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RODZAJ INFORMACJI

NUMER ZAPISU Z WZORCA UMOWNEGO

1. Przestanki wyptaty swiadczen lub
wartosci wykupu ubezpieczenia

Art. 2 ust. 1-8 wraz z definicjami pojec z art. 1

2. Ograniczenia oraz wytgczenia
odpowiedzialnosci Towarzystwa
uprawniajgce do odmowy wyptaty
Swiadczenia lub jego obnizenia

Art. 2 ust. 6 pkt a-b, ust. 9-11

Art. 8 oraz — w zaleznosci od rodzaju zawartej Umowy
Gtownej:

Art. 23 Ogolnych warunkéw ubezpieczenia

,Twoje Zycie” albo

Art. 32 Ogolnych warunkéw ubezpieczenia ,Twdj Plan”

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

umorzenie jednostek uczestnictwa

ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych

Nie dotyczy Umowy Dodatkowej zawartej z umowa
,Twoje Zycie”. W przypadku Umowy Dodatkowej
zawartej z umowg , Twoj Plan” i zawieszenia
optacania Sktadek: art. 16 ust. 3 Ogolnych warunkdéw
ubezpieczenia , Twdj Plan”, opcja | w wierszu ,Sktadki
za umowy dodatkowe”.

4. Warto$¢ wykupu ubezpieczenia
w poszczegolnych okresach

trwania ochrony ubezpieczeniowej

oraz okres, w ktérym roszczenie
o wyptate wartos$ci wykupu nie
przystuguje

Nie dotyczy
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OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA
UMOWY DODATKOWEJ W RAZIE
POWAZNEGO ZACHOROWANIA
(PZ/TZ/6/2023)

Umowe Dodatkowq zawierasz z nami na podstawie tego dokumen-
tu. W sprawach, o ktérych w nim nie piszemy, stosujemy ogélne wa-
runki ubezpieczenia Umowy Gtéwnej, dalej: OWU. Czytaj te dokumen-
ty tgcznie.

W OWU znajdziesz informacje, ktére dotyczq takze Umowy Dodatko-
wej i utatwig zrozumienie tego dokumentu:

* Jak zawrze¢ z nami Umowe Dodatkowq,
Kiedy rozpoczyna sie i konczy ochrona ubezpieczeniowa w Umowie
Dodatkowej,
Jakie sq Twoje obowiqgzki oraz obowigzki kazdego Ubezpieczonego,
Ile kosztuje Umowa Dodatkowa,
Jak podwyzszy¢ albo obnizy¢ Sume Ubezpieczenia Umowy Dodat-
kowej lub inne Swiadczenie,
Na czym polega indeksacja,
Czy i jak zawrzemy z Tobg Umowe Dodatkowq na kolejny okres,
Kiedy mozesz odstgpi¢ od Umowy Dodatkowej albo jg wypowie-
dziec i kiedy umowa ta ulega rozwigzaniu,
Co jest potrzebne do wyptaty pieniedzy z ubezpieczenia i kiedy je
wyptacamy,
W jakich okolicznosciach nie wyptacamy pieniedzy z Umowy
Dodatkowej,
Dlaczego przetwarzamy dane osobowe i jak je zbieramy,
* Jak ztozy¢ reklamacje,
* W jaki sposéb bedqg rozwigzywane ewentualne spory,
» Cojeszcze trzeba wiedzie¢ o tym ubezpieczeniu.

ART.1CO OZNACZAJA POJECIA, KTORE PISZEMY
WIELKA LITERA

1. Aktywnos¢ Zarobkowa - wszystkie dziatania Ubezpieczonego, kto-
re stuzq osigganiu przychodu, niezaleznie od tego, w jakiej formie
lub na jakiej podstawie Ubezpieczony je podejmuje

2. Dziecko - Ubezpieczony, ktéry w dniu zawarcia Umowy Dodatkowej
ma mniej niz 18 lat

3. Limit Swiadczen - wyrazona w procencie Sumy Ubezpieczenia
Umowy Dodatkowej maksymalna tgczna wysokosc $wiadczen ubez-
pieczeniowych za Powazne Zachorowania. Limit Swiadczen wynosi
130% tej sumy ubezpieczenia i dotyczy tqcznie pierwszej i wszystkich
kolejnych Uméw Dodatkowych

4. 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
ubezpieczeniowqg

5. Powazne Zachorowanie — choroba, procedura medyczna lub zabu-
rzenie funkgcji organizmu Ubezpieczonego, ktére:

a) wystgpity w czasie ochrony ubezpieczeniowej, ktérg obejmuje-
my Ubezpieczonego i

b) w czasie tej ochrony spetniajg warunki zawarte w definicji dane-
go Powaznego Zachorowania.

Powazne Zachorowania, ktére sq objete ubezpieczeniem — dla pet-
noletnich Ubezpieczonych i Dzieci - ich definicje oraz % Sumy Ubez-
pieczenia Umowy Dodatkowej, ktéry przypisaliSmy tym Powaznym
Zachorowaniom znajdziesz na koncu tego dokumentu, w tabeli Po-
waznych Zachorowan

6. Rekreacyjne Uprawianie Sportu — aktywnosc fizyczna, ktérg Ubez-
pieczony podejmuje w celu wypoczynku, dbania o sprawnosé fizycz-
nqg lub odnowe sit psychofizycznych - inna niz Wyczynowe Uprawia-
nie Sportu i Zawodowe Uprawianie Sportu — i ktérej nie zaliczamy
do Zaje¢ Zwiekszonego Ryzyka Utraty Zycia lub Zdrowia

7. Suma Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej — kwota, na podstawie
ktorej obliczamy, jakie Swiadczenie ubezpieczeniowe wyptacamy
Ubezpieczonemu w przypadku Powaznego Zachorowania; Sume

10.

11.

12.

13.

14.

a) swiadczy catodobowq opieke nad chorymi w zakresie diagno-
styki i leczenia oraz
b) zatrudnia wykwalifikowany zespét lekarski i pielegniarski.
Podmiot leczniczy, ktéry udziela $wiadczen na terenie Rzeczpospoli-
tej Polskiej, musi by¢ zarejestrowany w Rejestrze Podmiotéw Wyko-
nujgcych Dziatalno$¢ Leczniczqg jako podmiot, ktéry prowadzi dzia-
talnosé leczniczg w zakresie $wiadczen szpitalnych.
Szpitalem nie jest ambulatorium, osrodek opieki dla przewlekle cho-
rych, hospicjum (takze onkologiczne), osrodek leczenia uzaleznien,
osrodek rehabilitacji, osrodek sanatoryjny lub wypoczynkowy, za-
ktad lecznictwa uzdrowiskowego, w tym szpital uzdrowiskowy ani
szpital uzdrowiskowo-rehabilitacyjny
Trwata Utrata Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji — stan, ktéry
nie rokuje poprawy i w ktérym Ubezpieczony nie moze samodzielnie
wykonywag, przez co najmniej 6 miesiecy, przynajmniej 3 z nastepu-
jacych czynnosci zycia codziennego:
a) kgpiel — przez ktérg rozumiemy zdolno$¢ umycia sie,
b) ubieranie sie — przez ktére rozumiemy zdolnos¢ zaktada-
nia i zdejmowania odziezy,
c) przemieszczanie sie — przez ktére rozumiemy zdolnos$¢ do
przemieszczenia sie z tézka na krzesto lub wdzek inwalidzki
iz powrotem,
d) korzystanie z toalety — przez ktére rozumiemy zdolnos¢ kontro-
lowania funkdji jelita i pecherza,
e) odzywianie sie — przez ktére rozumiemy zdolno$¢ do spozycia
positku.
Trwatg Utrate Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji stwierdza
neurolog
Ubezpieczony — osoba, ktérej zdrowie obejmujemy ochrong ubez-
pieczeniowq w tej Umowie Dodatkowej i ktéra:
a) w dniu zawarcia pierwszej Umowy Dodatkowej ma mniej niz
55 lati
b) jest objeta ochrong ubezpieczeniowg w Umowie Gtéwnej lub
w Umowie dodatkowej terminowego ubezpieczenia na zycie
Ubytek Neurologiczny — deficyt czynnosci uktadu nerwowego, kté-
ry jest spowodowany chorobg lub urazem i jest stwierdzany wytgcz-
nie w przedmiotowym badaniu neurologicznym. Takiego deficytu
nie stanowiq:
a) zmiany, ktére zostaty stwierdzone wytgcznie w badaniach
obrazowych,
b) béle gtowy, zaburzenia pamieci, zaburzenia koncentracji,
¢) napady padaczkowe,
d) padaczka alkoholowa
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)
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-
$cigi 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-
ryzujqgce sie ekstremalnymi warunkami klimatycznymi lub przyrod-
niczymi, czyli na pustynie, w wysokie goéry (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

ART. 2 CO OBEJMUJE UBEZPIECZENIE (PRZEDMIOT

| ZAKRES UBEZPIECZENIA)

Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej wskazujemy w Dokumencie
Ubezpieczenia
8. Szpital — podmiot leczniczy, ktory:

1. Ochrong ubezpieczeniowg obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego.
2. Umowe Dodatkowq mozna zawrze¢ w jednej z dwoch wersji — dla
petnoletnich Ubezpieczonych albo dla Dzieci.



3. Ubezpieczenie obejmuje wystgpienie Powaznego Zachorowania
Ubezpieczonego, takze wtedy, gdy ma ono miejsce w trakcie Rekre-
acyjnego Uprawiania Sportu.

4. Jesli wystgpi Powazne Zachorowanie, to wyptacamy odpowied-
ni procent Sumy Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej, nie wiecej jed-
nak niz procent, ktéry pozostaje do wykorzystania w ramach Limitu
Swiadczen.

5. Za wszystkie Powazne Zachorowania, ktérym w tabeli Powaznych
Zachorowan przypisalismy 100% Sumy Ubezpieczenia Umowy Do-
datkowej, wyptacamy wytqcznie jedno Swiadczenie - za to Powazne
Zachorowanie, ktére wystgpi najwczesniej.

6. Za nowotwor ztosliwy w stadium przedinwazyjnym / niskim sta-

dium zaawansowania, ktéremu w tabeli Powaznych Zachorowan

przypisalismy 10% Sumy Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej, wy-
ptacamy swiadczenie, gdy takie Powazne Zachorowanie wystqpi,

z wyjgtkiem:

a) przypadku, gdy w okresie 12 miesiecy przed wystgpieniem tego
nowotworu wystgpit inny nowotwor ztosliwy w stadium przedin-
wazyjnym / niskim stadium zaawansowania, za ktéry wyptacili-
Smy pienigdze,

b) nowotworu ztosliwego w stadium przedinwazyjnym / niskim sta-
dium zaawansowania o takim samym umiejscowieniu, jak inny
taki nowotwar, za ktéry wezesniej wyptaciliSmy pienigdze,

w ramach pierwszej lub kolejnych Uméw Dodatkowych.

Takie samo umiejscowienie oznacza, ze nowotwor ztosliwy w sta-

dium przedinwazyjnym / niskim stadium zaawansowania doty-

czy tego samego narzgdu lub drugiego takiego samego narzgdu —

w przypadku narzqddw potozonych symetrycznie.

Za kazde Powazne Zachorowanie:

a) ktéremu w tabeli Powaznych Zachorowan przypisaliSmy 10%
Sumy Ubezpieczenia Umowy Dodatkowe;j i

b) ktére nie jest nowotworem ztoéliwym w stadium przedinwazyj-
nym / niskim stadium zaawansowania,

wyptacamy jedno Swiadczenie niezaleznie od tego, ile razy takie Po-

wazne Zachorowanie wystgpi w ramach pierwszej lub kolejnych

Uméw Dodatkowych.

. Maksymalna - wyrazona w procencie Sumy Ubezpieczenia Umo-
wy Dodatkowej — wysoko$¢ $wiadczen za Powazne Zachorowania,
ktére wymieniamy w kazdym z punktéw od a) do f) ponizej, wynosi
tgcznie 100%:

a) przezskérna interwencja wiencowa, kardiomiopatia rozstrzenio-
wa, udar mézgu bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych, udar
mébzgu powodujqgcy trwate Ubytki Neurologiczne, zawat serca,
pomostowanie aortalno-wiencowe (bypass),

b) bakteryjne zapalenie mdzgu lub opon mbézgowo-rdzeniowych
bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych, bakteryjne zapale-
nie mézgu lub opon mdzgowo-rdzeniowych powodujgce trwa-
te Ubytki Neurologiczne, wirusowe zapalenie mézgu lub opon
mébzgowo-rdzeniowych bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych,
wirusowe zapalenie mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych po-
wodujqgce trwate Ubytki Neurologiczne, operacja mézgu,

c) zapalenie mézgu bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych, zapa-
lenie mdézgu powodujgce trwate Ubytki Neurologiczne, zapale-
nie opon mdézgowo-rdzeniowych bez trwatych Ubytkéw Neuro-
logicznych, zapalenie opon mbézgowo-rdzeniowych powodujgce
trwate Ubytki Neurologiczne, operacja mézgu,

d) tagodny nowotwoér mézgu, tagodny nowotwor mozgu leczony
operacyjnie lub powodujgcy trwate Ubytki Neurologiczne,

e) wrzodziejgce zapalenie jelita grubego skutkujgce jego czescio-
wym usunieciem, wrzodziejgce zapalenie jelita grubego skutku-
jgce jego usunieciem,

f) catkowita i nieodwracalna utrata wzroku w jednym oku, catko-
wita i nieodwracalna utrata wzroku, wszczepienie implantu $li-
makowego, catkowita i nieodwracalna utrata stuchu w jednym
uchu, catkowita i nieodwracalna utrata stuchu.

Ta maksymalna wysoko$é Swiadczen dotyczy tqcznie pierwszej

i wszystkich kolejnych Umoéw Dodatkowych.

9. Nie ponosimy odpowiedzialnosci, i w zwigzku z tym nie wyptacamy
pieniedzy z Umowy Dodatkowej, jesli Ubezpieczony umiera w wyni-
ku Powaznego Zachorowania w ciggu:

a) 30 dni od jego wystgpienia — w przypadku: ciezkiej sepsy (po-
socznicy), niedokrwistosci aplastycznej (aplazji szpiku), nowo-
tworu ztosliwego w stadium inwazyjnym, nowotworu ztosliwego
w stadium przedinwazyjnym / niskim stadium zaawansowania,
operacji mézgu, porazenia konczyn prowadzgcego do trwatej
i catkowitej utraty ich funkcji, pourazowego uszkodzenia méz-
gu powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne i Trwatg Utra-
te Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji, przeszczepu narzg-
déw, rozlegtego oparzenia, $pigczki powodujqcej trwate Ubytki
Neurologiczne, udaru mézgu powodujgcego trwate Ubytki

Neurologiczne, udaru mézgu bez trwatych Ubytkéw Neurolo-
gicznych, usuniecia ptuca (pneumonektomii),

b) 14 dni od jego wystgpienia — w przypadku: amputacji konczyn,
choroby Le$niowskiego-Crohna skutkujqcej resekcjq jelita, in-
fekcyjnego zapalenia wsierdzia, tagodnego nowotworu mézgu
leczonego operacyjnie lub powodujgcego trwate Ubytki Neu-
rologiczne, tagodnego guza kanatu kregowego leczonego ope-
racyjnie lub powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne, ope-
racji aorty, operacji tetnicy ptucnej, operacji zastawek serca,
pomostowania aortalno-wiencowego (bypass), przezskérnej in-
terwencji wiencowej, wrzodziejgcego zapalenia jelita grubego
skutkujgcego jego usunieciem, wrzodziejgcego zapalenia jeli-
ta grubego skutkujgcego jego czesciowym usunieciem, zawatu
serca.

10. Przez pierwsze 90 dni ochrony ubezpieczeniowej w pierwszej Umo-
wie Dodatkowej ubezpieczenie obejmuje Powazne Zachorowanie
spowodowane wytqgcznie Nieszczesliwym Wypadkiem.

Nie ponosimy odpowiedzialnosci, i w zwigzku z tym nie wyptacamy
pieniedzy za udar mézgu powodujgcy trwate Ubytki Neurologiczne,
udar mézgu bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych, przezskérng
interwencje wiencowg, pomostowanie aortalno-wiencowe (bypass)
lub zawat serca, ktére wystepujg w ciggu 5 lat od zawarcia pierw-
szej Umowy Dodatkowej, jesli przed zawarciem tej umowy u Ubez-
pieczonego zdiagnozowano:

a) nadcisnienie tetnicze lub cukrzyce — w przypadku udaru mézgu
powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne lub udaru mézgu
bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych,

b) chorobe niedokrwienng serca — w przypadku pomostowania
aortalno-wiencowego (bypass),

c) chorobe niedokrwienng serca, nadci$nienie tetnicze lub cukrzy-
ce - w przypadku przezskérnej interwencji wiencowej lub zawa-
tu serca.

Mozemy z Tobq i Ubezpieczonym uzgodni¢, ze nie stosujemy ograni-
czenia naszej odpowiedzialnosci, ktére dotyczy nadcisnienia tetni-
czego. Do podjecia decyzji potrzebujemy dokumentacji medycznej
z leczenia tego schorzenia (historia choroby wraz z wynikami wyko-
nywanych badan, w tym niezbedne: echo serca, EKG, lipidogram),
ktérg Ubezpieczony przedstawia nam przed zawarciem pierwszej
Umowy Dodatkowej. Po zapoznaniu sie z dokumentacjg medyczng
informujemy o naszej decyz;ji.

11.

ART. 3 KIEDY KONCZY SIE UMOWA DODATKOWA

1. Umowa Dodatkowa ulega rozwigzaniu:

a) gdy uptynie okres, na ktéry zostata zawarta,

b) w chwili $mierci Ubezpieczonego, ktérego obejmujemy ochrong
ubezpieczeniowq w tej Umowie Dodatkowe;,

¢) gdy minie ostatni dzien Miesiqgca Polisowego, w ktorym otrzy-
malismy Twoje oswiadczenie o wypowiedzeniu Umowy
Dodatkowej,

d) gdy wystqgpi najwczesdniejsze z Powaznych Zachorowan, kté-
rym w tabeli Powaznych Zachorowan przypisalismy 100% Sumy
Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej,

e) gdy wystgpi Powazne Zachorowanie, za ktére Swiadczenie —
wraz z wezesniej wyptaconymi $wiadczeniami za Powazne Za-
chorowania - spowoduje osiggniecie Limitu Swiadczen,

f) gdy zostanie rozwigzana Umowa Gtéwna albo Umowa dodat-
kowa terminowego ubezpieczenia na zycie, ktérq zawartes
z nami na rzecz Ubezpieczonego, objetego przez nas ochrong
ubezpieczeniowq w tej Umowie Dodatkowe;,

g) gdy zostanie rozwigzana Umowa.

2. Nie przedstawiamy Ci propozycji zawarcia kolejnej Umowy Do-
datkowej, jesli w pierwszym dniu tej umowy Ubezpieczony miatby
72 lata lub wiecej, a Dziecko miatoby 18 lat lub wiece;j.

ART. 4 JAKIE SA TWOJE OBOWIAZKI | OBOWIAZKI
UBEZPIECZONEGO

1. Poza obowigzkami, ktére wskazujemy w OWU, Ubezpieczony ma
obowigzek poinformowaé nas takze o tym, ze:
a) rozpoczyna Zawodowe Uprawianie Sportu albo go zaprzestaje
oraz
b) rozpoczyna, podejmuje dodatkowq lub zmienia swojg Aktyw-
nos¢ Zarobkowgq,
w ciggu 60 dni od takiej zmiany.
2. Jesli zmiana zwieksza ryzyko ubezpieczeniowe, ktére ponosimy, to:
a) w ciggu 30 dni od otrzymania tych informacji proponujemy Ci
wyzszg sktadke za Umowe Dodatkowq albo



b) w propozycji zawarcia kolejnej Umowy Dodatkowej ogranicza-
my ochrone ubezpieczeniowq, ktérg obejmujemy Ubezpieczone-
go, albo

c) nie proponujemy Ci zawarcia kolejnej Umowy Dodatkowej.

3. Jeslizmiana zmniejsza ryzyko ubezpieczeniowe, ktére ponosimy, to:

a) w ciggu 30 dni od otrzymania tych informacji proponujemy Ci
nizszq sktadke za Umowe Dodatkowq albo

b) w propozycji zawarcia kolejnej Umowy Dodatkowej znosimy
w catosci lub czesci dotychczasowe ograniczenie ochrony ubez-
pieczeniowej, ktérq obejmujemy Ubezpieczonego.

ART. 5 ILE KOSZTUJE UBEZPIECZENIE

1. Miesieczna sktadka za Umowe Dodatkowq jest zgodna z naszq ta-
ryfq sktadek i zalezy od:

a) Wieku Ubezpieczonego,

b) Sumy Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej,

c) wyniku naszej oceny ryzyka ubezpieczeniowego.

2. Sktadka za Umowe Dodatkowq jest czeséciq Sktadki.

ART. 6 KOMUI ILE PIENIEDZY WYPLACAMY
(SWIADCZENIE UBEZPIECZENIOWE)

1. Swiadczenie za Powazne Zachorowania wyptacamy
Ubezpieczonemu.

2. Kwote wyptaty obliczamy na podstawie Sumy Ubezpieczenia Umo-
wy Dodatkowej, ktéra obowigzuje w dniu wystgpienia Powazne-
go Zachorowania i z uwzglednieniem limitéw, ktére obowiqzujg
w Umowie Dodatkowej. Za taki dzien wystgpienia uznajemy:

a) dzien zabiegu operacyjnego — w przypadku: operacji aorty, ope-
racji mdzgu, operacji tetnicy ptucnej, operacji zastawek ser-
ca, pomostowania aortalno-wiehcowego (bypass), przezskor-
nej interwencji wiencowej, usuniecia ptuca (pneumonektomii),
wszczepienia implantu $limakowego, wrzodziejgcego zapalenia
jelita grubego skutkujgcego jego usunieciem, wrzodziejgcego
zapalenia jelita grubego skutkujgcego jego czesciowym usunie-
ciem, choroby Lesniowskiego-Crohna skutkujqcej resekcjq jelita,

b) dzien wykonania badania histopatologicznego, ktérego wynik
jest podstawq do postawienia diagnozy — w przypadku: nowo-
tworu ztosliwego w stadium inwazyjnym, nowotworu ztosliwego
w stadium przedinwazyjnym / niskim stadium zaawansowania,

c) dzien wykonania badania diagnostycznego, ktérego wynik jest
podstawq do postawienia diagnozy, a nastepnie do zalecenia
przeciwprqgtkowego leczenia szpitalnego Ubezpieczonego —

w przypadku gruzlicy pozaptucnej z jednoczesnym zajeciem
ptuca leczonej szpitalnie,

d) dzien zakwalifikowania Ubezpieczonego na liste biorcéw ocze-
kujgcych na przeszczep albo dzien wykonania przeszczepu, jesli
Ubezpieczony nie byt na liscie biorcéw — w przypadku przeszcze-
pu narzqdow,

e) ostatni dzien okresu, ktory wskazujemy w definicji Powaznego
Zachorowania — w przypadku catkowitej i nieodwracalnej utraty
mowy oraz porazenia konczyn prowadzgcego do trwatej i cat-
kowitej utraty ich funkgji,

f) dzien uznania Ubezpieczonego za trwale i catkowicie niezdolne-
go do samodzielnej egzystencji — w przypadku choroby Alzhei-
mera powodujgcej Trwatg Utrate Mozliwosci Samodzielnej Egzy-
stendji, choroby Creutzfeldta-Jakoba powodujqcej Trwatq Utrate
Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji, choroby Parkinsona powo-
dujqgcej trwate Ubytki Neurologiczne i Trwatq Utrate Mozliwosci
Samodzielnej Egzystenciji, dystrofii miesniowej powodujgcej Trwa-
tg Utrate Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji, pourazowego
uszkodzenia mézgu powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne
i Trwatq Utrate Mozliwoséci Samodzielnej Egzystencji,

g) dzien postawienia diagnozy, ktéra potwierdza zgodnos¢ jed-
nostki chorobowej z definicjg Powaznego Zachorowania -

w przypadku pozostatych Powaznych Zachorowan.

3. Jesli po wystgpieniu Powaznego Zachorowania bez trwatych Ubyt-
kéw Neurologicznych, zostang stwierdzone trwate Ubytki Neuro-
logiczne, jako jego skutek, to za dziern wystgpienia Powaznego Za-
chorowania z trwatymi Ubytkami Neurologicznymi uznajemy dzien
wystgpienia Powaznego Zachorowania bez trwatych Ubytkow
Neurologicznych. W takim przypadku wczesniej wyptacong kwo-
te za Powazne Zachorowanie bez trwatych Ubytkéw Neurologicz-
nych traktujemy jako cze$¢ swiadczenia za Powazne Zachorowanie
z trwatymi Ubytkami Neurologicznymi. Takie zasady stosujemy od-
powiednio w przypadku:

a) udaru mézgu bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych oraz uda-
ru mézgu powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne,

b) bakteryjnego zapalenia mézgu lub opon mdzgowo-rdzenio-
wych bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych oraz bakteryjne-
go zapalenia mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych powodu-
jacego trwate Ubytki Neurologiczne,

¢) wirusowego zapalenia mézgu lub opon mbzgowo-rdzeniowych
bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych oraz wirusowego zapa-
lenia mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych powodujgcego
trwate Ubytki Neurologiczne,

d) zapalenia mézgu bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych oraz
zapalenia mézgu powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne,

e) zapalenia opon mbzgowo-rdzeniowych bez trwatych Ubytkow
Neurologicznych oraz zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych
powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne.

Trwate Ubytki Neurologiczne muszqg wystgpic po 3 albo po 6 mie-
sigcach — w zaleznosci od okresu, ktory wskazujemy w definicji od-
powiedniego Powaznego Zachorowania z trwatymi Ubytkami
Neurologicznymi.

. Jesli po 3 miesigcach od wystgpienia tagodnego nowotworu mézgu:

a) zostang stwierdzone trwate Ubytki Neurologiczne, jako jego
skutki, albo

b) zostanie on usuniety neurochirurgicznie lub bedzie leczony ra-
dioterapig interwencyjng,

to za dzien wystgpienia tagodnego nowotworu mézgu leczonego
operacyjnie lub powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne uznaje-
my dzien wystgpienia tagodnego nowotworu mézgu. W takim przy-
padku wczeéniej wyptacong kwote za tagodny nowotwdr mdzgu
traktujemy jako cze$¢ $wiadczenia za tagodny nowotwédr mézgu le-
czony operacyjnie lub powodujqgcy trwate Ubytki Neurologiczne.

. Jesli po wyptacie pieniedzy za nowotwor ztosliwy w stadium przed-
inwazyjnym / niskim stadium zaawansowania nastgpita:

a) jego progresja do nowotworu ztosliwego w stadium inwazyjnym
lub

b) zmiana jego kwalifikacji na nowotwér ztosliwy w stadium
inwazyjnym,

to doptacamy do procentu Sumy Ubezpieczenia Umowy Dodatko-

wej, ktory w tabeli Powaznych Zachorowan wskazujemy dla nowo-
tworu ztosliwego w stadium inwazyjnym, nie wiecej jednak niz pro-
cent Sumy Ubezpieczenia Umowy Dodatkowej, ktéry pozostaje do

wykorzystania w ramach Limitu Swiadczen.

ART. 7 CO JEST POTRZEBNE DO WYPLATY
PIENIEDZY

Abysmy mogli ustali¢, czy i w jakiej wysokosci wyptata nalezy sie Ubez-
pieczonemu, i wyptaci¢ mu pienigdze z ubezpieczenia, potrzebujemy
zawiadomienia o zaj$ciu Powaznego Zachorowania oraz:
a) wniosku o wyptate od osoby, ktéra zgodnie zUmowq Dodatkowq
jest uprawniona do $wiadczenia,
b) kopii dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢ Ubezpieczonego,
¢) dokumentacji medycznej z diagnostyki, rozpoznania i leczenia,
w tym: kart wypisu ze szpitala, dokumentacji leczenia ambulatoryj-
nego, wynikéw badan,
d) innych dokumentéw, ktére dotyczq Powaznego Zachorowania — na
nasz wniosek.

ART. 8 W JAKICH OKOLICZNOSCIACH NIE

WYPLACAMY PIENIEDZY Z UMOWY DODATKOWE)

Poza okolicznosciami, ktére wskazujemy w OWU, w odniesieniu do
Umowy Dodatkowej nie ponosimy odpowiedzialnosci, i w zwigzku z tym
nie wyptacamy pieniedzy takze wtedy, gdy Powazne Zachorowanie
Ubezpieczonego nastgpito:

a) w zwigzku ze spozyciem przez Ubezpieczonego alkoholu, za-
zyciem narkotykoéw lub substancji lub Srodkéw dziatajgcych na
centralny uktad nerwowy (w tym srodkéw odurzajgcych, sub-
stancji psychotropowych, Srodkéw zastepczych lub nowych sub-
stancji psychoaktywnych, o ktérych mowa w ustawie o prze-
ciwdziataniu narkomanii) — o ile nie przepisat ich lekarz - lub na
skutek ujawnionego w dokumentacji medycznej naduzywania
alkoholu, lekéw, narkotykéw lub innych wskazanych powyzej
substancji lub srodkow,

b) w zwigzku z potwierdzonym w dokumentacji medycznej nie-
przestrzeganiem zalecen lekarskich przez Ubezpieczone-
go, a w przypadku Dziecka - takze przez osoby, pod ktérych
opiekq to Dziecko pozostaje,

c) w zwigzku z zaburzeniami psychicznymi lub niepetnosprawnos-
cig intelektualng (uposledzeniem umystowym) Ubezpieczonego,

d) w zwigzku z umyslnym samouszkodzeniem ciata lub usitowa-
niem popetnienia samobdjstwa przez Ubezpieczonego,



e) w wyniku zakazenia Ubezpieczonego HIV, i) w zwigzku z Wyczynowym lub Zawodowym Uprawianiem Sportu
f) w zwiqzku z wadg wrodzonq Dziecka, przez Ubezpieczonego lub udziatem Ubezpieczonego w Zajeciach

g) w zwigzku z popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przez Ubez- Zwiekszonego Ryzyka Utraty Zycia lub Zdrowia.
pieczonego przestepstwa,
h) w wyniku wypadku statku powietrznego, na ktérego poktadzie
przebywa Ubezpieczony — chyba Ze jest on pasazerem samolotu pa-
sazerskiego podczas regularnego przewozu lotniczego lub przewo-
zu czarterowegdo, ktére wykonuje przewoznik lotniczy w rozumieniu
ustawy — Prawo lotnicze,

ART. 9 JAKIE POWAZNE ZACHOROWANIA OBEJMUJE UBEZPIECZENIE | JAKIE SA ICH DEFINICJE

Pojecia, ktére piszemy wielkq literg (w tym: Ubytek Neurologiczny, Trwata Utrata Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji) zdefiniowalismy na poczgtku

tego dokumentu.

Petnoletni Dzieci Procent Sumy
Tabela Powaznych Zachorowan Ubezpieczeni U.bezplecze-
nia Umowy
Dodatkowej
1 amputacja koiczyn — jednoczesna utrata co najmniej dwdch konczyn lub ich czeéci w wyniku choroby lub N - 100%
Nieszczesliwego Wypadku:
a) na poziomie stawu skokowego lub powyzej — w przypadku konczyny dolnej,
b) na poziomie nadgarstka lub powyzej — w przypadku konczyny gérnej
2 bakteryjne zapalenie mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych powodujqgce trwate Ubytki Neurologiczne — v - 100%
ostre bakteryjne zakazenie centralnego uktadu nerwowego, ktére spowodowato zaburzenia funkcji mézgu.
Bakteryjne zapalenie mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych stwierdza neurolog na podstawie:
a) trwatych Ubytkéw Neurologicznych, ktére utrzymujq sie dtuzej niz 3 miesigce od poczqtku choroby oraz
b) wyniku badania ptynu mézgowo-rdzeniowego, ktéry potwierdza bakteryjng przyczyne zachorowania.
Ubezpieczenie nie obejmuje neuroboreliozy
3 bakteryjne zapalenie mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych - N - 10%
stan chorobowy, ktéry spetnia warunki wskazane w definicji bakteryjnego zapalenia mézgu lub opon mézgo-
wo-rdzeniowych powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne, z wyjgtkiem warunku obecnosci trwatych Ubyt-
kéw Neurologicznych, ktére utrzymuijg sie dtuzej niz 3 miesigce od poczqgtku choroby
4 catkowita i nieodwracalna utrata mowy — catkowita utrata funkcji mowy, ktérg spowodowato nieodwracal- v - 100%
ne uszkodzenie krtani lub nieodwracalne uszkodzenie osrodka mowy w mbzgu w wyniku choroby lub urazu
spowodowanego Nieszczesliwym Wypadkiem.
Catkowitq i nieodwracalng utrate mowy stwierdza laryngolog lub neurolog, gdy catkowita utrata funkgji
mowy utrzymuje sie przez co najmniej 6 kolejnych miesiecy.
Ubezpieczenie nie obejmuje utraty mowy spowodowanej zaburzeniami psychicznymi
5 catkowita i nieodwracalna utrata stuchu — catkowita i nieodwracalna obustronna utrata mozliwosci stysze- v v 100%
nia w zakresie wszystkich dzwiekéw, ktérg powoduje choroba lub uraz w wyniku Nieszczesliwego Wypadku.
Catkowitq i nieodwracalng utrate stuchu stwierdza laryngolog na podstawie wyniku badania audiometrycz-
nego, zweryfikowanego badaniem audiometrii impedancyjne;.
Ubezpieczenie nie obejmuje utraty stuchu:
a) w przypadku ktérej Srednia arytmetyczna progdw styszalnosci dla ktéregokolwiek ucha dla czestotliwosci
500, 1000, 2000 i 4000 Hz jest nizsza niz 80 dB,
b) ktérg mozna skorygowaé postepowaniem terapeutycznym, w tym aparatem stuchowym lub leczeniem
operacyjnym (takze z wszczepieniem implantu $limakowego)
6 catkowita i nieodwracalna utrata stuchu w jednym uchu - catkowita i nieodwracalna utrata mozliwosci sty- N v 10%
szenia jednym uchem, w zakresie wszystkich dzwigkow, ktérg powoduje choroba lub uraz w wyniku Nieszcze-
sliwego Wypadku.
Catkowitq i nieodwracalng utrate stuchu w jednym uchu stwierdza laryngolog na podstawie wyniku badania
audiometrycznego, zweryfikowanego badaniem audiometrii impedancyjne;j.
Ubezpieczenie nie obejmuje utraty stuchu w jednym uchu:
a) w przypadku ktérej srednia arytmetyczna progéw styszalnosci dla tego ucha dla czestotliwosci 500, 1000,
2000 i 4000 Hz jest nizsza niz 80 dB,
b) ktérg mozna skorygowaé postepowaniem terapeutycznym, w tym aparatem stuchowym lub leczeniem
operacyjnym (takze z wszczepieniem implantu Slimakowego)
7 catkowita i nieodwracalna utrata wzroku — catkowita i nieodwracalna utrata mozliwosci widzenia w obu v v 100%
oczach (ostro$¢ widzenia=0 z brakiem poczucia $wiatta lub z poczuciem $wiatta bez lokalizagji). Utrata ta
musi by¢ spowodowana chorobg lub urazem w wyniku Nieszczesliwego Wypadku.
Catkowitq i nieodwracalng utrate wzroku stwierdza okulista.
Ubezpieczenie nie obejmuje utraty wzroku, ktérg mozna skorygowac¢ postepowaniem terapeutycznym, w tym
leczeniem operacyjnym
8 catkowita i nieodwracalna utrata wzroku w jednym oku — catkowita i nieodwracalna utrata wzroku w jed- v v 10%

nym oku (ostro$¢ widzenia=0 z brakiem poczucia $wiatta lub z poczuciem $wiatta bez lokalizagji). Utrata ta
musi by¢ spowodowana chorobq lub urazem w wyniku Nieszczesliwego Wypadku.

Catkowitq i nieodwracalng utrate wzroku w jednym oku stwierdza okulista.

Ubezpieczenie nie obejmuje utraty wzroku, ktérg mozna skorygowac postepowaniem terapeutycznym, w tym
leczeniem operacyjnym




Tabela Powaznych Zachorowan

Petnoletni Dzieci
Ubezpieczeni

Procent Sumy
Ubezpiecze-
nia Umowy
Dodatkowej

choroba Alzheimera powodujqgca Trwatq Utrate Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji — samoistna, prze-
wlekta i postepujgca degeneracyjna choroba osrodkowego uktadu nerwowego, ktéra doprowadzita do trwa-
tego otepienia, zaniku pamieci oraz zaburzen intelektualnych, w stadium Trwatej Utraty Mozliwosci Samo-
dzielnej Egzystenciji.

Chorobe Alzheimera stwierdza neurolog na podstawie testéw klinicznych i kwestionariuszy, ktére potwierdza-
ja trwate zaburzenia poznawcze w zapamigtywaniu, rozumowaniu oraz mysleniu abstrakcyjnym.
Ubezpieczenie nie obejmuje przypadkdéw otepienia ani innych uszkodzen mézgu, do ktérych doszto w wyniku
choréb (w tym zaburzen psychicznych lub AIDS)

100%

10

choroba Creutzfeldta-Jakoba powodujqgca Trwatq Utrate Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji — postepu-
jaca choroba uktadu nerwowego, ktéra doprowadzita do: zwyrodnienia ggbczastego tkanki mézgowej i szyb-
ko postepujgcego otepienia oraz zaburzenia funkgji ruchu, w stadium Trwatej Utraty Mozliwosci Samodziel-
nej Egzystengiji.

Chorobe Creutzfeldta-Jakoba stwierdza neurolog na podstawie standardéw medycznych, ktére obowig-

zujg w chwili rozpoznawania tego zachorowania, w tym na podstawie wynikéw badan EEG lub badan
obrazowych

100%

11

choroba Lesniowskiego-Crohna skutkujgca resekcjq jelita — nieswoista zapalna choroba jelita o przewle-
ktym przebiegu, ktéra doprowadzita do wytworzenia przetoki, zwezenia lub perforacji jelita oraz przeprowa-
dzenia przynajmniej czesciowej resekdji jelita (cienkiego lub grubego).

Rozpoznanie choroby Lesniowskiego-Crohna musi by¢ potwierdzone wynikiem badania histopatologicznego

100%

12

choroba neuronu ruchowego powodujqgca trwate Ubytki Neurologiczne prowadzqgce do zaburzeh motory-

ki — postepujgca choroba zwyrodnieniowa uktadu nerwowego, ktéra prowadzi do niszczenia komérek rogéw

przednich rdzenia kregowego, jgder nerwdw czaszkowych rdzenia przedtuzonego lub neuronéw drogi pira-

midowej i powoduje trwate Ubytki Neurologiczne, prowadzqce do zaburzen motoryki.

Ubezpieczenie obejmuje:

a) stwardnienie zanikowe boczne, tac. Sclerosis Lateralis Amyotrophica (SLA),

b) postepujgcy zanik migsni, ang. Progressive Mascular Atrophy (PMA),

c) pierwotne stwardnienie boczne, ang. Primary Lateral Sclerosis (PLS),

d) postepujgce porazenie opuszkowe, ang. Progressive Bulbar Palsy (PBP).

Chorobe neuronu ruchowego stwierdza neurolog na podstawie:

+ standardéw medycznych, ktére obowigzujg w chwili rozpoznawania tego zachorowania, oraz

+ trwatych Ubytkéw Neurologicznych, ktére doprowadzity do zaburzen motoryki i ktére utrzymujq sie nie-
przerwanie przez co najmniej 3 miesigce

100%

13

choroba Parkinsona powodujqgca trwate Ubytki Neurologiczne i Trwatqg Utrate Mozliwosci Samodzielnej
Egzystencji — choroba zwyrodnieniowa osrodkowego uktadu nerwowego w stadium Trwatej Utraty Mozliwo-
$ci Samodzielnej Egzystenciji.

Chorobe Parkinsona stwierdza neurolog na podstawie trwatych Ubytkéw Neurologicznych.

Ubezpieczenie nie obejmuje innych, poza chorobg Parkinsona, przyczyn parkinsonizmu (zespotu
parkinsonowskiego)

100%

14

cigzka sepsa (posocznica) — dysfunkcja wielonarzgdowa, ktéra zagraza zyciu oraz:

a) jest spowodowana zaburzonq regulacjq odpowiedzi ustroju na zakazenie i

b) zostata rozpoznana w czasie pobytu w Szpitalu i

¢) spetnia aktualne kryteria rozpoznawania sepsy wg konsensusu Sepsis-3 lub wg nowszych wytycznych, kté-
re sq kontynuacjq tego konsensusu.

Przypadki wstrzgsu septycznego w przebiegu sepsy, ktore spetniajq kryteria wstrzgsu septycznego wg

Sepsis-3, réowniez stanowig Powazne Zachorowanie w rozumieniu tej definicji.

Ubezpieczenie nie obejmuje przypadkéw obecnosci drobnoustrojéw (bakterii, wiruséw lub grzybdéw) we krwi

bez wspdtistnienia ww. dysfunkcji narzgdowej spetniajgcej kryteria rozpoznania sepsy (wg Sepsis-3)

100%

15

cukrzyca typu 1 (insulinozalezna) - choroba metaboliczna, u podtoza ktérej lezy przewlekty, autoimmunolo-
giczny proces, ktory doprowadzit do zniszczenia komérek trzustki produkujgcych insuline. Choroba ta jest le-
czona insuling z uwagi na zagrozenie zycia.

Cukrzyce stwierdza diabetolog

100%

16

dystrofia miesniowa powodujgca Trwatqg Utrate Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji — pierwotna choro-
ba miesni o charakterze zwyrodnieniowym, ktéra spowodowata postepujgcy zanik migsni i doprowadzita do
trwatych zaburzen ich funkcji — w stadium Trwatej Utraty Mozliwosci Samodzielnej Egzystencji.

Dystrofie miesniowq stwierdza neurolog na podstawie:

a) standardéw medycznych, ktére obowigzujg w chwili rozpoznawania tego zachorowania, oraz

b) wynikéw biopsji migsnia i elektromiografii (EMG).

Ubezpieczenie nie obejmuje przypadkéw postepujgcego zaniku miesni, ktéry jest spowodowany przyczynami
neurologicznymi lub naczyniowymi

100%

17

gruzlica pozaptucna z jednoczesnym zajeciem ptuca leczona szpitalnie — zakazenie prgtkiem gruzlicy (My-

cobacterium tuberculosis) w stadium aktywnej choroby z zajeciem co najmniej jednej sposréd wymienionych

struktur pozaptucnych: optucnej, weztdéw chtonnych, uktadu moczowo-ptciowego, kosci, stawdw, opon mdzgo-

wo-rdzeniowych lub mézgu, oraz z jednoczesnym zajeciem ptuca. W wyniku tego zakazenia zostato podjete

petne leczenie przeciwprgtkowe podczas pobytu w Szpitalu.

Podstawq do stwierdzenia gruzlicy sq:

a) objawy charakterystyczne dla aktywnej choroby,

b) wyniki badan obrazowych i bakteriologicznych.

Ubezpieczenie nie obejmuje:

» pozytywnego wyniku skornej proby tuberkulinowej, nawet jesli na jego podstawie rozpoczeto leczenie
przeciwprgtkowe,

» bezobjawowej, nieaktywnej gruzlicy ptuc, ujawnionej jedynie w badaniu radiologicznym klatki piersiowej

100%
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18

infekcyjne zapalenie wsierdzia — zakazenie wsierdzia w obrebie zastawek, komér i przedsionkéw z obecnos-
cig tzw. wegetacji (ruchomych, echogenicznych twordw, ktére sktadajq sie ze skrzeplin i bakterii, przytwier-
dzonych do wsierdzia), stwierdzonych w obrazach echokardiograficznych.

Infekcyjne zapalenie wsierdzia stwierdza lekarz choréb wewnetrznych lub kardiolog na podstawie dodat-
niego wyniku badan bakteriologicznych, ktére wykazujg obecnosé drobnoustrojéw typowych dla zapalenia
wsierdzia w 2 réznych posiewach.

Ubezpieczenie nie obejmuje infekcyjnego zapalenia wsierdzia u osdb, ktore przebyty operacje zastawek serca
w ciggu 12 miesiecy poprzedzajgcych zapalenie wsierdzia

100%

19

kardiomiopatia rozstrzeniowa — pierwotna choroba migénia sercowego, ktéra prowadzi do trwatej utraty
zdolnosci do wysitku ocenionej co najmniej jako Il klasa wg NYHA (New York Heart Association).
Kardiomiopatie rozstrzeniowq stwierdza kardiolog na podstawie stwierdzenia obnizenia frakcji wyrzutowej
lewej komory serca (ang. EF - Ejection Fraction) ponizej 30% w dwdch kolejnych badaniach echokardiogra-
ficznych, wykonanych w odstepie co najmniej 3 miesiecy.

Ubezpieczenie nie obejmuje kardiomiopatii alkoholowej

10%

20

tagodny nowotwér mézgu leczony operacyjnie lub powodujgcy trwate Ubytki Neurologiczne — we-
wnatrzczaszkowy guz mézgu, opon mdézgowych lub nerwdéw czaszkowych o charakterze nieztosliwym, ktéry
zostat usuniety neurochirurgicznie lub byt leczony radioterapiq interwencyjng lub — w przypadku zaniechania
operacji / radioterapii — spowodowat trwaty Ubytek Neurologiczny przez co najmniej 3 miesiqce.

Guz stwierdza neurolog lub neurochirurg na podstawie badan obrazowych: tomografii komputerowej (CT)
lub rezonansu magnetycznego (MRI).

Ubezpieczenie nie obejmuje: guzéw przysadki o $rednicy ponizej 10 mm, ziarniniakdw, patologii tetniczych ani
zylnych naczyn mbzgowych, krwiakdw, ropni ani zmian w obrebie rdzenia kregowego

100%

21

tagodny nowotwér mézgu — wewnqtrzczaszkowy guz mdzgu, opon mézgowych lub nerwdéw czaszkowych
o charakterze nieztosliwym.

Guz stwierdza neurolog lub neurochirurg na podstawie badarn obrazowych: tomografii komputerowej (CT)
lub rezonansu magnetycznego (MRI).

Ubezpieczenie nie obejmuje:

+ zmian o $rednicy ponizej 10 mm, w tym guzéw przysadki,

+ krwiakéw, ropni, ziarniniakéw,

+ patologii tetniczych ani zylnych naczyn mézgowych

10%

22

tagodny guz kanatu kregowego leczony operacyjnie lub powodujqcy trwate Ubytki Neurologiczne — guz
zlokalizowany wewngtrz kanatu kregowego, o charakterze nieztosliwym, ktéry zostat usuniety neurochirur-
gicznie lub byt leczony radioterapiq interwencyjng lub ktéry — w przypadku zaniechania operagji / radiotera-
pii — spowodowat trwaty Ubytek Neurologiczny przez co najmniej 3 miesigce.

Guz stwierdza neurolog lub neurochirurg na podstawie badan obrazowych: tomografii komputerowej (CT)
lub rezonansu magnetycznego (MRI).

Ubezpieczenie nie obejmuje: nowotwordw ztosliwych, ziarniniakéw, ropni, krwiakéw, malformacji naczynio-
wych, guzéw zlokalizowanych w obrebie kregdw, przepukliny krgzka miedzykregowego, zmian zwyrodnienio-
wych, urazéw kregostupa

100%

23

niedokrwistos¢ aplastyczna (aplazja szpiku) — przewlekta, nieodwracalna niewydolnosé szpiku, ktéra prze-

biega ze zmniejszeniem ilosci komérek szpiku kostnego ponizej 25%.

Niedokrwisto$¢ aplastyczng (aplazje szpiku) stwierdza hematolog na podstawie wystepowania co najmniej 2

sposrdd 3 ponizszych nieprawidtowosci w badaniach laboratoryjnych krwi:

a) catkowita liczba granulocytéw ponizej 500/mm?,

b) liczba ptytek krwi ponizej 20 000/mm?,

¢) liczba retykulocytéw ponizej 20 000/mm?.

Ponadto Ubezpieczony musi spetni¢ jeden z ponizszych warunkéw:

* musi by¢ leczony co najmniej 2 przetoczeniami preparatéw krwiopochodnych lub preparatami stymulujg-
cymi czynnosc¢ szpiku kostnego w ciggu 3 kolejnych miesiecy,

+ otrzymywac leczenie immunosupresyjne,

+ poddac sie przeszczepowi szpiku kostnego lub przeszczepowi komdrek macierzystych krwi.

Ubezpieczenie nie obejmuje przejsciowej lub odwracalnej postaci niedokrwistosci aplastycznej

100%




Petnoletni Dzieci Procent Sumy

Ubezpieczeni Ubezpiecze-
nia Umowy
Dodatkowej

Tabela Powaznych Zachorowan

24 nowotwor ztosliwy w stadium inwazyjnym — guz o charakterze ztosliwym, ktéry charakteryzuje sie niekon- N N 100%
trolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem komérek nowotworowych oraz powoduje naciekanie, niszczenie
prawidtowych tkanek lub przerzuty odlegte. Do nowotwordw ztosliwych zaliczamy takze chtoniaki ztosliwe,
ziarnice ztosliwg (chorobe Hodgkina), zespoty mielodysplastyczne (MDS), biataczki a takze inne zespoty mie-
loproliferacyjne w stadium akceleracji choroby lub w stadium schytkowym.

Rozpoznanie nowotworu ztosliwego w stadium inwazyjnym musi by¢ potwierdzone wynikiem badania

histopatologicznego.

Ubezpieczenie nie obejmuje:

a) zmian opisanych histopatologicznie jako tagodne, przedrakowe, o niskim potencjale ztosliwosci, nieinwa-
zyjne, w tym carcinoma in situ (Tis) wedtug klasyfikacji TNM (The American Joint Committee on Cancer —
AJCC, the 8th Edition of the TNM Classification i nastepnych),

b) nowotwordw skory, chyba ze jest to czerniak ztosliwy skory w stopniu zaawansowania wyzszym niz
T1aNOMO wedtug klasyfikacji TNM lub analogicznym stopniu zaawansowania wedtug klasyfikagji Clarka
lub Breslowa,

¢) nowotwordw gruczotu krokowego:

« w stopniu zaawansowania TINOMO (w tym T1aNOMO, TLbNOMO, T1cNOMO) wedtug klasyfikacji TNM,
poza takimi nowotworami w stopniu zaawansowania TINOMO (w tym T1aNOMO, TLbNOMO, T1cNOMO),
dla ktérych ztosliwosé nowotworu wedtug sumy Gleasona wynosi co najmniej 7,

« dla ktérych stopien zaawansowania wedtug klasyfikacji TNM nie zostat okreslony, poza takimi nowotwo-
rami, dla ktérych stopien zaawansowania wedtug klasyfikacji TNM nie zostat okreslony i dla ktérych zto-
$liwos¢ nowotworu wedtug sumy Gleasona wynosi co najmniej 7,

d) rakéw brodawkowatych ani pecherzykowych tarczycy w stopniu zaawansowania TINOMO (w tym
T1aNOMO, T1bNOMO) wedtug klasyfikacji TNM,

e) guzdw granicznych jajnika w stadium IA ani IB wedtug klasyfikacji FIGO (Fédération Internationale de
Gynécologie et d'Obstétrique, edycja 2014 i nastepne),

f) chtoniakéw, miesakdéw Kaposiego ani innych nowotwordw wspdtistniejgcych z infekcjg HIV.

Jezeli opis TNM w badaniu histopatologicznym zawiera litere X, to dla celéw tej definicji przyjmuje sie, ze li-

tere X zastepuje cyfra 0, chyba, ze w toku dalszych ocen histopatologicznych lub klinicznych nastgpiq inne

ustalenia

25 nowotwor ztosliwy w stadium przedinwazyjnym / niskim stadium zaawansowania — ogniskowy, miejscowy v v 10%
rozrost komérkowy, ktéry jest ograniczony wytgcznie do tkanki pierwotnego pochodzenia i nie powoduje na-
ciekania sgsiednich tkanek ani przerzutéw odlegtych.

Rozpoznanie nowotworu ztosliwego w stadium przedinwazyjnym / niskim stadium zaawansowania musi by¢

potwierdzone wynikiem badania histopatologicznego.

Do nowotwordéw ztosliwych w stadium przedinwazyjnym / niskim stadium zaawansowania zaliczamy wytgcz-

nie nastepujgce zmiany chorobowe:

a) rak przedinwazyjny — carcinoma in situ (Tis) wedtug klasyfikacji TNM (The American Joint Committee on
Cancer - AJCC, 8th Edition of the TNM Classification i nastepnych) wszystkich narzqdéw poza skérq,

b) zmiany ztosliwe o niskim potencjale ztosliwosci lub nieinwazyjne,

¢) czerniak ztosliwy skory w stopniu zaawansowania nie wyzszym niz TLaNOMO wedtug klasyfikacji TNM lub
analogicznym stopniu zaawansowania wg klasyfikacji Clarka lub Breslowa,

d) nowotwory gruczotu krokowego w stopniu zaawansowania TINOMO (w tym T1aNOMO, T1IbNOMO,
T1cNOMO) wedtug klasyfikacji TNM lub ktérych stopien zaawansowania w klasyfikacji TNM nie zostat
okreslony, a ktérych ztosliwosé nowotworu wedtug sumy Gleasona wynosi mniej niz 7,

e) raki brodawkowate lub pecherzykowe tarczycy w stopniu zaawansowania TINOMO (w tym T1aNOMO,
T1bNOMO) wedtug klasyfikacji TNM,

f) nastepujqce zespoty mieloproliferacyjne w stadium tagodnym, czyli przed akceleracjg choroby wymagajg-
cq intensyfikacji leczenia lub przejéciem choroby w stadium schytkowe: nadptytkowos$é samoistna, czerwie-
nica prawdziwa.

Ubezpieczenie nie obejmuje:

« dysplazji,

+ zmian przedrakowych innych niz wymienione powyzej,

* nowotwordw skory, chyba ze jest to czerniak ztosliwy skéry w stopniu zaawansowania wskazanym powy-
zej w tej definicji,

+ guzéw granicznych jajnika,

+ chtoniakéw, migsakéw Kaposiego ani innych nowotworéw wspétistniejgcych z infekcjg HIV.

Jezeli opis TNM w badaniu histopatologicznym zawiera litere X, to dla celdw tej definicji przyjmuje sig, ze li-

tere X zastepuje cyfra 0, chyba, ze w toku dalszych ocen histopatologicznych lub klinicznych nastgpiq inne

ustalenia

26 operacja aorty — operacja chirurgiczna tetniaka, zwezenia lub rozwarstwienia aorty piersiowej lub brzusznej v - 100%
(z wytgczeniem ich odgatezien), wykonana drogq laparotomii lub torakotomii. Operacja ta polega na:
a) usunieciu patologicznie zmienionej czesci aorty lub
b) usunieciu patologicznie zmienionej czesci aorty i zastgpieniu jej graftem.
Ubezpieczenie nie obejmuje:
+ operadji, ktére wykorzystujg mikrochirurgie i techniki srédnaczyniowe, w tym przezskérnych operacji na-
prawczych, polegajgcych na wprowadzeniu stentu do aorty,
 operacyjnego leczenia zastawek aorty

27 operacja mézgu — operacja neurochirurgiczna mézgu, wykonana z powodu choroby, w znieczuleniu ogélnym v v 100%
z dostepu przez kraniotomig, trepanopunkcje lub zatoke klinowq, na podstawie wskazan neurochirurga.
Ubezpieczenie obejmuje takze operacyjne otwarcie czaszki w celu usunigcia ropnia mézgu.
W zakresie tego Powaznego Zachorowania ubezpieczenie nie obejmuje operacji mézgu, ktéra jest wykony-
wana z powodu nowotworu ani udaru mézgu

28 operacja tetnicy ptucnej — operacja chirurgiczna z otwarciem klatki piersiowej, ktéra polega na wycieciu tetni- v - 100%
cy ptucnej i zastgpieniu jej przeszczepem naczyniowym lub nacieciu tetnicy i usunieciu z niej materiatu zatoro-
wego. Operacja ta jest przeprowadzana na podstawie wskazan kardiologa lub kardiochirurga.
Ubezpieczenie nie obejmuje zatordéw ptucnych leczonych przy uzyciu technik srédnaczyniowych ani srodkéw
farmakologicznych
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29

operacja zastawek serca — operacja kardiochirurgiczna przeprowadzona na otwartym sercu albo bez otwie-
rania serca, ktéra polega na wymianie lub naprawie chorobowo zmienionej co najmniej jednej zastawki serca.
Operacja ta moze by¢ réwniez wykonana przy uzyciu mikrochirurgii lub kardiologicznych technik srédnaczy-
niowych, takich jak przezskérna operacja naprawcza zastawek serca. Koniecznos$¢ przeprowadzenia operacji
stwierdza kardiolog, na podstawie wynikéw badan medycznych

100%

30

pomostowanie aortalno-wiencowe (bypass) — operacja chirurgiczna z otwarciem klatki piersiowej w celu zli-
kwidowania zwezenia lub niedroznosci co najmniej jednej tetnicy wieficowej przez wszczepienie pomostu
omijajgcego. Operacje te poprzedza badanie, ktére wykazuje zwezenie tetnicy wiencowej. Konieczno$¢ prze-
prowadzenia operagcji, jako najlepszego sposobu leczenia, stwierdza kardiolog.

Ubezpieczenie nie obejmuje przezskoérnej angioplastyki wiencowej (PTCA), ani innych zabiegdw na tetnicach
wiencowych, ktére sg wykonywane od strony $wiatta tetnicy wiencowej i ktére wykorzystujqg techniki cewniko-
wania naczyn wiencowych, w tym techniki laserowe

100%

31

porazenie koficzyn prowadzqgce do trwatej i catkowitej utraty ich funkcji - catkowita, stata i nieodwracalna
utrata funkcji co najmniej dwdch konczyn, ktérg spowodowaty Nieszczesliwy Wypadek lub choroba oraz kté-
ra nie rokuje poprawy i wystepuje przez co najmniej 3 kolejne miesiqce.

Rozpoznanie i zakres zmian stwierdza neurolog.

Ubezpieczenie nie obejmuje ostabienia sity miesni, ktére przejawia sie w postaci niedowtadéw, niedowtadow
przejsciowych (w tym bedgcych nastepstwem infekcji wirusowych).

W zakresie tego Powaznego Zachorowania ubezpieczenie nie obejmuje porazenia konczyn w przebiegu cho-
roby neuronu ruchowego, stwardnienia rozsianego, tagodnego guza kanatu kregowego ani postepujgcego
porazenia nadjgdrowego

100%

32

postepujgce porazenie nadjgdrowe — postepujgca choroba zwyrodnieniowa uktadu nerwowego, ktéra do-
prowadzita do catkowitego unieruchomienia Ubezpieczonego.

Postepujgce porazenie nadjgdrowe stwierdza neurolog na podstawie standardéw medycznych, ktére obo-
wigzujg w chwili rozpoznawania tego zachorowania, w tym na podstawie wystgpienia statych zaburzen ru-
chowych, zaburzen ruchomosci gatek ocznych oraz niestabilnosci postawy

100%

33

pourazowe uszkodzenie mézgu powodujgce trwate Ubytki Neurologiczne i Trwatq Utrate Mozliwosci Sa-

modzielnej Egzystencji — nieodwracalne uszkodzenie tkanki mézgowej, ktére powstato w wyniku Nieszczesli-

wego Wypadku i spowodowato wystgpienie trwatych Ubytkéw Neurologicznych oraz Trwatqg Utrate Mozliwo-

$ci Samodzielnej Egzystencji.

Pourazowe uszkodzenie mdzgu stwierdza neurolog na podstawie badan obrazowych: tomografii komputero-

wej (CT) lub rezonansu magnetycznego (MRI).

Ubezpieczenie nie obejmuje:

a) uszkodzenia rdzenia kregowego,

b) zaburzen czynnosci lub uszkodzenia mdzgu, ktére nie sq bezposrednim nastepstwem Nieszczesliwego Wy-
padku lub sqg skutkiem choroby, w tym wystepujgcej nagle

100%

34

przeszczep narzqdéw — zabieg operacyjny, ktéry nastepuje w stanie nieodwracalnej, schytkowej niewydolno-
Sci lub choroby narzgdu i ktéry jest najodpowiedniejszym sposobem leczenia. Podczas tego zabiegu Ubezpie-
czonemu, jako biorcy, zostaje przeszczepione serce, ptuco, watroba, trzustka, nerka lub szpik kostny. W przy-
padku przeszczepu szpiku kostnego Powaznym Zachorowaniem jest zastosowanie komérek macierzystych
krwi, po catkowitej ablacji (zniszczeniu) wtasnego szpiku biorcy z powodu choroby hematologicznej szpiku.
Powaznym Zachorowaniem jest takze fakt zakwalifikowania Ubezpieczonego na liste biorcéw, ktérzy oczeku-
ja na przeszczep ktéregokolwiek z wymienionych narzgdéw.

Ubezpieczenie nie obejmuje:

a) przeszczepu innego narzgdu niz wymienione,

b) przeszczepu wysp trzustkowych ani

c) przeszczepu wykorzystujgcego komérki macierzyste, poza wyzej opisanym przypadkiem.

W zakresie tego Powaznego Zachorowania ubezpieczenie nie obejmuje przeszczepu szpiku kostnego w prze-
biegu niedokrwistosci aplastycznej (aplazji szpiku)

100%

35

przezskérna interwencja wiencowa — pierwszy zabieg wewngtrznaczyniowy, ktéry jest przeprowadzany

w celu korekgcji minimum 50% zwezenia lub niedroznosci jednej lub wigcej tetnic wiencowych. Rozlegtosé zwe-
zenia lub niedroznos¢ tetnic wiencowych oraz fakt przeprowadzenia zabiegu muszq by¢ potwierdzone w do-
kumentacji medycznej z leczenia specjalistycznego oraz w koronarografii

10%

36

rozlegte oparzenie — uszkodzenie skory, ktére powstato w wyniku poparzenia 3-go stopnia i ktére obejmuje
co najmniej 20% powierzchni ciata.
Rozpoznanie musi okreslaé stopien i zakres oparzenia zgodnie z obowigzujgcymi standardami klinicznymi

100%

37

schytkowa niewydolnosé nerek — schytkowe stadium choroby nerek, ktére wyraza sie catkowitym, nieodwra-
calnym i nierokujgcym poprawy uposledzeniem czynnosci obu nerek, ktére spowodowato rozpoczecie prze-
wilektej dializoterapii.

Schytkowq niewydolnos¢ nerek stwierdza nefrolog.

Powaznym Zachorowaniem nie jest ostra niewydolnos¢ nerek, ktéra wymaga okresowej dializoterapii

100%
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38

schytkowa niewydolnos¢ oddechowa — schytkowe i nieodwracalne stadium choroby ptuc, ktére spowodowa-

to znaczne obnizenie wydolnosci oddechowej.

Schytkowq niewydolnos¢ oddechowq stwierdza pulmonolog na podstawie wystgpienia tgcznie wszystkich po-

nizszych kryteriéw:

a) stosowania codziennej tlenoterapii przez co najmniej 3 miesigce z powodu obnizonego poziomu utleno-
wania krwi (hipoksemii), potwierdzonej kwalifikacjqg specjalisty choréb ptuc do domowego leczenia tlenem
(DLT) w czasie co najmniej 15 godzin na dobe,

b) ciSnienie parcjalne tlenu we krwi tetniczej ponizej 55 mm Hg (pO2 < 55 mm Hg), wedtug wyniku badania
gazometrycznego krwi tetniczej, wykonanego jako element kwalifikacji lekarskiej do domowego leczenia
tlenem (DLT),

c) wystepuje dusznos¢ spoczynkowa, gdy nie stosuje sie suplementacji tlenowej w okresie domowego lecze-
nia tlenem (DLT)

100%

39

schytkowa niewydolnos$¢ watroby — catkowita i nieodwracalna niewydolnosé funkcji watroby, ktéra przebie-
ga z wystepowaniem co najmniej dwéch z wymienionych objawéw przez co najmniej 3 miesigce udokumento-
wanej obserwagji lekarskiej:

a) trwata zéttaczka,

b) wodobrzusze niepoddajgce sie leczeniu,

c) encefalopatia wrotna,

d) zylaki przetyku (wystarczy jednokrotne stwierdzenie w badaniu gastroskopowym).

Schytkowq niewydolnos$¢ watroby stwierdza hepatolog lub gastroenterolog podczas pobytu Ubezpieczone-
go w Szpitalu.

Ubezpieczenie nie obejmuje niewydolnosci watroby, ktdra jest skutkiem naduzywania lub zazycia:

+ lekéw w dawce wiekszej niz zalecona przez lekarza lub dopuszczana przez producenta,

+ lekéw niezaleconych przez lekarza, ktére sq wydawane na recepte

100%

40

stwardnienie rozsiane — choroba zapalna uktadu nerwowego (mézgu lub rdzenia kregowego) wywotana

procesami demielinizacyjnymi.

Stwardnienie rozsiane stwierdza neurolog na podstawie aktualnych miedzynarodowych kryteriéw diagno-

stycznych (Kryteria McDonalda).

Ubezpieczenie nie obejmuje:

* rozpoznania tzw. klinicznie izolowanego zespotu CIS (ang. clinically isolated syndrome),

» proceséw demielinizacyjnych nie zakonczonych jednoznacznym rozpoznaniem stwardnienia rozsianego,
w tym rozpoznania prawdopodobnego stwardnienia rozsianego (ang. possible MS)

100%

41

$pigczka powodujgca trwate Ubytki Neurologiczne - stan utraty przytomnosci z brakiem odruchu rogéwko-

wego oraz brakiem reakcji na bodzce zewnetrzne oraz potrzeby fizjologiczne:

a) ktoéry trwa w sposéb ciggty i wymaga intubacji oraz mechanicznej wentylacji dla podtrzymania zycia przez
co najmniej 96 godzin po zakornczeniu $pigczki farmakologicznej (po odstawieniu lekéw znieczulenia ogél-
nego) oraz

b) ktérego skutkiem jest trwaty Ubytek Neurologiczny, stwierdzony przez neurologa.

Ubezpieczenie nie obejmuje Spigczki farmakologicznej oraz $pigczki, ktéra jest skutkiem naduzywania lub

zazycia:

+ lekéw w dawce wiekszej niz zalecona przez lekarza lub dopuszczana przez producenta,

+ lekéw niezaleconych przez lekarza, ktére sq wydawane na recepte

100%

42

tezec leczony szpitalnie — ostra choroba zakazna wywotana neurotoksyng produkowang przez laseczke tez-
ca (Clostridium tetani). Leczenie Powaznego Zachorowania polega na dozylnej antybiotykoterapii oraz poda-
niu Ubezpieczonemu surowicy przeciwtezcowej w czasie pobytu Ubezpieczonego w Szpitalu.

Podstawq do stwierdzenia tezca jest jeden z nastepujgcych objawdw:

a) bolesne skurcze migsni zuchwy lub karku (tzw. szczekoscisk lub usmiech sardoniczny),

b) bolesne skurcze migséni tutowia,

¢) tukowate wygiecie ciata (opistotonus).

Rozpoznanie musi by¢ takze potwierdzone przez izolacje laseczek tezca z miejsca zakazenia lub przez wyka-
zanie obecnosci toksyny tezcowej w surowicy krwi

100%

43

toczen rumieniowaty uktadowy (SLE) — choroba autoimmunologiczna, ktéra przebiega z typowy-

mi zmianami skérnymi, nadwrazliwosciq na storice, dolegliwosciami ze strony stawdw i zaburzeniami

immunologicznymi.

Podstawq do stwierdzenia tocznia rumieniowatego uktadowego (SLE) sqg standardy medyczne obowiqzujgce

w chwili jego rozpoznawania, ktére obejmujq:

a) przynajmniej jednokrotne stwierdzenie obecnosci przeciwciat ANA w mianie = 1:80 oraz

b) sume punktéw w kryteriach dodatkowych wedtug EULAR/ACR = 10 z obecnoscig co najmniej jednego obja-
wu z domeny klinicznej.

Ubezpieczenie nie obejmuje tocznia rumieniowatego uktadowego polekowego ani tocznia rumieniowatego

krgzkowego

100%

a4

twardzina uktadowa (sklerodermia uogélniona) - przewlekta uktadowa choroba tkanki tgcznej o charak-
terze autoimmunologicznym, ktéra przebiega z postepujgcym rozlanym wtéknieniem w skdrze, naczyniach
krwionos$nych i narzgdach wewnetrznych.
Twardzine uktadowq (sklerodermie uogélnionq) stwierdza reumatolog lub dermatolog, na podstawie wyni-
kéw biopsji i badan serologicznych oraz na podstawie zajecia procesem chorobowym serca, ptuc lub nerek.
Ubezpieczenie nie obejmuje:
a) zlokalizowanych postaci sklerodermii (w tym linijne stwardnienia powtok lub ograniczone plamy

- morphea),
b) eozynofilowego zapalenia powiezi,
c) zespotu CREST

100%
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45

udar mézgu powodujgcy trwate Ubytki Neurologiczne — martwica tkanki mézgowej (rowniez mézdzku i v -

rdzenia przedtuzonego), ktérg wywotuje przerwanie doptywu krwi do okreslonego obszaru mézgowia lub

krwotok do tkanki mbzgowej (réwniez krwotok podpajeczyndéwkowy), przy wspdtistnieniu wszystkich poniz-

szych okolicznosci:

a) nagte wystgpienie nowych klinicznych objawdw neurologicznych odpowiadajgcych temu schorzeniu,

b) obecnos$¢ nowych trwatych Ubytkéw Neurologicznych stwierdzanych w badaniu neurologicznym przez co
najmniej 3 miesigce od chwili rozpoznania,

¢) obecnos¢ nowych zmian charakterystycznych dla schorzenia w obrazie tomografii komputerowej (CT) lub
rezonansu magnetycznego (MRI).

Ubezpieczenie nie obejmuje:

» epizodéw przemijajgcego niedokrwienia mézgu (TIA) ani odwracalnego niedokrwiennego deficytu neuro-
logicznego (RIND),

» zawatu moézgu ani krwawienia srédczaszkowego na skutek urazu spowodowanego Nieszczesliwym
Wypadkiem,

» wtérnego krwotoku do istniejgcych ognisk poudarowych,

» patologii naczyn krwiono$nych powodujgcych zaburzenia widzenia (w tym zawatu nerwu wzrokowego lub
siatkowki),

* innych zmian w mézgu mozliwych do rozpoznania metodami obrazowymi, bez wspdtistniejgcych odpowia-
dajgcych tym zmianom objawéw klinicznych (w tym udaru mézgu — nawet rozpoznanego w czasie pobytu
w Szpitalu lub przez neurologa, ale ktéry miat miejsce w blizej nieokreslonej przesztosci, czyli bez wystgpie-
nia nowych klinicznych objawéw neurologicznych odpowiadajgcych temu schorzeniu)

100%

46

udar mézgu bez trwatych Ubytkoéw Neurologicznych — stan chorobowy, ktéry spetnia warunki wskazane v -
w definicji udaru mézgu powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne, z wyjgtkiem warunku obecnosci nowych

trwatych Ubytkéw Neurologicznych stwierdzanych w badaniu neurologicznym przez co najmniej 3 miesigce

od chwili rozpoznania

10%

47

usuniecie ptuca (pneumonektomia) — operacja chirurgiczna z otwarciem klatki piersiowej, ktéra polega na v -
usunieciu catego ptuca. Konieczno$¢ przeprowadzenia operacji musi wynikac z choroby albo urazu, ktéry jest

skutkiem Nieszczesliwego Wypadku.

Ubezpieczenie nie obejmuje operacji, ktéra polega na usunieciu jedynie czesci ptuca (ptata lub segmentu)

100%

48

wirusowe zapalenie mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych powodujqgce trwate Ubytki Neurologiczne — v -
cigezka infekcja wirusowa mézgu (pétkul mézgu, pnia mézgu lub mézdzku).
Wirusowe zapalenie mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych stwierdza neurolog na podstawie:
a) wystgpienia trwatych Ubytkéw Neurologicznych utrzymujgcych sie dtuzej niz 3 miesigce od poczqgtku cho-
roby oraz
b) wyniku badania ptynu mézgowo-rdzeniowego, ktéry potwierdza wirusowq przyczyne zachorowania

100%

49

wirusowe zapalenie mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych — v -
stan chorobowy, ktéry spetnia warunki wskazane w definicji wirusowego zapalenia mézgu lub opon méz-

gowo-rdzeniowych powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne, z wyjgtkiem warunku wystgpienia trwatych

Ubytkéw Neurologicznych, ktére utrzymujq sie dtuzej niz 3 miesigce od poczqgtku choroby

10%

50

wrzodziejgce zapalenie jelita grubego skutkujgce jego usunigciem — nieswoista zapalna choroba jelita v -
o ciezkim przebiegu, z objawami ogdlnoustrojowymi, ktéra doprowadzita do catkowitego chirurgicznego usu-

niecia jelita grubego (kolektomia totalna).

Rozpoznanie wrzodziejgcego zapalenia jelita grubego musi byé potwierdzone wynikiem badania

histopatologicznego

100%

51

wrzodziejgce zapalenie jelita grubego skutkujgce jego czgéciowym usunigciem — nieswoista zapalna choro- v -
ba jelita o ciezkim przebiegu, z objawami ogdlnoustrojowymi, ktéra doprowadzita do chirurgicznego usunie-

cia czesci jelita grubego (kolektomia czesciowa).

Rozpoznanie wrzodziejgcego zapalenia jelita grubego musi byé potwierdzone wynikiem badania

histopatologicznego

10%

52

wszczepienie implantu slimakowego — wszczepienie w czasie zabiegu operacyjnego urzgdzenia elektronicz- v v
nego, ktére pozwala na rozpoczecie rehabilitacji stuchu u osoby z obustronng gtuchotq lub obustronnym gte-
bokim niedostuchem

10%

53

wiécieklizna leczona szpitalnie — ostra choroba zakazna wywotana zakazeniem wirusem Lyssa, ktéra prze- N N
biega klinicznie w postaci ostrego zapalenia mézgu i rdzenia, i skutkuje zastosowaniem leczenia podczas po-

bytu w Szpitalu.

Podstawq do stwierdzenia wicieklizny sq obowigzujgce kliniczne kryteria diagnostyczne i kryteria laboratoryj-

ne, ktére okresla Panstwowy Zaktad Higieny

100%

54

zakazenie wirusem HIV / zespé6t nabytego uposledzenia odpornosci (AIDS) w wyniku przetoczenia krwi v v
lub preparatéw krwiopochodnych — choroba, ktéra wyniszcza uktad immunologiczny (odpornosciowy) i kto-
rq potwierdzajq pozytywne wyniki 2 testow: test na przeciwciata anty-HIV (ELISA) oraz test Western Blot lub
PCR. Powazne Zachorowanie musi byé spowodowane przetoczeniem krwi lub preparatéw krwiopochodnych,
przy jednoczesnym spetnieniu wszystkich warunkéw podanych ponizej:

a) przetoczenie to byto niezbedne z medycznego punktu widzenia,

b) przetoczenie miato miejsce po zawarciu pierwszej Umowy Dodatkowej,

c) serokonwersja nastgpita w ciggu 6 miesiecy od daty przetoczenia,

d) krew lub preparaty krwiopochodne pochodzity z licencjonowanego osrodka uprawnionego do przygoto-
wywania takich preparatéw (stacji krwiodawstwa), a samo przetoczenie miato miejsce w uprawnionej do
tego placéwce stuzby zdrowia,

e) Ubezpieczony nie choruje na ciezkq postac talasemii (thalassaemia maior) ani hemofilie.

Ubezpieczenie nie obejmuje przypadkéw zakazenia innymi drogami niz przetoczenie krwi lub preparatéw

krwiopochodnych, w tym przypadkéw, gdy do zakazenia doszto w nastepstwie kontaktow seksualnych lub

dozylnego przyjmowania narkotykow

100%
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55 zapalenie mézgu powodujqgce trwate Ubytki Neurologiczne — zakazenie centralnego uktadu nerwowego -
o ciezkim przebiegu, w ktérym proces chorobowy obejmuje mdzg (pétkule mbézgowe, pien mdzgu, mézdzek).
Zapalenie mézgu stwierdza neurolog na podstawie:
a) wystgpienia trwatych Ubytkéw Neurologicznych, ktére utrzymujq sie dtuzej niz 6 miesiecy od poczgtku cho-
roby oraz
b) wyniku badania ptynu mézgowo-rdzeniowego, ktéry potwierdza przyczyne zachorowania

100%

56 zapalenie mézgu bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych - stan chorobowy, ktéry spetnia warunki wskaza- -
ne w definicji zapalenia mézgu powodujgcego trwate Ubytki Neurologiczne, z wyjgtkiem warunku wystgpie-
nia trwatych Ubytkéw Neurologicznych, ktére utrzymujq sie dtuzej niz 6 miesiecy od poczqgtku choroby

10%

57 zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych powodujgce trwate Ubytki Neurologiczne - zakazenie centralnego -
uktadu nerwowego o ciezkim przebiegu, w ktérym proces chorobowy obejmuje opony mézgowo-rdzeniowe.
Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych stwierdza neurolog na podstawie:
a) wystgpienia trwatych Ubytkéw Neurologicznych, ktére utrzymujq sie dtuzej niz 6 miesiecy od poczgtku cho-
roby oraz
b) wyniku badania ptynu mézgowo-rdzeniowego, ktéry potwierdza przyczyne zachorowania

100%

58 zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych bez trwatych Ubytkéw Neurologicznych — stan chorobowy, kto- -
ry spetnia warunki wskazane w definicji zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych powodujgcego trwate Ubyt-
ki Neurologiczne, z wyjgtkiem warunku wystgpienia trwatych Ubytkéw Neurologicznych, ktére utrzymujq sie
dtuzej niz 6 miesiecy od poczgtku choroby

10%

59 zawat serca — ostre uszkodzenie migénia sercowego z klinicznymi cechami $wiezego niedokrwienia migénia v
sercowego.

Podstawq do stwierdzenia zawatu serca jest wzrost lub spadek stezenia troponin sercowych (cTn) we krwi,

z co najmniej jedng wartosciq przekraczajgcg 99. percentyl zakresu gérnej granicy referencyjnej, ze wspotist-

nieniem co najmniej jednego z ponizszych klinicznych wyktadnikéw niedokrwienia migsnia sercowego:

a) objawy niedokrwienia migénia sercowego,

b) obecnos$¢ nowych niedokrwiennych zmian w elektrokardiogramie, w tym: nowo powstate uniesienie lub ob-
nizenie odcinka ST-T, odwrécenie zatamka T lub nowo powstaty blok lewej odnogi peczka Hisa,

c) pojawienie sie patologicznych zatamkdéw Q w elektrokardiogramie,

d) uwidocznienie w badaniach obrazowych nowego ubytku zywotnego migénia sercowego lub nowych regio-
nalnych zaburzen czynnosci skurczowej, ktérych umiejscowienie odpowiada etiologii niedokrwiennej,

e) obecnos¢ skrzepliny w tetnicy wiencowej uwidoczniona badaniem angiograficznym.

Ubezpieczenie nie obejmuje:

» epizodéw dtawicowego bélu w klatce piersiowej (angina pectoris) ani innych postaci ostrych incydentéw
wiencowych, w tym ostrego zespotu wiericowego, ktéremu nie towarzyszy rozpoznanie zawatu serca ani
niestabilnej choroby wiencowej,

» zawatu serca typu 3 wedtug konsensusu z 2018 r. Wspélnej Grupy Roboczej Europejskiego Towarzystwa
Kardiologicznego, American College of Cardiology, American Heart Association i World Heart Federation
ds. Uniwersalnej Definicji Zawatu Serca,

» zawatu serca przebytego w nieokreslonej przesztosci, ktéry nie spetnia kryteriéw ostrego zawatu serca,

w tym kryterium dotyczgcego wzrostu lub spadku stezenia troponin sercowych (cTn) we krwi

100%

OWU umowy dodatkowej zostaty zatwierdzone uchwatq Zarzgdu nr 68/2023 i wchodzg w zycie 10 wrzes$nia 2023 r.
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