpieczyciel
wyptaci tylko jedno $wiadczenie z tytutu wystgpienia pierw-
szego z nich.

W przypadku wystgpienia u ubezpieczonego, w trakcie

14.

15.

16.

umowy ubezpieczenia, co najmniej dwdch powaznych za-
chorowan nalezgcych do réznych rodzajow, ubezpieczy-
ciel nie ponosi odpowiedzialnosci za te powazne zacho-
rowania, ktére pozostajg w zwigzku przyczynowym lub sg
spowodowane tym samym czynnikiem patogennym, co
powazne zachorowanie, za ktére ubezpieczyciel wyptacit
Swiadczenie.

W przypadku wystgpienia u ubezpieczonego co najmniej
dwoch nowotwordow ztosliwych o réznej budowie histopa-
tologicznej i lokalizacji ubezpieczyciel wyptaci tylko jedno
Swiadczenie z tytutu wystgpienia powaznego zachorowa-
nia.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate $wiadczenia z tytutu
wystgpienia powaznego zachorowania ubezpieczyciel ma
prawo skierowa¢ ubezpieczonego na dodatkowe badania
lekarskie, réwniez przed specjalnie powotang komisjg le-
karska, celem potwierdzenia zasadnosci wyptaty $wiad-
czenia.

Zachorowanie Ubezpieczonego
na Chorobe Nowotworowa
§29

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
zachorowania ubezpieczonego na chorobe nowotworowa.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu zachorowania
ubezpieczonego na chorobe nowotworowg rozpoczyna
sie po uptywie 6 miesiecy, liczac od dnia wskazanego we
wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wska-
zanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 3 do 5.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe za-
chorowania ubezpieczonego na chorobe nowotworowa,
odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu zachorowania
ubezpieczonego na chorobe nowotworowg, w ramach pa-
kietu dodatkowego, rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy
liczac od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki, z zastrze-
zeniem ust. 4, 5.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu zachorowa-
nia ubezpieczonego na chorobe nowotworowg w okresie
6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3 polega na wypta-
cie 10% kwoty swiadczenia, wskazanej we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy w przypadku zachorowa-
nia ubezpieczonego na chorobe nowotworowg: oka — C69
(wg ICD 10), pecherzyka zotciowego — C23 (wg ICD 10),
serca — C38 (wg ICD 10).

W przypadku zachorowania ubezpieczonego na chorobe
nowotworowg do okresu 6 miesiecy, o ktorym mowa w ust.
2, 3 zalicza sie okres optacania sktadek zgodnie z § 7 ust.
5.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ry-
zyka ubezpieczeniowego nie dotyczy zachorowania ubez-
pieczonego na chorobe nowotworowg, ktérg zdiagnozo-
wano lub leczono u ubezpieczonego w okresie 3 lat przed
zawarciem umowy ubezpieczenia.

Z tytutu zachorowania ubezpieczonego na chorobe nowo-
tworowg ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwo-
te Swiadczenia okreslong we wnioskopolisie albo w anek-
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sie do wnioskopolisy.

W przypadku wystgpienia u ubezpieczonego co najmniej
dwdéch nowotwordw ztosliwych, ubezpieczyciel wyptaci tyl-
ko jedno $wiadczenie z tytutu zachorowania ubezpieczo-
nego na chorobe nowotworowag.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Po wypfacie kwoty swiadczenia, odpowiedzialno$¢ z tytutu
zachorowania ubezpieczonego na chorobe nowotworowg
wygasa.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o =zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczyé dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate swiadczenia z tytutu za-
chorowania ubezpieczonego na chorobe nowotworowg
ubezpieczyciel ma prawo skierowa¢ ubezpieczonego na
dodatkowe badania lekarskie, rowniez przed specjalnie
powotang komisjg lekarska, celem potwierdzenia zasadno-
Sci wyptaty swiadczenia.

Wystapienie Niewydolnosci Oddechowej
Ubezpieczonego Covid-19
§ 30

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
wystgpienia niewydolnosci oddechowej ubezpieczonego
Covid-19.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia
niewydolnosci oddechowej ubezpieczonego Covid-19 roz-
poczyna sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po
dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

Z tytulu wystgpienia niewydolnosci oddechowej ubezpie-
czonego Covid-19 ubezpieczyciel wyptaca osobie upraw-
nionej kwote Swiadczenia okreslong we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Po wyptacie kwoty $wiadczenia, odpowiedzialnos¢ z tytutu
wystgpienia niewydolnosci oddechowej ubezpieczonego
Covid-19 wygasa.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o =zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktdérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢é dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate Swiadczenia z tytutu
wystgpienia niewydolnosci oddechowej ubezpieczonego
Covid-19 ubezpieczyciel ma prawo skierowa¢ ubezpieczo-
nego na dodatkowe badania lekarskie, réowniez przed spe-
cjalnie powotang komisjg lekarska, celem potwierdzenia
zasadnosci wyptaty swiadczenia.

Leczenia Specjalistycznego Ubezpieczonego
§31

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
zastosowania u ubezpieczonego leczenia specjalistyczne-
go na skutek choroby lub wypadku.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej z tytutu leczenia specja-
listycznego ubezpieczonego okreslony jest w katalogu me-
tod leczenia specjalistycznego stanowigcym zatgcznik nr 3
do OWU.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu leczenia spe-
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cjalistycznego ubezpieczonego na skutek choroby, rozpo-
czyna sig¢ po uplywie 6 miesiecy liczac od dnia wskaza-
nego we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 4 do 7.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktorym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe le-
czenia specjalistycznego ubezpieczonego, odpowiedzial-
nos¢ ubezpieczyciela z tytutu leczenia specjalistycznego
ubezpieczonego na skutek choroby, w ramach tego pa-
kietu dodatkowego rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy
liczagc od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki, z zastrze-
zeniem ust. od 5do 7.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu leczenia spe-
cjalistycznego ubezpieczonego okreslonego w pkt 8)
katalogu metod leczenia specjalistycznego powstatego
w wyniku wypadku rozpoczyna si¢ od dnia wskazanego
we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako
poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3.

Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje leczenia specja-
listycznego ubezpieczonego na skutek choroby, stosowa-
nego w okresie 6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 3, 4,
a ponadto nie obejmuje leczenia specjalistycznego rozpo-
czetego w tym okresie.

W przypadku leczenia specjalistycznego ubezpieczonego
do okresu 6 miesiecy, o ktorym mowa w ust. 3, 4 zalicza
sie okres optacania sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.

W okresie obowigzywania umowy ubezpieczenia moze
by¢ wyptacone tylko jedno $wiadczenie z tytutu tej samej
metody leczenia specjalistycznego zastosowanej u ubez-
pieczonego. Odpowiedzialnos¢ dotyczy wytgcznie tych
metod leczenia specjalistycznego, ktére nie sg w zwigzku
przyczynowym z poprzednio zastosowanymi metodami
leczenia specjalistycznego, powodujgcymi wyptate Swiad-
czenia, ani nie wystgpity w rezultacie dziatania tego same-
go patogennego czynnika.

W przypadku radioterapii i chemioterapii ubezpieczyciel
wypfaca wylgcznie jedno Swiadczenie w czasie trwania
umowy ubezpieczenia w zakresie niniejszego ryzyka ubez-
pieczeniowego.

W przypadku zastosowania ablacji ubezpieczyciel wypta-
ca wytgcznie jedno $wiadczenie w czasie trwania umowy
ubezpieczenia w zakresie niniejszego ryzyka, niezaleznie
od zastosowanej metody leczenia, tj. uzycia prgdu o cze-
stotliwosci radiowej, lub niskiej temperatury.

W przypadku gdy ubezpieczony bezposrednio przed za-
warciem umowy ubezpieczenia, byly objety ochrona:

1) z tytulu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo

z tytulu umowy indywidulanego kontynuowania ubez-
pieczenia na zycie, albo

z tytutu umowy indywidualnego ubezpieczenia na zy-
cie, albo

w zakresie danego wariantu ubezpieczenia lub w za-
kresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umowy
ubezpieczenia,

w tym w zakresie niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego
i wystgpit z umowy ubezpieczenia albo rozwigzat jg albo
zmienit wariant ubezpieczenia lub zrezygnowat z dane-
go pakietu dodatkowego z tytutu umowy ubezpieczenia,
w dzien poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpieczenia,
ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialnos¢ za leczenie spe-
cjalistyczne ubezpieczonego w wyniku choroby stwierdzo-
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nej przez lekarza, lub wypadku zaistniatego w okresie obo-
wigzywania:

5) poprzedniej okreslonej powyzej umowy ubezpieczenia
na zycie, albo
6) poprzedniego danego wariantu ubezpieczenia lub

w zakresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umo-

wy ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 12.
W przypadku, o ktérym mowa w ust. 11, jezeli umowa
ubezpieczenia zawarta byta z innym niz TUnZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem, swiadczenie moze by¢ wyptacone,
pod warunkiem doreczenia ubezpieczycielowi dokumen-
téw potwierdzajgcych:
1) obejmowanie ubezpieczonego ochrong ubezpieczenio-
wag w ramach umowy ubezpieczenia na zycie, o ktérej
mowa w ust. 11 zawartej z innym niz TUnZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem i przewidujgcej w swym zakre-
sie leczenie specjalistyczne ubezpieczonego,
date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubez-
pieczenia na zycie, o ktérej mowa w ust. 11 zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w dzien poprzedzajgcy poczgtek okresu ubezpiecze-
nia.
Z tytutu leczenia specjalistycznego ubezpieczonego, ubez-
pieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote swiadczenie
w wysokosci odpowiadajgcej procentowi sumy ubezpie-
czenia wskazanej we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy. Wysoko$¢ wskaznika procentowego sumy
ubezpieczenia dla kazdego z rodzajoéw leczenia specjali-
stycznego okreslona jest w katalogu metod leczenia spe-
cjalistycznego.
Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.
Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Operacje Ubezpieczonego
§ 32

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
operacji ubezpieczonego w wyniku wypadku lub choroby,
z zastrzezeniem ust. 2.

W przypadku wyboru przez ubezpieczonego warian-
tu ,Twoje Zycie 55 Plus”, ubezpieczyciel udziela ochrony
ubezpieczeniowej w zakresie operacji ubezpieczonego
w wyniku wypadku.

Ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialno$¢ za operacje wy-
mienione w katalogu operacji, stanowigcym zatgcznik nr 5
do OWU.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu operacji ubez-
pieczonego, ktorej przyczyng jest choroba, rozpoczyna
sie po uptywie 6 miesiecy liczac od dnia wskazanego we
whnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wska-
zanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 5 do 7.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe ope-
racji ubezpieczonego, odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela
z tytulu operacji ubezpieczonego, ktérej przyczyng jest
choroba, w ramach tego pakietu dodatkowego rozpoczy-
na sie po uptywie 6 miesiecy liczgc od dnia wskazanego
w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po
dniu wptaty sktadki, z zastrzezeniem ust. 6, 7.
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Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu operacji ubez-
pieczonego, ktdrej przyczyng jest wypadek rozpoczyna sie
w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy jako poczagtek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.
W przypadku operacji ubezpieczonego do okresu 6 mie-
siecy, o ktorym mowa w ust. 4, 5 zalicza si¢ okres opfaca-
nia sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.
Odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela w ciggu roku poliso-
wego objete sg maksymalnie 3 operacje przeprowadzone
u ubezpieczonego.
W przypadku gdy ubezpieczony bezposrednio przed za-
warciem umowy ubezpieczenia, byty objety ochrona:
1) z tytutu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo
z tytutu umowy indywidulanego kontynuowania ubez-
pieczenia na zycie, albo
z tytulu umowy indywidualnego ubezpieczenia na zy-
cie, albo
w zakresie danego wariantu ubezpieczenia lub w za-
kresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umowy
ubezpieczenia,
w tym w zakresie niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego
i wystgpit z umowy ubezpieczenia albo rozwigzat jg, albo
zmienit wariant ubezpieczenia lub zrezygnowat z danego
pakietu dodatkowego w dzien poprzedzajacy poczatek
okresu ubezpieczenia, ubezpieczyciel ponosi odpowie-
dzialnos¢ za operacje ubezpieczonego w wyniku choro-
by stwierdzonej przez lekarza lub wypadku zaistniatego
w okresie obowigzywania:
5) poprzedniej okreslonej powyzej umowy ubezpieczenia
na zycie, albo
6) poprzedniego danego wariantu ubezpieczenia lub
w zakresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umo-
wy ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. od 10 do 12.
W przypadku wariantu , Twoje Zycie 55 Plus”, ubezpieczy-
ciel ponosi odpowiedzialno$¢ za operacje ubezpieczonego
w wyniku wypadku zaistniatego w okresie obowigzywania
poprzedniej okreslonej powyzej umowy ubezpieczenia na
zycie, o ktérej mowa ust. 9, o ile ubezpieczony byt obje-
ty ochrong z tytutu umowy grupowego ubezpieczenia na
zycie, albo umowy indywidulanego kontynuowania grupo-
wego ubezpieczenia na zycie, albo umowy indywidulane-
go ubezpieczenia na zycie, w zakresie niniejszego ryzyka
ubezpieczeniowego w dniu zawarcia umowy ubezpiecze-
nia i wystgpit albo rozwigzat jg najpézniej do ostatniego
dnia pierwszego miesigca poczatku okresu ubezpieczenia
wskazanego we wnioskopolisie, z zastrzezeniem ust. 11,
12.
W przypadku wariantu , Twoje Zycie 55 Plus”, ubezpieczy-
ciel ponosi odpowiedzialno$¢ za operacje ubezpieczonego
w wyniku wypadku zaistniatego w okresie obowigzywania
poprzedniego danego wariantu ubezpieczenia lub w za-
kresie poprzedniego danego pakietu dodatkowego z tytuty
umowy ubezpieczenia, o ktérej mowa ust. 9, o ile ubezpie-
czony byt objety ochrong z tytutu danego wariantu ubez-
pieczenia lub w zakresie poprzedniego danego pakietu
dodatkowego w zakresie niniejszego ryzyka ubezpiecze-
niowego w dzieh poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpie-
czenia.
W przypadku, o ktéorym mowa w ust. 9, 10 jezeli umowa
ubezpieczenia zawarta byla z innym niz TUnZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem, swiadczenie moze by¢ wyptacone,
pod warunkiem doreczenia ubezpieczycielowi dokumen-
téw potwierdzajgcych:
1) obejmowanie ubezpieczonego ochrong ubezpieczenio-
wag w ramach umowy ubezpieczenia na zycie, o ktérej
mowa w ust. 9, 10 zawartej z innym niz TUnZ ,WARTA”
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S.A. ubezpieczycielem i przewidujgcej w swym zakre-
sie operacje ubezpieczonego,

2) date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubezpie-
czenia na zycie, o ktérej mowa w ust. 9, 10 zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w dzieh poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpiecze-
nia, z zastrzezeniem pkt 3),

3) date wystgpienia bgdz rozwigzania umowy ubez-
pieczenia na zycie, o ktérej mowa w ust. 10 zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w terminie nie pdzniejszym niz do ostatniego dnia
pierwszego miesigca poczatku okresu ubezpieczenia —
w przypadku wariantu , Twoje Zycie 55 Plus”.

13. Po dwdch latach od daty poczgtku okresu ubezpieczenia,
gdy w ramach niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego nie
nastgpita wyptata swiadczenia, ochrong ubezpieczeniowg
zostajg dodatkowo objete operacje ubezpieczonego spo-
wodowane chorobami stwierdzonymi przez lekarza przed
dniem poczatku okresu ubezpieczenia lub skutkami wy-
padkow zaistniatych przed tym dniem, z wytgczeniem wad
wrodzonych i schorzen bedgcych ich skutkiem, z zastrze-
zeniem ust. 14.

14. Z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego do okresu
2 lat, o ktérym mowa w ust. 13, zalicza sie réwniez okres
optacania sktadek z tytutu uméw grupowego ubezpiecze-
nia na zycie albo uméw indywidulanego kontynuowania
grupowego ubezpieczenia na zycie, albo w ramach dane-
go wariantu ubezpieczenia lub w ramach danego pakietu
dodatkowego z tytuty umowy ubezpieczenia zawartych
z TUnZ ,WARTA” S.A, przewidujgcej w swym zakresie ry-
zyko operacji ubezpieczonego, pod warunkiem ze ubez-
pieczony bezposrednio przed zawarciem umowy ubezpie-
czenia, byt objety ochrong ubezpieczeniowg w ramach ww.
umow.

15.Z tytutu operacji ubezpieczonego ubezpieczyciel wyptaca
osobie uprawnionej $wiadczenie na podstawie katalogu
operacji zgodnie z podanym poziomem trudnosci wykona-
nia operacji w skali od 1 (operacje najlzejsze) do 5 (opera-
cje najciezsze).

16. Za operacje wymienione w katalogu operacji ubezpieczy-
ciel wyptaca swiadczenie w wysokosci:

1) 10% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z po-
ziomu 1),

2) 25% sumy ubezpieczenia wskazanej we wniskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z pozio-
mu 2),

3) 50% sumy ubezpieczenia wskazanej we wniskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z pozio-
mu 3),

4) 75% sumy ubezpieczenia wskazanej we wniskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z pozio-
mu 4),

5) 100% sumy ubezpieczenia wskazanej we wniskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z po-
ziomu 5).

17. Jezeli w trakcie jednej operacji zostat wykonany wiecej niz
jeden zabieg spetniajgcy definicje operacji, ubezpieczyciel
wyptaci jedno Swiadczenie, w wysokosci odpowiadajgcej
najciezszej operacji.

18. W przypadku gdy kolejna operacja miata miejsce w okre-
sie krotszym niz 60 dni od operacji, z tytutu ktérej ubez-
pieczyciel wyptacit Swiadczenie, ubezpieczyciel nie ponosi
odpowiedzialnosci z tytutu wystgpienia tej kolejnej opera-
cji, a ubezpieczonemu przystuguje tylko jedno $wiadczenie
z tytutu operacji, z zastrzezeniem ust. 19.

19. Jezeli w okresie wskazanym w ust. 18 zostanie wykonana
wiecej niz jedna operacja, ubezpieczyciel wyptaci Swiad-
czenie tylko za jedng operacje, w wysokosci odpowiadaja-
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20.

21.

cej najciezszej operacji.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o =zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢é dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Druga Opinia Medyczna Ubezpieczonego
§33

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczonemu przy-

stuguje prawo do skorzystania z drugiej opinii medyczne;j

w zakresie chorob wymienionych w katalogu drugiej opinii

medycznej ubezpieczonego, stanowigcym zatgcznik nr 10

do OWU.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej z tytutu niniejszego ry-

zyka ubezpieczeniowego obejmuje:

1) wydanie opinii dotyczgcej postawionej przez lekarza
prowadzgcego diagnozy i dotychczas prowadzonego
leczenia,

2) udzielenie odpowiedzi na pytania zadane przez ubez-
pieczonego w zwigzku z opiniowang chorobg i stanem
zdrowia ubezpieczonego,

3) propozycje planu leczenia, jesli zdaniem lekarza kon-
sultanta zastosowany sposob leczenia powinien zostac
zmieniony lub uzupetniony,

4) rokowania co do mozliwosci wyleczenia — w przypadku
wyrazenia stosownej prosby ubezpieczonego we wnio-
sku o wydanie drugiej opinii medyczne;.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu drugiej opinii
medycznej, rozpoczyna sie po uptywie 2 miesiecy liczac
od dnia wskazanego we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzeze-
niem ust. 4.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakietu dodatkowego, na zasadach okreslonych w § 3 od
ust. 6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
drugiej opinii medycznej ubezpieczonego, odpowiedzial-
nos¢ ubezpieczyciela z tytutu drugiej opinii medycznej
ubezpieczonego, w ramach tego pakietu dodatkowego,
rozpoczyna sie po uptywie 2 miesiecy liczac od dnia wska-
zanego w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki.
Ubezpieczonemu przystuguje prawo do $wiadczenia
w zakresie drugiej opinii medycznej jezeli w trakcie trwa-
nia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu niniejszego ryzyka
ubezpieczeniowego zdiagnozowano chorobe u ubezpie-
czonego.
Ubezpieczony ma prawo do jednego swiadczenia z tytutu
drugiej opinii medycznej w stosunku do tego samego roz-
poznania. W przypadku pogorszenia stanu zdrowia po-
twierdzonego nowymi wynikami badan diagnostycznych,
ubezpieczonemu na jego wniosek przystuguje kolejna dru-
ga opinia medyczna.

W ramach drugiej opinii medycznej, ubezpieczyciel za po-

$rednictwem Swiadczeniodawcy:

1) poinformuje ubezpieczonego o niezbednej dokumen-
tacji medycznej, umozliwiajgcej sporzadzenie drugiej
opinii medycznej i w razie potrzeby zobowigzuje sie do
zapewnienia pomocy w zebraniu tych dokumentéw,

2) przettumaczy zebrang dokumentacje na jezyk angiel-
ski,

3) przesle zebrang dokumentacje do lekarza konsultanta,
specjalizujgcego sie w danym schorzeniu,
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4) zapewni sporzadzenie drugiej opinii medycznej przez
lekarza konsultanta i jej przettumaczenie na jezyk pol-
ski,

dostarczy drugg opinie medyczng ubezpieczonemu lub
na pisemny wniosek ubezpieczonego — lekarzowi pro-
wadzgcemu.

Informacje zawarte w drugiej opinii medycznej sg opinig
uzupetniajgcg w stosunku do opinii wydanej przez lekarza
prowadzgcego, a zakres wykorzystania drugiej opinii me-
dycznej wymaga uzgodnienia przez ubezpieczonego z le-
karzem prowadzacym leczenie.

Ubezpieczyciel i s$wiadczeniodawca nie odpowiadajg
za skutki jakichkolwiek dziatan lub zaniechania dziatan
w oparciu o informacje zawarte w drugiej opinii medycznej
oraz za skutki wdrozenia proponowanych przez lekarzy
konsultantow planéw leczenia, a takze ich skutecznosé.

W celu uzyskania drugiej opinii medycznej, ubezpieczony
zobowigzany jest skontaktowac sie telefonicznie ze swiad-
czeniodawcy i podac nastepujace dane:

1) nr PESEL ubezpieczonego,

imie i nazwisko ubezpieczonego,

miejsce zamieszkania,

numer polisy ubezpieczeniowej,

numer telefonu do kontaktu zwrotnego,

adres email — poczty elektronicznej,

krétki opis dotyczgcy zdiagnozowania choroby.
Warunkiem uzyskania przez ubezpieczonego drugiej
opinii medycznej jest dostarczenie do $wiadczeniodaw-
cy wszystkich wymaganych dokumentéw do spetnienia
Swiadczenia, w szczegolnosci ubezpieczony zobowigzany
jest:

1) dostarczy¢ lub zapewni¢ dostep do dokumentacji me-
dycznej dotyczacej zdiagnozowania choroby,
dostarczy¢ lub zapewni¢ dostep do dokumentacji me-
dycznej dotyczacej leczenia zdiagnozowanej choroby
z ostatnich 12 miesiecy liczac od zgtoszenia swiadcze-
nia z tytutu niniejszej umowy,

dostarczy¢ do $wiadczeniodawcy formularze, o ktérych
wypetnienie zwrdcit sie Swiadczeniodawca.
Ubezpieczony zobowigzany jest udzieli¢ ubezpieczycielowi
oraz swiadczeniodawcy pisemnej zgody na:

1) zasieganie informacji od podmiotéw wykonujgcych
dziatalno$¢ lecznicza w rozumieniu przepiséw o dzia-
talnosci leczniczej, ktore udzielaty $wiadczen zdrowot-
nych ubezpieczonemu w zakresie opiniowanej choroby,
przekazywanie danych medycznych dotyczgcych ubez-
pieczonego, o ktorych mowa w pkt 1) powyzej, do le-
karza konsultanta w celu uzyskania drugiej opinii me-
dycznej.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela nie obejmuje kosz-
tu wizyt lekarskich i badan diagnostycznych zaleconych
w drugiej opinii medycznej lub niezbednych do jej sporzg-
dzenia.

Swiadczeniodawca pokrywa koszt sporzadzenia i wydania
dokumentacji medycznej dotyczacej stanu zdrowia ubez-
pieczonego przez lekarza prowadzacego.
Swiadczeniodawca przetlumaczy na jezyk angielski doku-
mentacje medyczng dostarczong przez ubezpieczonego
lub lekarza prowadzgcego oraz przekaze przettumaczong
dokumentacje medyczng do lekarza konsultanta, a takze
zapewnieni ttumaczenie sporzgdzonej przez lekarza kon-
sultanta drugiej opinii medycznej na jezyk polski przed jej
przekazaniem ubezpieczonemu.

Swiadczeniodawca przekaze informacje o trzech placow-
kach medycznych dziatajgcych poza terytorium Polski,
specjalizujgcych sie w danej jednostce chorobowej. Ubez-
pieczony powinien wybrac¢ preferowang placowke medycz-
na, ktérej lekarz konsultant wyda drugg opinie medyczna.
Druga opinia medyczna zostanie sporzadzona i wystana
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2)
3)
4)
5)
6)
7)

2)

3)
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19.

10.

do ubezpieczonego w sposéb z nim uzgodniony (poczta
na adres zamieszkania lub na adres poczty elektronicznej)
w terminie czternastu dni roboczych od daty dostarczenia
kompletnej dokumentacji medycznej do wybranej placowki
medycznej, o ktérej mowa w ust. 11.

W przypadku, gdy do sporzgdzenia drugiej opinii medycz-
nej niezbedne jest uzyskanie dodatkowych informacji me-
dycznych, druga opinia medyczna zostanie sporzgdzona
w ciggu czternastu dni roboczych od dnia, w ktérym przy
zachowaniu nalezytej starannosci uzyskanie brakujgcych
informacji medycznych bylo mozliwe.

Ubezpieczyciel oraz $wiadczeniodawca nie sg zobowigza-
ni do dostarczenia drugiej opinii medycznej, w przypadku
gdy lekarz prowadzacy nie udostepni kopii dokumentac;ji
medycznej i wynikdw badan dotyczgcych stanu choro-
bowego ubezpieczonego. W przypadku, gdy sSwiadcze-
niodawca nie bedzie w stanie zebraé dokumentacji me-
dycznej dotyczacej choroby ubezpieczonego od lekarza
prowadzgcego lub podmiotéw wykonujgcych dziatalnosc
leczniczg, ktore udzielaty Swiadczen zdrowotnych, ubez-
pieczony bedzie zobowigzany do samodzielnego dostar-
czenia tej dokumentaciji i wynikéw badan.

Smieré Matzonka lub Partnera
§ 34

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci matzonka lub partnera.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci mat-
zonka lub partnera rozpoczyna sie po uptywie 6 miesie-
cy liczagc od dnia wskazanego we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego
po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3,
z zastrzezeniem ust. 3, 4, 7.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
Smierci matzonka lub partnera, odpowiedzialnos¢ ubezpie-
czyciela z tytutu Smierci matzonka lub partnera, w ramach
tego pakietu dodatkowego, rozpoczyna sie po uptywie 6
miesiecy liczgc od dnia wskazanego w aneksie do wnio-
skopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wcze-
$niej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfad-
ki, z zastrzezeniem ust. 4, 7.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci mat-
zonka lub partnera w okresie 6 miesiecy, o ktérym mowa
w ust. 2, 3, polega na wyptacie swiadczenia, o ktérym
mowa w ust. 8, jezeli Smieré matzonka lub partnera nasta-
pita w wyniku wypadku.

W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialnos¢ z tytutu
Smierci partnera, rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy li-
czgc od pierwszego dnia miesigca polisowego nastepuja-
cego po dniu zgtoszenia zmiany, z zastrzezeniem ust. 6.
Odpowiedzialnos¢ z tytutu $mierci partnera, w okresie
6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 5 polega na wyptacie
Swiadczenia, o ktorym mowa w ust. 8, jezeli Smier¢ partne-
ra nastgpita w wyniku wypadku.

W przypadku $mierci matzonka lub partnera do okresu
6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3, zalicza sie okres
optacania sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.

Z tytutu Smierci matzonka lub partnera ubezpieczyciel wy-
ptaca osobie uprawnionej kwote Swiadczenia wskazang
we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
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zobowigzany jest dotgczy¢é dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Smieré Matzonka lub Partnera w Wyniku Wypadku
§35

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
$mierci matzonka lub partnera w wyniku wypadku.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci mat-
zonka lub partnera w wyniku wypadku rozpoczyna sie
w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo w aneksie do
whnioskopolisy jako poczgtek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
Smierci partnera w wyniku wypadku, rozpoczyna sie pierw-
szego dnia miesigca polisowego nastepujgcego po dniu
zgtoszenia zmiany.

Z tytutu $mierci maizonka lub partnera w wyniku wypadku
ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote $wiad-
czenia wskazang we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Smieré Matzonka lub Partnera w Wyniku
Wypadku Komunikacyjnego
§ 36

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci matzonka lub partnera w wyniku wypadku komuni-
kacyjnego.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci mat-
zonka lub partnera w wyniku wypadku komunikacyjnego
rozpoczyna sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po
dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
Smierci partnera w wyniku wypadku komunikacyjnego, roz-
poczyna sie pierwszego dnia miesigca polisowego naste-
pujgcego po dniu zgtoszenia zmiany.

Z tytutu $mierci maizonka lub partnera w wyniku wypadku
komunikacyjnego ubezpieczyciel wyptaca osobie upraw-
nionej kwote sSwiadczenia wskazang we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie $mierci matzonka lub partnera w wyniku wy-
padku komunikacyjnego, wyptaci swiadczenie jesli z me-
dycznego punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowy
pomiedzy wypadkiem komunikacyjnym a $miercig matzon-
ka lub partnera.

. Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-

pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Smieré Matzonka lub Partnera na Skutek Zawatu Serca lub

1.

10.

1.

Udaru Mézgu
§ 37

W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci matzonka lub partnera na skutek zawatu serca lub
udaru moézgu.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci mat-
zonka lub partnera na skutek zawatu serca lub udaru mo-
zgu rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczac od dnia
wskazanego we wnioskopolisie albo w aneksie do wnio-
skopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wcze-
$niej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki
w terminie wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust.
3,4,7.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
$mier¢ matzonka lub partnera na skutek zawatu serca lub
udaru moézgu odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytu-
tu Smier¢ matzonka lub partnera na skutek zawatu serca
lub udaru, w ramach tego pakietu dodatkowego, rozpoczy-
na sie po uptywie 6 miesiecy liczgc od dnia wskazanego
w aneksie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po
dniu wptaty sktadki, z zastrzezeniem ust. 4, 7.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci mat-
zonka lub partnera na skutek zawatu serca lub udaru mé-
zgu w okresie 6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3, po-
lega na wyptacie 10% kwoty $wiadczenia, wskazanej we
whnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy z tytutu
Smierci matzonka lub partnera na skutek zawatu serca lub
udaru mézgu.
W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
Smierci partnera na skutek zawatu serca lub udaru mézgu,
rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczac od pierwsze-
go dnia miesigca polisowego nastepujgcego po dniu zgto-
szenia zmiany, z zastrzezeniem ust. 6.
Odpowiedzialno$c¢ z tytutu z tytutu Smierci partnera na sku-
tek zawatu serca lub udaru moézgu, w okresie 6 miesiecy,
o ktorym mowa w ust. 5, polega na wyptacie 10% kwoty
Swiadczenia, wskazanej we wnioskopolisie albo w aneksie
do wnioskopolisy z tytutu $mierci matzonka lub partnera na
skutek zawatu serca lub udaru mozgu.
W przypadku $mierci matzonka lub partnera na skutek za-
watu serca lub udaru mézgu do okresu 6 miesiecy, o kt6-
rym mowa w ust. 2, 3, zalicza sie okres optacania sktadek
zgodnie z § 7 ust. 5.
Z tytutu $mierci matzonka lub partnera na skutek zawa-
tu serca lub udaru mézgu ubezpieczyciel wyptaca osobie
uprawnionej kwote swiadczenia okreslong we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy.
Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
w zakresie $mierci matzonka lub partnera na skutek zawa-
tu serca lub udaru moézgu, wyptaci $wiadczenie jesli z me-
dycznego punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowy
pomiedzy zawatem serca lub udarem mézgu a Smiercig
maizonka lub partnera.
Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.
Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.
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Dzienne Swiadczenie Szpitalne Matzonka lub Partnera
§38
W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie:
1) pobytu matzonka lub partnera w szpitalu w wyniku wy-
padku lub choroby,
2) pobytu matzonka lub partnera w szpitalu na OIOM
w wyniku wypadku lub choroby.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu matzon-
ka lub partnera w szpitalu lub pobytu matzonka lub part-
nera w szpitalu na OIOM, ktérych przyczyng jest choro-
ba rozpoczyna sie po uptywie 3 miesiecy, liczgc od dnia
wskazanego we wnioskopolisie albo w aneksie do wnio-
skopolisy jako poczgtek okresu ubezpieczenia, nie wcze-
$niej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki
w terminie wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust.
od 3do 5, 8.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
dzienne $wiadczenie szpitalne matzonka lub partnera, od-
powiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu matzonka
lub partnera w szpitalu lub pobytu matzonka lub partnera
w szpitalu na OIOM, ktdrych przyczyng jest choroba, w ra-
mach tego pakietu dodatkowego, rozpoczyna sie po upty-
wie 3 miesiecy liczgc od dnia wskazanego w aneksie do
wnioskopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki, z zastrzezeniem ust. 4, 5, 8.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu matzon-
ka lub partnera w szpitalu lub pobytu na OIOM, ktérego
przyczyng jest wypadek rozpoczyna sie w dniu wskaza-
nym we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3.
Jezeli przyczyng pobytu matzonka lub partnera w szpitalu
jest choroba, ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje po-
bytu rozpoczetego w okresie pierwszych 3 miesiecy liczac
od dnia poczatku okresu ubezpieczenia i konczgcego sie
po tym okresie.
W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
pobytu partnera w szpitalu w wyniku choroby oraz poby-
tu partnera w szpitalu na OIOM w wyniku choroby rozpo-
czyna sie po uptywie 3 miesiecy liczgc od pierwszego dnia
miesigca polisowego nastepujgcego po dniu zgtoszenia
zmiany, z zastrzezeniem ust. 7.
W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
pobytu partnera w szpitalu w wyniku wypadku oraz pobytu
partnera w szpitalu na OIOM w wyniku wypadku, rozpo-
czyna sie pierwszego dnia miesigca polisowego nastepu-
jacego po dniu zgtoszenia zmiany.
W przypadku pobytu matzonka lub partnera w szpitalu lub
pobytu matzonka lub partnera w szpitalu na OIOM, kit6-
rych przyczyng jest choroba, do okresu 3 miesiecy, o kto-
rym mowa w ust. 2, 3 zalicza sie okres optacania sktadek
zgodnie z § 7 ust. 5.
W przypadku, gdy pobyt matzonka lub partnera w szpitalu
rozpoczat sie przed dniem poczatku okresu ubezpieczenia
i zakonczyt sie po ww. dacie, dzienne swiadczenie szpital-
ne przystuguje wytgcznie za kazdy dzien pobytu matzon-
ka lub partnera w szpitalu przypadajgcy po dacie poczatku
okresu ubezpieczenia, a jezeli przyczyng pobytu w szpitalu
matzonka lub partnera jest choroba — takze pod warun-
kiem, ze pobyt w szpitalu w okresie ubezpieczenia trwat
dtuzej niz 3 dni, a w przypadku pobytu matzonka lub part-
nera w szpitalu spowodowanego powiktaniami cigzy, poro-
du lub potogu trwat diuzej niz 6 dni.

10. W przypadku, gdy pobyt matzonka lub partnera w szpita-

1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

lu rozpoczat sie w okresie ubezpieczenia i zakonczyt sie
po tym okresie, dzienne swiadczenia szpitalne przystugu-
je wytgcznie za kazdy dzien pobytu matzonka lub partnera
w szpitalu przypadajacy w okresie trwania odpowiedzial-
nosci ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ryzyka ubezpie-
czeniowego, a jezeli przyczyng pobytu matzonka lub part-
nera w szpitalu jest choroba — takze pod warunkiem, ze
pobyt w szpitalu w okresie ubezpieczenia trwat dtuzej niz 3
dni, a w przypadku pobytu matzonka lub partnera w szpita-
lu spowodowanego powikfaniami cigzy, porodu lub potogu
trwat dtuzej niz 6 dni.

Swiadczenie szpitalne za pobyt matzonka lub partnera
w szpitalu spowodowany chorobg przystuguje za kazdy
dziehn pobytu w szpitalu, pod warunkiem ze pobyt w szpi-
talu trwat dtuzej niz 3 dni, a w przypadku pobytu w szpitalu
spowodowanego powikfaniami cigzy, porodu lub potogu —
trwat dtuzej niz 6 dni.

Z tytutu dziennego $wiadczenia szpitalnego matzonka
lub partnera, ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnio-
nej kwote Swiadczenia wskazang we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy za pobyt maizonka lub part-
nera w: szpitalu oraz szpitalu na OIOM, ktérego przyczyng
jest wypadek lub choroba.

Za kazdy dzien poczgwszy od pierwszego dnia do 14 dnia
pobytu matzonka lub partnera w szpitalu spowodowane-
go wypadkiem, przystuguje kwota dziennego $wiadczenia
wskazana we wnioskopolisie, z zastrzezeniem ust. 14.

Za kazdy dzien poczgwszy od 15 dnia pobytu matzonka
lub partnera w szpitalu spowodowanego wypadkiem, przy-
stuguje kwota dziennego swiadczenia wskazana we wnio-
skopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy.

Za kazdy dzien poczgwszy od pierwszego dnia do 14 dnia
pobytu matzonka lub partnera w szpitalu spowodowanego
chorobg, przystuguje kwota dziennego swiadczenia wska-
zana we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy,
z zastrzezeniem ust. 16.

Za kazdy dzien poczgwszy od 15 dnia pobytu matzonka
lub partnera w szpitalu spowodowanego chorobg, przystu-
guje kwota dziennego Swiadczenia wskazana we wniosko-
polisie albo w aneksie do wnioskopolisy.

Swiadczenie szpitalne za pobyt na OIOM wyptacane jest
w postaci jednorazowej kwoty.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktdrego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

W przypadku pobytu w szpitalu na terytorium: krajow Unii
Europejskiej, Australii, Republiki Islandii, Japonii, Kanady,
Ksiestwa Monako, Norwegii, Nowej Zelandii, Szwajcarii,
Stanéw Zjednoczonych Ameryki, Watykanu, San Marino,
Korei Potudniowej, Wielkiej Brytanii, ubezpieczyciel moze
zwréci¢ sie do osoby uprawnionej o dostarczenie doku-
mentéw przettumaczonych na jezyk polski przez ttumacza
przysiegtego.

Dzienne Swiadczenie Szpitalne
Matzonka lub Partnera PLUS
§39

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie:
1) pobytu matzonka lub partnera w szpitalu w wyniku:
a. wypadku komunikacyjnego,
b. wypadku przy pracy,
c. zawatu serca lub udaru mézgu,
2) rekonwalescencji poszpitalnej matzonka lub partnera

29
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w wyniku wypadku lub choroby.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu mat-
zonka lub partnera w szpitalu w wyniku zawatu serca lub
udaru mozgu, rekonwalescencji poszpitalnej matzonka lub
partnera w wyniku choroby, rozpoczyna sie po uptywie 3
miesiecy, liczac od dnia wskazanego we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust.
3, z zastrzezeniem ust. od 3 do 5, 8.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od
ust. 6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczenio-
we dzienne swiadczenie szpitalne matzonka lub partnera
PLUS, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu
matzonka lub partnera w szpitalu w wyniku zawatu serca
lub udaru modzgu, rekonwalescencji poszpitalnej matzon-
ka lub partnera w wyniku choroby, w ramach tego pakietu
dodatkowego, rozpoczyna sie po uptywie 3 miesiecy liczgc
od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty skiadki, z zastrzezeniem
ust. 4, 5, 8.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu matzon-
ka lub partnera w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyj-
nego, wypadku przy pracy lub rekonwalescencji poszpital-
nej w wyniku wypadku, rozpoczyna sie w dniu wskazanym
we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako
poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3.
Jezeli przyczyng pobytu w szpitalu jest zawat serca lub
udar mézgu, ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje po-
bytu matzonka lub partnera rozpoczetego w okresie pierw-
szych 3 miesiecy liczac od dnia poczatku okresu ubezpie-
czenia i kohczgcego sie po tym okresie.
W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytu-
tu pobytu partnera w szpitalu w wyniku zawatu serca lub
udaru mézgu oraz rekonwalescencji poszpitalnej partnera
w wyniku choroby rozpoczyna sie po uptywie 3 miesiecy
liczac od pierwszego dnia miesigca polisowego nastepuja-
cego po dniu zgtoszenia zmiany, z zastrzezeniem ust. 7.
W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
pobytu partnera w szpitalu w wyniku wypadku komunika-
cyjnego, pobytu partnera w szpitalu w wyniku wypadku
przy pracy oraz rekonwalescencji poszpitalnej partnera
w wyniku wypadku rozpoczyna sie pierwszego dnia mie-
sigca polisowego nastepujgcego po dniu zgtoszenia zmia-
ny.
W przypadku pobytu matzonka lub partnera w szpitalu
w wyniku zawatu serca lub udaru mézgu lub rekonwale-
scencji poszpitalnej matzonka lub partnera w wyniku cho-
roby, do okresu 3 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3 zali-
cza sie okres optacania sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.
W przypadku, gdy pobyt matzonka lub partnera w szpita-
lu rozpoczat sie w okresie ubezpieczenia i zakonczyt sie
po tym okresie, dzienne swiadczenie szpitalne przystuguje
wytgcznie za kazdy dzieh pobytu w szpitalu przypadajgcy
w okresie trwania odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela z ty-
tutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego, a jezeli przy-
czyng pobytu matzonka lub partnera w szpitalu jest zawat
serca lub udar mézgu — takze pod warunkiem, ze pobyt
w szpitalu w okresie ubezpieczenia trwat dtuzej niz 3 dni.
W przypadku, gdy rekonwalescencja poszpitalna matzon-
ka lub partnera rozpoczeta sie w okresie ubezpieczenia
i zakohczyta sie po tym okresie, $wiadczenie z tytu-
tu rekonwalescencji poszpitalnej matzonka lub partnera
przystuguje wytacznie za kazdy dzien rekonwalescenciji
przypadajacy w okresie trwania odpowiedzialnosci ubez-
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pieczyciela z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowe-
go, z zastrzezeniem ust. 13.

Swiadczenie szpitalne za pobyt matzonka lub partnera
w szpitalu spowodowany zawatem serca lub udarem mé-
zgu, wypadkiem przy pracy lub wypadkiem komunika-
cyjnym przystuguje za kazdy dziern pobytu matzonka lub
partnera w szpitalu w okresie pierwszych 14 dni pod wa-
runkiem, ze:

1) pobyt matzonka lub partnera w szpitalu rozpoczat sie
nie pézniej niz 14 dni po dniu wystgpienia zawatu serca
lub udaru mézgu, wypadku przy pracy lub wypadku ko-
munikacyjnego, oraz

pobyt jest pierwszym pobytem matzonka lub partnera
w szpitalu spowodowanym danym wypadkiem komuni-
kacyjnym lub wypadkiem przy pracy, z zastrzezeniem
ust. 12.

Swiadczenie szpitalne za pobyt matzonka lub partnera
w szpitalu spowodowany zawatem serca lub udarem mé-
zgu przystuguje, pod warunkiem ze pobyt w szpitalu trwata
dtuzej niz 3 dni.

Swiadczenie w zakresie rekonwalescencji poszpitalnej
matzonka lub partnera w wyniku wypadku lub choroby
przystuguje za kazdy dzien pobytu na zwolnieniu lekarskim
w okresie pierwszych 30 dni zwolnienia, pod warunkiem ze
pobyt w szpitalu bezposrednio poprzedzajgcy zwolnienie
lekarskie trwat nieprzerwanie, dtuzej niz 9 dni.

Z tytutu dziennego $wiadczenia szpitalnego matzonka lub
partnera PLUS ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnio-
nej kwote Swiadczenia wskazang we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy za pobyt matzonka lub part-
nera w szpitalu spowodowany: zawatem serca lub udarem
moézgu, wypadkiem przy pracy, wypadkiem komunikacyj-
nym oraz za rekonwalescencje poszpitalng matzonka lub
partnera w wyniku wypadku lub choroby.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej w za-
kresie pobytu matzonka lub partnera w szpitalu w wyniku:
wypadku komunikacyjnego, wypadku przy pracy, wyptaci
Swiadczenie jesli z medycznego punktu widzenia istnieje
zwigzek przyczynowy pomiedzy wypadkiem komunikacyj-
nym, wypadkiem przy pracy a pobytem matzonka lub part-
nera w szpitalu.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnoSci
Swiadczenia.

W przypadku pobytu w szpitalu na terytorium: krajéw Unii
Europejskiej, Australii, Republiki Islandii, Japonii, Kanady,
Ksiestwa Monako, Norwegii, Nowej Zelandii, Szwaijcarii,
Stanéw Zjednoczonych Ameryki, Watykanu, San Marino,
Korei Potudniowej, Wielkiej Brytanii, ubezpieczyciel moze
zwréci¢ sie do osoby uprawnionej o dostarczenie doku-
mentéw przettumaczonych na jezyk polski przez ttumacza

przysiegtego.

Wystapienie u Malzonka lub Partnera
Powaznego Zachorowania
§ 40

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
powaznego zachorowania matzonka lub partnera.
Ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialnos¢ za powazne za-
chorowania okreslone w katalogu powaznych zachorowan
stanowigcym zatgcznik nr 8 do OWU.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia
u matzonka lub partnera powaznego zachorowania rozpo-



10.

czyna sie po uptywie 6 miesiecy, liczac od dnia wskaza-
nego we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. 4, 5, 8.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe wy-
stapienie u matzonka lub partnera powaznego zachorowa-
nia, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienie
u matzonka lub partnera powaznego zachorowania, w ra-
mach tego pakietu dodatkowego, rozpoczyna sie po upty-
wie 6 miesiecy liczgc od dnia wskazanego w aneksie do
wnioskopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki, z zastrzezeniem ust. 5, 8.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia
u matzonka lub partnera powaznego zachorowania okre-
slonego w pkt 8)-10) katalogu powaznych zachorowan po-
wstatego w wyniku wypadku, rozpoczyna sie w dniu wska-
zanym we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3.
W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
wystgpienia u partnera powaznego zachorowania rozpo-
czyna sie po uptywie 6 miesiecy liczgc od pierwszego dnia
miesigca nastepujacego po dniu zgtoszenia zmiany, z za-
strzezeniem ust. 7.
W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
wystgpienia u partnera powaznego zachorowania okreslo-
nego w pkt 8)-10) katalogu powaznych zachorowan po-
wstatego w wyniku wypadku, rozpoczyna sie pierwszego
dnia miesigca nastepujgcego po dniu zgtoszenia zmiany.
W przypadku powaznego zachorowania do okresu 6 mie-
siecy, o ktérym mowa w ust. 3, 4 zalicza sie okres optaca-
nia sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia
u matzonka lub partnera powaznego zachorowania nie
dotyczy tych powaznych zachorowan, ktére byly zdiagno-
zowane lub leczone u matzonka lub partnera w okresie 3
lat przed zawarciem umowy ubezpieczenia, a w przypadku
rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany pakiet dodat-
kowy — w okresie 3 lat przed rozszerzeniem zakresu ubez-
pieczenia.
W przypadku gdy ubezpieczony bezposrednio przed za-
warciem umowy ubezpieczenia, byly objety ochrona:
1) z tytulu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo
z tytulu umowy indywidulanego kontynuowania ubez-
pieczenia na zycie, albo
z tytutu umowy indywidualnego ubezpieczenia na zy-
cie, albo
w zakresie danego wariantu ubezpieczenia lub w za-
kresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umowy
ubezpieczenia na zycie,
w tym w zakresie niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego
(danego rodzaju powaznego zachorowania wymienionego
w katalogu powaznych zachorowan) i wystapit z tej umo-
wy ubezpieczenia albo jg rozwigzat, albo zmienit wariant
ubezpieczenia lub zrezygnowat z danego pakietu dodat-
kowego w dzien poprzedzajgcy poczatek okresu ubez-
pieczenia, ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialnos¢ za
powazne zachorowanie matzonka lub partnera w wyniku
choroby stwierdzonej przezlekarza lub wypadku zaistniatego
w okresie obowigzywania:
5) poprzedniej okreslonej powyzej umowy ubezpieczenia
na zycie, albo

6) poprzedniego danego wariantu ubezpieczenia lub

w zakresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umo-
wy ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 11.

11. W przypadku, o ktérym mowa w ust. 10, jezeli umowa

ubezpieczenia zawarta byta z innym niz TUnZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem, $wiadczenie moze by¢ wyptacone,
pod warunkiem doreczenia ubezpieczycielowi dokumen-
toéw potwierdzajgcych:

1) obejmowanie ubezpieczonego ochrong ubezpieczenio-
wa w ramach umowy ubezpieczenia na zycie, o ktorej
mowa w ust. 10 zawartej z innym niz TunZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem i przewidujgcej w swym zakre-
sie powazne zachorowanie matzonka lub partnera,
w tym takze dany rodzaj powaznego zachorowania,
date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubez-
pieczenia na zycie, o ktérej mowa w ust. 10 zawartej
Z innym niz TunZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w dzieh poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpiecze-
nia.

12. Z tytutu wystgpienia u matzonka lub partnera powaznego

13.

14.

15.

16.

17.

18.

1.

zachorowania ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnio-
nej kwote Swiadczenia okres$long we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

W przypadku wystgpienia u matzonka lub partnera, w trak-
cie trwania okresu ubezpieczenia, co najmniej dwoch po-
waznych zachorowan tego samego rodzaju, ubezpieczy-
ciel wyptaci tylko jedno $wiadczenie z tytutu wystgpienia
pierwszego z nich.

W przypadku wystgpienia u matzonka Ilub partnera,
w trakcie trwania okresu ubezpieczenia, co najmniej
dwdch powaznych zachorowan nalezacych do réznych ro-
dzajow, ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci za te
powazne zachorowania, ktére pozostajg w zwigzku przy-
czynowym lub sg spowodowane tym samym czynnikiem
patogennym, co powazne zachorowanie, za ktére ubezpie-
czyciel wyptacit Swiadczenie.

W przypadku wystgpienia u matzonka lub partnera co naj-
mniej dwoch nowotwordéw ztosliwych o réznej budowie hi-
stopatologicznej i lokalizacji ubezpieczyciel wyptaci tylko
jedno $wiadczenie z tytutu wystgpienia powaznego zacho-
rowania.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate $wiadczenia z tytutu
wystgpienia powaznego zachorowania ubezpieczyciel ma
prawo skierowa¢ matzonka lub partnera na dodatkowe
badania lekarskie, rowniez przed specjalnie powotang ko-
misjg lekarska, celem potwierdzenia zasadno$ci wypfaty
Swiadczenia.

Inwalidztwo Matzonka lub Partnera w Wyniku Wypadku
§4

W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie in-
walidztwa matzonka lub partnera w wyniku wypadku.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu inwalidztwa
matzonka lub partnera w wyniku wypadku rozpoczyna sie
w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy jako poczagtek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
z tytutu inwalidztwa partnera w wyniku wypadku, rozpoczy-
na sie pierwszego dnia miesigca polisowego nastepujace-
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go po dniu zgtoszenia zmiany.

Z tytutu inwalidztwa matzonka lub partnera w wyniku wy-
padku ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote
Swiadczenia wskazang we wnioskopolisie albo w aneksie
do wnioskopolisy.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej w za-
kresie inwalidztwa matzonka lub partnera w wyniku wypad-
ku, wyptaci $wiadczenie, jesli z medycznego punktu widze-
nia istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy wypadkiem
a inwalidztwem matzonka lub partnera.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate $wiadczenia z tytu-
tu inwalidztwa matzonka lub partnera w wyniku wypadku
ubezpieczyciel ma prawo skierowac¢ ubezpieczonego na
dodatkowe badania lekarskie, réwniez przed specjalnie
powotang komisjg lekarskg, celem potwierdzenia zasadno-
Sci wyptaty swiadczenia.

Osierocenie Dziecka przez Ubezpieczonego
§ 42

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
osierocenia dziecka przez ubezpieczonego.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu osierocenia
dziecka przez ubezpieczonego rozpoczyna sie po uptywie
6 miesiecy liczgc od dnia wskazanego we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust.
3, z zastrzezeniem ust. od 3 do 5.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktéorym wystepuje ryzyko osierocenie dziecka
przez ubezpieczonego, odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela
z tytutu osierocenie dziecka przez ubezpieczonego, w ra-
mach tego pakietu dodatkowego, rozpoczyna sie po upty-
wie 6 miesiecy liczgc od dnia wskazanego w aneksie do
wnioskopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki, z zastrzezeniem ust. 4, 5.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytulu osieroce-
nia dziecka przez ubezpieczonego w okresie 6 miesiecy,
o ktéorym mowa w ust. 2, 3 polega na wyptacie swiadcze-
nia, o ktorym mowa w ust. 6, jezeli osierocenie dziecka
przez ubezpieczonego nastgpito w wyniku wypadku.

W przypadku osierocenia dziecka przez ubezpieczonego
do okresu 6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3 zalicza
sie okres optacania sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.

Z tytutu osierocenia dziecka przez ubezpieczonego ubez-
pieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote Swiadczenia
wskazang we wnioskopolise albo w aneksie do wniosko-
polisy.

. Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest dziec-

ko ubezpieczonego.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

1.

Smieré Dziecka
§43

W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela
ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci dziecka.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu Smierci dziecka,
rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczac od dnia wska-
zanego we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 3 do 6.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust. 6
do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe $mieré
dziecka, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu Smieré
dziecka, w ramach tego pakietu dodatkowego, rozpoczy-
na sie po uptywie 6 miesiecy liczagc od dnia wskazanego
w aneksie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po
dniu wptaty skfadki, z zastrzezeniem ust. 4 do 6.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci dziecka
w okresie 6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3 polega
na wyptacie $wiadczenia, o ktérym mowa w ust. 7, jezeli
Smier¢ dziecka nastgpita w wyniku wypadku.
W przypadku $mierci dziecka do okresu 6 miesiecy, o ktd-
rym mowa w ust. 2, 3 zalicza sie okres optacania sktadek
zgodnie z § 7 ust. 5.
Ubezpieczyciel udziela ochrony  ubezpieczeniowej,
w przypadku gdy dziecko w dniu zaj$cia zdarzenia objete-
go ochrong ubezpieczeniowg w ramach niniejszego ryzyka
ubezpieczeniowego miato ukonczony 1 rok zycia.
Z tytutlu $mierci dziecka ubezpieczyciel wyptaca osobie
uprawnionej kwote swiadczenia wskazang we wnioskopo-
lisie albo w aneksie do wnioskopolisy.
Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.
Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony zo-
bowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez ubez-
pieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci $wiadcze-
nia.

Smieré¢ Dziecka w Wyniku Wypadku
§44

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci dziecka w wyniku wypadku.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci dziecka
w wyniku wypadku rozpoczyna sie¢ w dniu wskazanym we
wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czgtek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wskaza-
nym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. 3.

Ubezpieczyciel udziela ochrony  ubezpieczeniowej,
w przypadku gdy dziecko w dniu zajscia zdarzenia objete-
go ochrong ubezpieczeniowg w ramach niniejszego ryzyka
ubezpieczeniowego miato ukonczony 1 rok zycia.

Z tytutu Smierci dziecka w wyniku wypadku ubezpieczyciel
wypfaca osobie uprawnionej kwote swiadczenia wskazang
we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony zo-
bowigzany jest dotgczy¢é dokumenty wskazane przez ubez-
pieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnos$ci swiadcze-
nia.
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1.

Powstanie Trwalego Uszczerbku na Zdrowiu Dziecka
w Wyniku Wypadku
§ 45

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka w wy-
niku wypadku.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutlu powstania
trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka w wyniku wypad-
ku rozpoczyna sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust.
3, z zastrzezeniem ust. 7.
Z tytutu powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu dziec-
ka w wyniku wypadku ubezpieczyciel wyptaca osobie
uprawnionej kwote $wiadczenia okreslong we wnioskopo-
lise albo w aneksie do wnioskopolisy, przy czym:
1) stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka ustala
komisja lekarska wyznaczona przez ubezpieczyciela,
2) w razie uszkodzenia organu, narzadu, uktadu, ktérych
funkcje byty uposledzone juz przed wypadkiem usta-
lony stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka
w wyniku wypadku pomniejsza sie o stopien uszczerb-
ku istniejgcy bezposrednio przed wypadkiem.
Stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka ustala
sie w oparciu o ,Tabele Norm oceny procentowej trwate-
go uszczerbku na zdrowiu” stanowigcg zatgcznik nr 2 do
OWuU.
Swiadczenie z tytulu powstania trwatego uszczerbku na
zdrowiu dziecka w wyniku wypadku ubezpieczyciel wy-
ptaca uprawnionemu na podstawie kompletnego wniosku
o wyptate Swiadczenia, ktdry uprawniony moze ztozy¢ na
formularzu ubezpieczyciela.
Po otrzymaniu wniosku o wyptate swiadczenia oraz kom-
pletu dokumentéow ubezpieczyciel ma prawo skierowac
dziecko na badania lekarskie. Badania lekarskie mogg zo-
sta¢ wykonane réwniez przez specjalnie powotang komisje
lekarskg. Koszt takich badan ponosi ubezpieczyciel.
Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej,
w przypadku gdy dziecko miato ukonczony 1 rok zycia i nie
ukonczyto 25 roku zycia w dniu wypadku powodujgcego
powstanie trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka.
taczna kwota $wiadczenia wyptaconego z tytutu jednego
wypadku nie moze przekroczy¢ 100% sumy ubezpiecze-
nia wskazanej we wnioskoplisie albo w aneksie do wnio-
skopolisy. W przypadku gdy procent ustalonego trwatego
uszczerbku na zdrowiu przekracza 100%, ubezpieczyciel
wyptaca $wiadczenie w wysokosci 100% sumy ubezpie-
czenia wskazanej we wnioskoplisie albo w aneksie do
wnioskopolisy.
Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej w za-
kresie trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka w wyniku
wypadku, wyptaci $wiadczenie jedli z medycznego punktu
widzenia istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy wypad-
kiem a trwatym uszczerbkiem na zdrowiu dziecka — na
podstawie dostarczonych dowodéw oraz wynikéw badan
lekarskich.
Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.
Stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka ustalany
jest po zakonczeniu leczenia i ewentualnej rehabilitacji,
nie poézniej jednak niz po uptywie 36 miesigecy od dnia wy-
padku. Pézniejsza zmiana stopnia trwatego uszczerbku na
zdrowiu (polepszenie lub pogorszenie) nie daje podstawy
do zmiany wysoko$ci $wiadczenia. Swiadczenie z tytu-
tu trwatego uszczerbku na zdrowiu dziecka w wyniku wy-
padku moze by¢ wyptacone po ustaleniu stopnia trwatego
uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego.

12. Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-

ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Smieré Noworodka
§ 46

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci noworodka.

. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci nowo-

rodka rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczac od dnia
wskazanego we wnioskopolisie albo w aneksie do wnio-
skopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wcze-
Sniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki
w terminie wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust.
od 3 do 5.

. W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany

pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od
ust. 6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczenio-
we smier¢ noworodka, odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela
z tytutu smier¢ noworodka, w ramach tego pakietu dodat-
kowego, rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczac od
dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czgtek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki, z zastrzezeniem
ust. 4, 5.

. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci nowo-

rodka w okresie 6 miesiecy, o ktéorym mowa w ust. 2, 3
polega na wyptacie swiadczenia, o ktorym mowa w ust. 6,
jezeli Smier¢ noworodka nastgpita w wyniku wypadku.

. W przypadku $mierci noworodka do okresu 6 miesiecy,

o ktérym mowa w ust. 2, 3 zalicza sie okres optacania
sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.

. Z tytutu $mierci noworodka ubezpieczyciel wyptaca osobie

uprawnionej kwote swiadczenia wskazang we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy.

. Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia ubezpie-

czyciela jest ubezpieczony.

. Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-

ptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Urodzenie sie Dziecka
§ 47

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
urodzenia sie dziecka.

. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu urodzenia sie

dziecka rozpoczyna sie po uptywie 10 miesiecy liczac od
dnia wskazanego we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki terminie wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem
ust. od 3 do 5, 8.

. W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany

pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktorym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe uro-
dzenia sie dziecka, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela
z tytutu urodzenia sie dziecka w ramach tego pakietu do-
datkowego, rozpoczyna sie po uptywie 10 miesiecy liczgc
od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czgtek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty skiadki, z zastrzezeniem
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ust. 4,51 8.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu urodzenia sie
dziecka w okresie 10 miesigcy, o ktérym mowa w ust. 2, 3
polega na wyptacie swiadczenia, o ktérym mowa w ust. 6,
wytgcznie w przypadku urodzenia sie dziecka z wadg wro-
dzona.

W przypadku urodzenia sie dziecka do okresu 10 miesie-
cy, o ktérym mowa w ust. 2, 3 zalicza si¢ okres optacania
sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.

Z tytutu urodzenia sie dziecka ubezpieczyciel wyptaca oso-
bie uprawnionej kwote swiadczenia wskazang w wniosko-
polise albo w aneksie do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej z ty-
tutu umowy ubezpieczenia wyptaci Swiadczenie, jesli uro-
dzenie sie zywego dziecka albo przysposobienie dziecka
nastgpity w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczy-
ciela z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego.

Za date zajscia zdarzenia w przypadku urodzenia sig zy-
wego dziecka ubezpieczonemu uwaza sie¢ date urodzenia
sie dziecka potwierdzong aktem urodzenia. W przypadku
przysposobienia dziecka przez ubezpieczonego za date
zajScia zdarzenia uwaza sie date uprawomocnienia sie
postanowienia orzekajgcego o przysposobieniu dziecka
przez ubezpieczonego.

W przypadku o ktérym mowa w ust. 4, odpowiedzialno$¢
ubezpieczyciela dotyczy jednej wady wrodzonej, wymie-
nionej w katalogu wad wrodzonych, stanowigcym zatgcz-
nik nr 1 do OWU i stwierdzonej w okresie trwania odpo-
wiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ryzyka
ubezpieczeniowego.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Urodzenie sie Dziecka z Wadg Wrodzona
§ 48

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
urodzenia sig dziecka z wadg wrodzona.

Ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialnos¢ za urodzenie sie
dziecka z wadg wrodzong wymieniong w katalogu wad
wrodzonych, stanowigcym zatgcznik nr 1 do OWU.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu urodzenia sie
dziecka z wadg wrodzong rozpoczyna sie w dniu wskaza-
nym we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. 7.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela dotyczy jednej wady
wrodzone;.

Z tytutu urodzenia sie dziecka z wadg wrodzong ubezpie-
czyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote s$wiadczenia
wskazang we wnioskopolisie albo w aneksie do wniosko-
polisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej
z tytulu umowy ubezpieczenia wyptaci Swiadczenie, je-
$li urodzenie sie zywego dziecka z wadg wrodzong oraz
stwierdzenie wady wrodzonej nastgpity w okresie trwania
odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu z tytutu niniej-
szego ryzyka ubezpieczeniowego.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
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ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczyé dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Urodzenie si¢ Wnuka
§49

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
urodzenia sie wnuka.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu urodzenia sie
wnuka rozpoczyna sie po uptywie 10 miesiecy liczac od
dnia wskazanego we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
skfadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzeze-
niem ust. od 3 do 5, 8.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
urodzenia sie¢ wnuka, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela
z tytutu urodzenia sie wnuka, w ramach tego pakietu do-
datkowego rozpoczyna sie po uptywie 10 miesiecy liczgc
od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki, z zastrzezeniem
ust. 4,51 8.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu urodzenia sie
wnuka w okresie 10 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3
polega na wyptacie swiadczenia, o ktérym mowa w ust. 6,
wyftgcznie w przypadku urodzenia sie wnuka z wadg wro-
dzong, z zastrzezeniem ust. 10.

W przypadku urodzenia si¢ wnuka do okresu 10 miesie-
cy, o ktérym mowa w ust. 2, 3 zalicza sie okres optacania
sktadek zgodnie z § 7 ust. 5, 6.

Z tytutu urodzenia sie wnuka ubezpieczyciel wyptaca oso-
bie uprawnionej kwote $wiadczenia wskazang we wnio-
skopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania swiadczenia ubezpie-
czyciela jest ubezpieczony.

Ubezpieczyciel udzielajgc ochrony ubezpieczeniowej z ty-
tutu umowy ubezpieczenia wyptaci swiadczenie, jedli uro-
dzenie sie zywego wnuka albo przysposobienie wnuka
nastgpity w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczy-
ciela z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego.

Za date zajscia zdarzenia w przypadku urodzenia sie zy-
wego wnuka ubezpieczonemu uwaza sie date urodzenia
sie wnuka potwierdzong aktem urodzenia. W przypadku
przysposobienia wnuka przez dziecko ubezpieczonego za
date zajscia zdarzenia uwaza sie date uprawomocnienia
sie postanowienia orzekajgcego o przysposobieniu wnuka
przez dziecko ubezpieczonego.

W przypadku o ktérym mowa w ust. 4, odpowiedzialno$¢
ubezpieczyciela dotyczy jednej wady wrodzonej, wymie-
nionej w katalogu wad wrodzonych, stanowigcym zatgcz-
nik nr 1 do OWU i stwierdzonej w okresie trwania odpo-
wiedzialnosci ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ryzyka
ubezpieczeniowego.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o =zaj$ciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczyé dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Dzienne Swiadczenie Szpitalne Dziecka
§ 50

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie:



10.

1.

1) pobytu dziecka w szpitalu w wyniku wypadku lub cho-
roby,

pobytu dziecka w szpitalu w wyniku wypadku w szkole,
pobytu dziecka w szpitalu na OIOM w wyniku wypadku
lub choroby.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu dziecka
w szpitalu lub pobytu dziecka w szpitalu na OIOM, ktérych
przyczyng jest choroba rozpoczyna sie po uptywie 3 mie-
siecy, liczagc od dnia wskazanego we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego
po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3,
z zastrzezeniem ust. od 3 do 6, 9.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktorym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
dzienne Swiadczenie szpitalne dziecka, odpowiedzialnos¢
ubezpieczyciela z tytutu pobytu dziecka w szpitalu lub po-
bytu dziecka w szpitalu na OIOM, ktérych przyczyng jest
choroba, w ramach tego pakietu dodatkowego rozpoczy-
na sie po uptywie 3 miesiecy liczgc od dnia wskazanego
w aneksie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po
dniu wptaty sktadki, z zastrzezeniem ust. od 4 do 6, 9.
Odpowiedzialnos$¢ ubezpieczyciela z tytutu pobytu dziecka
w szpitalu, ktérego przyczyng jest wypadek lub wypadek
w szkole lub pobytu dziecka w szpitalu na OIOM, ktdérego
przyczyng jest wypadek rozpoczyna sie w dniu wskaza-
nym we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3.

Jezeli przyczyng pobytu dziecka w szpitalu jest choroba
ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje pobytu rozpocze-
tego w okresie pierwszych 3 miesiecy liczac od dnia po-
czatku okresu ubezpieczenia i kohczgcego sie po tym
okresie.

W przypadku pobytu dziecka w szpitalu lub pobytu dziec-
ka w szpitalu na OIOM, ktorych przyczyng jest choroba, do
okresu 3 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3 zalicza sie
okres optacania sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.

W przypadku, gdy pobyt w szpitalu rozpoczat sie przed
dniem poczatku okresu ubezpieczenia i zakonczyt sie po
ww. dacie, dzienne $wiadczenie szpitalne przystuguje wy-
tacznie za kazdy dzien pobytu dziecka w szpitalu przypa-
dajgcy po dacie poczatku okresu ubezpieczenia, a jezeli
przyczyng pobytu dziecka w szpitalu jest choroba — takze
pod warunkiem, ze pobyt w szpitalu w okresie ubezpiecze-
nia trwat dtuzej niz 5 dni.

W przypadku, gdy pobyt dziecka w szpitalu rozpoczat
sie w okresie ubezpieczenia i zakonczyt sie po tym okre-
sie, dzienne $wiadczenia szpitalne przystuguje wytgcznie
za kazdy dzien pobytu dziecka w szpitalu przypadajgcy
w okresie trwania odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela z ty-
tutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego, a jezeli przy-
czyna pobytu dziecka w szpitalu jest choroba — takze pod
warunkiem, ze pobyt w szpitalu w okresie ubezpieczenia
trwat dtuzej niz 5 dni.

Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej,
w przypadku gdy w dniu przyjecia dziecka do szpitala lub
przyjecia dziecka do szpitala na OIOM majgcego miejsce
w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela z ty-
tutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego dziecko miato
ukonczony 4 rok zycia i nie ukonczyto 25 roku zycia.
Swiadczenie szpitalne za pobyt dziecka w szpitalu spo-
wodowany chorobg przystuguje za kazdy dzien pobytu
w szpitalu, pod warunkiem ze pobyt w szpitalu trwat dtuzej
niz 5 dni.

Swiadczenie szpitalne z tytutu pobytu dziecka w szpitalu
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w wyniku wypadku w szkole przystuguje za kazdy dzien
pobytu w szpitalu w okresie pierwszych 14 dni, pod warun-
kiem ze:
1) pobyt w szpitalu rozpoczat sie nie pdzniej niz 14 dni po
dniu wystgpienia wypadku w szkole, oraz
2) pobyt jest pierwszym pobytem w szpitalu spowodowa-
nym danym wypadkiem w szkole.
Za kazdy dzien poczgwszy od pierwszego dnia do 14 dnia
pobytu dziecka w szpitalu spowodowanego wypadkiem,
przystuguje kwota dziennego Swiadczenia wskazana we
wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy, z zastrze-
zeniem ust. 13.
Za kazdy dzien poczawszy od 15 dnia pobytu dziecka
w szpitalu spowodowanego wypadkiem, przystuguje kwota
dziennego Swiadczenia wskazana we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy.
Za kazdy dzien poczgwszy od pierwszego dnia do 14 dnia
pobytu dziecka w szpitalu spowodowanego choroba, przy-
stuguje kwota dziennego $wiadczenia wskazana we wnio-
skopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy, z zastrzeze-
niem ust. 15.
Za kazdy dzien poczawszy od 15 dnia pobytu dziecka
w szpitalu spowodowanego chorobg, przystuguje kwota
dziennego $wiadczenia wskazana we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy.
Za kazdy dzien poczawszy od pierwszego dnia do 14 dnia
pobytu dziecka w szpitalu spowodowanego wypadkiem
w szkole, przystuguje kwota dziennego $wiadczenia wska-
zana we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy.

. Swiadczenie szpitalne za pobyt dziecka na OIOM, ktérego

przyczyng jest choroba lub wypadek wyptacane jest w po-
staci jednorazowej kwoty wskazanej w we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

W przypadku pobytu w szpitalu na terytorium: krajéw Unii
Europejskiej, Australii, Republiki Islandii, Japonii, Kanady,
Ksigstwa Monako, Norwegii, Nowej Zelandii, Szwajcarii,
Stanoéw Zjednoczonych Ameryki, Watykanu, San Marino,
Korei Potudniowej, Wielkiej Brytanii, ubezpieczyciel moze
zwréci¢ sie do osoby uprawnionej o dostarczenie doku-
mentow przettumaczonych na jezyk polski przez ttumacza

przysiegtego.

Operacje Dziecka
§ 51

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
operacji dziecka w wyniku choroby, z zastrzezeniem ust. 2.
Ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialno$¢ za operacje wy-
mienione w katalogu operacji dziecka, stanowigcym za-
tacznik nr 6 do OWU.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu operacji dziec-
ka, ktorej przyczyng jest choroba rozpoczyna sie po upty-
wie 6 miesiecy liczac od dnia wskazanego we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust.
3, z zastrzezeniem ust. od 4 do 6, 12.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe ope-
racji dziecka, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu
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operacji dziecka w ramach tego pakietu dodatkowego, roz-
poczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczac od dnia wskaza-
nego w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki, z zastrzezeniem ust. 5, 6i 12.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu operacji dziec-
ka ktérej przyczyng jest choroba, w okresie 6 miesiecy,
o ktérym mowa w ust. 3, 4 polega na wyptacie 5% kwoty
Swiadczenia, wskazanej we wnioskopolisie albo w aneksie
do wnioskopolisy z tytutu operacji dziecka.
W przypadku operacji dziecka do okresu 6 miesiecy, o kt6-
rym mowa w ust. 3, 4 zalicza sie okres optacania sktadek
zgodnie z § 7 ust. 5.
Odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela w ciggu roku poliso-
wego objete sg maksymalnie 3 operacje przeprowadzone
u dziecka.
W przypadku gdy ubezpieczony bezposrednio przed za-
warciem umowy ubezpieczenia, byly objety ochrona:
1) z tytutu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo
2) z tytulu umowy indywidulanego kontynuowania ubez-
pieczenia na zycie, albo
3) z tytutu umowy indywidualnego ubezpieczenia na zy-
cie, albo
4) w zakresie danego wariantu ubezpieczenia lub w za-
kresie danego pakietu dodatkowego z tytuly umowy
ubezpieczenia,
tym w zakresie niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego
i wystgpit z umowy ubezpieczenia albo rozwigzat jg, albo
zmienit wariant ubezpieczenia lub zrezygnowat z danego
pakietu dodatkowego w dzien poprzedzajgcy poczatek
okresu ubezpieczenia, ubezpieczyciel ponosi odpowie-
dzialno$¢ za operacje dziecka w wyniku choroby stwier-
dzonej przez lekarza lub wypadku zaistniatego w okresie
obowigzywania:
5) poprzedniej okreslonej powyzej umowy ubezpieczenia
na zycie, albo
6) poprzedniego danego wariantu ubezpieczenia lub
w zakresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umo-
wy ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 9.
W przypadku, o ktérym mowa w ust. 8 jezeli umowa ubez-
pieczenia zawarta byta z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A.
ubezpieczycielem $wiadczenie moze by¢ wyptacone, pod
warunkiem doreczenia ubezpieczycielowi dokumentéw po-
twierdzajacych:
1) obejmowanie ubezpieczonego ochrong ubezpieczenio-
wa w ramach umowy ubezpieczenia na zycie, o ktérej
mowa w ust. 8 zawartej z innym niz TUnZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem i przewidujgcej w swym zakre-
sie operacje dziecka,
date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubez-
pieczenia na zycie, o ktorej mowa w ust. 8 zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w dzieh poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpiecze-
nia.
Po dwdch latach od daty poczatku okresu ubezpieczenia,
gdy w ramach niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego nie
nastgpita wyptata swiadczenia, ochrong ubezpieczeniowg
zostajg dodatkowo objete operacje dziecka spowodowa-
ne chorobami stwierdzonymi przez lekarza przed dniem
poczatku okresu ubezpieczenia lub skutkami wypadkéw
zaistniatych przed tym dniem, z wytgczeniem wad wrodzo-
nych i schorzen bedacych ich skutkiem, z zastrzezeniem
ust. 11.
Z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego do okresu
2 lat, o ktérym mowa w ust. 10, zalicza sie réwniez okres
optacania sktadek z tytutu uméw grupowego ubezpiecze-
nia na zycie albo uméw indywidulanego kontynuowania
grupowego ubezpieczenia na zycie, albo w ramach dane-
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go wariantu ubezpieczenia lub w ramach danego pakietu
dodatkowego z tytuty umowy ubezpieczenia zawartych
z TUnZ ,\WARTA” S.A, przewidujgcej w swym zakresie ry-
zyko operacji dziecka, pod warunkiem ze ubezpieczony
bezposrednio przed zawarciem umowy ubezpieczenia, byt
objety ochrong ubezpieczeniowg w ramach ww. umow.
Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej, w przy-
padku gdy dziecko miato ukonczony 1 rok zycia i nie ukon-
czyto 25 roku zycia w dniu wykonania operaciji.

Z tytutu operacji ubezpieczonego ubezpieczyciel wyptaca
osobie uprawnionej $wiadczenie na podstawie katalogu
operacji zgodnie z podanym poziomem trudnosci wykona-
nia operacji w skali od 1 (operacje najlzejsze) do 5 (opera-
cje najciezsze).

Za operacje wymienione w katalogu operacji ubezpieczy-
ciel wyptaca swiadczenie w wysokosci:

1) 5% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z pozio-
mu 1),

10% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z po-
ziomu 2),

30% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z po-
ziomu 3),

50% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z po-
ziomu 4),

100% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopoli-
sie albo w aneksie do wnioskopolisy (za operacje z po-
ziomu 5).

Jezeli w trakcie jednej operacji zostat wykonany wiecej niz
jeden zabieg spetniajgcy definicje operacji, ubezpieczyciel
wyptaci jedno Swiadczenie, w wysokosci odpowiadajgcej
najciezszej operacji.

W przypadku gdy kolejna operacja miata miejsce w okre-
sie krotszym niz 60 dni od operacji, z tytutu ktérej ubez-
pieczyciel wyptacit Swiadczenie, ubezpieczyciel nie ponosi
odpowiedzialnosci z tytutu wystgpienia tej kolejnej opera-
cji, a ubezpieczonemu przystuguje tylko jedno $wiadczenie
z tytutu operacji, z zastrzezeniem ust. 17.

Jezeli w okresie wskazanym w ust. 16 zostanie wykonana
wiecej niz jedna operacja, ubezpieczyciel wyptaci $wiad-
czenie tylko za jedng operacje, w wysokosci odpowiadaja-
cej najciezszej operaciji.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

2)

5)

Powiktania Operacji Dziecka
§ 52

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
powiktan operacji dziecka w wyniku wypadku lub choroby,
z zastrzezeniem ust. 2.

Ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialno$s¢ za powikiania
operacji wymienione w katalogu powiktan operacji dziecka,
stanowigcym zatgcznik nr 7 do OWU.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu powiktan ope-
racji dziecka, ktérej przyczyng jest choroba rozpoczyna
sie po uptywie 6 miesiecy liczac od dnia wskazanego we
whnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czgtek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wska-
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zanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 4 do 6, 8.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe po-
wiktan operacji dziecka, odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela
z tytutu powikfan operacji dziecka w ramach tego pakietu
dodatkowego, rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczgc
od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czgtek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty skiadki, z zastrzezeniem
ust. 5, 6, 8.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu powiktan ope-
racji dziecka, ktorej przyczyng jest choroba, w okresie 6
miesiecy, o ktérym mowa w ust. 3, 4 polega na wyptacie
15% kwoty $Swiadczenia, wskazanej we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy z tytutu powiktah operacji
dziecka.

W przypadku powiktan operacji dziecka do okresu 6 mie-
siecy, o ktérym mowa w ust. 3, 4 zalicza sie okres optaca-
nia sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.

Z tytutu powiktan operacji dziecka ubezpieczyciel wyptaca
osobie uprawnionej $wiadczenie na podstawie katalogu
powiktan operacji dziecka z podanym poziomem powikian,
w skali od 1 (powiktania najlzejsze) do 4 (powiktania naj-
ciezsze).

Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej, w przy-
padku gdy dziecko miato ukonczony 1 rok zycia i nie ukon-
czyto 25 roku zycia w dniu wystgpienia powiktan operacji.
Za powikfania operacji wymienione w katalogu powiktan
operacji dziecka ubezpieczyciel wyptaca swiadczenie
W wysokosci:

1) 15% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopo-
lisie albo w aneksie do wnioskopolisy (za powiktania
operacji z poziomu 1),

30% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopo-
lisie albo w aneksie do wnioskopolisy (za powiktania
operacji z poziomu 2),

50% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopo-
lisie albo w aneksie do wnioskopolisy (za powiktania
operacji z poziomu 3),

100% sumy ubezpieczenia wskazanej we wnioskopo-
lisie albo w aneksie do wnioskopolisy (za powiktania
operacji z poziomu 4).

Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu powi-
ktan operacji nie wymienionych w katalogu powiktan ope-
racji dziecka.

Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnos$ci z tytutu powi-
ktan operacji, wystepujacych po 3 miesigcach po wykona-
nej operacji

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o =zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktdérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢é dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

2)

3)

4)

Leczenia Specjalistycznego Dziecka
§ 53

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
zastosowania u dziecka leczenia specjalistycznego na
skutek choroby lub wypadku.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej z tytutu leczenia specja-
listycznego dziecka okreslony jest w katalogu metod lecze-
nia specjalistycznego dziecka stanowigcym zatgcznik nr 4
do OWU.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu leczenia spe-
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cjalistycznego dziecka na skutek choroby, rozpoczyna
sie po uptywie 6 miesiecy liczgc od dnia wskazanego we
wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wska-
zanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 4 do 7, 13.
W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktorym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe le-
czenia specjalistycznego dziecka, odpowiedzialnos¢ ubez-
pieczyciela z tytutu leczenia specjalistycznego dziecka
w ramach tego pakietu dodatkowego, rozpoczyna sie po
uptywie 6 miesiecy liczgc od dnia wskazanego w aneksie
do wnioskopolisy jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie
wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
sktadki, z zastrzezeniem ust. 5, 7 i 13.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu leczenia spe-
cjalistycznego dziecka okreslonego w pkt 6) katalogu
metod leczenia specjalistycznego dziecka powstatego
w wyniku wypadku, rozpoczyna sie od dnia wskazanego
we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako
poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3.
Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje leczenia spe-
cjalistycznego dziecka na skutek choroby, stosowanego
w okresie 6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 3, 4, a ponad-
to nie obejmuje leczenia specjalistycznego rozpoczetego
w tym okresie.
W przypadku leczenia specjalistycznego dziecka do okre-
su 6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 3, 4 zalicza sie okres
optacania sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.
W okresie obowigzywania umowy ubezpieczenia moze
by¢ wyptacone tylko jedno $wiadczenie z tytutu tej samej
metody leczenia specjalistycznego zastosowanej u dziec-
ka. Odpowiedzialno$¢ dotyczy wylgcznie tych metod le-
czenia specjalistycznego, ktére nie sg w zwigzku przyczy-
nowym z poprzednio zastosowanymi metodami leczenia
specjalistycznego, powodujgcymi wyptate swiadczenia, ani
nie wystgpity w rezultacie dziatania tego samego patogen-
nego czynnika.
W przypadku radioterapii i chemioterapii ubezpieczyciel
wyptaca wytgcznie jedno $wiadczenie w czasie trwania
umowy ubezpieczenia w zakresie niniejszego ryzyka ubez-
pieczeniowego.
W przypadku zastosowania ablacji ubezpieczyciel wypta-
ca wytgcznie jedno $wiadczenie w czasie trwania umowy
ubezpieczenia w zakresie niniejszego ryzyka, niezaleznie
od zastosowanej metody leczenia, tj. uzycia pradu o cze-
stotliwosci radiowej, lub niskiej temperatury.
W przypadku gdy ubezpieczony bezposrednio przed za-
warciem umowy ubezpieczenia, byly objety ochrona:
1) z tytulu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo
2) z tytulu umowy indywidulanego kontynuowania ubez-
pieczenia na zycie, albo
3) z tytutu umowy indywidualnego ubezpieczenia na zy-
cie, albo
4) w zakresie danego wariantu ubezpieczenia lub w za-
kresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umowy
ubezpieczenia,
w tym w zakresie niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego
i wystgpit z umowy ubezpieczenia albo rozwigzat jg albo
zmienit wariant ubezpieczenia lub zrezygnowat z dane-
go pakietu dodatkowego z tytutu umowy ubezpieczenia,
w dzien poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpieczenia,
ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialnos¢ za leczenie spe-
cjalistyczne dziecka w wyniku choroby stwierdzonej przez
lekarza lub wypadku zaistniatego w okresie obowigzywa-
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nia poprzedniej:

5) okreslonej powyzej umowy ubezpieczenia na zycie,
albo

poprzedniego danego wariantu ubezpieczenia lub
w zakresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umo-
wy ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 12.

W przypadku, o ktérym mowa w ust. 11 jezeli umowa
ubezpieczenia zawarta byta z innym niz TUnZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem swiadczenie moze by¢ wyptacone,
pod warunkiem doreczenia ubezpieczycielowi dokumen-
téw potwierdzajgcych:

1) obejmowanie ubezpieczonego ochrong ubezpieczenio-
wg w ramach umowy ubezpieczenia na zycie, o ktorej
mowa w ust. 11 zawartej z innym niz TUnZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem i przewidujgcej w swym zakre-
sie leczenie specjalistyczne dziecka,

date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubez-
pieczenia na zycie, o ktérej mowa w ust. 11 zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w dzien poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpiecze-
nia.

Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej, w przy-
padku gdy dziecko miato ukonczony 1 rok zycia i nie ukon-
czyto 25 roku zycia w dniu zastosowania jednej z metod
leczenia specjalistycznego.

Z tytutu leczenia specjalistycznego dziecka, ubezpieczyciel
wyptaca osobie uprawnionej kwote swiadczenie w wysoko-
Sci odpowiadajgcej procentowi sumy ubezpieczenia wska-
zanej we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolsy.
Wysokos¢ wskaznika procentowego sumy ubezpieczenia
dla kazdego z rodzajow leczenia specjalistycznego okre-
Slona jest w katalogu metod leczenia specjalistycznego
dziecka.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

6)

Wystgpienie u Dziecka Powaznego Zachorowania
§ 54

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
powaznego zachorowania dziecka ubezpieczonego.
Zakresu ochrony ubezpieczeniowej z tytutu wystgpienia
u dziecka ubezpieczonego powaznego zachorowania
okreslony jest w katalogu powaznych zachorowan dziecka
stanowigcym zatgcznik nr 9 do OWU.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia
u dziecka ubezpieczonego powaznego zachorowania roz-
poczyna sie po uptywie 6 miesiecy, liczgc od dnia wskaza-
nego we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 4 do 6,
10.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe wy-
stgpienia u dziecka powaznego zachorowania, odpowie-
dzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia u dziecka
powaznego zachorowania w ramach tego pakietu dodatko-
wego, rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczac od dnia
wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek
okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia
nastepnego po dniu wptaty sktadki, z zastrzezeniem ust. 5,
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6, 10.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia
u dziecka powaznego zachorowania okreslonego w pkt
17)-19) katalogu powaznych zachorowan dziecka, powsta-
tego w wyniku wypadku, rozpoczyna sie¢ w dniu wskaza-
nym we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie
wskazanym w § 4 ust. 3.
W przypadku powaznego zachorowania do okresu 6 mie-
siecy, o ktérym mowa w ust. 3, 4 zalicza sie okres optaca-
nia sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia
u dziecka powaznego zachorowania nie dotyczy tych po-
waznych zachorowan, ktére byly zdiagnozowane lub le-
czone u dziecka w okresie 3 lat przed zawarciem umowy
ubezpieczenia, a w przypadku rozszerzenia zakresu ubez-
pieczenia o dany pakiet dodatkowy — w okresie 3 lat przed
rozszerzeniem zakresu ubezpieczenia..
W przypadku gdy ubezpieczony bezposrednio przed za-
warciem umowy ubezpieczenia, byty objety ochrona:
1) z tytutu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie,
albo
z tytutu umowy indywidulanego kontynuowania ubez-
pieczenia na zycie, albo
z tytutu umowy indywidualnego ubezpieczenia na zy-
cie, albo
w zakresie danego wariantu ubezpieczenia lub w za-
kresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umowy
ubezpieczenia na zycie,
w tym w zakresie niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego
(danego rodzaju powaznego zachorowania wymienio-
nego w katalogu powaznych zachorowan dziecka) i wy-
stapit z tej umowy ubezpieczenia albo jg rozwigzat, albo
zmienit wariant ubezpieczenia lub zrezygnowat z danego
pakietu dodatkowego w dzien poprzedzajgcy poczatek
okresu ubezpieczenia, ubezpieczyciel ponosi odpowie-
dzialno$¢ za powazne zachorowanie dziecka w wyniku cho-
roby stwierdzonej przez lekarza lub wypadku zaistniatego
w okresie obowigzywania:
5) poprzedniej okreslonej powyzej umowy ubezpieczenia
na zycie, albo
6) poprzedniego danego wariantu ubezpieczenia lub
w zakresie danego pakietu dodatkowego z tytuty umo-
wy ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 9.
W przypadku, o ktérym mowa w ust. 8, jezeli umowa ubez-
pieczenia zawarta byta z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A.
ubezpieczycielem $wiadczenie moze by¢ wyptacone, pod
warunkiem doreczenia ubezpieczycielowi dokumentéw po-
twierdzajgcych:
1) obejmowanie ubezpieczonego ochrong ubezpieczenio-
wag w ramach umowy ubezpieczenia na zycie, o ktorej
mowa w ust. 8 zawartej z innym niz TUnZ ,WARTA”
S.A. ubezpieczycielem i przewidujgcej w swym zakre-
sie powazne zachorowanie dziecka, w tym takze dany
rodzaj powaznego zachorowania,
date wystgpienia badz rozwigzania umowy ubez-
pieczenia na zycie, o ktorej mowa w ust. 8 zawartej
z innym niz TUnZ ,WARTA” S.A. ubezpieczycielem,
w dzieh poprzedzajgcy poczatek okresu ubezpiecze-
nia.
Ubezpieczyciel udziela ochrony, w przypadku gdy dziecko
miato ukonczony 1 rok zycia i nie ukonczyto 20 w dniu wy-
stgpienia u dziecka powaznego zachorowania w okresie
trwania odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela z tytutu niniej-
szego ryzyka ubezpieczeniowego.
Z tytutu wystgpienia u ubezpieczonego powaznego zacho-
rowania ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote
Swiadczenia okreslong we wnioskopolisie albo w aneksie
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do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

W przypadku wystgpienia u dziecka, w trakcie trwania
umowy ubezpieczenia, co najmniej dwdch powaznych za-
chorowan tego samego rodzaju, ubezpieczyciel wyptaci
tylko jedno $wiadczenie z tytutu wystgpienia pierwszego
z nich.

W przypadku wystgpienia u dziecka, w trakcie trwania
umowy ubezpieczenia, co najmniej dwdch powaznych za-
chorowan nalezacych do réznych rodzajéw, ubezpieczy-
ciel nie ponosi odpowiedzialnosci za te powazne zacho-
rowania, ktére pozostajg w zwigzku przyczynowym lub sg
spowodowane tym samym czynnikiem patogennym, co
powazne zachorowanie za ktore ubezpieczyciel wyptacit
Swiadczenie.

W przypadku wystgpienia u dziecka co najmniej dwoch no-
wotwordéw ztosliwych o réznej budowie histopatologicznej i
lokalizacji ubezpieczyciel wyptaci tylko jedno $wiadczenie
z tytutu wystgpienia powaznego zachorowania.
Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest doftgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate Swiadczenia z tytutu
wystgpienia powaznego zachorowania ubezpieczyciel ma
prawo skierowa¢ ubezpieczonego na dodatkowe badania
lekarskie, rowniez przed specjalnie powotang komisjg le-
karska, celem potwierdzenia zasadnosci wyptaty $wiad-
czenia.

Rekonwalescencja Dziecka
§ 55

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie re-
konwalescencji dziecka w wyniku pobytu w szpitalu dziec-
ka spowodowanego chorobg lub wypadkiem.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu rekonwale-
scencji dziecka, ktorej przyczyng jest pobyt w szpitalu
dziecka spowodowany chorobg, rozpoczyna sie po upty-
wie 3 miesiecy, liczgc od dnia wskazanego we wniosko-
polisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek
okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia
nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym
w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. od 3do 5, 7.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktérym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe re-
konwalescencji dziecka, odpowiedzialnos¢ ubezpieczy-
ciela z tytutu rekonwalescencji dziecka w ramach tego pa-
kietu dodatkowego, rozpoczyna sie po uptywie 3 miesiecy
liczac od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki, z zastrze-
zeniemust. 4,5, 7.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu rekonwale-
scencji dziecka, ktorej przyczyng jest pobyt w szpitalu
dziecka spowodowany wypadkiem, rozpoczyna sie w dniu
wskazanym we wnioskopolisie albo w aneksie do wnio-
skopolisy jako poczgtek okresu ubezpieczenia, nie wcze-
$niej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki
w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu rekonwale-
scencji dziecka nie obejmuje pobytu w szpitalu dziecka
w wyniku choroby rozpoczetego w okresie pierwszych 3
miesiecy liczac od dnia poczatku okresu ubezpieczenia
i konczgcego sie po tym okresie.

10.
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Odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela w ciggu roku poliso-
wego objete sg maksymalnie 3 swiadczenia z tytutu rekon-
walescencji dziecka ubezpieczonego.

Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej, w przy-
padku gdy dziecko miato ukonczony 1 rok zycia i nie ukon-
czyto 25 roku zycia w dniu przyjecia dziecka do szpitala
majgcego miejsce w okresie trwania odpowiedzialnosci
ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczenio-
wego.

Z tytutu rekonwalescencji dziecka, ubezpieczyciel wyptaca
osobie uprawnionej kwote $wiadczenia okreslong we wnio-
skopolise albo w aneksie do wnioskopolisy.

Swiadczenie z tytutu rekonwalescencji dziecka wyptacane
jest w postaci jednorazowej kwoty.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczyé dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

W przypadku pobytu w szpitalu na terytorium: krajéw Unii
Europejskiej, Australii, Republiki Islandii, Japonii, Kanady,
Ksiestwa Monako, Norwegii, Nowej Zelandii, Szwaijcarii,
Stanoéw Zjednoczonych Ameryki, Watykanu, San Marino,
Korei Potudniowej, Wielkiej Brytanii, ubezpieczyciel moze
zwroci¢ sie do osoby uprawnionej o dostarczenie doku-
mentow przettumaczonych na jezyk polski przez ttumacza

przysiegtego.

Ubezpieczenie Lekowe Zwigzane
z Pobytem Dziecka w Szpitalu
§ 56

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
ubezpieczenia lekowego zwigzanego z pobytem dziec-
ka w szpitalu w wyniku wypadku, albo pobytem dziecka
w szpitalu na OIOM w wyniku wypadku, lub pobytem
dziecka w szpitalu w wyniku wypadku w szkole.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu ubezpieczenia
lekowego zwigzanego z pobytem dziecka w szpitalu, roz-
poczyna sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po
dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

W kazdym okresie ubezpieczenia, trwajgcym miedzy rocz-
nicami polisy, ubezpieczyciel przyznaje osobie uprawnio-
nej prawo do zakupu produktdéw w aptece maksymalnie
w zwigzku z trzema rozpoczetymi w tym okresie pobytami
dziecka w szpitalu, o ktérych mowa w ust. 1.

Wyptata swiadczenia z tytutu niniejszego ryzyka ubezpie-
czeniowego jest mozliwa wytgcznie w przypadku wyptaty
$wiadczenia z tytutu Dziennego Swiadczenia Szpitalnego
Dziecka, bedgcego w zakresie danego pakietu dodatkowe-
go.

Jezeli w zwigzku z jednym zdarzeniem ubezpieczenio-
wym, dziecko przebywa w szpitalu oraz na OIOM, ubez-
pieczyciel przyznaje jedno swiadczenie z tytutu niniejszego
ryzyka ubezpieczeniowego.

Z tytutu ubezpieczenia lekowego zwigzanego z pobytem
dziecka w szpitalu, o ktérym mowa w ust. 1, ubezpieczy-
ciel wyptaca osobie uprawnionej kwote Swiadczenia okre-
Slong we wnioskopolise albo w aneksie do wnioskopolisy.
Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

W sprawach nieuregulowanych w niniejszymi paragrafie
majg zastosowanie zapisy ryzyka ubezpieczeniowego —
Dzienne Swiadczenie Szpitalne Dziecka.
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Ubezpieczenie Lekowe Zwigzane z Pobytem
Ubezpieczonego w Szpitalu
§ 57

. W ramach umowy ubezpieczenia, ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
ubezpieczenia lekowego, zwigzanego z pobytem ubezpie-
czonego w szpitalu w wyniku wypadku.

W przypadku wyboru przez ubezpieczonego warian-
tu ,Twoje Zycie 55 Plus”, ubezpieczyciel udziela ochrony
ubezpieczeniowej w zakresie w zakresie ubezpieczenia
lekowego zwigzanego z pobytem ubezpieczonego w szpi-
talu w wyniku wypadku, albo pobytem ubezpieczonego
w szpitalu na OIOM w wyniku wypadku, lub pobytem ubez-
pieczonego w szpitalu w wyniku wypadku komunikacyjne-
go.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu ubezpieczenia
lekowego zwigzanego z pobytem ubezpieczonego w szpi-
talu, rozpoczyna sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust.
3.

W kazdym okresie ubezpieczenia, trwajgcym miedzy rocz-
nicami polisy, ubezpieczyciel przyznaje osobie uprawnio-
nej prawo do zakupu produktdéw w aptece maksymalnie
w zwigzku z trzema rozpoczetymi w tym okresie:

1) pobytami w szpitalu ubezpieczonego w wyniku wypad-
ku, objetymi odpowiedzialnoscig na podstawie ryzyka
ubezpieczeniowego — Dzienne Swiadczenie Szpitalne
Ubezpieczonego,

pobytami w szpitalu ubezpieczonego, objetymi odpo-
wiedzialnoscig na podstawie ryzyka ubezpieczeniowe-
go — Dzienne Swiadczenie Szpitalne Ubezpieczonego
,Twoje Zycie 55 Plus”.

Wyptata Swiadczenia z tytutu niniejszego ryzyka ubez-
pieczeniowego zwigzanego z pobytem ubezpieczonego
w szpitalu w wyniku wypadku, o ktérym mowa w ust. 1,
jest mozliwa wytgcznie w przypadku wyptaty Swiadczenia
z tytutu Dziennego Swiadczenia Szpitalnego Ubezpieczo-
nego bedgcego w zakresie danego pakietu dodatkowego.
Wyptata Swiadczenia z tytutu niniejszego ryzyka ubezpie-
czeniowego w przypadku wyboru przez ubezpieczonego
wariantu ,Twoje Zycie 55 Plus, o ktérym mowa w ust. 2,
jest mozliwa wytgcznie w przypadku wyptaty Swiadczenia
z tytutu Dziennego Swiadczenia Szpitalnego Ubezpieczo-
nego ,Twoje Zycie 55 Plus”.

Jezeli w zwigzku z jednym zdarzeniem ubezpieczenio-
wym, ubezpieczony przebywa w szpitalu oraz na OIOM,
ubezpieczyciel przyznaje jedno $wiadczenie z tytutu niniej-
szego ryzyka ubezpieczeniowego.

Z tytutu ubezpieczenia lekowego zwigzanego z pobytem
ubezpieczonego w szpitalu, o ktérym mowa w ust. 1 i 2,
ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote $wiad-
czenia okreslong we wnioskopolise albo w aneksie do
whnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

W sprawach nieuregulowanych w niniejszymi paragra-
fie majg zastosowanie zapisy ryzyka ubezpieczeniowego
— Dzienne Swiadczenie Szpitalne Ubezpieczonego albo
Dzienne Swiadczenie Szpitalne Ubezpieczonego ,Twoje
Zycie 55 Plus”.

Smieré Rodzica oraz Rodzica Matzonka lub Partnera
§ 58

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci rodzica oraz rodzica matzonka lub partnera.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu Smierci rodzi-

10.

ca oraz rodzica matzonka lub partnera rozpoczyna sie po
uptywie 6 miesiecy liczac od dnia wskazanego we wnio-
skopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek
okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia
nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym
w § 4 ust. 3, z zastrzezeniem ust. 3, 4, 7.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktorym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
Smierci rodzica oraz rodzica matzonka lub partnera, odpo-
wiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci rodzica oraz
rodzica matzonka lub partnera w ramach tego pakietu do-
datkowego, rozpoczyna sie po uptywie 3 miesiecy liczgc
od dnia wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czgtek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty skfadki, z zastrzezeniem
ust. 4, 7.

Odpowiedzialnos$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci rodzica
oraz rodzica maizonka lub partnera w okresie 6 miesiecy,
o ktéorym mowa w ust. 2, 3 polega na wyptacie swiadcze-
nia, o ktérym mowa w ust. 8, jezeli Smier¢ rodzica oraz ro-
dzica matzonka lub partnera nastgpita w wyniku wypadku.
W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
Smierci rodzica partnera, rozpoczyna sie po uptywie 6 mie-
siecy liczgc od pierwszego dnia miesigca polisowego na-
stepujgcego po dniu zgtoszenia zmiany, z zastrzezeniem
ust. 6.

Odpowiedzialnos¢ z tytutu $mierci rodzica partnera,
w okresie 6 miesiecy, o ktorym mowa w ust. 5, polega
na wyptacie Swiadczenia, o ktérym mowa w ust. 8, jezeli
$mier¢ rodzica partnera nastgpita w wyniku wypadku.

W przypadku $mierci rodzica oraz rodzica matzonka lub
partnera do okresu 6 miesiecy, o ktérym mowa w ust. 2, 3
zalicza sie okres optacania sktadek zgodnie z § 7 ust. 5.

Z tytutu $mierci rodzica lub rodzica matzonka lub partnera
ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote $wiad-
czenia wskazang we wnioskopolisie albo w aneksie do
whnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate $wiadczenia/zawiadomienia o =zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczyé dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

Smieré Rodzica oraz Rodzica Matzonka lub Partnera
w Wyniku Wypadku
§ 59

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Smierci rodzica oraz rodzica matzonka lub partnera w wy-
niku wypadku.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci rodzi-
ca oraz rodzica matzonka lub partnera w wyniku wypadku
rozpoczyna sie w dniu wskazanym we wnioskopolisie albo
w aneksie do wnioskopolisy jako poczgtek okresu ubez-
pieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po
dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust. 3.

W przypadku zmiany partnera, odpowiedzialno$¢ z tytutu
Smierci rodzica partnera w wyniku wypadku, rozpoczyna
sie pierwszego dnia miesigca polisowego nastepujgcego
po dniu zgtoszenia zmiany.

Z tytutu $mierci rodzica lub rodzica matzonka lub partnera
w wyniku wypadku ubezpieczyciel wyptaca osobie upraw-
nionej kwote $wiadczenia wskazang we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-



pieczony.

. Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

»WARTA PAKIET MEDYCZNY”
§ 60

Uzytym w niniejszym paragrafie okresleniom nadaje sie

znaczenia przyjete w § 1 ust. 2, ponizsze za$ okreslenia

oznaczaja:

1) badania medyczne — procedury medyczne w zakresie
badan: laboratoryjnych, radiologicznych, ultrasonogra-
ficznych, rezonansu magnetycznego, tomografii kom-
puterowej, przeprowadzone na podstawie pisemnego
skierowania lekarza prowadzgcego leczenie,

2) centrum operacyjne — centrum zorganizowane przez
Swiadczeniodawce w celu udzielenia pomocy ubezpie-
czonemu,

3) choroba przewlekta — chorobe o dtugotrwatym prze-
biegu, trwajgcg zwykle miesigcami lub latami, stale
lub okresowo leczona oraz chorobe bedaca przyczyng
hospitalizacji w okresie 12 miesiecy przed zawarciem
umowy ubezpieczenia oraz jej komplikacje,

4) choroba psychiczna - chorobe zakwalifikowang
w Miedzynarodowej Statystycznej Kwalifikacji Choréb
i Problemoéw Zdrowotnych ICD-10 jako zaburzenia psy-
chiczne i zaburzenia zachowania,

5) dziecko — dziecko wtasne ubezpieczonego lub dziecko
przysposobione przez ubezpieczonego, ktére w dniu
zaj$cia zdarzenia ubezpieczeniowego nie ukonczyto 18
roku zycia,

6) hospitalizacja — pobyt w szpitalu w nastepstwie nagte-
go zachorowania lub nieszcze$liwego wypadku, trwa-
jacy nieprzerwanie nie krocej niz 24 godziny, zwigzany
z leczeniem standw, ktorych nie mozna leczy¢ ambula-
toryjnie,

7) lekarz prowadzacy leczenie — lekarza, ktory prowadzi
leczenie ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubez-
pieczonego, dziecka ubezpieczonego na skutek zaist-
nienia zdarzenia ubezpieczeniowego, niebedacy leka-
rzem uprawnionym,

8) lekarz uprawniony — lekarza konsultanta centrum
operacyjnego,

9) miejsce zamieszkania — miejsce statego pobytu ubez-
pieczonego, osoby uprawnionej na terytorium Rzecz-
pospolitej Polskiej, majgce zastosowanie dla catego
okresu odpowiedzialnosci ubezpieczyciela, wskazane
przez ubezpieczonego poprzez podanie doktadnego
adresu; za miejsce zamieszkania uwaza sie miejsce
pobytu,

10)nagte zachorowanie — stan chorobowy powstaty
w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela
w sposob nagtly, zagrazajgcy zyciu lub zdrowiu, wyma-
gajgcy udzielenia natychmiastowej pomocy medycznej,

11)osoba niesamodzielna - osobe zamieszkujgca
w miejscu zamieszkania, ktéra ze wzgledu na zly stan
zdrowia lub wady wrodzone nie jest samodzielna i nie
moze zaspokaja¢ swoich podstawowych potrzeb zycio-
wych oraz wymaga statej opieki,

12)osoba uprawniona do opieki — wyznaczong przez
ubezpieczonego do opieki osobe zamieszkatg na tery-
torium Rzeczpospolitej Polskiej; wskazanie takiej oso-
by jest rbwnoznaczne z uprawnieniem jej do sprawo-
wania opieki nad dzie¢mi/osobami niesamodzielnymi,

13)opiekun dziecka ubezpieczonego — ubezpieczone-
go, drugiego rodzica dziecka ubezpieczonego lub inng

osobe wyznaczong przez ubezpieczonego do pobytu
wraz z dzieckiem ubezpieczonego w szpitalu lub hotelu
przyszpitalnym,

14)placéwka medyczna — szpital, przychodnia lub inny
podmiot leczniczy wykonujgcy dziatalno$¢ leczniczg
(za wyjatkiem sanatorium i lecznictwa uzdrowiskowe-
go), dziatajgcy legalnie w ramach systemu opieki zdro-
wotnej na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,

15) punkt naprawczy — punkt obstugi i naprawy roweréw
z siedzibg na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,

16)rower — pojazd jednosladowy przeznaczony do poru-
szania sie po drodze, napedzany sitg miesni poruszajg-
cej sie nim osoby za pomocg przekfadni mechanicznej,

17)sprzet rehabilitacyjny — drobny sprzet niezbedny do
rehabilitacji, umozliwiajacy choremu samodzielne lub
utatwione funkcjonowanie: pitki, tasmy i watki rehabi-
litacyjne, balkoniki, chodziki, wézki, kule, laski, kotnie-
rze, rowerek rehabilitacyjny, pétwatek, klin, kostka do
rehabilitacji, dysk korekcyjny (w tym sensomotorycz-
ny), ciezarki do rehabilitacji, mata rehabilitacyjna, lekki
gips, poduszka ortopedyczna (dotyczy ztamania kosci
guzicznej, stanu po urazie odcinka szyjnego kregostu-
pa), stabilizatory, w tym aparat tulejkowy (np. na pod-
udzie), szyny (ortezy), opaski elastyczne, buty ortope-
dyczne, wktadki ortopedyczne w tym zelowe (dotyczy
przebytych urazéw, np. ztamania kosci $rodstopia,
uszkodzenia $ciegna Achillesa), gorsety ortopedyczne
(m.in. sznuréwka ledzwiowo-krzyzowa, gorset Jevetta),
opaska zebrowa, pas poporodowy, pas stabilizujgcy
mostek, pas przepuklinowy,

18) szpital — dziatajgcy na terenie Rzeczpospolitej Polskiej
zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi przepisami
prawa, panstwowy lub niepanstwowy, podmiot leczni-
czy wykonujgcy dziatalno$¢ leczniczg (z wytgczeniem
zaktadéw psychiatrycznych i szpitali wieziennych), kté-
rego zadaniem jest catodobowa opieka nad chorymi
i ich leczenie w warunkach statych i specjalnie do tych
celéw przystosowanych; za szpital w rozumieniu niniej-
szego ryzyka ubezpieczeniowego nie uwaza sie szpitala
uzdrowiskowego (sanatoryjnego), sanatorium, uzdrowi-
ska, domu opieki, ani inna placéwka, ktérej jedynym za-
daniem jest leczenie alkoholizmu i innych uzaleznien,

19)$wiadczeniodawca — podmiot, ktéry zawart umowe
z ubezpieczycielem dotyczgcg realizacji $wiadczen
okreslonych w niniejszym ryzyku ubezpieczeniowym,

20)trudna sytuacja losowa — $mier¢ ubezpieczonego,
Smier¢ dziecka, $mieré matzonka lub partnera, Smier¢
rodzicow, $mier¢ rodzicbw matzonka lub partnera, wy-
stgpienie powaznego zachorowania u ubezpieczonego,
matzonka lub partnera, dziecka, urodzenie martwego
dziecka przez ubezpieczonego, matzonka lub partne-
ra, dziecko, poronienie dziecka przez ubezpieczonego,
matzonka lub partnera, dziecko, zaistniate w okresie
trwania odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela,

21)uzytkowanie roweru — jazde lub siedzenie ubezpie-
czonego, matzonka lub partnera, dziecka na rowerze,
prowadzenie roweru oraz wsiadanie i zsiadanie z rowe-
ru,

22)wypadek rowerowy — wypadek powstaly w trakcie
uzytkowania roweru na drodze publicznej, podczas
ktérego ubezpieczony matzonek lub partner, dziecko
w czasie poruszania sie na rowerze ulegli obrazeniom
ciata, a rower ulegt uszkodzeniu lub zniszczeniu w wy-
niku zderzenia roweru z innymi pojazdami, osobami,
zwierzetami, przedmiotami, przeszkodami; za wypadek
rowerowy uznaje sie réwniez wywrdcenie sie ubezpie-
czonego, matzonka lub partnera, dziecka w czasie jazdy
rowerem,

23)zdarzenie ubezpieczeniowe — zdarzenie objete odpo-
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wiedzialnos$cig ubezpieczyciela polegajgce na:
a) wystgpieniu u ubezpieczonego, matzonka lub partne-
ra, dziecka nagtego zachorowania,
b) doznaniu przez ubezpieczonego, matzonka lub part-
nera, dziecka obrazen ciata w wyniku wypadku,
¢) urodzeniu sie dziecka ubezpieczonemu,
d) wystgpieniu trudnej sytuacji losowej ubezpieczonego,
matzonka lub partnera, dziecka.
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego,
matzonka lub partnera, dziecka.
Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakre-
sie Pakietu Medycznego w wariancie , Twoje Zycie” albo Pa-
kietu Medycznego w wariancie , Twoje Zycie 55 Plus”.
Obwigzujgcy dla ubezpieczonego Pakiet Medyczny jest
wskazany we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopo-
lisy.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ryzy-
ka ubezpieczeniowego, rozpoczyna sie w dniu wskazanym
we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy jako po-
czatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od
dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie wskaza-

Limity Swiadczen w

Zakres swiadczen - - :
: ciagu roku polisowego :

Transport medyczny
polegajacy na organizacji i
i pokryciu kosztow:

‘a) transportu medycznego
do placowki medycznej

b) transportu medycznego
: z placowki medycznej do

innej placowki medycznej
c) transportu medycznego
iz placowki medycznej do

_Miejsca pobytu

w pkt a)-c) sg

i Swiadczone do fgcznej ¢
“kwoty 1000 PLN na jedno'
zdarzenie i w odniesieniu
do maksymalnie

:5 zdarzen w roku
polisowym

Organizacja i pokryué‘ié -
kosztéw pobytu opiekuna w
razie hospitalizacji dziecka

maksymalnie 1 zdarzenie
w roku polisowym do
kwoty 1 000 zt

Organizacja i pokrycie maksymalnie 2 zdarzenia
: kosztéw prywatnych lekcji - w roku polisowym do
;  kwoty 400 zt na jedno
 zdarzenie

do kwoty 500 zt na jedno
zdarzenie (w przypadku
i przewozu osoby
‘wyznaczonej)
albo do kwoty 150
zt/dzien na jedno
: zdarzenie w przypadku
organizacji opieki w
miejscu zamieszkania;
:maksymalnie 2 zdarzenia :

- Organizacja i pokrycie
kosztow opieki nad dziec¢mi/
: osobami niesamodzielnymi

| Organizacja i pokrycie
- kosztoéw procesu
‘ rehabilitacji

maksymalnie 2 zdarzenia :
:w roku polisowym do ;
: kwoty 700 zt na jedno
,Zdarzenie

- Organizacja i pokrycie

kosztéow zakupu lub ‘w roku polisowym do
‘wypozyczenia sprzetu ‘ kwoty 700 zt na jedno
rehabilitacyinego  zdarzenie

- maksymalnie 2 zdarzenia

- Organizacja i pokrycie : maksymalnie 2 zdarzenia
 kosztow dostawy sprzetu i w roku polisowym do
‘rehabilitacyjnego “ kwoty 500 zt na jedno

: _ zdarzenie

nymw § 4 ust. 3.

6. W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany

pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, za zdarzenie ubezpieczeniowe, o ktéorym mowa
w ust 1 pkt 23) w ramach tego pakietu dodatkowego, uzna-
je sie zdarzenie ubezpieczeniowe, ktére powstato od dnia
wskazanego w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek
okresu ubezpieczenia.

7. Z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego, ubezpie-

czyciel zobowigzuje sie do realizacji Swiadczenh okreslonych
w ust. 12 - 16 lub 22 - 24, w zaleznosci od wariantu Pakietu
Medycznego.

Pakiet Medyczny w wariancie ,,Twoje Zycie”

8. Pakiet Medyczny w wariancie ,Twoje Zycie” obejmuje zda-

rzenia ubezpieczeniowe zgodnie z ponizszg Tabelg nr 2.

9. Uprawnionymi do otrzymania $wiadczeh z Pakietu Medycz-

nego w wariancie ,Twoje Zycie”, sg osoby wskazane w po-
nizszej Tabeli nr 2.

Przystugujgce swiadczenia sg okreslone w ponizszej Tabeli
nr 2 i opisane w ust. 12-16.

10.

__Zdarzenie ubezpieczeniowe ‘

Cobrazenia : : Osoba .
0 _razemag . trudna @ uprawniona :
nagte ciata, w | urodzenie : L :
' sach . ku  sie dzieck . sytuacja ; do :
§zac orowan|e§ wyniku §SI$ ziec a§ losowa = $wiadczenia |
wypadku
ubezpieczony,
matzonek
lub partner,
dziecko
TAK TAK NIE NIE
TAK TAK NIE NIE
TAK TAK NIE NIE
,,,,,,,,,,,,, T
TAK TAK NIE NIE
,,,,,,,,,,,,, T
TAK TAK NIE NIE
~ ubezpieczony, |
matzonek lub
partner
TAK TAK NIE NIE
~ ubezpieczony,
TAK TAK NIE NIE mafzonek
lub partner,
...dziecko
ubezpieczony,
TAK TAK NIE NIE maizonek
lub partner,
..dziecko
ubezpieczony,
TAK TAK NIE NIE maizonek
¢ lub partner, :
....dziecko



Zakres $wiadczen

‘Organizacja i pokrycie
- kosztéw dostawy lekow

Organizacja i pokrycie
kosztow trenera fitness

Organizacja i pokrycie
kosztéw opieki domowej po
hospitalizacji

Organizacja i pokrycie
kosztow opieki
pielegniarskiej po
hospitalizacji

Organizacja i pokrycie
- kosztow wizyty
: u lekarza specjalisty

Organizacja i pokrycie
- kosztow wizyty lekarskiej

Organizacja i pokrycie
- kosztow wizyty pielegniarki

Organizacja i pokrycie
- kosztow transportu roweru
: po wypadku

Organizacja i pokrycie
- kosztow naprawy roweru po
‘wypadku

Organizacja i pokrycie
kosztéw wizyty potoznej

Organizacja i pokrycie
kosztéw trenera fitness (po
urodzeniu dziecka)
Organizacja i pokrycie

- kosztéw pomocy

: psychologa w trudnej
sytuacji losowej

20 i Zdrowotne ustugi
informacyjne
21 Infolinia ,baby assistance”

. Zdarzenie ubezpieczeniowe

e Osoba
: obrazenia :

Limity swiadczen w . : . trudna = uprawniona
: ciagu roku polisowego nagte : ciata, w urodzenie sytuacja | do
; : zachorowanie | wyniku : sie dziecka : losowa . éwiadczenia |
‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ L.wypadku © e
maksymalnie 2 zdarzenia ubezpieczony,
‘w roku polisowym do : matzonek |
‘ kwoty 250 zt na jedno TAK TAK NIE NIE lub partner,
1N S SN S N _.dziecko
maksymalnie 1 zdarzenie ubezpieczony,
w roku polisowym do TAK TAK NIE NIE matzonek lub
ckwoty 1000 2t ... partner
maksymalnie 5 dni do ubezpieczony,
tacznej kwoty 500 zt matzonek
na jedno zdarzenie; TAK TAK NIE NIE lub partner,
maksymalnie 2 zdarzenia dziecko
LWrokU pOliSOWYM e
Maksymalnie 5 dni do ubezpieczony,
tacznej kwoty 1 500 zt matzonek
na jedno zdarzenie; TAK TAK NIE NIE lub partner,
maksymalnie 1 zdarzenie dziecko
L WTOKU POlISOWYM T
maksymalnie 2 zdarzenia ubezpieczony,
‘w roku polisowym ‘ ¢ malzonek
‘do kwoty 150 zt na TAK TAK NIE NIE lub partner,
zdarzenie . dziecko
maksymalnie 3 zdarzenia ubezpieczony,
‘w roku polisowym do ‘ ¢ matzonek
“ kwoty 500 zt na jedno TAK TAK NIE NIE lub partner,
zdarzenie . dziecko
maksymalnie 2 zdarzenia ubezpieczony,
‘w roku polisowym do ‘ ¢ malzonek
“ kwoty 500 zt na jedno TAK TAK NIE NIE lub partner,
zdarzenie . dziecko
maksymalnie 2 zdarzenia ubezpieczony,
‘w roku polisowym do ‘ ¢ malzonek
“ kwoty 500 zt na jedno NIE TAK NIE NIE lub partner,
zdarzenie . dziecko
maksymalnie 2 zdarzenia ubezpieczony,
‘w roku polisowym do ‘ matzonek
“ kwoty 500 zt na jedno NIE TAK NIE NIE lub partner,
zdarzenie . dziecko
maksymalnie 1 zdarzenie ubezpieczony
w roku polisowym do NIE NIE TAK NIE
Ckwoty 1502t B
maksymalnie 1 zdarzenie ubezpieczony
w roku polisowym do NIE NIE TAK NIE
kwoty 10002t
maksymalnie 3 zdarzenia ubezpieczony,
‘w roku polisowym do matzonek |
‘ kwoty 500 zt na jedno NIE NIE NIE TAK lub partner,
_zdarzenie e OZIECKO
nielimitowany dostep ubezpieczony,
matzonek lub
44444444444444444444444444 e ETtREE
nielimitowany dostep ubezpieczony,
matzonek lub
‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘‘ ... partner

11. W przypadku rozszerzenia umowy ubezpieczenia o dany

pakiet dodatkowy:
a) zakres Swiadczen,
b) limit kwotowy Swiadczenia,

c) zdarzenie ubezpieczeniowe,

d) osoba uprawniona do $wiadczenia,

okreslone sg dla danego pakietu dodatkowego we wniosko-
polise albo w aneksie do wnioskopolisy.

Limity kwotowe $wiadczen zawarte w pakietach dodatko-

wych kumulujg sie z limitami kwotowymi $wiadczen, wska-
zanymi w Tabeli nr 2 lub 3.

Rozszerzenie umowy ubezpieczenia o dany pakiet dodat-
kowy nie powoduje wzrostu liczby limitéw ilosciowych, od-
niesionych do zdarzenia ubezpieczeniowego, wskazanych
w Tabeli nr 2 lub 3.

W przypadku gdy zakres Swiadczen w pakiecie dodatko-
wym jest szerszy niz zakres wskazany w Tabeli nr 2, nalezy
przyjac ich okreslenia z ust. 22, 23.
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12. W razie wystgpienia nagtego zachorowania, lub obrazen
ciata w wyniku wypadku, ubezpieczyciel, zapewnia organi-
zacje ponizszych ustug i pokrycie ich kosztow w wysokosci
nie przekraczajgcej podanych limitéw:

Organizacja i pokrycie kosztow:

44

a)

b)

d)

e)

transportu medycznego do placowki medycznej — je-
zeli ubezpieczony, matzonek lub partner, dziecko wyma-
gajg transportu medycznego z miejsca pobytu do naj-
blizszej placowki medycznej, ubezpieczyciel zapewnia
organizacje i pokrywa koszty ich transportu medyczne-
go do placéwki medycznej; transport jest organizowany
o ile wedlug wiedzy lekarza uprawnionego badz infor-
macji uzyskanej od lekarza prowadzgcego leczenie nie
jest konieczna interwencja pogotowia ratunkowego ze
wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia ubezpieczone-
go, matzonka lub partnera, dziecka,
transportu medycznego z placéwki medycznej do
innej placowki medycznej — jezeli placowka medycz-
na, w ktoérej przebywa ubezpieczony, matzonek lub
partner, dziecko nie odpowiada wymogom leczenia od-
powiednim dla jego stanu zdrowia lub jest skierowany
na zabieg albo badania lekarskie do innej placowki me-
dycznej; transport jest organizowany o ile wedtug infor-
macji uzyskanej od lekarza prowadzacego leczenie nie
jest konieczna interwencja pogotowia ratunkowego ze
wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia ubezpieczone-
go, matzonka lub partner, dziecka,
transportu medycznego z placowki medycznej do
miejsca zamieszkania — jezeli ubezpieczony, matzo-
nek lub partner, dziecko byli hospitalizowani przez okres
co najmniej 5 dni, ubezpieczyciel zapewnia organizacje
i pokrywa koszty transportu medycznego ubezpieczone-
go, matzonka lub partnera, dziecka ze szpitala do miej-
sca pobytu; transport jest organizowany o ile wedtug
wiedzy lekarza uprawnionego badz informacji uzyskane;j
od lekarza prowadzgcego leczenie nie jest konieczna in-
terwencja pogotowia ratunkowego ze wzgledu na zagro-
zenie zdrowia lub zycia ubezpieczonego, matzonka lub
partnera, dziecka;

wymienione powyzej w pkt a)-c) ustugi sg Swiadczone
do tgcznej kwoty 1000 PLN na jedno zdarzenie ubez-
pieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen
ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby
uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli nr 2,
z zastrzezeniem ust. 11,
pobytu opiekuna w razie hospitalizacji dziecka — je-
zeli, dziecko jest hospitalizowane, ubezpieczyciel za-
pewnia organizacje i pokrywa koszty noclegéow jednego
opiekuna dziecka w szpitalu albo hotelu przyszpital-
nym maksymalnie do kwoty 1 000 zt na jedno zdarze-
nie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie
1 zdarzenia ubezpieczeniowego w roku polisowym dla
osoby uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli
nr 2, z zastrzezeniem ust. 11,
prywatnych lekcji — jezeli, stan zdrowia dziecka, wy-
maga jego przebywania w miejscu pobytu przez okres
dtuzszy niz 7 dni, na podstawie pisemnego zalecenia
lekarza prowadzacego leczenie, ubezpieczyciel zapew-
nia organizacje oraz pokrywa koszty prywatnych lekciji
w miejscu pobytu, w okresie do 90 dni od daty ww. za-
lecenia maksymalnie do kwoty 400 z na jedno zdarze-
nie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 2
zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym dla oso-
by uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli nr 2,
z zastrzezeniem ust. 11,
opieki nad dzie¢mi/osobami niesamodzielnymi -
jezeli, zgodnie z informacjg uzyskang przez lekarza
uprawnionego od lekarza prowadzgcego leczenie, ubez-
pieczony, matzonek lub partner bedzie hospitalizowany

9)

h)

przez okres powyzej 3 dni, ubezpieczyciel zapewnia or-

ganizacje i pokrywa koszty:

a. przewozu dzieci/osob niesamodzielnych w towarzy-
stwie osoby uprawnionej do opieki do miejsca poby-
tu osoby uprawnionej do opieki i ich powrotu (bilety
kolejowe lub autokarowe lub transport takséwka) do
kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe
i w odniesieniu do maksymalnie 2 zdarzen ubez-
pieczeniowych w roku polisowym dla kazdej osoby
uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli nr 2,
z zastrzezeniem ust. 11, albo

b. przejazdu osoby uprawnionej do opieki nad dziec¢-

mi/osobami niesamodzielnymi z jej miejsca pobytu
do miejsca pobytu dzieci/osoby niesamodzielne;j i jej
powrotu (bilety kolejowe lub autokarowe, lub trans-
port taksowkg) do kwoty 500 zt na jedno zdarzenie
ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 2
zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym dla
kazdej osoby uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej
w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11,
skorzystanie przez ubezpieczonego z jednej z ustug,
o ktérych mowa w lit. a—b w zwigzku z zajsciem jed-
nego zdarzenia ubezpieczeniowego, wytgcza mozli-
wosC¢ skorzystania z drugiej z tych ustug w zwigzku
z tym samym zdarzeniem ubezpieczeniowym; 0 wy-
borze jednej z ustug, o ktérych mowa w lit. a—b, decy-
duje ubezpieczony;
w przypadku, gdy ubezpieczycielowi nie udato sie
skontaktowac z osobg uprawniong do opieki w ciggu
24 godzin od momentu zawiadomienia centrum ope-
racyjnego o koniecznos$ci organizacji ww. ustugi przy
wykorzystaniu wskazanych przez ubezpieczonego
danych do kontaktu z tg osobg lub osoba ta nie zga-
dza sie na sprawowanie tej opieki i w zwigzku z tym
nie ma mozliwosci wykonania swiadczenn wymienio-
nych w lit. a albo b, ubezpieczyciel na wniosek ubez-
pieczonego wykonuje ustuge polegajgca na:

c. organizacji opieki nad dzieémi/osobami niesamo-
dzielnymi w miejscu pobytu przez okres nie dtuzszy
niz 5 dni oraz pokryciu kosztéw takiej opieki, maksy-
malnie do kwoty 150 zt na dzien na jedno zdarzenie
ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 2
zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym dla
kazdej osoby uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej
w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11; jezeli po uply-
wie tego okresu bedzie istniata koniecznos¢ przedtu-
zenia opieki, ubezpieczyciel dotozy staran w celu zor-
ganizowania opieki przez dalszg rodzine lub opieke
spotecznag,

procesu rehabilitacji — w sytuacji gdy ubezpieczony,

matzonek lub partner, dziecko w nastepstwie zdarzenia

ubezpieczeniowego w zakresie nagtego zachorowania
albo obrazen ciata w wyniku wypadku u ubezpieczone-
go, zgodnie z zaleceniem lekarza prowadzacego lecze-
nie wymaga rehabilitacji w miejscu pobytu lub w poradni
rehabilitacyjnej, ubezpieczyciel zorganizuje proces reha-
bilitacji i pokryje koszty rehabilitanta oraz koszty zleco-
nych zabiegéw, do tgcznej kwoty 700 zt na jedno zda-
rzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie

2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym dla

kazdej osoby uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej

w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11,

zakupu lub wypozyczenia sprzetu rehabilitacyjnego

— jezeli zgodnie ze sporzgdzonym na pismie zaleceniem

lekarza prowadzacego leczenie, ubezpieczony, matzo-

nek lub partner, dziecko powinni uzywac sprzetu reha-
bilitacyjnego, ubezpieczyciel organizuje i pokrywa kosz-
ty wypozyczenia albo zakupu sprzetu rehabilitacyjnego
maksymalnie do kwoty 700 zt na jedno zdarzenie ubez-



k)

=

pieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 2 zdarzen
ubezpieczeniowych w roku polisowym dla kazdej osoby
uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli nr 2,
z zastrzezeniem ust. 11,

dostawy sprzetu rehabilitacyjnego — jezeli zgod-
nie ze sporzgdzonym na pismie zaleceniem lekarza
prowadzgcego leczenie, ubezpieczony, matzonek lub
partner, dziecko powinno uzywac sprzetu rehabilitacyj-
nego, ubezpieczyciel zapewnia organizacje oraz pokry-
wa koszty transportu wypozyczonego lub zakupionego
sprzetu rehabilitacyjnego do miejsca pobytu oraz odbiér
wypozyczonego sprzetu maksymalnie do kwoty 500 zt
na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do
maksymalnie 2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku poli-
sowym dla kazdej osoby uprawnionej zgodnie ze wska-
zaniem jej w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11,
dostawy lekow — jezeli zgodnie ze sporzadzonym
na pidmie zaleceniem lekarz prowadzgcego leczenie,
ubezpieczony, matzonek lub partner, dziecko wymaga-
ja lezenia, ubezpieczyciel zapewnia organizacje oraz
pokrywa koszty dostarczenia lekow do miejsca pobytu
maksymalnie do kwoty 250 zt na jedno zdarzenie ubez-
pieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 2 zdarzen
ubezpieczeniowych w roku polisowym dla kazdej osoby
uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli nr 2,
z zastrzezeniem ust. 11; ubezpieczyciel nie odpowiada
za braki w asortymencie lekdw w aptekach; koszty le-
koéw pokrywane sg przez ubezpieczonego,

trenera fitness — jezeli ubezpieczony, maizonek Iub
partner doznali obrazen ciata w wyniku wypadku lub ww.
osoby byly hospitalizowane wskutek nagtego zachoro-
wania przez okres co najmniej 30 dni, ubezpieczyciel
zapewnia organizacje zajec z trenerem fitness i pokrywa
koszty zaje¢ maksymalnie do kwoty 1 000 zt na jedno
zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksy-
malnie 1 zdarzenia ubezpieczeniowego w roku poliso-
wym dla kazdej osoby uprawnionej zgodnie ze wskaza-
niem jej w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11,

opieki domowej po hospitalizacji — jezeli ubezpie-
czony, matzonek lub partner, dziecko sg hospitalizowa-
ni przez okres powyzej 7 dni i jednoczesnie z uwagi na
stan zdrowia wynikajgcy ze zdarzenia ubezpieczeniowe-
go konieczna jest, po zakonczeniu hospitalizacji, pomoc
w prowadzeniu domu, ubezpieczyciel zapewnia orga-
nizacje i pokrywa koszty os6b pomagajgcych w prowa-
dzeniu domu (koszty dojazdu i honorarium) w limicie do
5 dni i maksymalnie do tgcznej kwoty 500 zt na jedno
zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksy-
malnie 2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym
dla kazdej osoby uprawnionej zgodnie ze wskazaniem
jej w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11; ustuga obej-
muje: pomoc domowg w przygotowaniu positku, zrobie-
niu drobnych zakupow, utrzymaniu czysto$ci w domu:
sprzgtaniu podtég na sucho i na mokro, scieraniu kurzy
z mebli i parapetéw, odkurzaniu dywandéw i wyktadzin,
sprzataniu tazienki, zmywaniu naczyn, czyszczeniu
zlewu, czyszczeniu ptyty kuchennej, wyrzucaniu $mie-
ci, podlewaniu kwiatéw przy uzyciu srodkow i sprzetéw
udostepnionych przez ubezpieczonego; koszty zakupéw
realizowanych na zlecenie ubezpieczonego pokrywa
ubezpieczony,

opieki pielegniarskiej po hospitalizacji — jezeli ubez-
pieczony, matzonek lub partner, dziecko sg hospitalizo-
wani przez okres powyzej 5 dni oraz zgodnie z pisem-
nym zaleceniem lekarza prowadzgcego leczenie istnieje
konieczno$¢ opieki pielegniarskiej, ubezpieczyciel za-
pewnia organizacje i pokrywa koszty pomocy pielegniar-
ki (koszty dojazdu pielegniarki i jej honorarium) w miej-
scu pobytu po zakonczeniu hospitalizacji, w limicie do 5

0)

P)

dni i do fgcznej kwoty 1 500 zt na jedno zdarzenie ubez-
pieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 1 zdarze-
nia ubezpieczeniowego w roku polisowym dla kazdej
osoby uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli
nr 2, z zastrzezeniem ust. 11,
wizyty u lekarza specjalisty — jezeli ubezpieczony,
matzonek lub partner, dziecko zgodnie z pisemnym za-
leceniem lekarza pierwszego kontaktu lub lekarza pro-
wadzgcego leczenie, wymaga wizyty u lekarza specja-
listy, ubezpieczyciel zapewnia organizacje oraz pokrywa
koszty wizyty u lekarza specjalisty w placowce medycz-
nej do kwoty 150 zt i w odniesieniu do maksymalnie 2
zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym dla kaz-
dej osoby uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Ta-
beli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11,
wizyty lekarskiej — w przypadku zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego w zakresie nagtego zachorowania
albo obrazen ciata w wyniku wypadku u ubezpieczone-
go, matzonka lub partnera, dziecka, ubezpieczyciel za-
pewnia:
a. organizacje i pokrycie kosztow wizyty lekarza w miej-
scu pobytu (koszty dojazdu oraz honorarium), albo
b. organizacje i pokrycie kosztow wizyty ubezpieczone-
go, maizonka lub partnera, dziecka u lekarza w pla-
céwce medycznej,
ubezpieczyciel pokrywa koszty maksymalnie do kwoty
500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odnie-
sieniu do maksymalnie 3 zdarzeh ubezpieczeniowych
w roku polisowym dla kazdej osoby uprawnionej zgod-
nie ze wskazaniem jej w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem
ust. 11,
wizyty pielegniarki — w przypadku zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego w zakresie nagtego zachorowania
albo obrazen ciata w wyniku wypadku u ubezpieczone-
go, matzonka lub partnera, dziecka, ubezpieczyciel za-
pewnia organizacje i pokrywa koszty wizyty pielegniarki
w miejscu ich pobytu (koszty dojazdu pielegniarki i jej
honorarium), maksymalnie do kwoty 500 zt na jedno
zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksy-
malnie 2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym
dla kazdej osoby uprawnionej zgodnie ze wskazaniem
jej w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11.

13. W razie wystgpienia obrazen ciala w wyniku wypadku,
ubezpieczyciel ponad zakres wskazany w ust. 12, zapew-
nia dodatkowo organizacje ponizszych ustug i pokrycie ich
kosztow w wysokosci nie przekraczajgcej podanych limitow:
Organizacja i pokrycie kosztow:

a)

b)

transportu roweru po wypadku — jezeli w wyniku wy-
padku powstatego w trakcie uzytkowania roweru na
drodze publicznej, podczas ktérego ubezpieczony, mat-
zonek lub partner, dziecko doznali obrazen ciata oraz
rower na ktérym sie poruszali ulegt uszkodzeniu lub
zniszczeniu, ubezpieczyciel zapewnia organizacje i po-
krywa koszty transportu roweru z miejsca wypadku do
miejsca pobytu lub do punktu naprawczego oddalonego
maksymalnie 50 km od miejsca wypadku, maksymalnie
do kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe
i w odniesieniu do maksymalnie 2 zdarzen ubezpiecze-
niowych w roku polisowym dla kazdej osoby uprawnio-
nej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli nr 2, z zastrze-
zeniem ust. 11,

naprawy roweru po wypadku — jezeli w wyniku wypad-
ku powstatego w trakcie uzytkowania roweru na drodze
publicznej, podczas ktérego ubezpieczony, matzonek
lub partner, dziecko doznali obrazen ciata oraz rower, na
ktérym sie poruszali ulegt uszkodzeniu, ubezpieczyciel
zapewnia organizacje i pokrywa koszty naprawy roweru,
maksymalnie do kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubez-
pieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 2 zdarzen
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14.

15.

16.

ubezpieczeniowych w roku polisowym dla kazdej osoby
uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli nr 2,
z zastrzezeniem ust. 11; koszty materiatéw oraz czesci
zamiennych niezbednych do dokonania naprawy pokry-
wa ubezpieczony.
W przypadku urodzenia dziecka przez ubezpieczonego
w czasie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela, ubez-
pieczyciel zapewnia organizacje ponizszych ustug i pokrycie
ich kosztow w wysokosci nie przekraczajacej podanych limi-
tow:
Organizacja i pokrycie kosztéw
a) wizyty poloznej — ubezpieczyciel zapewnia ubezpieczo-
nemu organizacje jednej wizyty potoznej w miejscu po-
bytu, w okresie do 30 dni od daty urodzenia sie dziecka
ubezpieczonemu, oraz pokrywa koszty tej wizyty (koszty
przejazdu i honorarium potoznej) maksymalnie do kwoty
150 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i oraz w od-
niesieniu do maksymalnie 1 zdarzenia ubezpieczeniowe-
go w roku polisowym dla osoby uprawnionej zgodnie ze
wskazaniem jej w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11,
b) trenera fitness — ubezpieczyciel zapewnia ubezpieczo-
nemu organizacje zajec¢ z trenerem fitness, w okresie do
6 miesiecy od daty narodzin dziecka przez ubezpieczo-
nego i pokrywa koszty zaje¢ maksymalnie do kwoty 1
000 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesie-
niu do maksymalnie 1 zdarzenia ubezpieczeniowego w
roku polisowym dla osoby uprawnionej zgodnie ze wska-
zaniem jej w Tabeli nr 2, z zastrzezeniem ust. 11.
W razie wystgpienia w czasie trwania odpowiedzialnosci
ubezpieczyciela, trudnej sytuacji losowej, ubezpieczyciel za-
pewnia organizacje ponizszej ustugi i pokrycie jej kosztow
w wysokosci nie przekraczajgcej podanego limitu:
Organizacja i pokrycie kosztéw pomocy psychologa —
ubezpieczyciel zapewnia ubezpieczonemu, matzonkowi lub
partnerowi, dziecku organizacje wizyty u psychologa oraz
pokrywa jej koszty, maksymalnie do kwoty 500 zt na jedno
zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie
3 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym dla kazde;j
osoby uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli nr 2,
z zastrzezeniem ust. 11.
W razie koniecznosci skorzystania z ustug informacyjnych,
ubezpieczyciel zapewnia dostep do:
1) Zdrowotnych ustug informacyjnych — ktérych zakres
obejmuije:

a) udzielnie informacji o danych teleadresowych:
a. panstwowych i prywatnych placéwek stuzby zdro-
wia,
b. placéwek prowadzacych zabiegi rehabilitacyjne,
c. placowek handlowych oferujacych sprzet rehabili-
tacyjny,
d. aptek czynnych przez catg dobe,
e. domdéw pomocy spotecznej, hospicjow,
udzielnie informacji na temat:
a. dziatania lekéw, skutkéw ubocznych ich dziatania,
interakcji z innymi lekami,
b. przygotowan niezbednych przed zabiegami lub ba-
daniami,
c. diet, zdrowego odzywiania sie,
rozmowe telefoniczng z lekarzem uprawnionym, kto-
ry w miare posiadanej wiedzy specjalistycznej oraz
istniejacych mozliwosci, udzieli ubezpieczonemu,
matzonkowi lub partnerowi ustnej informacji, co do
dalszego postepowania. Informacje nie majg charak-
teru diagnostycznego i leczniczego i nie mogg byc¢
traktowane jako podstawa do jakichkolwiek roszczen
wobec lekarza uprawnionego lub ubezpieczyciela,
2) Infolinii ,baby assistance”, ktérej zakres obejmuje udzie-
lenie informagiji o:
a) objawach cigzy,
b) badaniach prenatalnych,
c) wskazoéwkach w zakresie przygotowan do porodu,
d) danych teleadresowe szkét rodzenia,
e) pielegnacji w czasie cigzy i po porodzie,
f) karmienia i pielegnacji noworodka,
g) obowigzkowych szczepien dzieci.

b
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Pakiet Medyczny w wariancie ,,Twoje Zycie 55 Plus”
17. Pakiet Medyczny w wariancie ,Twoje Zycie 55 Plus” przy-

stuguje wytagcznie ubezpieczonemu, ktory wybraty wariant
,Twoje Zycie 55 Plus”, o ktérym mowa w § 3 ust. 2 OWU.

18. Pakiet Medyczny w wariancie , Twoje Zycie 55 Plus” obejmu-

je zdarzenia ubezpieczeniowe dotyczgce osoby ubezpieczo-
nego, zgodnie z Tabelg nr 3.

19. Uprawnionym do otrzymania $wiadczen z Pakietu Medycz-

nego w wariancie ,Twoje Zycie 55 Plus”, okreslonych w Ta-
beli nr 3 jest ubezpieczony.

20. Przystugujgce $wiadczenia sg okreslone w ponizszej Tabeli

i opisane w ust. od 22 do 24.

Tabela nr 3. Zakres $wiadczen Pakietu Medyczny w wariancie , Twoje Zycie 55 Plus”

Lp. Zakres $wiadczen

Limity swiadczen w ciggu roku

Zdarzenie
""""" ubezpieczeniowe
¢ nagte zachorowanie
polisowego lub
' obrazenie ciata w
wyniku wypadku

‘ Transport medyczny polegajacy na organizacji

‘i pokryciu kosztow:

‘a) transportu medycznego do placéwki medycznej

i b) transportu medycznego z placéwki medycznej do
‘innej placowki medycznej

i ¢) transportu medycznego z placéwki medycznej do
‘miejsca pobytu

2 Organizacja i pokrycie kosztéw wizyty osoby bliskiej
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i w razie hospitalizacji ubezpieczonego

“ustugi wymienione w pkt a)-c) sg
“éwiadczone do tgczne j kwoty
1000 PLN na jedno zdarzenie i

: w odniesieniu do maksymalnie 5
‘zdarzen

:w roku polisowym

i maksymalnie do 5 dni,

“do kwoty 150 zt/dzien na jedno
‘zdarzenie i w odniesieniu

:do maksymalnie 2 zdarzen w roku

‘ polisowym oraz kosztéw zakupu
 biletéw autokarowych lub kolejowych
- do kwoty 200 zt na

‘jedno zdarzenie i w odniesieniu

:do maksymalnie 2 zdarzen w roku

‘ polisowym

TAK




Lp.

Zakres swiadczen

Organizacja i pokrycie kosztéw opieki nad osobami
: niesamodzielnymi

Limity Swiadczen w ciggu roku
polisowego

Zdarzenie

ubezpieczeniowe

nagte zachorowanie

lub

obrazenie ciata w
wyniku wypadku

- do kwoty 700 zt na jedno zdarzenie
i (w przypadku przewozu osoby
i wyznaczonej)

;albo do kwoty 150 zt/dzien na jedno
:zdarzenie w przypadku organizacji

‘opieki w miejscu pobytu; maksymalnie
:2 zdarzenia w roku polisowym :

 Organizacia i pokrycie kosztow opieki nad zwierzetami

' Organizacja i pokrycie kosztow procesu rehabilitacji

‘ Organizacja i pokrycie kosztowzakupulub -

wypozyczenia sprzetu rehabilitacyjnego

‘ Organizacja i pokrycie kosztowdostawysprzetu S

rehabilitacyjnego

‘ Organizacja i pokrycie kosztowdostawylekow -

Organizacja i pokrycie kosztowoplekldomowej po

hospitalizacji

TAK

maksymalnie do 5 dni, do kwoty 500
zt; maksymalnie 1 zdarzenie w roku
polisowym

maksymalnie 2 zdarzenia w roku
polisowym do kwoty 2 000 zt na jedno
zdarzenie

maksymalnie 2 zdarzenia w roku
polisowym do kwoty 1 500 zt na jedno
zdarzenie

maksymalnie 2 zdarzenia w roku
polisowym do kwoty 500 zt na jedno
zdarzenie

maksymalnie 2 zdarzenia w roku
polisowym do kwoty 250 zt na jedno
zdarzenie

 maksymalnie do 15 dni, do kwoty

1 000 zt na jedno zdarzenie i w

: odniesieniu
‘do maksymalnie

2 zdarzen w roku

i polisowym

maksymalnie 1 zdarzenie w roku

: polisowym do kwoty 150 zt

Organizacja i pokrycie kosztéw zakupu aparatu
 stuchowego

§Organizacja i pokrycie kosztéw dostosowania miejsca
 zamieszkania

- Organizacja i pokrycie kosztow sprzatania grobow
 najblizszych

Organizacja i pokrycie kosztow wizyty lekarskiej

Organizacja i pokrycie kosztow wizyty pielegniarki

Organizacja i pokrycie koszté\}\;Ht')”é‘d'éﬁmrﬁédyéihﬁﬁ 'bb"
wypadku

21.W przypadku rozszerzenia umowy ubezpieczenia o dany

§maksyma|nie 1 zdarzenie, do kwoty
£1500 zt

‘maksymalnie 1 zdarzenie w roku
‘ polisowym do kwoty 4 000 zt

‘maksymalnie 1 zdarzenie w roku
‘polisowym do kwoty 200 zt

maksymalnie 5 zdarzenie w roku
polisowym do kwoty 400 zt na jedno
zdarzenie

maksymalnie 3 zdarzenie w roku
polisowym do kwoty 150 zt na jedno
zdarzenie

maksymalnie 3 zdarzenia
w roku polisowym, do kwoty

Dotyczy tylko obrazen

ciata w wyn
wypadku

iku

w powyzszej Tabeli nr 3 lub 2.

pakiet dodatkowy:

a) zakres swiadczen,

b) limit kwotowy $wiadczenia,

c) zdarzenie ubezpieczeniowe,

d) osoba uprawniona do $wiadczenia

okreslone sg dla danego pakietu dodatkowego we wnio-
skopolise albo w aneksie do wnioskopolisy.

Limity kwotowe $wiadczen zawarte w pakietach dodatko-
wych kumulujg sie z limitami kwotowymi $wiadczen wska-
zanymi w powyzszej Tabeli nr 3 lub 2.

Rozszerzenie umowy ubezpieczenia o dany pakiet dodat-
kowy nie powoduje wzrostu liczby limitéw ilosciowych, od-
niesionych do zdarzenia ubezpieczeniowego, wskazanych

22.

W przypadku gdy zakres swiadczen w pakiecie dodatko-

wym jest szerszy niz zakres wskazany w Tabeli nr 3, nale-

zy przyja¢ ich okreslenia z ust. od 12 do 14.

W razie wystgpienia nagtego zachorowania lub obrazen

ciata w wyniku wypadku, ubezpieczyciel zapewnia organi-

zacje ponizszych ustug i pokrycie ich kosztéw w wysokosci

nie przekraczajgcej podanych limitéw:

Organizacja i pokryciu kosztow

a) transportu medycznego do placéwki medycznej —
jezeli ubezpieczony wymaga transportu medycznego
z miejsca pobytu do placéwki medycznej, ubezpieczy-
ciel zapewnia organizacje i pokrywa koszty transportu
medycznego ubezpieczonego do najblizszej placowki
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medycznej; transport jest organizowany o ile wedtug
wiedzy lekarza uprawnionego badz informacji uzyska-
nej od lekarza prowadzgcego leczenie ubezpieczonego
nie jest konieczna interwencja pogotowia ratunkowego
ze wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia ubezpie-
czonego,

transportu medycznego z placowki medycznej do

innej placéwki medycznej — jezeli placowka medycz-

na, w ktorej przebywa ubezpieczony, nie odpowiada
wymogom leczenia odpowiednim dla jego stanu zdro-
wia lub jest skierowany na zabieg albo badania lekar-
skie do innej placowki medycznej; transport jest orga-
nizowany, o ile wedtug informacji uzyskanej od lekarza
prowadzgcego leczenie ubezpieczonego nie jest ko-
nieczna interwencja pogotowia ratunkowego ze wzgle-
du na zagrozenie zdrowia lub zycia ubezpieczonego,
transportu medycznego z placéwki medycznej do
miejsca zamieszkania — jezeli ubezpieczony byt ho-
spitalizowany przez okres powyzej 5 dni, ubezpieczy-
ciel zapewnia organizacje i pokrywa koszty transportu
medycznego ubezpieczonego ze szpitala do miejsca
pobytu; transport jest organizowany o ile wedlug wie-
dzy lekarza uprawnionego badz informacji uzyskanej
od lekarza prowadzgcego leczenie ubezpieczonego nie
jest konieczna interwencja pogotowia ratunkowego ze
wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia ubezpieczo-
nego;

wymienione powyzej w pkt a)-c) ustugi sg Swiad-
czone do tgcznej kwoty 1000 PLN na jedno zdarzenie
ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie pie-
ciu zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowego,
wizyty osoby bliskiej w razie hospitalizacji ubezpie-
czonego — jezeli ubezpieczony jest hospitalizowany
przez okres powyzej 3 dni, ubezpieczyciel zapewnia
zwrot kosztéw zakupu biletéw autokarowymi lub ko-
lejowych w obydwie strony (do i ze szpitala, w ktorym
znajduje sie ubezpieczony) dla jednej osoby bliskiej
wskazanej przez ubezpieczonego do kwoty 200 zt na
jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do
maksymalnie 2 zdarzen w roku polisowym; dla tej oso-
by ubezpieczyciel organizuje takze pobyt i pokrywa
koszty zakwaterowania w hotelu w poblizu szpitala,

w ktérym znajduje sie ubezpieczony, maksymalnie na 5

dni i maksymalnie do kwoty 150 zt/dzien na jedno zda-

rzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymal-
nie 2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym,
opieki nad osobami niesamodzielnymi — jezeli,
zgodnie z informacjg uzyskang przez lekarza upraw-
nionego od lekarza prowadzacego leczenie ubezpie-
czonego, ubezpieczony bedzie hospitalizowany przez
okres powyzej 3 dni, ubezpieczyciel zapewnia organi-
zacje i pokrywa koszty:

a. przewozu os6b niesamodzielnych w towarzystwie
osoby uprawnionej do opieki do miejsca pobytu oso-
by uprawnionej do opieki i ich powrotu (bilety kolejo-
we lub autokarowe lub transport takséwkg) do kwoty
700 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w od-
niesieniu do maksymalnie 2 zdarzen ubezpieczenio-
wych w roku polisowym, albo

b. przejazdu osoby uprawnionej do opieki nad osobami
niesamodzielnymi z jej miejsca pobytu do miejsca
pobytu ubezpieczonego i jej powrotu (bilety kolejo-
we lub autokarowe lub transport taksowkg) do kwoty
700 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w od-
niesieniu do maksymalnie 2 zdarzen ubezpieczenio-
wych w roku polisowym;
skorzystanie przez ubezpieczonego z jednej
z ustug, o ktérych mowa w lit. a—b w zwigzku z zaj-
Sciem jednego zdarzenia ubezpieczeniowego, wy-

f)

tacza mozliwos¢ skorzystania z drugiej z tych ustug
w zwigzku z tym samym zdarzeniem ubezpiecze-
niowym; o wyborze jednej z ustug, o ktérych mowa
w lit. a—b, decyduje ubezpieczony;

w przypadku, gdy ubezpieczycielowi nie udato sie
skontaktowa¢ z osobg uprawniong do opieki w ciggu
24 godzin od momentu zawiadomienia centrum ope-
racyjnego o koniecznosci organizacji ww. ustugi przy
wykorzystaniu wskazanych przez ubezpieczonego
danych do kontaktu z tg osobg lub osoba ta nie zga-
dza sie na sprawowanie tej opieki i w zwigzku z tym
nie ma mozliwosci wykonania $wiadczen wymie-
nionych w lit. a albo b, ubezpieczyciel na wniosek
ubezpieczonego wykonuje ustuge polegajgca na:

c. organizacji opieki nad osobami niesamodzielnymi
w miejscu pobytu przez okres nie diuzszy niz 7 dni
oraz pokryciu kosztow takiej opieki, maksymalnie
do kwoty 150 zl/dzien na jedno zdarzenie ubezpie-
czeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 2 zda-
rzen ubezpieczeniowych w roku polisowym; jezeli
po uptywie tego okresu bedzie istniata koniecznos¢
przedtuzenia opieki, ubezpieczyciel dotozy staran
w celu zorganizowania opieki przez dalszg rodzine
lub opieke spoteczng,

opieki nad zwierzetami — jezeli zgodnie z informa-
cja uzyskang przez lekarza uprawnionego od lekarza
prowadzgcego leczenie ubezpieczonego, ubezpieczo-
ny bedzie hospitalizowany przez okres powyzej 3 dni,
ubezpieczyciel zapewnia organizacje przewozu psow
lub kotéw ubezpieczonego do odpowiedniej placow-
ki gwarantujgcej catodobowg opieke nad zwierzetami
i pokrywa koszty tego przewozu oraz opieki przez
okres do 5 dni w odniesieniu do jednego zdarzenia
ubezpieczeniowego; maksymalnie do kwoty 500 zt na
jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do
maksymalnie 1 zdarzenia ubezpieczeniowego w roku
polisowym,
procesu rehabilitacji — w sytuacji gdy ubezpieczony
w nastepstwie zdarzenia ubezpieczeniowego, zgodnie
z zaleceniem lekarza prowadzgcego leczenie wymaga
rehabilitacji w miejscu pobytu lub w poradni rehabilita-
cyjnej, ubezpieczyciel zorganizuje proces rehabilitacji
i pokryje koszty rehabilitanta oraz koszty zleconych
zabiegdw, do tgcznej kwoty 2 000 zt na jedno zdarze-
nie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie
2 zdarzeh ubezpieczeniowych w roku polisowym,
zakupu lub wypozyczenia sprzetu rehabilitacyjne-
go — jezeli zgodnie ze sporzadzonym na pismie zale-
ceniem lekarza prowadzgcego leczenie ubezpieczony,
powinien uzywac sprzetu rehabilitacyjnego, ubezpie-
czyciel pokrywa koszty wypozyczenia albo zakupu
sprzetu rehabilitacyjnego do kwoty 1500 zt na jedno
zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do mak-
symalnie 2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku poliso-
wym,

dostawy sprzetu rehabilitacyjnego — jezeli zgodnie

ze sporzadzonym na pismie zaleceniem lekarza pro-

wadzgcego leczenie, ubezpieczony powinien uzywac
sprzetu rehabilitacyjnego, ubezpieczyciel zapewnia
organizacje i pokrywa koszty dostarczenia sprzetu re-
habilitacyjnego do miejsca pobytu, oraz odbior wypozy-
czonego sprzetu do kwoty 500 PLN na jedno zdarzenie
ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 2
zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym,
dostawy lekow — jezeli ubezpieczony, zgodnie ze spo-
rzgdzonym na pismie zaleceniem lekarza prowadzgce-
go leczenie, wymaga lezenia, ubezpieczyciel zapewnia
organizacje i pokrywa koszty dostarczenia lekéw do
miejsca pobytu ubezpieczonego, do kwoty 250 PLN
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na jedno zdarzenie ubezpieczeniowego i w odniesieniu
do maksymalnie 2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku
polisowym; koszty lekéw pokrywane sg przez ubezpie-
czonego,
opieki domowej po hospitalizacji — jezeli ubezpie-
czony jest hospitalizowany przez okres powyzej 7 dni
i jednoczesnie z uwagi na stan jego zdrowia wynika-
jacy ze zdarzenia ubezpieczeniowego konieczna jest,
po zakonczeniu hospitalizacji, pomoc w prowadzeniu
domu, ubezpieczyciel zapewnia organizacje i pokry-
wa koszty osdb pomagajgcych w prowadzeniu domu
(koszty dojazdu i honorarium) w limicie do 15 dni
i maksymalnie do tgcznej kwoty 1 000 zt na jedno zda-
rzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymal-
nie 2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym;
ustuga obejmuje: pomoc domowg w przygotowaniu
positku, zrobieniu drobnych zakupdw, utrzymaniu czy-
stosci w domu: sprzataniu podtég na sucho i na mokro,
$cieraniu kurzy z mebli i parapetéw, odkurzaniu dywa-
néw i wyktadzin, sprzataniu tazienki, zmywaniu naczyn,
czyszczeniu zlewu, czyszczeniu ptyty kuchennej, wy-
rzucaniu $mieci, podlewaniu kwiatéw przy uzyciu $rod-
kow i sprzetéw udostepnionych przez ubezpieczonego;
koszty zakupdéw realizowanych na zlecenie ubezpie-
czonego pokrywa ubezpieczony,
konsultacji laryngologa — jezeli lekarz prowadzacy
leczenie ubezpieczonego wystawi ubezpieczonemu
skierowanie do lekarza laryngologa, ubezpieczyciel za-
pewnia organizacje i pokrywa koszty konsultacji laryn-
gologa do kwoty 150 zt w odniesieniu do maksymailnie
jednego zdarzenia ubezpieczeniowego w ciggu roku
polisowego,
zakupu aparatu stuchowego — jezeli lekarz laryngo-
log stwierdzi niedostuch ubezpieczonego i wystawi
ubezpieczonemu zlecenie na aparat stuchowy, ubez-
pieczyciel na podstawie dostarczonego przez ubezpie-
czonego, rachunku potwierdzajgcego zakup aparatu
stuchowego, zwrdéci koszty zakupu aparatu stuchowego
do kwoty 1 500 zt w odniesieniu do maksymalnie jed-
nego zdarzenia ubezpieczeniowego w ciggu roku poli-
sowego,
dostosowania miejsca zamieszkania — jezeli ubez-
pieczony posiada orzeczenie o zakwalifikowaniu do
jednego z trzech stopni niepetnosprawnosci, ubez-
pieczyciel zapewnia organizacje i pokrywa koszty do-
stosowania miejsca zamieszkania do potrzeb osoby
niepetnosprawnej w zakresie oporgeczowania: ciggow
komunikacyjnych, WC i tazienek w miejscu zamieszka-
nia, do kwoty 4 000 zt w odniesieniu do maksymalnie
jednego zdarzenia ubezpieczeniowego w ciggu roku
polisowego,
sprzatania grobéw oséb bliskich — jezeli lekarz pro-
wadzacy leczenie ubezpieczonego, zalecit ubezpieczo-
nemu lezenie w domu po zakonhczeniu hospitalizaciji
trwajgcej przez okres powyzej 3 dni, ubezpieczyciel
w okresie do 30 dni od daty zdarzenia ubezpiecze-
niowego zapewnia organizacje oraz pokrywa koszty
sprzatania grobow oséb bliskich ubezpieczonego do
kwoty 200 zt i w odniesieniu do maksymalnie jednego
zdarzenia ubezpieczeniowego w ciggu roku polisowe-
go,
wizyty lekarskiej — w przypadku zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego w zakresie nagtego zachorowania
lub obrazen ciata w wyniku wypadku u ubezpieczone-
go, ubezpieczyciel zapewnia:
a. organizacje i pokrywa koszty wizyty lekarza w miej-
scu pobytu (koszty dojazdu oraz honorarium), albo
b. organizacje i pokrywa koszty wizyty ubezpieczone-
go u lekarza w placéwce medycznej,

23.

24.

25.

26.

ubezpieczyciel pokrywa koszty maksymalnie do
kwoty 400 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe
i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen ubezpiecze-
niowych w roku polisowym,
wizyty pielegniarki — w przypadku zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego w zakresie nagtego zachorowania
lub obrazen ciata w wyniku wypadku u ubezpieczone-
go, ubezpieczyciel zapewnia organizacje i pokrywa
koszty wizyty pielegniarki w miejscu pobytu (koszty do-
jazdu pielegniarki i jej honorarium), do kwoty 150 PLN
na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu
do maksymalnie 3 zdarzen ubezpieczeniowych w roku
polisowym.
W razie wystgpienia obrazen ciata w wyniku wypadku,
ubezpieczyciel zapewnia organizacje ustugi i pokrycie jej
kosztéw w wysokosci nieprzekraczajgcej podanego limitu:
badan medycznych po wypadku — w sytuacji, gdy ubez-
pieczony w wyniku wypadku, zgodnie z pisemnym skiero-
waniem lekarza prowadzgcego leczenie, wymaga przepro-
wadzenia badan medycznych, ubezpieczyciel zorganizuje
i pokrywa koszty badan medycznych, do fgcznej kwoty
1 000 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesie-
niu do maksymalnie 3 zdarzen ubezpieczeniowych w roku
polisowym.
W razie koniecznosci skorzystania z ustug informacyjnych,
ubezpieczyciel zapewnia dostep do:
Zdrowotnych ustug informacyjnych — ktorych zakres
obejmuje:
dane teleadresowe:
a. panstwowych i prywatnych placéwek stuzby zdro-
wia,
b. placéwek prowadzacych zabiegi rehabilitacyjne,
c. placéwek handlowych oferujgcych sprzet rehabilita-
cyjny,
d. aptek czynnych przez catg dobe,
e. domdéw pomocy spotecznej, hospicjéw,
informacje na temat:
a. dziatania lekéw, skutkéw ubocznych ich dziatania,
interakcji z innymi lekami,
b. przygotowan niezbednych przed zabiegami lub ba-
daniami,
c. diet, zdrowego odzywiania sie,
rozmowe telefoniczng z lekarzem uprawnionym, ktory
w miare posiadanej wiedzy specjalistycznej oraz istnie-
jacych mozliwosci, udzieli ubezpieczonemu ustnej in-
formaciji, co do dalszego postepowania. Informacje nie
majg charakteru diagnostycznego i leczniczego i nie
mogg by¢ traktowane jako podstawa do jakichkolwiek
roszczen wobec lekarza uprawnionego lub ubezpieczy-
ciela.
Jezeli w ramach zakresu $wiadczen zostanie przekroczy li-
mit kosztéw okreslony w niniejszym ryzyku ubezpieczenio-
wym, moze byé ona wykonana przez centrum operacyjne,
o ile ubezpieczony lub jego przedstawiciel ustawowy wy-
razi zgode — w sposob zaakceptowany przez ubezpieczy-
ciela — na pokrycie réznicy pomiedzy kosztami faktycznymi
a zagwarantowanym przez ubezpieczyciela limitem.
Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ry-
zyka ubezpieczeniowego jest wytgczona w przypadku:
1) s$wiadczen i ustug poza terytorium Rzeczpospolitej Pol-
skiej,
zdarzen i nastepstw zdarzen, ktére wystgpity poza te-
renem Rzeczpospolitej Polskiej,

a)

c)

3) kosztow zakupu lekéw (ubezpieczyciel nie ponosi od-
powiedzialnosci za braki w asortymencie lekéw w apte-
kach),

4) wizyty lekarskiej u stomatologa, jesli nie dotyczg skut-
kow wypadku,

5) kosztow powstatych z tytutu i w nastepstwie:

49



a) samookaleczenia lub okaleczenia na wiasng pros-
be, usitowania popetnienia samobodjstwa,

b) leczenia wynikajgcego lub bedgcego konsekwencjg
wojny, dziatan wojennych, konfliktéw zbrojnych, za-
mieszek, rozruchéw, zamachu stanu, aktéw terroru,
powstania, strajkow,

c) epidemii lub pandemii, katastrof naturalnych, wycie-
kow, zanieczyszczen lub skazen,

d) poddania sie przez ubezpieczonego, maitzonka lub
partnera lub dziecka leczeniu, terapii, zabiegom
o charakterze medycznym, odbywanym poza kon-
trolg lekarzy lub innych os6b uprawnionych,

e) uprawiania przez ubezpieczonego, matzonka lub
partnera lub dziecka niebezpiecznych sportéw: nur-
kowanie, wspinaczka skatkowa, wspinaczka wyso-
kogodrska, speleologia, baloniarstwo, lotniarstwo,
szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojsko-
wy, zawodowy, amatorski, samolotéw, helikopterow),
paralotniarstwo, motoparalotniarstwo, skoki spado-
chronowe, wyscigi samochodowe lub motocyklowe,
jazda gokartami, jazda quadami, sporty motorowod-
ne, sporty walki, skoki na gumowej linie,

f) zatrucia ubezpieczonego, matzonka lub partnera lub
dziecka alkoholem, narkotykami lub substancjami
toksycznymi lub w zwigzku z dziataniem ubezpie-
czonego, matzonka lub partnera lub dziecka pod
wptywem tych srodkéw lub w wyniku schorzen spo-
wodowanych tymi $rodkami, wytgczajgc przypadki
ich zazycia zgodnie z zaleceniem lekarza,

g) popetnienia lub usitowania popetnienia przestepstwa
z winy umysinej przez ubezpieczonego, matzon-
ka lub partnera lub dziecko lub inng osobe przy ich
wspotudziale lub za ich namowa,

h) zabiegéw ze wskazan estetycznych niezaleznie od
powodu ich wykonania,

i) rutynowych kontroli zdrowotnych,

j) skazenia jgdrowego, chemicznego, biologicznego
(w tym spowodowanego dziataniem broni nuklear-
nej, chemicznej, biologicznej) bgdz napromieniowa-
nia,

k) choréb zwigzanych z wirusem HIV,

I) chordb psychicznych lub zburzenh psychicznych,

m)choréb przewlektych.

27.W przypadku badan medycznych po wypadku odpowie-

dzialno$cig ubezpieczyciela poza wskazanymi w ust. 26
wytgczeniami nie sg dodatkowo objete zdarzenia powstate
w wyniku:

a) wykonywania jednego z nizej wymienionych zawodow
lub czynnosci: goérnik, ochroniarz z pozwoleniem na
bron, elektryk pracujgcy przy napieciu powyzej 230V,
kaskader, pirotechnik, Zotnierz zawodowy, strazak,
policjant, marynarz, ratownik, funkcjonariusz Stuzby
Ochrony Panstwa, Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrz-
nego, Centralnego Biura Sledczego, Centralnego Biu-
ra Antykorupcyjnego, treser zwierzgt niebezpiecznych,
opiekun zwierzat w zoo lub cyrku, akrobata, artysta
cyrkowy, sportowiec zawodowy, osoba wykonujgca
prace: na platformie wiertniczej, w rafinerii, w tartaku,
pod ziemig, pod wodag, przy zrywce albo wyrebie drzew
i zwbzce drewna, na wysokosciach powyzej 10 me-
trow, pracownik uzywajgcy materiatdw wybuchowych
i fatwopalnych,

b) udziatlu ubezpieczonego w bdjce, z wytgczeniem dzia-
fan w obronie konieczne;.

. Swiadczenia realizowane sg wytgcznie na podstawie tele-

fonicznego wniosku zgtoszonego przez ubezpieczonego,

matzonka lub partnera w przypadku zaistnienia zdarzenia
uprawniajgcego do $wiadczen. Ubezpieczony, matzonek
lub partner sg zobowigzani, przed podjeciem dziatan we

29.

30.

31.

32.

33.

34.

witasnym zakresie, do skontaktowania sie z centrum ope-

racyjnym czynnym przez catg dobe.

Osoby kontaktujgce sie z centrum operacyjnym, o ktérych

mowa w ust. 28, powinny podac¢ nastepujgce informacije:

1) nr PESEL ubezpieczonego,

2) imie i nazwisko ubezpieczonego, uprawnionego,

3) adres zamieszkania,

4) numer polisy,

5) okres ubezpieczenia,

6) krotki opis zdarzenia i rodzaju koniecznej pomocy,

7) numer telefonu do kontaktu zwrotnego,

8) inne informacje konieczne pracownikowi centrum ope-
racyjnego do zorganizowania pomocy w ramach $wiad-
czonych ustug.

Ubezpieczony, matzonek lub partner oraz dziecko zo-

bowigzani sg na wniosek centrum operacyjnego do do-

starczenia wskazanych dokumentéw, do ktérych nalezg

w szczegolnosci zaswiadczenia i skierowania lekarskie,

karty wypisowe ze szpitala, recepty, faktury i rachunki do-

kumentujgce poniesione koszty.

Jezeli ubezpieczony matzonek lub partner z przyczyn

niezaleznych od siebie nie mogli skontaktowac sie telefo-

nicznie z centrum operacyjnym w sposéb, o ktérym mowa

w ust. 30, zobowigzani sg w ciggu 7 dni od dnia, w ktérym

skontaktowanie sie z centrum operacyjnym stato sie moz-

liwe, powiadomic o zaj$ciu zdarzenia ubezpieczeniowego.

Ponadto ubezpieczony, matzonek lub partner zobowigza-

ni sg podac¢ przyczyne niemoznosci skontaktowania sie

z centrum operacyjnym.

Jezeli ubezpieczony wskutek niemoznosci skontaktowa-

nia sie z centrum operacyjnym, o ktérej mowa w ust. 30,

we wilasnym zakresie zorganizowat i pokryt koszty ustug,

o ktorych mowa w ust. od 12 do15 i ust. 22, 23, ubez-

pieczyciel zobowigzany jest do zwrotu ubezpieczonemu

poniesionych przez niego ww. kosztéw do wysokosci fak-
tycznie poniesionych kosztow, nie wiecej jednak niz do
wysokosci limitu kwotowego odpowiedzialnosci ustalonego

w niniejszym ryzyku ubezpieczeniowym dla danej ustugi.

W razie naruszenia z winy umysinej lub z razgcego nie-

dbalstwa obowigzku powiadomienia o zaistniatym zdarze-

niu ubezpieczeniowym w terminie okreslonym w ust. 31,

ubezpieczyciel moze odpowiednio zmniejszy¢é Swiadcze-

nie, jezeli naruszenie to uniemozliwito ubezpieczycielowi
ustalenie okolicznosci i skutkéw zdarzenia ubezpieczenio-
wego.

Zwrot kosztéw bedzie nastepowat na podstawie dokumen-

téw potwierdzajgcych zajScie zdarzenia ubezpieczeniowe-

go i poniesienie kosztéw, tj. dokumentu stwierdzajgcego
przyczyny i zakres udzielonej pomocy oraz rachunkéw

i dowoddw ich zaptaty. Zwrot kosztow nastepuje w takim

zakresie, w jakim zostaly one udokumentowane przez

ubezpieczonego, w granicach limitéw okreslonych w ust.

od 12 do15 i ust. 22, 23.

Pakiet Medyczny ,, Teleopieka kardiologiczna”
§ 61

Uzytym w niniejszej ryzyku ubezpieczeniowym okre-

Sleniom nadaje sie znaczenia przyjete w § 1 ust. 2 oraz

w § 60 ust. 1, ponizsze za$ okreslenia oznaczaja:

1) centrum telemedyczne — catodobowe centrum obstu-
gujgce ubezpieczonych w zakresie teleopieki kardiolo-
gicznej, nalezgce do $wiadczeniodawcy,

2) dzien roboczy — kazdy dzieh od poniedziatku do pigt-
ku z wytgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy,

3) hospitalizacja — pobyt ubezpieczonego w szpitalu
w nastepstwie nagtego zachorowania kardiologicznego
albo zaostrzenia lub powiktania choroby przewlekiej,
trwajgcy nieprzerwanie nie krécej niz 3 dni, zwigzany
z leczeniem standw, ktérych nie mozna leczy¢ ambu-
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latoryjnie,

4) lekarz prowadzacy leczenie — lekarza, ktory prowadzi
leczenie ubezpieczonego na skutek nagtego zachoro-
wania kardiologicznego lub zaostrzenia lub powikta-
nia choroby przewlektej, wskazanego pisemnie przez
ubezpieczonego, jako uprawniony do otrzymania od
Swiadczeniodawcy wynikow badan ubezpieczonego,

5) lekarz dyzurny — osobe o odpowiednich uprawnie-
niach i kwalifikacjach, zgodnych z wymaganiami okre-
Slonymi w przepisach Ustawy o zawodach lekarza i le-
karza dentysty,

6) naglte zachorowanie kardiologiczne - powstaly
w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczycie-
la w odniesieniu do ubezpieczonego w sposob nagty
i niespodziewany stan chorobowy uktadu sercowo-na-
czyniowego figurujgcy na liscie, stanowigcej zatgcznik
nr 11 do OWU, zagrazajgcy zyciu lub zdrowiu ubezpie-
czonego, skutkujgcy hospitalizacjg ubezpieczonego,

7) osoba kontaktowa — osobe wskazang pisemnie
ubezpieczycielowi przez ubezpieczonego jako osoba
uprawniona do kontaktu ze Swiadczeniodawcg w imie-
niu ubezpieczonego oraz do otrzymania wynikéw ba-
dan ubezpieczonego, udostepnionych przez swiadcze-
niodawce na zasadach opisanych w niniejszym ryzyku
ubezpieczeniowym,

8) sitla wyzsza — zdarzenie zewnetrzne, niemozliwe do
przewidzenia i zapobiegniecia, ktére uniemozliwia lub
powoduje opodznienie wykonania $wiadczenia przez
centrum operacyjne lub uniemozliwia ubezpieczonemu
zgtoszenie zdarzenia ubezpieczeniowego do centrum
operacyjnego,

9) swiadczeniodawca — podmiot realizujgcy $wiadczenia
w zakresie niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego,
10)teleopieka kardiologiczna — ustuge realizowang na
odlegto$¢ za pomoca systemoéw telemedycznych przez
Swiadczeniodawce na rzecz ubezpieczonego, zgodnie
z zakresem okreslonym w niniejszym ryzyku ubezpie-

czeniowym,

11) zaostrzenia lub powiktania choroby przewlektej —
objete ochrong ubezpieczyciela: powstate w okresie
trwania odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela w odniesie-
niu do ubezpieczonego w ramach niniejszego ryzyka
ubezpieczeniowego nagte nasilenie objawéw choro-
bowych ukfadu sercowo-naczyniowego (wymienione
w liScie stanowigcej zatgcznik nr 11 do OWU), ze stro-
ny tego samego lub innego narzadu, pozostajgce
w bezposrednim zwigzku z tg choroba, o ostrym (burz-
liwym) przebiegu, zagrazajgce zyciu lub zdrowiu ubez-
pieczonego, skutkujgce hospitalizacjg ubezpieczonego,

12)zdarzenie ubezpieczeniowe — zdarzenie objete
ochrong ubezpieczyciela, na podstawie niniejszego ry-
zyka ubezpieczeniowego, polegajgce na:

a) nagtym zachorowaniu kardiologicznym, lub

b) zaostrzeniu lub powiktaniu choroby przewlektej,
ktore wystapito na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej
w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela
w odniesieniu do ubezpieczonego w ramach niniejsze-
go ryzyka ubezpieczeniowego,

13)zestaw teleopieki kardiologicznej — aparat EKG, ma-
teriaty szkoleniowe i informacyjne, udostepnione ubez-
pieczonemu przez $wiadczeniodawce w ramach ustugi
teleopieki kardiologiczne;.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ry-

zyka ubezpieczeniowego rozpoczyna sie w dniu wskaza-

nym we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie

wskazanym w § 4 ust. 3.

4. Teleopieka kardiologiczna przystuguje ubezpieczonemu,

w odniesieniu do kazdego zdarzenia ubezpieczeniowego,
przez okres 180 dni liczgc od daty dostarczenia zestawu
teleopieki kardiologicznej do miejsca pobytu ubezpieczo-
nego.

. W przypadku zaistnienia kolejnego zdarzenia ubezpie-

czeniowego w okresie trwania odpowiedzialnosci ubez-
pieczyciela w odniesieniu do ubezpieczonego w ramach
niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego, teleopieka kardio-
logiczna ulega przedtuzeniu o kolejne 180 dni, liczgc od
daty zaistnienia kolejnego zdarzenia ubezpieczeniowego.

. W ramach swiadczenia w zakresie teleopieki kardiologicz-

nej ubezpieczyciel pokrywa koszty:

1) dostarczenia przez $wiadczeniodawce zestawu tele-
opieki kardiologicznej do miejsca pobytu,

2) przeprowadzonego przez $wiadczeniodawce telefo-
nicznego szkolenia z obstugi aparatu EKG, stanowig-
cego element zestawu teleopieki kardiologicznej oraz
ze sposobu korzystania z teleopieki kardiologicznej,

3) telefonicznej opieki kardiologiczne;j,

odbioru przez $wiadczeniodawce aparatu EKG wraz

z dostarczong do niego tadowarka, stanowigcego ele-

ment zestawu teleopieki kardiologicznej z miejsca po-

bytu ubezpieczonego, po uptywie okresu na jaki aparat

EKG zostat udostepniony ubezpieczonemu.

K

. W ramach $wiadczenia w zakresie teleopieki kardiologicz-

nej, swiadczeniodawca zapewnia ubezpieczonemu cato-

dobowy dyzur centrum telemedycznego, $wiadczgcego

nastepujgce ustugi (bez limitu ilociowego):

1) rejestrowanie w systemie telemedycznym badan prze-
stanych przez ubezpieczonego za pomocg otrzymane-
go aparatu EKG,

2) analize badan przez lekarza dyzurnego,

3) staty kontakt telefoniczny z lekarzem dyzurnym,

4) dostep do informacji na temat wyniku badan pod nu-
merem centrum telemedycznego, znajdujacym sie na
aparacie EKG,

5) archiwizacje wszystkich wykonanych badan wraz z ich
wynikami przez okres 20 lat liczac od konca roku ka-
lendarzowego, w ktérym dokonano ostatniego wpisu,

6) udostepnienie drogg telefoniczng po uprzedniej wery-
fikacji tozsamosci lub mailowg (w postaci zaszyfrowa-
nych plikow) wynikdw badan ubezpieczonego osobie
kontaktowej lub lekarzowi prowadzgcemu leczenie,

7) wezwanie pogotowia ratunkowego do miejsca pobytu
ubezpieczonego, w przypadku stwierdzenia przez le-
karza dyzurnego Swiadczeniodawcy uzasadnionej me-
dycznie potrzeby pomocy medycznej oraz posiadania
wiedzy o miejscu pobytu ubezpieczonego, a takze po-
informowanie o tym fakcie osoby kontaktowej, w przy-
padku wyrazenia takiej woli przez ubezpieczonego,

8) przekazanie dyspozytorowi pogotowia ratunkowego
informacji na temat wyniku badania ubezpieczonego.
Warunkiem udostepnienia wynikow badan ubezpieczo-
nego osobie kontaktowej lub lekarzowi prowadzgcemu
leczenie jest pisemna zgoda ubezpieczonego przeka-
zana do centrum operacyjnego, o ktérej mowa ust. 23.

. Zestaw teleopieki kardiologicznej dostarczany jest do

ubezpieczonego w terminie maksymalnie 3 dni roboczych
od daty zgtoszenia zdarzenia ubezpieczeniowego do cen-
trum operacyjnego.

. Warunkiem telefonicznego kontaktu lekarza dyzurnego

centrum telemedycznego z ubezpieczonym jest posiada-
nie przez ubezpieczonego telefonu stacjonarnego lub ko-
moérkowego, ktérego numer zostat podany w trakcie kon-
taktu z centrum operacyjnym.

10. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ry-

zyka ubezpieczeniowego jest wytgczona w przypadku:
1) sSwiadczen i ustug poza terytorium Rzeczpospolitej Pol-
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1.

12.

13.

14.

15.

16.

52

skiej,
zdarzen i nastepstw zdarzen, ktére wystgpity poza te-
renem Rzeczpospolitej Polskiej,
zdarzen niezwigzanych z nagtym zachorowaniem kar-
diologicznym lub zaostrzeniem lub powiktaniem choro-
by przewlekiej,
zdarzen zwigzanych z popetnieniem lub usitowaniem
popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez ubez-
pieczonego, lub inng osobe przy jej wspoétudziale lub
za jej namowa,
zdarzen zaistniatych w wyniku leczenia eksperymental-
nego i niepotwierdzonego badaniami,
zdarzen zaistniatych w wyniku zabiegéw ze wskazan
estetycznych niezaleznie od powodu ich wykonania,
zdarzen zaistniatych w wyniku poddania sie przez
ubezpieczonego leczeniu, terapii, zabiegom o charak-
terze medycznym, odbywanym poza kontrolg lekarzy
lub innych os6b uprawnionych,
zdarzen zaistnialych w wyniku skazenia jgdrowego,
chemicznego, biologicznego (w tym spowodowanego
dziataniem broni nuklearnej, chemicznej, biologicznej)
badz napromieniowania,
zdarzen zaistniatych w wyniku zatrucia ubezpieczone-
go alkoholem, narkotykami lub substancjami toksycz-
nymi lub w zwigzku z dziataniem ubezpieczonego pod
wptywem tych srodkéw lub w wyniku schorzen spowo-
dowanych tymi srodkami, wytgczajgc przypadki ich za-
zycia zgodnie z zaleceniem lekarza,

10)zdarzen powstatych w nastepstwie:

a) samookaleczenia lub okaleczenia na witasng pros-
be, usitowania popetnienia samobodjstwa,

b) leczenia wynikajgcego lub bedgcego konsekwencjg
wojny, dziatan wojennych, konfliktéw zbrojnych, za-
mieszek, rozruchéw, zamachu stanu, aktéw terroru,
powstania, strajkow,

c) epidemii lub pandemii, katastrof naturalnych, wycie-
kow, zanieczyszczen lub skazen,

11) uprawiania przez ubezpieczonego, niebezpiecznych
sportow: nurkowanie, wspinaczka skatkowa, wspi-
naczka wysokogorska, speleologia, baloniarstwo, lot-
niarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy,
wojskowy, zawodowy, amatorski, samolotow, helikopte-
réw), paralotniarstwo, motoparalotniarstwo, skoki spa-
dochronowe, wyscigi samochodowe lub motocyklowe,
jazda gokartami, jazda quadami, sporty motorowodne,
sporty walki, skoki na gumowej linie.

Ubezpieczyciel nie odpowiada za op6znienie w wykonaniu

ustugi teleopieki kardiologicznej, jezeli jest ono wynikiem

dziatania sity wyzszej.

Ubezpieczyciel nie odpowiada za niewykonanie lub niena-

lezyte wykonanie teleopieki kardiologicznej w przypadku

wystgpienia sity wyzszej.

Ochrong ubezpieczyciela nie sg objete koszty potgczen

z centrum telemedycznym. Oplaty za potgczenie sg zgod-

ne z cennikiem operatora.

Ubezpieczony zobowigzuje sie postepowac zgodnie z dys-

pozycjami centrum operacyjnego oraz umozliwi¢ centrum

operacyjnemu dokonanie czynnosci niezbednych do usta-
lenia zasadnosci Swiadczenia oraz udzieli¢ w tym celu nie-
zbednych informac;ji.

Ubezpieczony zobowigzuje sie postepowaé zgodnie

z dyspozycjami $wiadczeniodawcy w zakresie korzystania

z aparatu EKG oraz niezwlocznie informowac¢ $wiadcze-

niodawce o oznakach nieprawidtowego dziatania, awarii,

uszkodzenia lub utrudnieniach w dziataniu aparatu.

Ubezpieczony zobowigzany jest niezwtocznie informowac

centrum operacyjne o wszelkich stwierdzonych awariach

lub uszkodzeniach aparatu EKG lub stwierdzonych utrud-
nieniach w korzystaniu z niego.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

w N

Ubezpieczony zobowigzuje sie do nieprzekazywania apa-
ratu EKG osobom trzecim i korzystania z teleopieki kardio-
logicznej wytgcznie na wiasny uzytek.

Ubezpieczony zobowigzany jest korzysta¢ z aparatu EKG
zgodnie z instrukcjg obstugi, co stanowi jeden z warunkéw
umozliwiajgcych nalezyte Swiadczenie teleopieki kardiolo-
gicznej przez $wiadczeniodawce.

Po zakonczeniu teleopieki kardiologicznej ubezpieczony
zobowigzuje sie do zwrotu aparatu EKG. W tym celu cen-
trum operacyjne skontaktuje sie z ubezpieczonym i usta-
li sposob i termin zwrotu aparatu EKG. Ubezpieczony nie
ponosi kosztu odbioru sprzetu EKG.

W celu skorzystania z teleopieki kardiologicznej ubezpie-
czony powinien niezwtocznie po zaistnieniu zdarzenia
ubezpieczeniowego skontaktowaC sie z czynnym cafg
dobe, przez wszystkie dni w roku centrum operacyjnym.
Ubezpieczony podczas telefonicznego zgtoszenia powi-
nien podac¢ centrum operacyjnemu nastepujgce informa-
cje:

1) dane umozliwiajgce identyfikacje ubezpieczonego (imie
i nazwisko ubezpieczonego oraz PESEL lub nr wnio-
skopolisy),

numer telefonu, pod ktérym mozna skontaktowaé sie
z ubezpieczonym lub wskazang przez niego osoba,

3) adres miejsca pobytu.

Ubezpieczony jest zobowigzany przesta¢ centrum opera-
cyjnemu dokumentacje medyczng potwierdzajgcg zaist-
nienie zdarzenia ubezpieczeniowego: karte wypisowg ze
szpitala lub inny dokument potwierdzajgcy date poczatku
i konca hospitalizacji oraz diagnoze medyczng wystawiong
przez lekarza prowadzgcego leczenie.

Ubezpieczony ma mozliwos¢ przestania centrum operacyj-
nemu wiasnorecznie podpisanego oswiadczenie stanowia-
cego upowaznienie osoby kontaktowej, lub lekarza prowa-
dzgcego leczenie do odbioru wynikéw badan, zawierajgce
imie i nazwisko, date urodzenia ubezpieczonego oraz te-
lefon do osoby kontaktowej lub lekarza prowadzacego le-
czenie, w celu umozliwienia kontaktu z ww. osobami.

Po potwierdzeniu uprawnien ubezpieczonego do $wiad-
czenia teleopieki kardiologicznej, na podstawie posta-
nowien ust. 21-23, centrum operacyjne kontaktuje sie ze
Swiadczeniodawcg w celu przekazania danych ubezpie-
czonego oraz z ubezpieczonym w celu przekazania szcze-
go6towych informacji dotyczacych realizacji teleopieki kar-
diologiczne;j.

Swiadczeniodawca kontaktuje sie z centrum operacyjnym
w celu poinformowania o dacie dostarczenia ubezpieczo-
nemu zestawu teleopieki kardiologiczne;j.

W przypadku, gdy ubezpieczony nie spetnit postanowien
ust. 20-22 lub nie postepowat zgodnie z dyspozycjami cen-
trum operacyjnego, centrum operacyjne ma prawo wstrzy-
mac¢ realizacje Swiadczenia teleopieki kardiologicznej, do
czasu przekazania do centrum operacyjnego niezbed-
nych do wykonania $wiadczenia informacji, wymienionych
w ust. 20-22.

2)

Pakiet Medyczny ,,Pomoc po udarze mézgu”
§ 62

Uzytym w niniejszej ryzyku ubezpieczeniowym okre-
Sleniom nadaje sie znaczenia przyjete w § 1 ust. 2 oraz
w § 60 ust. 1, ponizsze za$ okreslenia oznaczaja:
zdarzenie ubezpieczeniowe — stan chorobowy powstaty
w sposob nagty i niespodziewany, ktéry nastgpit w okresie
trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela w odniesieniu
do ubezpieczonego, skutkujgcym udarem mézgu.
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego.
Ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w za-
kresie Pakietu Medycznego ,Pomoc po udarze moézgu”
obejmujgcego nastepujgce ustugi:



1) $wiadczenia rehabilitacyjne,

2) $wiadczenia transportu medycznego.

. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ry-

zyka ubezpieczeniowego, rozpoczyna sie w dniu wskaza-

nym we wnioskopolisie albo w aneksie do wnioskopolisy
jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak
niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki w terminie

wskazanym w § 4 ust. 3.

. W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany

pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.

6 do 10, za zdarzenie ubezpieczeniowe, o ktérym mowa

w ust 1 w ramach tego pakietu dodatkowego, uznaje sie

zdarzenie ubezpieczeniowe, ktére powstato od dnia wska-

zanego w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia.

. Z tytutu niniejszego ryzyka ubezpieczeniowego, ubezpie-

czyciel zobowigzuje sie do realizacji $wiadczen okreslo-

nych w ust. 7.

. W razie wystgpienia udaru mdzgu u ubezpieczonego,

ubezpieczyciel zapewnia organizacje ponizszych ustug

i pokrycie ich kosztow w wysokos$ci nieprzekraczajgcej po-

danego limitu:

1) swiadczenia rehabilitacyjne — ubezpieczyciel organi-
zuje i pokrywa koszty nastepujacych swiadczen reha-
bilitacyjnych, zgodnie z pisemnym skierowaniem lub
zaleceniem rehabilitacji od lekarza prowadzacego le-
czenie:

a) rehabilitacji narzadéw ruchu, kinezyterapii —
w miejscu pobytu ubezpieczonego (w tym koszty
dojazdu i wynagrodzenia rehabilitanta) lub w pla-
céwce rehabilitacyjnej,

b) rehabilitacji neuropsychologicznej, neurologo-
pedycznej, logopedycznej — w placowce rehabili-
tacyjnej.

Ubezpieczonemu przystuguje tgcznie 20 godzin za-
biegdéw rehabilitacyjnych narzadéw ruchu, kinezytera-
pii (ktérych tgczne koszty nie mogg przekroczy¢ limitu
3 000 zt, zawierajgcego takze koszty dojazdéw rehabi-
litanta) oraz tacznie 20 zabiegdw rehabilitacji neuropsy-
chologicznej, neurologopedycznej, logopedycznej, (kt6-
rych fgczne koszty nie mogg przekroczy¢ limitu 3 000
zt, zawierajgcego takze koszty dojazdow rehabilitanta),
na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe. Ubezpieczyciel
udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie Swiad-
czen wskazanych w punktach a-b powyzej w odniesie-
niu do 1 zdarzenia ubezpieczeniowego w roku poliso-
wym.

2) swiadczenia transportu medycznego — ubezpieczy-
ciel organizuje i pokrywa koszt transportu medycznego
ubezpieczonego do placéwki medycznej lub placowki
rehabilitacyjnej. Transport medyczny jest organizowany
zgodnie z pisemnym skierowaniem lub zaleceniem wi-
zyty ubezpieczonego w placowce medycznej od leka-
rza prowadzgcego leczenie lub zaleceniem rehabilitaciji
w placéwce rehabilitacyjnej.

W odniesieniu do jednego zdarzenia ubezpieczenio-
wego, ubezpieczonemu przystuguje maksymalnie 20
transportow medycznych (z miejsca pobytu do placow-
ki medycznej i z placéwki medycznej do miejsca poby-
tu), do tacznej kwoty 5 000 zt, mozliwych do realizacji
w okresie do 6 (szesciu) miesiecy od daty rozpoznania
udaru mézgu.

8. Jezeli w ramach zakresu Swiadczen zostanie przekroczy li-

mit kosztéw okreslony w niniejszym ryzyku ubezpieczenio-
wym, moze byé ona wykonana przez centrum operacyjne,
o ile ubezpieczony wyrazi zgode — w sposob zaakcepto-
wany przez ubezpieczyciela — na pokrycie réznicy po-
miedzy kosztami faktycznymi, a zagwarantowanym przez
ubezpieczyciela limitem.

9.

10.

1.

12.

13.

Odpowiedzialnos$¢ ubezpieczyciela z tytutu niniejszego ry-

zyka ubezpieczeniowego jest wytgczona w przypadku:

1) swiadczen i ustug poza terytorium Rzeczpospolitej Pol-
skiej,

2) zdarzen i nastepstw zdarzen, ktdre wystapity poza te-
renem Rzeczpospolitej Polskiej,

3) kosztow powstatych z tytutu i w nastepstwie:

a) samookaleczenia lub okaleczenia na wiasng pros-
be, usitowania popetnienia samobodjstwa,

b) leczenia wynikajgcego lub bedgcego konsekwencjg
wojny, dziatan wojennych, konfliktéw zbrojnych, za-
mieszek, rozruchdéw, zamachu stanu, aktéw terroru,
powstania, strajkow,

c) epidemii lub pandemii, katastrof naturalnych, wycie-
kow, zanieczyszczen lub skazen,

d) uprawiania przez ubezpieczonego niebezpiecznych
sportéw: nurkowanie, wspinaczka skatkowa, wspi-
naczka wysokogodrska, speleologia, baloniarstwo,
lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: spor-
towy, wojskowy, zawodowy, amatorski, samolotéw,
helikopteréw), paralotniarstwo, motoparalotniar-
stwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe
lub motocyklowe, jazda gokartami, jazda quadami,
sporty motorowodne, sporty walki, skoki na gumo-
wej linie,

e) zatrucia ubezpieczonego alkoholem, narkotykami
lub substancjami toksycznymi lub w zwigzku z dzia-
taniem ubezpieczonego, pod wptywem tych $rod-
kow lub w wyniku schorzen spowodowanych tymi
Srodkami, wytgczajac przypadki ich zazycia zgodnie
z zaleceniem lekarza,

f) popetnienia lub usitowania popetnienia przestepstwa
z winy umysinej przez ubezpieczonego lub inng
osobe przy ich wspétudziale lub za ich namowa,

g) skazenia jgdrowego, chemicznego, biologicznego
(w tym spowodowanego dziataniem broni nuklear-
nej, chemicznej, biologicznej) bgdz napromieniowa-
nia,

h) choréb przewlektych.

Swiadczenia realizowane sg wylgcznie na podstawie tele-

fonicznego wniosku zgtoszonego przez ubezpieczonego

w przypadku zaistnienia zdarzenia uprawniajgcego do

swiadczen. Ubezpieczony, jest zobowigzany, przed podje-

ciem dziatan we witasnym zakresie, do skontaktowania sie

z centrum operacyjnym czynnym przez catg dobe.

Ubezpieczony kontaktujgcy sie z centrum operacyjnym,

o ktérych mowa w ust. 10, powinien podac nastepujace in-

formacje:

1) nr PESEL ubezpieczonego,

2) imie i nazwisko ubezpieczonego,

3) adres zamieszkania,

4) numer polisy,

5) okres ubezpieczenia,

6) krotki opis zdarzenia i rodzaju koniecznej pomocy,

7) numer telefonu do kontaktu zwrotnego,

8) inne informacje konieczne pracownikowi centrum ope-
racyjnego do zorganizowania pomocy w ramach swiad-
czonych ustug.

Ubezpieczony zobowigzany jest na wniosek centrum ope-

racyjnego do dostarczenia wskazanych dokumentéw, do

ktorych nalezg w szczegolnosci zaswiadczenia i skierowa-
nia lekarskie, karty wypisowe ze szpitala, faktury i rachunki
dokumentujgce poniesione koszty.

Jezeli ubezpieczony z przyczyn niezaleznych od siebie nie

moze skontaktowac sie telefonicznie z centrum operacyj-

nym w sposoéb, o ktérym mowa w ust. 10, zobowigzani sg

w ciggu 7 dni od dnia, w ktérym skontaktowanie sie z cen-

trum operacyjnym stato sie mozliwe, powiadomi¢ o zajsciu

zdarzenia ubezpieczeniowego. Ponadto ubezpieczony zo-
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14.

15.

16.
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bowigzany jest poda¢ przyczyne niemoznosci skontakto-
wania sie z centrum operacyjnym.

Jezeli ubezpieczony wskutek niemoznosci skontaktowa-
nia sie z centrum operacyjnym, o ktérej mowa w ust. 13,
we wtasnym zakresie zorganizowat i pokryt koszty ustugi,
ubezpieczyciel zobowigzany jest do zwrotu ubezpieczone-
mu poniesionych przez niego ww. kosztéw do wysokosci
faktycznie poniesionych kosztow, nie wigcej jednak niz do
wysokosci limitu kwotowego odpowiedzialnosci ustalonego
w niniejszym ryzyku ubezpieczeniowym.

W razie naruszenia z winy umysinej lub z razgcego nie-
dbalstwa obowigzku powiadomienia o zaistniatym zdarze-
niu ubezpieczeniowym w terminie okreslonym w ust. 13,
ubezpieczyciel moze odpowiednio zmniejszy¢é Swiadcze-
nie, jezeli naruszenie to uniemozliwito ubezpieczycielowi
ustalenie okolicznosci i skutkdbw zdarzenia ubezpieczenio-
wego.

Zwrot kosztéw bedzie nastepowat na podstawie dokumen-
téw potwierdzajgcych zajscie zdarzenia ubezpieczeniowe-
go i poniesienie kosztéw, tj. dokumentu stwierdzajgcego
przyczyny i zakres udzielonej pomocy oraz rachunkow
i dowoddw ich zaptaty. Zwrot kosztow nastepuje w takim
zakresie, w jakim zostaly one udokumentowane przez
ubezpieczonego, w granicach limitéw okreslonych w ust. 7.

Swiadczenie Pomocowe po Udarze Mézgu
§ 63

. W ramach umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela

ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczonemu w zakresie
Swiadczenia pomocowego po udarze mézgu.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $wiadczenia
pomocowego po udarze mozgu rozpoczyna sie po uptywie
6 miesiecy, liczac od dnia wskazanego we wnioskopolisie
albo w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki w terminie wskazanym w § 4 ust.
3, z zastrzezeniem ust. 3, 4.

W przypadku rozszerzenia zakresu ubezpieczenia o dany
pakiet dodatkowy, na zasadach okreslonych w § 3 od ust.
6 do 10, w ktorym wystepuje ryzyko ubezpieczeniowe
Swiadczenie pomocowe po udarze mézgu, odpowiedzial-
nos¢ ubezpieczyciela z tytutu Swiadczenia pomocowego
po udarze mézgu, w ramach tego pakietu dodatkowego
rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy liczac od dnia wska-
zanego w aneksie do wnioskopolisy jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepne-
go po dniu wptaty sktadki, z zastrzezeniem ust. 4.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $wiadczenia
pomocowego po udarze moézgu, w okresie 6 miesiecy,
o ktérych mowa w ust. 2, 3 polega na wyptacie 10 % kwoty
Swiadczenia okreslonej we wnioskopolisie lub aneksie do
wnioskopolisy.

Po wyptacie kwoty $wiadczenia, odpowiedzialnos¢ z tytutu
Swiadczenia pomocowego po udarze mézgu wygasa.

Z tytutu Swiadczenia pomocowego po udarze mozgu,
ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej kwote $wiad-
czenia okreslong we wnioskopolisie albo w aneksie do
wnioskopolisy.

Osobg uprawniong do otrzymania $wiadczenia jest ubez-
pieczony.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wy-
ptate Swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci
Swiadczenia.

POSTANOWIENIA KONCOWE
§ 64
1. Zawiadomienia i oSwiadczenia, w zwigzku z umowg ubez-
pieczenia, powinny by¢ sktadane pisemnie.

2. Za zgoda ubezpieczyciela i ubezpieczajgcego zawiado-

mienia i oswiadczenia woli moga by¢ sktadane w innej for-
mie niz pisemna.

3. Ubezpieczajgcy oraz ubezpieczyciel zobowigzani sg do

wzajemnego informowania sie o kazdej zmianie adresu,
siedziby oraz innych danych niezbednych do prowadzenia
korespondencji w zwigzku z realizacjg umowy ubezpiecze-
nia.

4. Jezeli po objeciu danego ubezpieczonego ochrong ubez-

pieczeniowg doszto do zmiany nazwiska badz imienia
ubezpieczonego lub uprawnionego, osoba skfadajgca
wniosek o wyptate Swiadczenia/zawiadomienie o zajsciu
zdarzenia zobowigzana jest przedstawi¢ dokumenty uza-
sadniajgce jej prawo do swiadczenia zgodnie z danymi po-
siadanymi przez ubezpieczyciela.

5. Przez dzieh zilozenia wniosku lub oswiadczenia (lub od-

powiednio doreczenia lub otrzymania wniosku lub o$wiad-
czenia) rozumie sie dzien doreczenia wnioskopolisy lub
oswiadczenia ubezpieczycielowi albo agentowi.

6. Ubezpieczajgcy lub uprawniony z umowy ubezpieczenia

moze sktada¢ do ubezpieczyciela reklamacje, w tym skar-
gi i zazalenia, zawierajgce zastrzezenia dotyczace umowy
ubezpieczenia.

7. Reklamacje, w tym skargi i zazalenia, mogg by¢ sktadane

ubezpieczycielowi:

1) w formie pisemnej na adres: skr. pocztowa 1013, 00-
950 Warszawa 1,

2) w formie elektronicznej za pomoca formularza
www.warta.pl/reklamacije,

3) telefonicznie pod nr 502 308 308,

4) w kazdej jednostce ubezpieczyciela, na piSmie dore-
czonym osobiscie lub w formie ustnej do protokotu.

8. Ubezpieczyciel rozpatrzy skarge, zazalenie lub reklama-

cje w terminie 30 dni od daty wptywu i udzieli odpowiedzi
w formie pisemnej przesytkg listowg lub w formie elektro-
nicznej na wniosek sktadajgcego skarge, zazalenie, re-
klamacje. W szczegdlnie skomplikowanych przypadkach
termin na udzielenie odpowiedzi moze zostaé przedtuzony
do 60 dni, o czym wnoszacy skarge, zazalenie, reklamacje
zostanie uprzednio powiadomiony. Organem wifasciwym
do rozpatrzenia skargi, zazalenia, reklamaciji jest jednostka
organizacyjna ubezpieczyciela wyznaczona przez Zarzad
TUnZ ,WARTA” S.A. W przypadku nieuwzglednienia skar-
gi, zazalenia, reklamacji osoba fizyczna moze wystagpi¢
z powoddztwem przeciwko ubezpieczycielowi do sadu,
o ktérym mowa w ust. 13, a nadto moze wystgpi¢ z wnio-
skiem o pomoc do Rzecznika Finansowego. Szczegoto-
we informacje dotyczgce trybu wnoszenia i rozpatrywania
skarg, zazalen, reklamacji udostepniane sg za posrednic-
twem strony internetowej www.warta.pl.

9. Niezaleznie od postanowien niniejszych OWU ubezpie-

czyciel wykonuje swoje obowigzki informacyjne w zakresie
wynikajacym z aktualnie obowigzujgcych przepiséw prawa.

10. W porozumieniu z ubezpieczajgcym mogg by¢ wprowa-
dzone do umowy ubezpieczenia postanowienia dodatkowe
lub odmienne od ustalonych w niniejszych OWU.

11. Podmiotem uprawnionym do pozasgdowego rozpatrywa-
nia sporow jest:
1) Sad Polubowny przy Komisji Nadzoru Finansowego

(www.knf.gov.pl),

2) Rzecznik Finansowy (www.rf.gov.pl).

12.Roszczenia z tytutu umowy ubezpieczenia ulegajg
przedawnieniu z uptywem 3 lat.

13. W sprawach nieuregulowanych w niniejszych OWU majg



zastosowanie przepisy kodeksu cywilnego, ustawy o dzia-
falno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne sto-
sowne przepisy prawa., Powddztwo o roszczenia wynika-
jace z umowy ubezpieczenia mozna wytoczy¢ przed sad
wiasciwy wedtug przepisow o wtasciwosci ogolnej badz
sad wiasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby ubez-
pieczajgcego, ubezpieczonego, uprawnionego, spadko-
biercy ubezpieczonego lub spadkobiercy uprawnionego.

14. Opodatkowanie $wiadczen wyptacanych przez ubezpie-
czyciela nastgpi zgodnie z przepisami ustawy o podatku
dochodowym od o0s6éb fizycznych z dnia 26 lipca 1991 r.,
albo ustawy o podatku dochodowym od oséb prawnych
z dnia 15 lutego 1992 r. Swiadczenie wyptacane przez
ubezpieczyciela nie podlega przepisom ustawy o podatku
od spadkow i darowizn z dnia 28 lipca 1983 r., w zwigzku
z art. 831 § 3 ustawy kodeks cywilny z dnia 23 kwietnia
1964 r.

15.Dla umow ubezpieczenia zawartych na podstawie niniej-
szych OWU wiasciwym jest prawo polskie.

16. Miejscem ujawnienia sprawozdania o wyptacalnosci i kon-
dycji finansowej ubezpieczyciela jest strona internetowa
www.warta.pl.

Niniejsze OWU zostaly zatwierdzone Uchwatg nr 178/2020

Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. z dnia 8 wrze$nia 2020 roku
i wprowadzone w zycie z dniem 25 pazdziernika 2020 roku.

Towerlao  Poli-l /

Prezes Zarzadu Wiceprezes Zarzgdu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot Pawet Bednarek
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Zatacznik nr 1 Katalog Wad Wrodzonych ,WARTA
Dla Ciebie i Rodziny”

Niniejszy zatgcznik okresla nastepujgce wady wrodzone:

Q00 bezmdzgowie i podobne wady rozwojowe,

Q01 przepuklina mézgowa,

Q02 matogtowie,

Q03 wodogtowie wrodzone,

Q04 inne wrodzone wady rozwojowe mozgu,

Q05 rozszczep kregostupa,

Q06 inne wrodzone wady rozwojowe rdzenia krggowego,

Q07 inne wrodzone wady rozwojowe ukfadu nerwowego,

Q10 wrodzone wady rozwojowe powiek, aparatu tzowego i
oczodotu,

Q11 bezocze, matoocze i wielkoocze,

Q12 wrodzone wady rozwojowe soczewki,

Q13 wrodzone wady rozwojowe przedniego odcinka oka,

Q14 wrodzone wady rozwojowe tylnego odcinka oka,

Q15 inne wrodzone wady rozwojowe oka,

Q16 wrodzone wady rozwojowe ucha powodujgce uposle-
dzenie stuchu,

Q17 inne wrodzone wady rozwojowe ucha,

Q18 inne wrodzone wady rozwojowe twarzy i szyi,

Q20 wrodzone wady rozwojowe jam i potgczen sercowych,

Q21 wrodzone wady rozwojowe przegrod serca,

Q22 wrodzone wady rozwojowe zastawki pnia ptucnego i za-
stawki trojdzielnej,

Q23 wrodzone wady rozwojowe zastawki aorty i zastawki
dwudzielnej,

Q24 inne wrodzone wady rozwojowe serca,

Q25 wrodzone wady rozwojowe wielkich tetnic,

Q26 wrodzone wady rozwojowe duzych zyt uktadowych,

Q27 inne wrodzone wady rozwojowe obwodowego uktadu
naczyniowego,

Q28 inne wrodzone wady rozwojowe ukfadu krazenia,

Q30 wrodzone wady rozwojowe nosa,

Q31 wrodzone wady rozwojowe krtani,

Q32 wrodzone wady rozwojowe tchawicy i oskrzeli,

Q33 wrodzone wady rozwojowe ptuc,

Q34 inne wrodzone wady rozwojowe ukfadu oddechowego,

Q35 rozszczep podniebienia,

Q36 rozszczep wargi,

Q37 rozszczep podniebienia wraz z rozszczepem wargi,

Q38 inne wrodzone wady rozwojowe jezyka, jamy ustnej i
krtani,

Q39 wrodzone wady rozwojowe przetyku,

Q40 inne wrodzone wady rozwojowe goérnego odcinka prze-
wodu pokarmowego,

Q41 wrodzony brak, zarosniecie lub zwezenie jelita cienkie-
go,

Q42 wrodzony brak, zaro$niecie lub zwezenie jelita grubego,

Q43 inne wrodzone wady rozwojowe jelit,

Q44 wrodzone wady rozwojowe pecherzyka zodtciowego,
przewoddéw zofciowych i watroby,

Q45 inne wrodzone wady rozwojowe ukfadu pokarmowego,

Q50 wrodzone wady rozwojowe jajnikow, jajowodow i wigza-
det szerokich macicy,

Q51 wrodzone wady rozwojowe macicy i szyjki macicy,

Q52 inne wrodzone wady rozwojowe narzgdéw ptciowych
zenskich,

Q53 niezstgpienie jader,

Q54 spodziectwo,

Q55 inne wrodzone wady rozwojowe narzaddéw ptciowych
meskich,

Q56 pte¢ niezdeterminowana i obojnactwo rzekome,

Q60 niewytworzenie nerek i inne zaburzenia zwigzane z re-
dukcjg tkanki nerkowej,

Q61 wielotorbielowatos$¢ nerek,

Q62 wrodzone wady miedniczki nerkowej powodujgce zastdj
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Q63
Q64
Q65
Q66
Q67

Q68
Q69
Q70
Q71
Q72
Q73
Q74
Q75

Q76

Q77

Q78
Q79

Q80
Q81
Q82
Q83
Q84
Q85

Q86

Q87
Q89
Q90
Q91
Q92
Q93
Q95
Q96
Q97
Qo8

Q99

moczu i wrodzone wady rozwojowe moczowodu,
inne wrodzone wady rozwojowe nerek,
inne wrodzone wady rozwojowe ukfadu moczowego,
wrodzone znieksztatcenie stawu biodrowego,
wrodzone znieksztatcenia stopy,
wrodzone znieksztatcenia migsniowo-kostne w zakresie
czaszki, twarzy, kregostupa i klatki piersiowe;j,
inne wrodzone znieksztatcenia miesniowo-kostne,
palce dodatkowe,
zrost palcéw,
znieksztatcenia zmniejszajgce konczyny goérnej,
znieksztatcenia zmniejszajgce konczyny dolnej,
znieksztatcenie zmniejszajgce konczyny, nie okreslone,
inne okreslone wrodzone wady rozwojowe konczyn(y),
inne okreslone wrodzone wady rozwojowe kosci czaszki
i twarzy,
wrodzone wady rozwojowe kregostupa i klatki piersiowej
kostnej,
dysplazja kostno-chrzestna z uposledzeniem wzrostu
kosci dtugich i kregostupa,
inne osteochondrodysplazje,
wrodzone wady rozwojowe ukfadu miesniowo-szkieleto-
wego, niesklasyfikowane gdzie indziej,
wrodzona rybia tuska,
pecherzowe oddzielanie naskorka,
inne wrodzone wady rozwojowe skory,
wrodzone wady rozwojowe gruczotdéw sutkowych,
inne wrodzone wady rozwojowe powiok ciata,
choroby dziedziczne ze zmianami ektodermalnymi (fako-
matozy),
zespoty wrodzonych wad rozwojowych spowodowane
znanymi czynnikami zewnetrznymi, niesklasyfikowane
gdzie indziej,

inne okreslone zespoty wrodzonych wad rozwojowych
dotyczgce wielu uktadow,
inne wrodzone wady rozwojowe niesklasyfikowane gdzie
indziej,
zespot Downa,
zespot Edwardsa i zespot Pataua,
inne trisomie i czesciowe trisomie autosomow, nieskla-
syfikowane gdzie indziej,
monosomie i delecje autosomoéw niesklasyfikowane
gdzie indziej,
zrébwnowazone przemieszczenie materiatu genetyczne-
go i znaczniki strukturalne, niesklasyfikowane gdzie in-
dziej,
zespot Turnera,
inne aberracje chromosoméw piciowych z fenotypem
zenskim, niesklasyfikowane gdzie indziej,
inne aberracje chromosomoéw piciowych z meskim feno-
typem, niesklasyfikowane gdzie indziej,
inne aberracje chromosomalne niesklasyfikowane gdzie
indziej.



Zatgcznik nr 2 Tabela Norm oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu

A. USZKODZENIA GLOWY

1.

Uszkodzenie powtok czaszki (bez uszkodzen kostnych):
a) uszkodzenie powtok czaszki - w zaleznosci

od rozmiaru, ruchomosci i tkliwosci blizn ............... 1-10
b) oskalpowanie ponizej 25%

powierzchni skory owtosionej..........coccvvevieeeinineenn. 1-10

u mezczyzn

u kobiet
c) oskalpowanie od 25%-75% powierzchni

SKOrY OWHOSIONE].....eeevieiiiiiiiie e 11-20
d) oskalpowanie powyzej 75% powierzchni

SKOIy OWIOSIONE].....coiuiiieiiiiieeiiice e 21-30

UWAGA!!
W przypadku przeszczepu skory i odtworzenia owlosienia
nalezy oceni¢ wg pkt. 1a).

2.

Uszkodzenie ko$ci sklepienia i podstawy czaszki
(wgtebienia, szczeliny, fragmentacja) w zaleznosci
od rozlegtosci uszkodzeh:
a) bez wycieku ptynu mézgowo-rdzeniowego............ 1-10
b) z nawracajgcym ptynotokiem nosowym

IUD USZNYM ..o 11-25
Ubytki w kosciach czaszki w zaleznosci
od powierzchni ubytku:
a) PONIZEj 10 CM2...iiiiiiiiiieeee e 1-10
b) 0d 10 do 50 CM? ..o 11-15
C) POWYZE] 50 CM2 ..o 16-25

UWAGA!!

Ubytki kostne uzupetniane operacjg plastyczng z dobrym
efektem skutkujg obnizeniem uszczerbku o potowe. Jezeli
przy uszkodzeniach i ubytkach kosci ocenianych wg pkt.
2, 3 sg inne uszkodzenia powlok czaszki, nalezy je oceni¢
osobno wg pkt. 1.

4.

Powiktania towarzyszace uszkodzeniom wymienionym

w pkt. 1, 2, 3 w postaci: przewlektego zapalenia kosci,

ropowicy podczepcowej leczonej operacyjnie, przepukliny

mozgowej - ocenia sie osobno w zaleznosci od rodzaju i

stopnia pOWiKIaN: ........cccooieiiiiii 1-25

Porazenia i niedowtady potowicze:

a) porazenia potowicze lub paraplegia (porazenia
konczyn dolnych) uniemozliwiajgce samodzielne

stanie i chodzenie 0-1 ° wg skali Lovette’a ............. 100
b) gteboki niedowtad potowiczy lub
parapareza 2 ° wg skali Lovette’a ..............ccceeee. 60-80

c) $redniego stopnia niedowtad potowiczy

lub parapareza kornczyn dolnych 3 °©

wg skali Lovette’a.......ccoooiiiiiiiiee 40-60
d) niewielki lub dyskretny niedowtad

potowiczy lub niedowtad konczyny dolnych

4 °lub 4/5 ° wg skali Lovette’a ...........cocceeeevinrennnen. 5-35
e) porazenie konczyn gornych 0-1 ° wg skali Lovette’a z

niedowtadem konczyny gornej

3-4 ° wg skali Lovette’a:

f) niedowtad konczyny gornej 3-4 © wg skali Lovette’a
z porazeniem konczyny dolnej
1-1 ° wg skali Lovette’a:

g) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny
gornej 0-1 ° wg skali Lovette’a:

h) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny
gornej 2-2/3 ° wg skali Lovette’a:

i) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny
gornej 3-4 ° wg skali Lovette’a:

o] = 1 P PSR 10-30

JEWE .. 5-20
j) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny

dolnej 0 ° wg skali Lovette’a..........cccoevveeiiiiieeiiieenns 50
k) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny

dolnej 1-2 © wg skali Lovette’a..........cccveevinrennnn. 30-50
I) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny

dolnej 3-4 ° wg skali Lovette’a.........ccccceeevierennen. 10-30

UWAGA!!

w

przypadku wspdtlistnienia afazji nalezy dodatkowo

oceni¢ wg pkt. 11, przy czym catkowity uszczerbek nie
moze przekroczyé 100%. W przypadku wspotistnienia

deficytu ruchowego z innymi

objawami uszkodzenia

moézgu nalezy ocenia¢ wg pkt. 9. W przypadku réznicy
w nasileniu niedowtadu pomiedzy konczynami dolnymi,
nalezy ocenia¢ wg pkt. 5 osobno dla kazdej konczyny.

SKALA LOVETTE’A

0° -

brak czynnego skurczu miesnia - brak sity
miesniowej

°-2° -8lad czynnego skurczu miesnia - 5-20% prawidtowe;j sity

3°-

40 -

50

6.

miesniowej

zdolnos$¢ do wykonywania ruchu czynnego przy pomocy
i odcigzenia odcinka ruchowego - 25% prawidtowej sity
miesniowej

zdolno$¢ do wykonywania ruchu czynnego z pewnym
oporem - 75% prawidtowej sity migsniowej

prawidlowa sita, tzn. zdolno$¢ wykonywania czynnego
ruchu z petnym oporem - 100 % prawidtowej sity
miesniowej

Zespoty pozapiramidowe:

a) utrwalony zespét pozapiramidowy znacznie
utrudniajgcy sprawnos¢ ustroju i wymagajgcy opieki
INNYCh 0SOD ..o 100

b) zespodt pozapiramidowy utrudniajgcy
sprawnos$¢ ustroju z zaburzeniami mowy, napadami
Lo Te7.4 017/ 101811 o PPN 40-80

c) zaznaczony zespot pozapiramidowy.................... 10-30

Zaburzenia réownowagi pochodzenia mézdzkowego:

a) uniemozliwiajgce chodzenie i samodzielne
funNKCjoNOWaNIe .......oooviiiiiiici 100

b) utrudniajgce chodzenie i sprawnos¢

ruchowg w duzym stopniu ........ccceeeeiiieeeeeniieeen. 50-80
c) utrudniajgce chodzenie i sprawnos¢

ruchowg w miernym stopniu.........ccccccveeerieeeinneen. 10-40
d) dyskretnie utrudniajgce chodzenie

i SPrawnos$C rUCNOWA..........ccvvuveeiiiiieeiic e 1-10
Padaczka:

a) z licznymi napadami, z zaburzeniami psychicznymi,

charakteropatig, otepieniem

z koniecznioscig opieki innych 0séb ....................... 100
b) padaczka z rzadkimi napadami, ale ze

zmianami otepiennymi, utrudniajgca

w znacznym stopniu wykonywanie pracy............. 30-70
c) padaczka bez zmian psychicznych

z czestymi napadami (3 napady

tygodniowo | WIECE]) .....cciiuueviriiiiiiiiiciieeeie e 40-60
d) padaczka bez zmian psychicznych
z rzadkimi napadami (2 i mniej na miesigc) ......... 10-40
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e) padaczka z napadami o r6znej morfologii
bez utraty przytomnosci..........ccccooiiiiiiie 1-10

UWAGA!!

Podstawg rozpoznania padaczki sa: obserwacja napadu
przez lekarza, typowe zmiany EEG, dokumentacja z leczenia
szpitalnego i ambulatoryjna.

9. Zaburzenia neurologiczne i psychiczne uwarunkowane

organicznie (encefalopatie):
a) ciezkie zaburzenia neurologiczne

i psychiczne powodujgce koniecznosc¢

opieki innych os6b (zmiany otepienne,

psychozy, zaburzenia zachowania).................... 80-100
b) encefalopatia ze zmianami

charakterologicznymi i/lub duzym

deficytem neurologicznym..........ccccceeviveeninrennnen. 50-70
c) encefalopatia ze zmianami

charakterologicznymi i/lub deficytem neurologicznym o

Srednim Nasileniu ..o 30-50
d) encefalopatia ze zmianami

charakterologicznymi i/lub deficytem neurologicznym o

niewielkim nasileniu ..o 10-30

UWAGA!!

Za encefalopatia poza zespotem psychoorganicznym
przemawiajg odchylenia przedmiotowe w stanie
neurologicznym, psychiatrycznym oraz badania
dodatkowe (EEG, TK lub NMR).

10. Nerwice i inne utrwalone skargi subiektywne powstate w
nastepstwie urazéw czaszkowo-moézgowych lub po innym
ciezkim urazie:

a) skargi subiektywne zwigzane z urazem
gtowy lub innym ciezkim urazem w zaleznosci
od stopnia zaburzen (nawracajgce béle
i zawroty gtowy, meczliwos$¢, nadpobudliwos$c,
ostabienie pamieci, trudnos$¢ koncentracji, zaburzenia
SNU L)ttt 1-5
b) utrwalone nerwice po urazie czaszkowo-mézgowym
lub ciezkim urazie ciata
- w zaleznosci od stopnia zaburzen ....................... 2-20
11. Zaburzenia mowy:
a) afazja catkowita (sensoryczna lub

sensoryczno-motoryczna) z agrafig i aleksjg........... 100
b) afazja catkowita motoryczna ...........ccccceeeviieiiiicnnen. 60
c) afazja sredniego i znacznego stopnia utrudniajgca

POrOZUMIEWANIE SI€ .....evviiieiiiiiieee e 20-40
d) afazja nieznacznego stopnia.........ccccceeeeevcvrenennnn. 10-20

12. Zespoty podwzgdrzowe pourazowe (cukrzyca, moczowka
prosta, nadczynnosc tarczycy i inne zaburzenia wewnatrz
wydzielnicze pochodzenia osrodkowego):

a) znacznie uposledzajgce sprawnosé

USEFOJU .t e 40-60
b) nieznacznie uposledzajgce
SPrawnOSC USHIOJU ....ueveeiiiiieiiiic e 20-30

13. Uszkodzenie cze$ciowe lub catkowite nerwdw ruchowych
gafki ocznej:
a) nerwu okoruchowego:
- w zakresie miesni wewnetrznych oka

- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia ............. 5-15
- w zakresie mies$ni zewnetrznych oka
- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia ........... 10-30
b) nerwu bloczkowego...........ccevuieeiiiiiiieee e 3
c) nerwu odwodzgcego - w zaleznos$ci od stopnia
USZKOAZENIA ...t 1-15

14. Uszkodzenia czesciowe lub catkowite nerwu tréjdzielnego
- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:
a) czuciowe (w tym neuralgia pourazowa)................. 1-10
D) TUCNOWE.....coiiiiiiee e 1-10
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C) CZUCIOWO-TUCNOWE........eeiiiiiiiiiiie e 5-20
15. Uszkodzenie czgsciowe lub catkowite nerwu twarzowego -

w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

a) obwodowe catkowite z niedomykaniem

POWIEKI .ttt 20
b) obwodowe czesciowe w zaleznosci
od stopnia nasilenia .........c.ccoceiiiee i 5-15
c) izolowane uszkodzenie centralne ..............ccccc....... 5-10
UWAGA!!

Uszkodzenia nerwu twarzowego tacznie z peknieciem kosci
skalistej nalezy ocenia¢ wg pkt. 48. Uszkodzenia centralne
nerwu twarzowego wspotistniejgce z innymiobjawami
uszkodzenia moézgu nalezy ocenia¢ wg pkt. 5i 9.

16. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwdw jezykowo-
gardfowego i btednego - w zaleznosci od stopnia
zaburzeh mowy, potykania, oddechu, krgzenia i przewodu

pokarmowego:

a) niewielkiego stopnia.........ccccccvvvveeiiiiiiiie e 5-10
b) Sredniego Stopnia.........ccocveeiiiiiiiiie e 10-25
C) duzego StOPNIa.......ccovciviiiieeiec e 25-50

17. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite
nerwu dodatkowego - w zaleznosci od stopnia
USZKOAZENIA ...t 3-15
18. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu
podjezykowego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia.....
5-20

. USZKODZENIA TWARZY
19. Uszkodzenia powtok twarzy (blizny, ubytki, przebarwienia):
a) oszpecenie bez zaburzen funkgcji
- w zaleznosci od rozmiaréw blizn
i ubytkdw w powtokach twarzy ...........cccccoeeeeennnenn. 1-10
b) oszpecenie z miernymi zaburzeniami
funkcji - w zaleznosci od rozmiaréw blizn
i ubytkdw w powtokach twarzy oraz
od stopnia zaburzenia funkcji.........ccccocveeiiiiennnee. 10-30
C) oszpecenie potgczone z duzymi
zaburzeniami funkcji (przyjmowanie
pokarmow, zaburzenia oddychania, mowy, slinotok,
zaburzenia funkcji powiek itp.)
- w zaleznosci od rozmiaréw blizn
i ubytkébw w powtokach twarzy oraz
od stopnia zaburzenia funkcji..........cccocveeniniennee. 30-60
20. Uszkodzenia nosa:
a) uszkodzenie nosa - bez zaburzen oddychania i
powonienia - blizny i/lub niewielkie znieksztatcenia

b) uszkodzenie nosa z zaburzeniami
oddychania - w zalezno$ci od rozlegtosci uszkodzenia i
stopnia zaburzen
0ddyChaNia.......couveieeeeiei e 5-20
c) uszkodzenie nosa z zaburzeniami
oddychania i powonienia - w zaleznosci
od rozlegtosci uszkodzenia i stopnia

zaburzen w oddychaniu i powonieniu .................. 10-25
d) utrata powonienia w nastepstwie
uszkodzenia przedniego dotu czaszkowego............... 5
e) utrata znacznej czesci nosa lub utrata
catkowita (tgcznie z koscig Nnosa) ..........cceecvvvennee. 20-30
UWAGA!!

Jesli uszkodzenie nosa wchodzi w zakres uszkodzen
objetych pkt. 19, nalezy ocenia¢ wg tego punktu (tj. wg pkt.
19).

21. Utrata zebow:
a) siekacze i kly - utrata czesciowa..........ccccevceeeriiiennen. 2
b) siekacze i kty - utrata catkowita.............ccccceeeeiiiinnnn. 3



22.

23.

24.

25.

c) pozostate zeby - utrata czesciowa ...........cccceeeeiirennen. 1
d) pozostate zeby - utrata catkowita..............ccceeeeerenn. 2
Uszkodzenia (ztamania, zwichniecia) kosci oczodotu,
szczeki, kosci jarzmowej, zuchwy, stawu skroniowo-
zuchwowego - w zaleznosci od przemieszczenia,
znieksztatcen, asymetrii zgryzu, uposledzenia zucia,
rozwierania szczek, zaburzen czucia:

a) nieznacznego stopnia
b) $redniego stopnia...............

C) Znacznego StOPNIa ......cccevveeeiiiiie i
Utrata szczeki lub zuchwy tgcznie z oszpeceniem

i utratg zebow - w zalezno$ci od wielkosci ubytkow,
oszpecenia i powiktan:

a) szczeka:
- utrata czeSCiowa.........cceeviiiiiiiiii e 15-35
- utrata catkowita.........coooeeiiiii 40-50
b) zuchwa:

- utrata czesciowa
- utrata catkowita.........cceeeeiiiii
Ubytek podniebienia:
a) z zaburzeniami mowy i potykania

- w zaleznos$ci od stopnia zaburzen ....................... 5-25
b) z duzymi zaburzeniami mowy i potykania
- w zaleznosci od stopnia zaburzen ..................... 25-40

Uszkodzenia jezyka, przedsionka jamy ustnej, warg - w
zaleznosci od stopnia ubytku, wielkosci blizn, zaburzen
mowy, potykania:

a) niewielkie zmiany, czgsciowe ubytki - bez zaburzen
MOWY | POtYKaNIA.......ceiiiie e 1-5
b) $rednie zmiany i ubytki - z zaburzeniami
MOWY | POtYKaNIA.......veiiiiiiiiee e 5-15
c) duze zmiany i ubytki - z duzymi zaburzeniami mowy i
POYKANIA .. 15-40
d) catkowita utrata jezyKa.........cooceeeiiiiiiiiie 50

C. USZKODZENIA NARZADU WZROKU

26.

Obnizenie ostros$ci wzroku, utrata jednego lub obojga oczu:
a) uszczerbek ustala sie wg Tabeli:
Tabela ostrosci wzroku

Ostro$¢ wzroku | 1,0 09 08|07 /|06|05|04|03]02]0,1 0
oka prawego | 10110/ |/9/10/{/8110/|/7/10/| 161101 | /51101 | /41101 | 131101 | 12/10/ | 11/10/
Ostro$¢
wzroku Procent trwatego uszczerbku
oka lewego
1,0 /10/10/ 0 2,5 5 75110 |12,5| 15 | 20 | 25 | 30 | 35
09/9110/ | 25 | 5 | 75|10 |125| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40
0,8 /8/10/ 5 | 75|10 (125 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 [125| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55
0,5 /5/10/ 125 | 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60
0,4 /4/10/ 15 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65
0,3/3/10/ | 20 | 25 |30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70
0,2 /2/10/ 25 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70 | 80
0,1 /1/10/ 30 35|40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70 | 80 | 90
0 35 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70 | 80 | 90 | 100
b) podwdjne widzenie bez zaburzen
OSrOSCI WZIOKU ... 1-10
c) utrata wzroku jednego oka z réwnoczesnym
wytuszczeniem gatki 0CzZNej .......ccuveveeeiiiiiiiiieiiie, 38

UWAGA!!

Ostros¢ wzroku zawsze okresla sie¢ po korekcji szktami,
zarébwno przy zmetnieniu rogoéwki lub soczewki, jak i
przy wspolistnieniu uszkodzenia siatkowki lub nerwu
wzrokowego. Wysokos¢ uszczerbku okreslona w pkt. 26¢
obejmuje réwniez oszpecenie zwigzane z wyluszczeniem
gatki ocznej.

27.

Porazenie nastawnosci (akomodacji) - przy zastosowaniu
szkiet korekcyjnych:

29.

30.

31.

32.

33.

a) jednego oka
b) 0bD0jga OCZU....oeiiiiieiie e 30

. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw

tepych z zaburzeniami ostrosci wzroku:

a) rozdarcie naczyniowki

jednego oka........cccceeeiiiiiiieniee wg Tabeli do pkt. 26a
zapalenie naczyniowki i siatkdwki

jednego oka, powodujgce zaburzenia

widzenia srodkowego lub

obwodowego ..........ccoeciiiiiiiinnn wg Tabeli do pkt. 26a
urazowe uszkodzenie plamki zottej

jednego oka........cccceeeiiiiiiieine, wg Tabeli do pkt. 26a
zanik nerwu wzrokowego............ wg Tabeli do pkt. 26a
z widocznym defektem kosmetycznym

lub deformacjg w obrebie gatki ocznej,

blizny rogéwki - bez zaburzen ostrosci

WZEOKU ..ttt 1-5

b)

c)

d)
e)

Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw drgzacych:
a) blizny rogoéwki lub twardowki
(garbiak twardowki) ...........c......... wg Tabeli do pkt. 26a
b) zac¢ma pourazowa...........c.cccuee.. wg Tabeli do pkt. 26a
c) ciata obce wewnagtrzgatkowe z obnizeniem ostrosci
WZIOKU ..o wg Tabeli do pkt. 26a + 10%
d) ciata obce wewnatrzgatkowe bez zaburzen ostrosci
WZIOKU .. 10

Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw chemicznych,
termicznych, promieniowania elektromagnetycznego lub
dziatania energii elektrycznej:
a) w zaleznosci od zaburzen

ostrosci wzroku

b) bez zaburzen ostro$ci WzroKu..........c..cccecvveeeeeeennnee. 1-5
Koncentryczne zwezenie pola widzenia ocenia sig
wg Tabeli:
Tabela pola widzenia
Prz
Zwezeniedo | . Przy W obu élepo)(,;ie
(w°) nienaruszonym oczach drugiego
oku drugim
oka
60 0% 0% 35%
50 5% 15% 45%
40 10% 25% 55%
30 15% 50% 70%
20 20% 80% 85%
10 25% 90% 95%
ponizej 10 35% 95% 100%
Niedowidzenie potowiczne:
a) AWUSKIONIOWE ......eeeiiiiieeiiie e 60
D) AWUNOSOWE .....oooiiiiiiieieece e 30

C) JEANOIMIENNE .....ciiiiiiiiiiiee et 30

d) inne ubytki pola widzenia (jednooczne) ................... 1-5
Bezsoczewkowatos$¢ po operacyjnym usunieciu zacmy
pourazowej:

a) W JEANYM OKU ..eoiiiiiieiiiee e 25
b) wobuoczach.......ccccceeiiiiiii 40

34. Usuniecie zacmy pourazowej z wszczepieniem sztucznej
soczewki wewnatrzgatkowe;j:
a) W Jednym OKU ........oooiiiiiiiiiie e 15
b) wobuoczach ... 30
UWAGA!!

W przypadku, gdy wspétistnieja nie dajace sie skorygowac
zaburzenia ostrosci wzroku, ocenia si¢ dodatkowo wg
Tabeli 26a z ograniczeniem do 35% dla jednego oka i 100%
dla obojga oczu.

35.

Zaburzenia w droznosci przewodoéw fzowych (fzawienie) -
w zaleznosci od stopnia i natezenia:
a) WJednym OKU ........coocvuviieiiiiiiieee e 5-10



b) wobuoczach ... 10-15
36. Odwarstwienie siatkdwki jednego oka - oceniaé
wg Tabeli ostrosci wzroku (pkt. 26a) i Tabeli
pola widzenia (pkt. 31)
- nie mniej NIz 15%: ..oeoviiiiiiieee wg Tabeli 26a i 31
- nie mniej niz 15%
37. Jaskra - ocenia¢ wg Tabeli ostrosci wzroku
(pkt. 26a) i Tabeli pola widzenia (pkt. 31),
z tym zastrzezeniem, ze ogdlny procent
uszczerbku na zdrowiu nie moze by¢
wyzszy niz 35% za jedno oko
i 100% za oboje 0CZU:........c.covveeerreenen. wg Tabeli 26a i 31
- nie wyzszy niz 35%
za jedno oko i nie wyzszy
niz 100% za oboje oczu
38. Wytrzeszcz tetnigcy

- w zalezno$ci od stopnia:.......ccccoeveeiiciiciiiiciiiece 50-100
39. Zac¢ma urazowa - ocenia¢ wg
Tabeli ostrosci wzroku (pkt. 26a): ................. wg Tabeli 26a

40. Przewlekte zapalenie spojoéwek, uszkodzenie powiek
(oparzenia, urazy itp.):

a) niewielkie Zmiany .........ccccocoiiiiieiiiiiee e 1-5
b) duze zmiany, blizny i zrosty powiek
powodujgce niedomykalnose ..........cccceveeiiiieneenn. 5-10

UWAGA!! DO WSZYSTKICH PUNKTOW DOTYCZACYCH
NARZADU WZROKU

taczny uszczerbek na zdrowiu z tytulu uszkodzenia
jednego oka nie moze przekroczy¢ 35% lub w obu oczach
100%. Jesli uraz powiek wchodzi w sktad uszkodzen twarzy
nalezy ocenia¢ odpowiednio wg pkt. 19 lub 22. Uwaga
ta dotyczy wszystkich punktéw dotyczacych narzadu
wzroku - nie jest zwigzana jedynie z pkt. 40.

D. USZKODZENIA NARZADU StUCHU
41. a) Uposledzenie ostrosci stuchu - trwaty uszczerbek na
zdrowiu ocenia sie wg ponizszej Tabeli 41a:

Obliczanie procentowego uszczerbku na zdrowiu

z tytutu utraty stuchu wg Rosera (w modyfikacji)

Ucho prawe 0-25 | 26-40 powyzej 70
4B dB 41-70 dB 4B

Ucho lewe

0-25 dB 0% 5% 10% 20%

26-40 dB 5% 15% 20% 30%

41-70 dB 10% | 20% 30% 40%

powyzej 70 dB 20% | 30% 40% 50%

UWAGA!!
Oblicza sie¢ srednig dla ucha prawego i lewego oddzielnie
dla 500, 1000 i 2000 Hz.

b) w wyjagtkowych przypadkach, przy braku mozliwosci
wykonania badania audiometrycznego mozna sie

postugiwac Tabelg 41b:
ostabienie | przytepienie
Ucho prawe stuch stuchu stuchu gtuchota
Ucho lewe normalny - szept - szept zupetna
styszalny do| styszalny do
4m 1m
stuch
0% 5% 10% 20%
normalny
ostabienie
stuchu
- szept 5% 15% 20% 30%
styszalny do
4m

60

przytepienie
stuchu

- szept
styszalny do
1m
gtuchota
zupetna

10% 20% 30% 40%

20% 30% 40% 50%

C) pourazowe szumy uszne -
w zaleznosci od stopnia nasilenia...........cccccceevieenn. 1-5

UWAGA!!

Jesli szum uszny towarzyszy deficytowi stuchu, nalezy
ocenia¢ wylgcznie wg Tabeli 41a (Tabeli 41b), natomiast
jezeli towarzyszy zaburzeniom rownowagi, nalezy ocenia¢
wg pkt. 47.

42. Uszkodzenia matzowiny usznej:
a) utrata czesSci matzowiny ........ccccceevvieiiniiiciic e 1-5
b) znieksztatcenie matzowiny
(blizny, oparzenia, odmrozenia)

- w zaleznosci od stopnia uszkodzen..................... 5-10
c) catkowita utrata jednej matzowiny...........ccccceeeeenis 15
d) catkowita utrata obu matzowin ............c.cceceeene 25-30

43. Zwezenie lub zarosniecie przewodu stuchowego
jednostronne lub obustronne z uposledzeniem stuchu
- ocenia¢ wg Tabeli ostrosci stuchu

- Tabela41a (41D)..cccveeeieieeeeee wg Tabeli 41a (41b)
44. Przewlekte ropne zapalenie ucha srodkowego:

a) jednOStroNNe .........cooiiiiiiiiiiie e 5-10

b) obuStronNNe ... 10-15

45. Przewlekte ropne zapalenie ucha srodkowego powiktane
perlakiem, préchnicg kosci lub polipem ucha - w
zaleznosci od stopnia powikfan:

a) JednOStroNNEe .......ccceiiiiiiiii 5-15
b) obustronne ..........cccoiiiiii 10-20

46. Uszkodzenie ucha srodkowego, btony bebenkowej,

kosteczek stuchowych:
a) bez uposledzenia stuchu - w zaleznosci

od blizn, znieksztatcen .........ccooovvviiiiiiiiieeieiee 1-5
b) z uposledzeniem stuchu................. wg Tabeli 41a (41b)

47. Uszkodzenie ucha wewnetrznego:

a) z uszkodzeniem czesci

SIUChOWE] ..o wg Tabeli 41a (41b)
b) z uszkodzeniem czesci statycznej

w stopniu niewielkim (zawroty gtowy,

nudnosci, niewielkie zaburzenia

rébwnowagi) - w zaleznosci

od stopnia uszkodzenia.........ccccvvveveeiiiiiiiiiieieie, 1-20
c) z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej

w znacznym stopniu (zawroty gtowy,

zaburzenia réwnowagi utrudniajgce poruszanie sie,

nudnosci, wymioty) - w zaleznosci

od stopnia uszkodzenia...........ccccoceeeiiiiieniiiene 20-50
d) z uszkodzeniem czesci stuchowej

i statycznej - w zaleznosci od

stopnia uszkodzenia .........ccccvevviiiiiiiiiiii, 30-60

48. Uszkodzenie nerwu twarzowego tgcznie
z peknieciem kosci skalistej:

a) JedNOStrONNE ......ccoiiiiiiiic e 10-30
b) dWUSEIONNE ......eoiiic e 30-60
E. USZKODZENIA SZYl, KRTANI, TCHAWICY
| PRZELYKU
49. Uszkodzenia gardta z uposledzeniem funkgiji.............. 5-20

50. Uszkodzenie lub zwezenie krtani, uszkodzenie nerwow
krtaniowych - bez koniecznosci noszenia rurki tchawiczej -
w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:
a) niewielka okresowa dusznos¢, chrypka................. 5-10



b) Swist krtaniczny, dusznos¢
przy umiarkowanych wysitkach,

zachlystywanie Si€ ........cccccevveviiiiiiiiiiieeeeeee 10-30
51. Uszkodzenia krtani wymagajgce statego noszenia rurki
tchawiczej:
a) z zaburzeniami gtosu -
w zaleznosci od stopnia.........ccccvvvvivriiiiieienenee. 35-50
b) ZbezgloSem ......ccoiiiiiie 60
52. Uszkodzenie tchawicy - w zaleznosci od stopnia jej
zwezenia:
a) bez niewydolno$ci oddechowej............ccccceeeeeennnen. 1-10
b) dusznos$¢ wysitkowa............cceoeiiiiiiiiiie 10-20

c) dusznos$é w trakcie chodzenia po ptaskim

terenie wymagajgca okresowego

Zatrzymywania Si€.........cccuveeieeiiiiiiiieee e 20-40
d) duze zwezenie (potwierdzone

badaniem bronchoskopowym)

Z dusznoscCig SPOCZYNKOWG.........uvvveeeeiiiieaaaaanne 40-60
53. Uszkodzenia przetyku:
a) zwezenie bez zaburzen w odzywianiu ................... 1-10

b) czesciowe trudnosci w odzywianiu
- w zaleznosci od stopnia

upos$ledzenia odzywiania ...........ccccevcveeiniiiennnenn. 10-30
c) mozliwo$é odzywiania wytgcznie

pokarmami PtYNNYMI ......coooiiieiiieiiiiieie e 50
d) catkowita niedroznosc¢ przetyku

ze statg przetokg zotgdkowg .........ccceevieeiiiiiiiiiiienns 80

54. Uszkodzenia tkanek miekkich (skory i migsni), naczyn,
nerwow - w zaleznosci od blizn, ruchomosci szyi,
ustawienia gtowy:

a) niewielkiego StopNia..........cccvevieeeiiieeeiiee e 1-5
b) $redniego stopnia.........ccccccvviviiiiiiiiiiee e 5-15
€) znacznego stopnia - rozlegte blizny,

znacznie ograniczona ruchomos$c szyi,

przykurcze mieSnioWe ..........occueveeeiiiiiiieee e 15-30
UWAGA!!
Uszkodzenia tkanek miekkich z jednoczesnym

uszkodzeniem kregostupa szyjnego nalezy ocenia¢ wg
pkt. 89.

F. USZKODZENIA
NASTEPSTWA
55. Urazy czesci miekkich klatki piersiowej, grzbietu
- w zaleznosci od rozlegtosci blizn, ubytkéw miesni
i stopnia uposledzenia oddychania:
a) znieksztatcenia, ubytki i blizny bez ograniczenia
ruchomosci oddechowej klatki piersiowe; ................ 1-5
b) znieksztatcenia, ubytki i blizny z niewielkim
ograniczeniem wydolnosci oddechowe................. 5-10
c) znieksztatcenia, ubytki i blizny ze $rednim
ograniczeniem wydolnosci oddechowei................ 10-20
d) znieksztatcenia, rozlegte blizny, duze
ubytki miesniowe ze znacznym
ograniczeniem wydolnosci oddechowe............... 20-40
56. Utrata brodawki sutkowej:
a) umezczyzn - ocenia¢ wg pkt. 558 .......cccoeviiiiiienn. 1-5
b) u kobiet - w zaleznos$ci od rozlegtosci
blizny, wieku oraz utraty funkcji..........cccccoeveeinnnenne 5-15
57. Uszkodzenie lub utrata sutka w zaleznosci od wielkoSci
ubytkow i blizn, ptci i wieku:
a) czesciowe uszkodzenie

KLATKI PIERSIOWEJ | ICH

lub czesciowa utrata sutka.............cccoeeiiiiiiiiinnns 5-15
b) catkowita utrata sutka..............ccccciiiiiiiii 15-25
c) utrata catkowita sutka z czescig

migsnia PIersioWego. ........ceevuvviiiieeeniie e 25-35

UWAGA!! DO PUNKTOW 56-57
Wysokos¢ uszczerbku na zdrowiu nalezy ocenia¢ rowniez
wg przewidywanej utraty funkcji.

58. Ztamania zeber:
a) bez znieksztatcen, bez uposledzenia

wydolnosci oddechowej .........cooooiiiiiieiiiiiiiieeeee 1-5
b) z obecnoscig znieksztatcen,

bez zmniejszenia wydolnosci oddechowei............. 5-10
c) z obecnoscig znieksztatcen i umiarkowanym

zmniejszeniem wydolnosci oddechowe............... 10-20

d) ze znacznym ograniczeniem ruchomosci
klatki piersiowej i ze znacznym

zmniejszeniem wydolno$ci oddechowe............... 25-30

59. Ztamanie mostka:
a) bez znieksztalCen..........ccooviiiiiii 1-3
b) ze znieksztatceniami ...........cccoeeiviiiiiiiiii 3-10

60. Uszkodzenia kosci (zeber, mostka) powiktane przewlektym
zapaleniem kosci i szpiku, przetokami, obecnoscig
ciat obcych ocenia sie wg pkt. 58-59, zwiekszajgc
stopien uszczerbku w zaleznosci od stopnia powikfan i
uposledzenia funKeji 0: ......ooocviiiiiiiiiiee e 1-15
61. Uszkodzenie ptuc i optucnej (zrosty optucnowe,
uszkodzenia tkanki ptucnej, ubytki tkanki ptucnej, ciata
obce itp.):
a) uszkodzenia ptuc i optucnej bez
niewydolnosci oddechowej.............ccccvvveeeeeiciieneennn. 1-5
b) z objawami niewydolnosci
oddechowej niewielkiego stopnia...........cccceevneen. 5-10
c) z objawami niewydolnosci oddechowej
Sredniego StoPNIa........coocvveeieiiiiiiee e 10-25
d) z niewydolnoscig oddechowg
ZNACZNEGO StOPNIA ...eeeeeeiriiiieeieciiiiee e e 25-40
62. Uszkodzenie tkanki ptucnej powiktane
przetokami oskrzelowymi, ropniem ptuc
- w zaleznosci od stopnia niewydolnosci
OddECNOWE]...cceiiiiiiiie e 40-80

UWAGA!! DO PUNKTOW 61 i 62

Przy orzekaniu wg pkt. 61 i 62 nalezy potwierdzac¢
uszczerbek badaniem spirometrycznym i badaniem
rentgenowskim - RTG.

Stopnie uposledzenia niewydolnosci oddechowej:

- niewielkiego stopnia zmniejszenie = wydolnosci
oddechowej - VC 70-80%, FEV, 70-80%,
FEV, % VC 70-80% - w odniesieniu do wartosci
naleznych

- Sredniego stopnia zmniejszenie wydolnosci
oddechowej - VC 50-70%, FEV, 50-70%,
FEV, % VC 50-70% - w odniesieniu do wartosci
naleznych

- znaczne zmniejszenie wydolnosci oddechowej
- VC ponizej 50%, FEV, ponizej 50%,
FEV, % VC ponizej 50% - w odniesieniu do wartosci
naleznych.

63. Uszkodzenie serca lub osierdzia:
a) z wydolnym uktadem kragzenia, EF powyzej 55%,
powyzej 10 MET, bez zaburzen

KUFCZIIWOSCi ... 5-10
b) | klasa NYHA, EF 50-55%, powyzej 10 MET, niewielkie

zaburzenia KurczliwosSCi ..........oevvvveeeeeeeeeieiiieieen, 10-20
c) Il klasa NYHA, EF 45-55%, 7-10 MET, umiarkowane

zaburzenia KUrczliwoSCi ........cccceoevvveeivviiiieaeeeeees 20-40
d) lll klasa NYHA, EF 35-45%, 5-7 MET, nasilone

zaburzenia KurczliwosScCi ...........cccoovvvvevviviceeeeeeeee, 40-60
e) IV klasa NYHA, EF ponizej 35%, ponizej 5 MET,

znaczne zaburzenia kurczliwosci..............ccccee..... 60-90

UWAGA!!

Przy orzekaniu uszczerbku nalezy uwzglednia¢ doku-
mentacje z leczenia szpitalnego i ambulatoryjnego,
badania RTG, EKG i ECHO.
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KLASYFIKACJA NOWOJORSKIEGO TOWARZYSTAWA
KARDIOLOGICZNEGO (NYHA)

KLASAI

Bez ograniczenia aktywnosci fizycznej: podstawowa

aktywnosc¢ fizyczna nie powoduje zmeczenia, dusznosci ani
kotatania serca.

KLASAII

Niewielkie  ograniczenia aktywnosci fizycznej:  dobre
samopoczucie w spoczynku, podstawowa aktywnos¢ fizyczna
powoduje zmeczenie, kotatanie serca lub dusznosé.

KLASA Il

Znaczne  ograniczenia  aktywnosci  fizycznej:  dobre
samopoczucie w spoczynku, jednak mniejsza niz podstawowa

aktywnos¢ fizyczna, powoduje wystepowanie objawéw
klinicznych.
KLASA IV
Niemozno$¢ wykonywania jakiegokolwiek wysitku bez

dyskomfortu: objawy niewydolnosci serca wystepujg nawet w
spoczynku i nasilajg sie przy kazdym wysitku.

64. Uszkodzenia przepony - rozerwanie przepony, przepukliny
przeponowe - w zaleznosci od stopnia zaburzen funkcji
przewodu pokarmowego, oddychania i krgzenia:

a) bez zaburzen funkcji np.

PO leczeniu OperacyjnyM.......cccueeeeeeeciueeeeeeeaiiieeeeenns 1-5
b) zaburzenia niewielkiego stopnia ...........cccccceernenn. 5-10
c) zaburzenia Sredniego stopnia ..........c.cceeeviieeennnen. 10-20
d) zaburzenia duzego stopnia........c.cccceevieeiniiiiennnn. 20-40

G. USZKODZENIA BRZUCHA | ICH NASTEPSTWA

65. Uszkodzenia powtok jamy brzusznej (przepukliny urazowe,
wysitkowe, przetoki, blizny itp.)
- w zaleznosci od umiejscowienia i rozmiarow uszkodzenia
jamy brzusznej:

a) blizny, niewielkie ubytki tkanek................ccccciiiiis 1-5
b) rozlegte, przerosniete, sciggajgce blizny,

ubytki miesniowe, przetrwate przepukliny .............. 5-15
C) PrZetoKi....c.coeiiuiiiiii i 15-30

UWAGA!!Za przepukliny urazowe uwaza sie przepukliny
spowodowane pourazowym uszkodzeniem powlok
brzusznych (np. po rozerwaniu powlok brzusznych).
Za przepukliny tzw. wysitkowe uwaza sie przepukliny

spowodowane nagtym wysitkiem fizycznym
(np. po dzwignieciu cigzaru).
66. Uszkodzenia zotadka, jelit i sieci:
a) bez zaburzen funkcji przewodu
POKAIMOWEJO. .....eeeieeiiiiiieee et e e e e e eeeeee e 1-5
b) z niewielkimi zaburzeniami funkgcji
i dostatecznym stanem odzywiania ....................... 5-15
c) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem
OdZYWIANIA ...t 5-40

d) ze znacznymi zaburzeniami trawienia
i niedostatecznym stanem odzywiania
- odzywianie jedynie poza jelitowe....................... 40-50
67. Przetoki jelitowe, katowe i sztuczny odbyt
- w zaleznosci od stopnia zanieczyszczania sie zmian
zapalnych tkanek otaczajgcych przetoke:
a) jelita cienkiego........ooveeiiiiiieii e
b) jelita grubego.......cccooviieiiiie
68. Przetoki okotoodbytnicze
69. Uszkodzenia odbytu, zwieracza odbytu:
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a) blizny, zwezenia, niewielkie dolegliwosci ................. 1-5
b) powodujgce catkowite nietrzymanie
Katu i azow .......c.oooviiiiii 60
70. Uszkodzenia odbytnicy:
a) petnoscienne uszkodzenie bez zaburzen

FUNKC]i e 1-5
b) wypadanie btony Sluzowej............coceeviiiiiniiienn. 5-10
c) wypadanie odbytnicy w zaleznosci

od stopnia wypadania .........cccceeviiiiiniieen 10-30

UWAGA!! DO PUNKTOW 66-70

Uszczerbek dotyczy wytacznie zmian pourazowych, nie
obejmuje zmian chorobowych np. z powodu nowotworu i
innych.

71. Uszkodzenie sledziony:
a) leczone zachowawczo (krwiak, pekniecia) -

potwierdzone badaniem obrazowym........................ 1-5
b) leczone operacyjnie z zachowaniem

NAIZGAU ... 5-10
c) utrata sledziony bez zmian w obrazie krwi................ 15
d) utrata sledziony ze zmianami w obrazie

krwi i/lub ze zrostami otrzewnowymi...........ccccceenee. 30

72.Uszkodzenia watroby, przewodoéw zotciowych, pecherzyka
z6tciowego i trzustki - w zaleznos$ci od zaburzen funkcji i
od powikfan:
a) utrata pecherzyka zoéiciowego bez zaburzen funkcji 1-5
b) pozostate uszkodzenia bez zaburzen

funkcji uszkodzonego narzadu..............ceeeeiineene 10-20
c) z zaburzeniami funkcji narzadu
w zaleznosci od stopnia .......ccccccvvviivriiiieeienineee. 20-60

H. USZKODZENIA NARZADOW
MOCZOPLCIOWYCH
73. Uszkodzenia nerek:
a) uszkodzenie nerki bez zaburzen funkcji
(krwiak, pekniecie) - potwierdzone
badaniem obrazowym ...........ccccoeiiiiiiiiicin 1-5
b) uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek powodujgce
uposledzenie ich funkgiji

- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia................ 10-25
74. Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej i prawidtowo
fUNKCIONUJGCE]: -.eeiiiiie e 35

75. Utrata jednej nerki przy uposledzeniu

funkcjonowania drugiej nerki - w zaleznosci

od stopnia funkcjonowania pozostatej nerki: ............. 40-75
76. Uszkodzenia moczowodu powodujgce

zwezenie jego Swiatta:

a) nie powodujgce zaburzen funkcji.........cccoeveeeeinnnenn. 1-5

b) z zaburzeniem funkcji uktadu moczowego............. 5-20
77.Uszkodzenie pecherza moczowego -

w zaleznosci od stopnia zmniejszenia

jego pojemnosci, zaburzen w oddawaniu

moczu, przewlektych stanéw zapalnych:

a) bez zaburzen funkcji .......occooveviiiiii 1-5
b) niewielkiego i Sredniego stopnia

zaburzenia funKGji ........coovoviiiiiii 5-15
€) znacznego stopnia zaburzenia funkcji ................. 15-30

78. Przetoki drég moczowych i pecherza
moczowego - W zaleznosci od stopnia statego
zanieczyszczania sie moczem:

a) uposledzajgce jakos¢ zycia

w stopniu umiarkowanym............ccecceeeeiieeennneennns 10-25
b) uposledzajgce jakos¢ zycia
W StOPNIU ZNACZNYM ...cooiiiiiiiiieeiiiie e 25-50

79. Zwezenie cewki moczowe;j:
a) powodujgce trudnosci w oddawaniu
moczu, bez nawracajgcych zakazen...................... 5-15
b) z nawracajgcymi zakazeniami...........c.coceevcerennnnn 15-30



C) z nietrzymaniem i/lub zaleganiem
moczu i z powiktaniami .............cceeeeeieiiiiis 30-75

80. Utrata pracia: .......ueeeeiieiiiiiiieieieieeeeeee e 40
81. Uszkodzenie lub czesciowa utrata pracia

- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia

i zaburzen funKCjiz .......ocoviiiiii 5-30
82. Uszkodzenie lub utrata jednego jadra

lub jednego jajnika oraz pozostatych

struktur uktadu rozrodczego

(nie ujetych w Tabeli) - w zaleznos$ci od stopnia

uszkodzenia i uposledzenia funkcji:.........ccccvveveinneenn. 5-20
83. Utrata obu jagder lub obu jajnikow: ...........ccccciiiiiiine. 40
84. Pourazowy wodniak jadra:

a) wyleczony Operacyjni€ .........cccceveeeerieeeeiieeenee e 2

b) w zaleznosci od nasilenia zmian............c.cccceeeneeen. 2-10
85. Utrata lub uszkodzenie macicy:

a) uszkodzenie lub czesciowa utrata..............cceeeneee. 5-20

b) utrataw wiekudo 50 lat .........ccooooiiiiiiii 40

c) utrata w wieku powyzej 50 lat ........ccceevviiiiiieniieens 20
86. Uszkodzenie krocza, sromu, pochwy, worka mosznowego:

a) blizny, ubytki, deformacje ..........cccoveeiiiieiiiincen. 1-10

b) wypadanie pOChWY .........ccccoiiiiiiiiiiicee 10

€) wypadanie pochwy i MACICY........cccovervviiiiieeeniiieenas 30

. OSTRE ZATRUCIA | ICH NASTEPSTWA
87. Nagte zatrucia gazami i/lub substancjami chemicznymi:
a) ze stwierdzong utratg przytomnosci,
obserwacjg szpitalna, lecz bez
wtornych powikian ... 1-5
b) powodujgce trwate uposledzenie
funkcji uktadu krwiotwdrczego
i narzgdéw wewnetrznych...........c.ccocovvveeeeeiinnnen. 10-25

UWAGA!!

Uszkodzenia ukladu nerwowego spowodowane naglym
zatruciem gazami nalezy ocenia¢ wg odpowiednich pkt.
Tabeli dotyczacych uktadu nerwowego.

88. Nastepstwa innych zatru¢ oraz nastepstwa dziatania
czynnikéw chemicznych, fizycznych i biologicznych
(porazenia energig elektryczng, ukgszenia):

a) ze stwierdzong utratg przytomnosci, obserwacjg szpitalna,

lecz bez wtdrnych powiktan ..........ccccoveriiiiiiciniee 1-5
b) powodujgce trwate uposledzenie funkcji narzadéw lub
uktadow w stopniu srednim.............oooeeiiiiciie 5-15

c) powodujgce uposledzenie funkcji narzgdow
w stopniu znacznym - ocenia¢ wg pkt.
Tabeli odpowiednich dla danego
NArZGAU ...eeeiiiiiiieie e wg pkt. Tabeli
odpowiednich dla
danego narzadu

UWAGA!!

Uszkodzenia wzroku i stuchu ocenia¢ wg odpowiednich
Tabel - 26a, 31, 41a, 41b. Miejscowe nastepstwa czynnikow
chemicznych, fizycznych i biologicznych ocenia¢ wg pkt.
Tabel odpowiednich dla danej okolicy ciata.

J. USZKODZENIA KREGOSLUPA, RDZENIA
KREGOWEGO | ICH NASTEPSTWA
89. Uszkodzenie kregostupa w odcinku szyjnym:
a) skrecenie, sttuczenie, niewielkie
uszkodzenie aparatu wiezadtowego
z przemieszczeniem kregéw ponizej
3 mm lub niestabilno$¢ katowa ponizej
12° - w zaleznosci od stopnia
zaburzenia ruChoOmMOSCI ........occvvviiiiiiiiic e 1-5
b) ze ztamaniem blaszki granicznej lub
kompresjg trzonu kregu do 25%
wysokosci kregu, inne ztamania kregu powodujgce

znieksztatcenie sredniego

stopnia, podwichniecia (potwierdzone czynnosciowym

badaniem RTG), stan

po usunieciu jadra miazdzystego,

usztywnienie operacyjne - w zalezno$ci

od stopnia zaburzenia ruchomosci..............cc......... 5-15
c) ztamanie z kompresjg trzonu powyze;j

25%, inne ztamania kregu powodujgce znieksztatcenia

duzego stopnia,

zwichniecia, usztywnienie operacyjne

- w zaleznosci od stopnia zaburzenia

FUCHOMOSCI ... 15-40

d) catkowite zesztywnienie z niekorzystnym ustawieniem

GHOWY e 50
UWAGA!!

Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej niz
jednego jagdra miazdzystego ocenia¢ nalezy wg pkt. 89b lub
89c w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia
ruchomosci. Ograniczenie ruchomosci spowodowane
zespotem bélowym korzeniowym oceniaé nalezy wg pkt.
95.

90. Uszkodzenie kregostupa w odcinku piersiowym
(Th1-Th11):
a) skrecenie, sttuczenie z niewielkim
uszkodzeniem aparatu wiezadtowego,
ztamanie blaszki granicznej lub kompresja
trzonu kregu do 25% wysokosci kregu,
inne ztamania powodujgce znieksztatcenia sredniego
stopnia, stan po usunieciu jgdra miazdzystego - w
zaleznosci od
stopnia zaburzenia ruchomosci...............cceeeeeenee. 1-5
b) zlamanie z kompresjg trzonu powyzej
25%, inne ztamania kregu powodujgce znieksztatcenia
duzego stopnia,
zwichniecia, usztywnienie operacyjne
- w zaleznosci od stopnia ograniczenia ruchomosci5-15
c) catkowite zesztywnienie - w zaleznosci od ustawienia
Kregostupa......ooveveeiieiiic 15-40

UWAGA!!

Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej niz
jednego jadra miazdzystego ocenia¢ nalezy wg pkt. 90b lub
90c w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia
ruchomosci. Jesli jedyng przyczyng ograniczenia
ruchomosci jest zespo6t bolowy korzeniowy, nalezy ocenia¢
wg pkt. 95d.

91. Uszkodzenie kregostupa w odcinku piersiowym
i ledzwiowym (Th12-L5):
a) skrecenie, stluczenie z niewielkim
uszkodzeniem aparatu wiezadtowego
- w zaleznosci od stopnia ruchomosci.................e.... 1-5
b) ztamanie blaszki granicznej lub
kompresja kregu do 50% wysokosci
kregu powodujgce znieksztatcenie
Sredniego stopnia, stan po usunieciu
jadra miazdzystego - w zaleznosci
od stopnia zaburzenia ruchomosci
do 50% WYSOKOSCI......cevveiiiiiiiiciiec e 5-12
c) ztamanie z kompresjg trzonu powyzej
25%, inne ztamania kregu powodujgce
znieksztatcenia duzego stopnia,
zwichniecia, usztywnienie operacyjne
- w zaleznosci od stopnia

ograniczenia ruChomosSCi ........c.ccocvvviiiieeniiicne 12-20
d) zesztywnienie - w zaleznosci od
ustawienia Kregostupa............ccceeeeieiiiiieneeninineee. 30-40
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UWAGA!!

Jezeli ztamaniu Th12 towarzyszy ziamanie sasiedniego
kregu w odcinku piersiowym, nalezy ocenia¢ wg pkt. 91.
Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej niz
jednego jadra miazdzystego, nalezy ocenia¢ wg pkt. 91b i
91c, w zaleznosci od stopnia znieksztalcenia i zaburzenia
ruchomosci. Jezeli jedyng przyczyng ograniczenia
ruchomosci kregostupa jest zespét bolowy korzeniowy
nalezy ocenia¢ wylacznie wg pkt. 95d i 95e.

92. Izolowane ztamanie wyrostkéw poprzecznych
lub oscistych kregu, ztamanie kosci guzicznej:
a) ztamanie jednego wyrostka poprzecznego
lub os$cistego kregu, ztamanie kosci
GUZICZINEJ .ttt 1-2
b) mnogie ztamanie wyrostkéw poprzecznych
lub oScistych kregdéw - w zaleznosci
od liczby, stopnia przemieszczenia
i ograniczenia ruchomosci kregostupa.................. 2-10

UWAGA!!

Zesp6t bélowy guziczny w nastepstwie stluczenia
lub ztamania kosci guzicznej nalezy ocenia¢ wg pkt.
95h.

93. Uszkodzenia kregostupa powiktane zapaleniem kregow,
obecnoscig ciata obcego (z wyjgtkiem ciat obcych
zwigzanych z zastosowaniem technik operacyjnych) itp. -
ocenia sie wg pkt. 89-92 zwiekszajgc uszczerbek o:...5-10

94. Uszkodzenie rdzenia kregowego:

a) przy objawach poprzecznego przeciecia
rdzenia z catkowitym porazeniem lub niedowtadem
duzego stopnia dwoch
lub czterech KONCZyN..........coociiiiiiii e 100
b) niedowtad konczyn dolnych bez
uszkodzenia goérnej czesci rdzenia
(kohczyn gérnych), umozliwiajgcy

poruszanie sie za pomocg dwodch lasek.................... 70
¢) niedowtfad konczyn dolnych umozliwiajgcy poruszanie
Sie 0 jedne] 1asCe......cooiiiiiiiiii e 40

d) porazenie catkowite obu konczyn

gornych z zanikami migsniowymi,

zaburzeniami czucia i zmianami

troficznymi bez porazenia konczyn

dolnych (po wylewie $rédrdzeniowym).................... 100
e) niedowtfad znacznego stopnia obu konczyn gérnych

znacznie uposledzajgcy czynnosé konczyn (po wylewie

SrOArdZENIOWYM)....ceeiiieeiiiieeciee et 70
f) niedowtad nieznacznego stopnia

obu konczyn gornych (po wylewie $rédrdzeniowym) 30
g) zaburzenia ze strony zwieraczy i narzgdéw ptciowych

bez niedowladow (zespot stozka koncowego) .......... 40
h) zaburzenia czucia, zespoty bolowe bez niedowtadow -

w zaleznosci od stopnia

zaburzen

95. Urazowe zespoty korzeniowe (bélowe, ruchowe, czuciowe

lub mieszane) - w zaleznosci od stopnia:

a) SZYJNE DOIOWE.....ceeiieiiiiieeiie e 2-5
b) szyjne bez niedowtaddw, bdl, zaburzenia
czucia, ostabienie lub brak odruchow .................... 5-15

C) szyjne z obecnoscig niedowtadéw
- w zaleznosci od stopnia niedowtadéw

i zanikdw miesniowych ..o, 10-30
d) PIEISIOWE ...oeeeiiiieeie e 2-10
e) ledzwiowo - krzyzowe bolowe ..........coccvvevieerinienn. 2-5

f) ledzwiowo - krzyzowe bez niedowtadow,
bol, zaburzenia czucia, ostabienie lub brak odruchow ..
5-15

g) ledzwiowo - krzyzowe z obecnoscig
niedowtadéw - w zaleznosci od stopnia niedowtadu i
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zanikOw mMieSnioOWYCh..........cccevviiiiiieeieiiiiieeeee e, 10-30
N) QUZICZNE ... 2-5
UWAGA !!

Przy ostatecznym ustalaniu uszczerbku wg pkt. 95 nalezy
uwzgledni¢ uszczerbek ustalony przez ortopede (w
zaleznosci od stwierdzanych nastepstw nalezy obnizy¢
uszczerbek).

K. USZKODZENIA MIEDNICY
96. Rozejscie spojenia tonowego i/lub zwichniecie stawu
krzyzowo-biodrowego - w zaleznosci od stopnia
przemieszczenia i zaburzen chodu:
a) rozejscie spojenia tonowego bez
dolegliwosci ze strony stawdw krzyzowo-biodrowych,
bez zaburzen chodu..........cccocoeiiiiiinie 1-5
b) rozejscie spojenia tonowego z dolegliwosciami
ze strony stawow krzyzowo-biodrowych,
z zaburzeniami chodu ... 5-15
c) rozejscie, zwichniecie spojenia
tonowego ze zwichnieciem stawu
krzyzowo-biodrowego leczone
operacyjnie - w zaleznosci
od zaburzen chodu..........ccceveeiiiiiiii e 15-35

UWAGA!!
Przy towarzyszacym ztamaniu kosci miednicy nalezy
ocenia¢ wg pkt. 97 lub 99.

97. Ztamanie miednicy z przerwaniem obreczy biodrowe;j
jedno lub wielomiejscowe - w zaleznosci od
znieksztatcenia i zaburzen chodu:

a) w odcinku przednim jednostronne

(ko$¢ tonowa, koS¢ Kulszowa).........cccceeevieeeeiineennes 1-5
b) w odcinku przednim obustronnie ..............ccccccee.. 5-15
c) w odcinku przednim i tylnym

(typ Malgaigne’a)........ccoooveeeiiiiiiiieeieec e 15-30
d) w odcinku przednim i tylnym

ObUSEIONNIE ..o 30-45

98. Ztamanie panewki stawu biodrowego z centralnym lub bez
centralnego zwichniecia stawu biodrowego - w zaleznosci
od uposledzenia funkcji stawu:

a) ztamanie niewielkiego fragmentu panewki

bez zwichnigcia centralnego lub

z centralnym zwichnigeciem 1°...........cocooiiinienn. 1-10
b) pozostate zwichniecia centralne

i ztamania panewki - ze $srednim

ograniczeniem funkcji stawu ...........cccoceeiiiiinne 10-20
c) pozostate zwichniecia centralne

i ztamania panewki - ze znacznym

ograniczeniem funkgji stawu ...........cccoociies 20-35
d) bardzo duze zmiany - zesztywnienie
w stawie - w zaleznosci od ustawienia................. 35-55
UWAGA!!

Uraz stawu biodrowego wyleczony proteza nalezy ocenia¢
wg pkt. 143.

99. Izolowane ztamanie miednicy i kosci krzyzowej bez

przerwania obreczy konczyny dolnej (biodrowej):
a) jednomiejscowe ztamanie kosci miednicy (np.ztamanie

jednej gatezi kosci tonowej

lub kulszowej), kosci krzyzowej

- bez znieksztatcenia i zaburzen funkcji................... 1-5
b) mnogie ztamania kosci miednicy i/lub

kosci krzyzowej - bez znieksztatcenia i bez

Zaburzen fuNKCji ......cooovieiie e 2-7
c) jednomiejscowe ztamanie miednicy

i/lub kosci krzyzowej - ze znieksztatceniem

i z zaburzeniem funkcji..........cooceeviiini 3-10



d) mnogie ztamania kos$ci miednicy i/lub kosci krzyzowej -
ze znieksztatceniem
i z zaburzeniem fUNKGji.........cccoceeeeiiiiiie e 5-20

L. USZKODZENIA KONCZYNY GORNEJ

LOPATKA
Lewa
a) wygojone ztamanie fopatki

z niewielkim przemieszczeniem,

bez wiekszych zaburzenh

funkcji KONCZyny .......coovvieeiiiiiiieceee 1-10 1-5
b) wygojone ztamanie topatki

z duzym przemieszczeniem

i wyraznym uposledzeniem

funkcji konczyny - w zaleznosci

od stopnia zaburzen..............cccceeeeeen. 10-30 5-25
c) wygojone ztamanie szyijki i panewki
z duzym przemieszczeniem,
przykurczem w stawie topatkowo-
ramiennym z duzymi zanikami
migsni i innymi zmianami.............ccc.... 30-55 25-45
UWAGA!!
Normy pkt. 100 uwzgledniaja réwniez ewentualne
powiktania neurologiczne.
OBOJCZYK
101. Obojczyk - ztamanie obojczyka: ............... Prawa Lewa
a) niewielkie znieksztalcenie,
bez ograniczenia ruchdw .......................... 1-3 1-2
b) sredniego stopnia znieksztatcenie
i miernego stopnia ograniczenie
FUCHOW. ... 3-10 2-5
c) duze znieksztatcenie i znaczne
ograniczenie ruchOw ............ccccccceeeenn. 10-25 5-20
102. Staw rzekomy obojczyka..........cccceeuennee. Prawa Lewa
- w zaleznosci od znieksztatcen,
przemieszczen, uposledzenia
funkcji KONCzyny: .....ccoooviiiiiiiiceee 5-25 1-20
103. Zwichniecie stawu obojczykowo
- barkowego lub obojczykowo -
mostkowego - w zaleznosci od
ograniczenia ruchéw, uposledzenia
funkcji dzwigania i stopnia
znieksztatcenia: ........ccccooviiiii Prawa Lewa
a) niewielkie zmiany ..........cccccooceieiiiiiiien s 1-5 1-3
b) zmiany $redniego stopnia ...........c.c......... 5-15 3-12
C) ZNACZNE ZMIANY .eeveiiiieeeiiee e eeiieeenee 15-256  12-20
UWAGA!!
Jesli deficyt funkcji konczyny wynika z nakladania

si¢ skutkow zlamania obojczyka oraz uszkodzen
neurologicznych, deficyt funkcji konczyny ocenia sie wg
pkt. 182, natomiast stopien znieksztatcenia wg pkt. 101-
103. W przypadku nienaktadania si¢ deficytow ocenia sie
dodatkowo wg pkt. 182.

104.Uszkodzenia obojczyka powiktane przewlektym
zapaleniem kosci, obecnoscig ciat obcych
(z wyjatkiem ciat obcych zwigzanych
z zastosowaniem technik operacyjnych) ocenia
sie wg pkt. 101-103 zwiekszajgc procent
trwatego uszczerbku O: ......coooviiiiiiiii, 1-5
105.Uszkodzenia stawu topatkowo-ramiennego
- w zaleznosci od blizn, ograniczenia ruchéw, zanikow
miesni, przemieszczen, znieksztatceh ztamanej glowy,
nasady blizszej kosci ramiennej

i innych zmian wtornych:...........c.ccooeeee Prawa Lewa
a) miernego stopnia.........ccoevveeeviieeeiiieiine. 1-10 1-5
b) $redniego stopnia..........ccceevcveeiiiiinnnnn. 10-20 5-15

c) duzego stopnia.......cccceeeeveeeiiiieeiieeene 20-30 15-25
106.Zestarzate nieodprowadzone..................... Prawa Lewa
zwichniecie stawu barkowego
- w zaleznosci od zakresu ruchow
i ustawienia KONCzZyNy: ........ccccoeveviveennen. 20-30 15-25
107.Nawrotowe zwichniecie stawu barkowego
potwierdzone dokumentacja lekarska:...... Prawa Lewa
a) po leczeniu operacyjnym
w zaleznosci od ograniczenia
FUChOMOSCi....eeiiiiiiiiiiic e 5-25 5-20
b) nie leczone operacyjnie............cccceeviieenne 25 20
UWAGA!!
Nawrotowe zwichniecie jest skutkiem ostatniego
wczesniejszego zwichnigecia stawu barkowego. Przy

ustalaniu uszczerbku nalezy uwzgledni¢ uszczerbek
istniejacy po poprzednim zwichnieciu. Kolejne zwichniecia
nie zwiekszaja wysokosci uszczerbku.

108. Staw cepowy w nastepstwie..................... Prawa Lewa
pourazowych ubytkéw koci
- w zaleznosci od zaburzen funkdji: .......... 25-40 20-35
UWAGA!!

Staw wiotki z powodu porazenia ocenia sie wedlug norm
neurologicznych.

109. Zesztywnienie stawu barkowego:............. Prawa Lewa
a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym
(w odwiedzeniu okoto 70°, antypozycja
35° i rotacja zewnetrzna okoto 25°) -
w zaleznosci od ustawienia funkgji........ 20-35 15-30
b) w ustawieniu czynnosciowo
NIEKOrZYStNYM ... 40 35
110. Bliznowaty przykurcz stawu...................... Prawa Lewa
barkowego - w zaleznosci
od zaburzen czynno$ci stawu.................... wg pkt.  wg pkt.
- ocenia¢ wg pkt. 1051 109: .........ceeneee 1051109  105i109
111. Uszkodzenie barku powikfane .................. Prawa Lewa
przewlektym zapaleniem kosci,
obecnoscig ciat obcych (z wyjgtkiem
ciat obcych zwigzanych z zastosowaniem
technik operacyjnych), przetokami
i zmianami neurologicznymi ocenia sie
wg pkt. 105-110, zwigkszajgc stopien
uszczerbku - w zaleznosci od stopnia
powiktan i uposledzen funkcji: .................... 1-35 1-25
Prawa Lewa
112. Utrata konczyny w barku: ..........cccccoiieeeene 75 70
Prawa Lewa
113. Utrata konczyny wraz z topatka: ..........cc.cc..... 80 75
RAMIE
114. Ztamanie trzonu kosci ramiennej w zaleznosci
od przemieszczen, ograniczenia ruchow
w stawie topatkowo - ramiennym
i HOKCIOWYM: L Prawa Lewa
a) zmiany niewielkie - z niewielkim
przemieszczeniem i zaburzeniem osi ..... 3-15 2-10
b) duze zmiany - ze znacznym................. Prawa Lewa
przemieszczeniem i skréceniem.. ....... .. 15-30 10-25
c) ztamania powiktane przewleklym
zapaleniem kosci, stawem rzekomym,
ciatami obcymi (z wyjgtkiem ciat
obcych wynikajagcych z techniki
operacyjnej) i zmianami
NeurologiczNymi ........cccveeeeieniiieeeeennins 30-55 25-50

115. Uszkodzenia skory, miesni, Sciegien
i ich przyczepow, nerwdw ramienia,
naczyn - w zaleznosci od zmian
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wtornych i uposledzenia funkgciji: ............... Prawa Lewa
a) zmiany niewielkie - z niewielkim

przemieszczeniem i zaburzeniem osi ....... 1-5 1-5
b) zmiany Srednie ..........ccooceeiiiiiiii 5-10 5-10
C) Zmiany dUZe ........ccceeviviiiinieiiieceseee e 30-55  25-50

UWAGA!! Ocenia¢ wylacznie uszkodzenia bez zlaman
kosci. W przypadku wspétistnienia ztaman nalezy orzekac¢

wg pkt. 114.
116. Utrata konczyny w obrebie ramienia: ............ Prawa Lewa
a) z zachowaniem tylko 1/3 blizszej
KOSCi ramiennegj ..........ccccuvveeeeeiiiieeeeeeeiien. 70 65
b) przy dtuzszych kikutach ..............ccccoeeeennne 65 60
117. Przepukliny miesniowe ramienia .............. Prawa Lewa
- w zalezno$ci od rozmiardw: ...........ccceeeeeneee. 1-6 1-4
LOKIEC

118.Ztamanie w obrebie stawu tokciowego

(dalsza nasada kosci ramiennej, blizsza
nasada kosci promieniowej i tokciowej)
- w zaleznosci od znieksztatcen i

ograniczenia ruchOw:............cccccoevviiiieeen. Prawa Lewa
a) niewielkie zmiany .........ccccccceviiiiiiieeennnen. 1-5 1-4
b) Srednie zmiany ...........ccooeiiiiiiiiieeeees 5-15 5-10

¢) duze zmiany, przewlekte zapalenie
kosci, brak zrostu, staw rzekomy .......... 15-30 10-25
119.Zesztywnienie stawu tokciowego.............. Prawa Lewa

a) w zgieciu zblizonym do kata
prostego i z zachowanymi ruchami

obrotowymi przedramienia .............cccocee.. 30 25
b) z brakiem ruchéw obrotowych................... 35 30
¢) w ustawieniu wyprostnym

lub zblizonym (160°-180°).......ccceervreirenne. 50 45

d) w innych ustawieniach - w zaleznosci

(np. ztamanie podokostnowe u dzieci,

ztamanie bez przemieszczenia,

izolowane ztamanie wyrostka

rylcowatego) ......ccuveeriiiiiiiiiiie e 1-5 1-4
b) srednie znieksztatcenia

z ograniczeniem ruchomosci

bez zaburzen wtérnych ...............cce 3-10 2-8
c) $rednie lub duze znieksztatcenie

ze $rednim ograniczeniem

ruchomosci, ze zmianami

WEONYMI .o 10-20 8-15
d) bardzo duze znieksztatcenia,

z duzym ograniczeniem ruchéw,

ze zmianami wtdrnymi ...........cccccvveeenn. 20-30 15-25

124. Ztamania trzonéw jednej lub obu

kosci przedramienia - w zaleznosci
od przemieszczen, znieksztatcen

i zaburzen czynnosciowych: ..................... Prawa Lewa
a) niewielkie zmiany .........ccccccceeviiiiiiinenneen. 1-5 1-4
b) $rednie zmiany .........cccoocceeiiiiii e 5-20 5-15
c) duze zmiany, zmiany

WEOMNE 1 INNE.....oeviiiiiiicc 20-30 15-25

125. Uszkodzenie czesci miekkich przedramienia, skory,
miesni, Sciegien, naczyn - w zaleznosci od rozmiaréw
uszkodzenia i uposledzenia funkcji, zmian wtérnych
(troficzne, krgzeniowe,

blizny i iNN€):..ueei i, Prawa Lewa

a) niewielkie zmiany .........ccccoceviiiiiiee e, 1-5 1-4

b) $rednie zmiany ...........ccoceeiiiiiiie 5-10 4-8

C) ZNACZNe ZMIANY .....coeeeeiiiiiiiaaeaaiieneenns 10-20 8-15
UWAGA!!

Wg pkt. 125 nalezy orzekac¢ jedynie uszkodzenia bez
ztaman kosci. W przypadku towarzyszacych ztaman
orzekaé¢ nalezy odpowiednio wg pkt. 123, 124, 126, 127.

od przydatnosci czynnosciowe;j
KONCZYNY ..o 3045 25-40
120. Uszkodzenie tokcia - zwichniecie,
skrecenie, uszkodzenia tkanek miekkich,
skory - w zaleznosci od blizn, ograniczenia
ruchéw, zanikéw miesni, przemieszczen,

znieksztatcen: Prawa Lewa
a) zmiany niewielkiego stopnia...................... 1-5 1-4
b) zmiany Sredniego stopnia ...............ceee. 5-15 4-10

¢) zmiany duzego stopnia -
powikfane przewlektym stanem
zapalnym, przetokami ............c.ccccceeeennn. 15-40 10-35

UWAGA!!

Nalezy orzeka¢ jedynie uszkodzenia bez ztaman kosci. W
przypadku wspdtistnienia ztaman nalezy orzeka¢ wg pkt.
118.

121. Cepowy staw tOKCIOWY - .......coovveeeiiineenns Prawa Lewa
w zaleznosci od stopnia wiotkosci
i stanu miesni: ... 15-30 10-25
122. Utrata konczyny gérnejna ........cccceeeenee Prawa Lewa
poziomie stawu fokciowego: ........cccccvevereennn.. 65 60

UWAGA!! DO WSZYSTKICH PUNKTOW DOTYCZACYCH
STAWU LOKCIOWEGOFunkcjonalny petny wyprost stawu
lokciowego - 0°, petne zgiecie - 140°, supinacja i pronacja
- 0°-80°.

PRZEDRAMIE
123. Ztamania w obrebie dalszych nasad jednej lub obu kosci
przedramienia, powodujgce znieksztatcenia i ograniczenia
ruchomosci nadgarstka, ruchéw rotacyjnch przedramienia,
ruchéw palcow: Prawa Lewa
a) z niewielkim znieksztatceniem
bez istotnych zaburzen ruchomosci

66

126. Staw rzekomy kosci tokciowej lub promieniowej
- w zaleznosci od znieksztatcen, ubytkow
kosci, uposledzenia funkgiji i innych zmian

WEOINYCH: ..o Prawa Lewa

a) zmiany $redniego stopnia ............c........ 10-20 10-15

b) zmiany duzego stopnia ..........cccceeeen. 20-35 15-30
127. Brak zrostu, staw rzekomy obu kosci

przedramienia - w zaleznosci od

znieksztatcen, ubytkéw kosci,

uposledzenia funkgcji i innych zmian

WEOINYCH: L. Prawa Lewa

a) sredniego stopnia 10-25 10-20

b) duzego stopnia............ 25-40 20-35
128. Uszkodzenia przedramienia powiktane

przewlektym zapaleniem kosci,

obecnoscig ciat obcych (z wyjgtkiem

ciat obcych zwigzanych z zastosowang

technikg operacyjng), ubytkiem tkanki

kostnej i zmianami neurologicznymi

- ocenia sie wg pkt. 123-127, zwiekszajgc

stopien uszczerbku w zaleznosci.............. Prawa Lewa

od stopnia powiktan 0: ..o 1-15 1-10
129. Utrata konczyny w obrebie ....................... Prawa Lewa

przedramienia - w zaleznosci

od charakteru kikuta i jego

przydatnosci do oprotezowania: .............. 55-65 50-60
130. Utrata przedramienia w sasiedztwie............. Prawa Lewa

stawu nadgarstkowego: .........ccccceeiiiiiiiieninns 55 50

NADGARSTEK

131. Uszkodzenie nadgarstka: skrecenie, zwichniecie,
ztamania - w zaleznos$ci od blizn, znieksztatcen,
rozlegtosci uszkodzenia, uposledzenia funkcji,



132.

133.

134.

zmian troficznych i innych zmian

WEOINYCN: Lo Prawa
a) niewielkiego stopnia...........ccccceeevvieeeeenns 1-10
b) $redniego stopnia..........cccceviieiiiiiinnnnn. 10-20
¢) duzego stopnia z ustawieniem

reki czynnosciowo niekorzystnym............ 20-30
Catkowite zesztywnienie
w obrebie nadgarstka: ............cccceiiiinnnn. Prawa

a) w ustawieniu czynnosciowo

korzystnym - w zaleznosci

od stopnia uposledzenia

funkcji dtoni i palcow .........ccccceeeiien. 15-30
b) w ustawieniu czynnosciowo

niekorzystnym - w zaleznosci

od stopnia uposledzenia funkgciji

dtoni i palCOW.......cveeiiiiii 25-45
Uszkodzenie nadgarstka powiktane gtebokimi
trwatymi zmianami troficznymi, przewlektym

ropnym zapaleniem kosci nadgarstka, przetokami i

zmianami neurologicznymi - ocenia sie wg
pkt. 131-132 zwiekszajac stopien uszczerbku

=W ZalEZNOSCi ....evviiiieeiiee e Prawa
od stopnia powiktan 0: ..........cccociiiiiinnnen. 1-10
Utrata reki na poziomie...........cccccoceeeennes Prawa
nadgarstka: .........occcooeeeiiii e 55
SRODRECZE

Lewa

8-15

15-25

Lewa

10-25

15-25

Lewa
1-10
Lewa
50

135. Uszkodzenie $rodrecza, ztamania kosci 1l-V, uszkodzenie

136.

137.

czesci miekkich (skory, miesni,
naczyn, nerwéw) - w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, uposledzenia funkc;ji

reki i innych zmian wtérnych:.................... Prawa
a) niewielkie zmiany ..........cccccceveeeiiiiiieeeeens 1-5
b) $rednie zmiany ..........ccocceiiiiiiie 5-10
C) rozlegte zmiany .........ccccovcviiiiiiciniieee 10-20
KCIUK

Utrata kciuka - w zaleznosci od rozmiaru ubytku,
blizn, znieksztatcen, jakosci kikuta, ograniczenia
ruchow palca, uposledzenia funkgji reki i innych
zmian Wtornych: ..o Prawa
a) czesciowa lub catkowita utrata

opuszki, trwata utrata plytki

PAZNOKCIOWE]......veeieeiiiiiieee e 1-5
b) czesciowa lub catkowita utrata
paliczka paznokciowego ............ccccouueee. 5-15

c) utrata paliczka paznokciowego

z czescig paliczka podstawowego

(do 2/3 dtugosci paliczka).........cc.ceeennee 15-20
d) utrata paliczka paznokciowego

i paliczka podstawowego ponad

2/3 jego dtugosci lub utrata obu

paliczkdw bez kosci $rédrecza.............. 20-25
e) utrata obu paliczkéw
z koscig $rodrecza .....oooeveeeeeeeiiiiieeeee 25-35

Inne uszkodzenia kciuka (ztamania,
zwichniecia, uszkodzenia miesni, $ciegien,
naczyn, nerwéw) - w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, zaburzen czucia, ograniczenia
ruchéw palca, uposledzenia funkc;ji

d) bardzo duze zmiany graniczagce

z utratg kciuka (dotyczy utraty

FUNKC) e 20-25
e) rozlegte zmiany graniczace

Lewa
1-4
4-8

8-18

13-18

18-23

23-33

Lewa
1-4
4-13
13-18

18-23

z utratg pierwszej
kosci Srédrecza ....vevvvveiiiieiiiiiii, 25-35 23-30

UWAGA!!

Przy ocenie stopnia zaburzen czynnosci kciuka nalezy bra¢
pod uwage przede wszystkim zdolnos¢ przeciwstawienia i
chwytu.

PALEC WSKAZUJACY
138. Utrata w obrebie wskaziciela - w zaleznosci
od blizn, znieksztatcen, jako$ci kikuta,
ograniczenia ruchéw wskaziciela,
uposledzenia funkcji dtoni:..........cccceeennee Prawa Lewa
a) utrata czesciowa lub catkowita
opuszki, trwata utrata

plytki paznoKCiowej ..........coeeeiiiiieiienininnee. 1-5 1-4
b) czesciowa lub catkowita utrata

paliczka paznokciowego ........................ 5-10 5-8
c) utrata paliczka paznokciowego

z czescig paliczka srodkowego ............ 10-15 8-13
d) utrata paliczka paznokciowego

i SrOdKOWEQO .....eevveeiiiiiieee e 15-20 13-18

e) utrata w obrebie paliczka
podstawowego lub utrata trzech

PACZKOW. ..o 20-25 18-23
f) utrata wskaziciela w obrebie
lub z koscig srédrecza..........ccceeeeeeneee 25-30 23-27

139. Inne uszkodzenia w obrebie wskaziciela:
blizny, uszkodzenia $ciegien, znieksztatcenia,
przykurcze stawow,zesztywnienia, zmiany
troficzne, czuciowe

itp. - w zaleznosci od stopnia:................... Prawa Lewa
a) niewielkie zmiany .........ccccccceieiiiiiieeeees 1-5 1-4
b) zmiany $redniego stopnia ...........c........... 5-10 5-8
¢) zmiany duzego stopnia .........ccccceeueeennne 10-15 8-13

d) zmiany znacznego stopnia
graniczace z utratg wskaziciela
(bezuzyteczno$¢ palca).........coveeveveennnes 15-20 13-18

PALEC TRZECI (lll), CZWARTY (IV) | PIATY (V)
140. Utrata czesSciowa lub catkowita palcow
trzeciego, czwartego i pigtego (kazdy
palec ocenia sie 0Sobno):........cccceevvveenee Prawa Lewa
a) czesciowa lub catkowita utrata
opuszki, trwata utrata ptytki

PAZNOKCIOWE]......eveeieeiiiiiiieee e 1-2,5 1-2
b) czesciowa lub catkowita utrata
paliczka paznokciowego .............c..cc.... 2,5-5 2-45
c) utrata dwoéch paliczkOw ............cocceeeenne. 5-8 4 5-7
d) utrata trzech paliczkow.............cccceeennee. 8-10 7-8,5
141. Utrata palcow Ill, IV lub V w obrebie............ Prawa Lewa
lub z koscig srodrecza: .......coocvveeiiiiennen. 10-15 8-13
UWAGA!!

Uszkodzenie palca Il przy braku lub bezuzytecznosci
wskaziciela - ocenia si¢ podwaéjnie palec lll. Palec Ill moze
zastapi¢ wskaziciela, przy jego uszkodzeniu powstaje
znaczne uposledzenie funkcji dioni.

142. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie
palcow Ill, IV lub V: ztamania, zwichniecia,
blizny, uszkodzenia miesni, Sciegien,
naczyn, znieksztatcenia, przykurcze,
zesztywnienia stawow, zmiany troficzne,
czuciowe itp. - za kazdy palec -

w zaleznos$ci od stopnia: Lewa
a) niewielkie zmiany 1-2
b) zmiany $redniego stopnia ...................... 2,5-5 2-4,5
c) zmiany duzego stopnia ..........cccoeveeeeenennn. 5-8 4,5-7
d) catkowita bezuzytecznos¢ palca................... 9 8
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UWAGA!! DOTYCZY  WSZYSTKICH USZKODZEN
PALCOW
Przy uszkodzeniach obejmujacych wieksza liczbe

palcow, catkowita ocena musi by¢é nizsza niz calkowita
utrata tych palcéw i odpowiada¢ stopniowi uszkodzenia
reki. Uszkodzenia obejmujace wszystkie palce z peing
utratg uzytecznosci reki nie moga przekroczy¢ wartosci
uszczerbku przewidzianej za catkowitg utrate reki (dla
prawej 55%, a dla lewej 50%).

M. USZKODZENIA KONCZYNY DOLNEJ

143. Uszkodzenia stawu biodrowego (zwichniecia, ztamania
nasady blizszej kosci udowej, ztamania szyjki, ztamania
kretarzowe, urazowe ztuszczenia gtowy kosci udowej) - w
zaleznosci od zakresu ruchéw, przemieszczen, skrocen,
znieksztatcenia, zmian wtérnch:

a) ze zmianami miernego stopnia .........ccccceeeveeeennnee. 5-10
b) ze zmianami Sredniego stopnia...........ccccoeceeenee 10-20
c) ze zmianami duzego Stopnia.........cccccocveeenneeennn 20-40

d) z bardzo ciezkimi zmianami miejscowymi

i dolegliwosciami wtérnymi (kregostup, staw

krzyzowo-biodrowy, kolano, niepowodzenie

leczenia operacyjnego itp.) .....ccooceeeiiiieiiiiie i, 40-65
e) leczenie uszkodzenia zakonczone

pomysinym wszczepieniem protezy

stawu biodrowego w zaleznosci

od ograniczenia funNKCji.........cocooveereireiiieeeneeeee 15-40

144. Uszkodzenie tkanek miekkich aparatu torebkowo -

wiezadtowego, miesni, naczyn, skory - w zaleznosci od
blizn, ubytkéw, ograniczenia ruchéw:

a) niewielkiego Stopnia..........ccccvvieeiiiiieniiiceee e 1-5

b) Sredniego stopnia.......ccccooiiiiiiiiii e 5-15

C) znacznego StOPNIa ......ccccoceeeeiieeeiiee e 15-25
UWAGA!!

Wspétistniejgce uszkodzenia nerwdéw nalezy kwalifikowaé
wg pkt. 182.

145. Zesztywnienie stawu biodrowego - w zaleznosci od
ustawienia i wtérnych zaburzen statyki i dynamiki:
a) w ustawieniu czynnosciowo

KOrZYStNYM ... 15-30
b) w ustawieniu czynnosciowo
NIEKOrZYStNYM ..o 30-60

146. Uszkodzenia stawu biodrowego powiktane
przewlektym zapaleniem tkanki kostnej,
przetokami, obecnoscig ciat obcych
(z wyjatkiem ciat obcych zwigzanych
z zastosowaniem technik operacyjnych),
ubytkiem tkanki kostnej - ocenia sie
wg pkt. 143 i 145, zwiekszajgc stopien
uszczerbku w zaleznosci od stopnia

147. Utrata konczyny dolnej przez wytuszczenie
jej w stawie biodrowym lub odjecie w okolicy
podkretarzowej - w zalezno$ci od znieksztatcen, stanu
kikuta i mozliwosci jego
OProtEZOWEANIA: .. eeeiiiiiee e 75-85

ubo

148. Ztamanie kosci udowej - w zaleznosci od znieksztatcen,
zaburzenia osi, skrécenia, zanikdbw miesni, ograniczenia
ruchow w stanie biodrowym i kolanowym, zaburzen funkcji
konczyny i innych zmian wtérnych:

a) niewielkie zmiany i skrécenie do4 cm................... 1-15
b) $rednie zmiany lub skréceniado 4 -6 cm............ 15-30
c) duze zmiany lub skrécenie ponad 6 cm............... 30-40

149. Staw rzekomy kosci udowej, ubytki kosci
udowej uniemozliwiajgce obcigzenie
konczyny, opdézniony zrost kosci
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- w zaleznosci od stopnia upos$ledzenia

funkciji, skrocenia i zaburzen wtérnych: .................... 40-60
150. Uszkodzenie skory, miesni, sciegien (blizny,

ubytki, przepukliny migsniowe itp.) uda

- w zaleznosci od zaburzen funkcji:

a) niewielkiego stopnia...........ccoveiiiiiiiiii e 1-5
b) Sredniego Stopnia.........cceeeviiiiiie i 5-10
C) znacznego StOPNIa ......ccovieeeeriiieieee e 10-20

151. Uszkodzenie duzych naczyn, tetniaki
pourazowe w obrebie uda - w zaleznosci

152. Uszkodzenie uda powiktane przewlektym
ropnym zapaleniem kosci, przetokami,
ciatami obcymi (z wyjatkiem ciat obcych
zwigzanych z zastosowaniem technik
operacyjnych), skostnieniem pozaszkieletowym
i zmianami neurologicznymi - ocenia sie
wg pkt. 148-151, zwiekszajgc stopieh uszczerbku w
zaleznosci od rozmiarow powikian o: ..........cccccvvviinnes 1-10
153. Uszkodzenie uda powiktane wspotistniejgcym
uszkodzeniem nerwu kulszowego ocenia
sie wg pkt. 148-151, zwiekszajac stopien uszczerbku - w
zaleznosci od rozmiarow uszkodzenia nerwu o:........ 10-65

UWAGA!! DOTYCZY PUNKTOW OD 148 DO 151 i 153. Laczny
uszczerbek oceniany wg pkt. 148-151 i pkt. 153 nie moze
przekroczy¢ 70%.

154. Utrata konczyny - w zaleznosci od dtugosci
kikuta i jego przydatnosci do oprotezowania.............. 50-70

KOLANO
155. Ztamanie nasad kosci tworzgcych staw kolanowy, rzepki

- w zaleznosci od znieksztatcen, szpotawosci, koslawosci,
przykurczéw, ograniczenia ruchow, stabilnosci stawu,
zaburzen statyczno - dynamicznych konczyny i innych
zmian:
a) niewielkie zmiany - mozliwos¢ zgiecia

do kata w przedziale od 90° do 120°

i/lub deficyt wyprostu do kata 5°, mata

lub $rednia niestabilnos¢ prosta

lub niewielka rotacyjna.........ccccceeeiiiiiiiiiiiiieeee 1-10
b) Srednie zmiany - mozliwos$c¢ zgigcia

do kata w przedziale od 40° do 90°

i/lub deficyt wyprostu do kata w zakresie

15°-5°, duza niestabilnos¢ prosta lub

Sredniego stopnia rotacyjna, badz

niewielkiego lub $redniego stopnia

ztozona, zaburzenia osi konczyny..........cccceen.e. 10-25
c) duze zmiany - mozliwo$c¢ zgigcia do kata

w przedziale od 0° do 40° i/lub deficyt

wyprostu do kata 15°, utrwalone

niestabilno$ci ztoZzone i rotacyjne,

znaczne zaburzenia osi konczyny...........cccceeeeuee. 25-40
d) zesztywnienie stawu kolanowego

w pozycji funkcjonalnej korzystnej 0°-15° ................. 30
e) zesztywnienie stawu kolanowego

w pozycji funkcjonalnej niekorzystnej .................. 30-40

156. Skrecenia i zwichniecia stawu kolanowego
(w tym zwichniecia rzepki) z uszkodzeniem
aparatu torebkowo - wiezadtowego stawowego
(torebka, wigzadta, fekotki) - w zaleznosci
od ograniczenia ruchéw, stabilnosci stawu,
wydolnosci statyczno - dynamicznej konczyny:
a) izolowane uszkodzenia tekotek, stan

po leczeniu operacyjnym fekotek
z dobrym wynikiem, uszkodzenia
aparatu wiezadtowego bez cech

niestabilnosci - w zalezno$ci



od stopnia uposledzenia ruchu ...................cceeeee. 1-5
b) uszkodzenia aparatu wiezadtowego z lub

bez uszkodzenia tekotek, powodujgce matg

lub $rednig niestabilnos¢ prosta, niewielkiego

stopnia rotacyjna, stan po leczeniu

UWAGA!!

Nalezy orzeka¢ jedynie uszkodzenia tkanek miekkich bez
ztaman kosci. W przypadku wspélistnienia ztaman kosci
nalezy orzeka¢ wg pkt. 159 i 160.

162.Utrata konczyny w obrebie podudzia -

operacyjnym stawu z dobrym wynikiem
- w zaleznosci od stopnia upos$ledzenia
FUCKIU . 5-10
c) uszkodzenia aparatu wiezadtowego z lub bez
uszkodzenia tekotek, powodujgce duzg niestabilnosé
prostg lub $redniego stopnia rotacyjng, bgdz
niewielkiego lub $redniego stopnia ztozong - w
zaleznosci od stopnia uposledzenia ruchu........... 10-25
d) utrwalone duze niestabilnosci ztozone
i rotacyjne, uszkodzenia obu wigzadet krzyzowych,
znaczne zaburzenia osi
konczyny - w zaleznosci od stopnia
uposledzenia ruChU ..o 25-40
157. Inne uszkodzenia stawu kolanowego - blizny
skory, ciata obce (z wyjatkiem ciat obcych zwigzanych z
zastosowaniem technik
operacyjnych), przewlekte stany zapalne,
przetoki i inne zmiany wtérne - w zaleznosci
od wydolnosci stawu:

a) niewielkie Zmiany .........ccccooiiiiien i 1-5

b) Srednie zmiany ........cccooiiiiiiii 5-10

C) dUZE ZMIANY ...eeiiiiiiiiiieie e 10-20
158.Utrata konczyny na poziomie stawu

KOIANOWEGO: ... 65
UWAGA!!

Prwidtowofunkcjonalnyzakres ruchéwwstawie kolanowym
przyjmuje sie od 0° dla wyprostu do 120° dla zgiecia. Jesli
zesztywnienie stawu kolanowego jest spowodowane
innymi uszkodzeniami niz ztamania kosci, nalezy ocenia¢
wg pkt. 155d lub 155e. Nawrotowe zwichnigcia rzepki
nalezy ocenia¢ uwzgledniajac uszczerbek istniejgcy po
poprzednich zwichnigciach. Kolejne zwichniecia nie
zwiekszajg wysokosci uszczerbku.

PODUDZIE

159.Ztamanie trzonéw kosci podudzia (jednej lub obu) - w
zaleznosci od znieksztatcen, przemieszczen, powiktan
wtornych, zmian troficznych
i czynnosciowych konczyny itp.:
a) zmiany niewielkie lub skrécenie

konczyny do 4 CM ..o 5-15
b) duze zmiany wtdérne lub skrécenie
konczynyod4cmdo B cm......ccceeeeeeiiiiineeeeiee. 15-30

c) bardzo duze zmiany, ze skroceniem

konczyny powyzej 6 cm, z rozlegtymi

zmianami wtérnymi w postaci przewlektego zapalenia

kosci, przetok, zmian troficznych

skory, z owrzodzeniami, stawdéw

rzekomych, ubytkéw kostnych,

zmian neurologicznych itp.......ccccoeeveiiiieeiiiiiene 30-50

160.1zolowane ztamanie strzatki (nie obejmuje kostki bocznej) -

w zaleznosci od przemieszczen,

161.Uszkodzenie tkanek migkkich podudzia, skoéry, miesni,
naczyn, sciegna Achillesa i innych
Sciegien - w zaleznosci od rozlegtosci
uszkodzenia, znieksztatcenia stopy i ograniczen
czynnosciowych, zmian neurologicznych, naczyniowych,
troficznych i innych:

a) niewielkie Zmiany .........ccccocoieiiiriiee e 1-5
b) $rednie zmiany .........ccceeeeiiiiiiiiei e 5-15
c) znaczne zaburzenia funkcji stopy,

duze zmiany neurologiCzne...........cccccocvveeeinrennnn. 15-35

w zaleznosci od charakteru kikuta, jego
dtugosci, przydatnosci do oprotezowania
i zmian wtérnych w obrebie konczyny:
a) przy dtugosci kikuta do 8 cm mierzac
od szpary stawowej (u dzieci do
10 lat przy dtugosci kikuta do 6 cm)........cccceeeeeenneee. 60
b) przy dluzszych kikutach .............ccccceeiiiiii. 40-55

STAW SKOKOWY, STOPA

163.Uszkodzenia stawdw goleniowo-skokowego

i/lub skokowo-pietowego - skrecenia, sttuczenia,
uszkodzenia wigzadet, torebki, uszkodzenia tkanek
miekkich, blizny - w zaleznosci od znieksztatcen, funkc;ji
stopy, zmian wtérnych i innych powiktan:
a) niewielkie zaburzenia ruchomosci, niewielkie

znieksztatcenia, blizny i ubytki .........ccccoeiviiiiienn. 1-2
b) miernego stopnia zaburzenia ruchomosci

i znieksztatcenia - po cze$ciowym uszkodzeniu

wigzadet, bez niestabilnosci w stawach.................... 2-5
c) sredniego stopnia zaburzenia ruchomosci

i znieksztatcenia - po czesciowym

uszkodzeniu wigzadet, z niestabilnoscig

W STAWACKH ..o 5-10
d) duze zmiany z utrzymujgcymi sie objawami

funkcjonalnej niestabilnosci stawodw,

po catkowitym rozerwaniu wigzadet..................... 10-20

164.Ztamania i zwichniecia ko$ci wchodzacych

w sktad stawu goleniowo-skokowego

i/lub skokowo-pietowego, nasad dolnych kosci
podudzia - w zaleznosci od znieksztatcen, ograniczen
ruchomosci stopy, zaburzen statyczno- dynamicznych
stopy, zesztywnienia stawow

- w zaleznosci od stopnia zmian:

a) niewielkiego stopnia ograniczenia funkc;ji

w obrebie stawow skokowyCh ...........cccccviviiiiiinnenn. 2-5
b) $redniego stopnia zaburzenia funkgc;ji
w stawach skokowycCh..........cccooiiiiiiie 5-10

c) duzego stopnia zaburzenia funkc;ji
w stawach skokowych lub zesztywnienia
w ustawieniu pod katem zblizonym

dO ProStegO ....vveiiiiii i 10-20
d) zesztywnienia w ustawieniu
€zynnosciowo niekorzystnym ........ccccooceeeeeennnns 20-30

e) znacznego stopnia zaburzenia funkcji
w stawach skokowych, powiktane
przewlektym zapaleniem kosci, stawow, przetokami,
martwicg, zmianami
troficznymi i innymi zmianami wtérnymi,
zesztywnieniem w ustawieniu
NIEKOrZYSINYM .. 20-40

165.Ztamanie kosci skokowej i/lub pietowej (nie wchodzgce w

zakres pkt. 164) - w zaleznosci
od utrzymujgcych sie dolegliwosci, przemieszczen,
znieksztatcen, ustawienia stopy, zaburzen statyczno-
dynamicznych stopy i innych powiktan:
a) niewielkiego stopnia ograniczenia funkc;ji

w obrebie stawdw skokowych.............cccceeiiiinis 1-10
b) $redniego stopnia
C) dUZE ZMIANY ....eiiiiiiiiiiii e

166.Utrata kosci skokowej i/lub pietowej -

w zaleznosci od blizn, znieksztatcen,
zaburzeh statyczno-dynamicznych stopy
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i innych powiktan:

a) czesciowa utrata .........cccoeceeeeiiieiiee e 20-30

b) catkowita utrata..........c.ccooeviiiiiiii 30-40
167. Ztamania i zwichniecia kosci stepu w zaleznosci od

przemieszczen, znieksztatcen i innych zmian wtérnych:

a) niewielkiego stopnia - w zaleznosci

od zmian czynnoSCIOWYCh.........c.uuvveeiiiiiieeee e 1-5
b) Sredniego stopnia - w zaleznosci
od zmian czynnoS$CIOWYCh........cc.veeveeeiciiieee e 5-10

c) znacznego stopnia lub z innymi
powiktaniami - w zaleznosci
od wielkosci zaburzen ..., 10-20
168.Ztamania kosci srodstopia - w zaleznosci
od przemieszczen, znieksztatcenia stopy,
zaburzen statyczno-dynamicznych i innych zmian:

a) |lub V kosci Srodstopia .........cocvveiiieeiiiiieiiiieee, 1-15
b) 1, [11'i IV kosci Srodstopia ........ccovcvveeiivieiniiiiiieenn. 1-10
c) ztamania dwoch kosci srédstopia ...........cccveeeeen. 10-15
d) ztamanie trzech lub wiecej

KOSCi Sroddstopia ...veveveeveviieiiieee e 10-20

169. Ztamania kosci srédstopia powiktane

zapaleniem kosci, przetokami, wtérnymi

zmianami troficznymi i zmianami

neurologicznymi ocenia sie wg pkt. 168

zwiekszajgc stopien uszczerbku

(w zaleznos$ci od stopnia powiktan) 0: ........ccccceevneenn. 1-10
170.Inne uszkodzenia stopy - w zaleznosci od

dolegliwosci, blizn, znieksztatcen, zmian

troficznych, zaburzen statyczno-dynamicznych

stopy i innych zmian wtérnych:

a) zmiany NieWielkie ........ccccoeoviriee e 1-5
b) Srednie zmiany .........cccceeiiiiii 5-10
C) dUZE ZMIANY ...eviiiiiiiiiiiiie et 10-15
171.Utrata stopy W CatoSCi:......cooveeiiiiiiiiicec e 50
172.Utrata stopy na poziomie stawu Choparta:..................... 40
173.Utrata stopy w stawie Lisfranca: ............ccccooiiiiiiniinn. 35

174 Utrata stopy w obrebie kosci srodstopia
- w zaleznosci od rozlegtosci utraty
przodostopia i cech kikuta: ...........cccovvieeiiiiiiiiiieees 20-30

PALCE STOPY

175.Utrata w zakresie palucha - w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, wielkosci ubytkow, charakteru kikuta,
zaburzenh statyki i chodu oraz innych zmian wtérnych:
a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki

lub trwata utrata ptytki paznokciowe;...........cccccueenee 1-5
b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka paznokciowego
5-8
c) utrata catego palucha........ccccoocoeeiiiiiiie 10

176.Inne uszkodzenia palucha - zwichniecia,
ztamania, uszkodzenia tkanek miekkich
- w zaleznosci od rozlegtosci blizn, ubytkéw, znieksztatcen,
uposledzenia funkgcji stopy:

a) niewielkie zmiany ... 1-3
b) Srednie zmiany .......cccoeeiiii i 3-6
c) duze zmiany z niekorzystnym

USEAWIENIEIM ... 6-10

177.Utrata palucha wraz z koscig $rédstopia
- w zaleznosci od rozmiaru utraty

KoSci Sroddstopia: ...uvvevieiieiiiieie s 15-25
178.Utrata w zakresie palcow II, III, IV, V:

a) czesciowa utrata na wysokosci paliczka srodkowego -

Za kazdy palec .....cceevieiiiiiiii e 1

b) catkowita utrata - za kazdy palec..........ccccceeviiinnnenn. 2

179.Utrata palca V z koscig srodstopia

- w zaleznosci od wielkosci utraty

KOSCi Srodstopia: .. ..vvveveieieiiieeeeeeeeee e 5-15
180. Utrata palcow I, 11li IV z koscig $rodstopia

- w zaleznosci od wielkosci utraty kosci
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Srodstopia, ustawienia stopy i innych zmian wtérnych - za

181.Inne drobne uszkodzenia i znieksztatcenia
palcow - w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkciji -
0CENIAC GCZNIE: ... 1-5

UWAGA!! DO WSZYSTKICH PUNKTOW

Wartos¢ uszczerbku ustalona za uszkodzenie jednego
palca nie moze przekroczy¢ wartosci przewidzianej za
catkowitg utrate palca. Uszkodzenie kikuta amputowanych
konczyn, wymagajace zmiany protezy, reamputacji lub
niemoznosci zastosowania protezy - nalezy ocenia¢ wg
amputacji na wyzszym poziomie.

N. PORAZENIA LUB NIEDOWLADY POSZCZEGOLNYCH
NERWOW OBWODOWYCH
182.Uszkodzenie nerwoéw czesciowe lub

catkowite - w zalezno$ci od stopnia zaburzen:

a) nerwu przeponowego ponizej jego

potgczenia z nerwem podobojczykowym............... 1-15
Prawa Lewa

b) nerwu piersiowego dtugiego.................... 1-15 1-10
C) nerwu pachwowego ..........cccccvveeenivrennnnn. 1-25 1-20

d) nerwu migsniowo - skérnego

- czesci czuciowej, ruchowej

lub catego Nerwu .........cc.eeeeeiiiiiiiiiis 1-25
€) nerwu promieniowego powyzej

odejscia gatgzki do miesnia

tréjgtowego ramienia - czesci czuciowej, ruchowej lub

Catego NEIWU ... 1-35 1-35
f) nerwu promieniowego ponizej

odejscia gatgzki do migsnia trojglowego

ramienia - czesci czuciowej, ruchowej

lub catego nerwu ..........cocceeeiiiiiin. 1-30
g) nerwu promieniowego nad wejsciem

do kanatu miesnia odwracacza

przedramienia - cze$ci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-25
h) nerwu promieniowego po wyjsciu

z kanatu migsnia odwracacza

przedramienia - czes$ci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-15
i) nerwu posrodkowego w zakresie

ramienia - czesci czuciowe;j,

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-40
j) nerwu posrodkowego w zakresie

nadgarstka - czesci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-20
k) nerwu tokciowego - czesci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-25
1) splotu barkowego czesci

nadobojczykowej (QOrnej) .......coccveennneen. 1-25
t) splotu barkowego czesci

podobojczykowej (doIngj)........cceeveeennenn. 1-45
m) pozostatych nerwéw odcinka

SZYJNO - PIEISIOWEJO. ...ceeiiiieeiiiieiieeeeiree e e 1-15
n) nerwu zastonowego - czesci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu...........ccccoeciiiiicinnneen. 1-20
0) nerwu udowego - czesci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu...........cccccveeeieiiiiinnen. 1-30
p) nerwow posladkowych

(90rnego i doINEJO) ....oovvuvvviiiiiieiiieee e 1-20
r) nerwu sromowego WSPOINEJO........ccevvvvrernuvreerneenns 1-25
s) nerwu kulszowego przed podziatem na nerw

piszczelowy i strzatkowy (norme w wysokosci

ponad 50% stosowac tylko przy

nieuleczalnych owrzodzeniach) .........ccccccoeevvenenn. 1-60
t) nerwu piszczelowego (norme w wysokosci

ponad 30% stosowac tylko przy

nieuleczalnych owrzodzeniach) - czesci czuciowej,

1-20

1-25

1-20

1-20

1-20

1-40



ruchowej lub catego nerwu...........cocccceeeeeniiinnen.n. 1-40
u) nerwu strzatkowego - czesci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu............cccccvveeeeeiiineenn.n. 1-25
w) splotu ledzwiowo - krzyzowego...........ccceeeriveennnee. 1-70
z) pozostatych nerwdéw odcinka
ledZWIiOWO - KrZyZOWEQO .......cveeieeeiiiiiiiea e 1-10
UWAGA!!

Wg pkt. 182 ocenia sie tylko uszkodzenia nerwow
obwodowych. W przypadku wspélistnienia uszkodzen
kostnych, miesniowych i nerwowych, nalezy stosowac
ocene wg pkt. dotyczacych uszkodzen konczyn gérnych
i dolnych.

183.Kauzalgie potwierdzone obserwacjg

szpitalng - w zaleznosci od stopnia
zmian troficznych i nasilenia bOIOw...........c.cccevviennne 1-50
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Zatacznik nr 3 Katalog Metod Leczenia Specjalistycznego ,,WARTA Dla Ciebie i Rodziny”

1. ablacja (100%)

2. wszczepienie kardiowertera/
‘ - defibrylatora (100%)

:serca (stymulatora serca,
- kardiostymulatora) (100%)

4. chemioterapia (100%)

adiotorapia (100%)

rapia interferonowa
100%) .
|zoterap|a (100)

wertebroplastyka przy
i leczeniu naczyniaka

.ikregostupa (50%) ...

72

Metoda leczenia specjalistycznego ubezpieczonego
: (w naw:as:e procent sumy ubezpleczema)

¢ 3. :wszczepienie rozrusznika

Za ablacje uwaza sie zabieg kardiologiczny przeprowadzany przy uzyciu pradu
o czestotliwosci radiowej, ktéry ma na celu usuniecie ogniska bedacego zrédtem zaburzen
rytmu serca. Za ablacje uwaza sie réwniez metode usuniecie ogniska bedgcego zrodtem
zaburzen rytmu serca przy uzyciu niskiej temperatury (tzw. krioablacje punktowg albo
‘balonowa)

Za wszczepienie kardiowertera/defibrylatora uwaza sie metode leczenia chorych

:z powaznymi zaburzeniami rytmu serca oraz chorych po epizodach nagtego zatrzymania :
. krazenia polegajgca na umieszczeniu w organizmie chorego urzgdzenia elektronicznego :
: wyposazonego w funkcje detekcyjng, defibrylacyjng i stymulacyjng

e rozrusznika serca (stymulatora serca, kardiostymulatora) uwaza sie

metode leczenia stosowang u chorych z zaburzeniami rytmu serca (bradyarytmia) polegajaca
‘na umieszczeniu w organizmie chorego urzgdzenia elektronicznego pobudzajgcego
: czynnos¢ elektryczng serca za pomocg pradu elektrycznego

Za chemioterapie uwaza sie metode ogodlnoustrojowego (Ieczenle systemowe) leczenia
choroby nowotworowej preparatami chemioterapeutycznymi, droga podania i rodzaj leku
muszg by¢ zastosowane wedtug aktualnie obowigzujgcych schematéw leczenia chordb
nowotworowych. Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obejmuje przypadkéw leczenia

- hormonalnego nawet ze wskazarn onkologicznych

: Za radioterapig¢ uwaza si¢ metode stosowang w onkologii polegajacq na zastosowaniu ;
i promieniowania jonizujgcego w celu leczenia choréb nowotworowych :

: Za terapie interferonowa uwaza si¢ metode leczenia przewlektego wirusowego zapalenia

typu C polegajgcg na zastosowaniu interferonu podawanego drogg pozajelitowg

e uwaza sie metode leczenia ostrej i krancowej przewlektej nlewydoInOSC|§

Hi.nerek przy uzyciu hemodializy lub dializy otrzewnowej

Za wertebroplastyk uwaza sie zabieg polegajacy na wstrzykmemu do zm|en|onego§
chorobowo trzonu kregu cementu kostnego w celu leczenia naczyniaka kregostupa :




Zatacznik nr 4 Katalog Metod Leczenia Specjalistycznego Dziecka ,,WARTA Dla Ciebie i Rodziny”

1. ablacja (100%)

. 4. terapiainterferonowa

100%)

leczeniu naczyniaka

7. wszczepienie pompy
‘ : Baclofenowej (25%)

- slimakowego (50%)

‘ Metoda leczenia specjalistycznego dziecka
: (w naw:as:e procent sumy ubezpleczema)

: balonowa).
:Za chemioterapie uwaza sie metode ogolnoustrojowego (Ieczenle systemowe) leczenia :
i choroby nowotworowej preparatami chemioterapeutycznymi, droga podania i rodzaj leku :
‘muszg by¢ zastosowane weditug aktualnie obowigzujgcych schematéw leczenia chorob

2. chemioterapia (100%)

... 2@ WSkaZal) ONkologicZnych.
3. iradioterapia (100%)

dializoterapia (100%)
6. wertebroplastyka przy

_kregostupa (50%) .

8. 'wszczepienie implantu

Za ablacje uwaza sie zabieg kardiologiczny przeprowadzany przy uzyciu pradu
o czestotliwosci radiowej, ktéry ma na celu usuniecie ogniska bedacego zrédtem zaburzen
rytmu serca. Za ablacje uwaza sie réwniez metode usuniecie ogniska bedgcego zrodtem
zaburzen rytmu serca przy uzyciu niskiej temperatury (tzw. krioablacje punktowg albo

nowotworowych.
Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obejmuje przypadkow leczenia hormonalnego nawet

Za radioterapie uwaza sie metode stosowang w onkologii polegajacq na zastosowaniu
promieniowania jonizujgcego w celu leczenia choréb nowotworowych.

f'Za terapie interferonowg uwaza sie metode leczenia przewlek+ego wirusowego zapalenia
 watroby typu C polegajgcg na zastosowaniu interferonu podawanego drogg pozajelitows.

Za dlallzoteraple uwaza sie metode leczenia ostrej i krancowej przewlekiej mewydolnosm%
‘i nerek przy uzyciu hemodializy lub dializy otrzewnowej. :

Za wertebroplastyke uwaza sie zabieg polegajgcy na Wstrzykmecm do zmienionego
chorobowo trzonu kregu cementu kostnego w celu leczenia naczyniaka kregostupa.

Za wszczepienie pompy baclofenowej uwaza sie operacje wszczeplenla pompy pod
skére brzucha z wszczepieniem elastycznego cewnika biegngcego pod skérg do kanatu
‘ kregowego. Za posrednictwem cewnika pompa kontroluje dozowanie leku, ktory hamuje :
: objawy spastyczne po udarze mozgu, po uszkodzeniu rdzenia kregowego.

Za wszczepienie implantu Slimakowego uwaza sie operacje zwigzana

:z umieszczeniem w $limaku elektrody stymulacyjnej implantu oraz umocowanie procesora :
:wewnetrznego w lozy kostnej na powierzchni czaszki, w nastepstwie idiopatycznego :
. pogorszenia stuchu. :

73



Zatacznik nr 5 Katalog Operacji ,,WARTA Dla Ciebie i Rodziny”

A

: Stereotaktyczne zniszczenie zmiany mo-
‘zgowia :

wej

:Operacja wszczepienia stymulatora mo-
‘zgu (neurostymulacja mézgu) :

 Wytworzenie przetoki komory mozgowej
- (wentrykulostomii) ;

‘Operacja dotyczaca przestrzeni podpa-i
 jeczynowkowej mozgu :

‘Wewnatrzczaszkowe przecigcie nerwu:
‘ czaszkowego f

0.

 Zewnatrzczaszkowe usuniecie nerwu
‘ btednego {

11

: Zewnatrzczaszkowe usunigcie
‘nerwu czaszkowego

innego :

2.

‘Wycigcie zmiany w obrebie nerwuﬁmw
‘ czaszkowego f

N
f 9o

s

:Wewnatrzczaszkowa
dekompresja nerwu czaszkowego

stereotaktyczna -

15,

‘Wyciecie zmiany w obrebie opon mo-:
{zgowych {

T

S17.

S 18.

19,

- 20.

:Operacja na korzeniach nerwéw rdze-:
‘niowych :

o1

S22,

23,

: Wyciecie zmiany w obrebie nerwu obwo- o
‘dowego {

2.

‘Mikrochirurgiczna operacja naprawcza :
‘nerwu obwodowego :

25,

Wycigcie nerwu wspétczulnego (sympa-:
 tektomia) w odcinku szyjnym :

:Operacje gruczotéw dokrewnych i:
gruczotu sutkoweg

n

@A

: Wycigcie nieprawidtowo potozonej tkanki : o

‘tarczycy

®iN

. Poziomy
__operacji*

Poziomy
__operacji*

Mwinio!

T

12,

:Operacja nieprawidtowo potozonej tkan-:
‘ki nadnerczy f

WINIWN W

74

13,

: Catkowite wyciecie (amputacja) gruczotu o
‘ sutkowego {

S14.

15, ¢

- 16.

iOperacja dotyczgca brodawki gruczo’fu§

‘ sutkowego

PINIDIOMIWINI=

. Zlozona operacja na migsniach okoru-:
‘chowych :

: Czesciowe rozdzielenie $ciegna miesnia

‘ okoruchowego

. Zabieg naprawczy odKlejenia siatkéwkiz
i klamrowaniem :

. | Zabieg naprawczy odklejenia siatkéwki o
‘ bez klamrowania :

‘Naciecie teczéwki z wytworzeniem prze-
“toki {

PiwiNi=

. Poziomy
._operacji*

SEIENS SIS VU IVG G UG 1V L IVG G P PN

. Operacja naprawcza rogowki (nie obej-. 1
- muje korekgji wady wzroku) :

IS NI NN

. Poziomy
._operacji*

Liniain




. 12. Operacja éﬁéératu przedsiérﬁkowego

13.  Operacja naprawcza ucha srodkowego

E :Operacje uktadu oddecﬁr‘d'\‘l’\‘/ego

Nazwa olééfécji o

1. :Operacja naprawcza nosa (po ztamaniu :
‘koscinosa) :
2. Operacja przegrody nosa
3. Amputacja (usuniecie) nosa
4. ‘Operacja matzowiny wewnetrznej nosa
5. Usunigcie zmiany nosa wewnetrznego
6. :Operacyjne otwarcie zatoki szczgkowej
7. :Operacja zatoki czotlowej
8. Operacja zatoki klinowej
9. 'Operacja zatokinosa
- 10. Wyciecie gardla
. 11, Operacja naprawcza gardta

12.

ETerapeutyczna operacja gardta przy uzy-

i ciu endoskopu (nie obejmuje
‘usuniecia ciata obcego z gardta bez na-:
‘ciecia) :

T

S 14,

15, ¢

- 16.

: Terapeutyczna operacja krtani przy uzy-:
‘ciu endoskopu f

T

18,

T

£ 20. ¢

S21.

22

‘ Tracheostomia (nie obejmuje trache-ﬁmw
‘ ostomii czasowej) :

$23.

Y

25.

Operacja za pomocg endoskopu dolne-

go odcinka uktadu oddechowego

i metodg fiberoskopowg (nie obejmuje fi- :

beroskopii diagnostycznej, nie
obejmuje usuniecia ciata obcego bez na-
ciecia)

26.

Operacja za pomocg endoskopu dolne-

go odcinka uktadu oddechowego

imetodg bronchoskopowg (nie obejmuje :

bronchoskopii diagnostycznej, nie
obejmuje usuniecia ciata obcego bez na-
ciecia)

27,

: 28,

- 29.

- 30.

Wycigcie zmiany tkanki ptucnej metods :
‘otwartg :

ISP IS NIV IV INTWINY

. Poziomy
._operacji*

DTS IR IV VSTV NI P BN

N

S

Slwiniwinial

Ainioiod

a1

‘Operacja $rodpiersia metodg otwartaiwm
 (nie obejmuije biopsiji diagnostycznej)

w!

32

skopu

NI~ iWINI=

'Korekcja deformacji podniebienia twar-
:dego E

iUsuniecie zmiany z innej struktury jamy§
‘ustnej (z wylaczeniem zebdw) {

11

‘ Rekonstrukcja innej struktury jamy ust-i
‘nej (z wytgczeniem zebéw i dzigset)

20

S 13,

S 14,

S 15,

6.

T

S 18.

: Operacje gornej czesci przewodu po-:

G
‘karmowego
'Nazwa operacji

1. Wyciecie przetyku i zotgdka

2.  Catkowite wyciecie przetyku

3. Czesciowe wyciecie przetyku

4. iUsuniecie zmiany przetyku metods:
.otwartg ;

5. 'Zespolenigg‘mijajace przetyku

6. :Rewizja zespolenia przetyku

7. :Operacja naprawcza przetyku

8.  Wytworzenie przetoki przetykowej

9. 'Nacigcie przetyku

10. i Operacja zylakéw przelyku metodg:
;otwartg P

© 11. :Wprowadzenie endoprotezy przetyku:

‘metodg otwartg ‘

12.

iEndoskopowe usuniecie zmiany przely-§
‘ku metodg fiberoskopowg {

13

fEndoskopowe usunigcie zmiany przeiy-f
'ku z zastosowaniem sztywnego ezofa-:
: goskopu :

g

:Operacja naprawcza przepukliny prze-:
 ponowej {

T

S 16.

S17.

18,

: Czesciowe wyciecie zotgdka (nie doty-i
‘ czy operacji bariatrycznych) :

o,

‘ Usuniecie
‘otwartg

zmiany zotgdka

metodg : o

2.

:Operacja plastyczna zotadka (nie doty-:
‘ czy operaciji bariatrycznych) ‘

Y

winiaiaiiniaial

aAlaiaiaial

INFEINIY

N

. Poziomy
._operacji*
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22,

23,

24,

 Usuniecie zrostow otrzewnowych meto-
‘dg otwartg {

25,

‘ Leczenie operacyjne choroby wrzodowej o
i zotadka {

%6.

27

- Usuniecie zmiany gornego odcinka prze- | o
:wodu pokarmowego metodg endosko-:
_powg :

o8

29,

‘Usuniecie zmiany dwunastnicy metods :
‘otwartg {

30,

31,

‘ Leczenie operacyjne choroby wrzodowej o
‘dwunastnicy :

S 32,

033,

3

‘ Usuniecie zmiany jelita czczego metods :
‘otwartg f

35,

36,

37

©38.

- 39.

iUsunie,cie zmiany jelita kretego metodaﬁ
‘otwartg {

0.

S 41,

S 42,

43

Caa

45,

: Operacje dolnego odcinka przewodu
{ pokarmowego

Poziomy

__operacji*

GibiwiNi=

:Rozszerzona prawostronna hemikolek- :

‘tomia

©i®iNI®

‘Usuniecie zmiany okreznicy metodqﬁmw
_otwartg :

15,

S 16.

7.

: Operacja ufiksowania odbytnicy poprzez : o
i zwieracz odbytu :

20

_Operacja ufiksowania odbytnicy z doj-
‘$cia przez krocze :

76

Aininini

ﬁUsuniecie zmiany okreznicy przy u2yciu§
‘endoskopu :

iUsunie,cie zmiany odbytnicy metodq§MMWW“
; : otwartg :
- 18. ¢
£ 19.

21,

S22,

23,

S 24,

25,

1 26.

iOperacje innych narzadow jamy
 brzusznej

" Poziomy

__operacji*

:Endoskopowa operacja watroby z uzy-:
i ciem laparoskopu {

: Przeznaczyniowe zabiegi operacyjne na':
‘naczyniach watrobowych {

: Operacja naprawcza pecherzyka zotcio- :

‘wego

: Przezskérna terapeutyczna operacja pe- o
‘ cherzyka zétciowego :

‘Wyciecie przewodu zdtciowego wspol-:
‘nego E

TR

113,

14,

: Zespolenie przewodu zétciowego wspol- :
‘nego f

s,

:Operacja naprawcza przewodu zofcio-:
‘wego :

6.

7.

: Przezdwunastnicza plastyka zwieracza :
‘brodawki Vatera metodg otwartg {

18,

iPrzezdwunastnicze naciecie zwieraczai
‘brodawki Vatera metodg otwarta {

.

: Endoskopowe naciecie zwieracza Od-i
‘diego f

20

 Endoskopowe wprowadzenie protezy do.
. przewodu zétciowego :

wil

: Endoskopowe operacje przewodu trzust- : -
- kowego {

22

: Przezskérna rewizja potaczenia przewo-
‘du zotciowego {

23,

ﬁPrzezskérna implantacja protezy prze-§
- wodu zdtciowego :

o4

‘Operacja w zakresie przewodu zdfcio-:
‘wego poprzez dren T (Kehra) f

o5

26,

L2270

028,

129,

30,

S31.

132,

§3&%

: Operacje serca i naczyn wiencowych

SN INS NN I

IESIN) 1Y PR PPN P S

. Poziomy
__operacji*




w

: Wewnatrzprzedsionkowe
sptywu zylnego (op. Mustarda)

przetozenie :

‘Korekcja catkowitego nieprawid’rowego%wm
sptywu zylnego {

: Zamknigcie ubytku przegrody przedsion- o
‘kowo-komorowe;j f

: Zamknigcie ubytku przegrody migdzy-:
. przedsionkowej :

: Zamknigcie ubytku przegrody miedzyko- -
‘morowej :

:Zabiegi w zakresie przegréd serca na:
‘ zamknietym sercu {

o.

‘Przeznaczyniowa operacja przegrody :
iserca ‘

=1

 Wytworzenie wewnatrzsercowego kana-:
. tu zastawkowego E

12,

:Wytworzenie wewnatrzsercowego kana-:
“fu innego rodzaju :

T

S14.

15, ¢

S 16.

T

18,

‘Plastyka
‘serca

niesprecyzowanej

zastawki

o

: 20,

S21.

22

‘Przezskérna operacja dotyczaca za-:
i stawki serca ‘

23,

: Usuniecie zwezenia struktur zwigzanych :
i z zastawkami serca ‘

2.

: Pomostowanie tetnicy wiencowej za po-:
‘moca zyty odpiszczelowej f

25,

: Pomostowanie tetnicy wiencowej za po-: o
‘mocq allograftu f

2.

: Pomostowanie tetnicy wiencowej za po-:
‘moca protezy {

¥

: Pomostowanie t. wieficowej z t. piersio-
‘wg wewnetrzng {

o8

29,

'Przezskoma balonowa angioplastyka
‘tetnicy wiencowej :

30,

: Otwarta operacja uktadu bodzcoprzewo- :
‘dzgcego serca {

a1

:Wszczepienie systemu wspomagania :
iserca ‘

32,

inrowadzenie statego rozrusznika ser-i
‘ca przez zyly {

33

D34,

35,

36,

: Operacje naczyn tetniczych i zylnych :

:Otwarta operacja ztozonych wad wiel-:
- kich naczyn :

'Otwarta operacja zamkniecia przetrwa-
‘tego przewodu tetniczego f

Poziafhy :
__operacji*

5

 Przezskérna operacja dotyczaca wad
‘wielkich naczyn :

: Zespolenie aortalno-ptucne z uzyciem:
‘wstawki naczyniowej {

iZespoIenie podobojczykowo-ptucne z
‘uzyciem wstawki naczyniowej {

‘Wytworzenie pozaanatomicznego po-:
imostu aortalnego :

0.

L

12,

113,

14,
: ‘nej

s,

‘Usuniecie skrzepliny z tetnicy szyjneji
‘metodg otwartg f

16,

7.

‘ Przeznaczyniowa operacja tetnicy mo-:
‘zgowej :

18

19

: Przeznaczyniowa operacja tetnicy pod-:
‘ obojczykowej {

20,

21,

‘ Przeznaczyniowa operacja tetnicy ner-:
‘kowej :

2.

‘Rekonstrukcja innych gatezi trzewnych% -
‘aorty brzusznej f

2

: Przeznaczyniowa operacja gatezi trzew- :
‘nych aorty brzusznej {

oa

S 25,

- 26.

‘ Przeznaczyniowa operacja tetnicy bio-:
‘drowej f

o7

. 28.

29

30,

C 31

D32,

- 33.

: Zespolenie zyly wrotnej lub gatezi zy{yi
‘wrotnej f

36,

D37,

38

‘Usuniecie skrzepliny z zyly metodaﬁmw
_otwartg {

30,

: Przeznaczyniowa operacja terapeutycz-
na naczynia zylnego {

oibiwiNi=

- Przeznaczyniowa operacja terapeutycz-:
: ‘na innych tetnic :

34,

35,

. Poziomy
__operacji*

INOIIISIN
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‘Usuniecie kamienia z nerki metodg en-: o

doskopowa

T

T

S12.

14,

: Endoskopowa
i przez nefroskop

operacja

moczowodu :

4,

: Endoskopowa
‘ przez ureteroskop

operacja

moczowodu :

T

7.
: ‘go

s,

iCzeéciowe wyciecie pecherza moczo-§
‘wego {

T

- 20.

: Operacyjne wytworzenie przetoki peche- o
‘ rzowo-skornej :

w1

‘Usuniecie zmiany pecherza metodg en-i
‘doskopowag {

2.

Endoskopowa operacja zwiekszajqcaﬁnwm
- pojemnos¢ pecherza {

23,

: Brzuszno-pochwowa plastyka ujécia pe-§
‘cherza u kobiety {

2.

:Brzuszna plastyka ujscia pecherza u ko-: B—
 biety E

25,

: Przezpochwowa operacja ujécia peche-:
‘rza u kobiety {

2.

: Endoskopowa operacja ujscia pecherza: -
‘u kobiety {

o7

028,

29,

: Endoskopowa operacja w obrebie ujscia o
‘ pecherza moczowego u mezczyzny :

30,

C 31

P32,

33,

‘Operacja w zakresie ujscia cewki mo-:

‘czowej

__operacji*

GibiwiNi=

:Obustronne  sprowadzenie
‘moszny

jader do o

©i®iNI®

-

=0

:Operacja naprawcza powrozka nasien-:

‘nego

REN

S 14,

S 15,

16,

S17.

78

aia i

NI AN 1N

Nisiaiainving

G NI NI PR IS IS

18,

: Operacje zenskich narzadéw picio-

‘wych

©PNIOIOIRIWINI=

-

=0

‘ Plastyka wypadnietej pochwy potaczona o
iz resekcjg szyjki macicy {

Calkowite obustronne wyciecie przydat-
‘ kow macicy (jajowoddw i jajnikow) :

20

: Catkowite jednostronne wycigcie przy-:
‘ datkow macicy (jajowoddw i jajnikow) ¢

Y

L2220

23,

: Operacyjne
‘ $wiatta jajowodow

obustronne

zamkniecie

oa

25,

:26.

L 27,

© 28,

29

:Odlegty przeszczep pfata skérno-mie-:
‘ $niowego {

:Odlegty przeszczep pfata skérno-powie-%
i ziowego {

:Odlegly przeszczep uszypulowanegoimmm

ptata skornego

‘Przeszczep pfata skornego z unerwie-:
‘niem f

:Operacja uwolnienia blizny z uzyciem:
‘ ptata skérnego :

‘ Miejscowy przeszczep ptata skdrno-mie- -
‘ $niowego {

'Miejscowy przeszczep plata skomo-po-.
- wieziowego E

. Poziomy
__operacji*
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. Poziomy
._operacji*

Miejscowy przeszczep uszypulowanego
tkankg podskorna, ptata skory E




1

S12.

S 13,

14,

15

‘nej

 Czesciowe wyciecie $ciany klatki pier-
siowej ;

‘Operacja terapeutyczna optucnej przy:
“uzyciu endoskopu ‘

‘Proste wyciecie worka przepukliny pa-:
‘chwinowej f

‘ Pierwotna plastyka przepukliny pachwi- -
‘nowej :

‘Plastyka nawrotowej
‘chwinowej

przepukliny pa-% o

TN

1L

12,

: Pierwotna plastyka przepukliny w bliznie :
 pooperacyjnej f

=K

‘Plastyka nawrotowej przepukliny w bliz-
i nie pooperacyjnej :

s

‘ Plastyka
‘brzusznej o innym umiejscowieniu

przepukliny  $ciany

oy R

T

16,

stuniecie zmiany otrzewnej .
‘otwartg (nie obejmuje uwalniania zro-:
i stow otrzewnej) ‘

metodq -

T

18,

19

20,

21

‘Operacja dotyczaca tylnej $ciany jamy: -
‘otrzewnej {

YR

023,

oa

S 25,

- 26.

‘Wyciecie torbieli galaretowatej pochewki :
‘$ciegna f

o7

_Powtore wyciecie torbieli galaretowatej
. pochewki $ciegna :

o8

129,

30,

D31

132,

©33.

D34,

: 35,

. 36.

P37,

38

:Operacja naprawcza migsnia (nie doty-:
‘czy prostego szycia miesnia) ‘

aAlaiaiaial

. Poziomy
__operacji*

aAlaiaiaial

-

Siniwiaiaiaivivivinial

- 39.

- 40.

‘Wyciecie grupy weztow chtonnych (wy-:
‘ ciecie regionalnych weztéw chtonnych)

a1

a0

43,
e

. Poziomy

'Nastawienie zlamania szczeki metodg
‘otwartg f

' Nastawienie ztamania innych kosci twa- |
:rzy metodg otwartg (bez nastawienia ko- :
: &ci nosa) :

:Otwarte nastawienie ztamania kosci:
inosa ‘

'Nastawienie zlamania zuchwy metodg
‘otwartg f

o,

‘ Rekonstrukcja
{chwowego

stawu

skroniowo-zu-

=1

: Pierwotna operacja odbarczajgca krego-
“stup szyjny :

12,

: Korekcja po operaciji odbarczenia krego-
i stupa szyjnego {

K

‘Operacja odbarczajgca kregostup pier-i
‘ siowy :

14,

45,

.

:Operacja odbarczajgca inne czesci kre-i
i gostupa f

7.

: Pierwotne wyciecie krgzka miedzykrego- o
‘wego kregostupa szyjnego :

s,

:Korekcja po wycieciu krazka miedzykre-
 gowego kregostupa szyjnego {

o,

: Pierwotne wyciecie krazka migdzykrego- o
‘wego kregostupa piersiowego {

2.

‘Korekcja po wycieciu krazka miedzykre-i
gowego kregostupa piersiowego :

o1

: Pierwotne wyciecie krgzka miedzykrego- o
‘wego kregostupa ledzwiowego :

2.

‘Korekcja po wycieciu krazka miedzykre-i
 gowego kregostupa ledzwiowego {

2

: Pierwotne usztywnienie (artrodeza) sta-:
‘wu kregostupa szyjnego {

2.

‘ Pierwotne usztywnienie (artrodeza) in-:
‘nego stawu kregostupa :

25
: pa

26,

'Korekcja deformacji kregostupa za po-
:mocg wszczepianych urzgdzen mecha-:
‘nicznych .

o7

__operacji*

 Pierwotna operacja odbarczajgca krego- | :
“stup ledzwiowy (nie obejmuje
:operacji wyciecia krgzka migdzykrego-:
wego)
: Korekcja po operaciji odbarczenia krego-

i stupa ledzwiowego {

79



28,

: Odbarczenie ztamania kregostupa meto- -
- da otwartg :

20,

‘Unieruchomienie ztamania kregos%upaﬁwm
. metoda otwartg :

30,

S31.

T3

33,

ﬁOperacyjne umieszczenie endoprotezy§
i kosci :

=N

© 35. ¢

© 36.

D37,

38

39,

0.

41

Pierwotne otwarte nastawienie z+amania§
‘kosci ze stabilizacjg wewnetrzng {

a2,

 Pierwotne otwarte nastawienie ztlamania
‘kosci ze stabilizacjg zewnetrzng :

Wiy

: Pierwotne otwarte nastawienie przezsta-:
‘wowego ztamania kosci :

a4

‘Wtdrne otwarte nastawienie ztamanej:
i kosci :

45,

iZamkniete nastawienie ztamania koécii o
i ze stabilizacjg wewnetrzng {

6.

ﬁZamkniete nastawienie ztamania kosci z o
. przezskorng stabilizacjg zewnetrzng :

a7,

:Operacyjna stabilizacja oddzielonej na-: o
‘sady kosci :

a8,

:Catkowita endoprotezoplastyka stawu : o
‘ biodrowego z uzyciem cementu {

v

Catkowita endoprotezoplastyka stawu o
‘biodrowego bez uzycia cementu {

50,

:Catkowita endoprotezoplastyka stawu : B
‘kolanowego z uzyciem cementu :

51,

:Catkowita endoprotezoplastyka stawu : o
‘kolanowego bez uzycia cementu :

52,

: Catkowita endoprotezoplastyka innych : -
i stawdw z uzyciem cementu {

53,

: Catkowita endoprotezoplastyka innych: o
i stawdw bez uzycia cementu {

54,

: Protezowanie gtowy kosci udowej z uzy-
i ciem cementu ‘

| 55.

_Protezowanie glowy kosci udowej bez.
‘uzycia cementu ;

56,

: Protezowanie gtowy kosci ramiennej z:
uzyciem cementu {

57,

: Protezowanie gtowy kosci ramiennej bez
‘uzycia cementu {

8.

‘ Protezowanie stawu innej kosci z uzy-:
i ciem cementu ‘

50,

: Protezowanie stawu innej kosci bez uzy-:
i cia cementu :

60,
{ icha

61,

Usztywnienie (artrodeza) innego stawu z o
i przeszczepem kostnym ‘

62,

‘Usztywnienie (artrodeza) innego stawu : -
i ze stabilizacjg wewnetrzng f

63,

‘Korekcja usztywnienia (artrodezy) inne-: -
‘go stawu :

64,

: Przywrocenie ruchomosci usztywnione- :
‘go stawu ;

80
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65,

‘ Pierwotne operacyjne nastawienie ura-: 2 :
zowego zwichniecia stawu :

6.

‘Wtdrne nastawienie urazowego zwich-: 1
‘niecia stawu metodg otwartg {

67,

iOperacja chrzastki potksigzycowatej me-§ 3
‘todg otwartg :

68,

69,

70,

‘Operacja stabilizujgca staw metodqﬁmwwzw'
‘otwartg :

1

727

icha

73,

iEndoskopowa operacja chrzastki po-2
‘tksiezycowatej :

74,

Endoskopowa operacja innych chrzq-2
‘ stek stawowych :

75,

§Endoskopowa operacja innych struktur§ 2
‘ stawowych :

76,

:Endoskopowa operacja stawu kolano-: 2
‘wego ;

7

GibiwiNi=

. Amputacja koficzyny gomej na wysoko-: 4
i §ci ramienia :

o

‘Amputacja konczyny dolnej na wysoko-: 4

i&ciuda

 Amputacja konczyny dolnej na poziomie 3
. podudzia i stopy :

9.

o,

‘Amputacja palca (z wytgczeniem utraty :
‘ paliczka dalszego lub opuszki) {

-

* skala

operacji od 1 (operacje najizejsze) do 5:(b'p”éfér'c‘jé')*i;aijlE

ciezsze)



Zatacznik nr 6 Katalog Operacji Dziecka ,,WARTA Dla Ciebie i Rodziny”

A :Operacje uktadu nerwowego

1

2

3

4

5

6 :Drenaz przestrzeni podoponowej
‘rdzeni@a

7 Drenaz przestrzeni
podpajeczynowkowej

8 Drenaz przestrzeni podtwardowkowej

10

: Drenaz ropnia podpajeczynoéwkowego
moézgowego

11

2

BE

‘ Implantacja, zatozenie,
{wewnatrzczaszkowego
‘neurostymulatora mézgu

14

: Kraniotomia z usunieciem krwiaka
‘ nadtwardowkowego

s

: Kraniotomia z usunieciem krwiaka
‘ podtwardowkowego

16

: Kraniotomia z usunieciem krwiaka
{§rédmodzgowego

7

‘ Kraniotomia z usunieciem obcego ciata
iz czaszki

18

: Kraniotomia z usunigciem ropnia
‘nadtwardowkowego

19

20

: Mikrochirurgiczna operacja naprawcza
‘nerwu obwodowego

¥

23

:Operacja na korzeniach nerwéw
‘rdzeniowych

24

: Operacja haprawcza nerwu
‘ czaszkowego

%25%

26

Operacja odbarczajgca kanatu
kregowego lub korzenia nerwu
rdzeniowego

27

Operacja odbarczajgca kanatu

- kreggowego lub korzenia nerwu
:rdzeniowego ze stabilizacjg

28

29

: Operacja przepukliny oponowej lub/i
‘rdzeniowej

30
{ ‘mozgu

3

: Operacje naprawcze nerwu
‘wspotczulnego

32

: Podwigzanie tetnicy oponowej
‘ $rodkowej

33

: Pozaczaszkowy drenaz komorowy z
{ zatoZzeniem zastawki

=N

35

36

. 38

39

. Poziomy
__operacji*

40

C 41

a2

43

44

45

: Stereotaktyczna ablacja tkanki
‘modzgowe;j

a6

4T

. 48

49

. 50

- 51

:Wewnatrzczaszkowa stereotaktyczna
‘dekompresja nerwu czaszkowego

52

:Wewnatrzczaszkowe przeciecie nerwu
{ czaszkowego

53

:Wszczepienie neurostymulatora rdzenia :
‘ kregowego :

54

§55§

. 56

57

Wyciecie lub zniszczenie splotu
‘naczyniowkowego opon mézgowych

58

59

61

62

: Wycigcie zmiany rdzenia kregowego lub : o
{opon rdzeniowych :

63

64

:Wyciecie zmiany w obrebie nerwu
‘ czaszkowego

65

iWyciecie zmiany w obrebie nerwu
‘obwodowego

66

: Wyciecie zmiany w obrebie opon
‘mozgowych

67

 Wytworzenie przetoki komory mézgowe;j : S
: (wentrykulostomii) :

68

: Zewnatrzczaszkowe usuniecie innego
nerwu czaszkowego

69

{ Zewnatrzczaszkowe usuniecie nerwu

_blednegp

B Operac'j‘é‘wydzielé‘ﬁ‘ia wewnetﬂr"‘inego
ipiersi
'Nazwa operacji

1 :Operacja szyszynki

2 Wyciecie catkowite przysadki mézgowej

3 CzeSciowe wyciecie przysadki
_mozgowej

4 Catkowite usuniecie tarczycy

5 {Wyciecie nieprawidtowo potozonej
.tkanki tarczycy

7 Czesciowe wyciecie tarczycy (ptata)

8 Wyciecie tarczycy jezykowej

9 Catkowite usuniecie przytarczyc

10  Czesciowe usuniecie przytarczyc

11 'Jednost(qnne usuniecie nadnercza

12 Operacja nieprawidtowo potozonej
‘tkanki nadnerczy

13 Obustronne usuniecie nadnerczy

wioiwinviwiw!

Now Biw NN

. Poziomy
__operacji*
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14

15

6

7

: Catkowita obustronna rekonstrukcja
i piersi

8

Catkowita jednostronna rekonstrukcja
i piersi

19

20

- 21

¥

23

24

25

26

Poziomy

C :Operacje oka
Nazwa operacji -
1 :Wyciecie gatkiocznej
2 {Wytrzewienie gatki ocznej z
‘jednoczasowym wszczepem protezy
3 Usunigcie zmiany oczodotu
4 Osteoplastyka oczodolu
5 :Naciecie oczodotu
6 :Zespolenie drog tzowych z jamg nosowg
7 Ztozona operacja na miesniach
okoruchowych
8 Repozycja mig$nia okoruchowego
9 Usuniecie migsnia okoruchowego
10

: Czesciowe rozdzielenie $ciggna migsnia :
‘ okoruchowego f

11

12

: Zabieg naprawczy odklejenia siatkdwki
¢z klamrowaniem

3

: Naciecie teczoéwki z wytworzeniem
i przetoki

e

15

16

17

18

19

20

- 21

¥

23

24

25

26

27

28

29

§30§

31

32

33

34

35

36

37

. 38

82
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" Poziomy

D :Operacje ucha
Nazwa operacji
1 :Operacja slimaka
2 :Operacja aparatu przedsionkowego
3 Wyciecie ucha zewnetrznego
4 Plastyka ucha zewnetrznego
5 !Plastyka przewodu stuchowego ucha
.zewnetrznego
6 Wytworzenie zewnetrznego przewodu
:stuchowego cze$ci kostnej
7 i Wytworzenie zewnetrznego przewodu
- stuchowego czesci skornej z
‘przeszczepemskéry
8 Otwarcie wyrostka sutkowatego
9 :Operacja naprawcza btony bebenkowe;
10 :Rekonstrukcja kosteczek stuchowych
1 Usuniecie zmiany ucha srodkowego
12 :Operacjg“trabki Eustachiusza
13 Usuniecie zmiany ucha zewnetrznego
14 :Drenaz ucha zewnetrznego
15 Drenaz ucha $rodkowego
16 Operacja naprawcza ucha srodkowego
17 :Drenaz ucha wewnetrznego
18 Operacja przetoki ucha wewnetrznego
19 'Wszcze“pi“enie protezy Slimaka
E Operac'j“é”ukladu 6‘a‘dechoweg‘6
Nazwa operacji -
1 Operacja przegrody nosa
2 :Operacja matzowiny wewnetrznej nosa
3 Usunigcie zmiany nosa wewnetrznego
4 Operacja zatokinosa
5 :Operacja naprawcza deformacji nosa
6 Amputacja (usuniecie) nosa
7 Operacyjne tamowanie krwotoku z nosa
8 Rekonstrukcja przewodu zatokowo-
‘nosowego
9 Operacje naprawcze nozdrzy tylnych
10 :Jednoczasowa rekonstrukcja krtani i

11

‘tchawicy

a2

13

14

15

16

17

18

19

20
P21

22

23

24

25

26

27

28

29

30

. Poziomy
__operacji*
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31

3

33

34

35

36

37

. 38

39

40

L 41

: Operacja naprawcza przepukliny
{ przeponowej

Y RFSINF N PN TN UG PN PN 9

42

43

‘ Leczenie operacyjne choroby
wrzodowej zotgdka

44

45

46

47

. 48

49

. 50

51

52

. 53

. 54

: Opanowanie krwotoku w zotadku lub
dwunastnicy

NYISINY [N NIV 1N PRY U NS

. 55

s
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‘ Leczenie operacyjne choroby
‘wrzodowej dwunastnicy

wWiwiNiwiwiwini

ON:OIOT:BRIWINI=

Alaialial AN

‘Wyciecie torbieli bocznej szyi lub

‘ pozostatosci szczeliny skrzelowej

11

 Wyciecie migdatkéw podniebiennych i

‘migdatka gardtowego

12

: Operacje naprawcze slinianki lub

‘ przewodu $linowego

RED

4

15

6

7

Alaiaiaia

‘ Usuniecie kamienia z przewodu

‘$linowego metodg otwartg

s

BER

20

AIWINI=

TSI
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. 63

e4

. 65

.66

67

. 68

.69

70

A

72

13

74

75

76

17

78

79

.80

N

: Przeszczep watroby skojarzony z innymi o
inarzgdami jamy brzusznej :

~NOoO:Oo~Ww

‘ Przeszczep trzustki skojarzony z innymi
inarzgdami jamy brzusznej :

: Catkowite wyciecie trzustki z
:dwunastnicg

o

11

2

13

e

15

.16

7

: Operacja naprawcza pecherzyka
: z6lciowego

18

: Wycigcie przewodu zdtciowego
:wspolnego

9

‘ Plastyka przewodu Zotciowego
:wspolnego

20

: Zespolenie przewodu Zoiciowego
:wspolnego

21

: Operacja naprawcza przewodu
: z6lciowego

2

: Przezdwunastnicza plastyka zwieracza
:brodawki Vatera

23

- Przezdwunastnicze nacigcie zwieracza
: brodawki Vatera

Y

: Zaszycie uszkodzonego przewodu
: z6lciowego

25

26

o7

 Wprowadzenie protezy do przewodu
: z6lciowego

28

29

‘Operacja z powodu peknigcia $ledziony o
: z pozostawieniem narzadu :

84
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. Poziomy
__operacji®
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w0

: Operacja naprawcza ztozonych wad
‘duzych naczyn ptucnych

: Korekcja catkowitego nieprawidtowego
‘sptywu zylnego

‘Korekcja catkowita wspdlnego pnia
‘tetniczego

iZamkniecie ubytku przegrody
{ przedsionkowo-komorowej

: Zamknigcie ubytku przegrody
‘miedzyprzedsionkowej

: Zamknigcie ubytku przegrody

miedzykomorowej

: Pomostowanie wiecej, niz jednej tetnicy :
{wiencowej :

: Usuniecie zwezenia struktur zwigzanych :
iz zastawkami serca :

: Operacja uktadu bodzcoprzewodzacego :
iserca :

36

: Wszczepienie systemu wspomagania
iserca

a7

:Wszczepienie systemu mechanicznego :
:wspomagania serca :

38

: Przezskoérna angioplastyka tetnicy
‘wiencowej

39

:Wprowadzenie statego rozrusznika

iserca przez zyty

" Poziomy

: Operacja naprawcza uszkodzenia
“tetnicy ptucnej

. Poziomy
__operacji*
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__operacji*




2 ! Wytworzenie pozaanatomicznego
‘pomostu aortalnego

3 Wyciecie tetniaka aorty

4 :Plastykaaorty

5 :Operacja naprawcza uszkodzenia aorty

6 Zespolenie aortalno-ptucne z uzyciem
‘wstawki naczyniowej

7 Zespolenie podobojczykowo-ptucne z
: uzyciem wstawki naczyniowej

8 Wymiana aortalnej protezy naczyniowej

9 :Usuniecie skrzepliny z aorty

o

11

12

: Operacja naprawcza uszkodzenia
“tetnicy mozgu

LD

14

15

16

7

: Operacja naprawcza uszkodzenia
“tetnicy szyjnej

18

19

20

: Usuniecie skrzepliny z tetnicy
- podobojczykowe;

2

: Operacja tetniaka tetnicy
 podobojczykowej

2

: Operacja naprawcza uszkodzenia
“tetnicy podobojczykowej

¥

24

: Wycigcie zmiany tetnicy
‘ podobojczykowej

25

‘ Usuniecie skrzepliny z tetnicy koriczyny -
- gornej :

26

: Operacja tetniaka tetnicy koriczyny
‘gornej

o7

: Operacja naprawcza uszkodzenia
“tetnicy konczyny gérnej

28

29

Wycigcie zmiany tetnicy koriczyny
. gornej

30

31

32

iOperacja naprawcza uszkodzenia
‘tetnicy nerkowej

33

34

35

: Usuniecie skrzepliny z innych gatezi
‘trzewnych aorty brzusznej

36

: Operacja tetniaka innych gatezi
‘trzewnych aorty brzusznej

a7

: Operacja haprawcza uszkodzenia

38

.innych gatezi trzewnych aorty brzusznej o
: Rekonstrukcja innych gatezi trzewnych = :
‘aorty brzusznej

39

: Wyciecie zmiany innych gatezi
‘trzewnych aorty brzusznej

a0

41

42

: Operacja haprawcza uszkodzenia
“tetnicy biodrowej

a3

44

2 piwiwini

Niwiwiwini

WwiN N

45

46

a7

: Operacja naprawcza uszkodzenia
“tetnicy udowej

a8

49

. 50

‘ Usuniecie skrzepliny z tetnicy koriczyny o
‘dolnej innej, niz wymienione :

- 51

: Operacja tetniaka tetnicy konczyny
“dolnej inne, niz wymienione

52

fOperacja naprawcza uszkodzenia
‘tetnicy konczyny dolnej innej, niz
‘wymienione

53

Rekonstrukcja tetnicy konczyny dolnej
‘innej, niz wymienione

54

: Wyciecie zmiany tetnicy koriczyny
‘dolnej innej, niz wymienione

. 55

56

: Operacja naprawcza uszkodzenia zyty
i gtéwnej gornej

57

- 58

: Operacja naprawcza uszkodzenia zyty
i gtéwnej dolnej

59

: Zespolenie zyly wrotnej lub gatezi zyty
‘wrotnej

60

61

62

o

: K :Operacje uktadu moczowego i
gruczotu krokowego

Nazwa operacji

. 1 Wyciecie obunerek

2 :Catkowite wyciecie nerki

. 3 Przeszczepnerki

4 :Czesciowe wyciecie nerki

5 Wyciecie kielicha nerkowego

6 :Usunigcie zmiany nerki

7 :Ufiksowanie nerki ruchomej

.8 Operacja przetoki nerkowej

.9 Operacja naprawcza nerki

. 10 :Nefrostoma

. 11 Zeszycie nerki po urazie

. 12 Operacja torbielinerki

13 :Usuniecie kamienia z nerki

14 :Usuniecie skrzepliny z nerki

. 15 Pielostoma

16 : Catkowite wyciecie moczowodu

. 17  Czesciowe wyciecie moczowodu -
¢ 18 :Reimplantacja moczowodu do pecherza :
: ‘moczowego :
. 19 Wytworzenie przetoki moczowodowej

. 20 :Reimplantacja moczowodu

C 21 Operacja naprawcza moczowodu

: Zespolenie moczowodu z drugim

imoczowodem

: Przezcewkowe usuniecie skrzepu z
‘moczowodu

. Poziomy
__operacji*
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o7

: Przezcewkowe usuniecie ciata obcego z :
‘moczowodu :

28

: Przezcewkowe usuniecie kamienia z
imoczowodu

29

: Wszczepienie elektronicznego
‘ stymulatora moczowodu

30

 Wytworzenie przetoki skorno-jelitowo-
‘moczowodowe;j

3

: Catkowite wyciecie pecherza
‘moczowego

32

: Czesciowe wyciecie pecherza
- moczowego

33

: Powigkszenie pojemnosci pecherza
‘moczowego

34

‘Wyciecie lub zniszczenie zmiany
. pecherza moczowego

35

: Operacja naprawcza uj$cia pecherza
‘moczowego

36

: Operacja plastyczna pecherza
‘moczowego i cewki moczowej

a3

. 38

: Operacja przetoki pecherzowo-
{pochwowej

39

: Operacja przetoki pecherzowo-
‘macicznej

a0

41

42

: Wszczepienie elektronicznego
i stymulatora pecherza moczowego

43

: Usuniecie kamienia z pecherza
‘moczowego

s

45

46

 Wytworzenie zastgpczego pecherza
‘moczowego

Yy

 Wytworzenie koricowej przetoki katowej :
‘z wszczepieniem moczowodow :

a8

49

50

. 51

Plastyka ujscia zewnetrznego cewki
‘moczowej

5

. 53

54

55

. 56

57

58

:Wszczepienie sztucznego zwieracza
‘ cewki moczowej

59

. 60

61

62

. 63

64

. 65

. 66

67

: Brzuszno-pochwowa plastyka ujscia
‘pecherza u kobiety

68

: Brzuszna plastyka uj$cia pecherza u
‘kobiety

86
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69

: Przezpochwowa operacja ujscia
‘pecherza u kobiety

7

imoczu

Operacje meskich narzagdow
_piciowych

O©:O:N:O:O:RIWINI—=

-
o

: Obustronne sprowadzenie jgder do
‘moszny

Jednostronne sprowadzenie jader do
‘moszny

2

BEN

14

15

16

17

18

19

: Operacja naprawcza powrdzka
‘nasiennego

20

- 21

22

: Operacje zenskich narzadéw

‘ jajowodow

s

18

N

. Poziomy
__operacji*

Nioiaiviviaiaiainio!
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. Poziomy

M
_ptciowych _.operacji*_
'Nazwa operacji -
1 Catkowite wyciecie macicy z 4
.przydatkami S
2 Wycigciemacicy 3
3 i Catkowite obustronne wyciecie 3
_przydatkéw macicy .
4 Catkowite jednostronne wyciecie 2
_przydatkéw macicy S
5 :Wyciecigﬂszyjki macicy 1
6 Wyciecie zmiany szyjki macicy 1
7 :Operacja wigzadta szerokiego macicy 1
8 :Operacja innego wigzadta macicy 1
9 Usuniecie migsniakow macicy 1
10 Usuniecie zrostow macicy 1
1 Wyciecie zmiany trzonu macicy 1
12 i Zabieg naprawczy poporodowego 2
‘rozdarcia macicy _—
13 i Zabieg naprawczy z powodu wrodzonej : 2
; _wady macicy I
. 14 Operacja zamknigcia przetoki macicy 1
15 :Operacje aparatu zawieszajgcego 1
‘ macice I
¢ 16 :Obustronne wyciecie jajnikow i 3




20

21

: Operacyjne obustronne zamknigcie
‘ $wiatta jajowodow

2

Wyciecie lub zniszczenie zmiany
‘jajowodu

3

24

25

. 26

: Operacyjne wyciecie lub zniszczenie
‘zmiany jajnika

Yia

.28

29

§3o§

31

32

33

34

35

36

37

. 38

39

40

‘ Plastyka wypadnietej pochwy potgczona : o

vy

z resekcjg szyjki macicy

42

N : Operacje skoéry
Nazwa operacji -

1 i Odlegly przeszczep plata skorno-
‘migsniowego

2 Przeszczep plata skdrnego z
‘unerwieniem

3 Odlegly przeszczep ptata skérno-
‘powigziowego

4 :Odlegly przeszczep uszyputowanego
. ptata skornego

5 Przeszczep ptata skory owtosionej

6 :Operacja uwolnienia blizny z uzyciem
‘ptata skérnego

7 i Miejscowy przeszczep ptata skorno-
‘miesniowego

8 Miejscowy przeszczep ptata skérno-
‘powigziowego

9

‘ Miejscowy przeszczep uszyputowanego -
‘tkankg podskorng, ptata skory f

11

12

BEN

14

15

‘ Rewizja ekspandera w tkance

podskornej

O :Operacje tkanek miekkich

Nazwa operacji N
1 Operacja naprawcza przepony
2 :Zaszycie peknigtej przepony
3 Wyciecie zmiany przepony

ENNNINIINY

NimimaiaiaiaiaiaiaiaiaiaiNial

i

. Poziomy
__operacji*

Alaiaialaial

. Poziomy
__operacji*

4 :Czesciowe wyciecie sciany klatki
‘piersiowej

5  Rekonstrukcja $ciany Klatki piersiowej

6 :Wyciecie optucnej po obu stronach
‘klatki piersiowej

7 Wyciecie zmiany optucnej

8 Zabieg naprawczy optucnej

9 iDrenaz odmy optucnowej po obu

i stronach klatki piersiowe;j

0

: Drenaz odmy optucnowej po jednej
i stronie klatki piersiowej

11

: Plastyka nawrotowej przepukliny
 pachwinowej

2

13

‘ Plastyka nawrotowej przepukliny w
‘bliznie pooperacyjnej

C 14

: Plastyka nawrotowej przepukliny w
‘kresie biatej

s

: Plastyka nawrotowej przepukliny
. pepkowe;

16

: Pierwotna plastyka przepukliny
{ pachwinowej

e

18

‘ Pierwotna plastyka przepukliny
. pepkowej

TS

: Pierwotna plastyka przepukliny w bliznie : -
i pooperacyjnej :

20

: Pierwotna plastyka przepukliny w kresie : -
i biatej :

2

‘ Plastyka przepukliny $ciany jamy
brzusznej o innym umiejscowieniu

w2

23

‘ Plastyka przepukliny kulszowo

5 odbytniczej
24 ¢

25

26

27
28

29

- 30

Wyciecie grupy weztéw chtonnych
: (wycigcie regionalnych weztow
i chfonnych)

3

32

33

34

35

: Operacja dotyczaca krezki jelita
‘ cienkiego

36

37

. 38

39

40

‘ Wyciecie torbieli galaretowatej pochewki
i$ciegna :

e

ﬁPowtérne wyciecie torbieli galaretowatej o
. pochewki $ciegna :

N
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vy

: Operacja naprawcza migénia (nie
“dotyczy prostego szycia miesnia)

a8

49

50

: Operacja dotyczaca kieszonki
i skrzelowej

5

DO IWIN =

Rekonstrukcja jednej kosci
i twarzoczaszki

: Rekonstrukcja wiecej, niz jednej kosci
‘twarzoczaszki

‘zuchwa

1o

11

: Rekonstrukcja stawu skroniowo-
{zuchwowego

12

Nastawienie otwarte ztamania kosci
inosa

13

Nastawienie otwarte ztamania kosci
{oczodotu

14

15

16

‘ Nastawienie otwarte zwichniecia stawu
i skroniowo-zuchwowego

a7

18

: Operacja odbarczajgca kregostup
‘ piersiowy

TS

Operacja odbarczajgca kregostupa
‘ledzwiowego

20

: Pierwotne usztywnienie (artrodeza)
i stawu kregostupa szyjnego

21

Korekcja deformac;ji kregostupa za
: pomocg wszczepianych urzgdzen
‘mechanicznych

2

: Korekcja po operacji odbarczenia
i kregostupa szyjnego

23

:Wyciecie krazka miedzykregowego
‘kregostupa szyjnego

24

‘Korekcja po wycieciu krazka :
- migdzykregowego kregostupa szyjnego ©

25

:Wyciecie krazka miedzykregowego
‘kregostupa piersiowego

26

Korekcja po wycieciu krgzka
: migdzykregowego kregostupa
‘ piersiowego

o7

:Wycigcie krazka miedzykregowego
‘ kregostupa ledzwiowego

28

Korekcja po wycieciu krgzka
: migdzykregowego kregostupa
‘ledzwiowego

29

: Usztywnienie (artrodeza) stawow
‘kregostupa

30

: Usuniecie przepukliny jadra :
‘miazdzystego jednego stawu kregostupa

88

. Poziomy
__operacji*

- 31

' Usuniecie przepukliny jadra :
: miazdzystego wigcej, niz jednego stawu !
:kregostupa :

3

. 33

Unieruchomienie ztamania kregostupa
‘metodag otwartg

:Wszczepienie catkowitej endoprotezy
i stawu biodrowego

:Wszczepienie catkowitej endoprotezy
‘ stawu kolanowego

36

:Wszczepienie catkowitej endoprotezy
i stawdw skokowych

a7

iWszczepienie catkowitej endoprotezy
i stawu barkowego

38

:Wszczepienie catkowitej endoprotezy
i stawu fokciowego

39

:Wszczepienie catkowitej endoprotezy
‘nadgarstka

40

:Wszczepienie catkowitej endoprotezy
‘innego stawu, niz wymienione

Y

iWszczepienie czesciowej endoprotezy
i stawu biodrowego

42

:Wszczepienie czesciowej endoprotezy
i stawu kolanowego

43

:Wszczepienie czesciowej endoprotezy
i stawdw skokowych

!

:Wszczepienie czesciowej endoprotezy
i stawu barkowego

45

:Wszczepienie czeéciowej endoprotezy
i stawu fokciowego

46

: Wszczepienie czesciowej endoprotezy
‘nadgarstka

47

: Wszczepienie czesciowej endoprotezy
‘innego stawu, niz wymienione

48

: Usztywnienie (artrodeza) stawu
‘ biodrowego

49

: Usztywnienie (artrodeza) stawu
‘kolanowego

50

: Usztywnienie (artrodeza) stawu
‘ skokowego

51

52

: Usztywnienie (artrodeza) stawu
‘barkowego

53

: Usztywnienie (artrodeza) stawu
‘fokciowego

54

‘ Usztywnienie (artrodeza) stawow
‘nadgarstka

. 55

§56§

57

58

‘ Katowe okotostawowe rozdzielenie
‘kosci

59

. 60
L 61

. 62

: Pierwotne otwarte nastawienie
‘ przezstawowego ztamania kosci

. 63

§Wtérne otwarte nastawienie ztamanej
‘kosci

ed

65
{ ‘kosci

aAlaAalaiN
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66

: Przywrocenie ruchomosci
‘usztywnionego stawu

67

: Pierwotne otwarte nastawienie
‘urazowego zwichniecia stawu

68

. 69

: Operacja stabilizujgca wiezadta stawu
‘kolanowego

70

7

: Operacja stabilizujgca rzepke stawu
‘kolanowego

72

: Szycie torebki stawowej lub/i wigzadet
‘konczyny gornej

73

: Szycie torebki stawowej lub/i wigzadet
‘konczyny dolnej

"

75

. 76

: Zamknigte nastawienie ztamania ko$ci
‘ ze stabilizacjg wewnetrzng

77

: Zamknigte nastawienie ztamania kosci z : -
‘ przezskoérng stabilizacjg zewnetrzng :

78

: Operacyjna stabilizacja oddzielonej
‘nasady kosci

79

thc')rne nastawienie urazowego
i zwichniecia stawu metodg otwartg

80

- 81

82

. 83

84

. 85

. 86

87

. 88

. 89

90

 Pierwotne otwarte nastawienie ztlamania
‘kosci ze stabilizacjg zewnetrzng f

o1

: Zabieg naprawczy ztego zrostu lub
‘braku zrostu ztamania kosci

9

93

‘ Artroplastyka $rodreczno-paliczkowa i

‘miedzypaliczkowa

R ROZNE
Nazwa operacji -
1 ' Przeszczeptwarzy
2 Replantacja konczyny gérnej na
‘poziomie ramienia
3 Replantacja koriczyny gérnej na
‘poziomie przedramienia
4 Replantacja konczyny gérnej na
‘poziomie nadgarstka
5 Replantacjakciuka
6  Replantacja palca reki innego, niz kciuk
7 Replantacja konczyny dolnej na
‘poziomeuda
8 :Replantacja koriczyny gérnej na
‘poziomie podudzia
9 iReplantacja koriczyny gérnej na

poziomie stawow skokowych

10

11

Pierwotne otwarte nastawienie ztamania I
‘kosci ze stabilizacjg wewnetrzng :

. Poziomy
_operacji*

12

 Wytuszczenie konczyny gornej w stawie : -
‘barkowym :

13

: Amputacja konczyny gérnej na poziomie : -
iramienia {

14

iAmputacja konczyny goérnej w stawie
‘fokciowym

5

ﬁAmputacja konczyny gérnej na poziomie o
‘ przedramienia :

16

: Amputacja konczyny gérnej w stawach
‘nadgarstka

7

 Amputacja kciuka w obrebie paliczka
blizszego

8

: Amputacja innych palcéw, niz kciuk w
‘ obrebie paliczka blizszego

9

: Wytuszczenie konczyny dolnej w stawie : o
‘ biodrowym :

20

: Amputacja konczyny dolnej na
‘wysokosci uda

wY

: Amputacja konczyny dolnej w stawie
- kolanowym

2

 Amputacja konczyny dolnej na poziomie o
i podudzia {

23

: Amputacja konczyny dolnej na poziomie :
‘ stawow skokowych :

w

: Amputacja palucha w obrebie paliczka
‘blizszego

25

Amputacja palca innego niz paluch w
‘ obrebie paliczka blizszego

% skala

operacji od 1 (operacje najlzejsze) do 5

ciezsze)

(operacje naj-
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r 7 Katalog Powiktan Operacji Dziecka ,,Warta Dla Ciebie i Rodziny”

Rodzaje operacji lub
procedur medycznych
zwigzanych z operacja

Kategoria
powiktania

‘(1 najlzejsze,
© 4 najciezsze) !

niewybudzenie sie po znieczuleniu ($pigczka) trwajgce co najmniej do

H Znieczulenie ogdlne do 4
operacji 30 dni od operg’q‘j’iﬂ, """"""""""""""""""
koniecznos$¢ wykonania tracheostomii po znieczuleniu na okres diuzszy 5
"""""" niz 30 dni.
Wszystkie rodzaje operacji : usuniecie pozostawionego bez medycznego uzasadnienia ciata obcego 2
R lub instrumentarium w polu operacyjnym.
EOperacje neurochirurgiczne : ropien wewnatrzczaszkowy wymagajacy kolejnej operacji, 3
Src')tygi?lfeagbwy ! krwawienie do jamy czaszki, wymagajace otwarcia czaszki, 3
%4 P porazenie jednej konczyny gornej lub dolnej po operacji struktur 3
kregostupa,
porazenie co najmniej dwdch koriczyn goérnych i /lub dolnych po operac;ji 4
"""""" struktur kregostupa.
Operacje okulistyczne krwotok do wnetrza gatki ocznej, skutkujgcy nieodwracalng $lepotg oka, 4
zapalenie wnetrzagaikl ocznej wymagajace kolejnej operacji 3
zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych po operacji oka lub oczodotu. 3
H Operacjré"btolaryngalrbgiczne ropien ucha we"\'/‘\;'h'éfrznego lub érodko'\‘/'\‘/'ééa,‘ wymagajacy drenazu 2
operacyjnego,
koniecznos¢ usuniecia wszczepionego uprzednio implantu slimakowego 1
z powodu infekgj‘imp’g zabiegy,
uszkodzenie tetnicy szyjnej zewnetrznej wymagajgce podwigzania 5
naczynia,
uszkodzenie przetyku w trakcie zabiegu otolaryngologicznego 4
wymagajgce operacji naprawczej,
zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych po zabiegu otolaryngologicznym 2
H Operacj'é"kardiochi'r‘l'j“rgiczne blok serca ca’rkowny wymagajacy wszéHz"éBiénia ukfadu stymulrl‘.lyjé‘tﬂ:'égo 3
oraz na naczyniach sercenastake,
tetniczych i zylnych uszkodzenie ptuca w czasie operacji aorty piersiowej wymagajace operacii 3
naprawczej,
petnoscienne uszkodzenie jelita cienkiego w trakcie zabiegow w zakresie 1
aorty brzusznejml’g“k‘)’?y’ry gtéwnej doInej‘,’ """"""""""""""
petnoscienne uszkodzenie dwunastnicy, podczas zabiegéw na duzych 3
"""""" naczyniach z koniecznoscig operaciji,
Operacje torakochirurgiczne 3
2
3
e 2
Operacje przewodu ; 2
pokarmowego i w zakresie  : hetnogcienne uszkodzenie pecherza moczowego po operacjach 5
't;‘r%zrz‘:g“kt“r Jamy w zakresie przewodu pokarmowego, wymagajace operacji,
J uszkodzenie moczowodu, po operacjach struktur przewodu 3
pokarmowego, wymagajgce operacji naprawczej,
: uszkodzenie duzych naczyn - aorty lub zyly gtdwnej dolne;
i w trakcie operacji narzgdéw migzszowych jamy brzusznej, wymagajace 3
‘operacji naprawczej,
uszkodzenie $ledziony wymagajgce jej usuniecia do ktérego doszto 2
podczas operacji innych narzadow przewodu pokarmowego,
ewentracja (rozejscie rany z wytrzewieniem), wymagajgca kolejnej 1
operacji,
‘martwica jadra po operacji przepukliny pachwinowej, 2
“ uszkodzenie jelita grubego, jelita cienkiego lub pecherza moczowego po
‘operacjach z powodu przepuklin brzusznych wymagajace operacji, 3
uszkodzenie struktur uktadu pokarmoW‘éé&\‘N trakcie zabiegév() """""" 1
"""""" Iaparoskopowyﬂqh‘,uwymagajace otwarc’:‘igﬂjg’my brzusznej.




; ¢ Rodzaje operacji lub
iL.p.: procedur medycznych
' ¢ zwiazanych z operacja

Kategoria
. powiktania
i (1 najlzejsze, :
© 4 najciezsze) !

- krwotok do jamy otrzewnej lub przestrzeni pozaotrzewnowej po zabiegach

i urologicznych, ’y’yy‘m"agajacy operacj 2
uszkodzenie duzych naczyn - aorty brzusznej lub zyty gtéwnej doinej

i w trakcie operacji nerek, moczowodoéw lub pecherza moczowego, 3

iwymagajgce op’g’r‘g’gji naprawczej,
uszkodzenie $ledziony wymagajace jej usuniecia do ktérego doszto 5

podczas operagj'imr]grzadéw uktadu moczowego,
uszkodzenie jelita grubego po operacjach urologicznych, wymagajace 3

wytonienia sztu‘qg‘nggo odoytu, ..
ewentracja (rozejscie rany z wytrzewieniem), wymagajaca kolejnej 1

R operacji.

10 EOperacje ortopedyczne uszkodzenie nerwu posrodkowego, promieniowego lub tokciowego po

: ‘ operacjach z powodu ztamania kosci dtugich ramienia i przedramienia, 2
uszkodzenie nérl"y\‘/'\‘/ﬂmkulszowego po opyéfééjéch z powodu z+arh‘é'ﬁiér‘koéci 3

‘udowej.
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Zatacznik nr 8 Katalog Powaznych Zachorowan
,»WARTA Dla Ciebie i Rodziny”

1.

1)

92

Niniejszy katalog okresla nastepujgce rodzaje powaznych

zachorowan:

1) nowotwdr (guz) ztosliwy,

2) zawal serca,

) udar moézgu,

) operacja pomostowania naczyn wiencowych,

) niewydolno$c¢ nerek,

) przeszczepianie narzgdow,

) paraliz,

) utrata konczyn,

) utrata wzroku,

10)utrata stuchu,

11) utrata mowy,

12)ciezkie oparzenia,

13)tagodny nowotwér mézgu,

14)$pigczka,

15)operacja aorty,

16) choroba Alzheimera,

17)schytkowa niewydolnos¢ watroby,

18) operacja zastawek serca,

19) stwardnienie rozsiane,

20)choroba Parkinsona,

21)anemia aplastyczna,

22)zapalenie mozgu,

23) schytkowa niewydolnos¢ oddechowa,

24)zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych,

25)choroba Creutzfeldta-Jakoba,

26)zakazenie HIV/Human Immunodeficiency Virus lub roz-
poznanie AIDS/Nabyty Zespodt Niedoboru Odpornosci
(w wyniku transfuzji krwi),

27)zakazenie HIV/Human Immunodeficiency Virus lub roz-
poznanie AIDS/Nabyty Zespdét Niedoboru Odpornosci
(w zwigzku z wykonywanym zawodem).

28)bablowiec moézgu,

29)zgorzel gazowa,

30) masywny zator tetnicy ptucnej leczony operacyjnie,

31)odkleszczowe wirusowe zapalenie mézgu,

32)ropien mozgu,

33)sepsa,

34)przewlekle zapalenie watroby typu B,

35) przewlekie zapalenie watroby typu C,

36)borelioza,

37)tezec,

38)wscieklizna,

39)gruzlica,

40) choroba Huntingtona,

41)zakazona martwica trzustki,

42)choroba neuronu ruchowego,

43)bakteryjne zapalenie wsierdzia,

44)utrata konczyn wskutek choroby.

©oo~NO Obh W

NOWOTWOR (GUZ) ZLOSLIWY

Za nowotwor (guz) ztosliwy uwaza sie nowotwor (guz)

ztosliwy, charakteryzujgcy sie niekontrolowanym wzrostem

i rozprzestrzenianiem sie komorek nowotworowych, powo-

dujgcy naciekanie i niszczenie prawidtowych tkanek. Roz-

poznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatolo-

gicznym.

Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje rowniez przypadki

biataczki, chtoniaka ztosliwego (w tym chioniaka skory),

chorobe Hodgkina, ztosliwe nowotwory szpiku kostnego

i miesaka.

Z ochrony ubezpieczeniowej wykluczone sg:

1) rak nieinwazyjny, rak przedinwazyjny carcinoma in situ,
dysplazja, rak granicznej ztosliwosci, rak niskiej poten-
cjalnej ztosliwosci oraz wszelkie zmiany przedrakowe,

2)

3)

2) rak gruczotu krokowego w stopniu zaawansowania T1
wegtug klasyfikacji TNM (tgcznie z T1a, T1b, T1c) lub
odpowiadajgcy mu stopien zaawansowania wedtug in-
nej klasyfikaciji,

3) wszelkie nowotwory skoéry z wyjatkiem czerniaka zto$li-
wego przekraczajgcego warstwe naskorka,

4) rak brodawkowaty tarczycy ograniczony do gruczotu
tarczowego w stopniu zaawansowania T1 wedtug kla-
syfikacji TNM (tgcznie z T1a, T1b),

5) przewlekie biataczki limfatyczne wedtug klasyfikacji Rai
w stadium nizszym niz 3,

6) wczesne stadium raka pecherza moczowego z wyni-
kiem badania histopatologicznego T1NOMO wedtug kla-
syfikacji TNM,

7) wszelkie nowotwory wspdtistniejgce z infekcjg HIV.

Za date rozpoznania nowotworu uznaje sie date pobrania

materiatu do badania histopatologicznego,

ZAWAL SERCA

Za zawal serca uwaza sie rozpoznanie dokonanej martwi-

cy czesci miesnia sercowego wywotanej nagtym przerwa-

niem doptywu krwi do okreslonego obszaru migsnia serco-
wego.

Rozpoznanie musi by¢ oparte na stwierdzeniu wzrostu lub

spadku stezenia biomarkeréw sercowych we krwi (troponi-

ny |, troponiny T lub CK-MB), z co najmniej jedng warto-

Scig przekraczajgcg 99. percentyl zakresu referencyjnego

dla danej metody laboratoryjnej, z wspotistniejgcymi wy-

mienionymi klinicznymi wykfadnikami niedokrwienia mie-
$nia sercowego:

1) typowe objawy kliniczne zawatu miesnia sercowego,

2) jeden z nastepujacych objawéw EKG wskazujgcych na
Swieze niedokrwienie miesnia sercowego: nowo po-
wstate uniesienie lub obnizenie odcinka ST-T, odwrdce-
nie zatamka T, nowe patologiczne zatamki Q lub nowo
powstaty blok lewej odnogi peczka Hisa.

Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje innych ostrych ze-

spotéw wiencowych,

UDAR MOZGU

Za udar mézgu uwaza sie martwice tkanki moézgowej

wywotang przerwaniem doptywu krwi do okreslonego ob-

szaru moézgowia lub krwotokiem do tkanki mézgowej przy
wspotistnieniu wszystkich nizej wymienionych okolicznosci:

1) wystgpienie nowych klinicznych objawoéw neurologicz-
nych odpowiadajgcych udarowi mézgu,

2) obecno$¢ obiektywnych ubytkdéw neurologicznych
stwierdzanych w badaniu neurologicznym przez okres
min. 60 dni od chwili rozpoznania udaru mézgu,

3) obecnos$¢ nowych zmian charakterystycznych dla uda-
ru mézgu w obrazie tomografii komputerowej lub jgdro-
wego rezonansu magnetycznego (o ile badania takie
byty przeprowadzone).

Z ochrony ubezpieczeniowej wykluczone sg:

1) wszelkie epizody przemijajgcego niedokrwienia moézgu
(TIA, RIND),

2) zawaly mézgu lub krwawienia srédczaszkowe spowo-
dowane zewnetrznym urazem,

3) wtdrne krwotoki do istniejgcych ognisk poudarowych,

4) jakiekolwiek zmiany w mézgu mozliwe do rozpoznania
metodami obrazowymi bez wspdtistniejgcych odpowia-
dajgcych tym zmianom utrwalonym objawom Kklinicz-
nym,

5) symptomy spowodowane migrena,

6) choroby naczyn wptywajgce na wzrok lub nerw wzroko-
wy lub system réwnowagi,

7) niedokrwienie spowodowane niewydolnoscig kregowo-
-podstawng (objawy niewydolnosci kregowo-podstaw-
nej),



4)

5)

6)

7)

8)

9)

OPERACJA POMOSTOWANIA NACZYN WIENCOWYCH
Za operacje pomostowania naczyn wiencowych uwaza
sie przeprowadzenie operacji chirurgicznej przy otwartej
klatce piersiowej, majgcej na celu zlikwidowanie zwezenia
lub niedroznosci jednej lub wiecej tetnic wiehcowych przez
wszczepienie pomostu omijajgcego. Operacja musi by¢
poprzedzona angiografig wykazujgcg istotne zwezenie tet-
nicy wiencowej i przeprowadzona wskutek zalecenia spe-
cjalisty — kardiologa. Zakres ubezpieczenia nie obejmuje
angioplastyki ani jakichkolwiek innych zabiegéw na tetni-
cach wiencowych wykonywanych od strony sSwiatta tetnicy
wiencowej i wykorzystujgcych techniki cewnikowania na-
czyn wiencowych lub techniki laserowe,

NIEWYDOLNOSC NEREK

Za niewydolnos¢ nerek uwaza sie schytkowe stadium
choroby nerek, wyrazajgce sie nieodwracalnym uposle-
dzeniem czynnosci obu nerek oraz stanowigce bezwzgled-
ne wskazanie do przewlektej dializoterapii lub przeszczepu
nerek.

Wymagane jest udokumentowanie rozpoczecia przewle-
ktej dializoterapii (data pierwszej dializy) lub przeszczepu
nerki (udokumentowanie wpisania na liste biorcow).

Z ochrony ubezpieczeniowej wykluczone sg: ostra odwra-
calna niewydolnos$¢ nerek, przy ktérej konieczna jest cza-
sowa dializa oraz niewydolnos$¢ jednej nerki,

PRZESZCZEPIANIE NARZADOW

Za przeszczepianie narzadéw uwaza sie przeszczepie-

nie osobie ubezpieczonej jako biorcy jednego z nizej wy-

mienionych narzaddéw lub zakwalifikowanie ubezpieczone-
go na liste biorcow oczekujgcych na przeszczep jednego

z nizej wymienionych narzaddéw:

1) serca, ptuca, watroby, nerki, trzustki lub,

2) szpiku kostnego przy zastosowaniu komérek macierzy-
stych krwi po uprzedniej catkowitej ablacji (zniszczeniu)
wtasnego szpiku biorcy.

Przeszczep musi by¢ uzasadniony medycznie i wynikajgcy

ze stwierdzenia i potwierdzenia nieodwracalnej, schytko-

wej niewydolnosci narzgdu. Ubezpieczeniem nie sg objete
przeszczepy wykorzystujgce komorki macierzyste inne niz
wyzej wymienione,

PARALIZ

Za paraliz uwaza sie catkowitg i trwatg utrate funkcji
dwoch lub wiecej konczyn spowodowang urazem lub cho-
robg rdzenia kregowego lub mézgu rozpoznang przez
neurologa. Ubezpieczenie obejmuje utrate funkcji konczyn
okreslang jako diplegia, hemiplegia, tetraplegia lub quadri-
plegia,

UTRATA KONCZYN

Za utrate konczyn uwaza sie catkowitg i nieodwracalng
utrate dwdch lub wiecej konczyn spowodowang zewnetrz-
nym urazem. Ubezpieczenie obejmuje takze jednoczaso-
wg utrate obu rgk (dtoni) lub obu stdép oraz utrate jednej
reki (dtoni) i jednej stopy.

UTRATA WZROKU

Za utrate wzroku uwaza sie catkowitg i nieodwracalng
obuoczng utrate wzroku spowodowang nagtym zacho-
rowaniem lub urazem. Rozpoznanie musi zosta¢ po-
twierdzone przez okuliste. Ubezpieczenie nie obejmuje
przypadkéw utraty wzroku mozliwych do skorygowania po-
stepowaniem terapeutycznym,

10) UTRATA SLUCHU

Za utrate stuchu uwaza sie catkowitg i nieodwracalng
obuuszng utrate stuchu spowodowang nagtym zachoro-

waniem lub urazem. Rozpoznanie musi by¢ postawione na
podstawie badan audiometrycznych i potwierdzone przez
laryngologa.

Ubezpieczenie nie obejmuje przypadkéw utraty stuchu
mozliwych do skorygowania postepowaniem terapeutycz-
nym,

11) UTRATA MOWY

Za utrate mowy uwaza sie catkowita i nieodwracalng
utrate mozliwosci méwienia trwajaca nieprzerwanie przez
okres co najmniej 12 miesiecy. Rozpoznanie musi by¢
potwierdzone przez specjaliste w zakresie laryngologii
w oparciu o stwierdzenie choroby lub urazu fatdéw gtoso-
wych. Wykluczeniem sg objete wszelkie przypadki utraty
zdolnosci mowienia spowodowane schorzeniami psychicz-
nymi. Utrata zdolnosci méwienia nie moze by¢ skorygowa-
na przy zastosowaniu jakichkolwiek procedur terapeutycz-
nych,

12) CIEZKIE OPARZENIA

Za ciezkie oparzenia uwaza sie oparzenie lll-go stopnia
obejmujgce co najmniej 20% powierzchni ciata,

13) LAGODNY NOWOTWOR MOZGU

Za tagodny nowotwér moézgu uwaza sie wewnatrz-
czaszkowy zagrazajgcy zyciu, nieztosliwy nowotwor mo-
zgu, powodujgcy uszkodzenie mézgu, potwierdzony przez
neurologa lub neurochirurga, wymagajacy usuniecia neu-
rochirurgicznego lub w przypadku zaniechania operaciji,
powodujgcy trwaty ubytek neurologiczny,

14) SPIACZKA

Za $pigczke uwaza sie stan utraty przytomnosci z bra-
kiem reakcji na bodzce zewnetrzne lub potrzeby naturalne,
trwajgcy w sposob ciggly i wymagajgcy stosowania syste-
moéw podtrzymywania zycia przez okres co najmniej 96 go-
dzin.

Dodatkowo wymagane jest stwierdzenie trwatego ubytku
neurologicznego potwierdzone przez specjaliste w zakre-
sie neurologii. Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obej-
muje przypadkéw spigczki wynikajgcych z uzycia alkoholu
i innych substancji odurzajgcych,

15) OPERACJA AORTY

Za operacje aorty uwaza sie operacje chirurgiczng aorty
piersiowej lub brzusznej przeprowadzong z powodu zagra-
zajgcej zyciu choroby naczyniowej, w tym koarktacji aorty,
tetniakow i rozwarstwienia aorty. Ubezpieczenie nie obej-
muje zabiegdéw polegajgcych na wprowadzeniu stentu do
aorty oraz zabiegdw dotyczacych jedynie odgatezien aorty,

16) CHOROBA ALZHEIMERA

Za chorobe Alzheimera uwaza sie pogorszenie lub utrate
czynnosci intelektualnych spowodowang nieodwracalnymi
zmianami funkcjonowania mézgu. Rozpoznanie musi zo-
sta¢ postawione przez lekarza neurologa w oparciu o dane
kliniczne oraz testy i kwestionariusze stuzgce do diagno-
styki choroby Alzheimera i demencji. Choroba musi powo-
dowac¢ powazne uposledzenie funkcji poznawczych,

17) SCHYLKOWA NIEWYDOLNOSC WATROBY

Za schytkowa niewydolnos¢ watroby uwaza sie schyt-
kowg posta¢ choroby (marskosci) watroby powodujgcg co
najmniej jeden z ponizszych objawow:

a) wodobrzusze niepoddajace sie leczeniu,

b) trwata zoitaczka,

c) zylaki przetyku,

d) encefalopatia wrotna.

Z ochrony ubezpieczeniowej wytgczone sg przypadki cho-
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réb watroby powstatych w skutek naduzywania alkoholu,
lekow itp. srodkow,

18) OPERACJA ZASTAWEK SERCA

Za operacje zastawek serca uwaza sie pierwszorazo-
wa operacje wymiany jednej lub wiecej zastawek serca,
wykonang przy otwartym sercu lub bez otwierania serca,
przeprowadzong na skutek uszkodzenia, ktdre nie moze
zosta¢ skorygowane jedynie przy uzyciu technik srédna-
czyniowych. Operacja musi zosta¢ zalecona przez specja-
liste w zakresie kardiologii,

19) STWARDNIENIE ROZSIANE

Za stwardnienie rozsiane uwaza si¢ zespot mnogich
ubytkdw neurologicznych wywotanych demielinizacja mo-
zgu lub rdzenia kregowego, utrzymujgcych sie przez co
najmniej 6 miesiecy. Rozpoznanie musi by¢ ostateczne
i postawione przez specjaliste neurologa oraz poprzedzo-
ne wiecej niz jednym epizodem zaburzenh neurologicznych,
stanowigcych dowolng kombinacje uszkodzenia nerwu
wzrokowego, pnia mozgu, rdzenia kregowego, zaburzen
koordynac;ji lub zaburzen czucia,

20) CHOROBA PARKINSONA

Za chorobe Parkinsona uwaza sie jednoznaczng dia-

gnoze choroby Parkinsona postawiong przez specjaliste

neurologa w oparciu o okreslone oznaki postepujgcego

i nieodwracalnego uszkodzenia uktadu nerwowego, cha-

rakteryzujgcg sie niezdolnoscig ubezpieczonego do wy-

konywania co najmniej trzech (3) z szesciu (6) opisanych
ponizej podstawowych czynnosci zycia codziennego, w sy-
tuacji prowadzenia optymalnego leczenia.

Czynnosci dnia codziennego:

a) kapiel: samodzielne (bez pomocy innych os6b) umy-
cie sie w wannie lub pod prysznicem (wraz z wejsciem
i wyjsciem z wanny lub spod prysznica) lub umycie sie
w inny sposob,

b) ubieranie: samodzielne (bez pomocy innych o0so6b)
ubranie i rozebranie si¢ a takze zaktadanie i zdejmo-
wanie wszelkiego rodzaju protez i aparatéw ortope-
dycznych, jesli istnieje koniecznos¢ ich uzywania,

c) jedzenie: samodzielne (bez pomocy innych osdéb) spo-
zycie gotowego positku,

d) toaleta: samodzielne (bez pomocy innych osdb) korzy-
stanie z toalety bgdz takie zachowanie kontroli nad jeli-
tem grubym i pecherzem moczowym, aby mozliwe byto
utrzymanie higieny osobistej na satysfakcjonujgcym
poziomie,

e) poruszanie sie: samodzielne (bez pomocy innych
0s6b) poruszanie sie z pokoju do pokoju po ptaskiej
powierzchni,

f) przemieszczanie sie: zdolnos¢ do samodzielnego (bez
pomocy innych osdéb) przemieszczenia sie z t6zka na
krzesto lub wézek inwalidzki i z powrotem. Przypadki
choroby Parkinsona wywotane lekami lub substancjami
toksycznymi nie sg objete ochrong,

21) ANEMIA APLASTYCZNA
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Za anemie aplastyczng uwaza sie przewlekte uposledze-
nie funkcji szpiku kostnego powodujgce niedokrwistosc,
neutropenie trombocytopenie, wymagajgce leczenia przy-
najmniej jednym z nizej wymienionych sposobdw:

a) przetaczanie preparatow krwiopochodnych,

b) podawanie preparatow stymulujgcych szpik,

c) podawanie preparatéw immunosupresyjnych,

d) przeszczepienie szpiku kostnego.

Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste
w zakresie hematologii,

22)ZAPALENIE MOZGU

Za zapalenie moézgu uwaza sie zapalenie mozgu (potkul
moézgowych, pnia mézgu, mozdzku) o ciezkim przebiegu,
wywotane przez infekcje wirusowg i powodujgce powsta-
nie trwatego ubytku neurologicznego, utrzymujgcego sie
przez okres co najmniej szesciu tygodni. Rozpoznanie
musi by¢ potwierdzone przez specjaliste neurologa. Zapa-
lenie mozgu wywotane infekcjg HIV nie jest objete ochrong
ubezpieczeniows,

23) SCHYLKOWA NIEWYDOLNOSC ODDECHOWA

Za schytkowa niewydolnos¢ oddechowg uwaza sie
schytkowe stadium choroby ptuc powodujgcej przewlektg
niewydolno$¢ oddechowg wyrazajgcg sie wszystkimi nizej
wymienionymi objawami:

a) natezona objetos¢ wydechowa jednosekundowa
(FEV1) utrzymujaca sie na poziomie ponizej jednego
litra w kolejnych badaniach,

b) koniecznos$¢ prowadzenia statej terapii tlenem ze
wzgledu na hipoksemig,

c) cisnienie parcjalne tlenu we krwi tetniczej (PaO2) poni-
zej 55 mmHg,

d) dusznos$é spoczynkowa.

Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez lekarza pulmo-
nologa.

24)ZAPALENIE OPON MOZGOWO-RDZENIOWYCH

Za zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych uwaza sie
zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych powodujgce po-
wstanie znacznego i trwatego ubytku neurologicznego po-
twierdzonego przez specjaliste neurologa. Rozpoznanie
musi by¢ potwierdzone badaniem ptynu mézgowo-rdze-
niowego,

25)CHOROBA CREUTZFELDTA-JAKOBA

Za chorobe Creutzfeldta-Jakoba uwaza sie postepujg-
cg chorobe zakazng (zakazenie nastepuje m.in. poprzez
spozycie zakazonego migsa lub innych produktéw, w na-
stepstwie zabiegdbw medycznych) charakteryzujgcg sie
objawami psychicznymi (otepienie) oraz neurologicznymi
(objawy porazenia nerwoéw, zaburzenia wzroku, zaburze-
nia réwnowagi i inne). Jednoznaczna diagnoza musi by¢
postawiona przez specjaliste neurologa,

26)ZAKAZENIE HIV/HUMAN IMMUNODEFICIENCY VIRUS

LUB ROZPOZNANIE AIDS/NABYTY ZESPOL NIEDO-
BORU ODPORNOSCI (w wyniku transfuzji krwi)

Za zakazenie HIV/Human Immunodeficiency Virus lub
rozpoznanie AIDS/Nabyty Zespét Niedoboru Odpor-
nosci (w wyniku transfuzji krwi) uwaza sie zakazenie
potwierdzone dokumentacjg, dotyczgace  przetoczenia
zakazonej krwi lub preparatéw krwiopochodnych, pocho-
dzgcych z licencjonowanego osrodka uprawnionego do
przygotowywania takich preparatow (stacji krwiodawstwa).
Przetoczenie zakazonej krwi musiato mie¢ miejsce po da-
cie zawarcia umowy ubezpieczenia. Serokonwersja musi
nastgpi¢ w ciggu 6 miesiecy od daty przetoczenia,

27)ZAKAZENIE HIV/HUMAN IMMUNODEFICIENCY VIRUS

LUB ROZPOZNANIE AIDS/NABYTY ZESPOL NIEDO-
BORU ODPORNOSCI (w zwiazku z wykonywanym za-
wodem)

Za zakazenie HIV/Human Immunodeficiency Virus lub
rozpoznanie AIDS/Nabyty Zespé6t Niedoboru Odporno-
$ci (w zwigzku z wykonywanym zawodem) uwaza sie
zakazenie potwierdzone dokumentacjg, z ktorej wynika ze
jest skutkiem przypadkowego ukiucia sie igta/skaleczenia
podczas petnienia obowigzkéow wynikajgcych z wykony-
wania zawodu lekarza, lekarza stomatologii, pielegniarki,



sanitariusza, strazaka lub policjanta. Kazde takie zdarze-
nie, bedgce powodem roszczenia, musi nastgpi¢ w okresie
waznos$ci polisy i musi by¢ zgtoszone ubezpieczycielowi
w ciggu 7 dni od zaistnienia tego zdarzenia. Dodatkowo,
test w kierunku HIV wykonany bezposrednio po tym zda-
rzeniu musi by¢ negatywny, a serokonwersja musi nasta-
pi¢ w ciggu 6 miesiecy liczac od daty zdarzenia,

28) BABLOWIEC MOZGU

Za bablowiec mézgu uwaza sie tylko taki bgblowiec mé-
zgu, ktéry oznacza usunietg chirurgicznie zmiane w moé-
zgu, sktadajgca sie z pojedynczych lub mnogich larw typu
echinococcus (pecherz bgblowcowy), potwierdzong w roz-
poznaniu histopatologicznym,

29)ZGORZEL GAZOWA

Za zgorzel gazowg uwaza sie tylko takg zgorzel, ktéra
wymaga zastosowania leczenia w warunkach szpitalnych,
z powodu rozpoznania potwierdzonego w dokumentacji
medycznej ciezkiego zakazenia przyrannego, przebiega-
jacego z rozlegtym obrzekiem, martwicg miesni, wytwa-
rzaniem gazu w tkankach oraz towarzyszgcymi ogolnymi
objawami toksemii, spowodowanego przez bakterie: Clo-
stridium perfringens, Clostridium Novyi (oedematiens) lub
Clostridium septicum,

30) MASYWNY ZATOR TETNICY PLUCNEJ LECZONY OPE-

RACYJNIE

Za masywny zator tetnicy plucnej uwaza sie tylko taki
masywny zator tetnicy ptucnej, w ktorym wymagane jest
usuniecie swiezej skrzepliny z pnia tetnicy ptucnej poprzez
jego naciecie (tzw. embolektomia chirurgiczna) w trakcie
zabiegu operacyjnego wykonanego w trybie pilnym z po-
wodu ostrego zatoru tetnicy ptucnej,

31) ODKLESZCZOWE WIRUSOWE ZAPALENIE MOZGU

Za odkleszczowe wirusowe zapalenie mézgu uwaza
sie tylko takg chorobe przenoszona przez kleszcze, kto-
ra przebiega z réznorodnymi objawami neurologicznymi,
skutkujgcymi koniecznoscig hospitalizacji i zostata potwier-
dzona badaniem ptynu mézgowo-rdzeniowego. Rozpozna-
nie choroby powinno by¢ jednoznacznie ustalone przez
lekarza specjaliste neurologa wraz ze wskazaniem witasci-
wego kodu choroby (A 84) wedlug Miedzynarodowej Sta-
tystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych
ICD 10 i podane w karcie informacyjnej leczenia szpitalne-

go,

32)ROPIEN MOZGU

Za ropien moézgu uwaza sie wytgcznie taki ropien, ktory
jest usunietg chirurgicznie zmiang w mézgu opisang w roz-
poznaniu histopatologicznym jako ropieh moézgu,

33) SEPSA

Za sepse uwaza sie tylko takg sepse, ktéra oznacza
uogodlniong reakcje zapalng organizmu na zakazenie
bakteriami, grzybami lub wirusami objawiajgcg sie nie-
wydolnoscig wielonarzgdowsg; przez niewydolnos¢ wielo-
narzgdowg rozumie sie stan, w ktérym dochodzi do nie-
prawidtowego dziatania dwoch lub wiecej narzgadow lub
uktadow, do ktorych zaliczamy osrodkowy ukfad nerwowy,
uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad krwiotworczy, ner-
ki, watrobe.

Odpowiedzialnoscig nie sg objete przypadki sepsy wtornej
po zabiegach operacyjnych i/lub urazach.

Jednoznaczne rozpoznanie musi by¢ potwierdzone w do-
kumentacji medycznej z osrodka prowadzgcego leczenie,

34)PRZEWLEKLE WIRUSOWE ZAPALENIE WATROBY

TYPUB

Za wirusowe zapalenie watroby typu B uwaza sie:
rozlang zapalng chorobe migzszu watroby wywota-
ng przez wirus zapalenia watroby typu B (HBV) trwa-
jaca co najmniej 6 miesiecy Zakazenie HBV roz-
poznaje sie na podstawie obecnosci antygenu Hbs
w surowicy krwi i/lub innych dodatnich odczynéw se-
rologicznych ze swoistymi antygenami wirusa. Wa-
runkiem uznania zasadnosci $wiadczenia jest row-
niez: utrzymywanie sie na podwyzszonym poziomie
(> 1,5 x gorna granica normy) warto$ci AspAT i ALAT
W sposob ciggly przez okres ponad 6 miesiecy.

Ochrong nie sg objete zapalenia watroby, w przypadku
ktorych dodatkowym czynnikiem etiologicznym (oprécz wi-
rusa HBV) sa: alkohol, toksyny, leki.

Warunkiem uznania zasadnos$ci $wiadczenia jest udoku-
mentowanie przestrzegania zalecanego schematu szcze-
pien,

35)PRZEWLEKLE WIRUSOWE ZAPALENIE WATROBY

TYPUC

Za wirusowe zapalenie watroby typu C uwaza sie prze-

wlekte, aktywne zapalenie watroby wywotane zakazeniem

wirusem zapalenia watroby typu C trwajgce ponad 6 mie-
siecy.

Kryteria rozpoznania, ktére muszg by¢ spetnione tgcznie:

» stwierdzenie obecnosci przeciwciat anty HCV (IgG) lu-
b/i obecnosci HCV RNA,

* w badaniu histopatologicznym (biopsja watroby) wyko-
nanym nie wczesniej niz po 6 miesigcach od poczatku
choroby obecnos$c¢ cech przewlektego aktywnego zapa-
lenia watroby oraz witdknienia lub marskosci.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie obejmuje przypad-

kow rozpoznania WZW C u oséb z infekcjg HIV/AIDS,

36) BORELIOZA

Za borelioze uwaza sie kretkowice przenoszong przez
kleszcze przebiegajgcg z réznorodnymi objawami narza-
dowymi, miedzy innymi ze zmianami skérnymi objawia-
jacymi sie rumieniem, zapaleniem stawow, zapaleniem
miesnia sercowego oraz réznorodnymi objawami neuro-
logicznymi i skutkujacg koniecznoscig leczenia szpital-
nego. Zdiagnozowanie choroby skutkujgce hospitalizacjg
powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone przez lekarza
specjaliste chordb zakaznych wraz ze wskazaniem wtasci-
wego kodu choroby (A 69.2) wedtug Miedzynarodowej Sta-
tystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych
ICD 10 i podane w karcie informacyjnej leczenia szpitalne-
go. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone dodatnim wyni-
kiem swoistego badania immunologicznego,

37)TEZEC

Za tezec uwaza sie tylko taki tezec, ktéry oznacza choro-
be zakazng spowodowang neurotoksynami wytwarzanymi
przez laseczki tezca (tetanospazminy). Charakteryzuje sie
wzmozonym napieciem miesni szkieletowych w nastep-
stwie dziatania tetanospazminy na uktad nerwowy. Odpo-
wiedzialnoscig sg objete tylko petnoobjawowe przypadki
wymagajace intensywnej terapii w warunkach szpitalnych.

Jednoznaczne rozpoznanie musi by¢ potwierdzone w do-
kumentacji medycznej z osrodka prowadzgcego leczenie,

38) WSCIEKLIZNA

Za wscieklizne uwaza sie tylko takg ostrg chorobe zakaz-
nga wymagajgcg leczenia w warunkach szpitalnych, ktérej
istotg jest ostre zapalenie moézgu i rdzenia wywotane przez
potwierdzone w dokumentacji medycznej zakazenie wiru-
sem wscieklizny (Rabies virus),

95



39) GRUZLICA

Za gruzlice uwaza si¢ tylko takg chorobe zakazng, ktdra
jest spowodowana pratkiem gruzlicy (Mycobacterium tu-
berculosis) i przebiega z zajeciem migzszu ptucnego lub
drzewa tchawiczo-oskrzelowego badz tez optucnej, we-
ztéw chtonnych klatki piersiowej, uktadu moczowo-ptciowe-
go, kosci i stawdw, opon moézgowych. Rozpoznanie musi
by¢ potwierdzone dodatnim wynikiem badania bakteriolo-
gicznego badz histologicznego i decyzjg o wdrozeniu le-
czenia przeciwpratkowego,

40) CHOROBA HUNTINGTONA

Za chorobe Huntingtona uwaza sie postepujacg chorobe
osrodkowego uktadu nerwowego, rozpoznang przez spe-
cjaliste w zakresie neurologii, w oparciu o dostepne w tym
zakresie metody diagnostyczne,

41)ZAKAZONA MARTWICA TRZUSTKI

Za zakazong martwice trzustki uwaza sie tylko takg za-
kazong martwice trzustki, z powodu ktérej przeprowadzo-
no pierwszorazowg operacje chirurgiczng polegajacg na
laparotomii i nekrektomii, czyli otwarciu jamy brzusznej
i usunieciu martwiczych tkanek okototrzustkowych Ilub
trzustki u osoby, u ktérej rozpoznano zakazenie tych tka-
nek w przebiegu ostrego zapalenia trzustki. Zakres ochro-
ny ubezpieczeniowej nie obejmuje przypadkéw martwicy
trzustki wynikajacej ze spozycia alkoholu,

42) CHOROBA NEURONU RUCHOWEGO

Za chorobe neuronu ruchowego uwaza sie tylko taka
postepujgcg chorobe zwyrodnieniowg uktadu nerwowego,
ktora jest spowodowana wybiérczym uszkodzeniem neu-
ronéw ruchowych: obwodowego i osrodkowego. Podstawg
rozpoznania postawionego przez specjaliste w zakresie
neurologii jest obraz kliniczny i wynik badania elektromio-
grafii (EMG),

43) BAKTERYJNE ZAPALENIE WSIERDZIA

Za bakteryjne zapalenie wsierdzia uwaza sie tylko ta-
kie pozaszpitalne infekcyjne zapalenie wsierdzia (IZW)
u osoby z wtasnymi, naturalnymi zastawkami serca i bez
ciat obcych w uktadzie sercowo- naczyniowym, ktére zo-
stato rozpoznane w oparciu o obowigzujgce kryteria me-
dyczne przez specjaliste w zakresie choréb wewnetrznych
lub kardiologii.

Z odpowiedzialnosci wytgczone sg przypadki tej choro-
by zdiagnozowane u os6b z implantowanymi sztucznymi
zastawkami serca, wszczepionymi urzgdzeniami do elek-
troterapii (elektrostymulator, kardiowerter), u osdéb, ktére
przebyly operacje serca, u 0s6b uzywajgcych srodkow
uzalezniajgcych,

44) UTRATA KONCZYNY
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Za utrate konczyny uwaza sie amputacje co najmniej jed-

nej konczyny wskutek choroby:

a) powyzej nadgarstka — w zakresie konczyn goérnych,

b) powyzej stawu skokowego — w zakresie konczyn dol-
nych.



Zatacznik nr 9 Katalog Powaznych Zachorowan
Dziecka ,,WARTA Dla Ciebie i Rodziny”

1.

1)

2)

Niniejszy katalog okresla nastepujgce rodzaje powaznych

zachorowan:

1) nowotwdr (guz) ztosliwy,

2) niewydolnos¢ nerek,

) tagodny nowotwdr mozgu,

) Spigczka,

) wirusowe zapalenie moézgu,

) dystrofia mie$niowa,

) cukrzyca,

) przewlekia niewydolno$¢ watroby,

) ciezkie oparzenia,

10)operacja serca w krgzeniu pozaustrjowym,

11) anemia aplastyczna,

12)choroba Kawasaki,

13)nabyta niedokrwisto$¢ hemolityczna,

14)nagminne porazenie dzieciece (poliomyelitis),

15)paraliz,

16)tezec,

17)utrata konczyn

18)utrata stuchu

19)utrata wzroku,

20)zakazenie HIV/Human Immunodeficiency Virus lub roz-
poznanie AIDS/Nabyty Zespodt Niedoboru Odpornosci
(w wyniku transfuzji krwi),

21)bakteryjne zapalenie opon mézgowych rdzeniowych.

©oo~NO Obh W

NOWOTWOR (GUZ) ZLOSLIWY
Za nowotwor (guz) ztosliwy, uwaza sie nowotwor (guz)
ztosliwy, charakteryzujgcy sie niekontrolowanym wzrostem
i rozprzestrzenianiem sie komoérek nowotworowych, powo-
dujgcy naciekanie i niszczenie prawidtowych tkanek. Roz-
poznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopato-
logicznym. Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje rowniez
przypadki biataczki, chtoniaka ztosliwego (w tym chioniaka
skory), chorobe Hodgkina, ztosliwe nowotwory szpiku kost-
nego i miesaka.

Z ochrony ubezpieczeniowej wykluczone sg:

1) rak nieinwazyjny, rak przedinwazyjny carcinoma in situ,
dysplazja, rak granicznej ztosliwosci, rak niskiej poten-
cjalnej ztosliwosci oraz wszelkie zmiany przedrakowe,

2) rak gruczotu krokowego w stopniu zaawansowania T1
wedtug klasyfikacji TNM (tgcznie z T1a, T1b, T1c) lub
odpowiadajgcy mu stopien zaawansowania wedtug in-
nej klasyfikacji,

3) wszelkie nowotwory skéry z wyjatkiem czerniaka ztosli-
wego przekraczajgcego warstwe naskorka,

4) rak brodawkowaty tarczycy ograniczony do gruczotu
tarczowego w stopniu zaawansowania T1 wedtug kla-
syfikacji TNM (tgcznie z T1a, T1b),

5) przewlekte biataczki limfatyczne wedtug klasyfikacji Rai
w stadium nizszym niz 3,

6) wczesne stadium raka pecherza moczowego z wyni-
kiem badania histopatologicznego T1NOMO wedtug kla-
syfikacji TNM,

7) wszelkie nowotwory wspdétistniejgce z infekcjg HIV.

Za date rozpoznania nowotworu uznaje sie date pobrania
materiatu do badania histopatologicznego,

NIEWYDOLNOSC NEREK

Za niewydolnos¢ nerek uwaza sie schytkowe stadium
choroby nerek, wyrazajgce sie nieodwracalnym uposle-
dzeniem czynnosci obu nerek oraz stanowigce bezwzgled-
ne wskazanie do przewlektej dializoterapii lub przeszczepu
nerek.

Wymagane jest udokumentowanie rozpoczecia przewle-
ktej dializoterapii (data pierwszej dializy) lub przeszczepu

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

nerki (udokumentowanie wpisania na liste biorcow).

Z ochrony ubezpieczeniowej wykluczone sg: ostra odwra-
calna niewydolnos¢ nerek, przy ktorej konieczna jest cza-
sowo dializa oraz niewydolnos¢ jednej nerki,

LAGODNY NOWOTWOR MOZGU

Za tagodny nowotwér moézgu uwaza sie wewnatrz-
czaszkowy zagrazajgcy zyciu, nieztosliwy nowotwor mo-
zgu, powodujgcy uszkodzenie mézgu, potwierdzony przez
neurologa lub neurochirurga, wymagajacy usuniecia neu-
rochirurgicznego z dostepu przez trepanacje czaszki lub
w przypadku zaniechania operacji, powodujgcy trwaty uby-
tek neurologiczny. Z ochrony ubezpieczeniowej wykluczo-
ne sg: guzy przysadki mézgowej i naczyniaki (angioma),

SPIACZKA

Za $piagczke uwaza sie stan utraty przytomnosci z bra-
kiem reakcji na bodzce zewnetrzne lub potrzeby naturalne,
trwajgcy w sposéb ciggty i wymagajacy stosowania sys-
teméw podtrzymywania zycia przez okres co najmniej 96
godzin. Dodatkowo wymagane jest stwierdzenie trwatego
ubytku neurologicznego potwierdzone przez specjaliste
w zakresie neurologii. Zakres ochrony ubezpieczeniowej
nie obejmuje przypadkow s$pigczki wynikajacych z uzycia
alkoholu i innych substancji odurzajgcych,

WIRUSOWE ZAPALENIE MOZGU

Za wirusowe zapalenie mézgu uwaza sie wirusowe za-
palenie mézgu, w wyniku ktérego dochodzi do znacznego
i trwatego deficytu neurologicznego trwajgcego co najmniej
6 miesiecy. Diagnoza musi by¢ potwierdzona przez specja-
liste neurologa,

DYSTROFIA MIESNIOWA

Za dystrofie miesniowa uwaza sie postepujacy dziecie-
cy rdzeniowy zanik miesni zdiagnozowany i potwierdzony
przez specjaliste neurologa i biopsje miesni,

CUKRZYCA

Za cukrzyce uwaza sie cukrzyce insulinozalezng wyma-
gajaca statego i regularnego podawania insuliny. Warun-
kiem uznania zasadno$ci $wiadczenia jest:

- podawanie insuliny przez okres co najmniej 6 miesiecy,
- potwierdzenie diagnozy przez specjaliste diabetologa,

PRZEWLEKLA NIEWYDOLNOSC WATROBY

Za przewleklg niewydolnosé watroby uwaza sie choro-

be migzszu watroby trwajgcg co najmniej 6 miesiecy, ma-

nifestujgca sie:

- utrzymywaniem sie podwyzszonych wartosci AspAT
i ALAT przez okres co najmniej 6 miesiecy,

- obecnoscig zéttaczki, wodobrzusza, zylakow przetyku,
encefalopatig,

CIEZKIE OPARZENIA

Za ciezkie oparzenia uwaza sie oparzenie lll-go stopnia
obejmujgce co najmniej 20% powierzchni ciata mierzo-
nego wg Reguly dziewigtek Wallace’a lub metodg Lunda
i Browdera spowodowane uszkodzeniem tkanki przez
czynniki termiczne, chemiczne lub elektryczne,

10) OPERACJA SERCA W KRAZENIU POZAUSTRJOWYM

Za operacje serca w krazeniu pozaustrojowym uwaza
sie przebycie przez dziecko ubezpieczonego pierwszora-
zowej operacji na otwartym sercu z uzyciem krgzenia po-
zaustrojowego.

Z ochrony ubezpieczeniowej wylgczone sg wszyst-
kie zabiegi nie wymagajgce otwarcia klatki piersiowej
i zastosowania sztucznego ptuco-serca oraz operacje

97



przeprowadzone z powodu wad serca, ktérych rozpozna-
nie postawiono przed ubezpieczeniem. Fakt przebycia
operacji musi by¢ potwierdzony dokumentacjg medyczng
z oddziatu kardiochirurgii, ktéry przeprowadzit leczenie,

11) ANEMIA APLASTYCZNA

Za anemie aplastyczng uwaza sie przewlekte uposledze-
nie funkcji szpiku kostnego powodujgce niedokrwistosc,
neutropenie trombocytopenie, wymagajace leczenia przy-
najmniej dwoch z nizej wymienionych sposobow:

a) przetaczanie preparatow krwiopochodnych,

b) podawanie preparatéw stymulujacych szpik,

c) podawanie preparatow immunosupresyjnych,

d) przeszczepienie szpiku kostnego.

Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste
w zakresie hematologii w oparciu o wynik biopsji szpiku
kostnego.

Z ochrony ubezpieczeniowej wykluczone sg: wady wro-
dzone oraz przypadki anemii aplastycznej w wyniku lecze-
nia farmakologicznego, chemioterapii lub radioterapii,

12) CHOROBA KAWASAKI

Za chorobe Kawasaki z nastepowym wytworzeniem
sie tetniakdw tetnic wiencowych uwaza sie przebycie po-
twierdzonej dokumentacjg szpitalng ostrej fazy choroby
przebiegajgcej z gorgczkg powyzej 39 st. Celsjusza o nie-
wyjasnionej przyczynie trwajgcej co najmniej 5 dni i towa-
rzyszacymi co najmniej czterema z pieciu nizej wymienio-
nych objawow:

1) zmiany dotyczgce konczyn: w fazie ostrej: rumien,

obrzeki dtoni, stép; w fazie podostrej: okoto paznokcio-

we ztuszczanie skory palcéw dioni i stop (2-3 tydzien
choroby),

réznoksztattna wysypka,

obustronne zapalenie spojéwek, bez wysieku,

4) zmiany dotyczgce warg i jamy ustnej: rumien, pekanie
warg, jezyk malinowy, rozlane nastrzykniecie sluzéwek
jamy ustnej i nosowo-gardfowe,

5) limfadenopatia dotyczgca szyi, zazwyczaj jednostron-
na: co najmniej 1 wezet chtonny o srednicy wiekszej
niz 1,5 cm.

Rozpoznanie choroby musi byé potwierdzone przez spe-

cjaliste kardiologa w oparciu o udokumentowane w bada-

niach obrazowych (np. Echo serca, angio-CT, NMR) obec-
nosci tetniakéw tetnic wiencowych po uptywie 6 miesiecy
od przebycia ostrego epizodu choroby,

L

13) NABYTA NIEDOKRWISTOSC HEMOLITYCZNA

Za nabyta niedokrwisto$¢ hemolityczng uwaza sig, stan

chorobowy charakteryzujgcy sie skréceniem czasu prze-

zycia krwinek czerwonych, w przebiegu ktoérego dochodzi
do zmniejszenia stezenia hemoglobiny do poziomu ponizej
9g/dl przez okres co najmniej 3 miesiecy.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje niedokrwisto$ci hemo-

litycznej, jezeli:

a) zostata wywotana stosowaniem niesterydowych lekow
przeciwzapalnych, antybiotykéw lub lekéw przeciwma-
larycznych, lub

b) jest spowodowana dziataniem substancji toksycznych,
lub

c) jest chorobg wrodzong, lub

d) jest nocng napadowg hemoglobinurig,

14) NAGMINNE PORAZENIE DZIECIECE (POLIOMYELITIS)
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Za nagminne porazenie dzieciecego (poliomyelitis)
uwaza sie tylko takie porazenie, ktdre oznacza ciezkie
zakazenie wywotane wirusem polio, powodujgce trwaty
uszczerbek na zdrowiu i ktére musi fgcznie:

a) zosta¢ jednoznacznie rozpoznane (zdiagnozowane)
przez neurologa i mie¢ udokumentowanie w wynikach
badan ptynu mézgowo-rdzeniowego i surowicy krwi,

b) prowadzi¢ do trwatego porazenia przynajmniej jednej
konczyny lub do zaburzenia potykania oraz ostabienia
miesni oddechowych w tym samym czasie, przez co
najmniej 3 miesigce po rozpoznaniu choroby.

Warunkiem uznania zasadnos$ci swiadczenia jest udoku-

mentowanie przebycia szczepien profilaktycznych przeciw-

ko wirusowi polio,

15) PARALIZ
Za paraliz uwaza sie catkowitg i trwatg utrate funkc;ji
dwdéch lub wiecej korczyn spowodowang urazem lub cho-
robg rdzenia kregowego lub mézgu rozpoznang przez
neurologa. Ubezpieczenie obejmuje utrate funkcji konczyn
okreslang jako diplegia, hemiplegia, tetraplegia lub quadri-
plegia,

16) TEZEC

Za tezec uwaza sie tylko taki tezec, ktory oznacza choro-
be zakazng spowodowang neurotoksynami wytwarzanymi
przez laseczki tezca (tetanospazminy). Charakteryzuje sie
wzmozonym napieciem miesni szkieletowych w nastep-
stwie dziatania tetanospazminy na uktad nerwowy. Odpo-
wiedzialnoscig sg objete tylko petnoobjawowe przypadki
wymagajace intensywnej terapii w warunkach szpitalnych.

Jednoznaczne rozpoznanie musi by¢ potwierdzone w do-
kumentacji medycznej z osrodka prowadzgcego leczenie,

17) UTRATA KONCZYN
Za utrate konczyn uwaza sie catkowitg i nieodwracalng
utrate dwoch lub wigcej konczyn spowodowang zewnetrz-
nym urazem. Ubezpieczenie obejmuje takze jednoczaso-
wa utrate obu rgk (dfoni) lub obu stép oraz utrate jednej
reki (dtoni) i jednej stopy,

18) UTRATA SLUCHU

Za utrate stuchu uwaza sie catkowitg i nieodwracalng
obuuszng utrate stuchu spowodowang nagtym zachoro-
waniem lub urazem. Rozpoznanie musi by¢ postawione na
podstawie badan audiometrycznych i potwierdzone przez
laryngologa. Ubezpieczenie nie obejmuje przypadkéw
utraty stuchu mozliwych do skorygowania postepowaniem
terapeutycznym,

19) UTRATA WZROKU
Za utrate wzroku uwaza sie catkowitg i nieodwracalng
obuoczng utrate wzroku spowodowang nagtym zacho-
rowaniem lub urazem. Rozpoznanie musi zosta¢ po-
twierdzone przez okuliste. Ubezpieczenie nie obejmuje
przypadkéw utraty wzroku mozliwych do skorygowania po-
stepowaniem terapeutycznym,

20)ZAKAZENIE HIV/HUMAN IMMUNODEFICIENCY VIRUS
LUB ROZPOZNANIE AIDS/NABYTY ZESPOL NIEDO-
BORU ODPORNOSCI W WYNIKU TRANSFUZJI KRWI
Za HIV/Human Immunodeficiency Virus lub rozpozna-
nie AIDS/Nabyty Zespot Niedoboru Odpornosci (w wy-
niku transfuzji krwi) uwaza sie zakazenie potwierdzone
dokumentacjg dotyczagce przetoczenia zakazonej krwi lub
preparatow krwiopochodnych pochodzgcych z licencjono-
wanego osrodka uprawnionego do przygotowywania ta-
kich preparatow (stacji krwiodawstwa). Przetoczenie zaka-
zonej krwi musiato mie¢ miejsce po dacie zawarcia umowy
ubezpieczenia. Serokonwersja musi nastgpi¢ w ciggu
6 miesiecy od daty przetoczenia,



21) BAKTERYJNE ZAPALENIE OPON MOZGOWO- RDZE-
NIOWYCH
Za bakteryjne zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych
uwaza sie zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych powodu-
jace powstanie znacznego i trwatego ubytku neurologicz-
nego potwierdzonego przez specjaliste neurologa po upty-
wie 30 dni od poczgtku choroby. Rozpoznanie musi byé
potwierdzone badaniem ptynu mézgowo-rdzeniowego.
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Zatacznik nr 10 Katalog Drugiej Opinii Medycznej
Ubezpieczonego ,,WARTA Dla Ciebie i Rodziny”

Niniejszy katalog okresla nastepujgce choroby:
1) nowotwoér (guz) ztosliwy,

2) zawal serca,

) udar moézgu,

) niewydolnos$¢ nerek,

) tagodny nowotwor mézgu,

) Spigczka,

) tetniak lub rozwarstwienie aorty brzusznej,
) tetniak lub rozwarstwienie aorty piersiowe;j
) choroba Alzheimera,

10) schytkowa niewydolnos$¢ watroby,

11) wady zastawek serca,

12) stwardnienie rozsiane,

13)choroba Parkinsona,

14)anemia aplastyczna,

15)zapalenie moézgu,

16) schytkowa niewydolnos$¢ oddechowa,
17)zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych,
18) choroba Creutzfeldta-Jakoba,
19)zakazenie wirusem HIV

20)bagblowiec mézgu,

21)zgorzel gazowa,

22)zatorowosc¢ ptucna

23)odkleszczowe wirusowe zapalenie mozgu,
24)ropien mézgu,

25)sepsa,

26) przewlekte zapalenie watroby typu B,
27)przewlekie zapalenie watroby typu C,
28)borelioza,

29)tezec,

30)wscieklizna,

31)gruzlica,

32)choroba Huntingtona,

33)zakazona martwica trzustki,

34)choroba neuronu ruchowego,
35)bakteryjne zapalenie wsierdzia.

© oo ~NO O b W
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Zatacznik nr 11 Pakiet Medyczny ,,Teleopieka kardio-
logiczna”

Tabela stanéw chorobowych, uprawniajgcych Ubezpieczo-
nego do skorzystania z Teleopieki kardiologicznej, zgodnie
z definicjg nagtego zachorowania kardiologicznego oraz za-
ostrzen lub powiktan choréb przewlektych.

.Nazwa jednostki chorobowej  KodICD 10
‘ Reumatyczna niedomykalnos$¢ zastawki 106.1
tetnicy gléwnej
: Reumatyczne zwezenie lewego ujécia 106.2
tetniczego z niedomykalnoscia zastawek
‘Inne wady reumatyczne zastawki tetnicy 106.8
§giéwnej
: 107.0
‘ 107.1
Zwezenle zastawki tréjdzielnej z 107.2
: niedomykalnoscia
107.8
108.0
108.1
108.2
Skojarzone wady zastawek dwudzielnej, 108.3
‘trojdzielnej i te,tnlcy glownej
108.8
109.0
109.2
‘ 110
‘Choroba nadcisnieniowa z zajeciem serca, z 111.0
. (zastoinowa) niewydolnoscig serca :
: Choroba nadci$nieniowa z zajeciem serca 111.9
: bez (zastoinowej) niewydolno$ci serca
: Choroba nadci$nieniowa z zajeciem nerek 112
: Choroba nadci$nieniowa z zajeciem nerek, z 112.0
‘niewydolnoscignerek :
‘ Choroba nadcisnieniowa z zajeciem nerek, 112.9
- bez niewydolnosci nerek
113
‘C oroba nadcignieniowa z zajeciem serca i 113.0
‘nerek, z (zastoinowg) niewydolnoscig serca
: Choroba nadci$nieniowa z zajeciem serca i 113.1
_nerek, z niewydolnoscig nerek
Choroba nadcisnieniowa z zajeciem serca
i nerelf, tak z (zastoinowg) niewydolnoscig 113.2
:serca jak
‘iniewydolnoscignerek
: Choroba nadci$nieniowa z zajeciem serca i 113.9
‘nerek, nleokreslona """""""""
‘Dusznica niestabilna 120.0
Dusznica bolesna z udokumentowanym 120.1
. skurczem naczyn W|encowych """""
""""" 120.8
‘Dusznica bolesna, nieokre$lona 120.9
: Choroba serca i naczyn krwionosnych w 125.0
: przebiegu miazdzycy
: 125.1
125.2
125.3
125.4
125.5
; 125.6
‘Inne postacie przewlektej choroby 125.8

‘niedokrwiennej serca

{ptucnym

ptucnym

{ osierdzia

indziej

dwudzielnej

gtéwnej

‘trojdzielnej

‘trojdzielnej

:Nazwa jednostki chorobowej Kod ICD 10
Przewlekta choroba niedokrwienna serca, 125.9 :
_nieokreglona
: Zator ptucny ze wzmiankg o ostrym sercu 126.0
Zator plucnymb'éi wzmianki o ostrymﬂéé‘f‘cu 126.9
127.0
127.1
127.8
127.8
128.0
128.1
128.8
128.9
: Ostre nieokreslone sam0|stne zapalenie 130.0
130.9
131.0
131.1
‘Krwiak osierdzia niesklasyfikowany gdzie 131.2
131.3
131.8
‘ 131.9
ﬁZapaIenle 03|erd2|a w chorobach 132.0
: bakteryjnych sklasyfikowanych gdzie indziej
fZapaIenie osierdzia w innych chorobach : 132.1
: zakaznych i pasozytniczych sklasyfikowanych
:gdzie indzigj ;
: Zapalenie osierdzia w innych chorobach 132.8
ﬁsklasyfikowanych gdzie indziej
' 133.0
133.9
134.0
‘Wy 134.1
Nlereumatyczne zwezenie zastawki 134.2
‘Inne niereurﬁéfj}czne zaburzenia funkql 134.8
:zastawki dwudzielnej
:Niereumatyczne zaburzenia funkcji zastawki 134.9
§dwud2|elnej, meokreslone
135.0
: 135.1
Zwezenie zastawki tetnicy gtéwnej z 135.2
‘niedomykalnoécig
e zaburzenia funkcji zastawki tetnicy 135.8
: Zaburzenia f'l‘j‘ﬁi{cji zastawki tetnicy g"}é'\)'\‘/nej, 135.9
‘nieokre$§lone
:Niereumatyczne zwezenie zastawki 136.0
Niereumatyc'iﬁré niedomykélnoéé zastawki 136.1
Niereumatyc'iﬂr‘lré zwezeni‘ér‘iastawki """"" 136.2
‘trojdzielnej z niedomykalnoscig
‘Inne niereumatyczne zaburzenia funkcji 136.8
:zastawki trojdzielnej
: Niereumatyczne zaburzenia funkcji zastawki 136.9
;tréjdzielnej nieokreélone
137.0
137.1
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§Zwezen|e zastawki pnia ptucnego z

. Kod ICD 10

‘ plucnego

“stopnia

: komorowe

137.2
niedomykalnoseia
‘Inne zaburzenia funkcji zastawki pnia 137.8
i'iéb‘urzenia funkql zastawki pnia pluré‘ryi'égo, 137.9
; nleokreslone
j 138
ﬁZaburzenla funkgciji zastawk| dwud2|elnej w 139.0
- chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
: Zaburzenia funkcji zastawki tetnicy gtownej w | 139.1
chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
: Zaburzenia funkcji zastawki tréjdzielnej w 139.2
: chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej :
: Zaburzenia funkcji zastawki pnia ptucnegow 139.3
‘c orobach sklasyfikowanych gdzie indzie; {
4 burzenia funkcji wielu zastawek w 139.4
- chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
: Zapalenie wsierdzia, zastawki, nieokreslone, 139.8
‘w chorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
' 140.0
140.1
‘ 140.8
: Ostre zapalenie miesnia sercowego, 140.9
.nieokreslone
: Zapalenie mig$nia sercowego w chorobach 141.0
: bakteryjnych sklasyfikowanych gdzie indziej
: Zapalenie mig$nia sercowego w chorobach 141.1
:wirusowych sklasyfikowanych gdzie indziej
fZapaIenie miesnia sercowego w innych 141.2
: chorobach zakaznych i pasozytniczych
:sklasyfikowanych gdzie indziej
: Zapalenie mig$nia sercowego w innych 141.8
ﬁchorobach sklasyfikowanych gdzie indziej
' 142.0
142.1
142.2
‘ 142.3
ﬁZonknlenle sprezyste wsierdzia 142.4
 (fibroelastoza wsierdzia)
Inne kardiomiopatie zaciskajgce 142.5
(restrykcyjne) """"
 Kardiomiopatia alkoholowa 142.6
Kardlomlopatla wywotana przez leki i inne 142.7
fczynniki zewnetrzne """"
Inne kardiomiopatie 142.8
"""" 142.9
Kardlomlopatla w chorobach zakaznych 143.0
-1 pasozytniczych sklasyfikowanych gdzie
: 143.1
Kardiomiopatia w chorobach z niedoboréw 143.2
_pokarmowych
‘ Kardiomiopatia w innych chorobach 143.8
‘ sklasyfikowanych gdzie indziej
144.0
‘B k przedsionkowo-komorowy drugiego 144 1
: 144.2
‘Inne i nieokreslone bloki przedsionkowo- 144.3
L 144.4
144.5

"""" Kod ICD 10
"""" : 144.6 :
: Blok lewej odnogi peczka przedsionkowo- 144.7
‘komorowego Hisa, nieokreslony
Blok prawejodnogi 145.0
‘Inne i nieokreslone bloki prawej odnogi 145.1
‘peczka przedS|onkowo komorowego Hisa
5 145.2
145.3
145.4
145.5
145.6
145.8
; 145.9
§Zatrzyman|e krgzenia ze skuteczna 146.0
.resuscytacjg
Komorowe zaburzenia rytmu typu fali 147.0
‘nawrotowej (re-entry)
5 1471
147.2
147.9
148
149.0
: 149.1
: Przedwczesna depolaryzacja (pobudzenie) z 149.2
‘tgcza przedsionkowo-komorowego {
‘ Przedwczesna depolaryzacja (pobudzenie) 149.3
Inne i nieokreslone przed‘\'/‘\'l‘ézesne """" 149.4
d polaryzaCJe (pobudzenla)
149.5
149.8
149.9
150.0
150.1
150.9
: 151.0
Pekniecie struny smegnlstej 151.1
‘niesklasyfikowane gdzie indziej
: Peknigcie miesnia brodawkowatego 151.2
;‘r.)'i‘9§klasyfiquygne gdzie indziej
Zakrzep (skrzeplina) wewnatrzsercowy 151.3
‘niesklasyfikowany gdzie indziej
palenie miesnia serca, nieokreslone 151.4
yrodnienie migéniaserca 151.5
: Choroby serca i naczyn krwiono$nych, 151.6
nieokreélone
' 151.7
101.1
101.2
101.8




