Allianz ()

UMOWA DODATKOWA

,JAssIstance
Wypadkowy”


www.allianz.pl

INFORMACIJA O POSTANOWIENIACH Z WZORCA UMOWNEGO:

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEJ UMOWY
UBEZPIECZENIA ,, ASSISTANCE WYPADKOWY”
(ANNW/NPER/1/2023)

RODZAJ INFORMACJI NUMER ZAPISU Z WZORCA UMOWNEGO

1. Przestanki wyptaty $wiadczen lub | Art. 2 ust. 1-3 wraz z definicjami poje¢ z art. 1
wartosci wykupu ubezpieczenia

2. Ograniczenia oraz wytgczenia Art. 2 ust. 4-6
odpowiedzialnosci Towarzystwa Art. 9
uprawniajgce do odmowy wyptaty
Swiadczenia lub jego obnizenia

3. Koszty oraz inne obcigzenia Art. 6 ust. 1-2
potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywow
ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych lub poprzez
umorzenie jednostek uczestnictwa
ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych

4. Warto$¢ wykupu ubezpieczenia Nie dotyczy
w poszczegolnych okresach
trwania ochrony ubezpieczeniowej
oraz okres, w ktérym roszczenie
o wyptate wartosci wykupu nie
przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWE)J
UMOWY UBEZPIECZENIA

. ASSISTANCE WYPADKOWY"
(ANNW/NPER/1/2023)

Dokument ten ma zastosowanie do umoéw ubezpieczenia zawiera-
nych jako uzupetnienie uméw ubezpieczenia na zycie, ktore sq regu-
lowane przez Ogélne Warunki Ubezpieczenia Uniwersalnego — Nowa
Perspektywa.

ART.1CO OZNACZAJA POJECIA, KTORE PISZEMY
WIELKA LITERA

1.

10.

11.

Akt Terroryzmu - kazde dziatanie, indywidualne lub grupowe,

z bezprawnym uzyciem sity lub przemocy lub grozby ich uzycia wo-
bec oséb lub mienia, w celu wprowadzenia chaosu, dezorganiza-
cji zycia publicznego, zastraszenia lub wywarcia przymusu na wta-
dze publiczne, przedsiebiorstwo lub spotecznos¢, ktére zmierza do
osiqggniecia celéw politycznych, ideologicznych, spotecznych, religij-
nych, ekonomicznych lub finansowych

. Centrum Operacyjne — podmiot AWP P&C S.A. z siedzibg we Fran-

cji, ktéry wykonuje dziatalno$¢ w Polsce poprzez AWP P&C S.A.
Oddziat w Polsce z siedzibqg w Warszawie, ul. Konstruktorska 12,
02-673 Warszawa (tel. 224 224 224) i zajmuje sie w naszym imie-
niu organizacjq i pokryciem kosztéw Swiadczen, ktére sg objete
ubezpieczeniem

. Lekarz Prowadzqcy - lekarz, ktéry prowadzi leczenie Ubezpieczo-

nego i nie jest cztonkiem jego rodziny

. Leki - przepisane przez lekarza Ubezpieczonemu:

a) leki gotowe, wpisane do ,Rejestru Produktéw Leczniczych Do-
puszczonych do Obrotu na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej”
oraz

b) leki recepturowe,

ktérych zakup mozna zrealizowaé wytgcznie na podstawie recepty

. Nieszczesliwy Wypadek - zdarzenie, ktére spetnia wszystkie naste-

pujgce warunki:

a) jest nagte i nie zalezy od woli Ubezpieczonego,

b) zostato wywotane bezposrednio i wytqcznie przez przyczyne
zewnetrzng, czyli takg, ktéra nie jest zwigzana z jakimkolwiek
schorzeniem fizycznym ani psychicznym Ubezpieczonego,

c) wystepuje w czasie, gdy obejmujemy go ochrong
ubezpieczeniowq

. Placowka Medyczna - Szpital, prywatny albo publiczny podmiot

leczniczy, ktéry dziata zgodnie z przepisami prawa i Swiadczy opie-
ke nad chorymi w zakresie diagnostyki i leczenia oraz zatrudnia wy-
kwalifikowany zespét lekarski i pielegniarski

. Przypadek Wymagajgcy Pilnej Interwencji Medycznej - stan za-

grozenia zycia, ktéry wskazujemy ponizej i ktéry powinien by¢ zgta-
szany bezposrednio do pogotowia ratunkowego:

a) zatrucie lekami, Srodkami/substancjami chemicznymi, gaza-
mi, zaburzenia $wiadomosci, utrata przytomnosci, omdlenie,
dusznos¢, zaburzenia oddychania, bél w klatce piersiowej, za-
burzenia rytmu serca, ostry bél brzucha, krwotoki, uporczywe
wymioty,

b) stany zagrozenia cigzy, gwattownie postepujqcy pordd,

¢) rozlegte rany z krwawieniem, ktére sq efektem urazu oraz urazy,
ktére uniemozliwiajg samodzielne poruszanie sie,

d) nagte wystgpienie: drgawek (réwniez w przebiegu wysokiej
temperatury), porazen i niedowtaddw,

e) ciezka reakcja anafilaktyczna na ukgszenia, leki lub srodki
spozywcze

. Rocznica Ubezpieczenia - rocznica ubezpieczenia w Umowie

Gtéwnej

Sita Wyzsza - nagty i niemozliwy do przewidzenia stan, wywotany
przyczyng niezalezng od Ubezpieczonego lub od nas, ktérego na-
stepstwom nie mozna zapobiec przy uzyciu dostepnych srodkow
Sprzet Rehabilitacyjny - sprzet, ktéry jest niezbedny Ubezpie-
czonemu do rehabilitacji i umozliwia lub utatwia mu samodzielne
funkcjonowanie

Szpital — podmiot leczniczy, ktory swiadczy catodobowq opieke nad
chorymi w zakresie diagnostyki i leczenia oraz zatrudnia wykwali-
fikowany zespoét lekarski i pielegniarski. Szpitalem nie jest osrodek
opieki dla przewlekle chorych, hospicjum (takze onkologiczne), o$ro-
dek leczenia uzaleznien, osrodek rehabilitacji, osrodek sanatoryjny
lub wypoczynkowy, zaktad lecznictwa uzdrowiskowego, w tym szpi-
tal uzdrowiskowy ani szpital uzdrowiskowo-rehabilitacyjny

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Towarzystwo lub My — Towarzystwo Ubezpieczen Allianz Zycie Pol-
ska Spoétka Akeyjna

Transport Medyczny — transport, ktory jest realizowany odpowied-
nim dla stanu zdrowia Ubezpieczonego $rodkiem transportu; Trans-
portem Medycznym nie jest transport na wizyty kontrolne oraz do-
jazd do poradni rehabilitacyjnej

Ubezpieczony — osoba, ktérej zdrowie obejmujemy ochrong ubez-
pieczeniowq w tej Umowie Dodatkowej i ktéra:

a) jest ubezpieczona w Umowie Gtéwnej lub w umowie dodatko-
wej zawartej lub zawieranej na podstawie Ogélnych Warunkéw
Dodatkowej Umowy Terminowego Ubezpieczenia na Zycie oraz

b) w pierwszym dniu okresu ubezpieczenia w pierwszej Umowie
Dodatkowej ma mniej niz 70 lat, a w przypadku, gdy jest dzie-
ckiem osoby ubezpieczonej w Umowie Gtéwnej, mniej niz 18 lat

Umowa Dodatkowa lub Dodatkowa Umowa Ubezpieczenia —
umowa ubezpieczenia, ktéra jest zawierana na podstawie Ogélnych
Warunkéw Dodatkowej Umowy Ubezpieczenia , Assistance Wypad-
kowy” jako uzupetnienie Umowy Gtéwnej. Wyrdzniamy nastepujqce
rodzaje Uméw Dodatkowych:

a) pierwsza Umowa Dodatkowa, ktéra jest zawierana w trybie zto-
zenia oferty przez Ubezpieczajgcego i przyjecia jej przez nas
albo w trybie ztozenia przez nas pierwszej oferty i przyjecia jej
przez Ubezpieczajgcego,

b) kolejna Umowa Dodatkowa, ktéra jest zawierana po zakoncze-
niu pierwszej Umowy Dodatkowej, w trybie ztozenia oferty przez
nas i przyjecia jej przez Ubezpieczajgcego

Umowa Gtéwna lub Gtéwna Umowa Ubezpieczenia — umowa
ubezpieczenia zawarta na podstawie Ogélnych Warunkéw Ubez-
pieczenia Uniwersalnego — Nowa Perspektywa

Wyczynowe Uprawianie Sportu — uprawianie sportu, ktére polega
na:

a) uczestniczeniu w treningach w ramach organizacji sportowej
(niezaleznie od formy prawnej tej organizacji) i

b) udziale we wspoétzawodnictwie sportowym (zawody, mecze, tur-
nieje lub inne imprezy o charakterze sportowym)

Wykaz Procedur Medycznych - spis procedur medycznych objetych
ubezpieczeniem

Zabieg Operacyjny - operacja ortopedyczna, laryngologiczna lub
chirurgiczna, ktérej celem jest leczenie urazéw doznanych przez
Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego Wypadku. Zabieg Ope-
racyjny musi by¢ przeprowadzany w warunkach bloku operacyjne-
go. Zabiegiem Operacyjnym nie jest zabieg:

a) wykonywany w celu leczenia choroby nowotworowej,

b) wykonywany w celach diagnostycznych,

¢) zwigzany z leczeniem wad wrodzonych,

d) przeprowadzony w ramach chirurgii plastycznej lub kosme-
tycznej, z wytgczeniem usuniecia skutkéw Nieszczesliwych
Wypadkow,

e) ciecia cesarskiego

Zajecia Zwiekszonego Ryzyka Utraty Zycia lub Zdrowia — nar-
ciarstwo zjazdowe lub snowboarding lub saneczkarstwo poza wy-
znaczonymi trasami zjazdowymi, narciarstwo akrobatyczne, snow-
boarding akrobatyczny, skoki narciarskie, bobsleje, kolarstwo
ekstremalne (zjozd freeride, dual slalom, four cross, dirt jumping,
downbhill), sporty walki, wspinaczka (gérska lub skatkowa), ktéra wy-
maga specjalistycznego sprzetu, speleologia, bieganie z pokonywa-
niem przeszkdd (parkour, free running, runmageddon), zorbing, wy-
Scigi lub rajdy lub akrobacje motorowe lub motorowodne, wyscigi
konne, kajakarstwo gorskie, gorskie sptywy wodne, nurkowanie wy-
magajgce uzycia specjalistycznego sprzetu, skoki do wody, zeglar-
stwo morskie lub oceaniczne, skoki spadochronowe, skoki bungee,
skoki powietrzne z wysokosci, paralotniarstwo, szybownictwo, balo-
niarstwo, lotniarstwo, motolotniarstwo, wyprawy w tereny charakte-
ryzujgce sie ekstremalnymi warunkami klimatycznymi lub przyrod-
niczymi, czyli na pustynie, w wysokie gory (powyzej 3200 m n.p.m.),
do buszu, dzungli, na Antarktyde albo Arktyke (poza granice wyzna-
czongq przez koto podbiegunowe pétnocne) oraz wymagajgce uzy-
cia sprzetu asekuracyjnego wyprawy na tereny lodowcowe lub tere-
ny powyzej granicy wiecznego $niegu

Zawodowe Uprawianie Sportu — Wyczynowe Uprawianie Sportu,
ktdre wigze sie z otrzymywaniem wynagrodzenia w dowolnej for-
mie, w tym stypendium lub zwrotu kosztéw zwigzanych z uprawia-
niem sportu w postaci diet lub zasitkow.

Pojecia, ktérymi postugujemy sie w tym dokumencie, inne niz wskazane
w tym artykule, majq znaczenie zgodne z warunkami ogélnymi, na pod-
stawie ktérych zostata zawarta Umowa Gtéwna.



Wypadkowi. Podczas organizacji i realizacji tych swiadczen
ART. 2 CO OBEJMUJE UBEZPIECZENIE (PRZEDMIOT obowigzujq:
| ZAKRES UBEZPIECZENIA) « zasady, ktére wskazujemy w Tabeli nr 2 oraz

* Wykaz Procedur Medycznych.

1. Ochrong ubezpieczeniowq obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego. c) w przypadku przeprowadzenia u Ubezpieczonego operacji pla-
2. Ubezpieczenie obejmuje: stycznej w celu usuniecia blizn lub nieprawidtowosci w budo-

a) organizacje i pokrycie kosztow swiadczen medycznych, ktére wie ciata, ktére powstaty w wyniku Nieszczesliwego Wypadku,
wskazujemy w Tabeli nr 1, dla Ubezpieczonego, ktéry w czasie ubezpieczenie obejmuje takze: organizacje i pokrycie kosztu tej
ochrony ubezpieczeniowej ulega Nieszczesliwemu Wypadkowi. operacji plastycznej do wysokosci 8 000 zt w odniesieniu do jed-
Podczas organizagcji i realizacji tych Swiadczen obowigzujg: nego Nieszczesliwego Wypadku. Operacja ta musi byé przepro-

* zasady, ktére wskazujemy w Tabeli nr 1, oraz wadzona w warunkach bloku operacyjnego.
* Wykaz Procedur Medycznych. 3. Ubezpieczenie obejmuje tylko takie Swiadczenia, ktére wskazujemy

b) organizacje i pokrycie kosztéw swiadczen assistance i telemedy- w tym dokumencie oraz w Wykazie Procedur Medycznych i ktore sq
cyny, ktére wskazujemy w Tabeli nr 2, dla Ubezpieczonego, kté- realizowane:
ry w czasie ochrony ubezpieczeniowej ulega Nieszczesliwemu a) za posrednictwem Centrum Operacyjnego,

b) na terenie Polski.

Tabela nr 1 Swiadczenia medyczne dla Ubezpieczonego w razie wystgpienia Nieszczesliwego Wypadku

Limit na jeden Nieszczesliwy

Rodzaj $wiadczenia medycznego Wypadek

1. Wizyta lekarska lekarza pierwszego kontaktu/internisty/pediatry w Placéwce Medycznej lub miejscu pobytu Ubezpieczo-
nego (w zaleznosci od wyboru Ubezpieczonego) wraz z kosztami dojazdu lekarza pierwszego kontaktu/internisty/pedia-
try oraz kosztami jego honorarium, o ile nie zachodzi Przypadek Wymagajqcy Pilnej Interwencji Medycznej.

Po uzyskaniu skierowania od Lekarza Prowadzqcego:

N

. Konsultacja chirurga

w

. Konsultacja okulisty

4. Konsultacja otolaryngologa

[,

. Konsultacja neurologa

o

. Konsultacja ortopedy

~

. Konsultacja kardiologa

©

. Konsultacja pulmonologa

Swiadczenia do wielokrotne-
Konsultacja neurochirurga go wykorzystania, maksymalnie
10 $wiadczen medycznych

0

10. Konsultacja psychologa

11. Konsultacja ginekologa

12. Konsultacja hepatologa

Swiadczenia z pkt 13-19 sq realizowane w zakresie procedur medycznych, ktére wskazujemy w Wykazie Procedur
Medycznych:

13. Zabiegi ambulatoryjne

14. Diagnostyka laboratoryjna
Badanie z zakresu diagnostyki laboratoryjnej traktujemy jako jedno swiadczenie medyczne z maksymalnej liczby
10 $wiadczen medycznych do wykorzystania — niezaleznie od liczby zleconych badan na jednym skierowaniu, ktére wy-
stawit Lekarz Prowadzgcy w zwigzku z Nieszczesliwym Wypadkiem.

16. Badania radiologiczne (RTG)

17. Badania ultrasonograficzne (USG)

1 badanie do wykorzystania
18. Rezonans magnetyczny w ramach maksymalnej liczby
10 $wiadczeh medycznych

1 badanie do wykorzystania
19. Tomografia komputerowa w ramach maksymalne;j liczby
10 $wiadczen medycznych

Tabela nr 2 Swiadczenia assistance i telemedycyny dla Ubezpieczonego w razie wystqgpienia Nieszczesliwego Wypadku

Limit na jeden Nieszczesliwy

Rodzaqj i opis s$wiadczenia Wypadek

1. $wiadczenia assistance dla Ubezpieczonego

1. Organizacja i pokrycie kosztéw Zabiegu Operacyjnego 20000 zt

Zorganizujemy i pokryjemy koszty Zabiegu Operacyjnego, ktérego przeprowadzenie jest wymagane na podstawie skiero-
wania od Lekarza Prowadzgcego.

-3-



2. Organizacja i pokrycie kosztéw procesu rehabilitacyjnego

Zorganizujemy i pokryjemy koszty rehabilitacji Ubezpieczonego, ktérej przeprowadzenie jest wymagane na podstawie skie-
rowania od Lekarza Prowadzgcego. W zaleznosci od wyboru Ubezpieczonego moggq to by¢:

a) wizyty fizykoterapeuty w miejscu pobytu Ubezpieczonego, albo

b) wizyty Ubezpieczonego w poradni rehabilitacyjnej,

realizowane w zakresie procedur medycznych, ktére wskazujemy w Wykazie Procedur Medycznych.

30 zabiegéw

3. Transporty Medyczne Ubezpieczonego i osoby przez niego wskazanej

Jesli nie zachodzi Przypadek Wymagajqgcy Pilnej Interwencji Medycznej, to zorganizujemy i pokryjemy koszty Transportu

Medycznego:

a) z miejsca pobytu Ubezpieczonego do Placoéwki Medycznej wskazanej przez Lekarza Prowadzgcego, gdy wymagany
jest pobyt lub wizyta Ubezpieczonego w Placoéwce Medycznej i — zgodnie ze wskazaniem Lekarza Prowadzgcego - stan
zdrowia Ubezpieczonego wskazuje na koniecznos¢ skorzystania z Transportu Medycznego.

b) z Placowki Medycznej do innej Placéwki Medycznej, gdy Ubezpieczony zostanie skierowany na badania specjalistyczne
lub Zabieg Operacyjny w innej Placowce Medycznej i — zgodnie ze wskazaniem Lekarza Prowadzgcego - stan zdrowia
Ubezpieczonego wskazuje na koniecznos¢ skorzystania z Transportu Medycznego.

¢) do miejsca pobytu Ubezpieczonego, gdy Ubezpieczony przebywa w Placéwce Medycznej i — zgodnie ze wskazaniem Le-
karza Prowadzqcego - stan zdrowia Ubezpieczonego wskazuje na koniecznosc¢ skorzystania z Transportu Medycznego.

20 Transportéw Medycznych

4. Pomoc psychologa

Zorganizujemy i pokryjemy koszty, w zaleznosci od wyboru Ubezpieczonego, wizyt u psychologa lub zdalnych konsultacji
z psychologiem, gdy — zgodnie ze skierowaniem od Lekarza Prowadzqgcego — Ubezpieczony wymaga skorzystania z pomo-
cy psychologa.

maksymalnie 3 wizyty lub zdalne
konsultacje

5. Leczenie stomatologiczne 2000 zt
Zorganizujemy i pokryjemy koszty leczenia stomatologicznego, gdy — zgodnie ze wskazaniem Lekarza Prowadzgcego -

Ubezpieczony wymaga takiego leczenia.

6. Organizacja i pokrycie kosztéw wypozyczenia albo zakupu Sprzetu Rehabilitacyjnego 700 zt
Zapewnimy ustugi, ktére wymieniamy nizej, gdy — zgodnie ze wskazaniem Lekarza Prowadzgcego — Ubezpieczony powinien

uzywac sprzetu rehabilitacyjnego:

a) organizacja i pokrycie kosztéw transportu Sprzetu Rehabilitacyjnego do miejsca pobytu Ubezpieczonego i

b) pokrycie kosztéw zakupu albo wypozyczenia Sprzetu Rehabilitacyjnego (w zaleznoéci od wyboru Ubezpieczonego).

7. Zakup i dostarczenie Lekéw lub srodkéw opatrunkowych 300 zt

Pokryjemy koszt zakupu i dostarczenia do miejsca pobytu Ubezpieczonego Lekéw i srodkédw opatrunkowych, gdy — zgod-
nie ze wskazaniem Lekarza Prowadzgcego - Ubezpieczony wymaga przyjmowania przepisanych Lekéw lub korzystania ze
srodkéw opatrunkowych.

Il. Telemedycyna

Zorganizujemy i pokryjemy koszty zdalnych porad lekarskich udzielanych przez lekarza interniste lub lekarza pediatre,
w tym teleporady, wideoporady lub porady za posrednictwem czatu, ktére obejmujqg ustugi wymienione w pkt a)-d). W ra-
mach ustugi nie jest mozliwe postawienie diagnozy.

a) wystawienie e-recepty przez lekarza interniste lub lekarza pediatre (w przypadkach medycznie uzasadnionych)

b) zdalne wystawienie skierowania na badania lub zabiegi (w przypadkach medycznie uzasadnionych)

¢) zdalne wystawienie zwolnienia lekarskiego (w przypadkach medycznie uzasadnionych i o ile obowigzujgce przepisy do-
puszczajqg takg mozliwosc)

d) zdalng porade lekarskqg udzielanqg przez lekarza interniste lub lekarza pediatre w zakresie wynikéw przeprowadzonych
badan.

Maksymalnie 6 porad lekarskich
w kazdym 12-miesiecznym okresie
ochrony ubezpieczeniowej

111, Infolinia medyczna

W ramach infolinii medycznej zapewnimy telefoniczny dostep do informacji dotyczqgcych:

a) niezbednych przygotowan do zabiegdw lub badarn medycznych,

b) diet, metod zdrowego zywienia,

¢) dziatania lekdw, skutkéw ubocznych ich stosowania, interakgji z innymi lekami oraz mozliwosci przyjmowania ich w cza-
sie cigzy,

d) danych teleadresowych panstwowych i prywatnych placéwek stuzby zdrowia,

e) danych teleadresowych placéwek prowadzqcych zabiegi rehabilitacyjne,

f) danych teleadresowych placéwek handlowych oferujgcych sprzet rehabilitacyjny,

g) danych teleadresowych doméw pomocy spotecznej, hospicjow,

h) danych teleadresowych aptek czynnych przez catq dobe.

bez limitu




4. Ubezpieczenie w zakresie $wiadczen telemedycyny nie obejmuje:

a) wystawiania skierowan na diagnostyke obrazowq (RTG,

USG, tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny) oraz
endoskopie,

b) wystawiania e-recept na leki psychotropowe, opioidowe, a tak-
ze leki przyjmowane w ramach kontynuacji leczenia sprzed zaj-
Scia Nieszczesliwego Wypadku, w zwigzku z ktérym organizo-
walismy Swiadczenie,

c) wystawiania skierowan na konsultacje, badania i zabiegi, kto-
re bedg honorowane przez podmioty lecznicze (w rozumieniu
ustawy o dziatalnosci leczniczej), ktére realizujg Swiadczenia
medyczne na mocy kontraktu zawartego z Narodowym Fun-
duszem Zdrowia (wystawione przez nas skierowania bedg ho-
norowane wytgcznie w placéwkach dziatajgcych na zasadach
komercyjnych).

5. Ubezpieczenie nie obejmuje kosztow $wiadczen, ktérych przyczyng

byto nadwyrezenie organizmu o charakterze nawykowym, zmecze-
niowym lub wysitkowym w obszarze uktadu migsniowo-szkieletowe-
go, ktore jest potwierdzone w dokumentacji medycznej i skutkuje ne-
gatywnymi nastepstwami zdrowotnymi dla Ubezpieczonego.

6. Jezeli Swiadczenie assistance przekroczy limit kosztow, ktéry wska-

zujemy w Tabeli nr 2, to zrealizujemy dang ustuge w przypadku, gdy
Ubezpieczony wyrazi zgode na pokrycie réznicy pomiedzy kosztami
faktycznymi za catos$é Swiadczenia a tym limitem.

ART. 3 JAK ZAWIERANA JEST UMOWA DODATKOWA

. Umowa Dodatkowa jest zawierana odrebnie na rachunek kazdego
Ubezpieczonego.

. Jezeli przyjmujemy oferte Ubezpieczajgcego, to pierwsza Umowa
Dodatkowa zostaje zawarta z chwilg doreczenia mu dokumentu
ubezpieczenia, a do jej zawarcia w pozostatym zakresie majq zasto-
sowanie postanowienia dotyczqgce zawarcia Umowy Gtéwnej.

. Jezeli Ubezpieczajqgcy przyjmuje naszq pierwszq oferte, to pierw-
sza Umowa Dodatkowa zostaje zawarta na warunkach okreslonych
w ofercie — z dniem najblizszej Rocznicy Ubezpieczenia, ktéra naste-
puje po ztozeniu oferty, ale nie wczesniej niz z nastepnym dniem po
dniu jej przyjecia. Przyjecie tej oferty przez Ubezpieczajgcego na-
stepuje poprzez wptate sktadki w wysokosci i terminie wskazanych
w ofercie lub w inny sposéb uzgodniony z nami.

. Jezeli sktadamy oferte zawarcia kolejnej Umowy Dodatkowej, to do
jej zawarcia majq zastosowanie postanowienia Umowy Gtéwnej —
odpowiednio w zakresie naszej propozycji dotyczqgcej zmiany wy-
sokosci sumy ubezpieczenia lub sktadki, a sktadanej Ubezpieczajg-
cemu w zwigzku z Rocznicg Ubezpieczenia. Oznacza to, ze kolejna
Umowa Dodatkowa zostaje zawarta zgodnie z warunkami naszej
oferty w pierwszym dniu okresu ubezpieczenia tej umowy, chyba
ze Ubezpieczajgcy w terminie wskazanym w tych postanowieniach
Umowy Gtéwnej poinformuje nas o nieprzyjeciu oferty. Dokumen-
tem ubezpieczenia potwierdzajgcym zawarcie kolejnej Umowy Do-
datkowej jest nasza oferta.

w ktérym dowiedziat sie o prawie odstgpienia od umowy. W takim
przypadku ochrona ubezpieczeniowa jest udzielana do dnia, w kto-
rym otrzymujemy o$wiadczenie Ubezpieczajgcego o odstgpieniu od
umowy. Odstgpienie od umowy zawieranej na podstawie Ogdélnych
Warunkéw Dodatkowej Umowy Terminowego Ubezpieczenia na Zy-
cie jest rbwnoznaczne z odstgpieniem od Umowy Dodatkowej za-
wartej na rachunek tego samego Ubezpieczonego.

2. Umowa Dodatkowa ulega rozwigzaniu, gdy:

a) mija ostatni dzieh miesigca ubezpieczenia nastepujgcego bez-
posrednio po miesigcu ubezpieczenia, w ktérym otrzymali-
$my o$wiadczenie Ubezpieczajgcego o wypowiedzeniu Umowy
Dodatkowej,

b) mija ostatni dzien okresu ubezpieczenia,

c) Umowa Gtéwna zostaje przeksztatcona w umowe ubezpiecze-
nia bezsktadkowego,

d) zostaje rozwigzana umowa zawarta na rachunek tego samego
Ubezpieczonego na podstawie Ogélnych Warunkéw Dodatko-
wej Umowy Terminowego Ubezpieczenia na Zycie,

e) zostaje rozwigzana Umowa Gtéwna.

ART. 4 NA JAKI OKRES JEST ZAWIERANA UMOWA

ART. 6 ILE KOSZTUJE UBEZPIECZENIE

1. Ubezpieczajqcy optaca sktadke regularng z tytutu Umowy Do-

datkowej w wysokosci oraz terminach wskazanych w dokumencie
ubezpieczenia.

. Wysokos¢ sktadki regularnej z tytutu Umowy Dodatkowej ustalamy

na podstawie czestotliwosci optacania sktadki oraz obowigzujgcej
taryfy sktadek.

a) Taryfe sktadek wybieramy z naszej tabeli taryf, wedtug po-
siadanych przez nas szczegdtowych informacji dotyczgcych
Ubezpieczonego, w tym jego wieku w pierwszym dniu okresu
ubezpieczenia.

b) Taryfy sktadek ustalamy w wysokosci zapewniajgcej co naj-
mniej wykonanie wszystkich naszych zobowigzan wynikajgcych
z zawartych dodatkowych uméw ubezpieczenia oraz pokry-
cie kosztow naszej dziatalnosci ubezpieczeniowej, z uwzgled-
nieniem przewidzianych w ogélnych warunkach ubezpieczenia
regulujgcych Umowe Dodatkowq: przedmiotu i zakresu ubez-
pieczenia, ograniczen i wytgczen odpowiedzialnosci (w tym
takze czasowych), zasad ustalenia wysokosci $wiadczenia
ubezpieczeniowego.

. W razie rozwigzania Umowy Dodatkowej z przyczyn innych niz za-

konczenie okresu ubezpieczenia, ustalamy wysokos$¢ wptaconej
sktadki, ktéra podlega zwrotowi za niewykorzystany okres ubezpie-
czenia — proporcjonalnie do tego okresu. Kwote do zwrotu ustalamy
do dnia wyptaty Swiadczenia ubezpieczeniowego z tytutu Smierci
Ubezpieczonego lub ubezpieczonego w Umowie Gtéwnej. W pozo-
statych przypadkach kwote do zwrotu ustalamy do dnia rozwigza-
nia Umowy Dodatkowej i z chwilq tego ustalenia wygasa ochrona
ubezpieczeniowa z tytutu Umowy Dodatkowej, o ile wygasniecie nie
nastgpito wczesniej.

. W razie rozwigzania Umowy Gtéwnej, sktadke wskazang w ust. 3

rozliczamy zgodnie z postanowieniami Umowy Gtéwnej dotyczg-
cymi rozliczania wptat i zwracamy wraz z wyptatg wartosci wyku-

DODATKOWA pu albo wyptatg éwiadczenia ubezpieczeniowego w razie émierci

ubezpieczonego w Umowie Gtoéwnej - o ile wczesniej zostaty opta-

1. Umowa dodatkowa jest zawierana na czas okreslony. Pierwszy cone wszystkie sktadki regularne nalezne tytutem wszystkich dodat-
i ostatni dzien okresu ubezpieczenia wskazujemy w dokumencie kowych umoéw ubezpieczenia stanowigcych uzupetnienie Umowy
ubezpieczenia. Gtéwne;j.

2. Umowa Dodatkowa jest zawierana na okres do dnia, ktéry poprze- 5. Jezeli Umowa Gtéwna nie ulega rozwigzaniu, wtedy sktadke wska-
dza pierwszq Rocznice Ubezpieczenia nastepujgcq po jej zawar- zang w ust. 3 rozliczamy zgodnie z postanowieniami Umowy Gtéw-
ciu, z ponizszym wyjqgtkiem. Jezeli ochrona ubezpieczeniowa z tytutu nej dotyczgcymi rozliczania wptat. Pozostatqg nadptacong czesé tej
pierwszej Umowy Dodatkowej rozpoczyna sie po tym, jak w ramach sktadki zwracamy Ubezpieczajgcemu na jego wniosek albo - jeze-
Umowy Gtéwnej przygotowalismy w zwigzku z najblizszg Rocznicg li wniosek nie zostat ztozony - przeznaczamy na przyszte sktadki re-
Ubezpieczenia propozycje dotyczgcg zmiany wysokosci sumy ubez- gularne z tytutu umowy ubezpieczenia nalezne w wysokosci i termi-
pieczenia lub sktadki od tej Rocznicy Ubezpieczenia, wtedy pierwsza nach wskazanych w dokumencie ubezpieczenia.

Umowa Dodatkowa jest zawierana na okres do dnia, ktéry poprze-
dza drugqg Rocznice Ubezpieczenia nastepujgcq po jej zawarciu.

3. Ochrona ubezpieczeniowa przystuguje Ubezpieczonemu w okre-
sie ubezpieczeniq, ale nie wczesniej niz od dnia wskazanego w do-
kumencie ubezpieczenia i nie wczesniej niz od nastepnego dnia po
zaptaceniu pierwszej sktadki ubezpieczeniowej tytutem pierwszej
Umowy Dodatkowej oraz nie dtuzej niz do rozwigzania Umowy Do-
datkowej, z zastrzezeniem Art. 6 ust. 3.

ART. 7 JAKIE SA OBOWIAZKI UBEZPIECZONEGO

Jesli Ubezpieczony chce skorzystaé ze Swiadczen, ktére sg objete ubez-
pieczeniem, to ma obowigzek:

a) ztozyé wniosek o realizacje Swiadczenia wraz z dokumentami, kté-
re wskazujemy jako niezbedne do okreslenia, czy i w jakiej wysokosci
Swiadczenie jest nalezne,

b) wspotpracowaé z Centrum Operacyjnym w zakresie organiza-
¢ji i realizacji Swiadczen, w tym uzgodnienia miejsca realizacji
Swiadczenia,

c) w przypadku, gdy Nieszczesliwy Wypadek wydarzyt sie za
granicq - dostarczy¢ dokumentacje, ktéra potwierdza zajscie

ART. 5 KIEDY KONCZY SIE UMOWA DODATKOWA

1. Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ od Umowy Dodatkowej w termi-
nie 30 dni, liczgc od pdzniejszego z dni: dnia jej zawarcia lub dnia,



i okolicznosci tego wypadku przettumaczong na jezyk polski
albo jezyk angielski.

ART. 8 CO JEST POTRZEBNE DO REALIZACIJI
SWIADCZEN, KTORE SA OBJETE UBEZPIECZENIEM

1.

Abysmy mogli ustali¢, czy Swiadczenie nalezy sie Ubezpieczonemu
lub w jakiej wysokosci, potrzebujemy:
a) wniosku o realizacje $wiadczenia od osoby, ktéra zgodnie
z Umowq Dodatkowq jest uprawniona do $wiadczenia,
b) kopii dokumentu, ktéry potwierdza tozsamos¢ Ubezpieczonego,
c) dokumentéw, ktére potwierdzajq zajscie i okolicznosci Nieszcze-
Sliwego Wypadku.

. Dokumenty te nalezy dostarczy¢ do Centrum Operacyjnego.
. Zawiadomienie o zajsciu Nieszczesliwego Wypadku mozna ztozy¢:

a) telefonicznie, dzwonigc pod numer telefonu 224 224 224,

b) piszgc na adres: AWP P&C S.A. Oddziat w Polsce; ul. Konstruk-
torska 12, 02-673 Warszawa,

c) pocztg elektroniczng na adres: u.life@mondial-assistance.pl.

. Swiadczenie spetnimy w ciggu 30 dni od otrzymania zawiadomie-

nia. Jesli w tym okresie nie jest mozliwe wyjasnienie, czy Swiadcze-
nie przystuguje Ubezpieczonemu i w jakiej wysokosci, to spetniamy
Swiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym — przy zachowaniu
nalezytej starannosci — wyjasnienie to jest mozliwe. Bezsporng czesc
spetniamy w ciggu 30 dni od otrzymania zawiadomienia.

. Jesli odmawiamy spetnienia $wiadczenia lub spetniamy je w cze-

$ci, to informujemy o tym osobe, ktéra wystepuje z tym wnioskiem.
Wskazujemy tez podstawe prawng i uzasadniamy swojqg decyzje.

. Centrum Operacyjne w porozumieniu z Ubezpieczonym ustala miej-

sce realizacji $wiadczen, ktére sq objete ubezpieczeniem. Zorgani-
zujemy te $wiadczenia we wspotpracujgcym z Centrum Operacyj-
nym podmiocie lub Placéwce Medycznej w ciggu 5 dni roboczych od
dnia otrzymania kompletu dokumentéw, ktére sq niezbedne, aby-
$my mogli ustali¢, czy Swiadczenie nalezy sie Ubezpieczonemu lub

w jakiej wysokosci.

Warto$¢ poszczegdlnych swiadczen assistance ustala Centrum
Operacyjne - kazdorazowo na podstawie cen ustug w uzgodnio-
nej z Ubezpieczonym Placéwce Medycznej, ktére obowigzujg w dniu
organizagji $wiadczenia. Informujemy Ubezpieczonego o wartosci
tego $wiadczenia oraz o tym, w jaki sposéb realizacja tego swiad-
czenia wptywa na limit kosztéw lub swiadczen.

ART. 9 W JAKICH OKOLICZNOSCIACH NIE
ORGANIZUJEMY ANI NIE REALIZUJEMY
SWIADCZEN OBJETYCH UBEZPIECZENIEM |
(OGRANICZENIA NASZEJ ODPOWIEDZIALNOSCI)

1. Nie ponosimy odpowiedzialnosci, i w zwigzku z tym nie organizu-

jemy ani nie realizujemy Swiadczen objetych ubezpieczeniem, gdy
Nieszczesliwy Wypadek, ktéremu ulegt Ubezpieczony zostat spowo-
dowany lub miat miejsce:

a) w zwigzku ze spozyciem przez Ubezpieczonego alkoholu, zazy-
ciem przez Ubezpieczonego narkotykéw lub substangji lub $rod-
kéw dziatajgcych na centralny uktad nerwowy (w tym srodkéw
odurzajgcych, substancji psychotropowych, srodkéw zastep-
czych lub nowych substancji psychoaktywnych, o ktérych mowa
w ustawie o przeciwdziataniu narkomanii) - o ile nie przepisat
ich lekarz — lub na skutek ujawnionego w dokumentacji medycz-
nej naduzywania przez Ubezpieczonego alkoholu, lekéw, narko-
tykéw lub innych wskazanych powyzej substancji lub srodkéw,

b) w wyniku wypadku statku powietrznego, na ktérego poktadzie
przebywa Ubezpieczony — chyba Ze jest on pasazerem samolo-
tu pasazerskiego podczas regularnego przewozu lotniczego lub
przewozu czarterowegdo, ktére wykonuje przewoznik lotniczy
w rozumieniu ustawy — Prawo lotnicze,

c) w zwigzku z popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przez
Ubezpieczonego przestepstwa,

d) w zwigzku z Wyczynowym lub Zawodowym Uprawianiem Spor-
tu przez Ubezpieczonego lub udziatem Ubezpieczonego w Zaje-
ciach Zwiekszonego Ryzyka Utraty Zycia lub Zdrowia.

e) w zwiqzku z poddaniem sie przez Ubezpieczonego leczeniu
o charakterze medycznym, zachowawczym lub zabiegowym,
chyba ze przeprowadzenie takiego leczenia byto zalecone przez
Lekarza Prowadzgcego,

f) w wyniku zatrucia sie przez Ubezpieczonego substancjami sta-
tymi lub ptynnymi, ktére wniknety do organizmu drogg odde-
chowq, pokarmowq lub przez skére, chyba ze zatrucie powsta-
to w wyniku Nieszczesliwego Wypadku,

g) proby samobéjstwa, samookaleczenia lub okaleczenia na wtas-
nq prosbe przez Ubezpieczonego, niezaleznie od stanu poczy-
talnosci, chyba ze stan ograniczonej poczytalnosci powstat
wskutek Nieszczesliwego Wypadku,

h) wskutek zakazenia wirusem HIV,

i) w zwigzku z zaburzeniami psychicznymi lub niepetnosprawnos-
ciqg intelektualng (uposledzeniem umystowym) Ubezpieczonego,

j) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu w rozumieniu pra-
wa o ruchu drogowym bez wymaganych uprawnien do kiero-
wania pojazdem, jezeli fakt braku uprawnien miat wptyw na
powstanie Nieszczesliwego Wypadku, lub prowadzenia przez
Ubezpieczonego pojazdu w rozumieniu prawa o ruchu drogo-
wym niedopuszczonego do ruchu zgodnie z wtasciwymi przepi-
sami prawa, jezeli stan techniczny pojazdu miat wptyw na wy-
stgpienie Nieszczesliwego Wypadku,

k) wskutek potwierdzonego w dokumentacji medycznej nie-
przestrzegania przez Ubezpieczonego zalecen Lekarza
Prowadzgcego,

1) wskutek leczenia eksperymentalnego Ubezpieczonego lub le-
czenia o niepotwierdzonej skutecznosci i bezpieczenstwie,

m) dziatania energii jgdrowej, promieniowania radioaktywnego lub
pola elektromagnetycznego w zakresie szkodliwym dla cztowie-
ka zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, z wytgczeniem
stosowania wyzej wymienionych w terapii zgodnie z zalecenia-
mi lekarskimi,

n) w wyniku dziatan wojennych, dziatan zbrojnych, stanu wojenne-
go, rozruchéw, zamieszek lub uzycia broni masowego razenia,

o) wwyniku Aktu Terroryzmu, ktéry miat miejsce podczas wykony-
wania przez Ubezpieczonego czynnoséci lub obowigzkéw stuz-
bowych w ramach przynaleznosci do jakichkolwiek struktur woj-
skowych lub jednostek lub stuzb, ktérych zadania obejmujg
zapewnienie porzqdku i bezpieczenstwa publicznego,

p) w zwiqzku z udziatem Ubezpieczonego w zagranicznych misjach
o charakterze militarnym, stabilizacyjnym lub humanitarnym,

q) w zwiqgzku z udziatem Ubezpieczonego w charakterze spraw-
cy (wszelkie formy sprawstwa), pomocnika lub podzega-
cza w Akcie Terroryzmu lub innych niz wskazane powyzej aktach
przemocy.

. Gdy na skutek Sity Wyzszej Ubezpieczony nie mégt skontaktowac

sie z nami i w zwigzku z tym sam pokryt koszty $wiadczen assistan-
ce, o ktérych mowa w Tabeli nr 2, zwracamy poniesione i udokumen-
towane koszty do wysokosci limitow wskazanych w Tabeli nr 2.

. Nie ponosimy odpowiedzialnosci za przebieg leczenia i jego efekty,

postawione diagnozy, brak skierowania na dodatkowe badanie, co
do ktérych decyzje podejmuje Lekarz Prowadzqcy.

. Nie odpowiadamy za opdznienie w wykonaniu $wiadczen, ktére sq

objete ubezpieczeniem oraz ich niewykonanie bqdz nienalezyte wy-
konanie, jesli nastgpito to w wyniku dziatania Sity Wyzszej.

. Nie ponosimy odpowiedzialnosci za skutki tych okolicznosci, o kté-

re pytali$my przed zawarciem pierwszej Umowy Dodatkowej, a kto-
re zostaty podane niezgodnie z prawdq. Mamy prawo podnies¢

ten zarzut réwniez po uptywie 3 lat od zawarcia pierwszej Umowy
Dodatkowej.



ART. 10 WYKAZ PROCEDUR MEDYCZNYCH

PROCEDURY MEDYCZNE

1 ZABIEGI AMBULATORYJNE

1) AMBULATORYJNE ZABIEGI CHIRURGICZNE

a) Proste naciecie i usuniecie ciata obcego, tkanek podskérnych

b) Naciecie i drenaz krwiaka, zbiornika ptynu surowiczego lub innego zbiornika ptynu

c) Usuniecie szwow

d) Zmiana opatrunku

e) Naktucie stawu, aspiracja i/lub wstrzykniecie; maty staw lub kaletka (np. palce u rgk lub nég)

f) Naktucie stawu, aspiracja i/lub wstrzykniecie; Sredniej wielkosci staw lub kaletka (np. staw skroniowo-zuchwowy, barkowo-obojczykowy, nadgarstek, staw tok-
ciowy lub skokowy, kaletka maziowa wyrostka tokciowego)

g) Naktucie stawu, aspiracja i/lub wstrzykniecie; duzy staw lub kaletka (np. staw ramienny, biodrowy, kolanowy, kaletka barkowa)

h) Proste zamknigcie powierzchownych ran owtosionej skory gtowy, szyi, pachy, narzgdéw ptciowych zewnetrznych, tutowia i/lub kofczyn

i) Proste zamknigcie powierzchownych ran twarzy, uszu, powiek, nosa, warg i/lub bton sluzowych

j) Proste usuniecie ptytki paznokciowej, czeSciowe lub catkowite

2) AMBULATORYJNE ZABIEGI LARYNGOLOGICZNE

a) Usuniecie ciata obcego, $rédnosowe

3) AMBULATORYJNE ZABIEGI OKULISTYCZNE

a) Usuniecie ciata obcego — z wnetrza gatki ocznej, z przedniej komory oka lub soczewki

b) Usuniecia ciata obcego lub ztogu w obrebie uktadu tzowego, przewody tzowe

c) Wstrzyknigcie podspojéowkowe

4) AMBULATORYJNE ZABIEGI ORTOPEDYCZNE

a) Zamknigte nastawienie zwichniecia bez znieczulenia (stawy mate — np. nadgarstka, kostki, reki, stopy, palcéw)

b) Zamkniete nastawienie zwichnigcia bez znieczulenia (stawy duze - np. bark, biodro, kolano, tokie¢)

c) Zamkniete nastawienie zwichniecia w stawie ze znieczuleniem (stawy mate — np. nadgarstka, kostki, reki, stopy, palcéw)

d) Zamkniete nastawienie zwichniecia w stawie ze znieczuleniem (stawy duze - np. bark, biodro, kolano, tokie¢)

e) Zastosowanie dtugiego opatrunku unieruchamiajgcego na catg konczyne dolng

f) Zastosowanie krétkiego opatrunku unieruchamiajgcego na koiczynie dolnej — podudzie

g) Zastosowanie gipsu biodrowego

h) Zastosowanie opatrunku unieruchamiajgcego, od barku do reki (ramienny)

i) Zastosowanie opatrunku unieruchamiajgcego, od tokcia do palca (przedramienia)

j) Zastosowanie opatrunku unieruchamiajgcego, reka i dolne przedramie (opatrunek rekawiczkowy)

k) Zastosowanie opatrunku unieruchamiajgcego, palec (np. przykurcz)

H] Zastosowanie opatrunku unieruchamiajgcego — ésemkowego

m) Zastosowanie opatrunku unieruchamiajgcego - gips piersiowo-ramienny

n) Usuniecie lub podzielenie opatrunku gipsowego (korczyna gérna)

o) Usuniecie lub podzielenie opatrunku gipsowego (konczyna dolna)

2. DIAGNOSTYKA LABORATORYJNA

1) Morfologia krwi obwodowej; kompletna morfologia krwi obwodowej (Hgb, HCT, erytrocyty (RBC), leukocyty (WBC) oraz ptytki krwi)

2) Morfologia krwi obwodowej; kompletna morfologia krwi obwodowej (Hgb, HCT, erytrocyty (RBC), leukocyty (WBC) oraz ptytki krwi) z automatycznym zlicza-
niem odsetkow leukocytéw

3) Morfologia krwi obwodowej; z rozmazem, ocena mikroskopowa oraz recznie wykonany wzér odsetkowy leukocytéw

4) Morfologia krwi obwodowej, retikulocytoza — recznie




5)

Szybkos¢ opadania krwinek (OB — odczyn Biernackiego) — nieautomatycznie

6) Szybkos¢ opadania krwinek (OB — odczyn Biernackiego) — automatycznie
3. BADANIA RADIOLOGICZNE

1) Badanie radiologiczne - czaszka

2) Badanie radiologiczne - klatka piersiowa, jedna projekcja: czotowa PA
3) Badanie radiologiczne - klatka piersiowa, dwie projekcje: czotowa PA i boczna
4) Badanie radiologiczne — zuchwa

5) Badanie radiologiczne — uktad kostny twarzy

6) Badanie radiologiczne - klatka piersiowa, specjalne projekcje (np. w pozycji lezgcej na boku)
7) Badanie radiologiczne - zebra, jednostronne

8) Badanie radiologiczne - zebra, obustronne

9) Badanie radiologiczne — mostek

10) Badanie radiologiczne — staw lub stawy mostkowo-obojczykowe

11) Badanie radiologiczne - kregostup (catos¢), badanie przeglgdowe, projekcja PA lub boczna
12) Badanie radiologiczne — kregostup szyjny

13) Badanie radiologiczne — kregostup (odcinek piersiowo-ledzwiowy), w pozycji stojgcej (skolioza)
14) Badanie radiologiczne — kregostup (odcinek piersiowy)

15) Badanie radiologiczne - kregostup (odcinek piersiowo-ledzwiowy)

16) Badanie radiologiczne — kregostup (odcinek ledzwiowo-krzyzowy)

17) Badanie radiologiczne — miednica

18) Badanie radiologiczne - stawy krzyzowo-biodrowe

19) Badanie radiologiczne — ko$¢ krzyzowa i kos¢ ogonowa

20) Badanie radiologiczne — obojczyk, catkowite

21) Badanie radiologiczne - topatka, catkowite

22) Badanie radiologiczne - bark

23) Badanie radiologiczne - stawy barkowo-obojczykowe

24) Badanie radiologiczne — ko$¢ ramienna

25) Badanie radiologiczne — staw tokciowy

26) Badanie radiologiczne - przedramig

27) Badanie radiologiczne — nadgarstek

28) Badanie radiologiczne - reka

29) Badanie radiologiczne - palec (palce) reki

30) Badanie radiologiczne - biodro

31) Badanie radiologiczne — ko$¢ udowa

32) Badanie radiologiczne - kolano

33) Badanie radiologiczne — oba kolana; w pozycji stojgcej w projekcji PA

34) Badanie radiologiczne — piszczel i strzatka

35) Badanie radiologiczne — staw skokowy

36) Badanie radiologiczne - stopa

37) Badanie radiologiczne - kos¢ pietowa

38) Badanie radiologiczne — jama brzuszna, pojedyncza projekcja PA

4. ULTRASONOGRAFIA

1) Badanie ultrasonograficzne - klatka piersiowa




2)

Badanie ultrasonograficzne — jama brzuszna

3) Badanie ultrasonograficzne — miednica

4) Badanie ultrasonograficzne — moszna i jej zawartosé

5) Badanie ultrasonograficzne — konczyna, nienaczyniowe

5. REHABILITACJA

1) Cwiczenia indywidualne - procedura terapeutyczna, w obrebie jednego obszaru lub licznych obszaréw; éwiczenia terapeutyczne, ktdre majqg na celu rozwija-
nie sity i wytrzymatosci, zakresu ruchomosci i gietkosci

2) Cwiczenia grupowe (do 6 0s6b) — procedura terapeutyczna, w obrebie jednego obszaru lub licznych obszaréw; éwiczenia terapeutyczne, ktdre majqg na celu
rozwijanie sity i wytrzymatosci, zakresu ruchomosci i gietkosci

3) Techniki terapii manualnej (np. metody McKenziego, Cyriax, Mulligana i PNF), jeden lub wiecej obszaréw, mobilizacje i manipulacje

4) Wyciqgi — zastosowanie techniki w obrebie jednego obszaru lub licznych obszaréw; trakcja mechaniczna

5) Rower (rotor), cykloergometr - zastosowanie techniki w obrebie jednego obszaru lub licznych obszaréw

6) Kinezjotaping

7) Zastosowanie techniki fizykoterapii w obrebie jednego obszaru lub licznych obszaréw; diatermia

8) Zastosowanie techniki fizykoterapii w obrebie jednego obszaru lub licznych obszaréw podczerwien (sollux)

9) Zastosowanie techniki fizykoterapii w obrebie jednego obszaru lub licznych obszardw; ultrafiolet

10) Zastosowanie techniki fizykoterapii w obrebie jednego obszaru lub licznych obszaréw; ultradzwieki

11) Zastosowanie techniki fizykoterapii w obrebie jednego obszaru lub licznych obszaréw; jonoforeza

12) Galwanizacja

13) Elektrostymulacja

14) Tonoliza

15) Prqdy diadynamiczne

16) Prqdy interferencyjne

17) Prqdy Kotza

18) Prqdy Tens

19) Prqdy Traberta

20) Impulsowe pole magnetyczne

21) Laseroterapia (skaner, punktowo)

22) Zastosowanie techniki fizykoterapii w obrebie jednego obszaru lub licznych obszaréw; oktady ciepte lub zimne (termozele)

23) Krioterapia — miejscowa

24) Krioterapia — zabieg w kriokomorze

6. TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA

1) Tomografia komputerowa — gtowa lub mézg, bez kontrastu

2) Tomografia komputerowa — oczoddt, siodto lub tylna jama lub ucho zewnetrzne, sSrodkowe lub wewnetrzne, bez kontrastu

3) Tomografia komputerowa — okolica szczekowo-twarzowa, bez kontrastu

4) Tomografia komputerowa — tkanki miekkie szyi, bez kontrastu

5) Tomografia komputerowa — klatka piersiowa, bez kontrastu

6) Tomografia komputerowa — kregostup szyjny, bez kontrastu

7) Tomografia komputerowa — odcinek piersiowy kregostupa, bez kontrastu

8) Tomografia komputerowa - odcinek ledzwiowy kregostupa, bez kontrastu

9) Tomografia komputerowa — miednica, bez kontrastu

10) Tomografia komputerowa — konczyna gérna, bez kontrastu

11) Tomografia komputerowa — konczyna dolna, bez kontrastu

12) Tomografia komputerowa - jama brzuszna, bez kontrastu




13)

Tomografia komputerowa — gtowa lub mézg, z kontrastem

14) Tomografia komputerowa — oczoddt, siodto lub tylna jama lub ucho zewnetrzne, sSrodkowe lub wewnetrzne, z kontrastem

15) Tomografia komputerowa — okolica szczekowo-twarzowa, z kontrastem

16) Tomografia komputerowa — tkanki migkkie szyi, z kontrastem

17) Tomografia komputerowa - klatka piersiowa, z kontrastem

18) Tomografia komputerowa — kregostup szyjny, z kontrastem

19) Tomografia komputerowa — odcinek piersiowy kregostupa, z kontrastem

20) Tomografia komputerowa — odcinek ledzwiowy kregostupa, z kontrastem

21) Tomografia komputerowa — miednica, z kontrastem

22) Tomografia komputerowa - konczyna gérna, z kontrastem

23) Tomografia komputerowa — korczyna dolna, z kontrastem

24) Tomografia komputerowa - jama brzuszna, z kontrastem

7. REZONANS MAGNETYCZNY

1) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — oczodét, twarz i szyja, bez kontrastu

2) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — mézg (z uwzglednieniem pnia mdzgu), bez kontrastu

3) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — klatka piersiowa (np. w celu oceny ewentualnej limfadenopatii we wnekach ptuc lub w obrebie $rédpiersia), bez
kontrastu

4) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — kanat kregowy i jego zawartos¢ (odcinek szyjny kregostupa), bez kontrastu

5) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — kanat kregowy i jego zawartos¢ (odcinek piersiowy kregostupa), bez kontrastu

6) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — kanat kregowy i jego zawartos¢ (odcinek ledzwiowy kregostupa), bez kontrastu

7) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — miednica, bez kontrastu

8) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — konczyna gérna, badanie nieskierowane na stawy, bez kontrastu

9) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — ktérykolwiek staw w obrebie konczyny goérnej, bez kontrastu

10) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — konczyna dolna, badanie nieskierowane na stawy, bez kontrastu

11) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — ktérykolwiek staw w obrebie konczyny dolnej, bez kontrastu

12) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — jama brzuszna, bez kontrastu

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

14) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — mézg (z uwzglednieniem pnia mézgu), z kontrastem

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

16) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — kanat kregowy i jego zawartos¢ (odcinek szyjny kregostupa), z kontrastem

17) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — kanat kregowy i jego zawartos¢ (odcinek piersiowy kregostupa), z kontrastem

18) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — kanat kregowy i jego zawartos¢ (odcinek ledZzwiowy kregostupa), z kontrastem

19) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — miednica, z kontrastem

20) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — konczyna gérna, badanie nieskierowane na stawy, z kontrastem

21) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — ktérykolwiek staw w obrebie konczyny gérnej, z kontrastem

22) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — konczyna dolna, badanie nieskierowane na stawy, z kontrastem

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

24) Obrazowanie rezonansu magnetycznego — jama brzuszna, z kontrastem
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ART. 11 DLACZEGO PRZETWARZAMY DANE
OSOBOWE | JAK JE ZBIERAMY

1. Gromadzimy i przetwarzamy tylko te dane osobowe, ktére sq ko-
nieczne, abysmy mogli zawrzeé z Ubezpieczajgcym Umowe Dodat-
kowq i jg wykonywaé. JesteSmy administratorem tych danych.

2. Zrodtem danych osobowych sq dokumenty, ktére otrzymujemy, za-
nim zawrzemy z Ubezpieczajgcym Umowe Dodatkowq lub w czasie
jej trwania (formularze, wnioski o wyptate, zawiadomienia).

3. Przetwarzamy dane oséb, ktére:

a) chcq zawrze¢ z nami Umowe Dodatkowq lub chcq byé objete
ochrong ubezpieczeniowq,

b) sg uprawnione, aby otrzymac wyptate pieniedzy
z ubezpieczenia.

4. Zgromadzone przez nas dane osobowe przetwarzamy w zwigzku
z tym, ze zawieramy z Ubezpieczajgcym Umowe Dodatkowq oraz
na podstawie:

a) zgdd osdb, ktérych te dane dotyczqg,

b) przepiséw prawa, w szczegdlnosci przepiséw ustawy o dziatal-
nosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz ustawy o przeciw-
dziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu,

c) naszego prawnie uzasadnionego interesu, ktérym jest zawar-
cie i wykonanie Umowy Dodatkowej oraz przeciwdziatanie prze-
stepczosci ubezpieczeniowe;j.

5. Zgromadzone dane mozemy wykorzystaé do:

a) oceny ryzyka ubezpieczeniowego réwniez na podstawie wiedzy
o stanie zdrowia Ubezpieczonego,

b) ustalenia zasadnosci i wysokosci wyptaty z Umowy Dodatkowej.
W czasie wykonywania takich czynnosci podejmujemy zauto-
matyzowane decyzje, ktore opierajq sie na profilowaniu danych.
Profilowanie to dobér produktéw ubezpieczeniowych, oblicza-
nie sktadki lub wysokosci wyptaty.

6. Osobaq, ktérej dane przetwarzamy, ma prawo:

a) uzyskac informacje o tym, jakq tres¢ majg dane, ktére
przetwarzamy,

b) poprawiaé te dane albo je usungg, o ile jest to zgodne z prawem,

c) ograniczy¢ przetwarzanie danych lub je przenies¢, o ile jest to
zgodne z prawem,

d) otrzymac¢ wyjasnienia na temat podstaw zautomatyzowanej
decyzji, zakwestionowac te decyzje, wyrazi¢ wtasne stanowisko
oraz zqdaé rozpatrzenia sprawy i podjecia decyzji przez nasze-
go pracownika.

7. Dane osobowe, ktére przetwarzamy, mozemy przekazac:

a) innym ubezpieczycielom i reasekuratorom - tylko w zakresie
i celu, ktére wynikajq z zawartych umoéw ubezpieczenia, oraz

b) Generalnemu Inspektorowi Informacji Finansowej — na podsta-
wie Ustawy o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finanso-
waniu terroryzmu,

¢) innym podmiotom w celach marketingowych — pod warunkiem,
ze uzyskamy zgode osoby, ktérej dane dotyczqg.

8. Dane Ubezpieczonego mozemy uzyskac od innych ubezpieczycieli
na podstawie zgody osoby, ktérej dane dotyczq - jesli oceniamy ry-
zyko ubezpieczeniowe lub rozpatrujemy wniosek o wyptate pienie-
dzy z ubezpieczenia.

9. Dane osobowe przetwarzamy do:

a) dnia przedawnienia roszczen, ktére wynikajg z Umowy Dodat-
kowej, oraz
b) zakonczenia okresu, ktéry wskazuje ustawa o rachunkowosci
i ustawa o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;.
10. Szczegdtowy opis sposobu, w jaki przetwarzamy dane osobowe,
umieszczamy na naszej stronie internetowej, w Polityce prywatnosci.

ART. 12 POSTANOWIENIA KONCOWE

W sprawach nieuregulowanych w tym dokumencie stosujemy postano-
wienia warunkéw ogdlnych, ktére regulujg zawartg Umowe Gtéwnag.

OWU umowy dodatkowej zostaty zatwierdzone uchwatq Zarzgdu
nr 64/2023 i wchodzq w zycie 10 wrze$nia 2023 .
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