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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogolnych Warunkach Ubezpieczenia na zycie Generali, z myslg o zyciu PLUS
(kod GPR_OWU_05.2025) dalej ,,OWU”
z uwzglednieniem definicji z OWU
(Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia

odszkodowania i innych  oraz wytgczenia

Swiadczen lub wartosci  odpowiedzialnosci

wykupu ubezpieczenia  zaktadu ubezpieczen
uprawniajgce do
odmowy wyptaty
odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich
obnizenia

Numer jednostki redakcyjnej w OWU §4 ust. 1;§ 20 §19; § 21

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
GENERALI, Z MYSLA O ZYCIU PLUS

(KOD GPR_OWU_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1

1. Niniejsze Ogoblne Warunki Ubezpieczenia na zycie Generali, z mys$lg o zyciu PLUS (zwane dalej ,,OWU”) stanowig podstawe zawarcia umowy
ubezpieczenia (zwanej dalej ,,Umowa”).

2.  Przez Umowe Generali Zycie Towarzystwo Ubezpieczeri Spotka Akcyjna z siedzibg w Warszawie przy ul. Senatorskiej 18, zwana
dalej ,,Towarzystwem”, zobowigzuje sie spetni¢ okreslone w OWU Swiadczenie w razie zajscia przewidzianego w Umowie zdarzenia
ubezpieczeniowego, a Ubezpieczajgcy zobowigzuje sie do optacania Sktadek.

Definicje

§2

1. Uzyte w Umowie, OWU oraz Dokumencie ubezpieczenia wymienione ponizej terminy oznaczaja:

1) Dokument ubezpieczenia — dokument potwierdzajgcy zawarcie Umowy pomiedzy Ubezpieczajgcym a Towarzystwem oraz warunki tej
Umowy (polisa), a takze kazdy inny dokument potwierdzajgcy zmiane warunkow Umowy;

2) Miesiac polisy — miesigc rozpoczynajacy sie w dniu rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej, a nastepnie w takim samym dniu kazdego
kolejnego miesigca kalendarzowego obowigzywania Umowy (przy czym jezeli nie ma takiego dnia w danym miesigcu kalendarzowym —
w ostatnim dniu takiego miesigca) i koriczacy sie z uptywem dnia poprzedzajgcego najblizszy Miesigc polisy;

3) Rocznica polisy — wskazana w Dokumencie ubezpieczenia kazda rocznica dnia rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej, przy czym jezeli
Rocznica polisy przypada w dniu 29 lutego, a w danym roku nie ma takiego dnia, za Rocznice polisy uznaje sie ostatni dzien lutego w danym
roku kalendarzowym;

4) Rok polisy — roczny okres miedzy kolejnymi Rocznicami polisy, pierwszy Rok polisy rozpoczyna sie w dniu poczatku ochrony
ubezpieczeniowej, a koriczy z uptywem dnia poprzedzajgcego najblizszg Rocznice polisy;

5) Sktadka — tgczna kwota sktadki naleznej od Ubezpieczajgcego na podstawie zawartej Umowy oraz skiadki (sktadek) z tytutu Umow
dodatkowych, ptatna w catym okresie obowigzywania Umowy, ktorej wysokos¢ i czestotliwos¢ ptatnosci okreslona jest w Dokumencie
ubezpieczenia;

6) Suma ubezpieczenia — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, stanowigca wysoko$¢ zobowigzania Towarzystwa w przypadku
zajscia zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy;

7) Ubezpieczajgcy — podmiot zawierajgcy Umowe z Towarzystwem, zobowigzany do optacania Sktadek;
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8) Ubezpieczony — osoba fizyczna, ktorej zycie jest przedmiotem ubezpieczenia;

9) Umowa dodatkowa — umowa zawarta na podstawie ogélnych warunkéw ubezpieczenia dodatkowego, rozszerzajgca zakres ochrony
ubezpieczeniowej Umowy;

10) Uposazony — osoba wskazana przez Ubezpieczajacego lub Ubezpieczajacego za uprzednig zgoda Ubezpieczonego, w przypadku zawarcia
Umowy na cudzy rachunek (tj. rachunek Ubezpieczonego), uprawniona do otrzymania $wiadczenia w razie $mierci Ubezpieczonego;

11) Uposazony zastepczy — osoba wskazana przez Ubezpieczajacego lub Ubezpieczajgcego za uprzednig zgoda Ubezpieczonego,
w przypadku zawarcia Umowy na cudzy rachunek (tj. rachunek Ubezpieczonego), uprawniona do otrzymania $wiadczenia w razie $mierci
Ubezpieczonego, jezeli wskazanie jedynego Uposazonego stato sie bezskuteczne;

12) Uprawniony — Uposazony lub Uposazony zastepczy, a w przypadku gdy nie zostat on wskazany lub zostat wskazany bezskutecznie, osoba
wskazana w § 18 ust. 6;

13) Wiek — liczba ukoniczonych petnych lat zycia w dniu zawarcia Umowy, powiekszona o liczbe petnych lat trwania Umowy, jakie uptynety od
dnia zawarcia Umowy do daty, w ktérej Wiek jest obliczany;

14) Wniosek o zawarcie umowy — formularz Towarzystwa, na ktérym Ubezpieczajgcy skiada oferte zawarcia Umowy (zwany dalej
sWnioskiem”).

Definicje okreslone w ust. 1 nalezy rozumie¢ takze w odpowiednim przypadku i liczbie.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.
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§4
Zakres ubezpieczenia obejmuje $mier¢ Ubezpieczonego, ktora wystgpita w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowe;.
Przedmiot i zakres Umowy moze zosta¢ rozszerzony o Umowy dodatkowe wskazane przez Ubezpieczajgcego we Wniosku, wraz z zawarciem
Umowy albo w trakcie jej trwania ze skutkiem od najblizszej Rocznicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy
dodatkowe;.
Zakres Umowy zostaje rozszerzony o Umowy dodatkowe na podstawie i warunkach okreslonych w odrebnych ogéinych warunkach ubezpieczen
dodatkowych.

Zawarcie Umowy

§5

Przed zawarciem Umowy Towarzystwo dorecza Ubezpieczajgcemu warunki Umowy, w tym tre§¢ OWU wraz z zatgcznikami oraz Skorowidzem. Jezeli
Towarzystwo postuguije sie wzorcami umowy w postaci elektronicznej, dorecza wymienione w zdaniu poprzedzajgcym dokumenty w taki sposob, aby
Ubezpieczajgcy mogt je przechowywac i odtwarza¢ w zwyktym toku czynnosci.

§6
Umowa zawierana jest na okres jednego Roku polisy. Umowa ulega automatycznemu przediuzeniu na kolejny Rok polisy na warunkach
okreslonych w OWU, chyba ze jedna ze stron ztozy, najp6zniej na 30 dni przed uptywem Roku polisy, o$wiadczenie o nieprzediuzaniu Umowy.
Umowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia.
Umowa zawierana jest na podstawie poprawnie ztozonego przez Ubezpieczajacego i Ubezpieczonego Wniosku. Integralng czescig Wniosku sg
pytania dotyczace stanu zdrowia Ubezpieczonego.
Ubezpieczajgcy, a w przypadku zawarcia Umowy na cudzy rachunek (ij. rachunek Ubezpieczonego) rowniez Ubezpieczony, zobowigzani sg
poda¢ do wiadomosci Towarzystwa wszystkie znane sobie okolicznosci, o ktore Towarzystwo zapytato we Whniosku lub w innych pismach przed
zawarciem Umowy.
W celu oceny ryzyka na wniosek Towarzystwa Ubezpieczony zobowigzany jest do poddania sie badaniom lekarskim lub diagnostycznym
zminimalnym ryzykiem, z wytgczeniem badar genetycznych. Badania lekarskie przeprowadzane sg w placéwkach medycznych wspétpracujgcych
z Towarzystwem. Koszt badan pokrywa Towarzystwo.
Jezeli Ubezpieczajgcy zawiera Umowe przez przedstawiciela, obowigzek, o ktérym mowa w ust. 3 i 4, cigzy rowniez na przedstawicielu
i obejmuje ponadto okolicznosci jemu znane.

§7
Na podstawie dostarczonych informacji, okreslonych we Wniosku, Towarzystwo ma prawo:
1) zawrze¢ Umowe na warunkach okreslonych we Wniosku albo
2) zaproponowac¢ zawarcie Umowy na warunkach odmiennych od okreslonych we Wniosku albo
3) odméwi¢ zawarcia Umowy.
Towarzystwo jest zobowigzane do podjecia decyzji, o ktérej mowa w ust. 1, nie pdzniej niz w terminie 60 dni od dnia otrzymania Wniosku.

§8
Umowe uwaza sig za zawartg z chwilg zaakceptowania przez Towarzystwo Wniosku. Towarzystwo wskazuje date zawarcia Umowy w Dokumencie
ubezpieczenia potwierdzajgcym zawarcie Umowy pomiedzy Ubezpieczajgcym a Towarzystwem oraz warunki tej Umowy.
Jezeli w odpowiedzi na ztozony Wniosek Towarzystwo dorecza Ubezpieczajgcemu Dokument ubezpieczenia zawierajgcy postanowienia, ktére
odbiegajg na niekorzy$¢ Ubezpieczajgcego od tresci ztozonej przez niego we Whniosku oferty, Towarzystwo zwroci Ubezpieczajagcemu na to
uwage na pi$mie, wyznaczajgc mu 14-dniowy termin na zgtoszenie sprzeciwu.
W przypadku braku sprzeciwu, Umowa dochodzi do skutku zgodnie z trescig Dokumentu ubezpieczenia, nastepnego dnia po uptywie terminu
wyznaczonego na zfozenie sprzeciwu.
Jezeli Towarzystwo odmoéwi zawarcia Umowy, poinformuje o tym Ubezpieczajgcego, podajgc przyczyny odmowy oraz zwréci Ubezpieczajagcemu
wptacong Sktadke niezwtocznie, jednak nie pozniej niz w terminie 14 dni od dnia podjecia decyzji o odmowie zawarcia Umowy.
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Ochrona ubezpieczeniowa

§9
Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie ubezpieczenia, jednak nie wczesniej niz od dnia nastepnego po
zaptaceniu pierwszej Sktadki, a wygasa we wczesniejszej z nastepujacych dat:
1)  w dniu rozwigzania Umowy, o ktorym mowa w § 11 albo
2)  wdniu otrzymania przez Towarzystwo o$wiadczenia Ubezpieczajgcego o odstgpieniu od Umowy.

Odstapienie od Umowy i rozwigzanie Umowy

§10

1. Ubezpieczajacy ma prawo do odstgpienia od Umowy poprzez ztozenie Towarzystwu o$wiadczenia o odstgpieniu, w tym za posrednictwem
infolinii Towarzystwa, w terminie 30 dni, a w przypadku gdy Ubezpieczajacy jest przedsigbiorcg — w terminie 7 dni od dnia zawarcia Umowy.

2. Jezeli najpdzniej w chwili zawarcia Umowy Towarzystwo nie poinformowato Ubezpieczajgcego bedacego konsumentem o prawie odstgpienia
od Umowy, termin 30 dni, o ktbrym mowa w ust. 1, biegnie od dnia, w ktérym Ubezpieczajacy bedacy konsumentem dowiedziat sig o tym prawie.

3.  Odstgpienie od Umowy nie zwalnia Ubezpieczajacego z obowigzku zaptacenia Sktadki za okres, w ktérym Towarzystwo udzielato ochrony
ubezpieczeniowe;.

4. W przypadku odstgpienia od Umowy Towarzystwo zwréci Ubezpieczajgcemu Skitadke za okres niewykorzystanej ochrony ubezpieczeniowej
w terminie 7 dni od dnia otrzymania o$wiadczenia o odstgpieniu.

§M
1.  Ubezpieczajgcemu przystuguje prawo do wypowiedzenia Umowy w kazdym czasie poprzez ztozenie Towarzystwu o$wiadczenia w tym
wzgledzie.
2. Umowa ulega rozwigzaniu w nastepujgcych przypadkach i odpowiednio wskazanej dacie:
1) $mierci Ubezpieczonego — z uptywem dnia, w ktorym nastgpita $mier¢ Ubezpieczonego;
2) wypowiedzenia Umowy przez Ubezpieczajgcego — z dniem otrzymania przez Towarzystwo oswiadczenia o wypowiedzeniu Umowy;
3) nieoptacenia przez Ubezpieczajacego Sktadki — w terminie i na zasadach okreslonych w § 16 ust. 2 — z uptywem dnia, w ktérym uptywa
wyznaczony termin dodatkowy;
4) rozwigzania ostatniej Umowy dodatkowej posiadanej w ramach Umowy — z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 4;
5) wplywu o$wiadczenia Ubezpieczajgcego o nieprzedtuzaniu Umowy na kolejny Rok polisy — z uptywem Roku polisy, na ktory Umowa zostata
zawarta.
3. W przypadku wypowiedzenia Umowy przed uptywem Roku polisy, na ktory zostata zawarta, Ubezpieczajacemu przystuguje zwrot Sktadki za
okres niewykorzystanej ochrony ubezpieczeniowe;.
4. W przypadku zawarcia Umow dodatkowych w wariancie pakietowym, najp6zniej na 30 dni przed Rocznicg polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego
wyniesie 67 lat, Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy wraz z pakietem Umoéw dodatkowych.
W takiej sytuacji zaptacenie Sktadki w wysokos$ci wskazanej w propozycji Towarzystwa jest rownoznaczne z akceptacjg tej propozycji
i kontynuacjg Umowy na warunkach i w zakresie zaproponowanym przez Towarzystwo. Zapisy § 6 ust. 4 i 5 nie bedg miaty zastosowania.

Suma ubezpieczenia

§12

Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy wynosi 100 zt i jest niezmienna w trakcie trwania Roku polisy i kolejno nastepujgcych po sobie
Latach polisy.

Skitadka

§13

1. Ubezpieczajacy zobowigzany jest do optacenia pierwszej Sktadki nie pdzniej niz w terminie 60 dni od dnia podpisania Wniosku.
Kolejne Sktadki mogg by¢ optacane z czestotliwoscig roczna, pétroczna, kwartalng lub miesieczng i ptatne sg najpozniej do pierwszego dnia
okresu, za ktory sg nalezne (data wymagalnos$ci Skfadki).

3. Pierwsza i kazda kolejna Skfadka wptacana jest na rachunek bankowy wskazany przez Towarzystwo we Wniosku oraz Dokumencie
ubezpieczenia.

4.  Towarzystwo zastrzega sobie prawo do zmiany rachunku bankowego przeznaczonego do wptat Sktadek, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§14

1. Wysoko$¢ Sktadki oraz jej czestotliwosé i sposéb optacania okreslone sg we Wniosku oraz potwierdzone w Dokumencie ubezpieczenia.

2.  Skiadka ptatna jest przez caty okres trwania Umowy.

3.  Skfadke z tytutu Umowy Towarzystwo ustala w zalezno$ci od Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem
wynikoéw oceny ryzyka.

§15

1. Najp6zniej na 30 dni przed rozpoczgciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze poinformowaé Ubezpieczajgcego o nowej wysokos$ci
Sktadki, ustalonej zgodnie z § 14 ust. 3, jaka bedzie obowigzywata w kolejnym Roku polisy.

2.  Optacenie przez Ubezpieczajgcego Sktadki za kolejny Rok polisy w wysokosci zaproponowanej przez Towarzystwo jest rbwnoznaczne
z akceptacjg przez niego nowej wysokosci Sktadki.

3. W sytuacji gdy Ubezpieczajacy nie optaci Sktadki za kolejny Rok polisy w wysokos$ci zaproponowanej przez Towarzystwo, zastosowanie majg
zapisy § 16 ust 21i 3.
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Skutki nieoptacenia pierwszej i kolejnej Sktadki

§16

1. Jezeli Ubezpieczajacy nie optaci pierwszej Sktadki w terminie, o ktorym mowa w § 13 ust. 1, Umowe uwaza si¢ za wypowiedziang przez
Ubezpieczajgcego.

2. Jezeli Ubezpieczajacy nie optaci kolejnej Sktadki w terminie i wysokosci okreslonych w Dokumencie ubezpieczenia, Towarzystwo poinformuje
Ubezpieczajacego o zalegtosci oraz wezwie go do zaptaty Sktadki w dodatkowym 10-dniowym terminie od dnia otrzymania wezwania.
Towarzystwo poinformuje rowniez o skutkach nieoptacenia Sktadki w tym terminie.

3.  Skutkiem nieoptacenia Sktadki jest rozwigzanie Umowy oraz zawartych Uméw dodatkowych i wygasniecie ochrony.

Zmiana czestotliwosci optacania Sktadek

§17

1. Ubezpieczajacy ma prawo do zmiany czestotliwosci optacania Sktadek w catym okresie obowigzywania Umowy.
2. Towarzystwo dokona zmian czestotliwo$ci optacania Sktadek na wniosek Ubezpieczajacego pod warunkiem, ze dyspozycja zmian zostata
ztozona prawidtowo i wptyneta na co najmniej 30 dni przed dniem, w ktérym zmiana jest mozliwa do dokonania.

Wskazanie osob Uposazonych

§18

Ubezpieczajacy moze wskazac jedng lub wigcej os6b Uposazonych do otrzymania $wiadczenia w razie $mierci Ubezpieczonego.

Wskazanie Uposazonego mozliwe jest wraz ze sktadaniem Whniosku ze skutkiem od dnia zawarcia Umowy lub w tracie trwania Umowy ze

skutkiem od dnia otrzymania przez Towarzystwo o$wiadczenia w tym wzgledzie.

3. Jezeli Umowa zawarta jest na cudzy rachunek (tj. rachunek Ubezpieczonego) do wykonania uprawnienia, o ktbrym mowa w ust. 1, konieczna
jest uprzednia zgoda Ubezpieczonego.

4.  Jezeli wskazano kilku Uposazonych, powinny zosta¢ okreslone ich udziaty procentowe w kwocie $wiadczenia.

Jezeli udziaty procentowe Uposazonych w kwocie $wiadczenia nie zostang okreslone, przyjmuje sie, ze sg one réwne.

W przypadku $mierci Ubezpieczonego, gdy nie zostat wskazany zaden Uposazony ani Uposazony zastgpczy lub wskazanie jedynego

Uposazonego oraz Uposazonego zastgpczego okazato sie bezskuteczne, $wiadczenie przystuguje cztonkom rodziny Ubezpieczonego

w nastepujacej kolejnosci:

1) matzonek;

N =
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2) dzieci —w czesciach rownych;

3) rodzice — w czes$ciach rownych;

4) rodzenstwo —w czesciach rownych;

5) pozostate osoby bedace spadkobiercami ustawowymi Ubezpieczonego, z wytaczeniem gminy wiasciwej dla ostatniego miejsca zamieszkania

Ubezpieczonego oraz Skarbu Paristwa — w czg$ciach rownych.

7. Swiadczenie moze byé¢ wyptacone cztonkowi rodziny wymienionemu w dalszej kolejnosci wytacznie wtedy, gdy zadna z osob wskazanych
w punktach poprzedzajacych nie jest uprawniona do otrzymania $wiadczenia z powodu okolicznosci wskazanych w ust. 8.

8. Wskazanie Uposazonego jest bezskuteczne, jezeli Uposazony zmart przed Ubezpieczonym albo umysinie przyczynit sie do jego $mierci.
W takim przypadku udziat bezskutecznie wskazanego Uposazonego w kwocie $wiadczenia dolicza sie proporcjonalnie do udziatow pozostatych
Uposazonych. Uwaza sig, ze osoba nie dozyta $mierci Ubezpieczonego takze, gdy zmarta jednoczes$nie z nim.

9. Jezeli wskazanie jedynego Uposazonego stato si¢ bezskuteczne, prawo do $wiadczenia nabywa Uposazony zastepczy.

10. Postanowienia ust. 1-5 oraz ust. 8 stosuje sie odpowiednio do Uposazonego zastepczego.

Skutki podania nieprawdziwych informaciji

§19

1. Jezeli niezgodnie z prawdg podano do wiadomosci Towarzystwa okolicznosci, o ktorych mowa w § 6 ust. 3 i 4, Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci za skutki tych okolicznosci. Jezeli do naruszenia obowigzkéw okreslonych w § 6 ust. 3 i 4 doszto z winy umy$inej, w razie
watpliwosci przyjmuije sie, ze zdarzenie ubezpieczeniowe i jego nastgpstwa sg skutkiem okolicznosci, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym.

2. Jezelido zdarzenia ubezpieczeniowego doszto po uptywie 3 lat od zawarcia Umowy, Towarzystwo nie moze podnie$é zarzutu, ze przy zawieraniu
Umowy podano wiadomosci nieprawdziwe, w szczegblnosci, ze zatajona zostata choroba Ubezpieczonego.

3.  Zapisy ust. 1i2 majg zastosowanie réwniez w przypadku:

1) rozszerzenia zakresu Umowy o Umowy dodatkowe;

2) podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy lub Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ale tylko dla kwoty, o ktérg suma
ubezpieczenia zostata podwyzszona.

W takich przypadkach termin, wskazany w ust. 2, liczony jest odpowiednio od daty zawarcia Umowy dodatkowej albo od dnia podwyzszenia

Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy lub Sumy Ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;.

Swiadczenie z tytutu Umowy

§20
W przypadku $mierci Ubezpieczonego Towarzystwo wyptaci Uprawnionemu $wiadczenie w wysokosci Sumy ubezpieczenia.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§ 21

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wyptaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata
Swiadczenia z tytutu Umowy narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji sankcyjnych,
embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych Ameryki,
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Zjednoczonego Krélestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych przez
organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy, oséb lub podmiotéw,
na rzecz ktérych miatoby zosta¢ wyptacone $wiadczenie.

Wypftata swiadczen

§ 22

Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢é w Towarzystwie:

wniosek o wyptate $wiadczenia;

kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajgcej roszczenie;

kopie odpisu skroconego aktu zgonu Ubezpieczonego;

kopie statystycznej karty zgonu lub innej dokumentacji medycznej okres$lajacej przyczyne $mierci;

w przypadku, o ktérym mowa w § 18 ust. 6, dokument potwierdzajgcy bycie cztonkiem rodziny, a stosownym wykazaniem takiego stanu
beda w szczegolnosci: kopia aktu matzenstwa, kopia aktu urodzenia, kopia prawomocnego postanowienia sgdu o stwierdzeniu nabycia
spadku, kopia notarialnego aktu poswiadczenia dziedziczenia.

W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazatyby sie niewystarczajgce do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécié sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentow.

Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty tumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia.

Towarzystwo zobowigzane jest do wyptaty swiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng czes¢ $Swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 4.

gl

Prawa i obowigzki Ubezpieczajgcego i Ubezpieczonego

§23

Ubezpieczajacy jest zobowigzany do optacania Sktadki w wysoko$ci i terminach okre$lonych w Dokumencie ubezpieczenia lub innych pismach,

w ktorych Towarzystwo potwierdzito zmiane jej wysokosci.

W razie zawarcia Umowy na cudzy rachunek (tj. rachunek Ubezpieczonego), Ubezpieczajagcy zobowigzany jest do przekazywania

Ubezpieczonemu, na pi$mie lub jezeli Ubezpieczony wyrazi na to zgode na innym trwatym nosniku:

1) warunkéw Umowy, w tym tresci OWU wraz z zatgcznikami, oraz Skorowidzem bedacych podstawg do zawarcia Umowy;

2) informacji o zmianie warunkow Umowy, zmianie prawa wiasciwego dla Umowy wraz z okre$leniem wptywu tych zmian na warto$¢ $wiadczen
przystugujgcych z tytutu zawartej Umowy;

3) informacji o zmianie Sumy ubezpieczenia.

Informacije, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1, powinny by¢ przekazane Ubezpieczonemu przed zawarciem Umowy.

Informacije, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 2, powinny byé przekazywane Ubezpieczonemu przed wyrazeniem przez Ubezpieczajacego zgody na

zmiane warunkéw Umowy lub prawa wtasciwego dla Umowy.

Informacije, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 3, powinny by¢ przekazywane Ubezpieczonemu niezwiocznie po ich przekazaniu Ubezpieczajgcemu

przez Towarzystwo.

Ubezpieczajgcy zobowigzany jest do niezwtocznego powiadomienia Towarzystwa o zmianach danych osobowych i teleadresowych

Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego, Uposazonego i Uposazonego zastepczego.

Ubezpieczony moze zgda¢ od Towarzystwa udzielenia mu informacji o postanowieniach zawartej Umowy oraz OWU w zakresie, w jakim

dotyczg jego praw i obowigzkow.

Prawa i obowigzki Towarzystwa

§24

Towarzystwo zobowigzane jest do:

prawidtowego i terminowego wykonywania zobowigzan przewidzianych Umowa;

przekazywania Ubezpieczajgcemu informacji dotyczgcych zmian warunkéw Umowy lub zmiany prawa wiasciwego dla zawartej Umowy przed
wyrazeniem przez Ubezpieczajgcego zgody na dokonanie takich zmian, z okresleniem wptywu tych zmian na warto$¢ $wiadczen przystugujacych
z tytutu zawartej Umowy;

informowania Ubezpieczajacego, nie rzadziej niz raz w roku, o wysokosci $wiadczen przystugujacych z tytutu Umowy, jezeli wysoko$¢ swiadczen
ulega zmianie w trakcie obowigzywania Umowy;

informowania Ubezpieczajgcego o zmianie Sumy ubezpieczenia;

informowania Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego o zajsciu zdarzen ubezpieczeniowych objetych ochrona, jezeli zdarzenie zostato
zgtoszone do Towarzystwa, a Ubezpieczajgcy ani Ubezpieczony nie sg osobami wystepujacymi z tym zgtoszeniem;

informowania osoby wystepujacej z roszczeniem, jakie dokumenty sg potrzebne do ustalenia zobowigzania Towarzystwa, jezeli jest to niezbedne
do prowadzenia dalszego postgpowania;

informowania osoby wystepujacej z roszczeniem o przyczynach niemoznosci jego zaspokojenia, w przypadku, gdy Towarzystwo nie wyptaci
Swiadczenia w terminie okreslonym w § 21 ust. 4;

informowania osoby wystepujgcej z roszczeniem o przyczynie odmowy wyptaty $wiadczenia albo o przyczynie wyptaty $wiadczenia w innej
wysokosci niz okreslona w zgtoszeniu roszczenia wraz ze wskazaniem podstawy prawnej uzasadniajgcej catkowitg lub czesciowg odmowe
wyptaty Swiadczenia oraz pouczeniem o mozliwosci dochodzenia roszczen na drodze sgdowej;

udostepniania Ubezpieczajgcemu, Ubezpieczonemu oraz osobie wystepujacej z roszczeniem informacji i dokumentéw, ktére miaty wptyw na
ustalenie odpowiedzialnosci Towarzystwa lub wysokosci $wiadczenia;

potwierdzania, na zgdanie Ubezpieczajgcego oraz osoby wystepujgcej z roszczeniem, udostepnionych im informacji, a takze sporzgdzania na
ich koszt kopii dokumentéw i potwierdzania ich za zgodno$¢ z oryginatem;
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11)

udzielania na wniosek Ubezpieczonego informacji o postanowieniach zawartej Umowy oraz OWU w zakresie, w jakim dotyczg praw i obowigzkow
Ubezpieczonego.

Reklamacje

§ 25

Bedacy osobg fizyczng Ubezpieczajacy, Ubezpieczony, Uposazony lub Uprawniony z umowy ubezpieczenia do otrzymania $wiadczenia

oraz spadkobierca posiadajgcy interes prawny w ustaleniu odpowiedzialnosci lub w spetnieniu $wiadczenia z tytutu Umowy (zwany w tym

paragrafie ,,Klient”) moze sktada¢ w kazdym czasie zastrzezenia dotyczace ustug $wiadczonych przez Towarzystwo, w tym skargi i zazalenia

(zwane dalej ,Reklamacje”). Reklamacje mogg by¢ sktadane rowniez przez poszukujgcego ochrony ubezpieczeniowej lub zleceniodawce

gwarancji ubezpieczeniowej, jak réwniez Ubezpieczajgcych lub Ubezpieczonych, w tym bedacych osobami prawnymi lub spétkami

nieposiadajgcymi osobowosci prawne;.

Reklamacje moga by¢ skfadane:

1) w formie pisemnej — osobiscie w siedzibie Towarzystwa, ul. Senatorska 18, 00-082 Warszawa, lub jednostce obstugujacej Klientow,
albo przesytane przesytkg pocztowg, albo wystane za posrednictwem ustugi e-Doreczenia na adres do doreczen elektronicznych:
AE:PL-48634-65343-GDUJD-13;

2) ustnie — telefonicznie pod numerem +48 913 913 913 albo osobiscie do protokotu podczas wizyty Klienta w miejscu, o ktérym mowa
w pkt 1 powyzej.

Reklamacja powinna zawiera¢ dane Klienta umozliwiajgce jego identyfikacje, numer polisy oraz zastrzezenia zgtaszane przez Klienta.

Towarzystwo rozpatruje Reklamacje niezwtocznie po jej otrzymaniu. Odpowiedz na Reklamacje jest udzielana bez zbednej zwtoki, jednak nie

pbzniej niz w terminie 30 dni od chwili otrzymania Reklamacji, chyba ze majg miejsce szczegoélnie skomplikowane okolicznosci, uniemozliwiajgce

rozpatrzenie Reklamaciji i udzielenie odpowiedzi w tym terminie. W takim przypadku Towarzystwo poinformuje Klienta, ktéry ztozyt Reklamacije

o przyczynach op6znienia, okolicznosciach, ktére muszg zostac ustalone dla rozpatrzenia sprawy oraz okresli przewidywany termin rozpatrzenia

Reklamaciji i udzielenia odpowiedzi, ktéry nie moze przekroczy¢ 60 dni od dnia otrzymania Reklamacji.

Odpowiedz na Reklamacje jest udzielana w postaci papierowej lub za pomocg innego trwatego nosnika. Na wniosek Klienta odpowiedz na

Reklamacje moze by¢ dostarczona pocztg elektroniczng.

Spoér miedzy Klientem a Towarzystwem moze by¢ zakoriczony w drodze pozasgdowego postepowania w sprawie rozwigzywania sporéow miedzy

Klientami a podmiotami rynku finansowego, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa, przed Rzecznikiem Finansowym (www.rf.gov.pl).

Skargi i zazalenia sktadane przez inne podmioty, niz wymienione w ust. 1 lub w innej formie, niz okreslona w ust. 2, dotyczace dziatania lub

zaniechania Towarzystwa zwigzanego z zawarciem lub wykonaniem umowy ubezpieczenia, powinny zawiera¢ dane i informacje, o ktérych mowa

w ust. 3. Skargi i zazalenia, o ktbrych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, sg rozpatrywane w terminie 30 dni od ich otrzymania przez Towarzystwo,

najpdzniej w terminie 14 dni od wyjasnienia okolicznosci niezbednych do ich zatatwienia. Towarzystwo informuje zainteresowanego o sposobie

zatatwienia skargi lub zazalenia niezwiocznie po ich rozpatrzeniu, w sposéb uzgodniony z tg osobg. Do skarg i zazalen sktadanych zgodnie

z niniejszym ustgpem nie majg zastosowania postanowienia ust. 4 i 5.

Niezaleznie od powyzszego Klient moze sktada¢ skargi i zazalenia na dziatalno$¢ Towarzystwa do uprawnionych organéw, np. Komisji Nadzoru

Finansowego, miejskiego lub powiatowego Rzecznika Konsumentéw oraz innych organéw zajmujgcych sie ochrong Klientow podmiotow rynku

finansowego.

Podmioty okreslone w ust. 1, mogg sktada¢ zastrzezenia dotyczace ustug $wiadczonych przez brokeréw ubezpieczeniowych, agentéow

ubezpieczeniowych i agentow oferujgcych ubezpieczenia uzupetniajgce, wykonujgcych czynnosci agencyjne na rzecz wiecej niz jednego

zaktadu ubezpieczenn w zakresie tego samego dziatu ubezpieczen (zgodnie z zatgcznikiem do ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej

i reasekuracyjnej), w zakresie niezwigzanym z udzielang ochrong ubezpieczeniowa, w sposob ustalony przez te podmioty rynku finansowego.

Postanowienia koncowe

wn =

§ 26

Towarzystwo podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

Za zgodg stron Umowy mogg zosta¢ wprowadzone do niej postanowienia dodatkowe lub odmienne od OWU.

Wszelkie zawiadomienia i o$wiadczenia dotyczagce Umowy skiadane sg przez Towarzystwo pisemnie albo w innej formie uzgodnionej
z Ubezpieczajgcym.

Wszelkie zawiadomienia i o$wiadczenia dotyczace Umowy sktadane sg przez Ubezpieczajgcego pisemnie albo w innej formie uzgodnionej
z Towarzystwem, z wytgczeniem Reklamacji, o ktérych mowa w § 25.

Strony Umowy sg zobowigzane do informowania si¢ o kazdej zmianie danych teleadresowych wykorzystywanych do kontaktu pomiedzy
stronami.

Towarzystwo udostepnia Ubezpieczajgcemu Konto Klienta na stronie generali.pl. Warunkiem korzystania z Konta Klienta jest akceptacja
Regulaminu $wiadczenia ustug drogg elektroniczng, ktéry dostepny jest m.in. na stronie generali.pl w trakcie procesu rejestracji oraz po
zalogowaniu sie do Konta Klienta. Regulamin udostepniony jest nieodpfatnie w formie umozliwiajgcej jego pozyskanie, odtwarzanie, utrwalanie
i drukowanie.

Opodatkowanie $wiadczen Towarzystwa w przypadku oséb fizycznych regulujg przepisy ustawy z dnia 26 lipca 1991 roku o podatku dochodowym
od os6b fizycznych, a w przypadku oséb prawnych oraz innych podatnikéw podatku dochodowego od oséb prawnych — przepisy ustawy z dnia
15 lutego 1992 roku o podatku dochodowym od os6b prawnych. Kwoty otrzymane przez osoby fizyczne z tytutu ubezpieczern majgtkowych
i osobowych sg wolne od podatku dochodowego, z wyjatkiem dochodu z tytutu inwestowania sktadki ubezpieczeniowej w zwigzku z umowg
ubezpieczenia w przypadku ubezpieczen zwigzanych z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym. Kwoty otrzymane przez osoby prawne
oraz innych podatnikobw podatku dochodowego od oséb prawnych z tytutu ubezpieczen na zycie stanowig ich przychod, brany pod uwage przy
obliczaniu dochodu podlegajgcego opodatkowaniu podatkiem dochodowym.

Powodztwa o roszczenie z Umowy mogg zostaé wytoczone albo wedtug przepiséw o witasciwosci ogolnej, albo przed sad wiasciwy dla
miejsca zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego lub Uprawnionego z Umowy, a takze przed sad wtasciwy dla miejsca
zamieszkania spadkobiercy Ubezpieczajgcego lub Uprawnionego z Umowy.

Jezykiem obowigzujgcym w relacjach stron jest jezyk polski.

Towarzystwo publikuje sprawozdania o wyptacalnosci i kondycji finansowej zaktadu ubezpieczen na stronie generali.pl.
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11. W sprawach nieuregulowanych w niniejszych OWU stosuje sie przepisy Kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej oraz inne obowigzujgce przepisy prawa polskiego.
12. Niniejsze OWU zostaly przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
(atl 83” . U
Czionek Zarzgdu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek $mierci Ubezpieczonego (kod GPR_TRM_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD
(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych  odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci  ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia  wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia
Numer jednostki §4;813 §12
redakcyjnej w OWUD

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK SMIERCI UBEZPIECZONEGO

(KOD GPR_TRM_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1
Na podstawie Ogolnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek $mierci Ubezpieczonego (zwanych dalej ,O0WUD”), z zachowaniem
pozostatych niezmienionych niniejszymi OWUD postanowiert OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony o $mier¢ Ubezpieczonego.

Definicje
§2
Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:
1)  Ptatnica polisy — data wymagalnosci Sktadki za Umowe dodatkowg, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktory jest nalezna;
2) Skfadka za Umowe dodatkowa — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek $mierci Ubezpieczonego;

3) Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci
Swiadczenia na wypadek $mierci Ubezpieczonego.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.

§4

Zakres ubezpieczenia obejmuje $mier¢ Ubezpieczonego, ktdra wystgpita w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowe;.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§5
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowej.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoniczyt 76 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukonczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo
3) ukoniczyt 60 lat i nie ukonczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
3.  Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Ochrona ubezpieczeniowa

§6
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
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2.
3.

Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okre$lone w OWU stosuje sig¢ odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 7.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

2.

§7

Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajacym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 100 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w kitérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;.

Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§8

Wysokos$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dziern zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.

§9
Ubezpieczajgcy moze wnioskowac o:
1) podwyzszenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 2;
2) obnizenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — po uptywie pierwszego Roku polisy.
Podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej nie jest mozliwe po ukoriczeniu przez Ubezpieczonego 75 roku zycia.
Towarzystwo dokona zmiany, o ktérej mowa w ust. 1, ze skutkiem od najblizszej Ptatnicy polisy pod warunkiem, ze dyspozycja zmian zostata
ztozona przez Ubezpieczajgcego prawidtowo i wptyneta na co najmniej 14 dni przed Ptatnica polisy.
Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej powoduje zmiane wysokosci Sktadki za Umowe dodatkowg. Nowa
wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1 i odpowiada zmienionej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej.
W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczony zobowigzany jest do zlozenia oswiadczenia
o stanie zdrowia lub do poddania sig, na wniosek Towarzystwa, badaniom lekarskim lub diagnostycznym z minimalnym ryzykiem, z wytgczeniem
badan genetycznych, w placéwce medycznej wspotpracujacej z Towarzystwem. Koszty tych badan pokrywa Towarzystwo.
Na podstawie informac;ji, o ktérych mowa w ust. 5, Towarzystwo moze nie wyrazi¢ zgody na podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§10

Najpbzniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkows.

Nowa wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowsa, o kiérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytulu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1.

Optacenie Sktadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosSci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowigzuje od Rocznicy polisy
przypadajgcej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa

§1
Towarzystwo ustala wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;,
czestotliwosci optacania Sktadek oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem wynikow oceny ryzyka i wskazuje ja w Dokumencie
ubezpieczenia.
Sktadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg sama czestotliwoscia.
Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§12

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mieré Ubezpieczonego byta konsekwencja:

1) waojny, dziatari wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) samobojstwa popetnionego przez Ubezpieczonego w okresie 2 lat od daty zawarcia Umowy dodatkowej;

3) okolicznosci, o ktérych mowa w OWU w czesci ,,Skutki podania nieprawdziwych informacji”.

W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, termin, o ktbrym mowa w ust. 1 pkt 2, bedzie liczony od daty jej

podwyzszenia, ale tylko dla kwoty, o ktérg Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej zostata podwyzszona.

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wyptaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata

$wiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji

sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Standw Zjednoczonych

Ameryki, Zjednoczonego Krélestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajéw i regulacji wydanych
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przez organizacje migdzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy
dodatkowej, osob lub podmiotéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ wyptacone swiadczenie.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§13

W przypadku $mierci Ubezpieczonego Towarzystwo wyptaci Uprawnionemu $wiadczenie w wysoko$ci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy
dodatkowej, aktualnej w dniu $mierci Ubezpieczonego.

Wyptata swiadczenia

§14

1. Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:

wniosek o wyptate swiadczenia;

kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajgcej roszczenie;

kopie odpisu skroconego aktu zgonu Ubezpieczonego;

kopie statystycznej karty zgonu lub innej dokumentacji medycznej okres$lajacej przyczyne $mierci;

w przypadku, gdy nie zostat wskazany zaden Uposazony ani Uposazony zastepczy lub wskazanie jedynego Uposazonego oraz Uposazonego

zastepczego okazafo sie bezskuteczne — dokument potwierdzajacy bycie cztonkiem rodziny, a stosownym wykazaniem takiego stanu bedg

w szczegoblnosci: kopia aktu matzenstwa, kopia aktu urodzenia, kopia prawomocnego postanowienia sgdu o stwierdzeniu nabycia spadku,

kopia notarialnego aktu poswiadczenia dziedziczenia.

2. W sytuacji, gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazalyby sie niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécié sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentow.

3.  Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty tumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia.

4.  Towarzystwo zobowigzane jest do wyptaty $wiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

5.  Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng czes$é swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 4.

LRRNL R

Postanowienia korncowe

§15

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzgdu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek $mierci Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku
(kod GPR_ADB_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD
(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych  odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci  ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia  wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia
Numer jednostki §4;813 §12;§13
redakcyjnej w OWUD

) OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK SMIERCI UBEZPIECZONEGO W WYNIKU NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

(KOD GPR_ADB_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1

Na podstawie Ogoélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek $mierci Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku

(zwanych dalej ,O0WUD?"), z zachowaniem pozostatych niezmienionych niniejszymi OWUD postanowiert OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest

rozszerzony o $mier¢ Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie

nastepujace dodatkowe terminy:

1)  Nieszczesliwy wypadek — zdarzenie przypadkowe, nagte i gwattowne, wywotane przyczyng zewnetrzng, niezalezne od woli i stanu zdrowia
Ubezpieczonego, ktére miato miejsce w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, przy czym za Nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie
Przecigzenia, udaru mézgu, zawatu serca i innych choréb, nawet wystepujacych nagle;

2) Piatnica polisy — data wymagalnosci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktory jest nalezna;

3) Przecigzenie — wykonanie nagtego ruchu lub podniesienie nadmiernego cigzaru, wywotujgce uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego badz
potegujace dotychczas istniejgce zmiany zwyrodnieniowe;

4)  Skfadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek Smierci Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego
wypadku;

5)  Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci
$wiadczenia na wypadek $Smierci Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia
§3
Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.

§4

Zakres ubezpieczenia obejmuje $mier¢ Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§5
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;j.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
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1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 71 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo

2) ukoniczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo

3) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.

Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Ochrona ubezpieczeniowa

§6
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 7.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

2.

§7

Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajacym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 71 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w kiérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;.

Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§8

Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dzienn zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.

§9
Ubezpieczajgcy moze wnioskowac o:
1) podwyzszenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej;
2) obnizenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — po uptywie pierwszego Roku polisy.
Towarzystwo dokona zmiany, o ktérej mowa w ust. 1, ze skutkiem od najblizszej Ptatnicy polisy pod warunkiem, ze dyspozycja zmian zostata
ztozona przez Ubezpieczajgcego prawidtowo i wptyneta na co najmniej 14 dni przed Ptatnica polisy.
Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej powoduje zmiane wysokosci Sktadki za Umowe dodatkowg. Nowa
wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1 i odpowiada zmienionej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej.
W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczony zobowigzany jest do ztozenia oswiadczenia
o0 rodzaju wykonywanego zawodu.
Na podstawie informaciji, o ktérej mowa w ust. 4, Towarzystwo moze nie wyrazi¢ zgody na podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§10

Najpbzniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysokos$¢ Sktadki za Umowe dodatkows.

Nowa wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowsa, o kiérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytulu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1.

Optacenie Sktadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowigzuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajacej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa

§11
Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz
czestotliwosci optacania Sktadek, z uwzglednieniem wynikéw oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.
Sktadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg sama czestotliwoscia.
Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuije sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
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Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§12

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytulu Umowy dodatkowej, jezeli Nieszczesliwy wypadek, w wyniku ktérego nastgpita $mieré¢

Ubezpieczonego, byt konsekwencja:

1) waojny, dziatar wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) niedorozwoju umystowego Ubezpieczonego lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz ich skutkow;

3) spozycia przez Ubezpieczonego alkoholu (rozumianego jako stezenie alkoholu we krwi co najmniej 0,2 promila albo obecno$¢ alkoholu
w wydychanym powietrzu co najmniej 0,1 mg w 1 dm sze$ciennym);

4) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobojczej Ubezpieczonego, $wiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;

5) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie samolotu innego niz samolot przewoznika
lotniczego w rozumieniu obowigzujgcych przepiséw prawa lotniczego;

6) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez posiadania odpowiednich uprawnien lub prowadzenia pojazdéw
niedopuszczonych do ruchu drogowego, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa;

7) uprawiania przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow lub aktywnosci fizycznych albo udziatu Ubezpieczonego w niebezpiecznych
zajeciach sportowych lub aktywnosciach fizycznych. Za niebezpieczne, odpowiednio, sporty, zajecia sportowe oraz aktywnosci fizyczne
uznaje sig: baloniarstwo, lotniarstwo, paralotniarstwo, szybownictwo, motolotniarstwo, sporty motorowe i motorowodne (uprawiane pojazdami
niezaleznie od pojemnosci silnika), sporty walki, sporty spadochronowe, wspinaczke wysokogorskg lub skatkowa, speleologie, skoki do
wody, nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu, skoki na elastycznej linie (bungee jumping), rafting i wszystkie jego odmiany,
zeglarstwo morskie, kite-surfing, narciarstwo/snowboard poza wyznaczonymi trasami (off-road skiing, heliskiing, freeride), kaskaderstwo,
jazde na quadach, pokonywanie przeszkdd w przestrzeni miejskiej (parkour, free-running, rooftopping), kolarstwo ekstremalne (freeride,
downhill, dual slalom, four cross, dirt jumping) oraz udziat w zawodach sportowych poza lekkoatletykg i ptywaniem oraz udziatem w szkolnych
zawodach sportowych;

8) okolicznosci, o ktérych mowa w OWU w czesci ,Skutki podania nieprawdziwych informacji”.

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wyptaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata

$wiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji

sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Standw Zjednoczonych

Ameryki, Zjednoczonego Krélestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajéw i regulacji wydanych

przez organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy

dodatkowej, osob lub podmiotéw, na rzecz ktdrych miatoby zosta¢ wyptacone swiadczenie.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§13

W przypadku $mierci Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku Towarzystwo wyptaci Uprawnionemu $wiadczenie w wysokosci Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, aktualnej w dniu wystgpienia Nieszczesliwego wypadku, jezeli facznie zostaty spetnione nastgpujace
warunki:

1)

2)
3)
4)

Nieszczesliwy wypadek, w wyniku ktérego nastgpita $mieré Ubezpieczonego, miat miejsce w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej;
$mier¢ Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku nastgpita w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej;

$mier¢ Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku nastgpita w ciggu 210 dni od daty wystapienia Nieszczegsliwego wypadku;

z medycznego punktu widzenia istnieje adekwatny zwigzek przyczynowo-skutkowy pomiedzy Nieszczesliwym wypadkiem Ubezpieczonego
a jego Smierciag.

Wyptata swiadczenia

§14
Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:

1) wniosek o wyptate Swiadczenia;

2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajacej roszczenie;

3) kopie odpisu skroconego aktu zgonu Ubezpieczonego;

4) kopie statystycznej karty zgonu lub innej dokumentacji medycznej okre$lajacej przyczyne $mierci;

5) kopie protokotu powypadkowego (z komisji BHP/policji lub prokuratury) potwierdzajgcego zaj$cie Nieszcze$liwego wypadku, jezeli taki
protokot byt sporzadzony;

6) w przypadku, gdy nie zostat wskazany zaden Uposazony ani Uposazony zastepczy lub wskazanie jedynego Uposazonego oraz Uposazonego

zastepczego okazato sie bezskuteczne — dokument potwierdzajacy bycie cztonkiem rodziny, a stosownym wykazaniem takiego stanu bedg
w szczegdblnosci: kopia aktu matzeristwa, kopia aktu urodzenia, kopia prawomocnego postanowienia sgdu o stwierdzeniu nabycia spadku,
kopia notarialnego aktu poswiadczenia dziedziczenia.
W sytuacji, gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazatyby sie niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécic sige o dostarczenie innych, okre$lonych w wezwaniu dokumentéw.
Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2 powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty ttumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia.
Towarzystwo zobowigzane jest do wypftaty $wiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zajéciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.
Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng czes¢ $Swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 4.
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Postanowienia korncowe

§15

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.

2 Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.
Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
:,.:' f ? @Ju \A‘. u-j-k_-
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek smierci Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego
(kod GPR_ATDBE_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD
(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych  odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci  ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia  wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia

Numer jednostki §4;813 §12;§13
redakcyjnej w OWUD

) OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK SMIERCI UBEZPIECZONEGO W WYNIKU WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO

(KOD GPR_ATDBE_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1

Na podstawie Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek $mierci Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego
(zwanych dalej ,O0WUD"), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowiern OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej
jest rozszerzony o $mieré Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

Nieszczesliwy wypadek — zdarzenie przypadkowe, nagte i gwattowne, wywotane przyczyng zewnetrzng, niezalezne od woli i stanu zdrowia
Ubezpieczonego, ktére miato miejsce w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, przy czym za Nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie
Przecigzenia, udaru mézgu, zawatu serca i innych choréb, nawet wystepujacych nagle;

Platnica polisy — data wymagalnosci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktory jest nalezna;
Przecigzenie — wykonanie nagtego ruchu lub podniesienie nadmiernego ciezaru, wywotujgce uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego badz
potegujace dotychczas istniejgce zmiany zwyrodnieniowe;

Skfadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytulu Umowy dodatkowej na wypadek smierci Ubezpieczonego w wyniku Wypadku
komunikacyjnego;

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci
$wiadczenia na wypadek smierci Ubezpieczonego wyniku Wypadku komunikacyjnego;

Srodek lokomocji — pojazd silnikowy, ktérego konstrukcja umozliwia jazde z predkos$cig przekraczajacg 25 km/h, a takze rower, pojazd szynowy,
statek wodny rozumiany jako urzadzenie ptywajgce o napedzie mechanicznym, w tym réwniez prom, wodolot i poduszkowiec oraz statek
powietrzny, rozumiany jako urzgdzenie zdolne do unoszenia sie w atmosferze na skutek oddziatywania powietrza innego niz oddziatywanie
powietrza odbitego od podtoza, z wytgczeniem quadow, balondw, sterowcow, szybowcodw, motoszybowcow, skrzydtowcodw oraz spadochronéw
osobowych. Pojecia ,pojazd”, ,rower”, ,droga”, ,pieszy” oraz ,kierowca” rozumiane sg zgodnie ze znaczeniem nadanym przez obowigzujgce
przepisy prawa o ruchu drogowym;

Wypadek komunikacyjny — Nieszczesliwy wypadek, w ktorym Ubezpieczony uczestniczyt jako kierowca lub pasazer srodka lokomocji lub jako
pieszy albo kierujgcy rowerem i w ktérym Ubezpieczony ulegt wypadkowi w zwigzku z ruchem drogowym, wodnym lub powietrznym, a takze
w zwigzku z ruchem pojazdu szynowego.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.
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§4

Zakres ubezpieczenia obejmuje $mier¢ Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§5
Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajacej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowej.
Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 71 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukonczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo
3) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
Wariant Umowy dodatkowej, o ktérym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Ochrona ubezpieczeniowa

§6
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okre$lone w OWU stosuje sie¢ odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktdbrym mowa w § 7.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

2.

§7

Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajacym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 71 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowa kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;.

Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§8

Wysokos$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dzienn zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.

§9
Ubezpieczajgcy moze wnioskowac o:
1) podwyzszenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej;
2) obnizenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — po uptywie pierwszego Roku polisy.
Towarzystwo dokona zmiany, o ktérej mowa w ust. 1, ze skutkiem od najblizszej Ptatnicy polisy pod warunkiem, ze dyspozycja zmian zostata
ztozona przez Ubezpieczajgcego prawidtowo i wptyneta na co najmniej 14 dni przed Ptatnicg polisy.
Zmiana wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej powoduje zmiane wysokosci Sktadki za Umowe dodatkowg. Nowa
wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1 i odpowiada zmienionej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowe;.
W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczony zobowigzany jest do zlozenia oswiadczenia
o rodzaju wykonywanego zawodu.
Na podstawie informacji, o ktérej mowa w ust. 4, Towarzystwo moze nie wyrazi¢ zgody na podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§10

Najpbzniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajagcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

Nowa wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytulu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1.

Optacenie Sktadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosSci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowigzuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajacej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktérej mowa w ust. 1.
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Sktadka za Umowe dodatkowa

§1
Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz
czestotliwosci optacania Sktadek i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.
Sktadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg sama czestotliwoscia.
Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuije sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§12

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli Wypadek komunikacyjny, w wyniku ktérego nastgpita $mier¢

Ubezpieczonego, byt konsekwencja:

1) waojny, dziatari wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) niedorozwoju umystowego Ubezpieczonego lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz ich skutkow;

3) spozycia przez Ubezpieczonego alkoholu (rozumianego jako stezenie alkoholu we krwi co najmniej 0,2 promila albo obecno$é¢ alkoholu
w wydychanym powietrzu co najmniej 0,1 mg w 1 dm sze$ciennym);

4) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobojczej Ubezpieczonego, $wiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;

5) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie samolotu innego niz samolot przewoznika
lotniczego w rozumieniu obowigzujgcych przepiséw prawa lotniczego;

6) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez posiadania odpowiednich uprawnien lub prowadzenia pojazdéw
niedopuszczonych do ruchu drogowego, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa;

7) uprawiania przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow lub aktywnosci fizycznych albo udziatu Ubezpieczonego w niebezpiecznych
zajeciach sportowych lub aktywnos$ciach fizycznych. Za niebezpieczne, odpowiednio, sporty, zajecia sportowe oraz aktywnosci fizyczne
uznaje sig: baloniarstwo, lotniarstwo, paralotniarstwo, szybownictwo, motolotniarstwo, sporty motorowe i motorowodne (uprawiane pojazdami
niezaleznie od pojemnosci silnika), sporty walki, sporty spadochronowe, wspinaczke wysokogorskg lub skatkowa, speleologie, skoki do
wody, nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu, skoki na elastycznej linie (bungee jumping), rafting i wszystkie jego odmiany,
zeglarstwo morskie, kite-surfing, narciarstwo/snowboard poza wyznaczonymi trasami (off-road skiing, heliskiing, freeride), kaskaderstwo,
jazde na quadach, pokonywanie przeszkdd w przestrzeni miejskiej (parkour, free-running, rooftopping), kolarstwo ekstremalne (freeride,
downhill, dual slalom, four cross, dirt jumping) oraz udziat w zawodach sportowych poza lekkoatletykg i ptywaniem oraz udziatem w szkolnych
zawodach sportowych;

8) okolicznosci, o ktérych mowa w OWU w czesci ,,Skutki podania nieprawdziwych informacji”.

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wyptaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata

Swiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji

sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Standw Zjednoczonych

Ameryki, Zjednoczonego Krélestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajéw i regulacji wydanych

przez organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy

dodatkowej, oséb lub podmiotéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ wyptacone swiadczenie.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§13

W przypadku $mierci Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego Towarzystwo wyptaci Uprawnionemu $wiadczenie w wysokos$ci Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, aktualnej w dniu wystapienia Wypadku komunikacyjnego, jezeli fgcznie zostaty spetnione nastgpujace
warunki:

1)

2)
3)
4)

Wypadek komunikacyjny, w wyniku ktérego nastgpita $mier¢ Ubezpieczonego, miat miejsce w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej;
$mier¢ Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego miata miejsce w okresie udzielania ochrony ubezpieczenioweyj;

$mier¢ Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego nastgpita w ciggu 210 dni od daty wystgpienia Wypadku komunikacyjnego;

z medycznego punktu widzenia istnieje adekwatny zwigzek przyczynowo-skutkowy pomiedzy Wypadkiem komunikacyjnym Ubezpieczonego
a jego smiercig,.

Wyptata swiadczenia

§14

Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:

wniosek o wyptate swiadczenia;

kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajgcej roszczenie;

kopie odpisu skroconego aktu zgonu Ubezpieczonego;

kopie statystycznej karty zgonu lub innej dokumentacji medycznej okreslajacej przyczyne $mierci;

kopie protokotu powypadkowego (z komisji BHP/policji lub prokuratury) potwierdzajacego zajscie Wypadku komunikacyjnego, jezeli taki
protokét byt sporzadzony;

w przypadku, gdy nie zostat wskazany zaden Uposazony ani Uposazony zastepczy lub wskazanie jedynego Uposazonego oraz Uposazonego
zastepczego okazato sie bezskuteczne — dokument potwierdzajacy bycie cztonkiem rodziny, a stosownym wykazaniem takiego stanu bedg
w szczegodlnosci: kopia aktu matzenistwa, kopia aktu urodzenia, kopia prawomocnego postanowienia sagdu o stwierdzeniu nabycia spadku,
kopia notarialnego aktu poswiadczenia dziedziczenia.

W sytuacji, gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazatyby sig niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécic sig o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentéw.

SEen=

2
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3.  Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty ttumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia.

4. Towarzystwo zobowigzane jest do wyptaty $wiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniows.

5.  Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$é swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 4.

Postanowienia koncowe

§15

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
w wyniku Wypadku komunikacyjnego
(kod GPR_ATDISB6_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD (Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialno$ci zaktadu ubezpieczen
Swiadczen lub wartosci uprawniajgce do odmowy wyptaty
wykupu ubezpieczenia odszkodowania i innych swiadczen lub

ich obnizenia

Numer jednostki § 4; § 13 ust. 1i 3; Zatagcznik § 12; § 13 ust. 2, 3, 6-8
redakcyjnej w OWU nr 1 do OWUD - Tabela

uszczerbkéw na zdrowiu

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU UBEZPIECZONEGO
W WYNIKU WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO
(KOD GPR_ATDISB6_05.2025)

Postanowienia ogéine

§1

Na podstawie Ogoélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Wypadku
komunikacyjnego (zwanych dalej ,0WUD”), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowieri OWU, zakres ochrony
ubezpieczeniowej jest rozszerzony o powstanie Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego.

Definicje

§2

Terminy okre$lone w § 2 OWU stosuje si¢ odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktorych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sig
nastepujace dodatkowe terminy:

Nieszczesliwy wypadek — zdarzenie przypadkowe, nagte i gwattowne, wywotane przyczyng zewnetrzng, niezalezne od woli i stanu zdrowia
Ubezpieczonego, ktére miato miejsce w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, przy czym za Nieszczeg$liwy wypadek nie uwaza sie
Przecigzenia, udaru mézgu, zawatu serca i innych choréb, nawet wystepujacych nagle;

Ptatnica polisy — data wymagalnoéci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktéry jest nalezna;
Przecigzenie — wykonanie nagtego ruchu lub podniesienie nadmiernego ciezaru, wywotujgce uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego badz
potegujace dotychczas istniejgce zmiany zwyrodnieniowe;

Sktadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
w wyniku Wypadku komunikacyjnego;

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedaca podstawg do ustalenia wysokosci
Swiadczenia na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego;

Srodek lokomocji — pojazd silnikowy, ktérego konstrukcja umozliwia jazde z predko$cig przekraczajacg 25 km/h, a takze rower, pojazd szynowy,
statek wodny rozumiany jako urzadzenie ptywajace o napedzie mechanicznym, w tym réwniez prom, wodolot i poduszkowiec oraz statek
powietrzny, rozumiany jako urzgdzenie zdolne do unoszenia sie w atmosferze na skutek oddziatywania powietrza innego niz oddziatywanie
powietrza odbitego od podtoza, z wytgczeniem quadow, balonéw, sterowcow, szybowcow, motoszybowcdw, skrzydtowcdw oraz spadochronéow
osobowych. Pojecia ,pojazd”, ,rower”, ,droga”, ,pieszy” oraz ,kierowca” rozumiane sg zgodnie ze znaczeniem nadanym przez obowigzujgce
przepisy prawa o ruchu drogowym;

Wypadek komunikacyjny — Nieszczesliwy wypadek, w ktérym Ubezpieczony uczestniczyt jako kierowca lub pasazer srodka lokomociji lub jako
pieszy albo kierujacy rowerem i w ktérym Ubezpieczony ulegt wypadkowi w zwigzku z ruchem drogowym, wodnym lub powietrznym, a takze
w zwigzku z ruchem pojazdu szynowego;

Trwaty uszczerbek na zdrowiu — trwate, nierokujgce poprawy uszkodzenie danego organu, narzgdu lub uktadu, polegajgce na fizycznej jego
utracie lub upos$ledzeniu jego funkciji. Definicja obejmuje wytacznie przypadki umieszczone w Tabeli uszczerbkéow na zdrowiu stanowigcej
zafgcznik nr 1 do OWUD;
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9) Wyczynowe uprawianie sportu — uprawianie sportu polegajace na:
a. regularnym uczestniczeniu w treningach w ramach przynaleznosci do klubéw sportowych, stowarzyszen sportowych, zwigzkéw i organizaciji
sportowych lub
b. udziale w zawodach sportowych, imprezach sportowych, obozach szkoleniowo-sportowych lub kondycyjnych.
Wyczynowym uprawianiem sportu, w rozumieniu niniejszych OWUD, nie jest uprawianie lekkoatletyki i ptywania oraz udziat w szkolnych
zawodach sportowych.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

§4

Zakres ubezpieczenia obejmuje Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego powstaty w wyniku Wypadku komunikacyjnego.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§5
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;j.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 71 roku zycia.
3.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie¢ odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona Ubezpieczeniowa

§6
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
2.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
3.  Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 7.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§7
1. Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:
1) rozwigzania Umowy;
2) poprzedzajacym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 71 lat;
3) odstagpienia od Umowy dodatkowej;
4) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;.
2. Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§8
Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dzieri zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.

§9
1. Ubezpieczajacy moze wnioskowac o:
1) podwyzszenie w Platnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej;
2) obnizenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — po uptywie pierwszego Roku polisy.

2.  Towarzystwo dokona zmiany, o ktérej mowa w ust. 1, na wniosek Ubezpieczajgcego ze skutkiem od najblizszej Ptatnicy polisy pod warunkiem,
ze dyspozycja zmian zostata ztozona prawidtowo i wptyneta na co najmniej 14 dni przed Ptatnicg polisy.

3.  Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej powoduje zmiane wysokosci Skfadki za Umowe dodatkowg. Nowa
wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1 i odpowiada zmienionej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowe;.

4. W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczony zobowigzany jest do ztozenia o$wiadczenia
0 rodzaju wykonywanego zawodu.

5.  Na podstawie informacji, o ktérej mowa w ust. 4, Towarzystwo moze nie wyrazi¢ zgody na podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§10

1. Najpdzniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowaé¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysokos$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

2. Nowa wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1.

3.  Optacenie Skfadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowiazuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajgcej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktdérej mowa w ust. 1.
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Sktadka za Umowe dodatkowa
§1

1.  Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa w zalezno$ci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz
czestotliwosci optacania Sktadek, z uwzglednieniem wynikéw oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.

2.  Skfadka za Umowe dodatkowg doliczona jest do skfadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg sama czestotliwoscia.

3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuije sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§12

1.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli Wypadek komunikacyjny, w wyniku ktérego nastgpit Trwaty
uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego, byt konsekwencja:

1) waojny, dziatari wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) niedorozwoju umystowego Ubezpieczonego lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz ich skutkow;

3) spozycia przez Ubezpieczonego alkoholu (rozumianego jako stezenie alkoholu we krwi co najmniej 0,2 promila albo obecno$é¢ alkoholu
w wydychanym powietrzu co najmniej 0,1 mg w 1 dm sze$ciennym);

4) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobojczej Ubezpieczonego, $wiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;

5) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie samolotu innego niz samolot przewoznika
lotniczego w rozumieniu obowigzujgcych przepiséw prawa lotniczego;

6) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez posiadania odpowiednich uprawnien lub prowadzenia pojazdéw
niedopuszczonych do ruchu drogowego, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa;

7) Wyczynowego uprawiania sportu przez Ubezpieczonego, uprawiania przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow lub aktywnosci
fizycznych albo udziatu Ubezpieczonego w niebezpiecznych zajgciach sportowych lub aktywnosciach fizycznych. Za niebezpieczne,
odpowiednio, sporty, zajecia sportowe oraz aktywnosci fizyczne uznaje sie: baloniarstwo, lotniarstwo, paralotniarstwo, szybownictwo,
motolotniarstwo, sporty motorowe i motorowodne (uprawiane pojazdami niezaleznie od pojemnosci silnika), sporty walki, sporty
spadochronowe, wspinaczke wysokogoérskg lub skatkowa, speleologie, skoki do wody, nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu,
skoki na elastycznej linie (bungee jumping), rafting i wszystkie jego odmiany, zeglarstwo morskie, kite-surfing, narciarstwo/snowboard
poza wyznaczonymi trasami (off-road skiing, heliskiing, freeride), kaskaderstwo, jazde na quadach, pokonywanie przeszkdd w przestrzeni
miejskiej (parkour, free-running, rooftopping), kolarstwo ekstremalne (freeride, downhill, dual slalom, four cross, dirt jumping);

8) okolicznosci, o ktérych mowa w OWU w czesci ,Skutki podania nieprawdziwych informacii”.

2. Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wyptaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata
Swiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji
sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Standw Zjednoczonych
Ameryki, Zjednoczonego Krélestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajéw i regulacji wydanych
przez organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy
dodatkowej, osob lub podmiotéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ wyptacone swiadczenie.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§13

1. W przypadku Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu
$wiadczenie w wysokosci 1% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, aktualnej w dniu wystgpienia Wypadku komunikacyjnego, za
kazdy 1% Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego, ustalony zgodnie z Tabelg uszczerbkéw na zdrowiu stanowigca zatgcznik nr 1 do
OwuD.

2. Prawo do $wiadczenia z tytulu Umowy dodatkowej przystuguje maksymalnie za 100% Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
spowodowanego jednym Wypadkiem komunikacyjnym.

3.  Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w zwigzku z Trwatym uszczerbkiem na zdrowiu w wyniku Wypadku komunikacyjnego, jezeli facznie zostaty
spetnione nastepujace warunki:

1) Wypadek komunikacyjny, w wyniku ktérego nastgpit Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego, miat miejsce w okresie udzielania
ochrony ubezpieczeniowej;

2) Trwatyuszczerbek nazdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego nastapitw okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej;

3) do powstania Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego doszto przed uptywem 180 dni od daty wystgpienia Wypadku
komunikacyjnego;

4) zmedycznego punktu widzenia istnieje adekwatny zwigzek przyczynowo-skutkowy pomiedzy Wypadkiem komunikacyjnym Ubezpieczonego
a Trwatym uszczerbkiem na jego zdrowiu.

4.  Oceny stopnia Trwatego uszczerbku na zdrowiu dokonuje sie na podstawie dokumentaciji, o ktérej mowa w § 14 ust. 1 2, lub opinii wskazanego
przez Towarzystwo lekarza orzecznika. W uzasadnionych przypadkach Towarzystwo moze skierowaé Ubezpieczonego na dodatkowe badania
medyczne w placowkach medycznych wspotpracujgcych z Towarzystwem. Koszty orzeczenia lekarskiego oraz zleconych badar dodatkowych
pokrywane sg przez Towarzystwo.

5. Rodzaj wykonywanych przez Ubezpieczonego czynnosci i charakter jego pracy nie majg wptywu na ocene stopnia (procentu) Trwatego
uszczerbku na zdrowiu.

6. W przypadku powstania Trwatego uszczerbku na zdrowiu w wyniku Wypadku komunikacyjnego w obrebie narzadu, ktérego funkcje byty
upo$ledzone przed tym Wypadkiem komunikacyjnym, a miato to wptyw na aktualny stopiert Trwatego uszczerbku na zdrowiu, rodzaj i stopief
(procent) Trwatego uszczerbku na zdrowiu zostang ustalone w wyniku analizy, jako réznica uposledzenia danego narzgdu przed i po Wypadku
komunikacyjnym.
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Po ustaleniu rodzaju i stopnia (procentu) Trwatego uszczerbku na zdrowiu podzniejsza zmiana, zarbwno w przypadku polepszenia jak
i pogorszenia, nie stanowi podstawy do zmiany wysokosci $wiadczenia.

W przypadku wystgpienia Wypadku komunikacyjnego powodujgcego Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczony zobowigzany jest staraé sie
o ztagodzenie skutkow Wypadku komunikacyjnego poprzez niezwioczne poddanie sie opiece lekarskiej i zaleconemu przez lekarzy leczeniu.
Towarzystwo nie odpowiada za Trwaty uszczerbek na zdrowiu bedacy konsekwencjg braku dziatan, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym.

Wyptata swiadczenia

§ 14

Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢é w Towarzystwie:

1) wniosek o wyptate $wiadczenia;

2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajgcej roszczenie;

3) kopie dokumentacji medycznej okreslajgcej rodzaj Trwatego uszczerbku na zdrowiu;

4) kopie protokotu powypadkowego (z komisji BHP/policji lub prokuratury) potwierdzajgcego zajscie Wypadku komunikacyjnego, jezeli taki
protokét byt sporzadzony.

W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazatyby sie niewystarczajgce do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci

Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécié sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentow.

Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty tumaczenia

ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia.

Towarzystwo zobowigzane jest do wyptaty Swiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia

ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniows.

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia

okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie

tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$é swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym

w ust. 4.

Postanowienia koncowe

N =

§15

W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek Urazu Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku
niepowodujgcego Trwatego uszczerbku na zdrowiu
(kod GPR_ADISB3P_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD
(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych  odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci  ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia  wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia

Numer jednostki §4;8§12ust. 1i2 §11;,§12
redakcyjnej w OWUD

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK URAZU UBEZPIECZONEGO W WYNIKU NIESZCZESLIWEGO WYPADKU
NIEPOWODUJACEGO TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU

(KOD GPR_ADISB3P_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1

Na podstawie Ogo6lnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Urazu Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku
niepowodujgcego Trwatego uszczerbku na zdrowiu (zwanych dalej ,OWUD”), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD
postanowien OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony o Uraz niepowodujgcy Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
powstaty w wyniku Nieszczesliwego wypadku.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

Nieszczesliwy wypadek — zdarzenie przypadkowe, nagte i gwattowne, wywotane przyczyng zewnetrzng, niezalezne od woli i stanu zdrowia

Ubezpieczonego, ktére miato miejsce w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, przy czym za Nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie

Przecigzenia, udaru mézgu, zawatu serca i innych choréb, nawet wystepujacych nagle;

Ptatnica polisy — data wymagalnosci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktory jest nalezna;

Przecigzenie — wykonanie nagtego ruchu lub podniesienie nadmiernego cigzaru, wywotujgce uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego badz

potegujace dotychczas istniejgce zmiany zwyrodnieniowe;

Sktadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek Urazu Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego

wypadku niepowodujgcego Trwatego uszczerbku na zdrowiu;

Skrecenie — uraz polegajacy na przekroczeniu fizjologicznego zakresu ruchu w stawie. Na skutek skrecenia moze doj$¢ do uszkodzenia torebki

stawowej, wiezadet, chrzgstki stawowej lub przyczepoéw $ciegien;

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci

Swiadczenia na wypadek Urazu w wyniku Nieszczesliwego wypadku niepowodujacego Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego;

Trwaty uszczerbek na zdrowiu — trwate, nierokujgce poprawy uszkodzenie danego organu, narzgdu lub ukfadu, polegajgce na fizycznej jego

utracie lub uposledzeniu jego funkgc;ji;

Uraz w wyniku Nieszczesliwego wypadku — uraz powodujacy Ztamanie, Zwichnigcie lub Skrecenie i niepowodujgcy Trwatego uszczerbku na

zdrowiu;

Wyczynowe uprawianie sportu — uprawianie sportu polegajace na:

a. regularnym uczestniczeniu w treningach w ramach przynaleznosci do klubéw sportowych, stowarzyszen sportowych, zwigzkoéw i organizaciji
sportowych lub

b. udziale w zawodach sportowych, imprezach sportowych, obozach szkoleniowo-sportowych lub kondycyjnych.
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Wyczynowym uprawianiem sportu, w rozumieniu niniejszych OWUD, nie jest uprawianie lekkoatletyki i ptywania oraz udziat w szkolnych
zawodach sportowych;

9) Ztamanie — spowodowane urazem przerwanie ciggtosci tkanki kostnej, obejmujace caty jej przekroj, a takze urazowe ztuszczenie chrzastki
nasadowej. W rozumieniu niniejszych OWUD Ztamaniem nie jest przerwanie ciggtosci tkanki kostnej zwigzane z istniejgcym wcze$niej stanem
chorobowym (tzw. ztamanie patologiczne);

10) Zwichniecie — spowodowane urazem uszkodzenie stawu, skutkujgce przemieszczeniem powierzchni stawowych wzgledem siebie,
a w konsekwencji naciggniecie lub naderwanie torebki stawowej, wiezadet, chrzgstki stawowej lub przyczepow Sciegien.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

§4

Zakres ubezpieczenia obejmuje Uraz niepowodujacy Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego powstaty w wyniku Nieszczesliwego wypadku.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§5
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;j.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoniczyt 67 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo
3) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
3.  Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie¢ odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

§6

1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym w Dokumencie

ubezpieczenia.
2.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 7.
Ubezpieczony moze by¢ objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej wytacznie w przypadku, gdy w tym samym
czasie objety jest ochrong z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego
wypadku - wariant | albo Umowy dodatkowej na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku
- wariant Il, albo Umowy dodatkowej na wypadek Trwatego inwalidztwa w wyniku Nieszczesliwego wypadku.

pw

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§7
1. Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:
1) rozwigzania Umowy;
2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym albo w wariancie pakietowym, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajagcemu bezterminowg kontynuacje Umowy,
o ktorej mowa w OWU w czesci ,,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;
3) odstagpienia od Umowy dodatkowej;
4) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;.
2. Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§8
Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dziern zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.

§9

1. Najpozniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowaé¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

2. Nowa wysokos$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 10 ust. 1.

3.  Optacenie Skfadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowiazuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajacej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa

§10

1.  Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zalezno$ci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j,
czestotliwo$ci optacania Sktadek oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem wynikéw oceny ryzyka i wskazana jest w Dokumencie
ubezpieczenia.
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2.  Skfadka za Umowe dodatkowg doliczona jest do skfadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwoscia.
3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okre$lone w OWU stosuije sig odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ograniczenia i wylaczenia odpowiedzialnosci

§MN

1.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli Nieszczesliwy wypadek powodujgcy Uraz u Ubezpieczonego
nastgpit wskutek:

1) waojny, dziatan wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) niedorozwoju umystowego Ubezpieczonego lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz ich skutkow;

3) spozycia alkoholu przez Ubezpieczonego (rozumianego jako stezenie alkoholu we krwi co najmniej 0,2 promila albo obecno$¢ alkoholu
w wydychanym powietrzu co najmniej 0,1 mg w 1 dm szesciennym);

4) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobéjczej Ubezpieczonego, Swiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu poczytalnosci;

5) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie samolotu innego niz samolot przewoznika
lotniczego w rozumieniu obowigzujacych przepiséw prawa lotniczego;

6) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez posiadania odpowiednich uprawnien lub prowadzenia pojazdéw
niedopuszczonych do ruchu drogowego, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa;

7) obrazen ciata Ubezpieczonego doznanych przed datg zawarcia Umowy dodatkowej;

8) Wyczynowego uprawiania sportu przez Ubezpieczonego, uprawiania przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow lub aktywnosci
fizycznych albo udziatu Ubezpieczonego w niebezpiecznych zajeciach sportowych lub aktywnosciach fizycznych. Za niebezpieczne,
odpowiednio, sporty, zajecia sportowe oraz aktywnosci fizyczne uznaje sie: baloniarstwo, lotniarstwo, paralotniarstwo, szybownictwo,
motolotniarstwo, sporty motorowe i motorowodne (uprawiane pojazdami niezaleznie od pojemnosci silnika), sporty walki, sporty
spadochronowe, wspinaczke wysokogorskg lub skatkowa, speleologie, skoki do wody, nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu,
skoki na elastycznej linie (bungee jumping), rafting i wszystkie jego odmiany, zeglarstwo morskie, kite-surfing, narciarstwo/snowboard
poza wyznaczonymi trasami (off-road skiing, heliskiing, freeride), kaskaderstwo, jazde na quadach, pokonywanie przeszkod w przestrzeni
miejskiej (parkour, free-running, rooftopping), kolarstwo ekstremalne (freeride, downhill, dual slalom, four cross, dirt jumping);

9) okolicznosci, o ktérych mowa w OWU w czesci ,Skutki podania nieprawdziwych informaciji”.

2. Towarzystwo nie Swiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wypfaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata
$wiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulac;ji
sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych
Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajéw i regulacji wydanych
przez organizacje migdzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy
dodatkowej, osob lub podmiotéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ wyptacone swiadczenie.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§12

1. W przypadku Urazu w wyniku Nieszczesliwego wypadku niepowodujgcego Trwatego uszczerbku na zdrowiu Towarzystwo wypftaci
Ubezpieczonemu $wiadczenie w wysokosci 1% Sumy ubezpieczenia ale nie wiecej niz 1 500 zt za jeden Uraz niepowodujgcy Trwatego
uszczerbku na zdrowiu.

2. Towarzystwo wypftaci $wiadczenie w zwigzku z Urazem Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku niepowodujgcym Trwatego
uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego, jezeli tacznie zostaty spetnione nastepujgce warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, w wyniku ktérego nastgpit Uraz Ubezpieczonego niepowodujgcy Trwatego uszczerbku na zdrowiu, miat miejsce
w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej;

2) z medycznego punktu widzenia istnieje adekwatny zwigzek przyczynowo-skutkowy pomiedzy Nieszczesliwym wypadkiem Ubezpieczonego
a powstatym u niego Urazem niepowodujgcym Trwatego uszczerbku na zdrowiu.

3.  Suma wyptaconych $wiadczen z tytutu Urazu Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku niepowodujgcego Trwatego uszczerbku na
zdrowiu moze wynie$¢ maksymalnie kwote odpowiadajgcg 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej ale nie wigcej niz 150 000 zt
(sto piecdziesiat tysiecy ztotych) w okresie jednego Roku polisy.

Wyplata swiadczenia

§13

1.  Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:
1) wniosek o wyptate Swiadczenia;
2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajgcej roszczenie;
3) kopie dokumentacji medycznej potwierdzajgcej wystagpienie u Ubezpieczonego Urazu niepowodujgcego Trwatego uszczerbku na zdrowiu;
4) kopie protokotu powypadkowego (z komisji BHP/policji lub prokuratury) potwierdzajgcego zajscie Nieszczesliwego wypadku, jezeli taki

protokét byt sporzadzony.

2. W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazatyby sie niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwréci¢ sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentow.

3.  Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty tumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia.

4. Towarzystwo zobowigzane jest do wyptaty Swiadczenia w terminie 30 dni, liczagc od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.
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5.  Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okoliczno$ci koniecznych do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$é $wiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 4.

Postanowienia koncowe

§ 14

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.

2 Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.
Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
(oLl /QT, . U
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek Powaznego zachorowania Ubezpieczonego
(kod GPR_DD3_DD4_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD
(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych  odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci  ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia  wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia

Numer jednostki § 5; § 15 ust. 1-3 §13; § 14 ust. 1i4; § 15 ust. 4-6
redakcyjnej w OWUD

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK POWAZNEGO ZACHOROWANIA UBEZPIECZONEGO

(KOD GPR_DD3_DD4_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1

Na podstawie Ogoélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Powaznego zachorowania Ubezpieczonego (zwanych dalej ,OWUD”),
z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowiert OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony o Powazne
zachorowanie Ubezpieczonego.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

1)

aseh

2

Nieszczesliwy wypadek — zdarzenie przypadkowe, nagte i gwattowne, wywotane przyczyng zewnetrzng, niezalezne od woli i stanu zdrowia

Ubezpieczonego, ktére miato miejsce w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, przy czym za Nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie

Przecigzenia, udaru mézgu, zawatu serca i innych choréb, nawet wystepujacych nagle;

Platnica polisy — data wymagalnosci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktory jest nalezna;

Powazne zachorowanie — jednostka chorobowa lub zabieg operacyjny zdefiniowane w § 3;

Skfadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek Powaznego zachorowania Ubezpieczonego;

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci

Swiadczenia na wypadek Powaznego zachorowania Ubezpieczonego;

Wczesniejsza umowa ubezpieczenia — dowolna umowa ubezpieczenia spetniajgca jeden z ponizszych warunkow:

a. umowa grupowego ubezpieczenia na zycie, w ramach ktorej Ubezpieczony zrezygnowat z ochrony ubezpieczeniowej nie wczesniej niz
31 dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej;

b. umowa Indywidualnej Kontynuacji wypowiedziana przez Ubezpieczonego nie wczes$niej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie pozniej niz
31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej,

w ramach ktérej Ubezpieczony byt objety ochrong z tytutu Powaznego zachorowania;

Wyczynowe uprawianie sportu — uprawianie sportu polegajgce na:

a. regularnym uczestniczeniu w treningach w ramach przynaleznosci do klubéw sportowych, stowarzyszen sportowych, zwigzkoéw i organizaciji
sportowych lub

b. udziale w zawodach sportowych, imprezach sportowych, obozach szkoleniowo-sportowych lub kondycyjnych.

Wyczynowym uprawianiem sportu, w rozumieniu niniejszych OWUD, nie jest uprawianie lekkoatletyki i ptywania oraz udziat w szkolnych

zawodach sportowych.

§3

Powazne zachorowania, o ktérych mowa w niniejszych OWUD, otrzymujg nastepujace definicje:

1)

Anemia aplastyczna — przewlekte uposledzenie funkcji szpiku kostnego, powodujgce niedokrwisto$¢, neutropenie i trombocytopenie,
wymagajace leczenia przynajmniej jednym z ponizej wymienionych sposobow:
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przetaczanie preparatéw krwiopochodnych;

podawanie preparatow stymulujgcych szpik kostny;

podawanie preparatéw immunosupresyjnych;

przeszczepienie szpiku kostnego.

Rozpoznanie musi by¢ oparte na wyniku badania histopatologicznego szpiku kostnego (trepanobiopsja) i potwierdzone przez specjaliste
w zakresie hematologii;

Bakteryjne zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych — ostre zakazenie bakteryjne osrodkowego uktadu nerwowego, powodujgce zaburzenia
jego funkcji. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone wynikiem badania ptynu mézgowo-rdzeniowego, wskazujagcym na obecnos$¢ infekcji bakteryjnej
oraz powstaniem trwatych ubytkéw neurologicznych, utrzymujgcych sie przez co najmniej 3 miesigce od zachorowania;

Choroba Alzheimera — ograniczenie lub utrata zdolnosci intelektualnych, polegajgca na znaczacym uposledzeniu funkcji poznawczych,
spowodowana nieodwracalnym zaburzeniem czynnosci mézgu, potwierdzona testami klinicznymi i kwestionariuszami odpowiednimi do
diagnostyki choroby Alzheimera. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone klinicznie przez specjaliste w zakresie neurologii, musi by¢ takze
spetnione co najmniej jedno z ponizszych kryteriéw:

a. w obrazie tomografii komputerowej lub jadrowego rezonansu magnetycznego stwierdza sie cechy uogolnionego zaniku kory mézgowej;

b. ocena podstawowych czynnosci zyciowych (,Activities of Daily Living”) musi potwierdza¢ utrate mozliwosci wykonywania minimum trzech
z listy szesSciu podstawowych czynnosci zyciowych w ciggu co najmniej 6 miesiecy:

coopw

a) mycie sie w wannie lub pod prysznicem, utrzymywanie higieny osobistej;
b) zdolno$é do ubierania / rozbierania sig;

c) uzywanie toalety, utrzymywanie higieny osobistej;

d) zdolnos¢ do kontrolowania wydalania moczu i stolca;

e) wstawanie z f6zka i przemieszczanie sie na fotel;

f)  picie i jedzenie przygotowanych wczesniej positkow.
Definicja nie obejmuje demencji spowodowanej naduzywaniem alkoholu, substancji odurzajgcych lub AIDS;
Choroba Creutzfeldta-Jakoba — zwyrodnieniowa choroba osrodkowego uktadu nerwowego (ggbczaste zapalenie mobzgu), rozpoznana
klinicznie przez specjaliste w zakresie neurologii za zycia Ubezpieczonego, prowadzaca do demencji i wyrazajgca sie utratg mozliwosci
wykonywania przez Ubezpieczonego minimum trzech z listy szes$ciu podstawowych czynnosci zyciowych (,Activities of Daily Living”):
mycie si¢ w wannie lub pod prysznicem, utrzymywanie higieny osobistej;
zdolno$¢ do ubierania / rozbierania sig;
uzywanie toalety, utrzymywanie higieny osobistej;
zdolno$¢ do kontrolowania wydalania moczu i stolca;
wstawanie z t6zka i przemieszczanie sie na fotel;
picie i jedzenie przygotowanych wczesniej positkow.
Deflnlqa nie obejmuje przypadkéw spowodowanych stosowaniem lekow lub substancji toksycznych;
Choroba Heinego — Medina (poliomyelitis) — ostra choroba zakazna wywotana zakazeniem wirusem polio przebiegajaca z porazeniami mie$ni
koriczyn i/lub uszkodzeniem o$rodkowego uktadu nerwowego. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez odpowiednie badania laboratoryjne.
Konieczne jest utrzymywanie sie objawoéw porazennych przez okres co najmniej 3 miesiecy. Definicja nie obejmuje przypadkéw zakazenia
wirusem polio, przebiegajgcych bez objawow ze strony uktadu migsniowego i nerwowego;
Choroba neuronu ruchowego — choroba o nieznanej etiologii, charakteryzujgca sie postepujgcym zwyrodnieniem szlakéw korowo-rdzeniowych,
komorek przednich rdzenia i/lub neuronéw opuszki. Definicja obejmuje nastepujgce jednostki chorobowe:
a. rdzeniowy zanik migsni (SMA);
b. postepujace porazenie opuszkowe (PBP);
c. stwardnienie zanikowe boczne (ALS);
d. pierwotne stwardnienie boczne (PLS).
Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste w zakresie neurologii, konieczne jest wykluczenie innych jednostek chorobowych
dajacych podobne objawy;
Choroba Parkinsona — powolnie postepujgca zwyrodnieniowa choroba centralnego uktadu nerwowego, bedaca nastepstwem zaniku komérek
istoty czarnej srédmozgowia. Jednoznaczne rozpoznanie choroby Parkinsona musi by¢ potwierdzone przez specjaliste w zakresie neurologii na
podstawie istnienia postepujgcych i trwatych ubytkow neurologicznych, niemozliwych do skorygowania leczeniem farmakologicznym. Ponadto
ocena podstawowych czynnosci zyciowych (,Activities of Daily Living”) musi potwierdza¢ utrate mozliwosci wykonywania minimum trzech z listy
szesciu podstawowych czynnosci zyciowych w ciagu co najmniej 6 miesiecy:
mycie si¢ w wannie lub pod prysznicem, utrzymywanie higieny osobistej;
zdolno$¢ do ubierania / rozbierania sig;
uzywanie toalety, utrzymywanie higieny osobistej;
zdolno$¢ do kontrolowania wydalania moczu i stolca;
wstawanie z t6zka i przemieszczanie sie na fotel;
picie i jedzenie przygotowanych wczesniej positkow.
Deflnlqa nie obejmuje przypadkéw spowodowanych stosowaniem lekow lub substancji toksycznych;
Ciezkie oparzenia — uszkodzenie tkanek czynnikami termicznymi, elektrycznymi lub chemicznymi, powodujgce oparzenia |l stopnia, obejmujace
co najmniej 20 % powierzchni ciata. Jako kryterium pomiaru przyjmuje sie tabele powierzchni ciata Lunda i Browdera;
Dystrofia miesniowa — genetycznie uwarunkowana choroba migéni o charakterze zwyrodnieniowym, charakteryzujgca sie postepujgcym
osfabieniem i zanikiem miesni, bez objawéw zajecia uktadu nerwowego. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste w zakresie
neurologii na podstawie badania elektromiograficznego (EMG) oraz biopsji mig$nia, a ocena podstawowych czynnosci zyciowych (,Activities of
Daily Living”) musi potwierdzaé utrate mozliwosci wykonywania minimum trzech z listy szesciu podstawowych czynnosci zyciowych w ciggu co
najmniej 6 miesiecy:
mycie si¢ w wannie lub pod prysznicem, utrzymywanie higieny osobistej;
zdolno$¢ do ubierania / rozbierania sig;
uzywanie toalety, utrzymywanie higieny osobistej;
zdolno$¢ do kontrolowania wydalania moczu i stolca;
wstawanie z f6zka i przemieszczanie sie na fotel;
picie i jedzenie przygotowanych wczesniej positkow;
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11)

12)

13)
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17)

18)

19)

20)

21)

22)
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Endarterektomia tetnicy szyjnej (CEA) — zabieg chirurgiczny przeprowadzony w celu usuniecia zwezenia lub niedroznosci tetnicy szyjnej

wspolnej lub tetnicy szyjnej wewnetrznej poprzez usuniecie blaszek miazdzycowych z wnetrza tetnicy. Definicja nie obejmuje zabiegow

angioplastyki, jakichkolwiek innych zabiegobw wykonywanych od strony $wiatta naczynia ani zabiegdéw wykorzystujacych techniki laserowe;

Kardiomiopatia — dysfunkcja migsnia sercowego o r6znej etiologii, prowadzaca do jego nieodwracalnej niewydolnosci, spetniajacej kryterium

co najmniej Il klasy wg NYHA (New York Heart Assotiation), utrzymujgcej sie przez co najmniej 6 miesiecy mimo prowadzenia optymalnej

terapii. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone badaniem echokardiograficznym. Definicja nie obejmuje przypadkéw uszkodzenia mies$nia serca

spowodowanych naduzywaniem alkoholu (kardiomiopatia alkoholowa);

Leczenie operacyjne choroby wienicowej — operacja chirurgiczna przeprowadzona przy otwartej klatce piersiowej, majgca na celu

zlikwidowanie zwezenia lub niedroznosci jednej lub kilku tetnic wiericowych poprzez wszczepienie pomostu omijajgcego. Definicja nie obejmuje

angioplastyki wiericowej, jakichkolwiek innych zabiegow wykonywanych od strony $wiatta naczynia, ani zabiegébw wykorzystujacych techniki

laserowe;

tagodny nowotwor wewnatrzczaszkowy — histologicznie tagodny guz nowotworowy mézgu, nerwéw czaszkowych lub opon, zlokalizowany

wewnatrzczaszkowo, spetniajgcy wszystkie ponizsze warunki:

a. jego istnienie zagraza zyciu;

b. wymaga usuniecia chirurgicznego, a w przypadku zaniechania operacji powoduje trwaty ubytek neurologiczny;

c. jego istnienie zostato potwierdzone przez neurologa lub neurochirurga na podstawie wyniku badania magnetycznego rezonansu jgdrowego,
tomografii komputerowej lub innych badan wizualizacyjnych.

Definicja nie obejmuje guzéw przysadki mézgowej oraz naczyniakéw;

Nieswoiste zapalenie jelita o ciezkim przebiegu — zaostrzenie przewlektego zapalenia jelita, przebiegajgce z wytworzeniem przetoki,

rozdeciem, niedroznoscig lub perforacjg jelita i wymagajace leczenia operacyjnego (catkowitego lub czesciowego usuniecia jelita). Rozpoznanie

musi by¢ poparte badaniem histopatologicznym, potwierdzajgcym istnienie choroby Lesniowskiego—Crohna lub wrzodziejgcego zapalenia jelita

grubego;

Niewydolnosé nerek — schytkowe stadium choroby nerek, wyrazajgce sie nieodwracalnym uposledzeniem czynno$ci obu nerek oraz stanowigce

bezwzgledne wskazanie do stosowania u Ubezpieczonego przewlektej dializoterapii lub wykonania przeszczepu nerki;

Nowotwoér ztosliwy inwazyjny — niekontrolowany wzrost komoérek nowotworowych, powodujgcy naciekanie i niszczenie zdrowych tkanek.

Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialno$ci Towarzystwa decyduje data pobrania materiatu

do badania. Jesli badanie histopatologiczne nie zostato przeprowadzone, rozpoznanie nowotworu ztosliwego inwazyjnego wymaga spetienia

ponizszych trzech kryteriow:

a. pobranie materiatu do badania jest z medycznego punktu widzenia niewykonalne lub mogtoby byé ryzykowne;

b. posiadane dane medyczne przemawiajg za takim rozpoznaniem;

c. rozpoznanie zostato potwierdzone przez onkologa lub lekarza odpowiedniej specjalnosci.

Definicja nie obejmuje:

a. nowotworéw tagodnych;

b. nowotworéw ztosliwych o stopniu zaawansowania mniejszym niz | zgodnie z aktualng klasyfikacjg AJCC;

c. nowotwordw skory, innych niz czerniak ztosliwy o stopniu zaawansowania wiekszym niz IA zgodnie z aktualna klasyfikacjg AJCC;

d. wszelkich nowotworow wspétistniejacych z infekcjg HIV;

Operacja aorty — torakotomia lub laparotomia przeprowadzona z powodu choroby aorty, wymagajacej leczenia chirurgicznego i zatozenia

protezy naczyniowej. Pod pojeciem aorta rozumie sie odcinek piersiowy i brzuszny aorty, bez ich odgatezien. Definicja nie obejmuje leczenia

urazowych uszkodzen aorty oraz zabiegébw wykonywanych z dostepu wewnatrznaczyniowego;

Operacja zastawek serca — operacja na otwartym sercu, polegajgca na przeszczepieniu, wszczepieniu lub naprawie jednej lub kilku zastawek

serca. Definicja nie obejmuje zabiegbéw polegajacych na likwidacji zmian w zastawkach za pomocg cewnika lub innych przyrzgdéw wprowadzonych

do naczyn krwiono$nych oraz wymiany wszczepionej wczesniej zastawki. Zabieg musi wynika¢ ze wskazan klinicznych, potwierdzonych przez

specjaliste w zakresie kardiologii, a uszkodzenie zastawek musi by¢ potwierdzone badaniem naczyniowym lub echokardiograficznym;

Paraliz — catkowita utrata funkcji dwoch lub wiecej koriczyn, spetniajgca kryterium 0 lub 1 stopnia w skali Lovetta, spowodowana urazem lub

chorobg rdzenia kregowego lub mézgu. Koriczyna rozumiana jest jako anatomiczna cato$¢: ramie, przedramie, dtorn w przypadku koriczyny

goérnej i udo, podudzie, stopa w przypadku koriczyny dolnej. Utrata funkcji musi by¢ trwata, istnie¢ przez ponad 6 miesiecy od daty zdarzenia

i by¢ potwierdzona przez specjaliste w zakresie neurologii;

Pierwotne nadcisnienie ptucne — pierwotna choroba naczyn tetniczych ptuc, przebiegajaca z istotnym poszerzeniem jamy prawej komory

serca, skutkujgca statym i nieodwracalnym pogorszeniem wydolnosci fizycznej, spetniajgca kryteria co najmniej Il klasy wg NYHA (New York

Heart Association), powodujgca niezdolno$é Ubezpieczonego do wykonywania swojej zwyktej aktywnosci zawodowej. Do potwierdzenia

rozpoznania konieczne jest stwierdzenie podczas cewnikowania tetnicy ptucnej istotnego wzrostu ci$nienia (Srednio 30 mmHg lub powyzej).

Definicja nie obejmuje nadcisnienia ptucnego rozwijajgcego sie wtornie do istniejgcych schorzen (wtérne nadcisnienie ptucne);

Piorunujgce zapalenie watroby — masywna martwica komorek watrobowych spowodowana zakazeniem wirusowym, powodujaca szybko

postepujacg niewydolnos¢ watroby. Konieczne jest potwierdzenie zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy zakazeniem wirusowym,

a niewydolnoscig watroby oraz spetnienie wszystkich ponizszych warunkow:

a. szybkie zmniejszanie sie wielkosci watroby;

b. martwica obejmujgca cate zraziki watrobowe;

c. szybkie pogarszanie sie wskaznikéw funkcji watroby;

d. narastanie zéttaczki.

Definicja nie obejmuje przypadkéw niewydolnosci watroby zwigzanych z naduzywaniem alkoholu, lekéw lub innych substanciji chemicznych;

Postepujaca twardzina ukladowa (scleroderma) — ogélnouktadowa choroba tkanki tacznej i naczyn, powodujgca widknienie w obrebie skory,

naczyn krwionosnych i narzadéw wewnetrznych. W rozumieniu niniejszych OWUD choroba musi dotyczyé¢ serca, ptuc lub nerek i muszg by¢

spetnione co najmniej dwa z ponizszych warunkéw:

a. badanie zdolnosci dyfuzyjnej ptuc dla tlenku wegla (DLCO) < 70% wartosci prawidtowych;

b. wskaznik filtracji klebkowej (eGFR) < 60 ml/min;

c. wystepowanie objawédw niewydolnosci serca lub zaburzen rytmu serca, wymagajgcych leczenia lub wystepowanie zapalenia osierdzia.

Definicja nie obejmuje zlokalizowanych postaci sklerodermy, zapalenia eozynofilowego powiezi oraz przypadkéw rozpoznanych jako zespét

CREST;
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23)

24)

25)

26)

27)

28)

29)

30)

31)

Powazny uraz gtowy — uraz czaszkowo-mébzgowy powodujgcy powstanie trwatych ubytkbw neurologicznych, utrzymujgcych sie przez co

najmniej 6 miesiecy od daty zdarzenia. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste w zakresie neurologii na podstawie badania

klinicznego i wynikow badan obrazowych;

Przeszczepienie narzadu — przeszczepienie Ubezpieczonemu jako biorcy jednego z narzadow: serca, ptuca, watroby, trzustki, nerki lub

allogeniczny przeszczep szpiku kostnego. Definicja nie obejmuje przeszczepdéw narzaddéw innych, niz wymienione powyzej, czesci narzgdoéw

(z wyjatkiem przeszczepu fragmentu watroby), przeszczepéw tkanek lub komérek oraz przeszczepdéw narzadéw zwigzanych z naduzywaniem

alkoholu, lekéw lub innych substancji chemicznych;

Przewlekta niewydolnosé watroby — koricowe stadium choroby watroby charakteryzujgce sie istnieniem jednego z ponizszych objawow:

a. trwafa zottaczka;

b. wodobrzusze;

c. encefalopatia watrobowa;

d. zylaki przetyku;

e. zaburzenia krzepniecia.

Swiadczenie zostanie wyptacone w przypadku, gdy rozpoznano niewydolno$é watroby mieszczaca sie w klasie B lub C klasyfikacji Child—Pugh.

Definicja nie obejmuje:

a. przypadkéw mieszczacych sie w klasie A klasyfikacji Child—Pugh;

b. choréb watroby zwigzanych z naduzywaniem alkoholu, lekéw lub innych substancji chemicznych;

Przewlekle nawracajace zapalenie trzustki — przewlekty proces zapalny powodujgcy postepujace, nieodwracalne zmiany w migzszu (zanik,

wioknienie) oraz stopniowy rozwoj niewydolnosci zewnatrzwydzielniczej i wewnatrzwydzielniczej trzustki. Rozpoznanie musi byé potwierdzone

przez specjaliste w zakresie gastroenterologii w oparciu o dane kliniczne i wyniki badarn obrazowych. Definicja nie obejmuje przypadkéw

zapalenia trzustki zwigzanych z naduzywaniem alkoholu;

Reumatoidalne zapalenie stawéw — przewlekta choroba tkanki tgcznej charakteryzujgca sie nieswoistym zapaleniem stawow, zmianami

pozastawowymi i objawami uktadowymi. Konieczne jest spetnienie wszystkich ponizszych warunkéw:

a. rozpoznanie spetnia kryteria diagnostyczne Amerykanskiego Towarzystwa Reumatologicznego (American College of Rheumatology);

b. stwierdza sie uszkodzenie i deformacje trzech lub wiecej grup stawow: rak, nadgarstkéw, tokci, kolan, bioder, stawéw skokowych, stop,
kregostupa szyjnego;

c. ocena podstawowych czynnosci zyciowych (,Activities of Daily Living”) musi potwierdzaé utrate mozliwosci wykonywania minimum trzech
z listy szesSciu podstawowych czynnosci zyciowych w ciggu co najmniej 6 miesiecy:

a) mycie sie w wannie lub pod prysznicem, utrzymywanie higieny osobistej;
b) zdolno$é do ubierania / rozbierania sig;

c) uzywanie toalety, utrzymywanie higieny osobistej;

d) zdolnos¢ do kontrolowania wydalania moczu i stolca;

e) wstawanie z f6zka i przemieszczanie sie na fotel;

f)  picie i jedzenie przygotowanych wczesniej positkow;
Stwardnienie rozsiane — choroba osrodkowego uktadu nerwowego (moézgu lub rdzenia kregowego) charakteryzujgca sie powstawaniem
obszarow demielinizacji. Rozpoznanie musi by¢ postawione przez specjaliste w zakresie neurologii na podstawie aktualnych kryteribw
diagnostycznych McDonalda i potwierdzone badaniem tomografii komputerowej lub jgdrowego rezonansu magnetycznego. Konieczne jest
istnienie trwatych deficytdbw neurologicznych (potwierdzonych przez specjaliste w zakresie neurologii najwczes$niej po 6 miesigcach od daty
wystgpienia zdarzenia) i jednoznaczne wykluczenie innej przyczyny stwierdzanych nieprawidtowosci (np. choroby naczyniowe, zakazenia
bakteryjne lub wirusowe);
Spigczka — stan utraty przytomnosci z brakiem reakcji na bodzce zewnetrzne lub potrzeby naturalne, trwajgcy w sposoéb ciagty i wymagajacy
stosowania systemow podtrzymywania zycia przez okres co najmniej 96 godzin, oceniany na nie wigcej niz 7 stopni w Skali Glasgow (Glasgow
Coma Scale), powodujgcy powstanie trwatego ubytku neurologicznego. Rozpoznanie musi byé potwierdzone przez specjaliste w zakresie
neurologii. Definicja nie obejmuje przypadkoéw $pigczki farmakologicznej, a takze wynikajgcych z uzycia lekéw, alkoholu i innych substanciji
odurzajgcych;
Toczen rumieniowaty uktadowy — ogdlnoustrojowa choroba autoimmunologiczna o nieznanej etiologii, rozwijajgca sie wskutek ztozonych
zaburzen uktadu odpornosciowego, prowadzgcych do przewlektego procesu zapalnego w wielu tkankach i narzadach.
W rozumieniu niniejszych OWUD choroba musi przebiega¢ z zajeciem nerek (nefropatia toczniowa) i spetnia¢ kryteria kwalifikujace jg do klasy
Il - VI wg aktualnej klasyfikacji Migdzynarodowego Towarzystwa Nefrologicznego i Towarzystwa Chorob Nerek (ISN/RPS):
klasa | — minimalne zmiany mezangialne;
klasa Il — zmiany mezangialne proliferacyjne;
klasa Ill — zmiany ogniskowe;
klasa IV — zmiany rozsiane;
klasa V — bioniaste kiebkowe zapalenie nerek;
f. klasa VI — zaawansowane zmiany stwardnieniowe.
Definicja nie obejmuje innych form choroby, np. przebiegajgcych z zajeciem skory, stawbw, czy dajgcych jedynie zmiany w obrazie krwi;
Udar mozgu — nagte, ogniskowe uszkodzenie moézgu spowodowane zawatem tkanki mézgowej, krwotokiem z naczynn wewnatrzczaszkowych
lub zatorem materiatem pochodzenia zewnatrzczaszkowego, powodujgce zaistnienie wszystkich nizej wymienionych okolicznosci:
a. obecno$é nowych klinicznych objawéw neurologicznych odpowiadajgcych udarowi mézgu;
b. utrzymywanie sie ubytkdbw neurologicznych ponad 24 godziny;
c. obecno$¢ nowych zmian charakterystycznych dla udaru mézgu w badaniach obrazowych (tomografii komputerowej lub jgdrowym rezonansie
magnetycznym);
d. istnienie trwatych deficytow neurologicznych potwierdzonych przez specjaliste w zakresie neurologii po uptywie co najmniej 2 miesiecy od
daty zdarzenia.
Definicja nie obejmuje:
a. epizodéw przemijajacego niedokrwienia mozgu (TIA);
b. zdarzen skutkujgcych jedynie zmianami osobowosci lub zaburzeniami pamieci;
c. objawow moézgowych spowodowanych migreng;
d. uszkodzenia mézgu spowodowanego zewnetrznym urazem lub niedotlenieniem;
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e. choréb naczyniowych dotyczacych oka, nerwu wzrokowego, uktadu przedsionkowego;
Usuniecie ptuca (Pneumonektomia) — torakotomia przeprowadzona w celu usuniecia catego ptuca, uszkodzonego wskutek urazu lub choroby.
Definicja nie obejmuje usuniecia fragmentu tkanki ptucnej (lobektomia, segmentektomia);
Utrata koriczyn — catkowita fizyczna utrata dwoch lub wiecej koriczyn, spowodowana urazem. Definicja obejmuje rowniez utrate obu rak (dtoni)
lub obu stop, a takze tgczng utrate jednej reki (dtoni) i jednej stopy;
Utrata mowy — trwafa i nieodwracalna catkowita utrata zdolnosci méwienia w wyniku choroby lub wypadku, powodujgcych uszkodzenie strun
gtosowych, utrzymujaca sie przez co najmniej 12 miesiecy. Rozpoznanie musi byé potwierdzone przez specjaliste w zakresie laryngologii.
Definicja nie obejmuje przypadkéw spowodowanych zaburzeniami psychicznymi;
Utrata stuchu — catkowita i nieodwracalna utrata stuchu w obu uszach spowodowana zachorowaniem lub urazem, niemozliwa do skorygowania
postepowaniem terapeutycznym. Rozpoznanie musi by¢ postawione przez specjaliste w zakresie laryngologii, w oparciu o wyniki badan
audiometrycznych, wykazujacych $redni ubytek stuchu (badany dla czestotliwosci 500, 1000 i 2000 Hz) przekraczajgcy 90 dB w kazdym uchu;
Utrata wzroku — catkowita i nieodwracalna utrata funkcji widzenia w obu oczach, rozumiana jako ostabienie ostro$ci wzroku ponizej 5/50
(0,01) lub ograniczenie pola widzenia ponizej 20%, spowodowana zachorowaniem lub urazem, niemozliwa do skorygowania postepowaniem
terapeutycznym i korekcyjnym. Rozpoznanie musi byé potwierdzone przez specjaliste w zakresie okulistyki;
Zaawansowana choroba pluc — schytkowe stadium przewlektej choroby uktadu oddechowego, w przebiegu ktorej wystepujg wszystkie
z ponizszych objawéw:
a. wartos¢ FEV1 utrzymuije sie ponizej 1 litra;
b. wymagane jest state leczenie tlenem z powodu hipoksemii;
c. ciénienie parcjalne tlenu w gazometrii krwi tetniczej wynosi ponizej 55 mmHg;
d. wystepuje stata dusznos¢ spoczynkowa.
Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone klinicznie przez specjaliste w zakresie pneumonologii;
Zakazenie wirusem HIV
a. Zakazenie wirusem HIV zwigzane z przetoczeniem krwi. Zdiagnozowanie u Ubezpieczonego zakazenia wirusem HIV lub choroby AIDS pod
warunkiem, ze:
a) do zakazenia doszto w okresie ubezpieczenia, podczas przetaczania ze wskazar medycznych krwi lub preparatow krwiopochodnych;
b) Ubezpieczony nie byt leczony z powodu hemofilii;
c) do serokonwersji doszto w ciggu 6 miesiecy po przetoczeniu;
d) obecnos¢ infekcji HIV zostata potwierdzona w autoryzowanym laboratorium.
b. Zakazenie wirusem HIV zwigzane z pracg zawodowg. Zdiagnozowanie u Ubezpieczonego zakazenia wirusem HIV lub choroby AIDS,
w przypadku gdy tgcznie spetnione sg ponizsze warunki:
a) do zakazenia doszio w wyniku zaktucia sie igtg w czasie wykonywania obowigzkéw zawodowych jako: lekarz/stomatolog, pielegniarka,
ratownik medyczny, strazak lub policjant;
b) wypadek, ktéry moégt by¢ przyczyng zakazenia zdarzyt sie w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej i zostat zgtoszony do
Towarzystwa wraz z ujemnym wynikiem testu w kierunku HIV, wykonanym po wypadku;
c) do serokonwersji doszto w ciggu 6 miesiecy od wypadku;
d) obecnos¢ infekcji HIV zostata potwierdzona w autoryzowanym laboratorium.
Definicja nie obejmuje przypadkéw zakazenia, do ktérych doszto w inny sposéb, np. drogg kontaktéw seksualnych lub dozylnego stosowania
Srodkéw odurzajgcych. Towarzystwo musi posiada¢ prawo dostepu do wynikow badan krwi Ubezpieczonego i mie¢ prawo do zlecania
niezaleznych badan kontrolnych;
Zapalenie mozgu — stan zapalny tkanki mézgowej (potkul moézgu, pnia moézgu lub mézdzku), spowodowany czynnikiem infekcyjnym,
prowadzacy do powstania trwatych ubytkéw neurologicznych, ktorych istnienie moze by¢ potwierdzone przez specjaliste w zakresie neurologii
po 6 miesigcach od poczatku zachorowania;
Zawat serca — martwica czesci miesnia sercowego wywotana jego niedokrwieniem. Rozpoznanie musi by¢ oparte na stwierdzeniu wzrostu
lub spadku stezenia biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny |, troponiny T), z co najmniej jedng wartoscig przekraczajgcg 99 centyl gornej
granicy wartosci referencyjnej dla danej metody laboratoryjnej, ze wspétistnieniem co najmniej jednego z wymienionych nizej klinicznych
wyktadnikéw niedokrwienia migénia sercowego:
a. objawy kliniczne niedokrwienia serca;
b. zmiany w EKG wskazujgce na $wieze niedokrwienie migsnia sercowego (nowo powstate lub przypuszczalnie nowe, znamienne zmiany
odcinka ST — zatamka T (ST-T), patologiczne zatamki Q lub nowo powstaty blok lewej odnogi peczka Hisa);
c. nowy ubytek zywotnego miesnia sercowego lub nowe odcinkowe zaburzenia kurczliwosci uwidocznione w badaniach obrazowych;
d. obecnos$¢ zakrzepu w tetnicy wiericowej uwidocznionego badaniem angiograficznym lub w autopsiji.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§4

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

§5
Zakres ubezpieczenia obejmuje wystgpienie u Ubezpieczonego w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej, zgodnych z definicjami
okreslonymi w § 3, Powaznych zachorowan.
W ramach Umowy dodatkowej Towarzystwo udostepnia dwa zakresy ubezpieczenia:
1) zakres podstawowy,
2) zakres rozszerzony,
obejmujgce Powazne zachorowania wymienione w tabeli nr 1.

tabela nr 1
Lp. Rodzaje Powaznych zachorowan Zakres podstawowy Zakres rozszerzony
1) Anemia aplastyczna v v
2) Bakteryjne zapalenie opon m6zgowo — rdzeniowych v

3) Choroba Alzheimera v
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Lp. Rodzaje Powaznych zachorowan Zakres podstawowy Zakres rozszerzony
4) Choroba Creutzfeldta — Jakoba v
5) Choroba Heinego — Medina (poliomyelitis) v
6) Choroba neuronu ruchowego v
7) Choroba Parkinsona v
8) Ciezkie oparzenia v v
9) Dystrofia migsniowa v
10) Endarterektomia tetnicy szyjnej v
11)  Kardiomiopatia v
12) Leczenie operacyjne choroby wiericowej v v
13) tagodny nowotwor wewnagtrzczaszkowy v v
14) Nieswoiste zapalenie jelita o ciezkim przebiegu v
15)  Niewydolno$¢ nerek v v
16) Nowotwor ztosliwy inwazyjny v v
17) Operacja aorty v v
18) Operacja zastawek serca v v
19) Paraliz v v
20) Pierwotne nadcisnienie ptucne v
21) Piorunujace zapalenie watroby v
22) Postepujaca twardzina uktadowa (scleroderma) 4
23) Powazny uraz gtowy v
24)  Przeszczepienie narzadu v v
25)  Przewlekta niewydolno$¢ watroby v
26) Przewlekte nawracajgce zapalenie trzustki v
27) Reumatoidalne zapalenie stawdw v
28) Stwardnienie rozsiane v v
29) Spigczka v v
30) Toczen rumieniowaty uktadowy v
31) Udar mézgu v v
32) Usuniecie ptuca (pneumonektomia) v
33) Utrata koriczyn v v
34) Utrata mowy v
35) Utrata stuchu v
36) Utrata wzroku v v
37) Zaawansowana choroba ptuc v
38) Zakazenie wirusem HIV v v
39) Zapalenie mézgu v
40) Zawat serca v v

Zawarcie Umowy dodatkowej

§6
1. Umowa dodatkowa moze zostaé zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowej.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 71 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukonczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym.
3.  Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.
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Ochrona ubezpieczeniowa

4.

§7
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okre$lone w OWU stosuije sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
Ubezpieczony nie moze by¢ w tym samym czasie objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej i z tytutu Umowy
dodatkowej na wypadek wystagpienia Zawatu serca lub Udaru mézgu.
Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 8.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

2.

§8

Umowa dodatkowa rozwigzuje sig¢ z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 71 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstapienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;

4) wyptaty 200% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej;

5) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

6) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;j.

Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§9

Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dzien zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.

§10

Ubezpieczajgcy moze wnioskowac o:

1) podwyzszenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej;

2) obnizenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — po uptywie pierwszego Roku polisy.
Towarzystwo dokona zmiany, o ktérej mowa w ust. 1, ze skutkiem od najblizszej Ptatnicy polisy pod warunkiem, ze dyspozycja zmian zostata
ztozona przez Ubezpieczajgcego prawidtowo i wptyneta na co najmniej 14 dni przed Ptatnica polisy.

Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej powoduje zmiang wysokosci Skfadki za Umowe dodatkowg. Nowa
wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg obliczona jest zgodnie z § 12 ust. 1 i odpowiada zmienionej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowe;.

W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczony zobowigzany jest do zlozenia o$wiadczenia
o stanie zdrowia lub do poddania sig, na wniosek Towarzystwa, badaniom lekarskim lub diagnostycznym z minimalnym ryzykiem, z wytaczeniem
badan genetycznych, w placbwce medycznej wspdtpracujacej z Towarzystwem. Koszty tych badan pokrywa Towarzystwo.

Na podstawie informacji, o ktérych mowa w ust. 4, Towarzystwo moze nie wyrazi¢ zgody na podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§11
Najp6zniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.
Nowa wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 12 ust. 1.
Optacenie Sktadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowigzuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajacej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa

2.
3.

§12

Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;,
czestotliwo$ci optacania Sktadek, Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem ograniczenia odpowiedzialno$ci okre$lonego w § 14 ust. 1 oraz
wynikoéw oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.

Sktadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg sama czestotliwoscia.
W przypadku, o ktérym mowa w § 8 ust. 1 pkt 4, Sktadka zostanie pomniejszona o wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

Ograniczenia i wylaczenia odpowiedzialnosci

1.

§13

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Powaznego zachorowania Ubezpieczonego, jezeli byto ono konsekwencja:

1) waojny, dziatan wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) niedorozwoju umystowego Ubezpieczonego lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz ich skutkow;



8 | Generali Zycie T.U. S.A. — Ogdlne Warunki Ubezpieczenia na zycie Generali, z my$lg o zyciu PLUS

3) spozycia przez Ubezpieczonego alkoholu (rozumianego jako stezenie alkoholu we krwi co najmniej 0,2 promila albo obecno$¢ alkoholu
w wydychanym powietrzu co najmniej 0,1 mg w 1 dm szesciennym);

4) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobéjczej Ubezpieczonego, $wiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;

5) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie samolotu innego niz samolot przewoznika
lotniczego w rozumieniu obowigzujacych przepiséw prawa lotniczego;

6) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez posiadania odpowiednich uprawnien lub prowadzenia pojazdéw
niedopuszczonych do ruchu drogowego, zgodnie z obowigzujagcymi przepisami prawa;

7) Wyczynowego uprawiania sportu przez Ubezpieczonego, uprawiania przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow lub aktywnosci
fizycznych albo udziatu Ubezpieczonego w niebezpiecznych zajeciach sportowych lub aktywnosciach fizycznych. Za niebezpieczne,
odpowiednio, sporty, zajecia sportowe oraz aktywnosci fizyczne uznaje sie: baloniarstwo, lotniarstwo, paralotniarstwo, szybownictwo,
motolotniarstwo, sporty motorowe i motorowodne (uprawiane pojazdami niezaleznie od pojemnosci silnika), sporty walki, sporty
spadochronowe, wspinaczke wysokogoérska lub skatkowa, speleologie, skoki do wody, nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu,
skoki na elastycznej linie (bungee jumping), rafting i wszystkie jego odmiany, zeglarstwo morskie, kite-surfing, narciarstwo/snowboard
poza wyznaczonymi trasami (off-road skiing, heliskiing, freeride), kaskaderstwo, jazde na quadach, pokonywanie przeszkéd w przestrzeni
miejskiej (parkour, free-running, rooftopping), kolarstwo ekstremalne (freeride, downhill, dual slalom, four cross, dirt jumping);

8) wad wrodzonych Ubezpieczonego i schorzen bedacych ich skutkiem;

9) choroby AIDS Ubezpieczonego;

a takze, jezeli Powazne zachorowanie:

10) zostato zdiagnozowane lub byto leczone u Ubezpieczonego przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej;

11) byto nastepstwem schorzen lub stanéw chorobowych:

a. zdiagnozowanych u Ubezpieczonego lub

b. leczonych u Ubezpieczonego, lub

c. ktorych leczenie zalecono u Ubezpieczonego,

w okresie 5 lat poprzedzajacych rozpoczecie ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej, z wytgczeniem schorzen, o ktérych
Ubezpieczajgcy i Ubezpieczony poinformowat Towarzystwo we Wniosku lub w innych pismach przed zawarciem Umowy dodatkowej;

12) jest skutkiem okolicznosci, o ktérych mowa w OWU w czesci ,Skutki podania nieprawdziwych informacji”.

2. Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wypftaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata
Swiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulaciji
sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych
Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajéw i regulacji wydanych
przez organizacje migdzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy
dodatkowej, oséb lub podmiotéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ wyptacone swiadczenie.

§14

1. W okresie pierwszych 90 dni od daty rozpoczgcia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢
tylko wowczas, gdy Powazne zachorowanie Ubezpieczonego byto skutkiem Nieszczesliwego wypadku.
2. Ograniczenie, o ktorym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w przypadku automatycznego przedtuzania Umowy dodatkowej na kolejny Rok
polisy.
3. W przypadku gdy Ubezpieczony byt objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia, poczatek okresu, o ktorym
mowa w ust. 1, liczony jest od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Wczes$niejszej umowy ubezpieczenia pod warunkiem, ze:
1) ochrona z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy
dodatkowej — w przypadku umowy grupowego ubezpieczenia na zycie, albo wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie
p6zniej niz 31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku Indywidualnej Kontynuacji;
2) Powazne zachorowanie wystapito po wygasnigciu ochrony z tytutu Wcze$niejszej umowy ubezpieczenia.
Ograniczenie odpowiedzialnosci, o ktérym mowa w ust. 1, stosuje sie do tej czeSci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ktora
stanowi nadwyzke w stosunku do sumy ubezpieczenia, jaka obowigzywata w ramach Wczes$niejszej umowy ubezpieczenia.
4.  Zapis ust. 1 ma zastosowanie réwniez w przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ale tylko dla kwoty,
o ktdrg suma ubezpieczenia zostata podwyzszona. W takim przypadku termin, wskazany w ust. 1, liczony jest od dnia podwyzszenia Sumy
ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;j.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§15

1. Ztytulu wystgpienia Powaznego zachorowania Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu $wiadczenie w wysokosci:
1) 50% albo 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualnej w dniu wystgpienia Powaznego zachorowania uzaleznione od
stopnia zaawansowania choroby, w przypadku Powaznych zachorowan, o ktérych mowa w ust. 2;
2) 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualnej w dniu wystgpienia Powaznego zachorowania, w przypadku pozostatych
Powaznych zachorowan,
z zastrzezeniem ust. 5 6.
2. Procent Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej wyptacany Ubezpieczonemu z tytutu Powaznych zachorowan: Kardiomiopatia,
Nowotwoér ztosliwy inwazyjny, Przewlekte nawracajace zapalenie trzustki, Zawat serca uzalezniony jest od stopnia zaawansowania choroby
w dniu wystgpienia Powaznego zachorowania:
1) Kardiomiopatia:
a. |stopien zaawansowania choroby — $wiadczenie w wysokos$ci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej zostanie wyptacone
w przypadku rozpoznania niewydolnosci serca w Il klasie wg NYHA z frakcjg wyrzutowg lewej komory (okreslong w aktualnym badaniu
ECHO serca) < 40%;
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b. Il stopien zaawansowania choroby — $wiadczenie w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej zostanie
wyptacone w przypadku rozpoznania niewydolnosci serca w klasie IV wg NYHA z frakcjg wyrzutowg lewej komory (okreslong
w aktualnym badaniu ECHO serca) < 30%;

Nowotwoér ztosliwy inwazyjny:

a. | stopien zaawansowania choroby — $wiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej zostanie
wyptacone w przypadku rozpoznania nowotworu w | stopniu zaawansowania (Stage ), zgodnie z aktualng klasyfikacjag AJCC lub
przewlektej biataczki limfocytowej w stopniu zaawansowania mniejszym niz Il wg klasyfikacji RAI;

b. Il stopien zaawansowania choroby — $wiadczenie w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej zostanie
wyptacone w przypadku rozpoznania nowotworéw o wyzszym stopniu zaawansowania niz wskazane w pkt 2 ppkt a;

Przewlekte nawracajgce zapalenie trzustki:

a. | stopien zaawansowania choroby — $wiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej zostanie
wyptacone w przypadku, gdy w wyniku niewydolnosci trzustki doszto do utraty masy ciata nieprzekraczajgcej 10% wartosci wyjsciowe;j;
b. Il stopien zaawansowania choroby — $wiadczenie w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej zostanie

wyptacone w przypadku, gdy w wyniku niewydolnos$ci trzustki doszto do utraty masy ciata przekraczajacej 10% wartosci wyjsciowej
i/ lub rozpoznania cukrzycy.

Utrata masy ciata oceniana jest po czterech miesigcach od rozpoznania przewlekliego zapalenia trzustki w stosunku do masy sprzed

rozpoznania choroby;

Zawat serca:

a. | stopien zaawansowania choroby — $wiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej zostanie
wyptacone w przypadku, gdy w wyniku Zawatu serca doszto do uszkodzenia funkcji lewej komory matego lub $redniego stopnia —
wartos¢ frakcji wyrzutowej miesnia lewej komory (EF), mierzonej po co najmniej 3 miesigcach od zdarzenia wynosi co najmniej 50%;

b. Il stopienn zaawansowania choroby — $wiadczenie w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej zostanie
wyptacone w przypadku, gdy w wyniku Zawatu serca doszio do uszkodzenia funkcji serca znacznego stopnia — warto$¢ frakcji
wyrzutowej miesnia lewej komory (EF), mierzonej po co najmniej 3 miesigcach od zdarzenia wynosi ponizej 50%.

W przypadku wyptaty $wiadczenia z tytulu Powaznego zachorowania, o ktérym mowa w ust. 2, w pierwszym stopniu zaawansowania choroby
i dalszego pogorszenia sie stanu zdrowia z tytutu tego samego Powaznego zachorowania skutkujgcego wystgpieniem drugiego stopnia
zaawansowania choroby, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, o ile w ramach
danej grupy, do ktérej zaklasyfikowano Powazne zachorowanie, o ktérej mowa w ust. 4, nie zostato wyptacone $wiadczenie w wysokosci 100%
Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;.

W ramach kazdej z grup, do ktorych zaklasyfikowano Powazne zachorowanie, wskazanych w tabeli nr 2, Towarzystwo wyptaca $wiadczenie
w wysokosci nie wigkszej niz 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej.

tabela nr 2
Zakres podstawowy
Grupall Grupalll Grupal lll Grupa IV Grupa V
Anemia aplastyczna Niewydolnos¢ nerek Leczenie operacyjne Paraliz Ciezkie oparzenia

choroby wiericowej

tagodny nowotwor

Stwardnienie rozsiane
wewnatrzczaszkowy

Przeszczepienie narzadu Operacja aorty Spiaczka

Nowotwoér ziosliwy

. o) Urata wzroku
inwazyjny

Operacja zastawek serca Utrata konczyn

Udar mézgu Zakazenie wirusem HIV

Zawat serca"

Anemia aplastyczna

Zakres rozszerzony

Endarterektomia
tetnicy szyjnej

Bakteryjne zapalenie opon

) . Choroba Heinego-Medina
mozgowo-rdzeniowych

Niewydolno$¢ nerek

tagodny nowotwor Piorunujgce zapalenie

wewnatrzczaszkowy

Nowotwér ztosliwy™"

watroby

Przeszczepienie narzadu

Przewlekta niewydolnos¢
watroby

Przewlekte nawracajgce
zapalenie trzustki"

Zaawansowana choroba

ptuc

Kardiomiopatia”

Leczenie operacyjne
choroby wiericowej

Operacja aorty

Operacja zastawek serca

Pierwotne nadci$nienie
ptucne

Udar mézgu

Zawat serca"

Choroba Alzheimera

Choroba Creutzfeldta —

Jakoba

Choroba neuronu
ruchowego

Choroba Parkinsona

Dystrofia migsniowa
Paraliz

Stwardnienie rozsiane

Ciezkie oparzenia

Nieswoiste zapalenie jelita

o ciezkim przebiegu

Postepujgca twardzina
uktadowa

Powazny uraz glowy
Reumatoidalne zapalenie
stawow
Spigczka

Toczen rumieniowaty
uktadowy
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Zakres rozszerzony
Grupall Grupalll Grupa lll Grupa IV Grupa V

Usunigcie ptuca

Utrata mowy (Pneumonektomia)

Utrata stuchu Utrata koriczyn
Utrata wzroku Zakazenie wirusem HIV
Zapalenie mbzgu
1) Powazne zachorowania, w razie wystgpienia ktorych $wiadczenie wyptacane jest w zaleznosci od stopnia jego zaawansowania.

5.  Wyptata Swiadczenia w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej w ramach danej grupy, do ktérej zaklasyfikowano
Powazne zachorowanie, skutkuje wygasnigciem ochrony ubezpieczeniowej w zakresie wszystkich Powaznych zachorowan znajdujacych sie
w ramach tej grupy.

6. Suma wyptaconych Swiadczen z tytutu Powaznych zachorowan dla jednego Ubezpieczonego nie moze przekroczy¢ kwoty odpowiadajgcej
200% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej. W przypadku gdy kwota $wiadczen z tytutu Powaznego zachorowania przekracza
200% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ostatnie ze Swiadczen ulega zmniejszeniu tak, aby suma wyptaconych $wiadczen
stanowita 200% Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;.

Wyptata swiadczenia

§16

1.  Osoba zgtaszajgca roszczenie o wypftate $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:
1) wniosek o wyptate Swiadczenia;
2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajacej roszczenie;
3) kopie dokumentacji medycznej potwierdzajacej wystapienie Powaznego zachorowania Ubezpieczonego.

2. W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazalyby sie niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
$wiadczenia, Towarzystwo moze zwréci¢ sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentéw.

3.  Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty ttumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia.

4. Oceny zasadnosci roszczenia dokonuje sie na podstawie dokumentaciji, o ktérej mowa w ust. 1 i 2, lub opinii wskazanego przez Towarzystwo
lekarza orzecznika. W uzasadnionych przypadkach Towarzystwo moze skierowaé Ubezpieczonego na dodatkowe badania medyczne
w placéwkach medycznych wspétpracujgcych z Towarzystwem. Koszty orzeczenia lekarskiego oraz zleconych badan dodatkowych pokrywane
sg przez Towarzystwo.

5.  Towarzystwo zobowigzane jest do wypftaty $wiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zajéciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

6.  Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokos$ci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$¢ swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 5.

Postanowienia koncowe

§17

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu
(kod GPR_DDCV1_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD (Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialno$ci zaktadu ubezpieczen
Swiadczen lub wartosci uprawniajgce do odmowy wyptaty
wykupu ubezpieczenia odszkodowania i innych swiadczen lub
ich obnizenia
Numer jednostki §4; § 16 ust. 1-3 §12;8§13;§ 14 ust. 1i4; § 15; § 16 ust.
redakcyjnej w OWU 2,415

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK WYSTAPIENIA U UBEZPIECZONEGO LUB JEGO DZIECI NOWOTWORU
(KOD GPR_DDCV1_05.2025)

Postanowienia ogéine

§1
Na podstawie Ogoéinych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu (zwanych
dalej ,OWUD”), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowien OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest
rozszerzony o wystgpienie u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu.
Definicje
§2
Terminy okre$lone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:
1)  Dziecko — dziecko wtasne Ubezpieczonego lub dziecko przez niego Przysposobione, ktére w momencie zaj$cia zdarzenia ubezpieczeniowego
nie ukoriczyto 21 roku zycia;
2) tagodny nowotwdr wewnatrzczaszkowy — histologicznie tagodny guz nowotworowy mézgu, opon moézgowych lub nerwéw czaszkowych
powodujgcy uszkodzenie tkanek, spetniajacy wszystkie ponizsze warunki:
a. wymaga usuniecia chirurgicznego, a w przypadku jego nieoperacyjnosci powoduje trwaty ubytek neurologiczny, istniejacy stale przez co
najmniej 3 miesigce (ataki padaczkowe nie sg uwazane za trwaty ubytek neurologiczny w rozumieniu niniejszych owu);
b. jego istnienie zostato potwierdzone przez neurologa lub neurochirurga na podstawie stosownych badar obrazowych (magnetyczny rezonans
jadrowy lub tomografia komputerowa).
Definicja nie obejmuje:
torbieli;
ziarniniakow;
malformacji naczyniowych;
krwiakow;
ropni;
guzdéw rdzenia kregowego;
g. guzoéw przysadki mézgowej mniejszych niz 10 mm;
3)  Nowotwor —Nowotwor ztosliwy inwazyjny lub Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ), lub tagodny nowotwoér wewnatrzczaszkowy;
4)  Nowotwor ztosliwy inwazyjny — niekontrolowany wzrost komoérek nowotworowych, powodujgcy naciekanie i niszczenie zdrowych tkanek.
Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialnosci Towarzystwa decyduje data pobrania materiatu
do badania. Definicja obejmuje takze ztosliwe nowotwory o$rodkowego uktadu nerwowego oraz krwi i narzadéw krwiotwérczych.
Jesli badanie histopatologiczne nie zostato przeprowadzone, rozpoznanie Nowotworu ztosliwego inwazyjnego wymaga spetnienia ponizszych
trzech kryteriow:
a. pobranie materiatu do badania jest z medycznego punktu widzenia niewykonalne lub mogtoby byé ryzykowne;
b. posiadane dane medyczne przemawiajg za takim rozpoznaniem;
c. rozpoznanie zostato potwierdzone przez onkologa lub lekarza odpowiedniej specjalnosci.
Definicja nie obejmuje:
a. nowotwordw tagodnych;

~oooow
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zréznicowanych rakéw tarczycy i prostaty o stopniu zaawansowania mniejszym niz |l zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

nowotwordw skory, innych niz czerniak ztosliwy o stopniu zaawansowania wiekszym niz IA zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

nowotworéw podsécieliskowych przewodu pokarmowego (GIST) o stopniu zaawansowania mniejszym niz IB w klasyfikacji AUJCC;

e. nowotwordw rozpoznanych jedynie na podstawie ptynnej biops;ji (liquid biopsy);

5)  Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) — ogniskowy, miejscowy rozrost komoérek nowotworowych, nieprzekraczajacy btony
podstawnej nabtonka, z ktérego sie wywodzi i niepowodujgcy naciekania tkanek sagsiednich (stopieri zaawansowania 0 zgodnie z aktualng
klasyfikacjg AJCC). Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialnosci Towarzystwa decyduje
data pobrania materiatu do badania. Definicja obejmuje takze zr6znicowane raki tarczycy o stopniu zaawansowania |, raki prostaty o stopniu
zaawansowania |, czerniaka ztosliwego o stopniu zaawansowania |A i nowotwory podscieliskowe przewodu pokarmowego (GIST) o stopniu
zaawansowania |IA w klasyfikacji AJCC.

Definicja nie obejmuje:

a. nowotwordw tagodnych;

b. hiperkeratoz, dysplazji, stanébw przedrakowych;

c. nowotwordw skory, innych niz czerniak ztosliwy o stopniu zaawansowania |A zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

6) Ptatnica polisy — data wymagalnos$ci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzier okresu, za ktory jest nalezna;

7) Przysposobienie — powstanie takiego stosunku miedzy przysposabiajgcym a przysposobionym jak miedzy rodzicem a dzieckiem,
tj. przysposobienie petne nierozwigzywalne/catkowite potwierdzone aktem urodzenia Dziecka, w ktérym przysposabiajgcy wystepuje w roli
rodzica Dziecka;

8) Skiadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci
Nowotworu;

9) Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci
$wiadczenia na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu;

10) Wczesniejsza umowa ubezpieczenia — dowolna umowa ubezpieczenia spetniajgca jeden z ponizszych warunkow:

a. umowa grupowego ubezpieczenia na zycie, w ramach ktérej Ubezpieczony zrezygnowat z ochrony ubezpieczeniowej nie wczesniej niz 31
dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej;

b. umowa Indywidualnej Kontynuacji wypowiedziana przez Ubezpieczonego nie wczes$niej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie pozniej niz
31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej,

w ramach ktérej Ubezpieczony byt objety ochrong z tytutu wystapienia Nowotworu ztosliwego.

aoo

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

§4
Zakres ubezpieczenia obejmuje wystgpienie w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworéw,
zdefiniowanych w § 2.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§5
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;j.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoniczyt 76 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo
3) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
3. Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2 aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie¢ odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

§6
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
2. Ubezpieczony moze by¢ objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej wytgcznie w przypadku, gdy jest jednoczesnie
objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej Assistance na wypadek Nowotworu.
3.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
4. Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 7.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§7
1. Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy gtéwnej;

2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym albo w wariancie pakietowym 60+;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstagpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”. W takiej sytuacji Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem poprzedzajgcym Rocznice
polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat;
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4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;
5) wypowiedzenia Umowy dodatkowej;
6) rozwigzania Umowy dodatkowej Assistance na wypadek Nowotworu.
2.  Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§8
1. Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dzien zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.

§9
1. Ubezpieczajacy moze wnioskowac o:
1) podwyzszenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej;
2) obnizenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — po uptywie pierwszego Roku polisy.

2. Towarzystwo dokona zmiany, o ktoérej mowa w ust. 1, ze skutkiem od najblizszej Ptatnicy polisy pod warunkiem, ze dyspozycja zmian zostata
ztozona przez Ubezpieczajgcego prawidtowo i wptyneta na co najmniej 14 dni przed Ptatnicg polisy.

3.  Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej powoduje zmiane wysokosci Skfadki za Umowe dodatkowg. Nowa
wysoko$¢ Skiadki za Umowe dodatkowg obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1 i odpowiada zmienionej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowe;.

4. W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczony zobowigzany jest do ztozenia o$wiadczenia
o stanie zdrowia lub do poddania sig, na wniosek Towarzystwa, badaniom lekarskim lub diagnostycznym z minimalnym ryzykiem, z wytgczeniem
badan genetycznych, w placéwce medycznej wspotpracujacej z Towarzystwem. Koszty tych badan pokrywa Towarzystwo.

5. Na podstawie informaciji, o ktérych mowa w ust. 4, Towarzystwo moze nie wyrazi¢ zgody na podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§10

1. Najpo6zniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowaé Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

2. Nowa wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowa, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytulu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1

Sktadka za Umowe dodatkowa
§ 11

1. Towarzystwo ustala wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej,
czestotliwosci optacania Sktadek oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem ograniczenia odpowiedzialnosci okreslonego
w § 14 ust. 1 oraz wynikdw oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.

2. Skiadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwoscia.

3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

4 W przypadku, o ktérym mowa w § 7 ust. 1 pkt 6, Sktadka zostanie pomniejszona o wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§12

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu wystgpienia Nowotworu u Ubezpieczonego, jezeli:
1)  bylo ono konsekwencjg choroby AIDS Ubezpieczonego;
2)  Nowotwér zostat zdiagnozowany lub byt leczony u Ubezpieczonego przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej.

§13

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu wystgpienia Nowotworu u Dziecka, jezeli:

1)  Nowotwor byt zdiagnozowany przed ukoriczeniem przez Dziecko 1 roku zycia;

2)  Nowotwér zostat zdiagnozowany lub byt leczony u Dziecka przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej;
3)  Nowotwér byt konsekwencjg choroby AIDS Dziecka;

4)  Ubezpieczony wiedziat o Nowotworze Dziecka przed objeciem ochrong ubezpieczeniows.

§14

1. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli rozpoznanie Nowotworu nastapito w okresie pierwszych 90 dni od
daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowe;.
2. Ograniczenie, o ktbrym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w przypadku automatycznego przedtuzania Umowy dodatkowej na kolejny okres
ubezpieczenia.
3. W przypadku gdy Ubezpieczony byt objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia, poczatek okresu, o ktérym
mowa w ust. 1, liczony jest od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia pod warunkiem, ze:
1) ochrona z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy
dodatkowej — w przypadku umowy grupowego ubezpieczenia na zycie, albo wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie
p6zniej niz 31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku Indywidualnej Kontynuacji;
2) Nowotwér wystgpit po wygasnieciu ochrony z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia.
Ograniczenie odpowiedzialnosci, o ktérym mowa w ust. 1, stosuje sie do tej czesci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ktora
stanowi nadwyzke w stosunku do sumy ubezpieczenia, jaka obowigzywata w ramach Wczesniejszej umowy ubezpieczenia.



4 | Generali Zycie T.U. S.A. — Ogdlne Warunki Ubezpieczenia na zycie Generali, z myslg o zyciu PLUS

4.

Zapis ust. 1 ma zastosowanie réwniez w przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ale tylko dla kwoty,
o0 ktdrg suma ubezpieczenia zostata podwyzszona. W takim przypadku termin, wskazany w ust. 1, liczony jest od dnia podwyzszenia Sumy
ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;j.

§15

Towarzystwo nie Swiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wyptaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata
Swiadczenia z tytulu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulaciji
sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych
Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Péthocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych przez
organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej,
0s6b lub podmiotéw, na rzecz ktorych miatoby zosta¢ wyptacone $wiadczenie.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§16

Z tytutu wystgpienia Nowotworu Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu:

1) Swiadczenie w wysokosci 20% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku rozpoznania Nowotworu ziosliwego
przedinwazyjnego;

2) Swiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku rozpoznania tagodnego nowotworu
wewnatrzczaszkowego;

3) swiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku rozpoznania Nowotworu ziosliwego
inwazyjnego w | stopniu zaawansowania (Stage 1), zgodnie z klasyfikacjag AJCC lub przewlektej biataczki limfocytowej w stopniu
zaawansowania mniejszym niz Il wg klasyfikacji RAI;

4) swiadczenie w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku rozpoznania Nowotworu ziosliwego
inwazyjnego o wyzszym stopniu zaawansowania niz wskazane w pkt 3 oraz nowotworu ztosliwego inwazyjnego osrodkowego uktadu
nerwowego wg Klasyfikacji Chorob dla Onkologii WHO.

Swiadczenia, o ktérych mowa w ust.1 pkt 1 i 2, moga zostaé wyptacone jeden raz dla Ubezpieczonego i kazdego jego Dziecka w catym okresie

obowigzywania Umowy dodatkowe;j.

W przypadku wyptaty $wiadczenia z tytutu Nowotworu ztosliwego inwazyjnego, o ktbrym mowa w ust. 1 pkt 3 i dalszego pogorszenia sie stanu

zdrowia z tytutu tego samego Nowotworu ztosliwego inwazyjnego, skutkujgcego wystgpieniem wyzszego stopnia zaawansowania choroby;,

Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 4 i 5.

Suma $wiadczen wyptaconych z tytutu tego samego Nowotworu ztosliwego liczona odrebnie dla Ubezpieczonego i kazdego jego Dziecka nie

moze przekroczy¢ kwoty odpowiadajgcej 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej.

W przypadku, gdy kwota $wiadczen z tytutu tego samego Nowotworu ztosliwego przekracza 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy

dodatkowej, ostatnie ze $wiadczen ulega zmniejszeniu tak, aby suma wyptaconych $wiadczen stanowita 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu

Umowy dodatkowej.

Wypflata swiadczenia

§17

Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢é w Towarzystwie:

1) wniosek o wyptate Swiadczenia;

2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajgcej roszczenie;

3) kopie dokumentacji medycznej potwierdzajgcej wystgpienie Nowotworu.

W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazatyby sie niewystarczajgce do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécié sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentow.

Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzgdzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszt przettumaczenia
dokumentow na jezyk polski ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia.

Oceny zasadnosci roszczenia dokonuje sie na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w ust. 1 i 2, lub opinii wskazanego przez Towarzystwo
lekarza orzecznika. W uzasadnionych przypadkach Towarzystwo moze skierowa¢ Ubezpieczonego lub Dziecko na dodatkowe badania
medyczne w placéwkach medycznych wspotpracujgcych z Towarzystwem. Koszty orzeczenia lekarskiego oraz zleconych badan dodatkowych
pokrywane sg przez Towarzystwo.

Towarzystwo zobowigzane jest do wyptaty Swiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng czes$é swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 5.

Postanowienia koncowe

N =

§18

W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
Assistance na wypadek Nowotworu
(kod GPR_ASTC_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD (Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialno$ci zaktadu ubezpieczen
Swiadczen lub wartosci uprawniajgce do odmowy wyptaty
wykupu ubezpieczenia odszkodowania i innych swiadczen lub
ich obnizenia
Numer jednostki §4;8§5ust. 4 § 5 ust. 2, tabelanr 1iust. 3; § 10; § 11

redakcyjnej w OWU

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
ASSISTANCE NA WYPADEK NOWOTWORU
(KOD GPR_ASTC_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1

Na podstawie Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego Assistance na wypadek Nowotworu (zwanych dalej ,OWUD”), z zachowaniem
pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowiern OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony o ustugi assistance dla
Ubezpieczonego oraz jego Dziecka.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

Centrum Pomocy Generali —telefoniczne centrum zgtoszeniowe czynne przez catg dobe, 365 dni w roku, ktore przyjmuje zgtoszenia, weryfikuje

prawo do ochrony ubezpieczeniowej w zakresie ustug pomocy medycznej (medycznego assistance) oraz niezwtocznie organizuje wykonanie

wymaganej ustugi (zwane dalej ,Centrum Pomocy”). Numer telefonu Centrum Pomocy wskazany jest w Dokumencie ubezpieczenia;

Dziecko — dziecko wtasne Ubezpieczonego lub dziecko przez niego Przysposobione, ktére w momencie zaj$cia zdarzenia ubezpieczeniowego

nie przekroczyto 21 roku zycia;

Hospitalizacja — leczenie w Szpitalu trwajgce nieprzerwanie co najmniej 2 doby, liczac od momentu przyjecia do Szpitala;

Lekarz — osoba posiadajgca obowigzujgce na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej kwalifikacje, potwierdzone wymaganymi dokumentami,

do udzielania $wiadczern medycznych, niebedaca cztonkiem najblizszej rodziny Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego

assistance;

Lekarz konsultant — osoba uprawniona do wykonywania zawodu lekarza, zgodnie z prawem obowigzujgcym w kraju wykonywania przez niego

zawodu lekarza, wskazana przez konsultanta Centrum Pomocy w celu sporzadzenia drugiej opinii medycznej;

tagodny nowotwor wewnatrzczaszkowy — histologicznie fagodny guz nowotworowy mézgu, opon mézgowych lub nerwéw czaszkowych

powodujgcy uszkodzenie tkanek, spetniajacy wszystkie ponizsze warunki:

a. wymaga usuniecia chirurgicznego, a w przypadku jego nieoperacyjnosci powoduje trwaty ubytek neurologiczny, istniejgcy stale przez co
najmniej 3 miesigce (ataki padaczkowe nie sg uwazane za trwaty ubytek neurologiczny w rozumieniu niniejszych OWUD);

b. jego istnienie zostato potwierdzone przez neurologa lub neurochirurga na podstawie stosownych badarn obrazowych (magnetyczny rezonans
jadrowy lub tomografia komputerowa).

Definicja nie obejmuje:

torbieli;

ziarniniakow;

malformacji naczyniowych;

krwiakow;

ropni;

guzow rdzenia kregowego;

~oooow
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g. guzow przysadki mézgowej mniejszych niz 10 mm;

7) Miejsce zamieszkania — wskazany przez Ubezpieczonego we wniosku o zawarcie Umowy adres zamieszkania na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej;

8)  Nowotwor—Nowotwor ztosliwy inwazyjny lub Nowotwér ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ), lub £agodny nowotwér wewnatrzczaszkowy;

9) Nowotw6r ztosliwy inwazyjny — niekontrolowany wzrost komoérek nowotworowych, powodujgcy naciekanie i niszczenie zdrowych tkanek.
Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialnosci Towarzystwa decyduje data pobrania materiatu
do badania.

Definicja obejmuje takze ztosliwe nowotwory osrodkowego uktadu nerwowego oraz krwi i narzagdow krwiotworczych.

Jesli badanie histopatologiczne nie zostato przeprowadzone, rozpoznanie Nowotworu ztosliwego inwazyjnego wymaga spetnienia ponizszych
trzech kryteriéw:

a. pobranie materiatu do badania jest z medycznego punktu widzenia niewykonalne lub mogtoby byé ryzykowne;

b. posiadane dane medyczne przemawiajg za takim rozpoznaniem;

c. rozpoznanie zostato potwierdzone przez onkologa lub lekarza odpowiedniej specjalnosci.

Definicja nie obejmuje:

nowotworéw tagodnych;

zrdéznicowanych rakow tarczycy i prostaty o stopniu zaawansowania mniejszym niz Il zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

nowotworéw skory, innych niz czerniak ztosliwy o stopniu zaawansowania wiekszym niz IA zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

nowotworéw podsécieliskowych przewodu pokarmowego (GIST) o stopniu zaawansowania mniejszym niz IB w klasyfikacji AUJCC;

e. nowotwordw rozpoznanych jedynie na podstawie ptynnej biops;ji (liquid biopsy);

10) Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) — ogniskowy, miejscowy rozrost komérek nowotworowych, nieprzekraczajgcy btony
podstawnej nabtonka, z ktérego sie wywodzi i niepowodujgcy naciekania tkanek sagsiednich (stopiert zaawansowania 0 zgodnie z aktualng
klasyfikacjg AJCC). Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialnosci Towarzystwa decyduje
data pobrania materiatu do badania. Definicja obejmuje takze zr6znicowane raki tarczycy o stopniu zaawansowania |, raki prostaty o stopniu
zaawansowania |, czerniaka ztosliwego o stopniu zaawansowania |A i nowotwory podscieliskowe przewodu pokarmowego (GIST) o stopniu
zaawansowania |IA w klasyfikacji AJCC.

Definicja nie obejmuje:

a. nowotwordw tagodnych;

b. hiperkeratoz, dysplazji, stanébw przedrakowych;

c. nowotwordw skory, innych niz czerniak ztosliwy o stopniu zaawansowania |A zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

11) Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance — Ubezpieczony oraz Dziecko Ubezpieczonego;

12) Ptatnica polisy — data wymagalnosci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktéry jest nalezna;

13) Przysposobienie — powstanie takiego stosunku miedzy przysposabiajgcym a przysposobionym jak miedzy rodzicem a dzieckiem,
tj. przysposobienie petne nierozwigzywalne/catkowite potwierdzone aktem urodzenia Dziecka, w ktorym przysposabiajgcy wystepuje w roli
rodzica Dziecka;

14) Skladka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej Assistance na wypadek Nowotworu;

15) Szpital — dziatajgcy zgodnie z prawem zaktad opieki zdrowotnej, znajdujacy sie na terenie Rzeczypospolitej Polskiej lub poza granicami
Rzeczypospolitej Polskiej — na terenie krajow Unii Europejskiej lub krajow Europejskiego Stowarzyszenia Wolnego Handlu — o ile wynika to
z zakresu ustug realizowanych na podstawie niniejszej Umowy dodatkowej. W rozumieniu niniejszej definicji Szpitalem nie jest dom opieki,
hospicjum, osrodek sanatoryjny, rehabilitacyjny lub wypoczynkowy ani jakakolwiek placéwka, ktorej statutowym zadaniem jest leczenie
alkoholizmu lub innych uzaleznien;

16) Ustugi medycznego assistance — zorganizowanie przez Centrum Pomocy pomocy medycznej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub
poza granicami Rzeczypospolitej Polskiej, o ile wynika to z zakresu ustugi opisanego w OWUD, opieki nad ludzmi, a takze $wiadczenie ustug
informacyjnych w zwigzku z zachorowaniem przez Ubezpieczonego lub jego Dziecko na Nowotwor.

oo

Przedmiot i zakres odpowiedzialnosci

§3
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego oraz jego Dziecka.
§4
Zakres ubezpieczenia obejmuje Ustugi medycznego assistance, wskazane w § 5, z ktérych ma prawo skorzysta¢ Ubezpieczony oraz Dziecko.
§5
1. Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujgce Ustugi medycznego assistance, w przypadku zdiagnozowania u Ubezpieczonego lub jego Dziecka

Nowotworu:
1) Konsultacja telefoniczna albo wideokonsultacja medyczna z Lekarzem.

a. Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty konsultacji telefonicznej lub wideokonsultacji medycznej z Lekarzem.

b. Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance przystuguje konsultacja telefoniczna z Lekarzem albo
wideokonsultacja medyczna z Lekarzem, zgodnie z wyborem Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance.

c. Przed konsultacjg telefoniczng lub wideokonsultacjg Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance moze
przesta¢ Lekarzowi drogg mailowg albo w inny uzgodniony sposéb, dokumentacje medyczng dotyczacag stanu swojego zdrowia.

d. Lekarz, po przeprowadzonej konsultacji telefonicznej lub wideokonsultacji medycznej, moze przesta¢ Osobie uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance, drogg mailowg albo w inny uzgodniony z nig sposob, recepty petnopfatne lub skierowanie
na zalecone podczas konsultacji badania.

2) Pomoc onkopsychologa.
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a. Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty wizyty Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance
u onkopsychologa.

Wizyta pielegniarska po Hospitalizacji.

a. W przypadku gdy Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, byta hospitalizowana i zgodnie z pisemnym
zaleceniem Lekarza potrzebuje opieki pielegniarskiej po zakoriczeniu Hospitalizacji, Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty
wizyty pielegniarskiej po Hospitalizacji. Wizyta pielegniarska obejmuje nastepujace czynnosci:

a) wykonywanie zabiegbw leczniczych: éwiczen terapeutycznych, oktadéw, opatrunkéw, rehabilitacji oddechowej, zastrzykow,
podawanie lekobw — zgodnie z zaleceniem Lekarza Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

b) wykonywanie czynnos$ci diagnostycznych: pomiaru ci$nienia i tetna — zgodnie z zaleceniem Lekarza Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance.

Pomoc domowa po Hospitalizacji.

a. W przypadku gdy Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, byta hospitalizowana i zgodnie z pisemnym
zaleceniem Lekarza potrzebuje pomocy w domu po zakoriczeniu Hospitalizacji, Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty pomocy
domowej w jej Miejscu zamieszkania.

b. Zakres $wiadczenia pomocy domowej po Hospitalizacji obejmuje nastepujace czynnosci:

a) utrzymanie czystosci w domu: sprzatanie podtég na sucho i na mokro, $cieranie kurzy z mebli i parapetéw, odkurzanie dywanoéw lub
wyktadzin, czyszczenie ceramiki tazienkowej, czyszczenie wanny lub kabiny prysznicowej z ewentualnym brodzikiem, zmywanie
naczyn, czyszczenie zlewu, czyszczenie ptyty kuchennej;

b) przyrzadzanie codziennych positkéw (réwniez dla niepetnoletniego dziecka zamieszkujgcego razem z Ubezpieczonym lub osoby
niesamodzielnej zamieszkujgcej razem z Ubezpieczonym, ktéra ze wzgledu na zty stan zdrowia lub wady wrodzone nie jest w stanie
samodzielnie przygotowaé positkow);
robienie zakupow, niezbednych do realizacji wyzej wymienionych czynnosci, w miejscach wskazanych przez Osobe uprawniong do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance, o ile odlegtos¢ do nich nie bedzie wigksza niz 50 km od jej Miejsca zamieszkania;
robienie zakupow nie obejmuje pokrycia kosztéw tych zakupow;

d) podlewanie kwiatow;

e) wyrzucanie $mieci.

Transport medyczny.

a. W przypadku gdy powstanie konieczno$¢ przywiezienia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance z jej
Miejsca zamieszkania do szpitala lub innej placowki medycznej odpowiednio wyposazonej do udzielenia jej pomocy medycznej oraz
transportu powrotnego Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance do jej Miejsca zamieszkania, Centrum
Pomocy zorganizuje i pokryje koszty takiego transportu medycznego.

b. Centrum Pomocy nie zorganizuje transportu medycznego, jezeli z uwagi na zagrozenie zycia lub zdrowia Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance konieczne bedzie pilne wezwanie pogotowia ratunkowego. W takim przypadku Centrum
Pomocy wyjasni Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance przyczyne odmowy zorganizowania transportu
medycznego oraz ustali z nig sposéb zawiadomienia pogotowia ratunkowego.

c. Decyzje o wyborze czasu, celu i srodka transportu podejmuje Centrum Pomocy po konsultacji z Lekarzem konsultantem, uwzgledniajgc
stan zdrowia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, dostgpne $rodki transportu oraz czas i cel transportu.

d. W celu umozliwienia spetnienia $wiadczenia transportu medycznego, Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego
assistance zobowigzana jest do zapewnienia Centrum Pomocy dostepu do wszelkich informacji pozwalajgcych na ocene stanu
zdrowia.

Konsultacja dietetyka.

a. W przypadku gdy zgodnie z pisemnym zaleceniem Lekarza istnieje konieczno$¢ konsultacji dietetyka, Centrum pomocy zorganizuje
i pokryje koszty takiej konsultacji z dietetykiem w celu przekazania informacji o zasadach zdrowego zywienia i dietach (bezglutenowe;j,
bogatoresztkowej, cukrzycowej, ubogobiatkowej, bogatobiatkowej, niskocholesterolowej, niskokalorycznej, redukcyjnej, watrobowej,
wrzodowej).

Dostarczenie lekow.

a. W przypadku gdy powstanie konieczno$é dostarczenia lekéw, Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty dostarczenia lekéw dla
Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance do wskazanego przez nig miejsca.

b. Swiadczenie dostarczenia lekow nie obejmuje pokrycia kosztow tych lekow.

Organizacja i dostawa sprzetu rehabilitacyjnego.

a. W przypadku, gdy zgodnie ze wskazaniami Lekarza, Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance powinna
uzywac sprzetu rehabilitacyjnego, Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty dostarczenia Osobie uprawnionej do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance do jego Miejsca zamieszkania, sprzetu rehabilitacyjnego lub transportu tej osoby do miejsca zakupu
w sytuacji, gdy niezbedne jest dopasowanie sprzetu rehabilitacyjnego przed zakupem.

b. Swiadczenie nie obejmuje pokrycia kosztu zakupu lub wypozyczenia sprzetu rehabilitacyjnego.

Organizacja i dofinansowanie zakupu peruki lub protezy.

a. W przypadku, gdy zgodnie ze wskazaniami w skierowaniu lekarskim bgdz wskazaniami Lekarza Centrum Pomocy, powstanie
konieczno$¢ uzywania przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance peruki lub protezy, Centrum Pomocy
zorganizuje i dofinansuje zakup zaleconej peruki lub protezy.

b. Swiadczenie nie obejmuje pokrycia kosztu dostarczenia peruki lub protezy.

(2]
~

10) Organizacja i pokrycie kosztu procesu rehabilitacji.

a. Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty wizyt specjalisty fizjoterapeuty w Miejscu zamieszkania Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance lub zorganizuije jej transport do poradni rehabilitacyjnej wraz z pokryciem kosztow wizyt
w poradni rehabilitacyjnej.

11) Opieka nad dzie¢mi/osobami starszymi w trakcie leczenia.

a. Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty opieki nad dzie¢mi/osobami starszymi w Miejscu zamieszkania Ubezpieczonego
w trakcie jego leczenia.
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12) Druga krajowa opinia medyczna.

a.

d.

W ramach drugiej krajowej opinii medycznej Centrum Pomocy zweryfikuje kompletno$¢ dokumentaciji, zorganizuje Osobie uprawnionej

do skorzystania z Ustugi medycznego assistance i pokryje koszty sporzadzenia pisemnej opinii Lekarza konsultanta bedacego

specjalistg w danej dziedzinie, w celu weryfikacji postawionej diagnozy lub proponowanego toku leczenia.

Pisemna opinia, o ktérej mowa w ppkt a, dotyczy diagnozy stanu zdrowia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego

assistance oraz sposobu leczenia, na podstawie dostarczonej przez nig dokumentac;ji i zawiera:

a) opis historii choroby Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

b) opinie Lekarza konsultanta na temat postawionej diagnozy i dotychczasowego procesu leczenia;

c) propozycje dotyczace dalszego postepowania i leczenia dostepnego na rynku krajowym lub za granica, zalecanego przez Lekarza
konsultanta;

d) informacje o osiggnieciach i doswiadczeniach zawodowych Lekarza konsultanta, ktéry przygotowat drugg krajowa opinie medyczna.

W celu realizacji $wiadczenia konieczne jest przekazanie przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance

do Centrum Pomocy petnej i kompletnej dokumentacji zawierajgcej informacje o dotychczasowej diagnostyce oraz leczeniu Osoby

uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance. W przypadku nieprzekazania przez nig kompletnej dokumentacji

medycznej, ustuga drugiej krajowej opinii medycznej moze nie zostaé zrealizowana.

Swiadczenie nie obejmuje kosztéw zabiegéw diagnostycznych lub terapeutycznych wykonanych w zwigzku z przeprowadzeniem

konsultaciji.

13) Druga zagraniczna opinia medyczna.

a.

b.

Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance przystuguje opinia Lekarza konsultanta praktykujacego poza

terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, bedacego specjalista w danej dziedzinie.

Opinia, o ktérej mowa w ppkt a, uzyskiwana jest w sytuacji, gdy u Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance

wystapit Nowotwér, ktdry zostat poddany diagnostyce i zaproponowano Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego

assistance plan leczenia.

Druga opinia lekarska ma na celu uzyskanie przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance nastgpujgcych

informaciji:

a) czy proponowane leczenie jest zgodne z aktualng wiedza lekarska w danej dziedzinie;

b) czy istnieja metody leczenia odpowiednie i zalecane w danym przypadku, a dostepne jedynie poza granicami Rzeczypospolitej
Polskiej, wraz ze wskazaniem o$rodka stosujgcego tego typu leczenie. Swiadczenie jest realizowane, w okresie do 25 dni roboczych
od daty otrzymania kompletnej dokumentacji, przy koordynacji lekarza wybranego przez Centrum Pomocy na podstawie petnej
dokumentacji medycznej (zawierajgcej informacje o dotychczasowej diagnostyce oraz leczeniu Osoby uprawnionej do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance zebranej i udostepnionej przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego
assistance).

14) Organizacja procesu leczenia.

a.

Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance przystuguje organizacja procesu leczenia majgca na celu
wykonanie zalecen drugiej opinii medycznej, o ktérej mowa w pkt 12 i 13, obejmujaca:

a) analize przypadku;

b) koordynacje i wsparcie podczas realizacji indywidualnego planu leczenia;

c) zakonczenie indywidualnego planu leczenia.

15) Badania genetyczne dla Dzieci po zdiagnozowaniu Nowotworu u Ubezpieczonego.

a.

Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty diagnostyki, zgodnie z pisemnym zaleceniem Lekarza (badania genetyczne, morfologia,
cytologia, PSA).

16) Infolinia medyczna — informacje o chorobach i hospicjach:

a.

Centrum Pomocy oferuje mozliwo$¢ telefonicznej rozmowy z wykwalifikowanym personelem infolinii, ktéry udzieli Osobie uprawnionej

do skorzystania z Ustugi medycznego assistance ogoélnej informacji na temat:

a) placéwek hospicyjnych, w tym adreséw, godzin pracy i numeréw telefonéw placowek odpowiadajacych potrzebom Osoby
uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance i rekomendowanych przez Lekarzy tej osoby;

b) zasad wystepowania o opieke hospicyjng;

c) mozliwosci dofinansowania do zakupu protez, peruk i innych srodkéw pomocniczych;

d) fundacji onkologicznych.

2. Ustugi medycznego assistance udzielane sg do wysokosci limitow wskazanych w tabeli nr 1. Limity, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajacym,
liczone sg odrebnie dla kazdego Dziecka

tabela nr 1
Limity Ustug medycznego assistance
Ustuaa medvecznedo assistance Oraanizacia Pokrycie obowiazujace w okresie ubezpieczenia i odnawialne,
9 v 9 9 ] kosztow w przypadku przedtuzenia Umowy dodatkowej

Konsultacja telefoniczna albo

na kolejny okres ubezpieczenia

v v i
wideokonsultacja medyczna z Lekarzem 2 konsultacje
Pomoc onkopsychologa v v 5 wizyt, do tgcznej kwoty nieprzekraczajacej 1 000 zt
Wizyta pielegniarska po Hospitalizacji v v 3 wizyty, do tacznej kwoty nieprzekraczajgcej 300 zt

Pomoc domowa po Hospitalizacji v v

Transport medyczny v v

10 godzin (maksymalnie 4 godziny dziennie),
do tacznej kwoty nieprzekraczajgcej 500 zt

2 razy do maksymalnie 350 km na kazdy transport,
do facznej kwoty nieprzekraczajgcej 1 000 zt

Konsultacja dietetyka v v 2 razy, do tgcznej kwoty nieprzekraczajacej 500 zt
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Limity Ustug medycznego assistance nieulegajgce

Ustuga medycznego assistance Organizacja igls(;\t’g\l; odnowieniu, w przypadku przedituzenia Umowy
dodatkowej na kolejny okres ubezpieczenia

Dostarczenie lekéw v v 5 razy, do tgcznej kwoty nieprzekraczajacej 500 zt

Organizacja i dostawa sprzetu v v . . L

rehabilitacyjnego 2 razy, do tgcznej kwoty nieprzekraczajacej 500 zt

Orgaryzacla i dofinansowanie zakupu v v Do kwoty nieprzekraczajacej 2 000 zt

peruki lub protezy

Organizacja i pokrycie kosztu procesu v v 10 dni zabiegowych,

rehabilitacji do facznej kwoty nieprzekraczajgcej 1 500 zt

Opleka_nad d2|e_c mi/osobami starszymi v v 2 razy, do tgcznej kwoty nieprzekraczajacej 500 zt

w trakcie leczenia

Druga krajowa opinia medyczna v v 1raz do 5 000 zttacznie dla krajowej

Druga zagraniczna opinia medyczna v v 1raz i zagranicznej opinii medycznej

Organizacja procesu leczenia po Drugiej v

b . 1raz
opinii medycznej

Badania genetyczne dla Dzieci
po zdiagnozowaniu Nowotworu v v 1raz
u Ubezpieczonego

Nielimitowane Ustugi medycznego assistance

Infolinia medyczna
3. W przypadku przekroczenia limitu kwotowego nadwyzka ponad limit pokrywana jest przez Ubezpieczonego.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§6
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowej.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 76 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo
3) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
3. Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2 aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

§7
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
2. Ubezpieczony moze byc¢ objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej wytgcznie w przypadku, gdy jest jednocze$nie
objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu.
3.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
4. Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 8.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§8
1. Umowa dodatkowa rozwigzuje si¢ z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajacym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym albo w wariancie pakietowym 60+;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”. W takiej sytuacji Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem poprzedzajgcym Rocznice
polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowej;

6) rozwigzania Umowy dodatkowej na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu.

2.  Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
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Sktadka za Umowe dodatkowa
§9

1.  Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od czestotliwosci optacania Sktadek i wskazuje jg w Dokumencie
ubezpieczenia.

2.  Skfadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do skiadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwoscia.

3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuije sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§10

1.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za op6znienia lub brak mozliwosci wykonania $wiadczen zaistniate z przyczyn zewnetrznych
niezaleznych od Centrum Pomocy i mogacych powodowac¢ brak dyspozycyjnosci ustugodawcoéw realizujgcych dane $wiadczenie.

2.  Zakres ubezpieczenia nie obejmuje kosztow ustug powstatych z tytutu lub w nastepstwie:

1) chordb przewlektych Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, istniejacych lub zdiagnozowanych przed
rozpoczeciem ochrony z tytutu Umowy dodatkowej;
2) choréb, z ktérymi zwigzana byta hospitalizacja Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance w ciggu ostatnich
szesciu miesigcy przed rozpoczeciem ochrony z tytutu Umowy dodatkoweyj;

helioterapii lub zabiegdw zaleconych Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance ze wskazan estetycznych;

choréb przenoszonych droga piciowa, choréb wenerycznych, AIDS, wirusa HIV pozytywnego;

cigzy Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

leczenia przez Lekarza bedacego cztonkiem rodziny Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

szczepien, a takze leczenia dentystycznego Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

wypadkéw Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance wynikajgcych z zabiegéw lub leczenia nieuznanego

w sposéb naukowy i medyczny;

9) niestosowania sie Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance do zalecen lekarza prowadzacego lub lekarza
Centrum Pomocy.

3.  Zakres ubezpieczenia nie obejmuje leczenia oraz transportu w przypadku, gdy stan zdrowia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi
medycznego assistance wymaga natychmiastowej interwencji pogotowia ratunkowego.

4.  Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wykona ustugi w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo realizacja
ustugi narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji sankcyjnych, embarga handlowego
lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Standéw Zjednoczonych Ameryki, Zjednoczonego Krélestwa
Wielkiej Brytanii i Irlandii P6tnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych przez organizacje migdzynarodowe,
jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej, 0os6b lub podmiotow,
na rzecz ktorych miataby zosta¢ wykonana ustuga.

CA RSN A

Realizacja Swiadczenia

§11

1. W przypadku zajécia zdarzenia uprawniajgcego do skorzystania z Ustug medycznego assistance, wskazanych w § 5, Osoba uprawniona
do skorzystania z Ustugi medycznego assistance zobowigzana jest do telefonicznego skontaktowania sie z Centrum Pomocy pod numerem
telefonu podanym w Dokumencie ubezpieczenia. Potaczenie z powyzszym numerem nastepuje na koszt dzwonigcego.

2. W trakcie kontaktu z Centrum Pomocy Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance powinna poda¢ nastepujace dane:
1) imig i nazwisko Ubezpieczonego;

2) adres zamieszkania Ubezpieczonego;

) numer PESEL Ubezpieczonego;

) imie i nazwisko oraz numer PESEL Dziecka, jezeli zgtoszenie dotyczy Dziecka;

) krétki opis zdarzenia i rodzaju koniecznej pomocy;

) numer telefonu do skontaktowania sie z Ubezpieczonym;

) inne informacje niezbedne pracownikowi Centrum Pomocy do zorganizowania pomocy w ramach $wiadczonych ustug.

3. W przypadku gdy podane telefonicznie informacje sg niezgodne z danymi posiadanymi przez Centrum Pomocy i mogg nasuwa¢ watpliwosci co
do uprawnien do korzystania z Ustug medycznego assistance, Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance na zgdanie
pracownika Centrum Pomocy zobowigzana jest okaza¢ ustugodawcy przybytemu na miejsce zdarzenia dokument tozsamosci ze zdjgciem pod
rygorem niezrealizowania Ustugi medycznego assistance.

4. W przypadku odmowy udzielenia informacji, o ktérych mowa w ust. 2 lub 3 lub braku wspétpracy z obstugg Centrum Pomocy, Centrum Pomocy
moze odmoéwi¢ organizacji $wiadczen.

NOoO O h W

Postanowienia koncowe

§12

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzagdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Czionek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego
(kod GPR_TFTI_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD (Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialnosci zakfadu ubezpieczen
Swiadczen lub wartosci uprawniajgce do odmowy wyptaty
wykupu ubezpieczenia odszkodowania i innych swiadczen lub
ich obnizenia
Numer jednostki §4;8§5;8§6;87;8§16ust. 1 §6ust. 1i4;§7ust. 4,21, 22, 23, 26
redakcyjnej w OWU i128;8§14;8§15ust. 1i4;§16ust. 1i4

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK LECZENIA ZA GRANICA DLA UBEZPIECZONEGO
(KOD GPR_TFTI_05.2025)

Postanowienia ogéine

§1

Na podstawie Ogoélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego (zwanych dalej ,OWUD”),
z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowieri OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony o leczenie
za granicg dla Ubezpieczonego.

Definicje

§2

Terminy okre$lone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

1)
2)

3)

Dawca — osoba zywa, od ktdrej pobierane sg komérki, tkanki lub narzady do przeszczepu dla Ubezpieczonego;

Druga opinia medyczna — opinia dotyczagca Powaznego stanu chorobowego Ubezpieczonego, sporzadzana przez Lekarza konsultanta

na podstawie dostarczonej przez Ubezpieczonego dokumentacji medycznej;

Dzien wystgpienia Powaznego stanu chorobowego — dzieri, w ktérym:

a. wykonano badanie, ktére potwierdzito: Nowotwor ztosliwy inwazyjny, Nowotwér ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) albo Ciezkg
dysplazje nowotworowg lub

b. zalecono wykonanie jednej z nastepujgcych operacji: Pomostowania aortalno-wiericowego, Operacji zastawek serca, Operacji
neurochirurgicznej, Przeszczepu narzadu lub Przeszczepu szpiku kostnego;

Further — Further Underwriting International SLU, podmiot z siedzibg w Hiszpanii, za posrednictwem ktérego Towarzystwo zapewnia organizacje

oraz realizacje ustug i $wiadczen objetych Umowg dodatkowg, w tym nadzér nad organizacjg procesu leczenia;

Inzynieria tkankowa — postepowanie, ktére dotyczy komorek lub tkanek zmodyfikowanych tak, by mogly by¢ zastosowane do naprawy,

regeneracji lub zamiany z tkankami ludzkimi;

Leczenie alternatywne — metoda leczenia, praktyka, procedura lub produkt medyczny albo farmaceutyczny, ktdére nie sg uwazane

za cze$¢ Medycyny konwencjonalnej lub za standardowe zabiegi, w tym: akupunktura, aromaterapia, medycyna chiropraktyczna, medycyna

homeopatyczna, medycyna naturopatyczna, ajurweda, tradycyjna medycyna chifiska i medycyna osteopatyczna;

Leczenie eksperymentalne — metoda leczenia, procedura, sprzet, lek lub produkt farmaceutyczny, przeznaczone do uzytku medycznego,

ktérych skutecznos$é i bezpieczeristwo w leczeniu okreslonych stanéw chorobowych nie zostaty potwierdzone naukowo i medycznie lub ktore sg

przedmiotem badan albo testow, lub znajdujg sie na jakimkolwiek etapie eksperymentu klinicznego;

Leczenie niezbedne z medycznego punktu widzenia — ustugi lub $wiadczenia medyczne, ktére sa:

a. zalecane przez Lekarza prowadzgcego leczenie Powaznego stanu chorobowego Ubezpieczonego w celu poprawy jego stanu zdrowia oraz

b. uznane za skuteczne w poprawie wynikdw zdrowotnych w nastepstwie planéw leczenia, ktére sg spojne z diagnozg pod wzgledem rodzaju,

czestotliwosci i czasu trwania, zgodnie z amerykanskimi lub europejskimi wytycznymi naukowymi (w szczegoélnosci wytyczne NCCN

(National Comprehensive Cancer Network) dotyczace praktyki klinicznej w onkologii bedg stosowane w odniesieniu do leczenia Modutu

ochrony I), oraz

optacalne w poréwnaniu z alternatywnymi metodami leczenia, w tym z brakiem leczenia, ktére prowadzg do podobnych wynikéw, oraz

d. wymagane z powodoéw innych niz wygoda Ubezpieczonego lub jego Lekarza;

o
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10)
11)

12)

13)
14)

16)

17)

20)

21)

22)
23)
24)

25)

26)

27)

28)

29)

Lek — substancja lub potgczenie substancji, dopuszczone do obrotu w danym kraju, wydawane wytgcznie na recepte. Recepta na Lek jest
wazna takze dla zamiennika tego leku o tych samych skfadnikach aktywnych, sile i dawkowaniu;
Lekarz — osoba posiadajaca obowigzujgce na terytorium panstwa, w ktérym wykonuje zawod, uprawnienia i kwalifikacje do udzielania $wiadczen
medycznych, potwierdzone wymaganymi dokumentami;
Lekarz konsultant — Lekarz praktykujacy poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej o specjalnosci i doswiadczeniu zawodowym wiasciwym dla
specyfiki danego Powaznego stanu chorobowego, ktory sporzadza Drugg opinie medyczna;
Medycyna konwencjonalna (on-label) — medycyna oparta na naukowym podejéciu do diagnozowania, leczenia i zapobiegania chorobom,
wykorzystujgca procedury medyczne dopuszczone do stosowania oraz wykonywane zgodnie z prawem panstwa, w ktérym jest prowadzone
leczenie;
Modut ochrony — jeden z czterech modutéw, obejmujgcy swoim zakresem okreslone rodzaje Powaznych stanéw chorobowych, zgodnie
z pkt 21;
NFZ — Narodowy Fundusz Zdrowia;
Nowotwér ztosliwy — Nowotwor ztosliwy inwazyjny lub Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ);
Okres realizacji Swiadczenia — okres trzydziestu szesciu (36) miesiecy, w trakcie ktorego realizowane sg $wiadczenia dla wszystkich roszczen
zgtoszonych w ramach danego Modutu ochrony, rozpoczynajacy sie od daty pierwszej podr6zy zorganizowanej i optaconej przez Towarzystwo.
Okres realizacji $wiadczenia jest ustalany odrebnie dla kazdego Modutu ochrony po zaakceptowaniu przez Towarzystwo pierwszego roszczenia
dla tego Modutu ochrony;
Osoba towarzyszaca — osoba wskazana przez Ubezpieczonego, ktora podrozuje i przebywa z nim podczas realizacji $wiadczerh w ramach
Umowy dodatkowej;
Pobyt w szpitalu — zorganizowane przez Towarzystwo leczenie w Szpitalu zagranicznym, trwajace nieprzerwanie przez co najmniej 24 godziny;
Portal Leczenie za granica — platforma internetowa dostarczona i zarzadzana przez Further w celu wspierania realizacji $wiadczen
dla Ubezpieczonego;
Postepowanie profilaktyczne —jakakolwiek procedura medyczna albo przyjecie Leku majgce na celu wytgcznie obnizenie ryzyka zachorowania
na Nowotwor ztosliwy, np. profilaktyczna operacja chirurgiczna polegajaca na usunieciu tkanki lub organu o zwiekszonym ryzyku zachorowania
na Nowotwor ztosliwy, w ktérym obecnie nie potwierdzono wystepowania komérek nowotworowych;
Powazny stan chorobowy — stan chorobowy wystepujgcy w ramach jednej z wymienionych ponizej grup:
a. Modut ochrony I — nowotwory:

a) Nowotwor ziosliwy inwazyjny;

b) Nowotwér ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ);

c) Ciezka dysplazja nowotworowa;
b. Modut ochrony Il — stan chorobowy wymagajacy przeprowadzenia operacji kardiochirurgicznej:

a) pomostowania aortalno-wiericowego (by-pass);

b) zastawki serca;
c. Modut ochrony Ill — stan chorobowy wymagajacy przeprowadzenia operacji neurochirurgiczne;j:

a) mozgu;

b) tagodnego guza rdzenia kregowego;
d. Modut ochrony IV — stan chorobowy wymagajgcy przeprowadzenia przeszczepu:

a) narzadow;

b) szpiku kostnego;
Sita wyzsza — zdarzenia zewnetrzne, niemozliwe do przewidzenia, ktorych skutkom nie mozna byto zapobiec;
Skfadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego;
Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci
Swiadczenia na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego;
Szpital — prywatna lub publiczna organizacja prawnie upowazniona do zapewnienia leczenia choréb lub urazéw ciata, wyposazona w $rodki
materialne/technologiczne, obstugiwana przez Lekarzy i personel medyczny 24 godziny na dobe;
Terapia genowa — terapia, ktéra zawiera geny wywotujgce efekt terapeutyczny, profilaktyczny lub diagnostyczny i polega na wprowadzeniu do
organizmu fragmentéw genéw (DNA lub RNA) stworzonych w laboratorium, w celu leczenia réznego rodzaju chordb, w tym choréb genetycznych,
Nowotworéw ztosliwych albo choréb przewlektych;
Terapia komorkami somatycznymi — terapia, ktéra dotyczy modyfikacji komoérek lub tkanek polegajacej na zmianie ich charakterystyki
biologicznej lub uzyciu ich w innej roli niz ich podstawowa rola biologiczna w organizmie. Procedury te mogg by¢ stosowane do leczenia,
diagnostyki lub zapobiegania chorobom;
Terapia limfocytami CAR-T (Chimeric Antigen Receptor T-cell therapy) — rodzaj leczenia, w ktérym funkcja limfocytow T (rodzaj komérek
uktadu odpornosciowego) pobranych z krwi Ubezpieczonego zostata zmodyfikowana w laboratorium w taki sposob, zeby rozpoznawaty
i niszczyty komérki nowotworowe;
Wstepny certyfikat medyczny — dokument, ktory potwierdza organizacije i pokrycie kosztéw leczenia i opieki medycznej za granicg w wybranej
przez Ubezpieczonego placowce medycznej.

§3

Powazne stany chorobowe, o ktérych mowa w niniejszych OWUD, otrzymujg nastepujace definicje:

Ciezka dysplazja nowotworowa — wszelkie zmiany przednowotworowe w komorkach, ktére cytologicznie lub histopatologicznie zostaty
sklasyfikowane jako dysplazja duzego stopnia lub dysplazja ciezka;

Nowotwor ztosliwy inwazyjny — kazdy nowotwor ztosliwy, w tym biataczka, migsak i chtoniak, charakteryzujacy sie niekontrolowanym wzrostem
i rozprzestrzenianiem sie komorek ztosliwych i inwazjg tkanek;

Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) — kazdy nowotwor in situ, ktory jest ograniczony do nabtonka, gdzie powstat i ktory
nie zaatakowat zrebu lub otaczajgcych go tkanek;

Operacja neurochirurgiczna — interwencja chirurgiczna w obrgbie moézgu lub innych struktur wewnatrzczaszkowych, lub leczenie tagodnych
guzow zlokalizowanych w rdzeniu kregowym;

Operacja zastawek serca — inwazyjna wymiana lub naprawa co najmniej jednej zastawki serca, niezaleznie od tego, czy wymiana lub naprawa
wykonywana jest operacja na otwartej klatce piersiowej, metodg matoinwazyjna, czy tez za pomocg leczenia cewnikiem sercowym;
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Pomostowanie aortalno-wiericowe — zabieg chirurgiczny przeprowadzony w celu skorygowania zwezenia lub zablokowania jednej lub wigcej
tetnic wiericowych za pomocg pomostéw aortalno-wiericowych zgodnie z zaleceniami kardiologa;

Przeszczep narzadu — przeszczep chirurgiczny, w ktérym Ubezpieczony otrzymuje nerke, fragment watroby, ptat ptucny lub fragment trzustki
od innego zyjgcego zgodnego Dawcy;

Przeszczep szpiku kostnego — przeszczep szpiku kostnego (BMT) lub przeszczep komoérek macierzystych krwi obwodowej (PBSCT)
pochodzgcych od Ubezpieczonego (autologiczny przeszczep szpiku kostnego) lub od zyjgcego zgodnego Dawcy (allogeniczny przeszczep
szpiku kostnego).

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§4

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

2.

§5
Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujace $wiadczenia i ustugi, z ktérych ma prawo skorzysta¢ Ubezpieczony w przypadku wystgpienia
u niego Powaznego stanu chorobowego:
1) Druga opinia medyczna;
2) leczenie i opieka medyczna za granicg;
3) kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granica.
Szczegotowy zakres Swiadczen i ustug, o ktérych mowa w ust. 1, opisany zostatw § 7.

Okres realizacji Swiadczenia

§6
Ubezpieczony moze skorzystac ze $wiadczen i ustug, o ktrych mowa w § 5, w ramach kazdego z Modutow ochrony, wytgcznie w trakcie trwania
Okresu realizacji $wiadczenia.
Przed realizacjg $wiadczenia lub ustugi Towarzystwo sprawdza mozliwo$¢ skorzystania z nich przez Ubezpieczonego w ramach danego Modutu
ochrony, w ktérym znajduje sie Powazny stan chorobowy.
Ubezpieczony moze skorzysta¢ z ustug i swiadczen, o ktérych mowa w § 5, w ramach Okresu realizacji $wiadczenia dla danego Modutu
ochrony, jezeli:
1) nie korzystat wczesniej z leczenia za granicg w ramach tego Modutu ochrony albo
2) korzystat wczesniej z leczenia za granicg w ramach tego Modutu ochrony, ale nie uptynat jeszcze okres 36 miesiecy, liczony od daty
pierwszej podrézy zorganizowanej przez Towarzystwo w celu leczenia Powaznego stanu chorobowego znajdujgcego sie w tym Module
ochrony.
Towarzystwo nie zrealizuje Swiadczenia lub ustugi, jezeli od daty pierwszej podrézy zorganizowanej przez Towarzystwo w celu leczenia
Powaznego stanu chorobowego znajdujgcego sie w danym Module ochrony do daty zgtoszenia kolejnego roszczenia uptyneto 36 miesiecy.
W przypadku gdy Okres realizacji $wiadczenia dla danego Modutu ochrony uptynie w trakcie leczenia za granicag, Towarzystwo pokryje koszty,
o ktérych mowa w § 7 ust. 12, poniesione do czasu wyznaczonej, w oparciu o przyjety plan leczenia, podrézy powrotnej Ubezpieczonego do
Rzeczpospolitej Polskiej, z uwzglednieniem ograniczer odpowiedzialnosci okreslonych w § 14, z wytagczeniem ust. 6 pkt 14.
Jezeli w trakcie leczenia Powaznego stanu chorobowego w ramach Modutu ochrony | konieczne bedzie przeprowadzenie, bezposrednio
powigzanych z procesem leczenia onkologicznego, operacji lub przeszczepu, wystepujacych w Modutach ochrony II-IV, wéwczas $wiadczenia
beda realizowane w ramach Okresu realizacji $wiadczenia dla Modutu ochrony |.

Zakres swiadczen i ustug

§7

Druga opinia medyczna

1.

Zakres $wiadczen dotyczacych Drugiej opinii medycznej obejmuije:

1) informowanie Ubezpieczonego o dokumentacji medycznej potrzebnej do przygotowania Drugiej opinii medycznej;

2) udzielanie, na wniosek Ubezpieczonego, pomocy w zebraniu dokumentacji medycznej potrzebnej do przygotowania Drugiej opinii
medycznej;

) tlumaczenie dostarczonej przez Ubezpieczonego dokumentacji medycznej na jezyk Lekarza konsultanta;

przekazanie dokumentacji medycznej Lekarzowi konsultantowi;

) zapewnienie ponownej oceny histopatologicznej tkanek, ktore zostaty wczesniej pobrane od Ubezpieczonego — jesli bedzie to medycznie
uzasadnione;

6) przygotowanie przez Lekarza konsultanta Drugiej opinii medycznej;

7) przettumaczenie Drugiej opinii medycznej na jezyk polski;

8) dostarczenie Drugiej opinii medycznej Ubezpieczonemu.

Przygotowana Druga opinia medyczng zawiera:

1) opinie Lekarza konsultanta dotyczaca postawionej diagnozy i stosowanego leczenia u Ubezpieczonego;

2) propozycje planu leczenia Ubezpieczonego;

3) informacje, czy Ubezpieczonemu przystuguje prawo do leczenia za granica.

Ubezpieczony moze zrezygnowaé z Drugiej opinii medycznej. W takiej sytuacji o zasadnosci i planie leczenia za granicg rozstrzyga wyznaczony

przez Towarzystwo zesp6t medyczny, na podstawie dostarczonej przez Ubezpieczonego dokumentacji medycznej.

Ubezpieczony moze skorzysta¢ ze $wiadczenia Drugiej opinii medycznej wytacznie raz w stosunku do jednego rodzaju Powaznego stanu

chorobowego, z zastrzezeniem ust. 5.

Jesli Lekarz konsultant postawi diagnoze odmienng od tej wynikajacej z posiadanej przez Ubezpieczonego dokumentacji medycznej, woéwczas

inny Lekarz konsultant przygotuje dodatkowg Drugg opini¢ medyczna.

gL
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6.

Jesli Ubezpieczony zdecyduje sie skorzysta¢ z Drugiej opinii medycznej, realizacja $wiadczenia dotyczacego leczenia i opieki medycznej za
granicg rozpocznie sie po wydaniu Drugiej opinii medycznej.

Leczenie i opieka medyczna za granica

7.

10.

1.

12.

Swiadczenie dotyczace leczenia i opieki medycznej za granicg obejmuije:

przedstawienie Ubezpieczonemu trzech rekomendowanych Szpitali zagranicznych, w ktérych mozliwe jest przeprowadzenie leczenia;

wybranie przez Ubezpieczonego jednego z zaproponowanych Szpitali zagranicznych;

przekazanie Ubezpieczonemu Wstepnego certyfikatu medycznego;

organizacje i pokrycie kosztéw podr6zy w celu leczenia za granicg;

organizacje i pokrycie kosztéw zakwaterowania podczas leczenia za granicg;

pokrycie kosztow zwigzanych z leczeniem i opieka medyczng za granica;

wyptate dziennego $wiadczenia za Pobyt w szpitalu;

organizacje i pokrycie kosztéw transportu zwiok;

) tlumaczenie dokumentacji medycznej niezbednej do leczenia i opieki medycznej za granica;

10) tumaczenie dokumentacji medycznej na jezyk polski po zakoriczeniu leczenia za granica.

Wstepny certyfikat medyczny, o ktbrym mowa w ust. 7 pkt 3, jest wazny 3 miesigce od daty jego wystawienia. Jezeli Ubezpieczony nie wyjedzie

do Szpitala zagranicznego w okresie trwania waznosci Wstepnego certyfikatu medycznego, Towarzystwo przygotuje nowy Wstepny certyfikat

medyczny. W tym celu konieczna bedzie ponowna ocena stanu zdrowia Ubezpieczonego.

W ramach organizaciji i pokrycia kosztéw podrézy w celu leczenia za granicg Towarzystwo zapewnia:

1) organizacje i pokrycie kosztébw podrézy Ubezpieczonego, Osoby towarzyszgcej oraz Dawcy (w przypadku przeszczepu) do miejsca,
w ktérym znajduje sie wybrany przez Ubezpieczonego Szpital zagraniczny oraz podrézy powrotnej w zakresie:

a. transportu z miejsca zamieszkania Ubezpieczonego oraz Dawcy do wyznaczonego lotniska miedzynarodowego lub dworca kolejowego;

b. biletébw kolejowych lub lotniczych w klasie ekonomiczniej do miasta docelowego leczenia i transportu do wskazanego hotelu lub
bezposrednio do Szpitala;

c. transportu z wyznaczonego hotelu lub Szpitala do wskazanego miedzynarodowego lotniska lub dworca kolejowego;

d. biletow kolejowych lub lotniczych w klasie ekonomicznej do Rzeczpospolitej Polskiej, a nastepnie transportu do miejsca zamieszkania
Ubezpieczonego oraz Dawcy;

2) organizacje i pokrycie kosztéw transportu medycznego, w tym ambulansem drogowym lub karetkg powietrzng, zaplanowanego
i zaakceptowanego przez Towarzystwo, jezeli taki transport zostat zalecony przez Lekarza konsultanta lub Lekarza prowadzacego leczenie
za granica.

Towarzystwo odpowiada za wybér termindw transportu oraz rezerwacji, a takze miejsca zakwaterowania w ramach kazdego przejazdu objetego

zakresem ubezpieczenia (na podstawie zatwierdzonego planu leczenia) i przedstawia je do akceptacji Ubezpieczonego lub Dawcy najpdzniej

na 3 dni przed podrézg. Zmiana ustalonych termindéw podrozy jest mozliwa wytacznie ze wzgledu na udokumentowane powody medyczne.

W kazdym innym przypadku Towarzystwo nie dokona nowych ustalen dotyczgcych podrozy i zakwaterowania.

W ramach organizaciji i pokrycia kosztow zakwaterowania podczas leczenia za granicg Towarzystwo zapewnia:

1) organizacje i pokrycie kosztow zakwaterowania Ubezpieczonego, Osoby towarzyszacej oraz Dawcy (w przypadku przeszczepu) w miejscu
leczenia Powaznego stanu chorobowego, w pokoju dwuosobowym ze $niadaniem w hotelu trzy- lub czterogwiazdkowym, ktéry znajduje sie
nie dalej niz 10 km od Szpitala, w ktérym odbywa sie leczenie (Ubezpieczony nie moze podwyzszy¢ standardu hotelu);

2) ustalenie daty powrotu z kazdej podrozy zorganizowanej przez Towarzystwo, w oparciu o informacje od Lekarza prowadzacego leczenie za
granicg potwierdzajgce brak przeciwwskazan medycznych do odbycia takiej podrézy przez Ubezpieczonego.

W ramach leczenia i opieki medycznej za granicg Towarzystwo pokrywa nastepujace koszty powstate w zwigzku z Leczeniem niezbednym

z medycznego punktu widzenia, zgodnie z warunkami okreslonymi we Wstepnym certyfikacie medycznym:

1) koszty poniesione przez Szpital w zakresie:

pobytu w pokoju, sali, na oddziale szpitalnym lub na oddziale intensywnej terapii;

dodatkowego 16zka zwigzanego z pobytem Osoby towarzyszacej w Szpitalu, o ile Szpital udostepnia taka ustuge;

wyzywienia podczas hospitalizacji;

ustug medycznych swiadczonych przez przychodnie przyszpitalne;

wykonania zabiegow chirurgicznych na sali operacyjnej;

opieki lekarskiej, pielegniarskiej oraz pozostatego personelu medycznego na kazdym oddziale Szpitala oraz w ambulatorium;

g. uzytych lekow i Srodkéw opatrunkowych;

2) koszty ponoszone przez niezalezny osrodek, ale tylko wéwczas, gdy przeprowadzone procedury medyczne byly objete zakresem ochrony
z tytutu Umowy dodatkowej;

3) koszty nastepujgcych ustug medycznych i procedur:

a. analiz laboratoryjnych, badan patomorfologicznych, badar rentgenowskich, chemioterapii, badan elektrokardiograficznych, badan
ultrasonograficznych, badan z zastosowaniem izotopéw promieniotwérczych, echokardiografii, mielogramoéw, encefalografii, angiografii,
tomografii komputerowych, rezonanséw magnetycznych oraz innych badan zleconych przez Lekarza w celu rozpoznania i leczenia
Powaznego stanu chorobowego;

b. radioterapii, czyli promieniowania wysokoenergetycznego do zmniejszania guzéw i zabijania komoérek nowotworowych promieniami
rentgenowskimi, promieniami gamma i natadowanymi czastkami, ktére sg rodzajami promieniowania wykorzystywanymi do leczenia
nowotworu albo dostarczanymi przez urzgdzenie poza ciatem (promieniowanie wigzkg zewnetrzng) lub przez materiat radioaktywny
umieszczony w organizmie w poblizu komérek nowotworowych (wewnetrzna radioterapia);

c. znieczulenia, jego podania przez Lekarza anestezjologa oraz opieki anestezjologicznej przed, w trakcie i po zakoriczeniu znieczulenia;

d. chirurgii rekonstrukcyjnej, ktora polega na odbudowie lub naprawie struktury ciata w celu skorygowania funkcji uszkodzonej lub
utraconej wskutek wykonanych procedur medycznych przeprowadzonych w ramach leczenia za granica;

e. transfuzji krwi, podawania osocza i surowicy;

f.  podawania tlenu, wlewéw: dozylnych, podskérnych, domigsniowych;

g. leczenia powikfan lub skutkébw ubocznych procedur medycznych, ktore zostaty zastosowane w czasie leczenia za granica, jesli te
powikfania lub skutki uboczne wymagajg natychmiastowej pomocy medycznej w Szpitalu lub w innej placowce medycznej oraz sg
niezbedne, zeby Ubezpieczony mogt zosta¢ uznany za zdolnego do podrézy powrotnej do Rzeczpospolitej Polskiej po zakoriczeniu
leczenia za granica;

Lol
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
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4) koszty Lekéw wydawanych przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granica, ktére zostaly przepisane po przeprowadzonej operacji,
w ciggu 30 dni od daty zakoriczenia przez Ubezpieczonego leczenia za granicg i tylko wtedy, gdy zostaty zakupione przed powrotem do
Rzeczpospolitej Polskiej;

5) koszty protez piersi (po operacji mastektomii), protez zastawek serca, potrzebnych po operacji zorganizowanej i optaconej przez Towarzystwo
w ramach leczenia za granica;

6) koszty ustug ttumacza medycznego w placowce medycznej za granicg;

7) koszty Przeszczepu narzadu lub Przeszczepu szpiku kostnego, na ktore sktadajg sie koszty:

a. badan diagnostycznych przeprowadzanych w celu znalezienia odpowiedniego Dawcy ws$rdd czionkéw rodziny Ubezpieczonego;

b. ustug szpitalnych $wiadczonych na rzecz Dawcy, w tym zakwaterowania w sali szpitalnej, na oddziale lub sekciji, positkow, ogélnych
ustug pielegniarskich, regularnych ustug $wiadczonych przez personel Szpitala, badan laboratoryjnych oraz korzystania ze sprzetu
i innych udogodnien Szpitala (z wytgczeniem przedmiotdéw do uzytku osobistego, ktdre nie sg wymagane w procesie pobrania narzagdu
lub tkanki do przeszczepienia);

c. operacji pobrania narzadu lub szpiku kostnego od Dawcy dla Ubezpieczonego;

d. procedury hodowli szpiku kostnego dla Ubezpieczonego (poniesione od daty wydania Wstepnego certyfikatu medycznego).

W przypadku, gdy jakakolwiek Sita wyzsza lub ograniczenia logistyczne lub operacyjne natozone przez wtadze lokalne lub migdzynarodowe

uniemozliwig Towarzystwu organizacje leczenia za granica, wowczas Towarzystwo zapewni $wiadczenia, okre$lone w ust. 12 pkt 1-3, 5 oraz 7,

na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, pod warunkiem, ze te same ograniczenia logistyczne lub operacyjne nie utrudniajg organizacji tych ustug

i Swiadczen na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.

Swiadczenia, okreslone w ust. 13, bedg dostepne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej wytacznie do czasu, gdy Towarzystwo bedzie w stanie

ponownie zorganizowaé leczenie za granica.

W ramach dziennego $wiadczenia za Pobyt w szpitalu, Towarzystwo wyptaca Ubezpieczonemu $wiadczenie pieniezne, w wysokosci

rownowartosci 100 EUR za kazdy dzierh Pobytu w szpitalu potgczonego z noclegiem poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej. W ramach

jednego Modutu ochrony Towarzystwo wyptaci $wiadczenie facznie za nie wiecej niz 60 dni Pobytu w szpitalu.

Dzienne $wiadczenie za Pobyt w szpitalu wyptacane jest na rachunek bankowy wskazany przez Ubezpieczonego, w terminie 14 dni po

zakoniczonej hospitalizacji lub po kazdym zakoriczonym 7-dniowym Pobycie w szpitalu.

W przypadku gdy po zakoriczeniu planu leczenia za granicg i ostatecznym powrocie Ubezpieczonego do Rzeczpospolitej Polskiej niezbedne

bedzie dalsze leczenie, a Okres realizacji $wiadczenia nie uptynat, wydany zostanie nowy Wstepny certyfikat medyczny.

W medycznie uzasadnionych przypadkach ocena koniecznosci ponownego leczenia za granicg mozliwa bedzie po sporzadzeniu nowej Drugiej

opinii medyczne;.

Organizacja i pokrycie kosztow transportu zwtok Ubezpieczonego lub Dawcy realizowane sa, jezeli $mier¢, odpowiednio, Ubezpieczonego lub

Dawcy, nastgpita w trakcie leczenia Powaznego stanu chorobowego za granicg.

W ramach organizacjii pokrycia kosztow transportu zwtok Towarzystwo zapewnia organizacje i pokrycie kosztow ustug $wiadczonych przez zaktad

pogrzebowy zapewniajgcy miedzynarodowy transport zwtok, w tym: wszelkich formalnosci administracyjnych, zakupu trumny przewozowe;j,

balsamowania zwiok, transportu na lotnisko, przelotu oraz transportu z lotniska do miejsca pochéwku na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.

Koszty Lek6éw po leczeniu za granica

21.

22.

23.

24,

Po powrocie z leczenia za granicg Towarzystwo pokryje koszty Lekow, przepisanych i zakupionych na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej przez

Ubezpieczonego, jezeli spetnione zostaty fgcznie nastepujgce warunki:

1) Lek zostat dopuszczony do obrotu i zatwierdzony przez wtasciwy organ medyczny lub agencje medyczng na terytorium Rzeczpospolitej

Polskiej, a jego przepisywanie i podawanie jest uregulowane przepisami polskiego prawa;

Lek jest dostepny do nabycia na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w czasie i w spos6b niezbedny do zapewnienia kontynuaciji leczenia;

Lek wymaga recepty wystawionej przez Lekarza na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

Lek jest zalecony przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granica, jako niezbedny do kontynuaciji leczenia;

Lek jest podawany w nastepstwie Pobytu w szpitalu trwajgcego co najmniej 3 dni;

kazda recepta nie przekracza dawki przeznaczonej do spozycia przez okres dtuzszy niz 2 miesigce;

) wszystkie recepty zostaty wystawione przed koricem Okresu realizacji $wiadczenia.

Towarzystwo zwréci Ubezpieczonemu koszty, o ktébrych mowa w ust. 21, po otrzymaniu stosownej recepty oraz dowodu zakupu, pod warunkiem,

ze zostang one przedfozone Towarzystwu przed uptywem 180 dni od daty poniesienia wydatku.

Towarzystwo pokryje takze koszty Lekow zakupionych poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, jezeli tacznie zostaly spetnione nastepujace

warunki:

1) zalecany Lek nie jest licencjonowany lub zatwierdzony na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z ust. 21 pkt 1, albo nie jest mozliwy
do nabycia lub nie jest dostgpny na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z ust. 21 pkt 2;

2) spetnione zostaty warunki, o ktérych mowa w ust. 21 pkt 4-7;

3) zakup Leku zostat zatwierdzony przez Towarzystwo.

W przypadku, o ktébrym mowa w ust. 23, Towarzystwo zorganizuje podr6z i zakwaterowanie dla Ubezpieczonego i wyznaczonej Osoby

towarzyszacej, niezbedne w celu zakupu Lekéw, na warunkach opisanych w ust. 9-11.

SR en

Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granica

25.

26.

Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicg obejmuje, wynikajace z zalecen Lekarza prowadzgcego leczenie za granicg, badania

diagnostyczne, profilaktyczne lub przesiewowe oraz konsultacje lekarskie z nimi zwigzane, realizowane wytacznie w rekomendowanych lub

zaakceptowanych przez Towarzystwo Szpitalach:

1) naterytorium Rzeczpospolitej Polskiej, pod warunkiem, ze badania te sg dostepne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w czasie i w sposéb
niezbedny do kontynuowania kontroli stanu zdrowia lub

2) poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.

Badania i konsultacje, o ktérych mowa w ust. 25 pkt 1, sg organizowane i optacane przez Ubezpieczonego. W takim przypadku Towarzystwo

zwr6ci Ubezpieczonemu poniesione koszty, jezeli fgcznie spetnione zostaty nastepujgce warunki:

1) Ubezpieczony przedstawit dowod zaptaty za te ustugi przed uptywem 180 dni od daty poniesienia kosztow;

2) dowdd zaptaty zostat wystawiony w trakcie trwania Okresu realizacji Swiadczenia;

3) koszty kontroli stanu zdrowia nie zostaty sfinansowane przez NFZ.
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27.

28.

Badania i konsultacje, o ktérych mowa w ust. 25 pkt 2, sg organizowane i optacane przez Towarzystwo, zgodnie z zasadami opisanymi w czesci
sLeczenie i opieka medyczna za granicg”. W takim przypadku ustugi te beda $wiadczone przez Lekarza, ktéry prowadzit leczenie za granicg lub
jego zespét medyczny.

Jezeli w zwigzku ze zmiang stanu zdrowia Ubezpieczonego Lekarze odpowiedzialni za organizacje kontroli stanu zdrowia na terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej wydadzg inne wytyczne dotyczace leczenia niz ustalone przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granica, wéwczas
Towarzystwo przekaze je do zatwierdzenia Lekarzowi prowadzacemu leczenie za granicg. Zwrot wydatkéw poniesionych w ramach nowych
wytycznych bedzie mozliwy wytgcznie, gdy Lekarz prowadzacy leczenie za granicg je zatwierdzi.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§8
Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowej.
Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 18 lat i nie ukonczyt 65 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo w wariancie
pakietowym, albo
2) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 65 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

poD~

§9
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie ubezpieczenia.
Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 10.
Ubezpieczony nie moze by¢ w tym samym czasie objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej oraz z tytutu:
1) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego i jego Dzieci;
2) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng dla Ubezpieczonego;
3) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng dla Ubezpieczonego i jego Dzieci.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

2.

§10

Umowa dodatkowa rozwigzuje si¢ z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym albo w wariancie pakietowym 60+;

3) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie

pakietowym chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci

,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”. W takiej sytuacji Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem poprzedzajgcym Rocznice

polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat;

zakoriczenia Okresu realizacji $wiadczenia dla wszystkich Modutow ochrony;

realizacji Swiadczen w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej;

odstgpienia od Umowy dodatkowej;

) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;j.

Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

RS

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§11
Suma ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej jest stata i wynosi 2 000 000 EUR (dwa miliony euro).
Ubezpieczajacy lub Ubezpieczony moga sprawdzi¢ aktualny stopieri wykorzystania Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej kontaktujac
sie z Towarzystwem.

§12

Najpbzniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

Nowa wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 13 ust. 1.

Optacenie Sktadki za Umowe dodatkowag w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowiazuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajgcej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktdérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa

§13
Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej,
czestotliwosci optacania Sktadek oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem ograniczenia odpowiedzialnosci okreslonego w § 15 ust. 1
oraz wynikbw oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.
Sktadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg sama czestotliwoscia.
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3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okre$lone w OWU stosuje sig odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ograniczenia i wylaczenia odpowiedzialnosci

§14

1. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Powaznego stanu chorobowego, jezeli byt on konsekwencja:

1) waojny, dziatan wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) ruchéw sejsmicznych, powodzi, wybuchéw wulkanéw, a takze bezposrednich lub posrednich skutkow skazenia jadrowego, chemicznego,
biologicznego, napromieniowania, ktére sg spowodowane dziataniem broni nuklearnej, chemicznej, biologicznej, bagdz napromieniowaniem
spowodowanym energig jgdrowg i wszelkich innych nadzwyczajnych lub katastrofalnych zjawisk, a takze oficjalnie ogtoszonych epidemii;

3) zaburzen poznawczych, demenciji lub uposledzenia umystowego Ubezpieczonego, niezaleznie od stanu ich zaawansowania;

4) uzaleznienia od narkotykéw i/lub naduzywania alkoholu potwierdzonego w dokumentacji medycznej i/lub stosowania $rodkow
psychoaktywnych, odurzajgcych lub halucynogennych;

5) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem srodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobéjczej Ubezpieczonego, Swiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;

a takze, jezeli Powazny stan chorobowy:

6) zostat zdiagnozowany lub byt leczony u Ubezpieczonego przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej;

7) byt nastepstwem schorzen lub stanéw chorobowych:

a. zdiagnozowanych u Ubezpieczonego lub

b. leczonych u Ubezpieczonego, lub

c. ktorych leczenie zalecono u Ubezpieczonego,

w okresie 5 lat poprzedzajacych rozpoczecie ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej, z wytgczeniem schorzen, o ktérych
Ubezpieczajgcy i Ubezpieczony poinformowat Towarzystwo we Wniosku lub w innych pismach przed zawarciem Umowy dodatkowej;

8) jest skutkiem okolicznosci, o ktrych mowa w OWU w czesci ,,Skutki podania nieprawdziwych informac;ji”.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli w Dniu wystgpienia Powaznego stanu chorobowego Ubezpieczony
nie miat miejsca zamieszkania na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej albo miat miejsce zamieszkania na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,
ale w ciggu 12 miesiecy przed wystgpieniem Powaznego stanu chorobowego przebywat poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej przez okres
dtuzszy niz 183 dni kalendarzowe.

3.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, nie zrealizuje $wiadczenia i nie pokrywa kosztow powstatych w zwigzku z:

1) niezastosowaniem sie przez Ubezpieczonego do zalecen Lekarza prowadzgcego leczenie za granicg lub do okreslonego planu leczenia;

2) odmowag poddania sie przez Ubezpieczonego leczeniu, dodatkowym analizom lub badaniom diagnostycznym koniecznym w celu okreslenia
ostatecznej diagnozy lub planu leczenia;

3) leczeniem innymi metodami, jesli zalecanym przez Lekarza konsultanta sposobem leczenia jest Przeszczep narzadu lub Przeszczep szpiku

kostnego w ramach Modutu ochrony 1V;

leczeniem, ktore nie spetnia definicji Leczenia niezbednego z medycznego punktu widzenia;

leczeniem nowotworéw zwigzanych z AIDS i infekcjg wirusem HIV;

) leczeniem nowotworu skoéry, ktéry nie jest czerniakiem ziosliwym i nie zostat sklasyfikowany histopatologicznie, histologicznie jako

powodujgcy inwazje/naciekanie poza naskérek (zewnetrzng warstwe skory);

7) leczeniem z zastosowaniem innej techniki niz pomostowanie (by-pass) tetnic wiericowych;

8) przeszczepieniem narzadow od zywego Dawcy, w przypadku gdy:

konieczno$¢ przeprowadzenia przeszczepu watroby wynika ze skutkéw alkoholowej choroby watroby;

wykonanie przeszczepu wymaga leczenia komérkami macierzystymi;

narzad do przeszczepu zostat zakupiony od Dawcy;

Ubezpieczony jest Dawcg dla osoby trzeciej;

Przeszczep narzadéw lub Przeszczep szpiku kostnego wykonywany jest z wykorzystaniem przeszczepu krwiopochodnych komoérek

macierzystych z krwi pepowinowej;

9) Postepowaniem profilaktycznym;

10) Leczeniem alternatywnym;

11) Leczeniem eksperymentalnym nawet, jesli zaleca je Lekarz prowadzacy leczenie za granicg;

12) leczeniem z wykorzystaniem Terapii genowej, Terapii komérkami somatycznymi, Inzynierii tkankowej;

13) leczeniem z wykorzystaniem Terapii limfocytami CAR-T (Chimeric Antigen Receptor T-cell therapy).

4.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztébw zwigzanych ze stosowaniem Lekéw po powrocie z leczenia za granicg
w zakresie:

1) wszelkich kosztow finansowanych przez NFZ lub inng umowe ubezpieczenia, w ramach ktérej Ubezpieczony jest objety ochrong;

2) kosztow podania Leku;

3) kosztéw zakupu Lekoéw poniesionych poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, chyba, ze zakup ten zostat zatwierdzony przez Towarzystwo;

4) kosztéw zakupu Lekow na podstawie dowodow zakupu przediozonych Towarzystwu po uptywie 180 dni od daty poniesienia wydatku.

5.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow zwigzanych z kontrolg stanu zdrowia po leczeniu za granicg w zakresie:

1) wszelkich kosztow finansowanych przez NFZ lub inng umowe ubezpieczenia, w ramach ktérej Ubezpieczony jest objety ochrong;

2) wydatkoéw poniesionych w innym Szpitalu niz zatwierdzony przez Towarzystwo;

3) kosztéw zakupu Lekdw na podstawie dowodow zakupu przediozonych Towarzystwu po uptywie 180 dni od daty poniesienia wydatku.

6.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow zwigzanych z:

1) leczeniem choréb oraz wykonywaniem procedur medycznych nieobjetych zakresem ubezpieczenia;

2) procedurami diagnostycznymi, leczeniem, ustugami, $wiadczeniami lub zaleceniami lekarskimi dowolnego rodzaju, poniesionymi na
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, z wyjgtkiem: wydatkow na Leki pokrywane po leczeniu za granica, kosztéw kontroli stanu zdrowia po
leczeniu za granica oraz leczenia zorganizowanego na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej zgodnie z § 7 ust. 13 (Sita wyzsza);

3) leczeniem w innym Szpitalu zagranicznym niz wskazany we Wstepnym certyfikacie medycznym;

4) leczeniem powiktan lub skutkbw ubocznych procedur medycznych zastosowanych podczas leczenia za granica, innych niz te, ktore:

SRS

pooow
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a. wymagajg natychmiastowej pomocy medycznej w Szpitalu zagranicznym oraz
b. sgniezbedne, zeby Ubezpieczony mogt zosta¢ uznany za zdolnego do podrozy powrotnej do Rzeczpospolitej Polskiej po zakoriczeniu
leczenia za granica;

5) leczeniem diugotrwatych skutkbw ubocznych, tagodzeniem przewlektych objawéw lub rehabilitacjg (w tym fizjoterapig, rehabilitacjg ruchowg
oraz terapig logopedyczna);

6) leczeniem lub pobytem w szpitalach uzdrowiskowych (sanatoryjnych), szpitalach rehabilitacyjnych, sanatoriach i uzdrowiskach, osrodkach
pomocy spotecznej, domach opieki, osrodkach leczenia uzaleznien, hospicjach, osrodkach opieki domowej, nawet jesli takie leczenie lub
ustugi sg zalecane lub konieczne w ramach leczenia Powaznego stanu chorobowego;

7) leczeniem zmian otepiennych, ktére wywotuje starosé, lub leczeniem wszelkiego rodzaju zaburzern poznawczych, niezaleznie od ich
przyczyny;

8) dodatkowymi positkami, poza $niadaniami hotelowymi zapewnionymi w ramach pobytu w hotelu, oraz wszelkimi innymi dodatkowymi
kosztami pobytu w hotelu;

9) przejazdami z hotelu do Szpitala lub do Lekarza prowadzacego leczenie za granica;

10) rozmowami telefonicznymi Ubezpieczonego, Dawcy oraz Osoby towarzyszacej;

11) ustugami $wiadczonymi Osobie towarzyszacej, z wyjatkiem kosztow objetych ubezpieczeniem w ramach organizacji i pokrycia kosztow
podrozy, transportu i zakwaterowania;

12) zakwaterowaniem i transportem organizowanymi przez Ubezpieczonego we wiasnym zakresie badz przez osobe trzecig w imieniu
Ubezpieczonego;

13) wydatkami poniesionymi przed datg wystawienia Wstepnego certyfikatu medycznego;

14) wydatkami poniesionymi po zakoriczeniu Okresu realizacji $wiadczenia, z zastrzezeniem § 6 ust. 5;

15) wydatkami medycznymi, ktére przekraczajg zwyczajowe stawki zgodne ze standardem rynkowym, stosowane w przypadku zwrotu kosztow
Ubezpieczonemu w ramach $wiadczen dotyczacych kontroli stanu zdrowia oraz kosztéw Lekoéw po leczeniu za granicg;

16) zakupem lekow lub kosztem lekéw podanych Ubezpieczonemu po powrocie do Rzeczpospolitej Polskiej, ktore sa dostepne bez recepty lub
zostaty w catosci sfinansowane przez NFZ.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow powstatych w zwigzku z zakupem lub wynajmem:

1) sztucznych narzagdéw lub organéw albo urzadzen, kitére zastepujg catos¢ albo cze$¢ narzadu lub catos$¢ albo czes¢ funkcji tego narzadu
(protez), z wyjatkiem protez piersi po mastektomii i protez zastawek serca wstawianych w wyniku wykonania procedur medycznych
zorganizowanych w ramach leczenia za granica;

) przyrzadéw ortopedycznych, obuwia ortopedycznego, gorsetéw, kul;

) okularéw korekcyjnych, szkiet kontaktowych, protez zebowych, peruk;

) wobzkow inwalidzkich, specjalnych t6zek, urzadzen klimatyzacyjnych i oczyszczaczy powietrza.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za:

1) medyczng poprawnosé Drugiej opinii medycznej oraz za skutki dziatar lub zaniechan na podstawie informacji zawartych w tej opinii;

2) skutki wdrozenia planu leczenia oraz leczenia za granicg, w tym ich skutecznos¢;

3) skutki wdrozenia planéw kontroli stanu zdrowia po leczeniu za granica, w tym ich skutecznos¢.

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie zrealizuje $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo

realizacja $wiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji

ONZ lub regulacji sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej,

Stanoéw Zjednoczonych Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pothocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych

krajow i regulacji wydanych przez organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu

ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej, 0s6b lub podmiotoéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ zrealizowane $wiadczenie.

§15

W okresie pierwszych 90 dni od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢
tylko wowczas, gdy Powazny stan chorobowy byt skutkiem Nieszczesliwego wypadku.

Ograniczenie, o ktérym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w przypadku automatycznego przedtuzania Umowy dodatkowej na kolejny Rok
polisy.

W przypadku gdy Ubezpieczony byt wczeéniej objety przez Towarzystwo ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek
leczenia za granica, poczatek okresu, o ktorym mowa w ust. 1, liczony jest od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu wczesdniej
zawartej Umowy dodatkowej, pod warunkiem, ze ochrona z tytutu tej Umowy dodatkowej zakoriczyta si¢ nie wczes$niej niz 30 dni przed dniem
rozpoczecia ochrony z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 4.

Ograniczenie odpowiedzialnosci, o ktorym mowa w ust. 1, stosuje sie do tych $wiadczen i ustug, ktore stanowig rozszerzenie ochrony
ubezpieczeniowej w stosunku do wcze$niej zawartej Umowy dodatkowe;j.

A WON

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§16

Ustugi i $widczenia, o ktérych mowa w §7, realizowane sg z uwzglednieniem limitow kwotowych okreslonych w Tabeli nr 1.
Tabela nr 1

Wysokos$¢é Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej
(faczny limit odpowiedzialnosci za wszystkie $wiadczenia i ustugi 2 000 000 EUR
z tytutu Umowy dodatkowej)

Swiadczenia Wysoko$é limitu
1) Koszty podrézy i zakwaterowania Do wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej
2) Leczenie i opieka medyczna za granicg Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

a. Koszty Lekdw po leczeniu za granicg 50 000 EUR w catym okresie obowigzywania Umowy dodatkowej
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100 EUR

b. Dzienne swiadczenie za Pobyt w szpitalu ograniczone do 60 dni na kazdy Modut ochrony

3) Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicg Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

Kazdy koszt zwigzany z organizacjg i realizacjg ustug i Swiadczen, o ktérych mowa w § 7, pokrywany jest przez Towarzystwo i pomniejsza Sume
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz limity w ramach poszczeg6lnych ustug i Swiadczen wyrazone sg w euro. W przypadku
gdy koszty ponoszone sg w innej walucie, wowczas Towarzystwo przelicza je na euro po kursie Narodowego Banku Polskiego, obowigzujgcym
w dniu poniesienia wydatku.

Suma zrealizowanych $wiadczen dla Ubezpieczonego, bez wzgledu na liczbe wystepujgcych rodzajow Powaznych stanéw chorobowych, nie
moze przekroczy¢ kwoty odpowiadajgcej 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej. W przypadku gdy kwota swiadczen z tytutu
Powaznych stan6w chorobowych przekracza 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ostatnie ze Swiadczen ulega zmniejszeniu
tak, aby suma zrealizowanych $wiadczen stanowita 100% Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;.

Realizacja $wiadczenia

§17

Osoba zgtaszajgca roszczenie o realizacje $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:

1) wniosek o realizacje $wiadczenia;

2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajacej roszczenie;

3) kopie dokumentacji medycznej potwierdzajgcej wystgpienie Powaznego stanu chorobowego.

W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazalyby sie niewystarczajgce do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
$wiadczenia, Towarzystwo moze zwréci¢ sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentéw.

Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty tumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia.

W celu realizacji $wiadczenia Ubezpieczony moze zarejestrowa¢ sie w Portalu Leczenie za granica, do ktérego login i instrukcje logowania
otrzyma od Towarzystwa na podany przez niego adres e-mail.

Towarzystwo zobowigzane jest do realizacji $wiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej staranno$ci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$¢ swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest zrealizowa¢ w terminie przewidzianym
w ust. 5.

Postanowienia koncowe

N =

§18

W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego i jego Dzieci
(kod GPR_TFTF_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD (Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialnosci zakfadu ubezpieczen
Swiadczen lub wartosci uprawniajgce do odmowy wyptaty
wykupu ubezpieczenia odszkodowania i innych swiadczen lub
ich obnizenia
Numer jednostki §4;85;8§6;8§7;§16ust. 1 §6ust. 1i4;§7ust. 4,21, 22, 23, 26
redakcyjnej w OWU i 28; § 9 ust. 6; § 14; § 15 ust. 1 4;
§16ust. 1,4i5

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK LECZENIA ZA GRANICA DLA UBEZPIECZONEGO | JEGO DZIECI
(KOD GPR_TFTF_05.2025)

Postanowienia ogéine

§1

Na podstawie Og6lnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego i jego Dzieci (zwanych dalej
+OWUD?”), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowieri OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony
o leczenie za granicg dla Ubezpieczonego i jego Dzieci.

Definicje

§2

Terminy okre$lone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

1)
2)

3)

4)

Dawca — osoba zywa, od ktorej pobierane sg komorki, tkanki lub narzady do przeszczepu dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

Druga opinia medyczna — opinia dotyczgca Powaznego stanu chorobowego Osoby uprawnionej do $wiadczenia, sporzadzana przez Lekarza

konsultanta na podstawie dostarczonej przez Osobe uprawniong do $wiadczenia dokumentacji medycznej;

Dziecko — dziecko wiasne Ubezpieczonego lub dziecko przez niego Przysposobione, ktére w momencie zaj$cia zdarzenia ubezpieczeniowego

nie ukoniczyto 21 roku zycia;

Dzien wystgpienia Powaznego stanu chorobowego — dzieri, w ktérym:

a. wykonano badanie, ktére potwierdzito: Nowotwor ztosliwy inwazyjny, Nowotwér ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) albo Ciezkg
dysplazje nowotworowg lub

b. zalecono wykonanie jednej z nastepujgcych operacji: Pomostowania aortalno-wiericowego, Operacji zastawek serca, Operacji
neurochirurgicznej, Przeszczepu narzadu lub Przeszczepu szpiku kostnego;

Further — Further Underwriting International SLU, podmiot z siedzibg w Hiszpanii, za posrednictwem ktérego Towarzystwo zapewnia organizacje

oraz realizacje ustug i $wiadczen objetych Umowg dodatkowg, w tym nadzér nad organizacjg procesu leczenia;

Inzynieria tkankowa — postepowanie, ktére dotyczy komorek lub tkanek zmodyfikowanych tak, by mogly by¢ zastosowane do naprawy,

regeneracji lub zamiany z tkankami ludzkimi;

Leczenie alternatywne — metoda leczenia, praktyka, procedura lub produkt medyczny albo farmaceutyczny, ktdére nie sg uwazane

za cze$¢ Medycyny konwencjonalnej lub za standardowe zabiegi, w tym: akupunktura, aromaterapia, medycyna chiropraktyczna, medycyna

homeopatyczna, medycyna naturopatyczna, ajurweda, tradycyjna medycyna chifiska i medycyna osteopatyczna;

Leczenie eksperymentalne — metoda leczenia, procedura, sprzet, lek lub produkt farmaceutyczny, przeznaczone do uzytku medycznego,

ktérych skutecznos$é i bezpieczeristwo w leczeniu okreslonych stanéw chorobowych nie zostaty potwierdzone naukowo i medycznie lub ktore sg

przedmiotem badan albo testow, lub znajdujg sie na jakimkolwiek etapie eksperymentu klinicznego;

Leczenie niezbedne z medycznego punktu widzenia — ustugi lub $wiadczenia medyczne, ktére sa:

a. zalecane przez Lekarza prowadzacego leczenie Powaznego stanu chorobowego Osoby uprawnionej do $wiadczenia w celu poprawy jej
stanu zdrowia oraz

b. uznane za skuteczne w poprawie wynikdw zdrowotnych w nastepstwie planéw leczenia, ktére sg spojne z diagnozg pod wzgledem rodzaju,
czestotliwosci i czasu trwania, zgodnie z amerykanskimi lub europejskimi wytycznymi naukowymi (w szczegoélnosci wytyczne NCCN
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10)
11)
12)
13)
14)
15)

16)
17)

18)
19)
21)

22)

23)

30)

31)

32)

(National Comprehensive Cancer Network) dotyczace praktyki klinicznej w onkologii bedg stosowane w odniesieniu do leczenia Modutu

ochrony |), oraz
c. optacalne w porébwnaniu z alternatywnymi metodami leczenia, w tym z brakiem leczenia, ktére prowadzg do podobnych wynikéw, oraz
d. wymagane z powoddw innych niz wygoda Osoby uprawnionej do $wiadczenia lub jej Lekarza;
Lek — substancja lub potgczenie substancji, dopuszczone do obrotu w danym kraju, wydawane wytgcznie na recepte. Recepta na Lek jest
wazna takze dla zamiennika tego leku o tych samych skfadnikach aktywnych, sile i dawkowaniu;
Lekarz — osoba posiadajaca obowigzujgce na terytorium panstwa, w ktérym wykonuje zawod, uprawnienia i kwalifikacje do udzielania $wiadczen
medycznych, potwierdzone wymaganymi dokumentami;
Lekarz konsultant — Lekarz praktykujacy poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej o specjalnosci i doswiadczeniu zawodowym wiasciwym dla
specyfiki danego Powaznego stanu chorobowego, ktory sporzadza Drugg opinie medyczna;
Medycyna konwencjonalna (on-label) — medycyna oparta na naukowym podejéciu do diagnozowania, leczenia i zapobiegania chorobom,
wykorzystujgca procedury medyczne dopuszczone do stosowania oraz wykonywane zgodnie z prawem panstwa, w ktérym jest prowadzone
leczenie;
Modut ochrony — jeden z czterech modutéw, obejmujgcy swoim zakresem okres$lone rodzaje Powaznych stanéw chorobowych, zgodnie
z pkt 23;
NFZ — Narodowy Fundusz Zdrowia;
Nowotwér ztosliwy — Nowotwér ztosliwy inwazyjny lub Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ);
Okres realizacji Swiadczenia — okres trzydziestu szesciu (36) miesiecy, w trakcie ktorego realizowane sg $wiadczenia dla wszystkich roszczen
zgtoszonych w ramach danego Modutu ochrony, rozpoczynajacy sie od daty pierwszej podr6zy zorganizowanej i optaconej przez Towarzystwo.
Okres realizacji $wiadczenia jest ustalany odrebnie dla kazdego Modutu ochrony po zaakceptowaniu przez Towarzystwo pierwszego roszczenia
dla tego Modutu ochrony;
Osoba towarzyszgca — osoba wskazana przez Osobe uprawniong do $wiadczenia, ktéra podrozuje i przebywa z nig podczas realizacji
Swiadczen w ramach Umowy dodatkowej. W przypadku leczenia Dziecka za granicg mozliwe jest wskazanie dwoch Oso6b towarzyszacych;
Osoba uprawniona do $wiadczenia — Ubezpieczony oraz wszystkie jego Dzieci;
Pobyt w szpitalu — zorganizowane przez Towarzystwo leczenie w Szpitalu zagranicznym, trwajace nieprzerwanie przez co najmniej 24 godziny;
Portal Leczenie za granica — platforma internetowa dostarczona i zarzgdzana przez Further w celu wspierania realizacji $wiadczen dla Osoby
uprawnionej do $wiadczenia;
Postepowanie profilaktyczne —jakakolwiek procedura medyczna albo przyjecie Leku majgce na celu wytgcznie obnizenie ryzyka zachorowania
na Nowotwor ztosliwy, np. profilaktyczna operacja chirurgiczna polegajaca na usunieciu tkanki lub organu o zwiekszonym ryzyku zachorowania
na Nowotwor ztosliwy, w ktérym obecnie nie potwierdzono wystepowania komérek nowotworowych;
Powazny stan chorobowy — stan chorobowy wystepujgcy w ramach jednej z wymienionych ponizej grup:
a. Modut ochrony I — nowotwory:

a) Nowotwor ziosliwy inwazyjny;

b) Nowotwér ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ);

c) Ciezka dysplazja nowotworowa;
b. Modut ochrony Il — stan chorobowy wymagajacy przeprowadzenia operacji kardiochirurgicznej:

a) pomostowania aortalno-wiericowego (by-pass);

b) zastawki serca;
c. Modut ochrony Ill — stan chorobowy wymagajacy przeprowadzenia operacji neurochirurgiczne;j:

a) mozgu;

b) tagodnego guza rdzenia kregowego;
d. Modut ochrony IV — stan chorobowy wymagajgcy przeprowadzenia przeszczepu:

a) narzadow;

b) szpiku kostnego;
Przysposobienie — powstanie takiego stosunku migdzy przysposabiajgcym a przysposobionym jak miedzy rodzicem a dzieckiem, tj.
przysposobienie petne nierozwigzywalne/catkowite potwierdzone aktem urodzenia Dziecka, w ktérym przysposabiajgcy wystepuje w roli rodzica
Dziecka;
Sita wyzsza — zdarzenia zewnetrzne, niemozliwe do przewidzenia, ktorych skutkom nie mozna byto zapobiec;
Skiadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytulu Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego i jego
Dzieci;
Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci
$wiadczenia na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego i jego Dzieci;
Szpital — prywatna lub publiczna organizacja prawnie upowazniona do zapewnienia leczenia choréb lub urazéw ciata, wyposazona w $rodki
materialne/technologiczne, obstugiwana przez Lekarzy i personel medyczny 24 godziny na dobe;
Terapia genowa — terapia, ktéra zawiera geny wywotujgce efekt terapeutyczny, profilaktyczny lub diagnostyczny i polega na wprowadzeniu do
organizmu fragmentéw genéw (DNA lub RNA) stworzonych w laboratorium, w celu leczenia réznego rodzaju choréb, w tym choréb genetycznych,
Nowotworéw ztosliwych albo choréb przewlektych;
Terapia komorkami somatycznymi — terapia, ktéra dotyczy modyfikacji komoérek lub tkanek polegajacej na zmianie ich charakterystyki
biologicznej lub uzyciu ich w innej roli niz ich podstawowa rola biologiczna w organizmie. Procedury te moga by¢ stosowane do leczenia,
diagnostyki lub zapobiegania chorobom;
Terapia limfocytami CAR-T (Chimeric Antigen Receptor T-cell therapy) — rodzaj leczenia, w ktérym funkcja limfocytow T (rodzaj komérek
uktadu odpornosciowego) pobranych z krwi Osoby uprawnionej do $wiadczenia zostata zmodyfikowana w laboratorium w taki sposob, zeby
rozpoznawaly i niszczyty komérki nowotworowe;
Wstepny certyfikat medyczny — dokument, ktory potwierdza organizacije i pokrycie kosztéw leczenia i opieki medycznej za granicg w wybranej
przez Osobe uprawniong do $wiadczenia placéwce medyczne;.

§3

Powazne stany chorobowe, o ktérych mowa w niniejszych OWUD, otrzymujg nastepujace definicje:

1)

Ciezka dysplazja nowotworowa — wszelkie zmiany przednowotworowe w komorkach, ktére cytologicznie lub histopatologicznie zostaty
sklasyfikowane jako dysplazja duzego stopnia lub dysplazja ciezka;
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Nowotwoér ztosliwy inwazyjny — kazdy nowotwor ztosliwy, w tym biataczka, migsak i chfoniak, charakteryzujacy sie niekontrolowanym wzrostem
i rozprzestrzenianiem sie komorek ztosliwych i inwazjg tkanek;

Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) — kazdy nowotwoér in situ, ktory jest ograniczony do nabtonka, gdzie powstat i ktory
nie zaatakowat zrebu lub otaczajgcych go tkanek;

Operacja neurochirurgiczna — interwencja chirurgiczna w obrebie mézgu lub innych struktur wewnatrzczaszkowych, lub leczenie tagodnych
guzow zlokalizowanych w rdzeniu kregowym;

Operacja zastawek serca — inwazyjna wymiana lub naprawa co najmniej jednej zastawki serca, niezaleznie od tego, czy wymiana lub naprawa
wykonywana jest operacjg na otwartej klatce piersiowej, metodg matoinwazyjng, czy tez za pomocg leczenia cewnikiem sercowym;
Pomostowanie aortalno-wiericowe — zabieg chirurgiczny przeprowadzony w celu skorygowania zwezenia lub zablokowania jednej lub wigcej
tetnic wiericowych za pomocg pomostéw aortalno-wiericowych zgodnie z zaleceniami kardiologa;

Przeszczep narzadu — przeszczep chirurgiczny, w ktorym Osoba uprawniona do $wiadczenia otrzymuje nerke, fragment watroby, ptat ptucny
lub fragment trzustki od innego zyjacego zgodnego Dawcy;

Przeszczep szpiku kostnego — przeszczep szpiku kostnego (BMT) lub przeszczep komérek macierzystych krwi obwodowej (PBSCT)
pochodzacych od Osoby uprawnionej do $wiadczenia (autologiczny przeszczep szpiku kostnego) lub od zyjacego zgodnego Dawcy (allogeniczny
przeszczep szpiku kostnego).

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§4

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego oraz wszystkich jego Dzieci.

2.

§5
Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujace $wiadczenia i ustugi, z ktorych ma prawo skorzysta¢ Osoba uprawniona do $wiadczenia
w przypadku wystgpienia u niej Powaznego stanu chorobowego:
1) Druga opinia medyczna;
2) leczenie i opieka medyczna za granicg;
3) kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granica.
Szczegbtowy zakres Swiadczen i ustug, o ktérych mowa w ust. 1, opisany zostatw § 7.

Okeres realizacji Swiadczenia

§6
Osoba uprawniona do $wiadczenia moze skorzysta¢ ze Swiadczen i ustug, o ktérych mowa w § 5, w ramach kazdego z Modutéw ochrony,
wytgcznie w trakcie trwania Okresu realizacji Swiadczenia.
Przed realizacjg Swiadczenia lub ustugi Towarzystwo sprawdza mozliwos¢ skorzystania z nich przez Osobe uprawniong do $wiadczenia
w ramach danego Modutu ochrony, w ktérym znajduje sie Powazny stan chorobowy.
Osoba uprawniona do $wiadczenia moze skorzysta¢ z ustug i Swiadczen, o ktérych mowa w § 5, w ramach Okresu realizacji Swiadczenia dla
danego Modutu ochrony, jezeli:
1) nie korzystata wczes$niej z leczenia za granicg w ramach tego Modutu ochrony albo
2) korzystata wczesniej z leczenia za granicg w ramach tego Modutu ochrony, ale nie uptynat jeszcze okres 36 miesiecy, liczony od daty
pierwszej podrézy zorganizowanej przez Towarzystwo w celu leczenia Powaznego stanu chorobowego znajdujgcego sie w tym Module
ochrony.
Towarzystwo nie zrealizuje Swiadczenia lub ustugi, jezeli od daty pierwszej podrézy zorganizowanej przez Towarzystwo w celu leczenia
Powaznego stanu chorobowego znajdujgcego sie w danym Module ochrony do daty zgtoszenia kolejnego roszczenia uptyneto 36 miesiecy.
W przypadku gdy Okres realizacji $wiadczenia dla danego Modutu ochrony uptynie w trakcie leczenia za granicag, Towarzystwo pokryje koszty,
o ktérych mowa w § 7 ust. 12, poniesione do czasu wyznaczonej, w oparciu o przyjety plan leczenia, podrozy powrotnej Osoby uprawnionej do
Swiadczenia do Rzeczpospolitej Polskiej, z uwzglednieniem ograniczer odpowiedzialnosci okreslonych w § 14, z wytgczeniem ust. 6 pkt 14.
Jezeli w trakcie leczenia Powaznego stanu chorobowego w ramach Modutu ochrony | konieczne bedzie przeprowadzenie, bezposrednio
powigzanych z procesem leczenia onkologicznego, operacji lub przeszczepu, wystepujacych w Modutach ochrony II-IV, wéwczas $wiadczenia
beda realizowane w ramach Okresu realizacji $wiadczenia dla Modutu ochrony |.

Zakres swiadczen i ustug

§7

Druga opinia medyczna

1.

Zakres $wiadczen dotyczacych Drugiej opinii medycznej obejmuje:

1) informowanie Osoby uprawnionej do $wiadczenia o dokumentacji medycznej potrzebnej do przygotowania Drugiej opinii medycznej;

2) udzielanie, na wniosek Osoby uprawnionej do $wiadczenia, pomocy w zebraniu dokumentacji medycznej potrzebnej do przygotowania
Drugiej opinii medycznej;

) tumaczenie dostarczonej przez Osobe uprawniong do $wiadczenia dokumentacji medycznej na jezyk Lekarza konsultanta;

przekazanie dokumentacji medycznej Lekarzowi konsultantowi;

) zapewnienie ponownej oceny histopatologicznej tkanek, ktére zostaty wczesniej pobrane od Osoby uprawnionej do $wiadczenia — jesli
bedzie to medycznie uzasadnione;

6) przygotowanie przez Lekarza konsultanta Drugiej opinii medycznej;

7) przettumaczenie Drugiej opinii medycznej na jezyk polski;

8) dostarczenie Drugiej opinii medycznej Osobie uprawnionej do $wiadczenia.

Przygotowana Druga opinia medyczng zawiera:

1) opinie Lekarza konsultanta dotyczgca postawionej diagnozy i stosowanego leczenia u Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

2) propozycje planu leczenia Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

3) informacje, czy Osobie uprawnionej do $wiadczenia przystuguje prawo do leczenia za granica.

gL
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Osoba uprawniona do $wiadczenia moze zrezygnowac z Drugiej opinii medycznej. W takiej sytuacji o zasadno$ci i planie leczenia za granicg
rozstrzyga wyznaczony przez Towarzystwo zespot medyczny, na podstawie dostarczonej przez Osobe uprawniong do $wiadczenia dokumentacji
medyczne;.

Osoba uprawniona do $wiadczenia moze skorzysta¢ ze $wiadczenia Drugiej opinii medycznej wytgcznie raz w stosunku do jednego rodzaju
Powaznego stanu chorobowego, z zastrzezeniem ust. 5.

Jedli Lekarz konsultant postawi diagnoze odmienng od tej wynikajacej z posiadanej przez Osobe uprawniong do $wiadczenia dokumentaciji
medycznej, wéwczas inny Lekarz konsultant przygotuje dodatkowg Drugg opinie medyczna.

Jesli Osoba uprawniona do $wiadczenia zdecyduje sie skorzysta¢ z Drugiej opinii medycznej, realizacja $wiadczenia dotyczgcego leczenia
i opieki medycznej za granicg rozpocznie sie po wydaniu Drugiej opinii medycznej.

Leczenie i opieka medyczna za granica

7.

10.

1.

12.

Swiadczenie dotyczace leczenia i opieki medycznej za granicg obejmuije:

1) przedstawienie Osobie uprawnionej do $wiadczenia trzech rekomendowanych Szpitali zagranicznych, w ktérych mozliwe jest

przeprowadzenie leczenia;

wybranie przez Osobe uprawniong do $wiadczenia jednego z zaproponowanych Szpitali zagranicznych;

przekazanie Osobie uprawnionej do $wiadczenia Wstepnego certyfikatu medycznego;

organizacje i pokrycie kosztéw podr6zy w celu leczenia za granicg;

organizacje i pokrycie kosztéw zakwaterowania podczas leczenia za granicg;

pokrycie kosztow zwigzanych z leczeniem i opieka medyczng za granica;

wyptate dziennego $wiadczenia za Pobyt w szpitalu;

organizacje i pokrycie kosztéw transportu zwiok;

) tlumaczenie dokumentacji medycznej niezbednej do leczenia i opieki medycznej za granica;

10) tumaczenie dokumentacji medycznej na jezyk polski po zakoriczeniu leczenia za granica.

Wstepny certyfikat medyczny, o ktbrym mowa w ust. 7 pkt 3, jest wazny 3 miesiace od daty jego wystawienia. Jezeli Osoba uprawniona do

$wiadczenia nie wyjedzie do Szpitala zagranicznego w okresie trwania waznosci Wstepnego certyfikatu medycznego, Towarzystwo przygotuje

nowy Wstepny certyfikat medyczny. W tym celu konieczna bedzie ponowna ocena stanu zdrowia Osoby uprawnionej do Swiadczenia.

W ramach organizaciji i pokrycia kosztéw podrézy w celu leczenia za granicg Towarzystwo zapewnia:

1) organizacje i pokrycie kosztéw podrozy Osoby uprawnionej do $wiadczenia, Osoby towarzyszacej oraz Dawcy (w przypadku przeszczepu)
do miejsca, w ktérym znajduje sie wybrany przez Osobe uprawniong do $wiadczenia Szpital zagraniczny oraz podr6zy powrotnej w zakresie:
a. transportu z miejsca zamieszkania Osoby uprawnionej do $wiadczenia oraz Dawcy do wyznaczonego lotniska miedzynarodowego lub

dworca kolejowego;

b. biletébw kolejowych lub lotniczych w klasie ekonomiczniej do miasta docelowego leczenia i transportu do wskazanego hotelu lub
bezposrednio do Szpitala;

c. transportu z wyznaczonego hotelu lub Szpitala do wskazanego miedzynarodowego lotniska lub dworca kolejowego;

d. biletow kolejowych lub lotniczych w klasie ekonomicznej do Rzeczpospolitej Polskiej, a nastepnie transportu do miejsca zamieszkania
Osoby uprawnionej do $wiadczenia oraz Dawcy;

2) organizacje i pokrycie kosztébw transportu medycznego, w tym ambulansem drogowym lub karetkg powietrzng, zaplanowanego
i zaakceptowanego przez Towarzystwo, jezeli taki transport zostat zalecony przez Lekarza konsultanta lub Lekarza prowadzgcego leczenie
za granica.

Towarzystwo odpowiada za wybér termindw transportu oraz rezerwacji, a takze miejsca zakwaterowania w ramach kazdego przejazdu objetego

zakresem ubezpieczenia (na podstawie zatwierdzonego planu leczenia) i przedstawia je do akceptacji Osoby uprawnionej do $wiadczenia

lub Dawcy najp6zniej na 3 dni przed podrézg. Zmiana ustalonych terminéw podrozy jest mozliwa wytgcznie ze wzgledu na udokumentowane
powody medyczne. W kazdym innym przypadku Towarzystwo nie dokona nowych ustaleri dotyczacych podrozy i zakwaterowania.

W ramach organizaciji i pokrycia kosztow zakwaterowania podczas leczenia za granicg Towarzystwo zapewnia:

1) organizacje i pokrycie kosztow zakwaterowania Osoby uprawnionej do $wiadczenia, Osoby towarzyszacej oraz Dawcy (w przypadku
przeszczepu) w miejscu leczenia Powaznego stanu chorobowego, w pokoju dwuosobowym ze $niadaniem w hotelu trzy- lub
czterogwiazdkowym, ktory znajduje sie nie dalej niz 10 km od Szpitala, w ktérym odbywa sige leczenie (Osoba uprawniona do $wiadczenia
nie moze podwyzszy¢ standardu hotelu);

2) ustalenie daty powrotu z kazdej podrozy zorganizowanej przez Towarzystwo, w oparciu o informacje od Lekarza prowadzacego leczenie za
granicg potwierdzajgce brak przeciwwskazan medycznych do odbycia takiej podrézy przez Osobe uprawniong do $wiadczenia.

W ramach leczenia i opieki medycznej za granicg Towarzystwo pokrywa nastepujace koszty powstate w zwigzku z Leczeniem niezbednym

z medycznego punktu widzenia, zgodnie z warunkami okreslonymi we Wstepnym certyfikacie medycznym:

1) koszty poniesione przez Szpital w zakresie:

pobytu w pokoju, sali, na oddziale szpitalnym lub na oddziale intensywnej terapii;

dodatkowego 16zka zwigzanego z pobytem Osoby towarzyszacej w Szpitalu, o ile Szpital udostepnia taka ustuge;

wyzywienia podczas hospitalizacji;

ustug medycznych swiadczonych przez przychodnie przyszpitalne;

wykonania zabiegow chirurgicznych na sali operacyjnej;

opieki lekarskiej, pielegniarskiej oraz pozostatego personelu medycznego na kazdym oddziale Szpitala oraz w ambulatorium;

g. uzytych lekow i Srodkéw opatrunkowych;

2) koszty ponoszone przez niezalezny osrodek, ale tylko wéwczas, gdy przeprowadzone procedury medyczne byly objete zakresem ochrony
z tytutu Umowy dodatkowej;

3) koszty nastepujgcych ustug medycznych i procedur:

a. analiz laboratoryjnych, badan patomorfologicznych, badan rentgenowskich, chemioterapii, badan elektrokardiograficznych, badan
ultrasonograficznych, badan z zastosowaniem izotopéw promieniotwérczych, echokardiografii, mielogramoéw, encefalografii, angiografii,
tomografii komputerowych, rezonanséw magnetycznych oraz innych badan zleconych przez Lekarza w celu rozpoznania i leczenia
Powaznego stanu chorobowego;

b. radioterapii, czyli promieniowania wysokoenergetycznego stuzgcego do zmniejszania guzéw i zabijania komérek nowotworowych
promieniami rentgenowskimi, promieniami gamma i natadowanymi czgstkami, ktére sg rodzajami promieniowania wykorzystywanymi
do leczenia nowotworu albo dostarczanymi przez urzadzenie poza ciatem (promieniowanie wigzkg zewnetrzng) lub przez materiat
radioaktywny umieszczony w organizmie w poblizu komérek nowotworowych (wewnetrzna radioterapia);
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.
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c. znieczulenia, jego podania przez Lekarza anestezjologa oraz opieki anestezjologicznej przed, w trakcie i po zakoriczeniu znieczulenia;

d. chirurgii rekonstrukcyjnej, ktora polega na odbudowie lub naprawie struktury ciata w celu skorygowania funkcji uszkodzonej lub
utraconej wskutek wykonanych procedur medycznych przeprowadzonych w ramach leczenia za granicg;

e. transfuzji krwi, podawania osocza i surowicy;

f.  podawania tlenu, wlewéw: dozylnych, podskérnych, domigsniowych;

g. leczenia powikfan lub skutkébw ubocznych procedur medycznych, ktore zostaty zastosowane w czasie leczenia za granica, jesli te
powiktania lub skutki uboczne wymagajg natychmiastowej pomocy medycznej w Szpitalu lub w innej placowce medycznej oraz sg
niezbedne, zeby Osoba uprawniona do $wiadczenia mogta zosta¢ uznana za zdolng do podrozy powrotnej do Rzeczpospolitej Polskiej
po zakoriczeniu leczenia za granicg;

4) koszty Lekéw wydawanych przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granicg, ktére zostaly przepisane po przeprowadzonej operacji,
w ciggu 30 dni od daty zakoriczenia przez Osobeg uprawniong do $wiadczenia leczenia za granicg i tylko wtedy, gdy zostaty zakupione przed
powrotem do Rzeczpospolitej Polskiej;

5) koszty protez piersi (po operaciji mastektomii), protez zastawek serca, potrzebnych po operacji zorganizowanej i optaconej przez Towarzystwo
w ramach leczenia za granica;

6) koszty ustug ttumacza medycznego w placowce medycznej za granicg;

7) koszty Przeszczepu narzadu lub Przeszczepu szpiku kostnego, na ktore sktadajg sie koszty:

a. badan diagnostycznych przeprowadzanych w celu znalezienia odpowiedniego Dawcy wsréd cztonkoéw rodziny Osoby uprawnionej do
$wiadczenia;

b. ustug szpitalnych $wiadczonych na rzecz Dawcy, w tym zakwaterowania w sali szpitalnej, na oddziale lub sekcji, positkow, ogélnych
ustug pielegniarskich, regularnych ustug $wiadczonych przez personel Szpitala, badan laboratoryjnych oraz korzystania ze sprzetu
i innych udogodnien Szpitala (z wytgczeniem przedmiotdéw do uzytku osobistego, ktdre nie sg wymagane w procesie pobrania narzadu
lub tkanki do przeszczepienia);

c. operacji pobrania narzadu lub szpiku kostnego od Dawcy dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

d. procedury hodowli szpiku kostnego dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia (poniesione od daty wydania Wstegpnego certyfikatu
medycznego).

W przypadku, gdy jakakolwiek Sita wyzsza lub ograniczenia logistyczne lub operacyjne natozone przez wtadze lokalne lub migdzynarodowe

uniemozliwig Towarzystwu organizacje leczenia za granica, wowczas Towarzystwo zapewni $wiadczenia, okre$lone w ust. 12 pkt 1-3, 5 oraz 7,

na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, pod warunkiem, ze te same ograniczenia logistyczne lub operacyjne nie utrudniajg organizacji tych ustug

i Swiadczen na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.

Swiadczenia, okreslone w ust. 13, bedg dostepne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej wytacznie do czasu, gdy Towarzystwo bedzie w stanie

ponownie zorganizowaé leczenie za granica.

W ramach dziennego $wiadczenia za Pobyt w szpitalu, Towarzystwo wyptaca Osobie uprawnionej do $wiadczenia $wiadczenie pieniezne,

w wysokosci rownowartosci 100 EUR za kazdy dzien Pobytu w szpitalu potaczonego z noclegiem poza terytorium Rzeczpospolitej Polskie;.

W ramach jednego Modutu ochrony Towarzystwo wyptaci $wiadczenie facznie za nie wiecej niz 60 dni Pobytu w szpitalu.

Dzienne $wiadczenie za Pobyt w szpitalu wyptacane jest na rachunek bankowy wskazany przez Osobe uprawniong do $wiadczenia, w terminie

14 dni po zakoriczonej hospitalizacji lub po kazdym zakoriczonym 7-dniowym Pobycie w szpitalu.

W przypadku gdy po zakoriczeniu planu leczenia za granica i ostatecznym powrocie Osoby uprawnionej do $wiadczenia do Rzeczpospolitej

Polskiej niezbedne bedzie dalsze leczenie, a Okres realizacji $wiadczenia nie uptynat, wydany zostanie nowy Wstepny certyfikat medyczny.

W medycznie uzasadnionych przypadkach ocena koniecznosci ponownego leczenia za granicg mozliwa bedzie po sporzadzeniu nowej Drugiej

opinii medyczne;.

Organizacja i pokrycie kosztow transportu zwtok Osoby uprawnionej do $wiadczenia lub Dawcy realizowane sa, jezeli $mieré, odpowiednio,

Osoby uprawnionej do $wiadczenia lub Dawcy, nastgpita w trakcie leczenia Powaznego stanu chorobowego za granica.

W ramach organizacjii pokrycia kosztow transportu zwtok Towarzystwo zapewnia organizacje i pokrycie kosztow ustug $wiadczonych przez zaktad

pogrzebowy zapewniajgcy miedzynarodowy transport zwtok, w tym: wszelkich formalnosci administracyjnych, zakupu trumny przewozowej,

balsamowania zwiok, transportu na lotnisko, przelotu oraz transportu z lotniska do miejsca pochéwku na terytorium Rzeczpospolitej Polskie;.

Koszty Lek6éw po leczeniu za granica

21.

22.

23.

24,

Po powrocie z leczenia za granicg Towarzystwo pokryje koszty Lekow, przepisanych i zakupionych na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej przez

Osobe uprawniong do $wiadczenia, jezeli spetnione zostaly facznie nastepujgce warunki:

1) Lek zostat dopuszczony do obrotu i zatwierdzony przez wtasciwy organ medyczny lub agencje medyczng na terytorium Rzeczpospolitej

Polskiej, a jego przepisywanie i podawanie jest uregulowane przepisami polskiego prawa;

Lek jest dostepny do nabycia na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w czasie i w spos6b niezbedny do zapewnienia kontynuaciji leczenia;

Lek wymaga recepty wystawionej przez Lekarza na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

Lek jest zalecony przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granica, jako niezbedny do kontynuaciji leczenia;

Lek jest podawany w nastepstwie Pobytu w szpitalu trwajgcego co najmniej 3 dni;

kazda recepta nie przekracza dawki przeznaczonej do spozycia przez okres dtuzszy niz 2 miesigce;

) wszystkie recepty zostaty wystawione przed koricem Okresu realizacji $wiadczenia.

Towarzystwo zwroci Osobie uprawnionej do $wiadczenia koszty, o ktérych mowa w ust. 21, po otrzymaniu stosownej recepty oraz dowodu

zakupu, pod warunkiem, ze zostang one przedtozone Towarzystwu przed uptywem 180 dni od daty poniesienia wydatku.

Towarzystwo pokryje takze koszty Lekow zakupionych poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, jezeli tacznie zostaly spetnione nastepujace

warunki:

1) zalecany Lek nie jest licencjonowany lub zatwierdzony na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z ust. 21 pkt 1, albo nie jest mozliwy
do nabycia lub nie jest dostgpny na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z ust. 21 pkt 2;

2) spetnione zostaty warunki, o ktérych mowa w ust. 21 pkt 4-7;

3) zakup Leku zostat zatwierdzony przez Towarzystwo.

W przypadku, o ktbrym mowa w ust. 23, Towarzystwo zorganizuje podroz i zakwaterowanie dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia i wyznaczonej

Osoby towarzyszacej, niezbedne w celu zakupu Lekéw, na warunkach opisanych w ust. 9-11.

SR en
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Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granica

25.

26.

27.

28.

Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicg obejmuje, wynikajace z zalecen Lekarza prowadzacego leczenie za granica, badania

diagnostyczne, profilaktyczne lub przesiewowe oraz konsultacje lekarskie z nimi zwigzane, realizowane wytacznie w rekomendowanych lub

zaakceptowanych przez Towarzystwo Szpitalach:

1) naterytorium Rzeczpospolitej Polskiej, pod warunkiem, ze badania te sg dostepne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w czasie i w sposéb
niezbedny do kontynuowania kontroli stanu zdrowia lub

2) poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.

Badania i konsultacje, o ktérych mowa w ust. 25 pkt 1, sg organizowane i optacane przez Osobe uprawniong do $wiadczenia. W takim przypadku

Towarzystwo zwroci Osobie uprawnionej do $wiadczenia poniesione koszty, jezeli facznie spetnione zostaty nastepujgce warunki:

1) Osoba uprawniona do $wiadczenia przedstawita dowdd zaptaty za te ustugi przed uptywem 180 dni od daty poniesienia kosztéw;

2) dowod zaptaty zostat wystawiony w trakcie trwania Okresu realizacji $wiadczenia;

3) koszty kontroli stanu zdrowia nie zostaty sfinansowane przez NFZ.

Badania i konsultacje, o ktérych mowa w ust. 25 pkt 2, sg organizowane i optacane przez Towarzystwo, zgodnie z zasadami opisanymi w czesci

sLeczenie i opieka medyczna za granicg”. W takim przypadku ustugi te bedg $wiadczone przez Lekarza, ktory prowadzit leczenie za granicg lub

jego zespét medyczny.

Jezeli w zwigzku ze zmiang stanu zdrowia Osoby uprawnionej do $wiadczenia Lekarze odpowiedzialni za organizacje kontroli stanu zdrowia na

terytorium Rzeczpospolitej Polskiej wydadzg inne wytyczne dotyczace leczenia niz ustalone przez Lekarza prowadzacego leczenie za granica,

woéwczas Towarzystwo przekaze je do zatwierdzenia Lekarzowi prowadzacemu leczenie za granicg. Zwrot wydatkdéw poniesionych w ramach

nowych wytycznych bedzie mozliwy wytgcznie, gdy Lekarz prowadzacy leczenie za granicg je zatwierdzi.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§8
Umowa dodatkowa moze zostaé zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;j.
Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 18 lat i nie ukoriczyt 65 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo w wariancie
pakietowym, albo
2) ukonczyt 60 lat i nie ukoriczyt 65 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
Wariant Umowy dodatkowej, o ktérym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Ochrona ubezpieczeniowa

A

§9
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie ubezpieczenia.
Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okre$lone w OWU stosuje sie¢ odpowiednio do Umowy dodatkowej.
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktérym mowa w § 10, z zastrzezeniem
ust. 4 oraz § 16 ust. 5.
Zakoriczenie Okresu realizacji $wiadczenia w ramach wszystkich Modutéw ochrony dla danej Osoby uprawnionej do $wiadczenia, skutkuje
wygasnieciem ochrony ubezpieczeniowej w stosunku do tej osoby.
Ubezpieczony nie moze by¢é w tym samym czasie objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej oraz z tytutu:
1) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granica dla Ubezpieczonego;
2) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granica z Medycyng precyzyjng dla Ubezpieczonego;
3) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg z Medycyna precyzyjng dla Ubezpieczonego i jego Dzieci.
Dziecko moze skorzysta¢ ze swiadczen wytgcznie w ramach jednej Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego
i jego Dzieci. Jezeli Dziecko jest objete ochrong ubezpieczeniowa z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej oraz innej umowy dodatkowej dotyczacej
leczenia za granica, to $wiadczenia bedg realizowane jedynie w ramach tej umowy dodatkowej, ktéra zostata zawarta jako pierwsza.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

2.

§10

Umowa dodatkowa rozwigzuje si¢ z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym albo w wariancie pakietowym 60+;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”. W takiej sytuacji Umowa dodatkowa rozwigzuje si¢ z dniem poprzedzajagcym Rocznice
polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;.

Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

1.

§MN
Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej jest stata i wynosi 2 000 000 EUR (dwa miliony euro) odrebnie dla Ubezpieczonego i kazdego
jego Dziecka.
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2. Ubezpieczajgcy lub Ubezpieczony moga sprawdzi¢ aktualny stopier wykorzystania Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej kontaktujac
sie z Towarzystwem.

§12

1. Najp6zniej na 30 dni przed rozpoczegciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

2. Nowa wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 13 ust. 1.

3.  Optacenie Skifadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowigzuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajacej po ztozeniu przez Towarzystwo propozyciji, o ktérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa

§13

1. Towarzystwo ustala wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej,
czestotliwosci optacania Sktadek oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem ograniczenia odpowiedzialnosci okreslonego w § 15 ust. 1
oraz wynikéw oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.

2. Skiadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do skfadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwos$cig

3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§ 14

1. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Powaznego stanu chorobowego, jezeli byt on konsekwencja:

1) waojny, dziatari wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Osoby uprawnionej do Swiadczenia w aktach
przemocy, terroryzmu, zamieszkach lub rozruchach;

2) ruchéw sejsmicznych, powodzi, wybuchéw wulkanéw, a takze bezposrednich lub posrednich skutkow skazenia jadrowego, chemicznego,
biologicznego, napromieniowania, ktére sg spowodowane dziataniem broni nuklearnej, chemicznej, biologicznej, bagdz napromieniowaniem
spowodowanym energig jgdrowg i wszelkich innych nadzwyczajnych lub katastrofalnych zjawisk, a takze oficjalnie ogtoszonych epidemii;

3) zaburzen poznawczych, demencji lub uposledzenia umystowego Osoby uprawnionej do $wiadczenia, niezaleznie od stanu ich
zaawansowania;

4) uzaleznienia od narkotykéw i/lub naduzywania alkoholu potwierdzonego w dokumentacji medycznej i/lub stosowania $rodkow
psychoaktywnych, odurzajgcych lub halucynogennych;

5) pozostawania przez Osobe uprawniong do $wiadczenia pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez
lekarza, usitowania lub popetnienia przestepstwa przez Osobe uprawniong do $wiadczenia, proby samobéjczej Osoby uprawnionej do
Swiadczenia, $wiadomego samookaleczenia Osoby uprawnionej do Swiadczenia lub okaleczenia Osoby uprawnionej do $wiadczenia na jej
prosbe, niezaleznie od stanu jej poczytalnosci;

a takze, jezeli Powazny stan chorobowy:

6) zostat zdiagnozowany lub byt leczony u Osoby uprawnionej do $wiadczenia przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy
dodatkowej;

7) byt nastepstwem schorzen lub stanéw chorobowych:

a. zdiagnozowanych u Osoby uprawnionej do Swiadczenia lub

b. leczonych u Osoby uprawnionej do $wiadczenia, lub

c. ktorych leczenie zalecono u Osoby uprawnionej do $wiadczenia,

w okresie 5 lat poprzedzajgcych rozpoczecie ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej, z wyigczeniem schorzen
Ubezpieczonego, o ktérych Ubezpieczajgcy i Ubezpieczony poinformowat Towarzystwo we Wniosku lub w innych pismach przed zawarciem
Umowy dodatkowej;

8) jest skutkiem okolicznosci, o ktorych mowa w OWU w czesci ,,Skutki podania nieprawdziwych informac;ji”.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli w Dniu wystapienia Powaznego stanu chorobowego Osoba
uprawniona do $wiadczenia nie miata miejsca zamieszkania na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej albo miata miejsce zamieszkania na
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, ale w ciggu 12 miesiecy przed wystgpieniem Powaznego stanu chorobowego przebywata poza terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej przez okres dtuzszy niz 183 dni kalendarzowe.

3.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, nie zrealizuje $wiadczenia i nie pokrywa kosztow powstatych w zwigzku z:

1) niezastosowaniem sie przez Osobe uprawniong do $wiadczenia do zalecen Lekarza prowadzgcego leczenie za granica lub do okreslonego
planu leczenia;

2) odmowag poddania sie przez Osobe uprawniong do $wiadczenia leczeniu, dodatkowym analizom lub badaniom diagnostycznym koniecznym
w celu okreslenia ostatecznej diagnozy lub planu leczenia;

3) leczeniem innymi metodami, jesli zalecanym przez Lekarza konsultanta sposobem leczenia jest Przeszczep narzadu lub Przeszczep szpiku
kostnego w ramach Modutu ochrony IV;

4) leczeniem, ktére nie spetnia definicji Leczenia niezbednego z medycznego punktu widzenia;

5) leczeniem nowotworéw zwigzanych z AIDS i infekcjg wirusem HIV;

6) leczeniem nowotworu skory, ktéry nie jest czerniakiem ztosliwym i nie zostat sklasyfikowany histopatologicznie, histologicznie jako
powodujgcy inwazje/naciekanie poza naskérek (zewnetrzng warstwe skory);

7) leczeniem z zastosowaniem innej techniki niz pomostowanie (by-pass) tetnic wiericowych;

8) przeszczepieniem narzadow od zywego Dawcy, w przypadku gdy:

konieczno$¢ przeprowadzenia przeszczepu watroby wynika ze skutkéw alkoholowej choroby watroby;

wykonanie przeszczepu wymaga leczenia komérkami macierzystymi;

narzad do przeszczepu zostat zakupiony od Dawcy;

Osoba uprawniona do $wiadczenia jest Dawcg dla osoby trzeciej;

Przeszczep narzadéw lub Przeszczep szpiku kostnego wykonywany jest z wykorzystaniem przeszczepu krwiopochodnych komoérek

macierzystych z krwi pepowinowej;

pooow
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9) Postepowaniem profilaktycznym;

10) Leczeniem alternatywnym;

11) Leczeniem eksperymentalnym nawet, jesli zaleca je Lekarz prowadzacy leczenie za granicg;

12) leczeniem z wykorzystaniem Terapii genowej, Terapii komérkami somatycznymi, Inzynierii tkankowej;

13) leczeniem z wykorzystaniem Terapii limfocytami CAR-T (Chimeric Antigen Receptor T-cell therapy).

4.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztébw zwigzanych ze stosowaniem Lekéw po powrocie z leczenia za granicg

w zakresie:

1) wszelkich kosztow finansowanych przez NFZ lub inng umowe ubezpieczenia, w ramach ktérej Osoba uprawniona do $wiadczenia jest
objeta ochrong;

2) kosztow podania Leku;

3) kosztéw zakupu Lekoéw poniesionych poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, chyba, ze zakup ten zostat zatwierdzony przez Towarzystwo;

4) kosztéw zakupu Lekdw na podstawie dowodow zakupu przediozonych Towarzystwu po uptywie 180 dni od daty poniesienia wydatku.

5.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow zwigzanych z kontrolg stanu zdrowia po leczeniu za granicg w zakresie:

1) wszelkich kosztow finansowanych przez NFZ lub inng umowe ubezpieczenia, w ramach ktérej Osoba uprawniona do $wiadczenia jest
objeta ochrong;

2) wydatkéw poniesionych w innym Szpitalu niz zatwierdzony przez Towarzystwo;

3) kosztéw zakupu Lekdw na podstawie dowodow zakupu przediozonych Towarzystwu po uptywie 180 dni od daty poniesienia wydatku.

6.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow zwigzanych z:

1) leczeniem choréb oraz wykonywaniem procedur medycznych nieobjetych zakresem ubezpieczenia;

2) procedurami diagnostycznymi, leczeniem, ustugami, $wiadczeniami lub zaleceniami lekarskimi dowolnego rodzaju, poniesionymi na
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, z wyjagtkiem: wydatkow na Leki pokrywane po leczeniu za granica, kosztéw kontroli stanu zdrowia po
leczeniu za granicg oraz leczenia zorganizowanego na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej zgodnie z § 7 ust. 13 (Sita wyzsza);

3) leczeniem w innym Szpitalu zagranicznym niz wskazany we Wstepnym certyfikacie medycznym;

4) leczeniem powiktan lub skutkbw ubocznych procedur medycznych zastosowanych podczas leczenia za granica, innych niz te, ktore:

a. wymagajg natychmiastowej pomocy medycznej w Szpitalu zagranicznym oraz
b. sg niezbedne, zeby Osoba uprawniona do $wiadczenia mogta zosta¢ uznana za zdolng do podrézy powrotnej do Rzeczpospolitej
Polskiej po zakoriczeniu leczenia za granicg;

5) leczeniem diugotrwatych skutkoéw ubocznych, tagodzeniem przewlektych objawéw lub rehabilitacjg (w tym fizjoterapig, rehabilitacjg ruchowg
oraz terapig logopedyczna);

6) leczeniem lub pobytem w szpitalach uzdrowiskowych (sanatoryjnych), szpitalach rehabilitacyjnych, sanatoriach i uzdrowiskach, osrodkach
pomocy spotecznej, domach opieki, osrodkach leczenia uzaleznien, hospicjach, osrodkach opieki domowej, nawet jesli takie leczenie lub
ustugi sg zalecane lub konieczne w ramach leczenia Powaznego stanu chorobowego;

7) leczeniem zmian otepiennych, ktére wywoluje starosé, lub leczeniem wszelkiego rodzaju zaburzernn poznawczych, niezaleznie od ich
przyczyny;

8) dodatkowymi positkami, poza $niadaniami hotelowymi zapewnionymi w ramach pobytu w hotelu, oraz wszelkimi innymi dodatkowymi
kosztami pobytu w hotelu;

9) przejazdami z hotelu do Szpitala lub do Lekarza prowadzacego leczenie za granica;

10) rozmowami telefonicznymi Osoby uprawnionej do $wiadczenia, Dawcy oraz Osoby towarzyszacej;

11) ustugami $wiadczonymi Osobie towarzyszacej, z wyjatkiem kosztow objetych ubezpieczeniem w ramach organizacji i pokrycia kosztow
podrozy, transportu i zakwaterowania;

12) zakwaterowaniem i transportem organizowanymi przez Osobeg uprawniong do $wiadczenia we wiasnym zakresie badz przez osobe trzecig
w imieniu Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

13) wydatkami poniesionymi przed datg wystawienia Wstepnego certyfikatu medycznego;

14) wydatkami poniesionymi po zakoriczeniu Okresu realizacji $wiadczenia, z zastrzezeniem § 6 ust. 5;

15) wydatkami medycznymi, ktére przekraczajg zwyczajowe stawki zgodne ze standardem rynkowym, stosowane w przypadku zwrotu kosztow
Osobie uprawnionej do $wiadczenia w ramach $wiadczen dotyczacych kontroli stanu zdrowia oraz kosztéw Lekéw po leczeniu za granica;

16) zakupem lekow lub kosztem lekéw podanych Osobie uprawnionej do $wiadczenia po powrocie do Rzeczpospolitej Polskiej, ktore sg
dostepne bez recepty lub zostaty w catosci sfinansowane przez NFZ.

7.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow powstatych w zwigzku z zakupem lub wynajmem:

1) sztucznych narzagdéw lub organéw albo urzadzen, kitére zastepujg cato$¢ albo cze$¢ narzadu lub catos$¢ albo czes¢ funkcji tego narzadu
(protez), z wyjatkiem protez piersi po mastektomii i protez zastawek serca wstawianych w wyniku wykonania procedur medycznych
zorganizowanych w ramach leczenia za granica;

) przyrzadéw ortopedycznych, obuwia ortopedycznego, gorsetéw, kul;

) okularéw korekcyjnych, szkiet kontaktowych, protez zebowych, peruk;

) woézkow inwalidzkich, specjalnych t6zek, urzagdzen klimatyzacyjnych i oczyszczaczy powietrza.

8.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za:

1) medyczng poprawnos$é Drugiej opinii medycznej oraz za skutki dziatar lub zaniechan na podstawie informacji zawartych w tej opinii;
2) skutki wdrozenia planu leczenia oraz leczenia za granicg, w tym ich skutecznos¢;

3) skutki wdrozenia planéw kontroli stanu zdrowia po leczeniu za granica, w tym ich skutecznos¢.

9. Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie zrealizuje $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo
realizacja $wiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji

ONZ lub regulacji sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej,

Stanoéw Zjednoczonych Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii P6thocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych

krajow i regulacji wydanych przez organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu

ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej, 0s6b lub podmiotoéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ zrealizowane $wiadczenie.

§15

1. W okresie pierwszych 90 dni od daty rozpoczgcia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢
tylko wowczas, gdy Powazny stan chorobowy byt skutkiem Nieszczesliwego wypadku.
2. Ograniczenie, o ktorym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w przypadku automatycznego przedtuzania Umowy dodatkowej na kolejny Rok

polisy.

A WON
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3. W przypadku gdy Osoba uprawniona do $wiadczenia byta wczesniej objeta przez Towarzystwo ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy
dodatkowej na wypadek leczenia za granica, poczatek okresu, o ktbrym mowa w ust. 1, liczony jest od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej
z tytutu wezesniej zawartej Umowy dodatkowej, pod warunkiem, ze ochrona z tytutu tej Umowy dodatkowej zakoriczyta sie nie wczesniej niz 30
dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 4.

4.  Ograniczenie odpowiedzialnosci, o ktorym mowa w ust. 1, stosuje sig do tych $wiadczen i ustug, ktére stanowig rozszerzenie ochrony
ubezpieczeniowej w stosunku do wczesniej zawartej Umowy dodatkowe;.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§16

1. Ustugi i $wiadczenia, o ktérych mowa w § 7, realizowane sg z uwzglednieniem limitbw kwotowych okreslonych w Tabeli nr 1.
Tabela nr 1

Wysokos§¢é Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej
(faczny limit odpowiedzialno$ci za wszystkie $wiadczenia i ustugi 2000 000 EUR
z tytutu Umowy dodatkowej)

Swiadczenia Wysokos$¢ limitu dla jednej Osoby uprawnionej do $wiadczenia

1) Koszty podrézy i zakwaterowania Do wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

2) Leczenie i opieka medyczna za granicg Do wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej
a. Koszty Lekdw po leczeniu za granicg 50 000 EUR w catym okresie obowigzywania Umowy dodatkowej

100 EUR

b. Dzienne Swiadczenie za Pobyt w szpitalu ograniczone do 60 dni na kazdy Modut ochrony

3) Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicg Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

2.  Kazdy koszt zwigzany z organizacjg i realizacjg ustug i $wiadczen, o ktérych mowa w § 7, pokrywany jest przez Towarzystwo i pomniejsza Sume
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej.

3.  Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz limity w ramach poszczegélnych ustug i $wiadczer wyrazone sg w euro. W przypadku
gdy koszty ponoszone sg w innej walucie, wowczas Towarzystwo przelicza je na euro po kursie Narodowego Banku Polskiego, obowigzujacym
w dniu poniesienia wydatku.

4.  Suma zrealizowanych $wiadczen dla jednej Osoby uprawnionej do $wiadczenia, bez wzgledu na liczbe wystepujacych rodzajow Powaznych
stanéw chorobowych, nie moze przekroczy¢ kwoty odpowiadajacej 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej. W przypadku gdy
kwota $wiadczen z tytutu Powaznych stanéw chorobowych przekracza 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ostatnie ze
Swiadczen ulega zmniejszeniu tak, aby suma zrealizowanych $wiadczen stanowita 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j.

5. Realizacja $wiadczern w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej dla danej Osoby uprawnionej do $wiadczenia,
skutkuje wygasnigciem ochrony ubezpieczeniowej w stosunku do tej osoby.

Realizacja swiadczenia

§17

1.  Osoba zgtaszajgca roszczenie o realizacje $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:

1) wniosek o realizacje $wiadczenia;
2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajacej roszczenie;
3) kopie dokumentacji medycznej potwierdzajgcej wystgpienie Powaznego stanu chorobowego.

2. W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazalyby sie niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécic sie o dostarczenie innych, okre$lonych w wezwaniu dokumentéw.

3.  Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty ttumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia.

4. W celu realizacji $wiadczenia Osoba uprawniona do $wiadczenia moze zarejestrowac sie w Portalu Leczenie za granica, do ktérego login
i instrukcje logowania otrzyma od Towarzystwa na podany przez nig adres e-mail.

5.  Towarzystwo zobowigzane jest do realizacji $wiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

6.  Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okoliczno$ci koniecznych do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokos$ci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannos$ci wyjasnienie
tych okolicznos$ci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$¢ Swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest zrealizowa¢ w terminie przewidzianym
w ust. 5.

Postanowienia koncowe

§18

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaly przyjete Uchwatg Zarzagdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng
dla Ubezpieczonego
(kod GPR_TFTMI_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD (Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialnosci zakfadu ubezpieczen
Swiadczen lub wartosci uprawniajgce do odmowy wyptaty
wykupu ubezpieczenia odszkodowania i innych swiadczen lub
ich obnizenia
Numer jednostki §4;8§5;8§6;87;8§16ust. 1 §6ust.1i4;§7ust. 4,7, 22,23, 24, 27,
redakcyjnej w OWU 29i30;8§14;§15ust. 1i4; § 16 ust. 1
i 4

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK LECZENIA ZA GRANICA Z MEDYCYNA PRECYZYJNA DLA UBEZPIECZONEGO
(KOD GPR_TFTMI_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1

Na podstawie Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng dla Ubezpieczonego
(zwanych dalej ,O0WUD”), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowiert OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowe;j jest
rozszerzony o leczenie za granicg z Medycyng precyzyjng dla Ubezpieczonego.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

10)

Badania kliniczne — badania przeprowadzane wsrdd pacjentow w celu oceny bezpieczeristwa i skutecznosci nowego protokotu leczenia,

nowego leku, nowego urzadzenia medycznego lub nowej procedury diagnostycznej;

Dawca — osoba zywa, od ktdrej pobierane sg komérki, tkanki lub narzady do przeszczepu dla Ubezpieczonego;

Druga opinia medyczna — opinia dotyczagca Powaznego stanu chorobowego Ubezpieczonego, sporzadzana przez Lekarza konsultanta

na podstawie dostarczonej przez Ubezpieczonego dokumentacji medycznej;

Dzien roboczy — kazdy dzieri z wytgczeniem sobét i niedziel oraz dni ustawowo wolnych od pracy;

Dzien wystgpienia Powaznego stanu chorobowego — dzieri, w ktérym:

a. wykonano badanie, ktére potwierdzito: Nowotwor ztosliwy inwazyjny, Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) albo Ciezkg
dysplazje nowotworowg lub

b. zalecono wykonanie jednej z nastepujgcych operacji: Pomostowania aortalno-wieicowego, Operacji zastawek serca, Operacji
neurochirurgicznej, Przeszczepu narzadu lub Przeszczepu szpiku kostnego;

Further — Further Underwriting International SLU, podmiot z siedzibg w Hiszpanii, za po$rednictwem ktérego Towarzystwo zapewnia organizacje

oraz realizacje ustug i Swiadczen objetych Umowa dodatkowa, w tym nadzér nad organizacjg procesu leczenia;

Inzynieria tkankowa — postepowanie, ktére dotyczy komorek lub tkanek zmodyfikowanych tak, by mogly by¢ zastosowane do naprawy,

regeneracji lub zamiany z tkankami ludzkimi;

Leczenie alternatywne — metoda leczenia, praktyka, procedura lub produkt medyczny albo farmaceutyczny, ktére nie sg uwazane

za cze$¢ Medycyny konwencjonalnej lub za standardowe zabiegi, w tym: akupunktura, aromaterapia, medycyna chiropraktyczna, medycyna

homeopatyczna, medycyna naturopatyczna, ajurweda, tradycyjna medycyna chiriska i medycyna osteopatyczna;

Leczenie eksperymentalne — metoda leczenia, procedura, sprzet, lek lub produkt farmaceutyczny, przeznaczone do uzytku medycznego,

ktérych skutecznosé i bezpieczenstwo w leczeniu okreslonych stanéw chorobowych nie zostaty potwierdzone naukowo i medycznie lub ktére sg

przedmiotem badan albo testow, lub znajdujg sie na jakimkolwiek etapie eksperymentu klinicznego;

Leczenie niezbedne z medycznego punktu widzenia — ustugi lub $wiadczenia medyczne, ktére sa:

a. zalecane przez Lekarza prowadzgcego leczenie Powaznego stanu chorobowego Ubezpieczonego w celu poprawy jego stanu zdrowia oraz
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b. uznane za skuteczne w poprawie wynikobw zdrowotnych w nastepstwie planow leczenia, ktére sg spojne z diagnoza pod wzgledem rodzaju,
czestotliwosci i czasu trwania, zgodnie z amerykanskimi lub europejskimi wytycznymi naukowymi (w szczeg6lnosci wytyczne NCCN
(National Comprehensive Cancer Network) dotyczace praktyki klinicznej w onkologii bedg stosowane w odniesieniu do leczenia Modutu
ochrony |), oraz

c. optacalne w poréwnaniu z alternatywnymi metodami leczenia, w tym z brakiem leczenia, ktére prowadzg do podobnych wynikéw, oraz

d. wymagane z powodoéw innych niz wygoda Ubezpieczonego lub jego Lekarza;

Leczenie off-label — leczenie, stosowane w oparciu o doswiadczenia Lekarzy i badania naukowe, niezatwierdzone formalnie przez wtasciwe

organy medyczne, polegajgce na podawaniu zarejestrowanego i dostepnego na rynku leku przeciwnowotworowego w inny sposo6b niz wynika

to z oficjalnej charakterystyki i przeznaczenia tego produktu leczniczego, tzn. lek przeznaczony do leczenia okreslonych Nowotworéw ztosliwych
zostanie uzyty do leczenia innej Szczegolnej postaci nowotworu ztosliwego lub lek zostanie uzyty w innej dawce, lub zostanie zastosowana inna
metoda podawania leku;

Leczenie pierwszej linii — podstawowa, poczgtkowa terapia stosowana w leczeniu danej choroby, zwykle uznawana za najbardziej skuteczng

i najlepiej udokumentowang w danym przypadku. W onkologii leczenie pierwszej linii odnosi sie do pierwszego zestawu lekow, terapii celowane;j,

immunoterapii lub chemioterapii stosowanej po postawieniu diagnozy;

Lek — substancja lub potgczenie substancji, dopuszczone do obrotu w danym kraju, wydawane wytgcznie na recepte. Recepta na Lek jest

wazna takze dla zamiennika tego leku o tych samych skfadnikach aktywnych, sile i dawkowaniu;

Lekarz — osoba posiadajaca obowigzujgce na terytorium panstwa, w ktérym wykonuje zawod, uprawnienia i kwalifikacje do udzielania $wiadczen

medycznych, potwierdzone wymaganymi dokumentami;

Lekarz konsultant — Lekarz praktykujacy poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej o specjalnosci i doswiadczeniu zawodowym wiasciwym dla

specyfiki danego Powaznego stanu chorobowego, ktory sporzadza Drugg opinie medyczna;

Medycyna konwencjonalna (on-label) — medycyna oparta na naukowym podejéciu do diagnozowania, leczenia i zapobiegania chorobom,

wykorzystujgca procedury medyczne dopuszczone do stosowania oraz wykonywane zgodnie z prawem panstwa, w ktérym jest prowadzone

leczenie;

Medycyna precyzyjna — $wiadczenie, w ramach ktérego wykonywane jest dodatkowe badanie molekularne, majace na celu dokfadne

zdiagnozowanie choroby i umozliwiajgce spersonalizowanie leczenia, w tym: ocene opornosci na metody leczenia, okreslenie rokowania

Ubezpieczonego, ocene mozliwosci uczestnictwa w Badaniach klinicznych oraz Testy genetyczne dla rodziny;

Modut ochrony — jeden z czterech modutéw, obejmujgcy swoim zakresem okreslone rodzaje Powaznych stanéw chorobowych, zgodnie

z pkt 26;

NFZ — Narodowy Fundusz Zdrowia;

Nowotwér ztosliwy — Nowotwér ztosliwy inwazyjny lub Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ);

Okres realizacji Swiadczenia — okres trzydziestu szesciu (36) miesiecy, w trakcie ktorego realizowane sg $wiadczenia dla wszystkich roszczen

zgtoszonych w ramach danego Modutu ochrony, rozpoczynajacy sie od daty pierwszej podr6zy zorganizowanej i optaconej przez Towarzystwo.

Okres realizacji $wiadczenia jest ustalany odrebnie dla kazdego Modutu ochrony po zaakceptowaniu przez Towarzystwo pierwszego roszczenia

dla tego Modutu ochrony;

Osoba towarzyszaca — osoba wskazana przez Ubezpieczonego, ktora podrézuje i przebywa z nim podczas realizacji $wiadczerh w ramach

Umowy dodatkowej;

Pobyt w szpitalu — zorganizowane przez Towarzystwo leczenie w Szpitalu zagranicznym, trwajace nieprzerwanie przez co najmniej 24 godziny;

Portal Leczenie za granicg — platforma internetowa dostarczona i zarzgdzana przez Further w celu wspierania realizacji $wiadczen dla

Ubezpieczonego;

Postepowanie profilaktyczne —jakakolwiek procedura medyczna albo przyjecie Leku majgce na celu wytgcznie obnizenie ryzyka zachorowania

na Nowotwor ztosliwy, np. profilaktyczna operacja chirurgiczna polegajaca na usunieciu tkanki lub organu o zwiekszonym ryzyku zachorowania

na Nowotwor ztosliwy, w ktérym obecnie nie potwierdzono wystepowania komérek nowotworowych;

Powazny stan chorobowy — stan chorobowy wystepujgcy w ramach jednej z wymienionych ponizej grup:

a. Modut ochrony I — nowotwory:

a) Nowotwér ziosliwy inwazyjny, w tym Szczegbina posta¢ nowotworu ztosliwego;
b) Nowotwér ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ);
c) Ciezka dysplazja nowotworowa;

b. Modut ochrony Il — stan chorobowy wymagajacy przeprowadzenia operacji kardiochirurgicznej:

a) pomostowania aortalno-wiericowego (by-pass);
b) zastawki serca;
c. Modut ochrony Ill — stan chorobowy wymagajacy przeprowadzenia operacji neurochirurgiczne;j:
a) mozgu;
b) tagodnego guza rdzenia kregowego;
d. Modut ochrony IV — stan chorobowy wymagajgcy przeprowadzenia przeszczepu:
a) narzadow;
b) szpiku kostnego;

Raport ekspercki medycyny precyzyjnej — opinia, sporzadzana przez Zespoét lekarsko-ekspercki, w ramach $wiadczenia Medycyny

precyzyjnej, na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej oraz bioprébek;

Sita wyzsza — zdarzenia zewnetrzne, niemozliwe do przewidzenia, ktérych skutkom nie mozna byto zapobiec;

Skiadka za Umowe dodatkowa — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng dla

Ubezpieczonego;

Standard leczenia — uznana, oparta na aktualnej wiedzy medycznej i praktyce klinicznej metoda postepowania diagnostycznego

i terapeutycznego, stosowana w leczeniu danego schorzenia, okres$lajgca dziatania, jakie powinien podja¢ Lekarz, aby zapewni¢ pacjentowi

odpowiednig i bezpieczng opieke medyczng;

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci

$wiadczenia na wypadek leczenia za granicg z Medycyna precyzyjng dla Ubezpieczonego;

Szczegolna posta¢ nowotworu ztosliwego — kazdy Nowotwor ztosliwy, zakwalifikowany zgodnie z Miedzynarodowg Statystyczng Klasyfikacjg

Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10 /11 jako konkretny typ nowotworu, ktory jednoczesnie:

a. nie reaguje na Leczenie pierwszej linii lub

b. jest w lll stopniu zaawansowania klinicznego (nowotwér zaawansowany), lub
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c. jestw IV stopniu zaawansowania klinicznego (nowotwoér bardzo zaawansowany z obecnosciag przerzutow odlegtych), lub

d. ma nieznane umiejscowienie pierwotne, czyli nie mozna ustali¢ Zrodta pierwotnej zmiany, lub

e. jest rzadka formg Nowotworu ziosliwego, tzn. jest nowotworem, ktérego czesto$é wystepowania jest mniejsza niz 6 przypadkéw
na 100 000 zachorowan, i uwzgledniony na liscie Surveillance of Rare Cancers in Europe (RARECARENet), opublikowanej na stronie
internetowej www.esmo.org ( European Society for Medical Oncology);

Szpital — prywatna lub publiczna organizacja prawnie upowazniona do zapewnienia leczenia choréb lub urazéw ciata, wyposazona w $rodki

materialne/technologiczne, obstugiwana przez Lekarzy i personel medyczny 24 godziny na dobe;

Terapia genowa — terapia, ktéra zawiera geny wywotujgce efekt terapeutyczny, profilaktyczny lub diagnostyczny i polega na wprowadzeniu do

organizmu fragmentéw genéw (DNA lub RNA) stworzonych w laboratorium, w celu leczenia réznego rodzaju choréb, w tym choréb genetycznych,

Nowotworéw ztosliwych albo choréb przewlektych;

Terapia komorkami somatycznymi — terapia, ktéra dotyczy modyfikacji komoérek lub tkanek polegajacej na zmianie ich charakterystyki

biologicznej lub uzyciu ich w innej roli niz ich podstawowa rola biologiczna w organizmie. Procedury te mogg byé stosowane do leczenia,

diagnostyki lub zapobiegania chorobom;

Terapia limfocytami CAR-T (Chimeric Antigen Receptor T-cell therapy) — rodzaj leczenia, w ktérym funkcja limfocytow T (rodzaj komérek

uktadu odpornosciowego) pobranych z krwi Ubezpieczonego zostata zmodyfikowana w laboratorium w taki sposob, zeby rozpoznawaty

i niszczyly komérki nowotworowe;

Testy genetyczne — rodzaj badania, ktére polega na analizie sekwencji materiatu genetycznego DNA bioprébki. Testy genetyczne dzielg sie na:

a. testy mutacji nabytych (somatycznych), przeprowadzane poprzez analize prébki tkanki (probki biopsyjnej) lub ptynnej biopsiji (z krwi), ktore
stuzg wykryciu mutacji wystepujacych w ograniczonym zestawie komorek lub tkanek Nowotworu ztosliwego, w celu identyfikacji czynnikow
predykcyjnych, tzn. takich, ktérych obecnos¢ jest zwigzana z prawdopodobieristwem uzyskania odpowiedzi na leczenie;

b. testy mutacji dziedzicznych (germinalnych), przeprowadzane poprzez analize wymazu z jamy ustnej, prébki plwociny lub krwi, ktére stuzg
wykryciu mutacji obecnych od urodzenia w kazdej komérce ciata, w celu identyfikacji dziedzicznych predyspozycji do okreslonych typow
Nowotworéw ztosliwych;

Wstepny certyfikat medyczny — dokument, ktéry potwierdza organizacje i pokrycie kosztéw leczenia i opieki medycznej za granicg w wybranej

przez Ubezpieczonego placéwce medycznej;

Zaaprobowany protokot terapii CAR-T — terapia komérkami CAR-T, ktora:

a. obejmuje pojedynczy wlew dozylny leku oraz etapy leczenia wstepnego i przygotowania do podania, a takze faze monitorowania po podaniu
oraz

b. jest dopuszczona do stosowania i wykonywana zgodnie z wytycznymi odpowiednich instytucji medycznych panstwa, w ktérym prowadzone
jest leczenie;

Zespot lekarsko-ekspercki — zesp6t specjalistow z zakresu onkologii, genetyki i patologii, z ktorymi wspétpracuje Towarzystwo w ramach

$wiadczenia Medycyny precyzyjnej, wyznaczony do sporzadzenia Raportu eksperckiego medycyny precyzyjne;.

§3

Powazne stany chorobowe, o ktérych mowa w niniejszych OWUD, otrzymujg nastepujace definicje:

Ciezka dysplazja nowotworowa — wszelkie zmiany przednowotworowe w komorkach, ktére cytologicznie lub histopatologicznie zostaty
sklasyfikowane jako dysplazja duzego stopnia lub dysplazja ciezka;

Nowotwor ztosliwy inwazyjny — kazdy nowotwor ztosliwy, w tym biataczka, migsak i chtoniak, charakteryzujacy sie niekontrolowanym wzrostem
i rozprzestrzenianiem sie komorek ztosliwych i inwazjg tkanek;

Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) — kazdy nowotwor in situ, ktory jest ograniczony do nabtonka, gdzie powstat i ktory
nie zaatakowat zrebu lub otaczajgcych go tkanek;

Operacja neurochirurgiczna — interwencja chirurgiczna w obrgbie moézgu lub innych struktur wewnatrzczaszkowych, lub leczenie tagodnych
guzow zlokalizowanych w rdzeniu kregowym;

Operacja zastawek serca — inwazyjna wymiana lub naprawa co najmniej jednej zastawki serca, niezaleznie od tego, czy wymiana lub naprawa
wykonywana jest operacja na otwartej klatce piersiowej, metodg matoinwazyjna, czy tez za pomocg leczenia cewnikiem sercowym;
Pomostowanie aortalno-wiericowe — zabieg chirurgiczny przeprowadzony w celu skorygowania zwezenia lub zablokowania jednej lub wiecej
tetnic wiericowych za pomocg pomostow aortalno-wiericowych zgodnie z zaleceniami kardiologa;

Przeszczep narzadu — przeszczep chirurgiczny, w ktorym Ubezpieczony otrzymuije nerke, fragment watroby, ptat ptucny lub fragment trzustki
od innego zyjgcego zgodnego Dawcy;

Przeszczep szpiku kostnego — przeszczep szpiku kostnego (BMT) lub przeszczep komérek macierzystych krwi obwodowej (PBSCT)
pochodzacych od Ubezpieczonego (autologiczny przeszczep szpiku kostnego) lub od zyjgcego zgodnego Dawcy (allogeniczny przeszczep
szpiku kostnego).

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§4

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

§5
Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujace $wiadczenia i ustugi, z ktérych ma prawo skorzysta¢ Ubezpieczony w przypadku wystgpienia
u niego Powaznego stanu chorobowego:
1) Druga opinia medyczna;
2) leczenie i opieka medyczna za granicg;
3) kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granica.
W przypadku zdiagnozowania u Ubezpieczonego Szczegblnej postaci nowotworu ztosliwego zakres ubezpieczenia obejmuje takze Medycyne
precyzyjng, uwzgledniajgca:
1) profilowanie molekularne i ocene jego wynikéw zawarte w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej;
2) przeglad Badan klinicznych;
3) pokrycie wydatkéw wynikajacych z zalecerh Medycyny precyzyjnej;
4) Testy genetyczne dla rodziny.
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3.

Szczego6towy zakres $wiadczen i ustug, o ktérych mowa w ust. 1i 2, opisany zostatw § 7.

Okres realizacji Swiadczenia

§6
Ubezpieczony moze skorzystac ze $wiadczen i ustug, o ktérych mowa w § 5, w ramach kazdego z Modutow ochrony, wytgcznie w trakcie trwania
Okresu realizacji $wiadczenia.
Przed realizacjg $wiadczenia lub ustugi Towarzystwo sprawdza mozliwo$¢ skorzystania z nich przez Ubezpieczonego w ramach danego Modutu
ochrony, w ktérym znajduje sie Powazny stan chorobowy.
Ubezpieczony moze skorzysta¢ z ustug i swiadczen, o ktérych mowa w § 5, w ramach Okresu realizacji $wiadczenia dla danego Modutu
ochrony, jezeli:
1) nie korzystat wczesniej z leczenia za granicg w ramach tego Modutu ochrony albo
2) korzystat wczesniej z leczenia za granicg w ramach tego Modutu ochrony, ale nie uptynat jeszcze okres 36 miesiecy, liczony od daty
pierwszej podrézy zorganizowanej przez Towarzystwo w celu leczenia Powaznego stanu chorobowego znajdujgcego sie w tym Module
ochrony.
Towarzystwo nie zrealizuje $wiadczenia lub ustugi, jezeli od daty pierwszej podrézy zorganizowanej przez Towarzystwo w celu leczenia
Powaznego stanu chorobowego znajdujgcego sie w danym Module ochrony do daty zgtoszenia kolejnego roszczenia uptyneto 36 miesiecy.
W przypadku gdy Okres realizacji $wiadczenia dla danego Modutu ochrony uptynie w trakcie leczenia za granicg, Towarzystwo pokryje koszty,
o ktérych mowa w § 7 ust. 13, poniesione do czasu wyznaczonej, w oparciu o przyjety plan leczenia, podrézy powrotnej Ubezpieczonego do
Rzeczpospolitej Polskiej, z uwzglednieniem ograniczer odpowiedzialnosci okreslonych w § 14, z wytaczeniem ust. 7 pkt 14.
Jezeli w trakcie leczenia Powaznego stanu chorobowego w ramach Modutu ochrony | konieczne bedzie przeprowadzenie, bezposrednio
powigzanych z procesem leczenia onkologicznego, operacji lub przeszczepu, wystepujacych w Modutach ochrony II-IV, wéwczas $wiadczenia
beda realizowane w ramach Okresu realizacji $wiadczenia dla Modutu ochrony |.

Zakres $swiadczen i ustug

§7

Druga opinia medyczna

1.

Zakres $wiadczen dotyczgcych Drugiej opinii medycznej obejmuije:

1) informowanie Ubezpieczonego o dokumentacji medycznej potrzebnej do przygotowania Drugiej opinii medycznej;

2) udzielanie, na wniosek Ubezpieczonego, pomocy w zebraniu dokumentacji medycznej potrzebnej do przygotowania Drugiej opinii
medycznej;

3) tlumaczenie dostarczonej przez Ubezpieczonego dokumentacji medycznej na jezyk Lekarza konsultanta;

4) przekazanie dokumentacji medycznej Lekarzowi konsultantowi;

5) zapewnienie ponownej oceny histopatologicznej tkanek, ktére zostaty wczesniej pobrane od Ubezpieczonego — jesli bedzie to medycznie
uzasadnione;

6) przygotowanie przez Lekarza konsultanta Drugiej opinii medycznej;

7) przettumaczenie Drugiej opinii medycznej na jezyk polski;

8) dostarczenie Drugiej opinii medycznej Ubezpieczonemu.

Przygotowana Druga opinia medyczng zawiera:

1) opinie Lekarza konsultanta dotyczacg postawionej diagnozy i stosowanego leczenia u Ubezpieczonego;

2) propozycje planu leczenia Ubezpieczonego;

3) informacje, czy Ubezpieczonemu przystuguje prawo do leczenia za granicg.

Ubezpieczony moze zrezygnowac z Drugiej opinii medycznej. W takiej sytuacji o zasadnosci i planie leczenia za granica rozstrzyga wyznaczony

przez Towarzystwo zesp6t medyczny, na podstawie dostarczonej przez Ubezpieczonego dokumentacji medycznej.

Ubezpieczony moze skorzysta¢ ze Swiadczenia Drugiej opinii medycznej wytacznie raz w stosunku do jednego rodzaju Powaznego stanu

chorobowego, z zastrzezeniem ust. 5.

Jesli Lekarz konsultant postawi diagnoze odmienng od tej wynikajgcej z posiadanej przez Ubezpieczonego dokumentacji medycznej, wéwczas

inny Lekarz konsultant przygotuje dodatkowg Drugg opinie medyczng.

Jesli Ubezpieczony zdecyduje sie skorzystac¢ z Drugiej opinii medycznej, realizacja Swiadczenia dotyczacego leczenia i opieki medycznej za

granicg rozpocznie si¢ po wydaniu Drugiej opinii medycznej.

Ubezpieczony nie moze skorzysta¢ z Drugiej opinii medycznej, jesli dla danego Powaznego stanu chorobowego Towarzystwo rozpoczeto

procedure z wykorzystaniem Medycyny precyzyjne;j.

Leczenie i opieka medyczna za granica

8.

Swiadczenie dotyczace leczenia i opieki medycznej za granicg obejmuje:

przedstawienie Ubezpieczonemu trzech rekomendowanych Szpitali zagranicznych, w ktérych mozliwe jest przeprowadzenie leczenia;
wybranie przez Ubezpieczonego jednego z zaproponowanych Szpitali zagranicznych;

przekazanie Ubezpieczonemu Wstepnego certyfikatu medycznego;

organizacje i pokrycie kosztéw podr6zy w celu leczenia za granica;

organizacje i pokrycie kosztéw zakwaterowania podczas leczenia za granicg;

pokrycie kosztow zwigzanych z leczeniem i opiekg medyczng za granica;

wyptate dziennego $wiadczenia za Pobyt w szpitalu;

organizacje i pokrycie kosztéw transportu zwiok;

) tlumaczenie dokumentacji medycznej niezbednej do leczenia i opieki medycznej za granica;

10) thumaczenie dokumentacji medycznej na jezyk polski po zakoriczeniu leczenia za granica.

Wstepny certyfikat medyczny, o ktbrym mowa w ust. 8 pkt 3, jest wazny 3 miesigce od daty jego wystawienia. Jezeli Ubezpieczony nie wyjedzie
do Szpitala zagranicznego w okresie trwania waznosci Wstepnego certyfikatu medycznego, Towarzystwo przygotuje nowy Wstepny certyfikat
medyczny. W tym celu konieczna bedzie ponowna ocena stanu zdrowia Ubezpieczonego.

Lol



10.

1.

12.

13.

14.
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W ramach organizaciji i pokrycia kosztéw podrézy w celu leczenia za granicg Towarzystwo zapewnia:

1)

2)

organizacje i pokrycie kosztow podrozy Ubezpieczonego, Osoby towarzyszacej oraz Dawcy (w przypadku przeszczepu) do miejsca,

w ktoérym znajduje sie wybrany przez Ubezpieczonego Szpital zagraniczny oraz podrézy powrotnej w zakresie:

a. transportu z miejsca zamieszkania Ubezpieczonego oraz Dawcy do wyznaczonego lotniska miedzynarodowego lub dworca kolejowego;

b. biletébw kolejowych lub lotniczych w klasie ekonomiczniej do miasta docelowego leczenia i transportu do wskazanego hotelu lub
bezposrednio do Szpitala;

c. transportu z wyznaczonego hotelu lub Szpitala do wskazanego miedzynarodowego lotniska lub dworca kolejowego;

d. biletow kolejowych lub lotniczych w klasie ekonomicznej do Rzeczpospolitej Polskiej, a nastepnie transportu do miejsca zamieszkania
Ubezpieczonego oraz Dawcy;

organizacje i pokrycie kosztow transportu medycznego, w tym ambulansem drogowym lub karetka powietrzna, zaplanowanego

i zaakceptowanego przez Towarzystwo, jezeli taki transport zostat zalecony przez Lekarza konsultanta lub Lekarza prowadzacego leczenie

za granica.

Towarzystwo odpowiada za wybér termindéw transportu oraz rezerwacji, a takze miejsca zakwaterowania w ramach kazdego przejazdu objetego
zakresem ubezpieczenia (na podstawie zatwierdzonego planu leczenia) i przedstawia je do akceptacji Ubezpieczonego lub Dawcy najpdzniej
na 3 dni przed podrézg. Zmiana ustalonych terminéw podrozy jest mozliwa wytacznie ze wzgledu na udokumentowane powody medyczne.
W kazdym innym przypadku Towarzystwo nie dokona nowych ustalen dotyczgcych podrozy i zakwaterowania.

W ramach organizaciji i pokrycia kosztow zakwaterowania podczas leczenia za granicg Towarzystwo zapewnia:

1)

2)

organizacje i pokrycie kosztow zakwaterowania Ubezpieczonego, Osoby towarzyszacej oraz Dawcy (w przypadku przeszczepu) w miejscu
leczenia Powaznego stanu chorobowego, w pokoju dwuosobowym ze $niadaniem w hotelu trzy- lub czterogwiazdkowym, ktéry znajduje sie
nie dalej niz 10 km od Szpitala, w ktérym odbywa sig leczenie (Ubezpieczony nie moze podwyzszy¢ standardu hotelu);

ustalenie daty powrotu z kazdej podr6zy zorganizowanej przez Towarzystwo, w oparciu o informacje od Lekarza prowadzacego leczenie za
granicg potwierdzajgce brak przeciwwskazar medycznych do odbycia takiej podrézy przez Ubezpieczonego.

W ramach leczenia i opieki medycznej za granicg Towarzystwo pokrywa nastepujace koszty powstate w zwigzku z Leczeniem niezbednym
z medycznego punktu widzenia, zgodnie z warunkami okreslonymi we Wstepnym certyfikacie medycznym:

1)

koszty poniesione przez Szpital w zakresie:

pobytu w pokoju, sali, na oddziale szpitalnym lub na oddziale intensywnej terapii;

dodatkowego t6zka zwigzanego z pobytem Osoby towarzyszacej, o ile Szpital udostepnia takg ustuge;

wyzywienia podczas hospitalizacji;

ustug medycznych swiadczonych przez przychodnie przyszpitalne;

wykonania zabiegéw chirurgicznych na sali operacyjnej;

opieki lekarskiej, pielegniarskiej oraz pozostatego personelu medycznego na kazdym oddziale Szpitala oraz w ambulatorium;

g. uzytych lekéw i srodkéw opatrunkowych;

koszty ponoszone przez niezalezny osrodek, ale tylko wéwczas gdy przeprowadzone procedury medyczne byly objete zakresem ochrony

z tytutu Umowy dodatkowej;

koszty nastepujgcych ustug medycznych i procedur:

a. analiz laboratoryjnych, badan patomorfologicznych, badan rentgenowskich, chemioterapii, badan elektrokardiograficznych, badan
ultrasonograficznych, badan z zastosowaniem izotopéw promieniotwérczych, echokardiografii, mielogramoéw, encefalografii, angiografii,
tomografii komputerowych, rezonanséw magnetycznych oraz innych badan zleconych przez Lekarza w celu rozpoznania i leczenia
Powaznego stanu chorobowego;

b. radioterapii, czyli promieniowania wysokoenergetycznego stuzgcego do zmniejszania guzéw i zabijania komérek nowotworowych
promieniami rentgenowskimi, promieniami gamma i natadowanymi czgstkami, ktére sg rodzajami promieniowania wykorzystywanymi
do leczenia nowotworu albo dostarczanymi przez urzadzenie poza ciatem (promieniowanie wigzkg zewnetrzng) lub przez materiat
radioaktywny umieszczony w organizmie w poblizu komérek nowotworowych (wewnetrzna radioterapia);

c. znieczulenia, jego podania przez Lekarza anestezjologa oraz opieki anestezjologicznej przed, w trakcie i po zakoriczeniu znieczulenia;

d. chirurgii rekonstrukcyjnej, ktora polega na odbudowie lub naprawie struktury ciata w celu skorygowania funkcji uszkodzonej lub
utraconej wskutek wykonanych procedur medycznych przeprowadzonych w ramach leczenia za granicg;

e. transfuzji krwi, podawania osocza i surowicy;

f.  podawania tlenu, wlewéw: dozylnych, podskérnych, domigsniowych;

g. leczenia powikfan lub skutkébw ubocznych procedur medycznych, ktore zostaty zastosowane w czasie leczenia za granica, jesli te
powiktania lub skutki uboczne wymagajg natychmiastowej pomocy medycznej w Szpitalu lub w innej placowce medycznej oraz sg
niezbedne, zeby Ubezpieczony mogt zosta¢ uznany za zdolnego do podrézy powrotnej do Rzeczpospolitej Polskiej po zakoriczeniu
leczenia za granica;

koszty Lekdébw wydawanych przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granicg, ktore zostaty przepisane po przeprowadzonej operacii,

w ciggu 30 dni od daty zakornczenia przez Ubezpieczonego leczenia za granicg i tylko wtedy, gdy zostaty zakupione przed powrotem do

Rzeczpospolitej Polskiej;

koszty protez piersi (po operacji mastektomii), protez zastawek serca, potrzebnych po operacji zorganizowanej i optaconej przez Towarzystwo

w ramach leczenia za granica;

koszty ustug ttumacza medycznego w placowce medycznej za granicg;

koszty Przeszczepu narzadu lub Przeszczepu szpiku kostnego, na ktore sktadajg sie koszty:

a. badan diagnostycznych przeprowadzanych w celu znalezienia odpowiedniego Dawcy wsérdd czionkéw rodziny Ubezpieczonego;

b. ustug szpitalnych $wiadczonych na rzecz Dawcy, w tym zakwaterowania w sali szpitalnej, na oddziale lub sekcji, positkow, ogélnych
ustug pielegniarskich, regularnych ustug $wiadczonych przez personel Szpitala, badan laboratoryjnych oraz korzystania ze sprzetu
i innych udogodnien Szpitala (z wytagczeniem przedmiotdéw do uzytku osobistego, ktdre nie sg wymagane w procesie pobrania narzadu
lub tkanki do przeszczepienia);

C. operacji pobrania narzadu lub szpiku kostnego od Dawcy dla Ubezpieczonego;

d. procedury hodowli szpiku kostnego dla Ubezpieczonego (poniesione od daty wydania Wstepnego certyfikatu medycznego).

~oooow

W przypadku, gdy jakakolwiek Sita wyzsza lub ograniczenia logistyczne lub operacyjne natozone przez wtadze lokalne lub migdzynarodowe
uniemozliwig Towarzystwu organizacje leczenia za granica, wowczas Towarzystwo zapewni $wiadczenia, okre$lone w ust. 13 pkt 1-3, 5 oraz 7,
na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, pod warunkiem, ze te same ograniczenia logistyczne lub operacyjne nie utrudniajg organizacji tych ustug
i Swiadczen na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.
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15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

Swiadczenia, okreslone w ust. 14, bedg dostepne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej wytacznie do czasu, gdy Towarzystwo bedzie w stanie
ponownie zorganizowaé leczenie za granica.

W ramach dziennego $wiadczenia za Pobyt w szpitalu, Towarzystwo wyptaca Ubezpieczonemu $wiadczenie pieniezne, w wysokosci
rownowartosci 100 EUR za kazdy dzierh Pobytu w szpitalu potgczonego z noclegiem poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej. W ramach
jednego Modutu ochrony Towarzystwo wyptaci $wiadczenie facznie za nie wiecej niz 60 dni Pobytu w szpitalu.

Dzienne $wiadczenie za Pobyt w szpitalu wyptacane jest na rachunek bankowy wskazany przez Ubezpieczonego, w terminie 14 dni po
zakonczonej hospitalizacji lub po kazdym zakoriczonym 7-dniowym Pobycie w szpitalu.

W przypadku gdy po zakoriczeniu planu leczenia za granicg i ostatecznym powrocie Ubezpieczonego do Rzeczpospolitej Polskiej niezbedne
bedzie dalsze leczenie, a Okres realizacji $wiadczenia nie uptynat, wydany zostanie nowy Wstepny certyfikat medyczny.

W medycznie uzasadnionych przypadkach ocena koniecznosci ponownego leczenia za granicg mozliwa bedzie po sporzadzeniu nowej Drugiej
opinii medyczne;.

Organizacja i pokrycie kosztow transportu zwtok Ubezpieczonego lub Dawcy realizowane sa, jezeli $mier¢, odpowiednio, Ubezpieczonego lub
Dawcy, nastgpita w trakcie leczenia Powaznego stanu chorobowego za granicg.

W ramach organizacjii pokrycia kosztow transportu zwtok Towarzystwo zapewnia organizacje i pokrycie kosztow ustug $wiadczonych przez zaktad
pogrzebowy zapewniajgcy miedzynarodowy transport zwtok, w tym: wszelkich formalno$ci administracyjnych, zakupu trumny przewozowe;j,
balsamowania zwiok, transportu na lotnisko, przelotu oraz transportu z lotniska do miejsca pochéwku na terytorium Rzeczpospolitej Polskie;.

Koszty Lek6éw po leczeniu za granica

22.

23.

24,

25.

Po powrocie z leczenia za granicg Towarzystwo pokryje koszty Lekow, przepisanych i zakupionych na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej przez

Ubezpieczonego, jezeli spetnione zostaty fgcznie nastepujgce warunki:

1) Lek zostat dopuszczony do obrotu i zatwierdzony przez wtasciwy organ medyczny lub agencje medyczng na terytorium Rzeczpospolitej

Polskiej, a jego przepisywanie i podawanie jest uregulowane przepisami polskiego prawa;

Lek jest dostepny do nabycia na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w czasie i w spos6b niezbedny do zapewnienia kontynuaciji leczenia;

Lek wymaga recepty wystawionej przez Lekarza na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

Lek jest zalecony przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granicg, jako niezbedny do kontynuaciji leczenia;

Lek jest podawany w nastepstwie Pobytu w szpitalu trwajgcego co najmniej 3 dni;

kazda recepta nie przekracza dawki przeznaczonej do spozycia przez okres dtuzszy niz 2 miesigce;

) wszystkie recepty zostaty wystawione przed koricem Okresu realizacji $wiadczenia.

Towarzystwo zwréci Ubezpieczonemu koszty, o ktérych mowa w ust. 22, po otrzymaniu stosownej recepty oraz dowodu zakupu, pod warunkiem,

ze zostang one przedfozone Towarzystwu przed uptywem 180 dni od daty poniesienia wydatku.

Towarzystwo pokryje takze koszty Lekow zakupionych poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, jezeli tacznie zostaly spetnione nastepujace

warunki:

1) zalecany Lek nie jest licencjonowany lub zatwierdzony na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z ust. 22 pkt 1, albo nie jest mozliwy
do nabycia lub nie jest dostgpny na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z ust. 22 pkt 2;

2) spetnione zostaty warunki, o ktérych mowa w ust. 22 pkt 4-7;

3) zakup Leku zostat zatwierdzony przez Towarzystwo.

W przypadku, o ktébrym mowa w ust. 24, Towarzystwo zorganizuje podr6z i zakwaterowanie dla Ubezpieczonego i wyznaczonej Osoby

towarzyszacej, niezbedne w celu zakupu Lekéw, na warunkach opisanych w ust. 10-12.

SR en

Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granica

26.

27.

28.

29.

Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicg obejmuje, wynikajace z zalecen Lekarza prowadzacego leczenie za granicg, badania

diagnostyczne, profilaktyczne lub przesiewowe oraz konsultacje lekarskie z nimi zwigzane, realizowane wytacznie w rekomendowanych lub

zaakceptowanych przez Towarzystwo Szpitalach:

1) naterytorium Rzeczpospolitej Polskiej, pod warunkiem, ze badania te sg dostepne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w czasie i w sposéb
niezbedny do kontynuowania kontroli stanu zdrowia lub

2) poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.

Badania i konsultacje, o ktérych mowa w ust. 26 pkt 1, sg organizowane i optacane przez Ubezpieczonego. W takim przypadku Towarzystwo

zwr6ci Ubezpieczonemu poniesione koszty, jezeli fgcznie spetnione zostaty nastepujgce warunki:

1) Ubezpieczony przedstawit dowod zaptaty za te ustugi przed uptywem 180 dni od daty poniesienia kosztow;

2) dowdd zaptaty zostat wystawiony w trakcie trwania Okresu realizacji Swiadczenia;

3) koszty kontroli stanu zdrowia nie zostaty sfinansowane przez NFZ.

Badania i konsultacje, o ktérych mowa w ust. 26 pkt 2, sg organizowane i optacane przez Towarzystwo, zgodnie z zasadami opisanymi w czesci

sLeczenie i opieka medyczna za granicg”. W takim przypadku ustugi te beda Swiadczone przez Lekarza, ktéry prowadzit leczenie za granicg lub

jego zespét medyczny.

Jezeli w zwigzku ze zmiang stanu zdrowia Ubezpieczonego Lekarze odpowiedzialni za organizacje kontroli stanu zdrowia na terytorium

Rzeczpospolitej Polskiej wydadzg inne wytyczne dotyczace leczenia niz ustalone przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granica, wéwczas

Towarzystwo przekaze je do zatwierdzenia Lekarzowi prowadzacemu leczenie za granicg. Zwrot wydatkéw poniesionych w ramach nowych

wytycznych bedzie mozliwy wytgcznie, gdy Lekarz prowadzacy leczenie za granicg je zatwierdzi.

Medycyna precyzyjna

30.

31.

Swiadczenia z zakresu Medycyny precyzyjnej, okreslone w § 5 ust. 2, sg realizowane, jezeli facznie zostaty spetnione ponizsze warunki:

1) Ubezpieczony jest w trakcie terapii przeciwnowotworowej lub otrzymat zalecenie natychmiastowego rozpoczecia leczenia onkologicznego;

2) diagnoza potwierdza wystgpienie Szczegolnej postaci nowotworu ztosliwego;

3) materiat do testow jest dostepny w formie probki z biopsji, ktora spetnia kryteria wyznaczone przez laboratorium i umozliwia mu prawidtowe
przeprowadzenie testow (jesli probka nie zawiera wystarczajgcej liczby komérek nowotworu, w uzasadnionych medycznie przypadkach,
mozliwe jest wykorzystanie ptynnej biopsji — prébki krwi);

4) Ubezpieczony wyrazit wolg skorzystania z Medycyny precyzyjne;j.

W przypadku, gdy diagnoza Nowotworu ztosliwego nie kwalifikowata Ubezpieczonego do skorzystania ze $wiadczenia Medycyny precyzyijnej,

a w pbzniejszym czasie nastgpi rozwoj Nowotworu ztosliwego do stadium llI lub IV albo Leczenie pierwszej linii okaze sie nieskuteczne,

woéwczas Ubezpieczony zyskuje prawo do skorzystania z Medycyny precyzyjnej.
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Profilowanie molekularne w ramach Medycyny precyzyjnej

32.

33.

W ramach profilowania molekularnego Towarzystwo:

1) informuje Ubezpieczonego o zakresie informacji medycznych niezbednych do przygotowania Raportu eksperckiego medycyny precyzyjne;j
(m.in. o diagnozie, dostepnosci i miejscu przechowywania prébki, przebiegu dotychczasowego leczenia), a takze sporzadza liste brakujgcych
dokumentbéw oraz przekazuje dalszy plan dziatania;

2) organizuje odbidr probki oraz dostarczenie jej do laboratorium;

3) zleca przeprowadzenie testu profilowania molekularnego (jesli leczenie onkologiczne rozpoczeto sie przed wykonaniem badania mutacji
nabytych (somatycznych) Ubezpieczony nie powinien przerywac¢ leczenia w oczekiwaniu na wyniki testu);

4) przygotowuje, za posrednictwem Zespotu lekarsko-eksperckiego, w ciggu 10 Dni roboczych od daty otrzymania wynikéw profilowania
molekularnego, Raport ekspercki medycyny precyzyjnej obejmujacy:

kliniczne podsumowanie stanu zdrowia Ubezpieczonego;

wnioski z profilowania molekularnego;

zalecenia Zespotu lekarsko-eksperckiego dotyczace leczenia o najwyzszym potencjale klinicznym;

ocene opornosci lub toksycznosci pewnych metod terapeutycznych, ktére moga mie¢ wptyw na dalsze rekomendacje terapeutyczne;

informacje o dostepnosci Badan klinicznych (o ile majg zastosowanie);

wnioski dotyczace mozliwych mutacji i nowotworéw dziedziczonych (jesli ma zastosowanie). Jezeli Raport ekspercki medycyny

precyzyjnej zidentyfikuje u Ubezpieczonego potencjalne dziedziczone mutacje genéw, Towarzystwo zaoferuje mu rowniez testy mutaciji

germinalnych (dziedzicznych);

5) kontaktuje sie z Ubezpieczonym w celu petnego oméwienia i wyjasnienia wynikow Raportu eksperckiego medycyny precyzyjnej. Za zgoda
Ubezpieczonego lekarz onkolog prowadzacy leczenie moze wziaé udziat w konsultacji specjalistycznej z cztonkiem Zespotu lekarsko-
eksperckiego, ktéry brat udziat w przygotowaniu Raportu eksperckiego medycyny precyzyjne;j.

Dla kazdej unikalnej diagnozy Nowotworu ztosliwego wykonywany jest jeden zestaw badar mutacji nabytych (somatycznych) i powigzane z nim

opracowanie przypadku (jeden Raport ekspercki medycyny precyzyjnej). Unikalna diagnoza Nowotworu ztosliwego odnosi sie do okreslonego

kodu przypisanego do danego nowotworu zgodnie z Migdzynarodowg Klasyfikacjg Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10 /11.

~oooow

Przeglad Badan klinicznych w ramach Medycyny precyzyjnej

34.

35.
36.

37.

38.

W przypadku gdy Ubezpieczonemu zalecono w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej, aby zbadat mozliwo$¢ uzyskania dostgpu do

okreslonego leczenia za posrednictwem Badania klinicznego, a Ubezpieczony chce skorzysta¢ z tej mozliwosci, Towarzystwo, w ramach

przegladu Badan klinicznych, zapewnia:

1) informacje na temat Badan klinicznych;

2) przeszukanie baz danych Badan klinicznych;

3) kontakt z o$rodkami prowadzgacymi odpowiednie Badania kliniczne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, a w razie potrzeby, kontakt
z osrodkami prowadzacymi odpowiednie Badania kliniczne poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

4) pomoc w interpretacji kryteribw udziatu w Badaniu klinicznym;

5) dostarczenie raportu na temat najbardziej odpowiednich dla Ubezpieczonego Badan klinicznych w ciggu 30 dni od daty ztozenia przez niego
wniosku.

Towarzystwo nie moze zagwarantowaé dopasowania wyszukanego Badania klinicznego do Ubezpieczonego.

Jesli wyszukanie Badan klinicznych nie zakoriczy sie pomys$inym dopasowaniem lub Ubezpieczony nie zdecyduje sie dotaczy¢ do zadnego

ze znalezionych Badan klinicznych, na wniosek Ubezpieczonego, Towarzystwo przeprowadzi drugie i ostateczne przeszukanie. Ponowne

wyszukiwanie Badan klinicznych moze wymaga¢ powtérzenia czesci lub catosci procesu rekrutacji, np. zebrania zaktualizowanej dokumentaciji

medycznej.

Po otrzymaniu od Ubezpieczonego potwierdzenia zamiaru przystgpienia do ktéregokolwiek z wyszukanych Badan klinicznych, Towarzystwo

zapewni nastepujace wsparcie:

1) pomoc administracyjng przy wypetnianiu wniosku rejestracyjnego, w tym potrzebne ttumaczenia;

2) informacje logistyczne dotyczace organizacji podrézy i zakwaterowania, w zaleznoéci od lokalizacji Badania klinicznego;

3) pokrycie kosztéw podrozy i zakwaterowania, zgodnie z ust. 10 i 12, oraz wyptate $wiadczenia dziennego, zgodnie z ust. 16i 17.

Decyzje o przyjeciu Ubezpieczonego do Badania klinicznego podejmuje jego organizator.

Testy genetyczne dla rodziny w ramach Medycyny precyzyjnej

39.

40.

W przypadku gdy w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej zidentyfikowano potencjalnie dziedziczne mutacje genéw, Towarzystwo,

w ramach Testow genetycznych dla rodziny, zapewnia:

1) organizacje i pokrycie kosztow wykonania badania mutacji dziedzicznych (germinalnych) Ubezpieczonego;

2) jesli wynik Testu genetycznego Ubezpieczonego jest dodatni — organizacje i pokrycie kosztow wykonania badania mutacji dziedzicznych
(germinalnych) cztonkom rodziny Ubezpieczonego, w celu ustalenia obecnosci mutacji genoéw u tych oséb, pod warunkiem, ze wyrazili oni
na to zgode;

3) dostarczenie cztonkom rodziny Ubezpieczonego wynikéw Testu genetycznego;

4) w przypadku pozytywnego wyniku Testu genetycznego cztonka rodziny — wirtualng rozmowe specjalisty z zakresu genetyki z cztonkiem
rodziny Ubezpieczonego w celu omoéwienia wynikoéw tego testu.

Czionkowie rodziny Ubezpieczonego, ktérzy mogag zostaé poddani Testom genetycznym, to: biologiczne rodzenstwo i biologiczne dzieci

Ubezpieczonego, ktére moga zachorowaé na nowotwor zdiagnozowany u Ubezpieczonego. Ostateczna decyzja o wyborze cztonkéw rodziny,

ktérzy zostang poddani Testowi genetycznemu, zostanie podjeta wytacznie na podstawie zasadnosci klinicznej (przestanek medycznych

i naukowych).

Pokrycie kosztow medycznych wynikajacych z zalecenn Medycyny precyzyjnej

41.

Ustuga Medycyny precyzyjnej skutkuje szeregiem zalecen dotyczgcych mozliwych rekomendacji klinicznych opracowanych w ramach Raportu
eksperckiego medycyny precyzyjnej i/lub wynikéw przegladu Badan klinicznych, ktére, w oparciu o ich medyczny charakter, mozna podzieli¢ na
trzy grupy:

1) protokoty leczenia zgodne ze wskazaniami rejestracyjnymi lekow (,on-label”);

2) protokoty leczenia poza wskazaniami rejestracyjnymi lekow (,,off-label”);

3) Badania kliniczne.
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42.

Terapiom, wymienionym w ust. 41, odpowiada ponizszy zakres $wiadczen:
1) w ramach protokotéw leczenia zgodnych ze wskazaniami rejestracyjnymi lekow (,on-label”):

a. sporzadzenie rekomendacji w formie protokotu, ktéry obejmuje leczenie onkologiczne zgodnie z zakresem, dawka i zaleceniami
dotyczacymi metody przyjmowania leku, zaakceptowanymi we wskazaniach rejestracyjnych wydanych przez odpowiedni do tego
organ;

b. opieka medyczna za granicg obejmujaca Swiadczenia okreslone w czesci ,Leczenie i opieka medyczna za granicg”, z uwzglednieniem
§14;

2) w ramach protokotéw leczenia poza wskazaniami rejestracyjnymi lekéw (,off-label”):

a. sporzadzenie rekomendaciji w formie protokotu, obejmujgcego terapie nowotworowe, ktoére nie spetniajg wskazan rejestracyjnych
wydanych przez odpowiedni do tego organ. Odstepstwo moze dotyczy¢ wskazania do leczenia innego Nowotworu ztosliwego,
stosowania innej dawki lub zalecen dotyczgcych metody przyjmowania leku;

b. opieka medyczna za granicg obejmujgca $wiadczenia okreslone w czesci ,Leczenie i opieka medyczna za granicg”, z uwzglednieniem
§14;

c. Wstepny certyfikat medyczny obejmujgcy leczenie onkologiczne poza wskazaniami rejestracyjnymi w wybranym Szpitalu zagranicznym,
ktéry oferuje Swiadczenia wymienione w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej;

3) w ramach Badan klinicznych:

a. sporzadzenie Raportu eksperckiego medycyny precyzyjnej z rekomendacjg do Badania klinicznego oraz sporzgdzenie raportu z Badan
klinicznych z propozycjg odpowiedniego dla Ubezpieczonego Badania klinicznego;

b. pokrycie kosztéw wymienionych w tabeli nr 1.

Tabela nr 1

Rodzaj kosztéw Zakres pokrywanych kosztow

Badania kliniczne na terytorium Rzeczpospolitej
Polskiej, jesli sg przeprowadzane w odlegtosci
powyzej 100 km od miejsca zamieszkania
Ubezpieczonego

Badania kliniczne poza terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej

Koszty leczenia w ramach Medycyny precyzyjnej,
zgodne ze standardem opieki medycznej, okreslonym
w ust. 13-19, 22-29 oraz 44, pod warunkiem, ze:

a. leczenie jest przeprowadzane w tym samym
Szpitalu, w ktérym jest przeprowadzane Badanie
kliniczne oraz

b. koszty te nie sg finansowane przez organizatora
Badania klinicznego.

Koszty medyczne Nie dotyczy.

Koszty podrozy

i zakwaterowania
Ubezpieczonego oraz
Osoby towarzyszacej

Zgodnie z zakresem okreslonym w ust. 10-12 obejmujgcym podr6z w klasie ekonomicznej i rezerwacje
pokoju dwuosobowego ze $niadaniem w trzy- lub czterogwiazdkowym hotelu znajdujgcym sie w odlegtoéci
nie wigkszej niz 10 km od miejsca przeprowadzania Badan klinicznych (Ubezpieczony nie moze podwyzszy¢
standardu hotelu).

W przypadku $mierci Ubezpieczonego w trakcie udziatu w Badaniach klinicznych, swiadczenie realizowane

Koszty transportu zwiok zgodnie z zasadami okreslonymi w ust. 20 i 21.

100 EUR za kazdy dzien udzialu w Badaniach
klinicznych, tzn. dzier przyjmowania badanego leku

100 EUR za kazdy dzier udziatu w Badaniach lub dzien badan w Szpitalu.

Dzienne swiadczenie
dla Badan klinicznych
Ubezpieczonego

klinicznych, tzn. dzieri przyjmowania badanego leku
lub dzien badan w Szpitalu.

Dzienne $wiadczenie wyptacane jest w ciggu 14 dni
po zakoriczonym udziale w Badaniach klinicznych
lub po kazdym zakoriczonym 7-dniowym udziale
w Badaniach klinicznych.

Dzienne $wiadczenie wyptacane jest w ciggu 14 dni
po zakonczonym udziale w Badaniach klinicznych
lub po kazdym zakoriczonym 7-dniowym udziale
w Badaniach klinicznych.

Jesli za ten sam okres nalezne jest dzienne
Swiadczenie za Pobyt w szpitalu i dzienne $wiadczenie

43.

44.

dla Badan klinicznych, wyptacone zostanie tylko
dzienne $wiadczenie za Pobyt w szpitalu.

Organizator Badan klinicznych wskazuje Ubezpieczonemu zakres kosztébw medycznych, ktore zostang pokryte przez niego w ramach Badania
klinicznego.

Badania kliniczne zazwyczaj odbywajg sie w potaczeniu lub réwnolegle z aktualnie przyjetym Standardem leczenia danej diagnozy nowotworu
(zgodnie ze ,standardem opieki medycznej”). Jezeli organizator Badania klinicznego nie pokryje kosztow leczenia, zgodnie z aktualnie przyjetym
Standardem leczenia danej diagnozy nowotworu, zostang one pokryte przez Towarzystwo w zakresie okreslonym w Tabeli nr 1.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§8
Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowej.
Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 18 lat i nie ukoniczyt 65 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo w wariancie
pakietowym, albo
2) ukonczyt 60 lat i nie ukoriczyt 65 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2 aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
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Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Ochrona ubezpieczeniowa

rODO~

§9
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie ubezpieczenia.
Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 10.
Ubezpieczony nie moze by¢ w tym samym czasie objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej oraz z tytutu:
1) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego;
2) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego i jego Dzieci;
3) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng dla Ubezpieczonego i jego Dzieci.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

2.

§10

Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajacym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym albo w wariancie pakietowym 60+;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w kiérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie

pakietowym chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci

,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”. W takiej sytuacji Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem poprzedzajgcym Rocznice

polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat;

zakoriczenia Okresu realizacji Swiadczenia dla wszystkich Modutéw ochrony;

realizacji Swiadczen w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej;

odstgpienia od Umowy dodatkowej;

) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;j.

Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

gL

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

N =

§1
Suma ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej jest stata i wynosi 2 000 000 EUR (dwa miliony euro).
Ubezpieczajgcy lub Ubezpieczony moga sprawdzi¢ aktualny stopier wykorzystania Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej kontaktujac
si¢ z Towarzystwem.

§12

Najpézniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwomoze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkows.

Nowa wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowa, o kiérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytulu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 13 ust. 1.

Optacenie Sktadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowigzuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajgcej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa

2.

§13

Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej,
czestotliwosci optacania Sktadek oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem ograniczenia odpowiedzialnosci okreslonego w § 15 ust. 1
oraz wynikéw oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.

Sktadka za Umowe dodatkowa doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg sama czestotliwoscia.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§14

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Powaznego stanu chorobowego, w tym Szczegdlnej postaci nowotworu ztosliwego, jezeli byt

on konsekwencja:

1) waojny, dziatari wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) ruchéw sejsmicznych, powodzi, wybuchéw wulkanéw, a takze bezposrednich lub posrednich skutkéw skazenia jgdrowego, chemicznego,
biologicznego, napromieniowania, ktére sg spowodowane dziataniem broni nuklearnej, chemicznej, biologicznej, bgdz napromieniowaniem
spowodowanym energig jadrowg i wszelkich innych nadzwyczajnych lub katastrofalnych zjawisk, a takze oficjalnie ogtoszonych epidemii;

3) zaburzen poznawczych, demenciji lub uposledzenia umystowego Ubezpieczonego, niezaleznie od stanu ich zaawansowania;

4) uzaleznienia od narkotykéw i/lub naduzywania alkoholu potwierdzonego w dokumentacji medycznej ilub stosowania $rodkéw
psychoaktywnych, odurzajacych lub halucynogennych;

5) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobojczej Ubezpieczonego, $wiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu jego poczytalno$ci;

a takze, jezeli Powazny stan chorobowy:
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6) zostat zdiagnozowany lub byt leczony u Ubezpieczonego przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej;
7) byt nastepstwem schorzen lub stanéw chorobowych:
a. zdiagnozowanych u Ubezpieczonego lub
b. leczonych u Ubezpieczonego, lub
c. ktorych leczenie zalecono u Ubezpieczonego,
w okresie 5 lat poprzedzajacych rozpoczecie ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej, z wytgczeniem schorzen, o ktérych
Ubezpieczajgcy i Ubezpieczony poinformowat Towarzystwo we Wniosku lub w innych pismach przed zawarciem Umowy dodatkowej;

8) jest skutkiem okolicznosci, o ktérych mowa w OWU w cze$ci ,,Skutki podania nieprawdziwych informacji”.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli w Dniu wystgpienia Powaznego stanu chorobowego Ubezpieczony
nie miat miejsca zamieszkania na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej albo miat miejsce zamieszkania na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,
ale w ciggu 12 miesiecy przed wystgpieniem Powaznego stanu chorobowego, w tym Szczegblnej postaci nowotworu ziosliwego, przebywat
poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej przez okres diuzszy niz 183 dni kalendarzowe.

3.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, nie zrealizuje $wiadczenia i nie pokrywa kosztow powstatych w zwigzku z:

1) niezastosowaniem sie przez Ubezpieczonego do zalecen Lekarza prowadzgcego leczenie za granicg lub do okreslonego planu leczenia;

2) odmowag poddania sie przez Ubezpieczonego leczeniu, dodatkowym analizom lub badaniom diagnostycznym koniecznym w celu okreslenia
ostatecznej diagnozy lub planu leczenia;

3) leczeniem innymi metodami, jesli zalecanym przez Lekarza konsultanta sposobem leczenia jest Przeszczep narzadu lub Przeszczep szpiku

kostnego w ramach Modutu ochrony 1V;

leczeniem, ktore nie spetnia definicji Leczenia niezbednego z medycznego punktu widzenia;

leczeniem nowotworéw zwigzanych z AIDS i infekcjg wirusem HIV;

) leczeniem nowotworu skéry, ktéry nie jest czerniakiem ziosliwym i nie zostat sklasyfikowany histopatologicznie, histologicznie jako

powodujgcy inwazje/naciekanie poza naskérek (zewnetrzng warstwe skoéry);

7) leczeniem z zastosowaniem innej techniki niz pomostowanie (by-pass) tetnic wiericowych;

8) przeszczepieniem narzgdow od zywego Dawcy, w przypadku gdy:

konieczno$¢ przeprowadzenia przeszczepu watroby wynika ze skutkéw alkoholowej choroby watroby;

wykonanie przeszczepu wymaga leczenia komérkami macierzystymi;

narzad do przeszczepu zostat zakupiony od Dawcy;

Ubezpieczony jest Dawcg dla osoby trzeciej;

Przeszczep narzadéw lub Przeszczep szpiku kostnego wykonywany jest z wykorzystaniem przeszczepu krwiopochodnych komoérek

macierzystych z krwi pepowinowej;

9) Postepowaniem profilaktycznym;

10) Leczeniem alternatywnym;

11) Leczeniem eksperymentalnym nawet, jesli zaleca je Lekarz prowadzacy leczenie za granicg, z wyjgtkiem Leczenia off-label oraz Badan
klinicznych realizowanych zgodnie z § 7 ust. 42 pkt. 3;

12) leczeniem z wykorzystaniem Terapii genowej, Terapii komérkami somatycznymi, Inzynierii tkankowej;

13) leczeniem z wykorzystaniem Terapii limfocytami CAR-T (Chimeric Antigen Receptor T-cell therapy), chyba, ze terapia ta zostata zalecona
w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej oraz spetnia definicje Zaaprobowanego protokotu terapii CAR-T.

4.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztébw zwigzanych ze stosowaniem Lekéw po powrocie z leczenia za granicg
w zakresie:

1) wszelkich kosztow finansowanych przez NFZ lub inng umowe ubezpieczenia, w ramach ktérej Ubezpieczony jest objety ochrona;

2) kosztow podania Leku;

3) kosztéw zakupu Lekoéw poniesionych poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, chyba, ze zakup ten zostat zatwierdzony przez Towarzystwo;

4) kosztéw zakupu Lekow na podstawie dowodow zakupu przediozonych Towarzystwu po uptywie 180 dni od daty poniesienia wydatku.

5.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow zwigzanych z kontrolg stanu zdrowia po leczeniu za granicg w zakresie:

1) wszelkich kosztow finansowanych przez NFZ lub inng umowe ubezpieczenia, w ramach ktérej Ubezpieczony jest objety ochrona;

2) wydatkéw poniesionych w innym Szpitalu niz zatwierdzony przez Towarzystwo;

3) kosztéw zakupu Lekow na podstawie dowodow zakupu przediozonych Towarzystwu po uptywie 180 dni od daty poniesienia wydatku.

6. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa nastepujgcych kosztéw zwigzanych z Medycyng precyzyjna:

1) wykonania biopsji w celu pobrania lub usuniecia tkanki lub ptynu, ktory bedzie zrédtem prébki niezbednej do testu profilowania molekularnego,
z wyjatkiem pobrania krwi do ptynnej biopsji, zgodnie z § 7 ust. 30 pkt 3;

2) kosztow medycznych (leczenia) — w przypadku, gdy Ubezpieczony wezmie udziat w Badaniu klinicznym na terytorium Rzeczpospolitej
Polskiej;

3) kosztéw leku stanowigcego przedmiot Badania klinicznego, jego podania oraz kosztow biezgcego monitorowania stanu zdrowia
Ubezpieczonego, a takze leczenia jakichkolwiek niezamierzonych skutkéw ubocznych lub powiktari medycznych spowodowanych przez
leki przeciwnowotworowe bedace przedmiotem Badania klinicznego — w przypadku, gdy Ubezpieczony wezmie udziat w Badaniu klinicznym
na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej lub poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

4) kosztéw podrézy lub zakwaterowania poniesionych przez Ubezpieczonego lub cztonkéw jego rodziny w zwigzku ze stawieniem sie na
zaplanowane wizyty w celu pobrania lub ekstrakcji probki do badan;

5) optat administracyjnych lub innych kosztéw zwigzanych z przystgpieniem do Badania klinicznego.

7.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow zwigzanych z:

1) leczeniem choréb oraz wykonywaniem procedur medycznych nieobjetych zakresem ubezpieczenia;

2) procedurami diagnostycznymi, leczeniem, ustugami, $wiadczeniami lub zaleceniami lekarskimi dowolnego rodzaju, poniesionymi na
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, z wyjagtkiem: wydatkow na Leki pokrywane po leczeniu za granica, kosztéw kontroli stanu zdrowia po
leczeniu za granicg oraz leczenia zorganizowanego na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej zgodnie z § 7 ust. 14 (Sita wyzsza);

3) leczeniem w innym Szpitalu zagranicznym niz wskazany we Wstepnym certyfikacie medycznym;

4) leczeniem powiktan lub skutkbw ubocznych procedur medycznych zastosowanych podczas leczenia za granica, innych niz te, ktore:

a. wymagajg natychmiastowej pomocy medycznej w Szpitalu zagranicznym oraz
b. sgniezbedne, zeby Ubezpieczony mogt zosta¢ uznany za zdolnego do podrozy powrotnej do Rzeczpospolitej Polskiej po zakoriczeniu
leczenia za granica;

SRS

pooow
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5) leczeniem diugotrwatych skutkobw ubocznych, tagodzeniem przewlektych objawéw lub rehabilitacjg (w tym fizjoterapig, rehabilitacjg ruchowg
oraz terapig logopedyczna);

6) leczeniem lub pobytem w szpitalach uzdrowiskowych (sanatoryjnych), szpitalach rehabilitacyjnych, sanatoriach i uzdrowiskach, osrodkach
pomocy spotecznej, domach opieki, osrodkach leczenia uzaleznien, hospicjach, osrodkach opieki domowej, nawet jesli takie leczenie lub
ustugi sg zalecane lub konieczne w ramach leczenia Powaznego stanu chorobowego;

7) leczeniem zmian otepiennych, ktére wywotuje starosé, lub leczeniem wszelkiego rodzaju zaburzern poznawczych, niezaleznie od ich
przyczyny;

8) dodatkowymi positkami, poza $niadaniami hotelowymi zapewnionymi w ramach pobytu w hotelu, oraz wszelkimi innymi dodatkowymi
kosztami pobytu w hotelu;

9) przejazdami z hotelu do Szpitala lub do Lekarza prowadzacego leczenie za granica;

10) rozmowami telefonicznymi Ubezpieczonego, Dawcy oraz Osoby towarzyszacej;

11) ustugami $wiadczonymi Osobie towarzyszacej, z wyjatkiem kosztoéw objetych ubezpieczeniem w ramach organizacji i pokrycia kosztow
podrozy, transportu i zakwaterowania;

12) zakwaterowaniem i transportem organizowanymi przez Ubezpieczonego we wiasnym zakresie badz przez osobe trzecig w imieniu
Ubezpieczonego;

13) wydatkami poniesionymi przed datg wystawienia Wstepnego certyfikatu medycznego;

14) wydatkami poniesionymi po zakoriczeniu Okresu realizacji $wiadczenia, z zastrzezeniem § 6 ust. 5;

15) wydatkami medycznymi, ktére przekraczajg zwyczajowe stawki zgodne ze standardem rynkowym, stosowane w przypadku zwrotu kosztow
Ubezpieczonemu w ramach $wiadczen dotyczacych kontroli stanu zdrowia oraz kosztéw Lekoéw po leczeniu za granicg;

16) zakupem lekow lub kosztem lekéw podanych Ubezpieczonemu po powrocie do Rzeczpospolitej Polskiej, ktore sa dostepne bez recepty lub
zostaty w catosci sfinansowane przez NFZ.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow powstatych w zwigzku z zakupem lub wynajmem:

1) sztucznych narzadéw lub organéw albo urzadzen, kitére zastepujg cato$¢ albo cze$¢ narzadu lub cato$¢ albo czes¢ funkcji tego narzadu
(protez), z wyjatkiem protez piersi po mastektomii i protez zastawek serca wstawianych w wyniku wykonania procedur medycznych
zorganizowanych w ramach leczenia za granica;

) przyrzadéw ortopedycznych, obuwia ortopedycznego, gorsetéw, kul;

) okularéw korekcyjnych, szkiet kontaktowych, protez zebowych, peruk;

) wobzkow inwalidzkich, specjalnych t6zek, urzadzen klimatyzacyjnych i oczyszczaczy powietrza.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za:

1) medyczng poprawnos$é Drugiej opinii medycznej oraz za skutki dziatar lub zaniechan na podstawie informacji zawartych w tej opinii;

2) skutki wdrozenia planu leczenia oraz leczenia za granicg, w tym ich skutecznos¢;

3) skutki wdrozenia planéw kontroli stanu zdrowia po leczeniu za granica, w tym ich skutecznos¢.

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie zrealizuje $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo

realizacja $wiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji

ONZ lub regulacji sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej,

Stanéw Zjednoczonych Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii P6tnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych

krajow i regulacji wydanych przez organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu

ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej, 0sob lub podmiotoéw, na rzecz ktérych miatoby zostaé zrealizowane $wiadczenie.

§15

W okresie pierwszych 90 dni od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢
tylko wowczas, gdy Powazny stan chorobowy, w tym Szczeg6lna posta¢ nowotworu ztosliwego, byt skutkiem Nieszczesliwego wypadku.
Ograniczenie, o ktérym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w przypadku automatycznego przedtuzania Umowy dodatkowej na kolejny Rok
polisy.

W przypadku gdy Ubezpieczony byt wcze$niej objety przez Towarzystwo ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek
leczenia za granica, poczatek okresu, o ktorym mowa w ust. 1, liczony jest od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu wczesdniej
zawartej Umowy dodatkowej, pod warunkiem, ze ochrona z tytutu tej Umowy dodatkowej zakoriczyta si¢ nie wczes$niej niz 30 dni przed dniem
rozpoczecia ochrony z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 4.

Ograniczenie odpowiedzialnosci, o ktorym mowa w ust. 1, stosuje sie do tych $wiadczen i ustug, ktore stanowig rozszerzenie ochrony
ubezpieczeniowej w stosunku do wcze$niej zawartej Umowy dodatkowe;j.

A WON

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§ 16
Ustugi i $wiadczenia, o ktérych mowa w § 7, realizowane sg z uwzglednieniem limitow kwotowych okres$lonych w Tabeli nr 2.
Tabela nr 2

Wysokos¢é Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej
(taczny limit odpowiedzialno$ci za wszystkie $wiadczenia 2000 000 EUR
i ustugi z tytutu Umowy dodatkowej)

Swiadczenia z tytutu leczenia za granica Wysokos$¢ limitu
1) Koszty podrozy i zakwaterowania Do wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej
2) Leczenie i opieka medyczna za granicg Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j
a. Koszty Lekdw po leczeniu za granicg 50 000 EUR w catym okresie obowigzywania Umowy dodatkowe;j
100 EUR

b. Dzienne swiadczenie za Pobyt w szpitalu ograniczone do 60 dni na kazdy Modut ochrony

3) Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicg Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j
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Swiadczenia z tytutu Medycyny precyzyijnej Wysokos¢ limitu
1) Koszty podrozy i zakwaterowania Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j
2) Leczenie w ramach Medycyny precyzyjnej Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j
a. Koszty Lekdw po leczeniu za granicg 50 000 EUR w catym okresie obowigzywania Umowy dodatkowej
b. Dzienne $wiadczenie za Pobyt w szpitalu ogranigzognglég 60 dni
100 EUR

3) Dzienne Swiadczenie dla Badan klinicznych ograniczone do 60 dni

4) Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicag Do wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

2. Kazdy koszt zwigzany z organizacja i realizacjg ustug i $wiadczen, o ktérych mowa w § 7, pokrywany jest przez Towarzystwo i pomniejsza Sume

ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j.

3.  Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz limity w ramach poszczegélnych ustug i $wiadczer wyrazone sg w euro. W przypadku
gdy koszty ponoszone sg w innej walucie, wowczas Towarzystwo przelicza je na euro po kursie Narodowego Banku Polskiego, obowigzujgcym

w dniu poniesienia wydatku.

4.  Suma zrealizowanych $wiadczen dla Ubezpieczonego, bez wzgledu na liczbe wystepujacych rodzajow Powaznych stanéw chorobowych, nie
moze przekroczy¢ kwoty odpowiadajgcej 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej. W przypadku gdy kwota $wiadczen z tytutu
Powaznych stanéw chorobowych przekracza 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ostatnie ze $wiadczen ulega zmniejszeniu

tak, aby suma zrealizowanych $wiadczen stanowita 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j.

Realizacja $wiadczenia

§17

1.  Osoba zgtaszajgca roszczenie o realizacje $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:
1) wniosek o realizacje $wiadczenia;
2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajacej roszczenie;
3) kopie dokumentacji medycznej potwierdzajgcej wystgpienie Powaznego stanu chorobowego.

2. W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazalyby sie niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci

Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécic sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentéw.

3.  Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty ttumaczenia

ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia.

4. W celu realizacji $wiadczenia Ubezpieczony moze zarejestrowaé si¢ w Portalu Leczenie za granicg, do ktorego login i instrukcje logowania

otrzyma od Towarzystwa na podany przez niego adres e-mail.

5.  Towarzystwo zobowigzane jest do realizacji $wiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia

ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

6.  Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokos$ci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$¢ swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest zrealizowaé w terminie przewidzianym

w ust. 5.

Postanowienia koncowe

§18

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzagdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng
dla Ubezpieczonego i jego Dzieci
(kod GPR_TFTMF_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD (Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialnosci zakfadu ubezpieczen
Swiadczen lub wartosci uprawniajgce do odmowy wypfaty
wykupu ubezpieczenia odszkodowania i innych swiadczen lub
ich obnizenia
Numer jednostki §4;85;8§6;8§7;§16ust. 1 §6ust.1i4;§7ust. 4,7,22,23, 24, 27,
redakcyjnej w OWU 29i30;§14;§15ust. 1i4; §16 ust. 1,
4i5

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK LECZENIA ZA GRANICA Z MEDYCYNA PRECYZYJNA
DLA UBEZPIECZONEGO | JEGO DZIECI
(KOD GPR_TFTMF_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1

Na podstawie Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng dla Ubezpieczonego
i jego Dzieci (zwanych dalej ,O0WUD”), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowien OWU, zakres ochrony
ubezpieczeniowej jest rozszerzony o leczenie za granicg z Medycyng precyzyjng dla Ubezpieczonego i jego Dzieci.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

Badania kliniczne — badania przeprowadzane wsréd pacjentdw w celu oceny bezpieczeristwa i skutecznosci nowego protokotu leczenia,

nowego leku, nowego urzgdzenia medycznego lub nowej procedury diagnostycznej;

Dawca — osoba zywa, od ktérej pobierane sg komérki, tkanki lub narzady do przeszczepu dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

Druga opinia medyczna — opinia dotyczgca Powaznego stanu chorobowego Osoby uprawnionej do $wiadczenia, sporzadzana przez Lekarza

konsultanta na podstawie dostarczonej przez Osobe uprawniong do $wiadczenia dokumentacji medycznej;

Dziecko — dziecko wtasne Ubezpieczonego lub dziecko przez niego Przysposobione, ktére w momencie zaj$cia zdarzenia ubezpieczeniowego

nie ukoniczyto 21 roku zycia;

Dzien roboczy — kazdy dzier z wytgczeniem sob6t i niedziel oraz dni ustawowo wolnych od pracy;

Dzien wystgpienia Powaznego stanu chorobowego — dzieri, w ktérym:

a. wykonano badanie, ktére potwierdzito: Nowotwor ztosliwy inwazyjny, Nowotwér ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) albo Ciezkag
dysplazje nowotworowg lub

b. zalecono wykonanie jednej z nastepujgcych operacji: Pomostowania aortalno-wieicowego, Operacji zastawek serca, Operacji
neurochirurgicznej, Przeszczepu narzadu lub Przeszczepu szpiku kostnego;

Further — Further Underwriting International SLU, podmiot z siedzibg w Hiszpanii, za po$rednictwem ktérego Towarzystwo zapewnia organizacje

oraz realizacje ustug i $wiadczen objetych Umowa dodatkowa, w tym nadzér nad organizacjg procesu leczenia;

Inzynieria tkankowa — postepowanie, ktére dotyczy komoérek lub tkanek zmodyfikowanych tak, by mogly by¢ zastosowane do naprawy,

regeneracji lub zamiany z tkankami ludzkimi;

Leczenie alternatywne — metoda leczenia, praktyka, procedura lub produkt medyczny albo farmaceutyczny, ktére nie sg uwazane

za cze$¢ Medycyny konwencjonalnej lub za standardowe zabiegi, w tym: akupunktura, aromaterapia, medycyna chiropraktyczna, medycyna

homeopatyczna, medycyna naturopatyczna, ajurweda, tradycyjna medycyna chiriska i medycyna osteopatyczna;

Leczenie eksperymentalne — metoda leczenia, procedura, sprzet, lek lub produkt farmaceutyczny, przeznaczone do uzytku medycznego,

ktérych skutecznosé i bezpieczenstwo w leczeniu okreslonych stanéw chorobowych nie zostaty potwierdzone naukowo i medycznie lub ktére sg

przedmiotem badan albo testéw, lub znajdujg sie na jakimkolwiek etapie eksperymentu klinicznego;
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11)

12)

13)

14)
15)
16)

17)

18)

19)
20)

21)
22)

23)
24)
25)
26)

27)

28)

29)

30)

31)
32)

Leczenie niezbedne z medycznego punktu widzenia — ustugi lub $wiadczenia medyczne, ktére sa:
a. zalecane przez Lekarza prowadzacego leczenie Powaznego stanu chorobowego Osoby uprawnionej do $wiadczenia w celu poprawy jej
stanu zdrowia oraz
b. uznane za skuteczne w poprawie wynikobw zdrowotnych w nastepstwie planéw leczenia, ktore sg spojne z diagnoza pod wzgledem rodzaju,
czestotliwosci i czasu trwania, zgodnie z amerykanskimi lub europejskimi wytycznymi naukowymi (w szczeg6lnosci wytyczne NCCN
(National Comprehensive Cancer Network) dotyczace praktyki klinicznej w onkologii bedg stosowane w odniesieniu do leczenia Modutu
ochrony |), oraz
c. optacalne w poréwnaniu z alternatywnymi metodami leczenia, w tym z brakiem leczenia, ktére prowadzg do podobnych wynikéw, oraz
d. wymagane z powoddw innych niz wygoda Osoby uprawnionej do $wiadczenia lub jej Lekarza;
Leczenie off-label — leczenie, stosowane w oparciu o doswiadczenia Lekarzy i badania naukowe, niezatwierdzone formalnie przez wtasciwe
organy medyczne, polegajgce na podawaniu zarejestrowanego i dostepnego na rynku leku przeciwnowotworowego w inny sposo6b niz wynika
to z oficjalnej charakterystyki i przeznaczenia tego produktu leczniczego, tzn. lek przeznaczony do leczenia okreslonych Nowotworéw ztosliwych
zostanie uzyty do leczenia innej Szczegolnej postaci nowotworu ztosliwego lub lek zostanie uzyty w innej dawce, lub zostanie zastosowana inna
metoda podawania leku;
Leczenie pierwszej linii — podstawowa, poczgtkowa terapia stosowana w leczeniu danej choroby, zwykle uznawana za najbardziej skuteczng
i najlepiej udokumentowang w danym przypadku. W onkologii leczenie pierwszej linii odnosi sie do pierwszego zestawu lekow, terapii celowanej,
immunoterapii lub chemioterapii stosowanej po postawieniu diagnozy;
Lek — substancja lub potgczenie substancji, dopuszczone do obrotu w danym kraju, wydawane wytgcznie na recepte. Recepta na Lek jest
wazna takze dla zamiennika tego leku o tych samych skfadnikach aktywnych, sile i dawkowaniu;
Lekarz — osoba posiadajaca obowigzujgce na terytorium panstwa, w ktérym wykonuje zawod, uprawnienia i kwalifikacje do udzielania $wiadczen
medycznych, potwierdzone wymaganymi dokumentami;
Lekarz konsultant — Lekarz praktykujacy poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej o specjalnosci i doswiadczeniu zawodowym wiasciwym dla
specyfiki danego Powaznego stanu chorobowego, ktory sporzadza Drugg opinie medyczna;
Medycyna konwencjonalna (on-label) — medycyna oparta na naukowym podejéciu do diagnozowania, leczenia i zapobiegania chorobom,
wykorzystujgca procedury medyczne dopuszczone do stosowania oraz wykonywane zgodnie z prawem panstwa, w ktérym jest prowadzone
leczenie;
Medycyna precyzyjna — $wiadczenie, w ramach ktérego wykonywane jest dodatkowe badanie molekularne, majace na celu dokfadne
zdiagnozowanie choroby i umozliwiajgce spersonalizowanie leczenia, w tym: oceng opornoéci na metody leczenia, okreslenie rokowania Osoby
uprawnionej do $wiadczenia, ocene mozliwosci uczestnictwa w Badaniach klinicznych oraz Testy genetyczne dla rodziny;
Modut ochrony — jeden z czterech modutéw, obejmujgcy swoim zakresem okreslone rodzaje Powaznych stanéw chorobowych, zgodnie
z pkt 28;
NFZ — Narodowy Fundusz Zdrowia;
Nowotwér ztosliwy — Nowotwor ztosliwy inwazyjny lub Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ);
Okres realizacji Swiadczenia — okres trzydziestu szesciu (36) miesiecy, w trakcie ktorego realizowane sg $wiadczenia dla wszystkich roszczen
zgtoszonych w ramach danego Modutu ochrony, rozpoczynajacy sie od daty pierwszej podr6zy zorganizowanej i optaconej przez Towarzystwo.
Okres realizacji $wiadczenia jest ustalany odrebnie dla kazdego Modutu ochrony po zaakceptowaniu przez Towarzystwo pierwszego roszczenia
dla tego Modutu ochrony;
Osoba towarzyszgca — osoba wskazana przez Osobe uprawniong do $wiadczenia, ktéra podrozuje i przebywa z nig podczas realizacji
Swiadczen w ramach Umowy dodatkowej. W przypadku leczenia Dziecka za granicg mozliwe jest wskazanie dwoch Oso6b towarzyszacych;
Osoba uprawniona do $wiadczenia — Ubezpieczony oraz wszystkie jego Dzieci;
Pobyt w szpitalu — zorganizowane przez Towarzystwo leczenie w Szpitalu zagranicznym, trwajace nieprzerwanie przez co najmniej 24 godziny;
Portal Leczenie za granica — platforma internetowa dostarczona i zarzgdzana przez Further w celu wspierania realizacji $wiadczen dla Osoby
uprawnionej do $wiadczenia;
Postepowanie profilaktyczne —jakakolwiek procedura medyczna albo przyjecie Leku majgce na celu wytgcznie obnizenie ryzyka zachorowania
na Nowotwor ztosliwy, np. profilaktyczna operacja chirurgiczna polegajaca na usunieciu tkanki lub organu o zwiekszonym ryzyku zachorowania
na Nowotwor ztosliwy, w ktérym obecnie nie potwierdzono wystepowania komérek nowotworowych;
Powazny stan chorobowy — stan chorobowy wystepujacy w ramach jednej z wymienionych ponizej grup:
a. Modut ochrony I — nowotwory:
a) Nowotwér ziosliwy inwazyjny, w tym Szczegbina posta¢ nowotworu ztosliwego;
b) Nowotwér ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ);
c) Ciezka dysplazja nowotworowa;
b. Modut ochrony Il — stan chorobowy wymagajacy przeprowadzenia operacji kardiochirurgicznej:
a) pomostowania aortalno-wiericowego (by-pass);
b) zastawki serca;
c. Modut ochrony Ill — stan chorobowy wymagajacy przeprowadzenia operacji neurochirurgiczne;j:
a) mozgu;
b) tagodnego guza rdzenia kregowego;
d. Modut ochrony IV — stan chorobowy wymagajgcy przeprowadzenia przeszczepu:
a) narzadow;
b) szpiku kostnego;
Przysposobienie — powstanie takiego stosunku migdzy przysposabiajgcym a przysposobionym jak miedzy rodzicem a dzieckiem, tj.
przysposobienie petne nierozwigzywalne/catkowite potwierdzone aktem urodzenia Dziecka, w ktérym przysposabiajgcy wystepuje w roli rodzica
Dziecka;
Raport ekspercki medycyny precyzyjnej — opinia, sporzadzana przez Zespoét lekarsko-ekspercki, w ramach $wiadczenia Medycyny
precyzyjnej, na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej oraz bioprébek;
Sita wyzsza — zdarzenia zewnetrzne, niemozliwe do przewidzenia, ktorych skutkom nie mozna byto zapobiec;
Skfadka za Umowe dodatkowa — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng dla
Ubezpieczonego i jego Dzieci;



33)

34)

35)

36)

37)

38)

39)

40)

41)

42)

43)
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Standard leczenia — uznana, oparta na aktualnej wiedzy medycznej i praktyce klinicznej metoda postepowania diagnostycznego
i terapeutycznego, stosowana w leczeniu danego schorzenia, okres$lajgca dziatania, jakie powinien podja¢ Lekarz, aby zapewni¢ pacjentowi
odpowiednig i bezpieczng opieke medyczng;

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci

$wiadczenia na wypadek leczenia za granicg z Medycyna precyzyjng dla Ubezpieczonego i jego Dzieci;

Szczegolna posta¢ nowotworu ztosliwego — kazdy Nowotwor ztosliwy, zakwalifikowany zgodnie z Migdzynarodowg Statystyczng Klasyfikacjg

Choréb i Problemoéw Zdrowotnych ICD-10 /11 jako konkretny typ nowotworu, ktory jednoczesnie:

nie reaguje na Leczenie pierwszej linii lub

jest w I stopniu zaawansowania klinicznego (nowotwér zaawansowany), lub

jest w IV stopniu zaawansowania klinicznego (nowotwoér bardzo zaawansowany z obecnosciag przerzutow odlegtych), lub

ma nieznane umiejscowienie pierwotne, czyli nie mozna ustali¢ Zrodta pierwotnej zmiany, lub

jest rzadkg formg Nowotworu ztosliwego, tzn. jest nowotworem, ktérego czesto$¢ wystepowania jest mniejsza niz 6 przypadkow

na 100 000 zachorowan, i uwzgledniony na liscie Surveillance of Rare Cancers in Europe (RARECARENEet), opublikowanej na stronie

internetowej www.esmo.org ( European Society for Medical Oncology);

Szpital — prywatna lub publiczna organizacja prawnie upowazniona do zapewnienia leczenia choréb lub urazéw ciata, wyposazona w $rodki

materialne/technologiczne, obstugiwana przez Lekarzy i personel medyczny 24 godziny na dobe;

Terapia genowa — terapia, ktéra zawiera geny wywotujgce efekt terapeutyczny, profilaktyczny lub diagnostyczny i polega na wprowadzeniu do

organizmu fragmentéw genéw (DNA lub RNA) stworzonych w laboratorium, w celu leczenia réznego rodzaju chordb, w tym choréb genetycznych,

Nowotworéw ztosliwych albo choréb przewlektych;

Terapia komorkami somatycznymi — terapia, ktéra dotyczy modyfikacji komoérek lub tkanek polegajacej na zmianie ich charakterystyki

biologicznej lub uzyciu ich w innej roli niz ich podstawowa rola biologiczna w organizmie. Procedury te mogg byé stosowane do leczenia,

diagnostyki lub zapobiegania chorobom;

Terapia limfocytami CAR-T (Chimeric Antigen Receptor T-cell therapy) — rodzaj leczenia, w ktérym funkcja limfocytow T (rodzaj komérek

uktadu odpornosciowego) pobranych z krwi Osoby uprawnionej do $wiadczenia zostata zmodyfikowana w laboratorium w taki sposob, zeby

rozpoznawaly i niszczyty komérki nowotworowe;

Testy genetyczne — rodzaj badania, ktére polega na analizie sekwencji materiatu genetycznego DNA bioprébki. Testy genetyczne dziela sie na:

a. testy mutacji nabytych (somatycznych), przeprowadzane poprzez analize prébki tkanki (probki biopsyjnej) lub ptynnej biopsiji (z krwi), ktore
stuzg wykryciu mutacji wystepujacych w ograniczonym zestawie komorek lub tkanek Nowotworu ztosliwego, w celu identyfikacji czynnikow
predykcyjnych, tzn. takich, ktérych obecnos¢ jest zwigzana z prawdopodobieristwem uzyskania odpowiedzi na leczenie;

b. testy mutacji dziedzicznych (germinalnych), przeprowadzane poprzez analize wymazu z jamy ustnej, prébki plwociny lub krwi, ktére stuzg
wykryciu mutacji obecnych od urodzenia w kazdej komérce ciata, w celu identyfikacji dziedzicznych predyspozycji do okreslonych typow
Nowotworéw ztosliwych;

Wstepny certyfikat medyczny — dokument, ktory potwierdza organizacije i pokrycie kosztéw leczenia i opieki medycznej za granicg w wybranej

przez Osobe uprawniong do $wiadczenia placowce medycznej;

Zaaprobowany protokot terapii CAR-T — terapia komérkami CAR-T, ktora:

a. obejmuje pojedynczy wlew dozylny leku oraz etapy leczenia wstepnego i przygotowania do podania, a takze faze monitorowania po podaniu
oraz

b. jest dopuszczona do stosowania i wykonywana zgodnie z wytycznymi odpowiednich instytucji medycznych panstwa, w ktorym prowadzone
jest leczenie;

Zespot lekarsko-ekspercki — zespot specjalistow z zakresu onkologii, genetyki i patologii, z ktérymi wspétpracuje Towarzystwo w ramach

$wiadczenia Medycyny precyzyjnej, wyznaczony do sporzadzenia Raportu eksperckiego medycyny precyzyjne;.

§3

pooow

Powazne stany chorobowe, o ktérych mowa w niniejszych OWUD, otrzymujg nastepujace definicje:

Ciezka dysplazja nowotworowa — wszelkie zmiany przednowotworowe w komorkach, ktére cytologicznie lub histopatologicznie zostaty
sklasyfikowane jako dysplazja duzego stopnia lub dysplazja ciezka;

Nowotwor ztosliwy inwazyjny — kazdy nowotwor ztosliwy, w tym biataczka, migsak i chtoniak, charakteryzujacy sie niekontrolowanym wzrostem
i rozprzestrzenianiem sie komorek ztosliwych i inwazjg tkanek;

Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) — kazdy nowotwor in situ, ktory jest ograniczony do nabtonka, gdzie powstat i ktory
nie zaatakowat zrebu lub otaczajgcych go tkanek;

Operacja neurochirurgiczna — interwencja chirurgiczna w obrgbie moézgu lub innych struktur wewnatrzczaszkowych, lub leczenie tagodnych
guzow zlokalizowanych w rdzeniu kregowym;

Operacja zastawek serca — inwazyjna wymiana lub naprawa co najmniej jednej zastawki serca, niezaleznie od tego, czy wymiana lub naprawa
wykonywana jest operacja na otwartej klatce piersiowej, metodg matoinwazyjna, czy tez za pomocg leczenia cewnikiem sercowym;
Pomostowanie aortalno-wiericowe — zabieg chirurgiczny przeprowadzony w celu skorygowania zwezenia lub zablokowania jednej lub wiecej
tetnic wiericowych za pomocg pomostow aortalno-wiericowych zgodnie z zaleceniami kardiologa;

Przeszczep narzadu — przeszczep chirurgiczny, w ktorym Osoba uprawniona do $wiadczenia otrzymuje nerke, fragment watroby, ptat ptucny
lub fragment trzustki od innego zyjacego zgodnego Dawcy;

Przeszczep szpiku kostnego — przeszczep szpiku kostnego (BMT) lub przeszczep komérek macierzystych krwi obwodowej (PBSCT)
pochodzacych od Osoby uprawnionej do $wiadczenia (autologiczny przeszczep szpiku kostnego) lub od zyjacego zgodnego Dawcy (allogeniczny
przeszczep szpiku kostnego).

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§4

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego oraz wszystkich jego Dzieci.

1.

§5
Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujace $wiadczenia i ustugi, z ktorych ma prawo skorzysta¢ Osoba uprawniona do $wiadczenia
w przypadku wystgpienia u niej Powaznego stanu chorobowego:
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3.

1) Druga opinia medyczna;

2) leczenie i opieka medyczna za granicg;

3) kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granica.

W przypadku zdiagnozowania u Osoby uprawnionej do $wiadczenia Szczegodlnej postaci nowotworu ztosliwego zakres ubezpieczenia obejmuje
takze Medycyne precyzyjna, uwzgledniajgca:

1) profilowanie molekularne i ocene jego wynikéw zawarte w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej;

2) przeglad Badan klinicznych;

3) pokrycie wydatkéw wynikajacych z zalecerh Medycyny precyzyjnej;

4) Testy genetyczne dla rodziny.

Szczeg6towy zakres $wiadczen i ustug, o ktérych mowa w ust. 1i 2, opisany zostatw § 7.

Okres realizacji Swiadczenia

§6
Osoba uprawniona do $wiadczenia moze skorzysta¢ ze $wiadczen i ustug, o ktérych mowa w § 5, w ramach kazdego z Modutéw ochrony,
wytacznie w trakcie trwania Okresu realizacji Swiadczenia.
Przed realizacjg $wiadczenia lub ustugi Towarzystwo sprawdza mozliwos¢ skorzystania z nich przez Osobe uprawniong do $wiadczenia
w ramach danego Modutu ochrony, w ktérym znajduje sie Powazny stan chorobowy.
Osoba uprawniona do $wiadczenia moze skorzysta¢ z ustug i Swiadczen, o ktérych mowa w § 5, w ramach Okresu realizacji Swiadczenia dla
danego Modutu ochrony, jezeli:
1) nie korzystata wczes$niej z leczenia za granicg w ramach tego Modutu ochrony albo
2) korzystata wczesniej z leczenia za granicg w ramach tego Modutu ochrony, ale nie uptynat jeszcze okres 36 miesiecy, liczony od daty
pierwszej podrézy zorganizowanej przez Towarzystwo w celu leczenia Powaznego stanu chorobowego znajdujgcego sie w tym Module
ochrony.
Towarzystwo nie zrealizuje $wiadczenia lub ustugi, jezeli od daty pierwszej podrézy zorganizowanej przez Towarzystwo w celu leczenia
Powaznego stanu chorobowego znajdujgcego sie w danym Module ochrony do daty zgtoszenia kolejnego roszczenia uptyneto 36 miesiecy.
W przypadku gdy Okres realizacji $wiadczenia dla danego Modutu ochrony uptynie w trakcie leczenia za granica, Towarzystwo pokryje koszty,
o ktorych mowa w § 7 ust. 13, poniesione do czasu wyznaczonej, w oparciu o przyjety plan leczenia, podrézy powrotnej Osoby uprawnionej do
$wiadczenia do Rzeczpospolitej Polskiej, z uwzglednieniem ograniczer odpowiedzialnosci okreslonych w § 14, z wytgczeniem ust. 7 pkt 14.
Jezeli w trakcie leczenia Powaznego stanu chorobowego w ramach Modutu ochrony | konieczne bedzie przeprowadzenie, bezposrednio
powigzanych z procesem leczenia onkologicznego, operacji lub przeszczepu, wystepujacych w Modutach ochrony II-IV, wéwczas $wiadczenia
beda realizowane w ramach Okresu realizacji $wiadczenia dla Modutu ochrony |.

Zakres swiadczen i ustug

§7

Druga opinia medyczna

1.

Zakres $wiadczen dotyczgcych Drugiej opinii medycznej obejmuije:

1) informowanie Osoby uprawnionej do $wiadczenia o dokumentacji medycznej potrzebnej do przygotowania Drugiej opinii medycznej;

2) udzielanie, na wniosek Osoby uprawnionej do $wiadczenia, pomocy w zebraniu dokumentacji medycznej potrzebnej do przygotowania
Drugiej opinii medycznej;

3) tlumaczenie dostarczonej przez Osobe uprawniong do swiadczenia dokumentaciji medycznej na jezyk Lekarza konsultanta;

4) przekazanie dokumentacji medycznej Lekarzowi konsultantowi;

5) zapewnienie ponownej oceny histopatologicznej tkanek, ktére zostaty wczesniej pobrane od Osoby uprawnionej do Swiadczenia — jesli
bedzie to medycznie uzasadnione;

6) przygotowanie przez Lekarza konsultanta Drugiej opinii medycznej;

7) przettumaczenie Drugiej opinii medycznej na jezyk polski;

8) dostarczenie Drugiej opinii medycznej Osobie uprawnionej do Swiadczenia.

Przygotowana Druga opinia medyczng zawiera:

1) opinie Lekarza konsultanta dotyczacg postawionej diagnozy i stosowanego leczenia u Osoby uprawnionej do Swiadczenia;

2) propozycje planu leczenia Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

3) informacje, czy Osobie uprawnionej do Swiadczenia przystuguje prawo do leczenia za granica.

Osoba uprawniona do $wiadczenia moze zrezygnowac z Drugiej opinii medycznej. W takiej sytuacji o zasadnosci i planie leczenia za granica

rozstrzyga wyznaczony przez Towarzystwo zesp6t medyczny, na podstawie dostarczonej przez Osobe uprawniong do $wiadczenia dokumentac;ji

medyczne;j.

Osoba uprawniona do $wiadczenia moze skorzysta¢ ze Swiadczenia Drugiej opinii medycznej wytgcznie raz w stosunku do jednego rodzaju

Powaznego stanu chorobowego, z zastrzezeniem ust. 5.

Jesli Lekarz konsultant postawi diagnoze odmienng od tej wynikajacej z posiadanej przez Osobe uprawniong do $wiadczenia dokumentacji

medycznej, wowczas inny Lekarz konsultant przygotuje dodatkowg Druga opinie medyczna.

Jesli Osoba uprawniona do $wiadczenia zdecyduje sie skorzysta¢ z Drugiej opinii medycznej, realizacja $wiadczenia dotyczacego leczenia

i opieki medycznej za granicg rozpocznie sie po wydaniu Drugiej opinii medyczne;j.

Osoba uprawniona do $wiadczenia nie moze skorzysta¢ z Drugiej opinii medycznej, jesli dla danego Powaznego stanu chorobowego

Towarzystwo rozpoczeto procedure z wykorzystaniem Medycyny precyzyjne;.

Leczenie i opieka medyczna za granica

8.

Swiadczenie dotyczace leczenia i opieki medycznej za granica obejmuje:

1) przedstawienie Osobie uprawnionej do $wiadczenia trzech rekomendowanych Szpitali zagranicznych, w ktérych mozliwe jest
przeprowadzenie leczenia;

2) wybranie przez Osobe uprawniong do $wiadczenia jednego z zaproponowanych Szpitali zagranicznych;



10.

1.

12.

13.
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przekazanie Osobie uprawnionej do $wiadczenia Wstepnego certyfikatu medycznego;

organizacje i pokrycie kosztéw podrézy w celu leczenia za granicg;

organizacje i pokrycie kosztéw zakwaterowania podczas leczenia za granicg;

pokrycie kosztow zwigzanych z leczeniem i opieka medyczng za granica;

wyptate dziennego $wiadczenia za Pobyt w szpitalu;

organizacje i pokrycie kosztéw transportu zwiok;

) tlumaczenie dokumentacji medycznej niezbednej do leczenia i opieki medycznej za granica;

10) tumaczenie dokumentacji medycznej na jezyk polski po zakoriczeniu leczenia za granica.

Wstepny certyfikat medyczny, o ktorym mowa w ust. 8 pkt 3, jest wazny 3 miesigce od daty jego wystawienia. Jezeli Osoba uprawniona do

Swiadczenia nie wyjedzie do Szpitala zagranicznego w okresie trwania wazno$ci Wstepnego certyfikatu medycznego, Towarzystwo przygotuje

nowy Wstepny certyfikat medyczny. W tym celu konieczna bedzie ponowna ocena stanu zdrowia Osoby uprawnionej do $wiadczenia.

W ramach organizaciji i pokrycia kosztéw podrézy w celu leczenia za granicg Towarzystwo zapewnia:

1) organizacje i pokrycie kosztow podrézy Osoby uprawnionej do $wiadczenia, Osoby towarzyszacej oraz Dawcy (w przypadku przeszczepu)
do miejsca, w ktérym znajduje si¢ wybrany przez Osobe uprawniong do $wiadczenia Szpital zagraniczny oraz podrozy powrotnej w zakresie:
a. transportu z miejsca zamieszkania Osoby uprawnionej do $wiadczenia oraz Dawcy do wyznaczonego lotniska miedzynarodowego lub

dworca kolejowego;

b. biletébw kolejowych lub lotniczych w klasie ekonomiczniej do miasta docelowego leczenia i transportu do wskazanego hotelu lub
bezposrednio do Szpitala;

c. transportu z wyznaczonego hotelu lub Szpitala do wskazanego miedzynarodowego lotniska lub dworca kolejowego;

d. biletow kolejowych lub lotniczych w klasie ekonomicznej do Rzeczpospolitej Polskiej, a nastepnie transportu do miejsca zamieszkania
Osoby uprawnionej do $wiadczenia oraz Dawcy;

2) organizacje i pokrycie kosztébw transportu medycznego, w tym ambulansem drogowym lub karetkg powietrzng, zaplanowanego
i zaakceptowanego przez Towarzystwo, jezeli taki transport zostat zalecony przez Lekarza konsultanta lub Lekarza prowadzacego leczenie
za granica.

Towarzystwo odpowiada za wybér termindéw transportu oraz rezerwacji, a takze miejsca zakwaterowania w ramach kazdego przejazdu objetego

zakresem ubezpieczenia (na podstawie zatwierdzonego planu leczenia) i przedstawia je do akceptacji Osoby uprawnionej do $wiadczenia

lub Dawcy najp6zniej na 3 dni przed podrézg. Zmiana ustalonych terminéw podrozy jest mozliwa wytgcznie ze wzgledu na udokumentowane
powody medyczne. W kazdym innym przypadku Towarzystwo nie dokona nowych ustaleri dotyczacych podrozy i zakwaterowania.

W ramach organizaciji i pokrycia kosztow zakwaterowania podczas leczenia za granicg Towarzystwo zapewnia:

1) organizacje i pokrycie kosztow zakwaterowania Osoby uprawnionej do $wiadczenia, Osoby towarzyszacej oraz Dawcy (w przypadku
przeszczepu) w miejscu leczenia Powaznego stanu chorobowego, w pokoju dwuosobowym ze $niadaniem w hotelu trzy- lub
czterogwiazdkowym, ktdry znajduje sig nie dalej niz 10 km od Szpitala, w ktorym odbywa sig leczenie (Osoba uprawniona do $wiadczenia
nie moze podwyzszy¢ standardu hotelu);

2) ustalenie daty powrotu z kazdej podrozy zorganizowanej przez Towarzystwo, w oparciu o informacje od Lekarza prowadzacego leczenie za
granicg potwierdzajgce brak przeciwwskazan medycznych do odbycia takiej podrozy przez Osobe uprawniong do $wiadczenia.

W ramach leczenia i opieki medycznej za granicg Towarzystwo pokrywa nastepujace koszty powstate w zwigzku z Leczeniem niezbednym

z medycznego punktu widzenia, zgodnie z warunkami okreslonymi we Wstepnym certyfikacie medycznym:

1) koszty poniesione przez Szpital w zakresie:

pobytu w pokoju, sali, na oddziale szpitalnym lub na oddziale intensywnej terapii;

dodatkowego t6zka zwigzanego z pobytem Osoby towarzyszacej w Szpitalu, o ile Szpital udostgpnia takg ustuge;

wyzywienia podczas hospitalizacji;

ustug medycznych swiadczonych przez przychodnie przyszpitalne;

wykonania zabiegow chirurgicznych na sali operacyjnej;

opieki lekarskiej, pielegniarskiej oraz pozostatego personelu medycznego na kazdym oddziale Szpitala oraz w ambulatorium;

g. uzytych lekow i srodkéw opatrunkowych;

2) koszty ponoszone przez niezalezny osrodek, ale tylko wéwczas gdy przeprowadzone procedury medyczne byly objete zakresem ochrony
z tytutu Umowy dodatkowej;

3) koszty nastepujgcych ustug medycznych i procedur:

a. analiz laboratoryjnych, badan patomorfologicznych, badar rentgenowskich, chemioterapii, badan elektrokardiograficznych, badan
ultrasonograficznych, badan z zastosowaniem izotopéw promieniotwérczych, echokardiografii, mielogramoéw, encefalografii, angiografii,
tomografii komputerowych, rezonanséw magnetycznych oraz innych badan zleconych przez Lekarza w celu rozpoznania i leczenia
Powaznego stanu chorobowego;

b. radioterapii, czyli promieniowania wysokoenergetycznego stuzgcego do zmniejszania guzéw i zabijania komérek nowotworowych
promieniami rentgenowskimi, promieniami gamma i natadowanymi czgstkami, ktére sg rodzajami promieniowania wykorzystywanymi
do leczenia nowotworu albo dostarczanymi przez urzadzenie poza ciatem (promieniowanie wigzkg zewnetrzng) lub przez materiat
radioaktywny umieszczony w organizmie w poblizu komérek nowotworowych (wewnetrzna radioterapia);

c. znieczulenia, jego podania przez Lekarza anestezjologa oraz opieki anestezjologicznej przed, w trakcie i po zakoriczeniu znieczulenia;

d. chirurgii rekonstrukcyjnej, ktora polega na odbudowie lub naprawie struktury ciata w celu skorygowania funkcji uszkodzonej lub
utraconej wskutek wykonanych procedur medycznych przeprowadzonych w ramach leczenia za granicg;

e. transfuzji krwi, podawania osocza i surowicy;

f.  podawania tlenu, wlewéw: dozylnych, podskérnych, domigsniowych;

g. leczenia powikfan lub skutkébw ubocznych procedur medycznych, ktore zostaty zastosowane w czasie leczenia za granica, jesli te
powiktania lub skutki uboczne wymagajg natychmiastowej pomocy medycznej w Szpitalu lub w innej placowce medycznej oraz sg
niezbedne, zeby Osoba uprawniona do $wiadczenia mogta zosta¢ uznana za zdolng do podrozy powrotnej do Rzeczpospolitej Polskiej
po zakoriczeniu leczenia za granicg;

4) koszty Lekébw wydawanych przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granica, ktére zostaly przepisane po przeprowadzonej operacji,
w ciggu 30 dni od daty zakoriczenia przez Osobeg uprawniong do $wiadczenia leczenia za granicg i tylko wtedy, gdy zostaty zakupione przed
powrotem do Rzeczpospolitej Polskiej;

5) koszty protez piersi (po operacji mastektomii), protez zastawek serca, potrzebnych po operacji zorganizowanej i optaconej przez Towarzystwo

w ramach leczenia za granica;

Lo
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14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

6) koszty ustug ttumacza medycznego w placowce medycznej za granicg;
7) koszty Przeszczepu narzadu, lub Przeszczepu szpiku kostnego, na ktore sktadajg sie koszty:
a. badan diagnostycznych przeprowadzanych w celu znalezienia odpowiedniego Dawcy wsérdd cztonkow rodziny Osoby uprawnionej do
$wiadczenia;
b. ustug szpitalnych $wiadczonych na rzecz Dawcy, w tym zakwaterowania w sali szpitalnej, na oddziale lub sekcji, positkow, ogélnych
ustug pielegniarskich, regularnych ustug $wiadczonych przez personel Szpitala, badan laboratoryjnych oraz korzystania ze sprzetu
i innych udogodnien Szpitala (z wytagczeniem przedmiotdéw do uzytku osobistego, ktdre nie sg wymagane w procesie pobrania narzagdu
lub tkanki do przeszczepienia);
c. operacji pobrania narzadu lub szpiku kostnego od Dawcy dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia;
d. procedury hodowli szpiku kostnego dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia (poniesione od daty wydania Wstgpnego certyfikatu
medycznego).
W przypadku, gdy jakakolwiek Sita wyzsza lub ograniczenia logistyczne lub operacyjne natozone przez wtadze lokalne lub migdzynarodowe
uniemozliwig Towarzystwu organizacje leczenia za granica, wowczas Towarzystwo zapewni $wiadczenia, okre$lone w ust. 13 pkt 1-3, 5 oraz 7,
na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, pod warunkiem, ze te same ograniczenia logistyczne lub operacyjne nie utrudniajg organizacji tych ustug
i Swiadczen na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.
Swiadczenia, okreslone w ust. 14, bedg dostepne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej wytacznie do czasu, gdy Towarzystwo bedzie w stanie
ponownie zorganizowaé leczenie za granica.
W ramach dziennego $wiadczenia za Pobyt w szpitalu, Towarzystwo wyptaca Osobie uprawnionej do $wiadczenia $wiadczenie pieniezne,
w wysokosci rownowartosci 100 EUR za kazdy dzien Pobytu w szpitalu potaczonego z noclegiem poza terytorium Rzeczpospolitej Polskie;.
W ramach jednego Modutu ochrony Towarzystwo wyptaci $wiadczenie fgcznie za nie wiecej niz 60 dni Pobytu w szpitalu.
Dzienne $wiadczenie za Pobyt w szpitalu wyptacane jest na rachunek bankowy wskazany przez Osobe uprawniong do $wiadczenia, w terminie
14 dni po zakoriczonej hospitalizacji lub po kazdym zakoriczonym 7-dniowym Pobycie w szpitalu.
W przypadku gdy po zakoriczeniu planu leczenia za granica i ostatecznym powrocie Osoby uprawnionej do $wiadczenia do Rzeczpospolitej
Polskiej niezbedne bedzie dalsze leczenie, a Okres realizacji $wiadczenia nie uptynat, wydany zostanie nowy Wstepny certyfikat medyczny.
W medycznie uzasadnionych przypadkach ocena koniecznosci ponownego leczenia za granicg mozliwa bedzie po sporzadzeniu nowej Drugiej
opinii medyczne;.
Organizacja i pokrycie kosztow transportu zwtok Osoby uprawnionej do $wiadczenia lub Dawcy realizowane sa, jezeli $mieré, odpowiednio,
Osoby uprawnionej do $wiadczenia lub Dawcy nastapita w trakcie leczenia Powaznego stanu chorobowego za granica.
W ramach organizacjii pokrycia kosztow transportu zwtok Towarzystwo zapewnia organizacje i pokrycie kosztow ustug $wiadczonych przez zaktad
pogrzebowy zapewniajgcy miedzynarodowy transport zwtok, w tym: wszelkich formalno$ci administracyjnych, zakupu trumny przewozowej,
balsamowania zwiok, transportu na lotnisko, przelotu oraz transportu z lotniska do miejsca pochéwku na terytorium Rzeczpospolitej Polskie;.

Koszty Lek6éw po leczeniu za granica

22.

23.

24,

25.

Po powrocie z leczenia za granicg Towarzystwo pokryje koszty Lekow, przepisanych i zakupionych na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej przez

Osobe uprawniong do $wiadczenia, jezeli spetnione zostaly fgcznie nastepujgce warunki:

1) Lek zostat dopuszczony do obrotu i zatwierdzony przez wtasciwy organ medyczny lub agencje medyczng na terytorium Rzeczpospolitej

Polskiej, a jego przepisywanie i podawanie jest uregulowane przepisami polskiego prawa;

Lek jest dostepny do nabycia na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w czasie i w spos6b niezbedny do zapewnienia kontynuaciji leczenia;

Lek wymaga recepty wystawionej przez Lekarza na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

Lek jest zalecony przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granica, jako niezbedny do kontynuaciji leczenia;

Lek jest podawany w nastepstwie Pobytu w szpitalu trwajgcego co najmniej 3 dni;

kazda recepta nie przekracza dawki przeznaczonej do spozycia przez okres dtuzszy niz 2 miesigce;

) wszystkie recepty zostaty wystawione przed koricem Okresu realizacji $wiadczenia.

Towarzystwo zwroci Osobie uprawnionej do $wiadczenia koszty, o ktérych mowa w ust. 22, po otrzymaniu stosownej recepty oraz dowodu

zakupu, pod warunkiem, ze zostang one przedtozone Towarzystwu przed uptywem 180 dni od daty poniesienia wydatku.

Towarzystwo pokryje takze koszty Lekow zakupionych poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, jezeli tacznie zostaly spetnione nastepujace

warunki:

1) zalecany Lek nie jest licencjonowany lub zatwierdzony na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z ust. 22 pkt 1, albo nie jest mozliwy
do nabycia lub nie jest dostgpny na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z ust. 22 pkt 2;

2) spetnione zostaty warunki, o ktérych mowa w ust. 22 pkt 4-7;

3) zakup Leku zostat zatwierdzony przez Towarzystwo.

W przypadku, o ktbrym mowa w ust. 24, Towarzystwo zorganizuje podroz i zakwaterowanie dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia i wyznaczonej

Osoby towarzyszacej, niezbedne w celu zakupu Lekdéw, na warunkach opisanych w ust. 10-12.

SR en

Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granica

26.

27.

28.

Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicg obejmuje, wynikajace z zalecen Lekarza prowadzgcego leczenie za granicg, badania

diagnostyczne, profilaktyczne lub przesiewowe oraz konsultacje lekarskie z nimi zwigzane, realizowane wytacznie w rekomendowanych lub

zaakceptowanych przez Towarzystwo Szpitalach:

1) naterytorium Rzeczpospolitej Polskiej, pod warunkiem, ze badania te sg dostepne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w czasie i w sposéb
niezbedny do kontynuowania kontroli stanu zdrowia lub

2) poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.

Badania i konsultacje, o ktérych mowa w ust. 26 pkt 1, sg organizowane i optacane przez Osobe uprawniong do $wiadczenia. W takim przypadku

Towarzystwo zwroci Osobie uprawnionej do Swiadczenia poniesione koszty, jezeli fagcznie spetnione zostaty nastepujace warunki:

1) Osoba uprawniona do $wiadczenia przedstawita dowod zaptaty za te ustugi przed uptywem 180 dni od daty poniesienia kosztéw;

2) dowdd zaptaty zostat wystawiony w trakcie trwania Okresu realizacji Swiadczenia;

3) koszty kontroli stanu zdrowia nie zostaty sfinansowane przez NFZ.

Badania i konsultacje, o ktérych mowa w ust. 26 pkt 2, sg organizowane i optacane przez Towarzystwo, zgodnie z zasadami opisanymi w czesci

sLeczenie i opieka medyczna za granicg”. W takim przypadku ustugi te beda Swiadczone przez Lekarza, ktéry prowadzit leczenie za granicg lub

jego zespét medyczny.
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Jezeli w zwigzku ze zmiang stanu zdrowia Osoby uprawnionej do $wiadczenia Lekarze odpowiedzialni za organizacje kontroli stanu zdrowia na
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej wydadzg inne wytyczne dotyczgce leczenia niz ustalone przez Lekarza prowadzgcego leczenie za granica,
woéwczas Towarzystwo przekaze je do zatwierdzenia Lekarzowi prowadzacemu leczenie za granica. Zwrot wydatkéw poniesionych w ramach
nowych wytycznych bedzie mozliwy wytgcznie, gdy Lekarz prowadzacy leczenie za granicg je zatwierdzi.

Medycyna precyzyjna

30.

31.

Swiadczenia z zakresu Medycyny precyzyjnej, okreslone w § 5 ust. 2, sg realizowane, jezeli tacznie zostaty spetnione ponizsze warunki:

1) Osoba uprawniona do $wiadczenia jest w trakcie terapii przeciwnowotworowej lub otrzymata zalecenie natychmiastowego rozpoczecia
leczenia onkologicznego;

2) diagnoza potwierdza wystgpienie Szczegolnej postaci nowotworu ztosliwego;

3) materiat do testow jest dostepny w formie probki z biopsji, ktéra spetnia kryteria wyznaczone przez laboratorium i umozliwia mu prawidtowe
przeprowadzenie testow (jesli probka nie zawiera wystarczajgcej liczby komérek nowotworu, w uzasadnionych medycznie przypadkach,
mozliwe jest wykorzystanie ptynnej biopsji — probki krwi);

4) Osoba uprawniona do $wiadczenia wyrazita wole skorzystania z Medycyny precyzyjne;j.

W przypadku, gdy diagnoza Nowotworu ztosliwego nie kwalifikowata Osoby uprawnionej do $wiadczenia do skorzystania ze $wiadczenia

Medycyny precyzyjnej, a w pézniejszym czasie nastgpi rozw6j Nowotworu ztosliwego do stadium Il lub IV albo Leczenie pierwszej linii okaze

sie nieskuteczne, wowczas Osoba uprawniona do swiadczenia zyskuje prawo do skorzystania z Medycyny precyzyjnej.

Profilowanie molekularne w ramach Medycyny precyzyjnej

32.

33.

W ramach profilowania molekularnego Towarzystwo:

1) informuje Osobe uprawniong do $wiadczenia o zakresie informacji medycznych niezbednych do przygotowania Raportu eksperckiego
medycyny precyzyjnej (m.in. o diagnozie, dostepnosci i miejscu przechowywania prébki, przebiegu dotychczasowego leczenia), a takze
sporzgdza liste brakujgcych dokumentéw oraz przekazuje dalszy plan dziatania;

2) organizuje odbidr probki oraz dostarczenie jej do laboratorium;

3) zleca przeprowadzenie testu profilowania molekularnego (jesli leczenie onkologiczne rozpoczeto sie przed wykonaniem badania mutaciji
nabytych (somatycznych) Osoba uprawniona do $wiadczenia nie powinna przerywac leczenia w oczekiwaniu na wyniki testu);

4) przygotowuje, za posrednictwem Zespotu lekarsko-eksperckiego, w ciggu 10 Dni roboczych od daty otrzymania wynikéw profilowania
molekularnego, Raport ekspercki medycyny precyzyjnej obejmujacy:

kliniczne podsumowanie stanu zdrowia Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

wnioski z profilowania molekularnego;

zalecenia Zespotu lekarsko-eksperckiego dotyczace leczenia o najwyzszym potencjale klinicznym;

oceng opornosci lub toksycznosci pewnych metod terapeutycznych, ktére mogg mie¢ wptyw na dalsze rekomendacje terapeutyczne;

informacje o dostepnosci Badan klinicznych (o ile majg zastosowanie);

wnioski dotyczgce mozliwych mutacji i nowotworéw dziedziczonych (jesli ma zastosowanie). Jezeli Raport ekspercki medycyny

precyzyjnej zidentyfikuje u Osoby uprawnionej do Swiadczenia potencjalne dziedziczone mutacje genéw, Towarzystwo zaoferuje jej

rowniez testy mutacji germinalnych (dziedzicznych);

5) kontaktuje sie z Osobg uprawniong do Swiadczenia w celu petnego oméwienia i wyjasnienia wynikow Raportu eksperckiego medycyny
precyzyjnej. Za zgodg Osoby uprawnionej do Swiadczenia lekarz onkolog prowadzgcy leczenie moze wzigé udziat w konsultacji
specjalistycznej z cztonkiem Zespotu lekarsko-eksperckiego, ktory brat udziat w przygotowaniu Raportu eksperckiego medycyny precyzyjne;.

Dla kazdej unikalnej diagnozy Nowotworu ztosliwego wykonywany jest jeden zestaw badan mutacji nabytych (somatycznych) i powigzane z nim

opracowanie przypadku (jeden Raport ekspercki medycyny precyzyjnej). Unikalna diagnoza Nowotworu ztosliwego odnosi sie do okreslonego

kodu przypisanego do danego nowotworu zgodnie z Migdzynarodowg Klasyfikacjg Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10 /11.
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Przeglad Badan klinicznych w ramach Medycyny precyzyjnej

34.

35.
36.

37.

38.

W przypadku gdy Osobie uprawnionej do $wiadczenia zalecono w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej, aby zbadat mozliwos$é uzyskania

dostepu do okreslonego leczenia za posrednictwem Badania klinicznego, a Osoba uprawniona do $wiadczenia chce skorzysta¢ z tej mozliwosci,

Towarzystwo, w ramach przegladu Badan klinicznych, zapewnia:

1) informacje na temat Badan klinicznych;

2) przeszukanie baz danych Badan klinicznych;

3) kontakt z osrodkami prowadzacymi odpowiednie Badania kliniczne na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, a w razie potrzeby, kontakt
z o$rodkami prowadzgcymi odpowiednie Badania kliniczne poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

4) pomoc w interpretacji kryteribw udziatu w Badaniu klinicznym;

5) dostarczenie raportu na temat najbardziej odpowiednich dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia Badarn klinicznych w ciggu 30 dni od daty
ztozenia wniosku przez te osobe.

Towarzystwo nie moze zagwarantowa¢ dopasowania wyszukanego Badania klinicznego do Osoby uprawnionej do $wiadczenia.

Jesli wyszukanie Badan klinicznych nie zakoriczy sie pomysinym dopasowaniem lub Osoba uprawniona do $wiadczenia nie zdecyduje sie

dotaczy¢ do zadnego ze znalezionych Badan klinicznych, na wniosek Osoby uprawnionej do $wiadczenia, Towarzystwo przeprowadzi drugie

i ostateczne przeszukanie. Ponowne wyszukiwanie Badan klinicznych moze wymaga¢ powtérzenia czesci lub cato$ci procesu rekrutacji, np.

zebrania zaktualizowanej dokumentacji medyczne;j.

Po otrzymaniu od Osoby uprawnionej do $wiadczenia potwierdzenia zamiaru przystapienia do ktéregokolwiek z wyszukanych Badar klinicznych,

Towarzystwo zapewni nastepujace wsparcie:

1) pomoc administracyjng przy wypetnianiu wniosku rejestracyjnego, w tym potrzebne ttumaczenia;

2) informacje logistyczne dotyczace organizacji podrézy i zakwaterowania, w zaleznoéci od lokalizacji Badania klinicznego;

3) pokrycie kosztow podrozy i zakwaterowania, zgodnie z ust. 10 i 12, oraz wypfate $wiadczenia dziennego, zgodnie z ust. 161 17.

Decyzje o przyjeciu Osoby uprawnionej do $wiadczenia do Badania klinicznego podejmuje jego organizator.

Testy genetyczne dla rodziny w ramach Medycyny precyzyjnej

39.

W przypadku gdy w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej zidentyfikowano potencjalnie dziedziczne mutacje gendw, Towarzystwo,
w ramach Testéw genetycznych dla rodziny, zapewnia:
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40.

1) organizacje i pokrycie kosztow wykonania badania mutacji dziedzicznych (germinalnych) Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

2) jesli wynik Testu genetycznego Osoby uprawnionej do $wiadczenia jest dodatni — organizacje i pokrycie kosztow wykonania badania mutacji
dziedzicznych (germinalnych) cztonkom rodziny Osoby uprawnionej do $wiadczenia, w celu ustalenia obecnosci mutacji genéw u tych osob,
pod warunkiem, ze wyrazili oni na to zgode;

3) dostarczenie cztonkom rodziny Osoby uprawnionej do $wiadczenia wynikow Testu genetycznego;

4) w przypadku pozytywnego wyniku Testu genetycznego cztonka rodziny — wirtualng rozmowe specjalisty z zakresu genetyki z cztonkiem
rodziny Osoby uprawnionej do $wiadczenia w celu oméwienia wynikéw tego testu.

Cztonkowie rodziny Osoby uprawnionej do $wiadczenia, ktérzy mogg zosta¢ poddani Testom genetycznym, to: biologiczne rodzeristwo

i biologiczne dzieci Osoby uprawnionej do $wiadczenia, ktére mogg zachorowa¢ na nowotwor zdiagnozowany u Osoby uprawnionej do

Swiadczenia. Ostateczna decyzja o wyborze cztonkdéw rodziny, ktérzy zostang poddani Testowi genetycznemu, zostanie podjeta wytacznie na

podstawie zasadnosci klinicznej (przestanek medycznych i naukowych).

Pokrycie kosztow medycznych wynikajacych z zalecers Medycyny precyzyjnej

41.

42.

Ustuga Medycyny precyzyjnej skutkuje szeregiem zalecen dotyczacych mozliwych rekomendacii klinicznych opracowanych w ramach Raportu
eksperckiego medycyny precyzyjnej i/lub wynikéw przegladu Badan klinicznych, ktére, w oparciu o ich medyczny charakter, mozna podzieli¢ na
trzy grupy:

1) protokoty leczenia zgodne ze wskazaniami rejestracyjnymi lekow (,on-label”);

2) protokoty leczenia poza wskazaniami rejestracyjnymi lekow (,,off-label”);

3) Badania kliniczne.

Terapiom, wymienionym w ust. 41, odpowiada ponizszy zakres $wiadczen:

1) w ramach protokotow leczenia zgodnych ze wskazaniami rejestracyjnymi lekow (,on-label”):

a. sporzadzenie rekomendacji w formie protokotu, ktéry obejmuje leczenie onkologiczne zgodnie z zakresem, dawka i zaleceniami
dotyczgcymi metody przyjmowania leku, zaakceptowanymi we wskazaniach rejestracyjnych wydanych przez odpowiedni do tego
organ;

b. opieka medyczna za granicg obejmujaca Swiadczenia okreslone w czesci ,Leczenie i opieka medyczna za granicg”, z uwzglednieniem
§14;

2) w ramach protokotéw leczenia poza wskazaniami rejestracyjnymi lekow (,off-label”):

a. sporzadzenie rekomendacji w formie protokotu, obejmujgcego terapie nowotworowe, kitére nie spetiajg wskazan rejestracyjnych
wydanych przez odpowiedni do tego organ. Odstepstwo moze dotyczy¢ wskazania do leczenia innego Nowotworu ztosliwego,
stosowania innej dawki lub zalecen dotyczgcych metody przyjmowania leku;

b. opieka medyczna za granicg obejmujaca Swiadczenia okreslone w czesci ,Leczenie i opieka medyczna za granicg”, z uwzglednieniem
§14;

c. Wstepny certyfikat medyczny obejmujacy leczenie onkologiczne poza wskazaniami rejestracyjnymi w wybranym Szpitalu zagranicznym,
ktéry oferuje Swiadczenia wymienione w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej;

3) w ramach Badan klinicznych:

a. sporzadzenie Raportu eksperckiego medycyny precyzyjnej z rekomendacjg do Badania klinicznego oraz sporzgdzenie raportu z Badan
klinicznych z propozycjg odpowiedniego dla Osoby uprawnionej do $wiadczenia Badania klinicznego;

b. pokrycie kosztéw wymienionych w tabeli nr 1.

Tabela nr 1
Rodzaj kosztow Zakres pokrywanych kosztow
Badania kliniczne na terytorium Rzeczpospolitej
Polskiej, jesli sa przeprowadzane w odlegtosci Badania kliniczne poza terytorium Rzeczpospolitej
powyzej 100 km od miejsca zamieszkania Polskiej

Osoby uprawnionej do $wiadczenia

Koszty leczenia w ramach Medycyny precyzyjnej, zgodne ze
standardem opieki medycznej, okreslonym w ust. 13-19, 22-
29 oraz 44, pod warunkiem, ze:
Koszty medyczne Nie dotyczy. a. leczenie jest przeprowadzane w tym samym Szpitalu,
w ktérym jest przeprowadzane Badanie kliniczne oraz
b. koszty te nie sg finansowane przez organizatora Badania
klinicznego.

Koszty podrézy
i zakwaterowania Zgodnie z zakresem okreslonym w ust. 10-12 obejmujacym podréz w klasie ekonomicznej i rezerwacje pokoju
Osoby uprawnionej dwuosobowego ze $niadaniem w trzy- lub czterogwiazdkowym hotelu znajdujacym sie w odlegtosci nie wigkszej niz

do $wiadczenia 10 km od miejsca przeprowadzania Badan klinicznych (Osoba uprawniona do $wiadczenia nie moze podwyzszy¢
oraz Osoby standardu hotelu).
towarzyszacej

Koszty transportu W przypadku $mierci Osoby uprawnionej do $wiadczenia w trakcie udziatu w Badaniach klinicznych, Swiadczenie
zwiok realizowane zgodnie z zasadami okre$lonymi w ust. 20 i 21.
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100 EUR za kazdy dzien udziatu w Badaniach klinicznych,
tzn. dzien przyjmowania badanego leku lub dzierh badan
100 EUR za kazdy dzieri udziatu w Badaniach W Szpitalu.
Dzienne klinicznych, tzn. dzieri przyjmowania badanego leku  Dzienne $wiadczenie wyptacane jest w ciggu 14 dni po
$wiadczenie dla lub dzieri badar w Szpitalu. zakoriczonym udziale w Badaniach Klinicznych lub po
Badan klinicznych Dzienne $wiadczenie wyptacane jest w ciggu 14 dni  kazdym zakoriczonym 7-dniowym udziale w Badaniach
Osoby uprawnionej  po zakoriczonym udziale w Badaniach klinicznych ~ klinicznych.
do swiadczenia lub po kazdym zakoriczonym 7-dniowym udziale Jegli za ten sam okres nalezne jest dzienne $wiadczenie
w Badaniach klinicznych. za Pobyt w szpitalu i dzienne $wiadczenie dla Badan
klinicznych, wyptacone zostanie tylko dzienne $wiadczenie
za Pobyt w szpitalu.

Organizator Badan klinicznych wskazuje Osobie uprawnionej do $wiadczenia zakres kosztéw medycznych, ktére zostang pokryte przez niego
w ramach Badania klinicznego.

Badania kliniczne zazwyczaj odbywajg sie w potaczeniu lub réwnolegle z aktualnie przyjetym Standardem leczenia danej diagnozy nowotworu
(zgodnie ze ,standardem opieki medycznej”). Jezeli organizator Badania klinicznego nie pokryje kosztow leczenia, zgodnie z aktualnie przyjetym
Standardem leczenia danej diagnozy nowotworu, zostang one pokryte przez Towarzystwo w zakresie okreslonym w Tabeli nr 1.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§8
Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowej.
Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 18 lat i nie ukonczyt 65 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo w wariancie
pakietowym, albo
2) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 65 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2 aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

wn =

§9
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie ubezpieczenia.
Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktérym mowa w § 10. z zastrzezeniem
ust. 4 oraz § 16 ust. 5.
Zakonczenie Okresu realizacji $wiadczenia w ramach wszystkich Modutow ochrony dla danej Osoby uprawnionej do $wiadczenia, skutkuje
wygasnieciem ochrony ubezpieczeniowej w stosunku do tej osoby.
Ubezpieczony nie moze by¢ w tym samym czasie objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej oraz z tytutu:
1) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego;
2) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego i jego Dzieci;
3) Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg z Medycyng precyzyjng dla Ubezpieczonego.
Dziecko moze skorzysta¢ ze Swiadczen wytgcznie w ramach jednej Umowy dodatkowej na wypadek leczenia za granicg dla Ubezpieczonego
i jego Dzieci. Jezeli Dziecko jest objete ochrong ubezpieczeniowa z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej oraz innej umowy dodatkowej dotyczacej
leczenia za granica, to Swiadczenia bedg realizowane jedynie w ramach tej umowy dodatkowej, ktora zostata zawarta jako pierwsza.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

2.

§10

Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym albo w wariancie pakietowym 60+;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w kiérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstagpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”. W takiej sytuacji Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem poprzedzajgcym Rocznice
polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;.

Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§11
Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej jest stata i wynosi 2 000 000 EUR (dwa miliony euro) odrebnie dla Ubezpieczonego i kazdego
jego Dziecka.
Ubezpieczajacy lub Ubezpieczony moga sprawdzi¢ aktualny stopieri wykorzystania Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej kontaktujac
sie z Towarzystwem.
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§12

1. Najpozniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowaé¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

2. Nowa wysokos$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 13 ust. 1.

3.  Optacenie Skfadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowiazuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajacej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa

§13

1.  Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zalezno$ci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j,
czestotliwosci optacania Sktadek oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem ograniczenia odpowiedzialnosci okre$lonego w § 15 ust. 1
oraz wynikow oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.

2.  Skfadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do skfadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwoscia.

3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okre$lone w OWU stosuije sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ograniczenia i wylaczenia odpowiedzialnosci

§14

1. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Powaznego stanu chorobowego, w tym Szczego6lnej postaci nowotworu ztosliwego, jezeli byt
on konsekwencja;:

1) wojny, dziatan wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Osoby uprawnionej do $wiadczenia w aktach
przemocy, terroryzmu, zamieszkach lub rozruchach;

2) ruchéw sejsmicznych, powodzi, wybuchéw wulkanéw, a takze bezposrednich lub posrednich skutkéw skazenia jgdrowego, chemicznego,
biologicznego, napromieniowania, ktore sg spowodowane dziataniem broni nuklearnej, chemicznej, biologicznej, bgdz napromieniowaniem
spowodowanym energig jadrowg i wszelkich innych nadzwyczajnych lub katastrofalnych zjawisk, a takze oficjalnie ogtoszonych epidemii;

3) zaburzen poznawczych, demencji lub upos$ledzenia umystowego Osoby uprawnionej do $wiadczenia, niezaleznie od stanu ich
zaawansowania;

4) uzaleznienia od narkotykow i/lub naduzywania alkoholu potwierdzonego w dokumentacji medycznej i/lub stosowania $rodkéw
psychoaktywnych, odurzajacych lub halucynogennych;

5) pozostawania przez Osobe uprawniong do $wiadczenia pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez
lekarza, usitowania lub popetnienia przestgpstwa przez Osobe uprawniong do $wiadczenia, proby samobojczej Osoby uprawnionej do
$wiadczenia, $wiadomego samookaleczenia Osoby uprawnionej do $wiadczenia lub okaleczenia Osoby uprawnionej do $wiadczenia na jej
prosbe, niezaleznie od stanu jej poczytalnosci;

a takze, jezeli Powazny stan chorobowy:

6) zostat zdiagnozowany lub byt leczony u Osoby uprawnionej do $wiadczenia przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy
dodatkowej;

7) byt nastgpstwem schorzen lub stanéw chorobowych:

a. zdiagnozowanych u Osoby uprawnionej do $wiadczenia lub

b. leczonych u Osoby uprawnionej do $wiadczenia, lub

c. ktérych leczenie zalecono u Osoby uprawnionej do $wiadczenia,

w okresie 5 lat poprzedzajgcych rozpoczecie ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej, z wytgczeniem schorzen
Ubezpieczonego, o ktérych Ubezpieczajacy i Ubezpieczony poinformowat Towarzystwo we Wniosku lub w innych pismach przed zawarciem
Umowy dodatkowej;

8) jest skutkiem okolicznosci, o ktorych mowa w OWU w cze$ci ,,Skutki podania nieprawdziwych informacji”.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialno$ci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli w Dniu wystgpienia Powaznego stanu chorobowego Osoba
uprawniona do $wiadczenia nie miata miejsca zamieszkania na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej albo miata miejsce zamieszkania na
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, ale w ciggu 12 miesiecy przed wystgpieniem Powaznego stanu chorobowego, w tym Szczego6lnej postaci
nowotworu ztosliwego, przebywata poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej przez okres dtuzszy niz 183 dni kalendarzowe.

3.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, nie zrealizuje $wiadczenia i nie pokrywa kosztéw powstatych w zwigzku z:

1) niezastosowaniem sie przez Osobeg uprawniong do $wiadczenia do zalecen Lekarza prowadzgcego leczenie za granicg lub do okreslonego
planu leczenia;

2) odmowa poddania sie przez Osobe uprawniong do $wiadczenia leczeniu, dodatkowym analizom lub badaniom diagnostycznym koniecznym
w celu okre$lenia ostatecznej diagnozy lub planu leczenia;

3) leczeniem innymi metodami, je$li zalecanym przez Lekarza konsultanta sposobem leczenia jest Przeszczep narzadu lub Przeszczep szpiku
kostnego w ramach Modutu ochrony 1V;

4) leczeniem, ktdre nie spetia definicji Leczenia niezbednego z medycznego punktu widzenia;

5) leczeniem nowotwordéw zwigzanych z AIDS i infekcjg wirusem HIV;

6) leczeniem nowotworu skory, ktéry nie jest czerniakiem zto$liwym i nie zostat sklasyfikowany histopatologicznie, histologicznie jako
powodujgcy inwazje/naciekanie poza naskorek (zewnetrzng warstwe skory);

7) leczeniem z zastosowaniem innej techniki niz pomostowanie (by-pass) tetnic wiericowych;

8) przeszczepieniem narzadow od zywego Dawcy, w przypadku gdy:

konieczno$¢ przeprowadzenia przeszczepu watroby wynika ze skutkow alkoholowej choroby watroby;

wykonanie przeszczepu wymaga leczenia komérkami macierzystymi;

narzad do przeszczepu zostat zakupiony od Dawcy;

Osoba uprawniona do $wiadczenia jest Dawcg dla osoby trzeciej;

Przeszczep narzadow lub Przeszczep szpiku kostnego wykonywany jest z wykorzystaniem przeszczepu krwiopochodnych komérek

macierzystych z krwi pepowinowej;

®20T®
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9) Postepowaniem profilaktycznym;

10) Leczeniem alternatywnym;

11) Leczeniem eksperymentalnym nawet, jesli zaleca je Lekarz prowadzacy leczenie za granicg, z wyjgtkiem Leczenia off-label oraz Badan
klinicznych realizowanych zgodnie z § 7 ust. 42 pkt. 3;

12) leczeniem z wykorzystaniem Terapii genowej, Terapii komérkami somatycznymi, Inzynierii tkankowej;

13) leczeniem z wykorzystaniem Terapii limfocytami CAR-T (Chimeric Antigen Receptor T-cell therapy), chyba, ze terapia ta zostata zalecona
w Raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej oraz spetnia definicje Zaaprobowanego protokotu terapii CAR-T.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow zwigzanych ze stosowaniem Lekédw po powrocie z leczenia za granicg

w zakresie:

1) wszelkich kosztow finansowanych przez NFZ lub inng umowe ubezpieczenia, w ramach ktérej Osoba uprawniona do $wiadczenia jest
objeta ochrong;

2) kosztow podania Leku;

3) kosztéw zakupu Lekoéw poniesionych poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, chyba, ze zakup ten zostat zatwierdzony przez Towarzystwo;

4) kosztéw zakupu Lekow na podstawie dowodoéw zakupu przediozonych Towarzystwu po uptywie 180 dni od daty poniesienia wydatku.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow zwigzanych z kontrolg stanu zdrowia po leczeniu za granicg w zakresie:

1) wszelkich kosztow finansowanych przez NFZ lub inng umowe ubezpieczenia, w ramach ktérej Osoba uprawniona do $wiadczenia jest
objeta ochrong;

2) wydatkéw poniesionych w innym Szpitalu niz zatwierdzony przez Towarzystwo;

3) kosztéw zakupu Lekow na podstawie dowodoéw zakupu przediozonych Towarzystwu po uptywie 180 dni od daty poniesienia wydatku.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa nastepujacych kosztow zwigzanych z Medycyna precyzyjna:

1) wykonania biopsji w celu pobrania lub usuniecia tkanki lub ptynu, ktory bedzie zrédtem prébki niezbednej do testu profilowania molekularnego,
z wyjatkiem pobrania krwi do ptynnej biopsji, zgodnie z § 7 ust. 30 pkt 3;

2) kosztow medycznych (leczenia) — w przypadku, gdy Osoba uprawniona do $wiadczenia wezmie udziat w Badaniu klinicznym na terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej;

3) kosztow leku stanowigcego przedmiot Badania klinicznego, jego podania oraz kosztow biezgcego monitorowania stanu zdrowia Osoby
uprawnionej do $wiadczenia, a takze leczenia jakichkolwiek niezamierzonych skutkdow ubocznych lub powiktarn medycznych spowodowanych
przez leki przeciwnowotworowe bedace przedmiotem Badania klinicznego — w przypadku, gdy Osoba uprawniona do $wiadczenia wezmie
udziat w Badaniu klinicznym na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej lub poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

4) kosztow podrozy lub zakwaterowania poniesionych przez Osobe uprawniong do $wiadczenia lub czionkéw jej rodziny w zwigzku ze
stawieniem sie na zaplanowane wizyty w celu pobrania lub ekstrakcji probki do badan;

5) optat administracyjnych lub innych kosztéw zwigzanych z przystgpieniem do Badania klinicznego.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow zwigzanych z:

1) leczeniem choréb oraz wykonywaniem procedur medycznych nieobjetych zakresem ubezpieczenia;

2) procedurami diagnostycznymi, leczeniem, ustugami, $wiadczeniami lub zaleceniami lekarskimi dowolnego rodzaju, poniesionymi na
terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, z wyjagtkiem: wydatkow na Leki pokrywane po leczeniu za granica, kosztéw kontroli stanu zdrowia po
leczeniu za granicg oraz leczenia zorganizowanego na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej zgodnie z § 7 ust. 14 (Sita wyzsza);

3) leczeniem w innym Szpitalu zagranicznym niz wskazany we Wstepnym certyfikacie medycznym;

4) leczeniem powiktan lub skutkbw ubocznych procedur medycznych zastosowanych podczas leczenia za granica, innych niz te, ktore:

a. wymagajg natychmiastowej pomocy medycznej w Szpitalu zagranicznym oraz
b. sg niezbedne, zeby Osoba uprawniona do $wiadczenia mogta zosta¢ uznana za zdolng do podrézy powrotnej do Rzeczpospolitej
Polskiej po zakoriczeniu leczenia za granicg;

5) leczeniem diugotrwatych skutkoéw ubocznych, tagodzeniem przewlektych objawéw lub rehabilitacjg (w tym fizjoterapig, rehabilitacjg ruchowg
oraz terapig logopedyczna);

6) leczeniem lub pobytem w szpitalach uzdrowiskowych (sanatoryjnych), szpitalach rehabilitacyjnych, sanatoriach i uzdrowiskach, osrodkach
pomocy spotecznej, domach opieki, osrodkach leczenia uzaleznien, hospicjach, osrodkach opieki domowej, nawet jesli takie leczenie lub
ustugi sg zalecane lub konieczne w ramach leczenia Powaznego stanu chorobowego;

7) leczeniem zmian otepiennych, kitére wywoluje starosé, lub leczeniem wszelkiego rodzaju zaburzerni poznawczych, niezaleznie od ich
przyczyny;

8) dodatkowymi positkami, poza $niadaniami hotelowymi zapewnionymi w ramach pobytu w hotelu, oraz wszelkimi innymi dodatkowymi
kosztami pobytu w hotelu;

9) przejazdami z hotelu do Szpitala lub do Lekarza prowadzacego leczenie za granica;

10) rozmowami telefonicznymi Osoby uprawnionej do $wiadczenia, Dawcy oraz Osoby towarzyszacej;

11) ustugami $wiadczonymi Osobie towarzyszacej, z wyjatkiem kosztoéw objetych ubezpieczeniem w ramach organizacji i pokrycia kosztow
podrozy, transportu i zakwaterowania;

12) zakwaterowaniem i transportem organizowanymi przez Osobeg uprawniong do $wiadczenia we wiasnym zakresie badz przez osobe trzecig
w imieniu Osoby uprawnionej do $wiadczenia;

13) wydatkami poniesionymi przed datg wystawienia Wstepnego certyfikatu medycznego;

14) wydatkami poniesionymi po zakoriczeniu Okresu realizacji $wiadczenia, z zastrzezeniem § 6 ust. 5;

15) wydatkami medycznymi, ktére przekraczajg zwyczajowe stawki zgodne ze standardem rynkowym, stosowane w przypadku zwrotu kosztow
Osobie uprawnionej do $wiadczenia w ramach $wiadczen dotyczacych kontroli stanu zdrowia oraz kosztéw Lekéw po leczeniu za granica;

16) zakupem lekow lub kosztem lekéw podanych Osobie uprawnionej do $wiadczenia po powrocie do Rzeczpospolitej Polskiej, ktore sg
dostepne bez recepty lub zostaty w catosci sfinansowane przez NFZ.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci i nie pokrywa kosztow powstatych w zwigzku z zakupem lub wynajmem:

1) sztucznych narzadéw lub organéw albo urzadzen, kitére zastepujg cato$¢ albo cze$¢ narzadu lub cato$¢ albo czes¢ funkciji tego narzadu

(protez), z wyjatkiem protez piersi po mastektomii i protez zastawek serca wstawianych w wyniku wykonania procedur medycznych

zorganizowanych w ramach leczenia za granica;

przyrzadow ortopedycznych, obuwia ortopedycznego, gorsetow, kul;

okularéw korekcyjnych, szkiet kontaktowych, protez zebowych, peruk;

) woézkow inwalidzkich, specjalnych t6zek, urzagdzen klimatyzacyjnych i oczyszczaczy powietrza.

2N
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10.

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za:

1) medyczng poprawnos$é Drugiej opinii medycznej oraz za skutki dziatari lub zaniechan na podstawie informacji zawartych w tej opinii;

2) skutki wdrozenia planu leczenia oraz leczenia za granicg, w tym ich skutecznos¢;

3) skutki wdrozenia planéw kontroli stanu zdrowia po leczeniu za granica, w tym ich skutecznos¢.

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie zrealizuje $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo
realizacja $wiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji
ONZ lub regulacji sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej,
Stanoéw Zjednoczonych Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pothocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych
krajow i regulacji wydanych przez organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu
ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej, 0s6b lub podmiotoéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ zrealizowane $wiadczenie.

§15

W okresie pierwszych 90 dni od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢
tylko wowczas, gdy Powazny stan chorobowy, w tym Szczeg6lna posta¢ nowotworu ztosliwego, byt skutkiem Nieszczesliwego wypadku.
Ograniczenie, o ktérym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w przypadku automatycznego przedtuzania Umowy dodatkowej na kolejny Rok
polisy.

W przypadku gdy Osoba uprawniona do $wiadczenia byta wczesniej objeta przez Towarzystwo ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy
dodatkowej na wypadek leczenia za granica, poczatek okresu, o ktbrym mowa w ust. 1, liczony jest od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej
z tytutu weczes$niej zawartej Umowy dodatkowej, pod warunkiem, ze ochrona z tytutu tej Umowy dodatkowej zakoriczyta sig nie wczes$niej niz 30
dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 4.

Ograniczenie odpowiedzialno$ci, o ktorym mowa w ust. 1, stosuje sie do tych $wiadczen i ustug, ktore stanowig rozszerzenie ochrony
ubezpieczeniowej w stosunku do wczeéniej zawartej Umowy dodatkowe;j.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

1.

§16

Ustugi i $wiadczenia, o ktérych mowa w §7, realizowane sg z uwzglednieniem limitéw kwotowych okreslonych w Tabeli nr 2.
Tabela nr 2

Wysokos$¢é Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej
(faczny limit odpowiedzialno$ci za wszystkie Swiadczenia
i ustugi z tytutu Umowy dodatkowe;j)

2000 000 EUR

Swiadczenia z tytutu leczenia za granica
1) Koszty podrézy i zakwaterowania
2) Leczenie i opieka medyczna za granicg

a. Koszty Lekdw po leczeniu za granicg
b. Dzienne $wiadczenie za Pobyt w szpitalu

3) Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicg

Wysokos¢ limitu dla jednej Osoby uprawnionej do swiadczenia
Do wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej
Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

50 000 EUR w catym okresie obowigzywania Umowy dodatkowej

100 EUR
ograniczone do 60 dni na kazdy Modut ochrony

Do wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

Swiadczenia z tytutu Medycyny precyzyjnej
1) Koszty podrézy i zakwaterowania
2) Leczenie w ramach Medycyny precyzyjnej

a. Koszty Lekdw po leczeniu za granicg

b. Dzienne $wiadczenie za Pobyt w szpitalu

3) Dzienne $wiadczenie dla Badan klinicznych

4) Kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicag

Wysokos¢ limitu dla jednej Osoby uprawnionej do swiadczenia
Do wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej
Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

50 000 EUR w catym okresie obowigzywania Umowy dodatkowej

100 EUR
ograniczone do 60 dni

100 EUR
ograniczone do 60 dni

Do wysokos$ci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;j

Kazdy koszt zwigzany z organizacjg i realizacjg ustug i Swiadczen, o ktérych mowa w § 7, pokrywany jest przez Towarzystwo i pomniejsza Sume
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz limity w ramach poszczeg6lnych ustug i Swiadczen wyrazone sg w euro. W przypadku
gdy koszty ponoszone sg w innej walucie, wowczas Towarzystwo przelicza je na euro po kursie Narodowego Banku Polskiego, obowigzujgcym
w dniu poniesienia wydatku.

Suma zrealizowanych $wiadczen dla jednej Osoby uprawnionej do $wiadczenia, bez wzgledu na liczbe wystepujgcych rodzajow Powaznych
stan6w chorobowych, nie moze przekroczy¢ kwoty odpowiadajacej 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej. W przypadku gdy
kwota $wiadczen z tytutu Powaznych stanéw chorobowych przekracza 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ostatnie ze
Swiadczen ulega zmniejszeniu tak, aby suma zrealizowanych $wiadczen stanowita 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;.
Realizacja $wiadczern w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej dla danej Osoby uprawnionej do Swiadczenia,
skutkuje wygasnieciem ochrony ubezpieczeniowej w stosunku do tej osoby.
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Realizacja $wiadczenia

§17

Osoba zgtaszajgca roszczenie o realizacje $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:

1) wniosek o realizacje $wiadczenia;

2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajacej roszczenie;

3) kopie dokumentacji medycznej potwierdzajacej wystgpienie Powaznego stanu chorobowego.

W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazalyby sie niewystarczajgce do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
$wiadczenia, Towarzystwo moze zwréci¢ sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentéw.

Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty tumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate $wiadczenia.

W celu realizacji $wiadczenia Osoba uprawniona do $wiadczenia moze zarejestrowa¢ si¢ w Portalu Leczenie za granica, do ktérego login
i instrukcje logowania otrzyma od Towarzystwa na podany przez nig adres e-mail.

Towarzystwo zobowigzane jest do realizacji $wiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej staranno$ci wyjasnienie
tych okolicznos$ci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$¢ swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest zrealizowa¢ w terminie przewidzianym
w ust. 5.

Postanowienia konncowe

N =

§18

W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sige odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzagdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek Pobytu Ubezpieczonego w szpitalu (kod GPR_DCHB_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD
(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych  odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia

Numer jednostki §4;,8§14ust. 1,2,5,7i8 §12;§13 ust. 1i4;
redakcyjnej w OWUD §14 ust. 3,416

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK POBYTU UBEZPIECZONEGO W SZPITALU

(KOD GPR_DCHB_05.2025)

Postanowienia ogélne

§1

Na podstawie Ogolnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Pobytu Ubezpieczonego w szpitalu (zwanych dalej ,O0WUD”),
z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowien OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowe;j jest rozszerzony o Pobyt
Ubezpieczonego w szpitalu.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

1)

2)

3)

Choroba - reakcja organizmu na dziatania czynnika chorobotwoérczego, prowadzgca do zaburzer czynnosciowych, zmian w tkankach,
narzadach, uktadach lub catym ustroju;

Nieszczesliwy wypadek — zdarzenie przypadkowe, nagte i gwattowne, wywotane przyczyng zewnetrzng, niezalezne od woli i stanu zdrowia
Ubezpieczonego, ktére miato miejsce w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, przy czym za Nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie
Przecigzenia, udaru mézgu, zawatu serca i innych choréb, nawet wystepujacych nagle;

OIOM (Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej) — wyodrebniony organizacyjnie w strukturach szpitala oddziat zapewniajgcy catodobowg
specjalistyczng opieke lekarska i pielegniarskg, zaopatrzony w specjalistyczny sprzet do reanimacji i podtrzymywania podstawowych funkciji
zyciowych, przeznaczony do leczenia chorych w przypadku ciezkich stanéw niewydolno$ci najwazniejszych organow i uktadow organizmu oraz
ciezkich stanéw pooperacyjnych.

W rozumieniu OWUD pojecie OIOM obejmuje takze:

a. oddziat intensywne;j terapii;

b. oddziat anestezjologii i intensywnej terapii;

c. oddziat intensywnego nadzoru medycznego;

d. sale intensywnego nadzoru, wydzielong w strukturze oddziatu szpitalnego, spetniajgca kryteria opisane powyzej;

Platnica polisy — data wymagalnosci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktory jest nalezna;

Pobyt w szpitalu — odbywajacy sie na zlecenie lekarza pobyt Ubezpieczonego w szpitalu, rozumianym jako zaktad lecznictwa zamknigtego
przeznaczony do udzielania Swiadczen szpitalnych w rozumieniu obowigzujgcych przepisow prawa, trwajacy nieprzerwanie co najmniej 1 dzien,
stuzacy zachowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia. Definicja obejmuje szpitale znajdujace sie na terenie Rzeczypospolitej Polskiej oraz
krajow Unii Europejskiej, a takze krajow spoza Unii Europejskiej pod warunkiem dostarczenia dokumentacji medycznej przettumaczonej na
jezyk angielski.

Okres Pobytu w szpitalu liczony jest od daty przyjecia do szpitala do daty wypisania ze szpitala. Jezeli w czasie Pobytu w szpitalu nastgpit zgon,
okres pobytu w szpitalu liczony jest do daty zgonu.

W rozumieniu niniejszej definicji Pobytem w szpitalu nie jest pobyt w:

a. placowkach leczenia odwykowego;

b. zaktadach lecznictwa uzdrowiskowego, w szczego6lnosci: szpitalach uzdrowiskowych, sanatoriach, prewentoriach;
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c. hospicjach, zaktadach opiekuriczo-leczniczych i pielegnacyjno-opiekuriczych;
6) Przecigzenie — wykonanie nagtego ruchu lub podniesienie nadmiernego ciezaru, wywotujgce uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego, badz
potegujgce dotychczas istniejgce zmiany zwyrodnieniowe;
7) Skiadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek Pobytu Ubezpieczonego w szpitalu;
8) Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci
$wiadczenia na wypadek Pobytu Ubezpieczonego w szpitalu;
9) Wczesniejsza umowa ubezpieczenia — dowolna umowa ubezpieczenia spetniajgca jeden z ponizszych warunkéw:
a. umowa grupowego ubezpieczenia na zycie, w ramach ktérej Ubezpieczony zrezygnowat z ochrony ubezpieczeniowej nie wczesniej niz
31 dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej;
b. umowa Indywidualnej Kontynuacji wypowiedziana przez Ubezpieczonego nie wczes$niej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie pozniej niz
31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej,
w ramach ktérej Ubezpieczony byt objety ochrong z tytutu Pobytu w szpitalu;
10) Wyczynowe uprawianie sportu — uprawianie sportu polegajace na:
a. regularnym uczestniczeniu w treningach w ramach przynaleznosci do klubéw sportowych, stowarzyszen sportowych, zwigzkéw i organizaciji
sportowych lub
b. udziale w zawodach sportowych, imprezach sportowych, obozach szkoleniowo-sportowych lub kondycyjnych.
Wyczynowym uprawianiem sportu, w rozumieniu niniejszych OWUD, nie jest uprawianie lekkoatletyki i ptywania oraz udziat w szkolnych
zawodach sportowych.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

§4
Zakres ubezpieczenia obejmuje Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu, ktdry rozpoczat sie w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej i byt
konsekwencjg Choroby lub Nieszczesliwego wypadku, ktére wystapity w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej, z zastrzezeniem § 14 ust. 8.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§5
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;j.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukonczyt 71 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym.
3.  Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie¢ odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

§6
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
2.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
3.  Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 7.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§7
1. Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 71 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstagpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;j.

2. Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§8
Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dziern zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.

§9
1. Ubezpieczajacy moze wnioskowac o:
1) podwyzszenie w Platnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej;
2) obnizenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — po uptywie pierwszego Roku polisy.
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2. Towarzystwo dokona zmiany, o ktdérej mowa w ust. 1, ze skutkiem od najblizszej Ptatnicy polisy pod warunkiem, ze dyspozycja zmian zostata
ztozona przez Ubezpieczajgcego prawidtowo i wptyneta na co najmniej 14 dni przed Ptatnicg polisy.

3.  Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej powoduje zmiang wysokosci Sktadki za Umowe dodatkowg. Nowa
wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1 i odpowiada zmienionej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowe;.

4. W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczony zobowigzany jest do ztozenia o$wiadczenia
o stanie zdrowia lub do poddania sig, na wniosek Towarzystwa, badaniom lekarskim lub diagnostycznym z minimalnym ryzykiem, z wytgczeniem
badan genetycznych, w placéwce medycznej wspotpracujacej z Towarzystwem. Koszty tych badan pokrywa Towarzystwo.

5. Na podstawie informacji, o ktérych mowa w ust. 4, Towarzystwo moze nie wyrazi¢ zgody na podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy
dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§10

1. Najp6zniej na 30 dni przed rozpoczegciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

2. Nowa wysokos$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1.

3.  Optacenie Skfadki za Umowe dodatkowg w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowigzuje od najblizszej Rocznicy
polisy przypadajacej po ztozeniu przez Towarzystwo propozyciji, o ktérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa
§1

1. Towarzystwo ustala wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;,
czestotliwosci optacania Sktadek, Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem ograniczenia odpowiedzialnosci okreslonego w § 13 ust. 1 oraz
wynikéw oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.

2. Skiadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwoscia.

3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§12

1. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnos$ci z tytutu Pobytu w szpitalu, jezeli jego konieczno$c¢ byta konsekwencja:

1) waojny, dziatan wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) niedorozwoju umystowego Ubezpieczonego lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz ich skutkow;

3) spozycia alkoholu przez Ubezpieczonego (rozumianego jako stezenie alkoholu we krwi co najmniej 0,2 promila albo obecno$¢ alkoholu
w wydychanym powietrzu co najmniej 0,1 mg w 1 dm sze$ciennym) lub naduzywania przez Ubezpieczonego alkoholu potwierdzonego
w dokumentacji medycznej;

4) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobéjczej Ubezpieczonego, Swiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;

5) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie samolotu innego niz samolot przewoznika
lotniczego w rozumieniu obowigzujgcych przepiséw prawa lotniczego;

6) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez posiadania odpowiednich uprawnien lub prowadzenia pojazdéw
niedopuszczonych do ruchu drogowego, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa;

7) Wyczynowego uprawiania sportu przez Ubezpieczonego, uprawiania przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow lub aktywnosci
fizycznych albo udziatu Ubezpieczonego w niebezpiecznych zajeciach sportowych lub aktywnosciach fizycznych. Za niebezpieczne,
odpowiednio, sporty, zajecia sportowe oraz aktywnosci fizyczne uznaje sie: baloniarstwo, lotniarstwo, paralotniarstwo, szybownictwo,
motolotniarstwo, sporty motorowe i motorowodne (uprawiane pojazdami niezaleznie od pojemnosci silnika), sporty walki, sporty
spadochronowe, wspinaczke wysokogorskg lub skatkowa, speleologie, skoki do wody, nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu,
skoki na elastycznej linie (bungee jumping), rafting i wszystkie jego odmiany, zeglarstwo morskie, kite-surfing, narciarstwo/snowboard
poza wyznaczonymi trasami (off-road skiing, heliskiing, freeride), kaskaderstwo, jazde na quadach, pokonywanie przeszkéd w przestrzeni
miejskiej (parkour, free-running, rooftopping), kolarstwo ekstremalne (freeride, downhill, dual slalom, four cross, dirt jumping);

8) wad wrodzonych Ubezpieczonego i schorzen bedacych ich skutkiem;

9) choroby AIDS Ubezpieczonego.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Pobytu w szpitalu, jezeli miat on na celu:

1) operacje plastyczna lub kosmetyczng Ubezpieczonego, z wyjgtkiem operacji niezbednej do usuniecia nastepstw Nieszczesliwego wypadku
zaistniatego w czasie trwania ochrony ubezpieczeniowej;

2) wykonywanie przez Ubezpieczonego rutynowych badan lekarskich lub badan diagnostycznych niewynikajgcych z zachorowania lub
Nieszczesliwego wypadku;

3) wykonywanie zabiegow rehabilitacyjnych u Ubezpieczonego, z wyjatkiem rehabilitacji niezbednej do usunigcia nastepstw Nieszczesliwego
wypadku zaistniatego w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej;

4) leczenie lub zabiegi zwigzane z usunigciem cigzy, potogiem lub porodem, poza przypadkami gdy zdiagnozowano komplikacje potogu badz
poréd o przebiegu patologicznym stanowigce zagrozenie dla zycia Ubezpieczonego;

5) poddanie sie leczeniu dentystycznemu przez Ubezpieczonego, z wyjgtkiem przypadkoéw, gdy pobyt w klinice chirurgii szczekowej
spowodowany byt Nieszczesliwym wypadkiem;

6) pobranie narzadow lub tkanek do przeszczepu od Ubezpieczonego;

7) leczenie wszelkiego rodzaju uzaleznieri Ubezpieczonego;

a takze, jezeli Pobyt w szpitalu:
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8) zostat zlecony Ubezpieczonemu lub o ktérym postanowiono przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej;
9) byt nastepstwem schorzen lub stanéw chorobowych:
a. zdiagnozowanych u Ubezpieczonego lub
b. leczonych u Ubezpieczonego, lub
c. ktorych leczenie zalecono u Ubezpieczonego,
w okresie 5 lat poprzedzajacych rozpoczecie ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej, z wytgczeniem schorzen, o ktérych
Ubezpieczajgcy i Ubezpieczony poinformowat Towarzystwo we Wniosku lub w innych pismach przed zawarciem Umowy dodatkowej;
10) jest skutkiem okolicznosci, o ktérych mowa w OWU w czesci ,Skutki podania nieprawdziwych informacji”.

3.  Towarzystwo nie Swiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wypftaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata
Swiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji
sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych
Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajéw i regulacji wydanych
przez organizacje migdzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy
dodatkowej, osob lub podmiotéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ wyptacone swiadczenie.

§13

1. W okresie pierwszych 90 dni od daty rozpoczgcia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢
z tytutu Pobytu w szpitalu w wyniku Nieszczeg$liwego wypadku.
2. Ograniczenie, o ktorym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w przypadku automatycznego przedtuzania Umowy dodatkowej na kolejny Rok
polisy.
3. W przypadku gdy Ubezpieczony byt objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia, poczatek okresu, o ktorym
mowa w ust. 1, liczony jest od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Wczes$niejszej umowy ubezpieczenia pod warunkiem, ze:
1) ochrona z tytutu Wcze$niejszej umowy ubezpieczenia wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy
dodatkowej — w przypadku umowy grupowego ubezpieczenia na zycie, albo wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie
p6zniej niz 31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku Indywidualnej Kontynuacji;
2) Pobyt w szpitalu Ubezpieczonego miat miejsce po wygasnigciu ochrony z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia.
Ograniczenie odpowiedzialnosci, o ktérym mowa w ust. 1, stosuje sie do tej czeSci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ktora
stanowi nadwyzke w stosunku do sumy ubezpieczenia, jaka obowigzywata w ramach Wczesniejszej umowy ubezpieczenia.
4.  Zapis ust. 1 ma zastosowanie réwniez w przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ale tylko dla kwoty,
o0 ktdrg suma ubezpieczenia zostata podwyzszona. W takim przypadku termin, wskazany w ust. 1, liczony jest od dnia podwyzszenia Sumy
ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;j.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§ 14

1. W przypadku Pobytu Ubezpieczonego w szpitalu Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu za kazdy dzier Pobytu w szpitalu, okreslony w tabeli
nr 1, procent Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej, aktualnej w dniu rozpoczecia Pobytu w szpitalu:
tabela nr 1

% Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej za Pobyt w szpitalu spowodowany Choroba
za kazdy dzier Pobytu w szpitalu
0,5%
% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej za Pobyt w szpitalu spowodowany Nieszczesliwym wypadkiem
za kazdy dzier Pobytu w szpitalu
1%

2. W przypadku pobytu Ubezpieczonego na OIOM-ie w czasie Pobytu w szpitalu, o ktérym mowa w ust. 1, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie,
niezaleznie od $wiadczenia wymienionego w ust. 1, w wysokosci 1% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej za kazdy dzier pobytu
na OlIOM-ie. Powyzsze $wiadczenie wyptacane jest za okres nieprzekraczajgcy 5 dni pobytu na OlIOM-ie.

3.  Towarzystwo wyptaci Swiadczenie tgcznie za nie wiecej niz 200 dni Pobytu w szpitalu w okresie jednego Roku polisy.

4. Jezeli w tym samym dniu Ubezpieczony byt pacjentem wigcej niz jednego szpitala, do ustalenia wysokosci $wiadczenia, ten dzien uwzglednia
sie jeden raz.

5.  Jezeli w tym samym czasie Pobyt w szpitalu spowodowany byt Chorobg oraz Nieszczesliwym wypadkiem do ustalenia wysokos$ci $wiadczenia
przyjmuje sig stawki za Pobyt w szpitalu spowodowany Nieszczes$liwym wypadkiem.

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

7.  Zgtoszenie roszczenia o wyptate $wiadczenia z tytutu Pobytu w szpitalu mozliwe jest takze w trakcie Pobytu w szpitalu po 30 dniu tego pobytu.
Zasade te stosuje sie do kazdego kolejnego 30-dniowego okresu Pobytu w szpitalu.

8.  Jezeli Nieszczesliwy wypadek miat miejsce przed rozpoczeciem ochrony z tytutu Umowy dodatkowej, a spowoduje on Pobyt Ubezpieczonego
w szpitalu w okresie udzielania ochrony z tytutu Umowy dodatkowej, Towarzystwo wyptaci za kazdy dzier tego pobytu $wiadczenie w wysokosci
0,5% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, aktualnej w dniu rozpoczecia Pobytu Ubezpieczonego w szpitalu.

Wyptata swiadczenia

§15
1.  Osoba zgtaszajgca roszczenie o wypftate $wiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:
1) wniosek o wyptate Swiadczenia;
2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajacej roszczenie;
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3) kopie karty informacyjnej leczenia szpitalnego lub innej dokumentacji medycznej potwierdzajgcej Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu wraz z
okresleniem przyczyny Pobytu w szpitalu;

4) kopie zaswiadczenia o trwajgcej hospitalizacji wydanego przez lekarza prowadzgcego, w przypadku gdy pobyt w szpitalu sie nie zakoriczyt.

W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazatyby sie niewystarczajgce do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci

Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécié sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentow.

Dokumenty, o ktéorych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski, z zastrzezeniem

ust. 4.

W przypadku gdy Pobyt Ubezpieczonego w szpitalu miat miejsce w kraju spoza Unii Europejskiej dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 2,

powinny by¢ przettumaczone na jezyk angielski.

Koszty ttumaczenia, o ktérym mowa w ust. 3 i 4, ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia.

Towarzystwo zobowigzane jest do wyptaty swiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia

ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniows.

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia

okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie

tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$é $wiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym

w ust. 6.

Postanowienia koncowe

N =

§16

W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
Ustugi medyczne dla Ubezpieczonego (kod GPR_PRZ_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD
(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych  odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci  ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia  wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia

Numer jednostki §4;§5ust. 2 §5ust.2i5;§10; § 11 ust. 3
redakcyjnej w OWUD

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
USLUGI MEDYCZNE DLA UBEZPIECZONEGO

(KOD GPR_PRZ_05.2025)

Postanowienia ogéine

§1

Na podstawie Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego Ustugi medyczne dla Ubezpieczonego (zwanych dalej ,OWUD?”), z zachowaniem
pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowiern OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony o $wiadczenie przez
Towarzystwo Ustug medycznych dla Ubezpieczonego.

Definicje

§2

Terminy okre$lone w § 2 OWU stosuje si¢ odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sig
nastepujace dodatkowe terminy:

Lekarz — osoba posiadajgca obowigzujace na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej kwalifikacje, potwierdzone wymaganymi dokumentami, do
udzielania $wiadczer medycznych, dostepna u Swiadczeniodawcow wspéipracujacych w ramach Ustug medycznych;

Osobisty opiekun — pracownik infolinii Ustug medycznych dostepny od poniedziatku do pigtku pod numerem telefonu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia;

Ptatnica polisy — data wymagalnoéci Sktadki za Umowe dodatkowg, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktéry jest nalezna;

Portal Ustug medycznych — platforma internetowa udostgpniana Ubezpieczonemu przez catg dobe, pod adresem wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia, za posrednictwem ktérej realizowane sg Ustugi medyczne;

Sktadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej Ustugi medyczne dla Ubezpieczonego;

Swiadczeniodawca — podmiot, ktory jest wykonawcag $wiadczerh medycznych na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w ramach Ustug
medycznych;

Ustugi medyczne — pakiet ustug medycznych w ramach $wiadczenia zdrowotnego, objety zakresem ubezpieczenia, pozostajgcy w zwigzku
z ochrong zdrowia lub nieprawidtowym, wedtug ogdlnie uznanej wiedzy medycznej, stanem fizycznym lub psychicznym organizmu, lub
uszkodzeniem ciata, ktérego realizacja wynika ze wskazan medycznych. Ustugi medyczne, ktorych zakres wskazany zostat w § 5 ust. 2 OWUD,
dostepne sg dla Ubezpieczonego za posrednictwem Portalu Ustug medycznych lub przez Osobistego opiekuna.

Przedmiot i zakres odpowiedzialnosci

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest udostepnianie Ustug medycznych Ubezpieczonemu.

§4

Zakres ubezpieczenia obejmuje Ustugi medyczne, wskazane w § 5 ust. 2, z ktérych ma prawo skorzysta¢ Ubezpieczony.

1.

§5
Ustugi medyczne dla Ubezpieczonego udostgpniane sg za posrednictwem Portalu Ustug medycznych lub przez Osobistego Opiekuna.
Zakres Ustug medycznych, sposéb ich udzielania oraz limity okreslone zostaty w tabeli nr 1:
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tabela nr 1
Lp. Ustuga medyczna Organizacja  Realizacja Osobisty Portal Ustug Limity
opiekun medycznych

1) Badania profilaktyczne Ubezpieczonego v v v v Raz w Roku
(zgodnie z zakresem wskazanym w ust. 3) polisy

2) Badania laboratoryjne oraz badania obrazowe v v 4 Bez limitu
Wsparcie w zakresie wiedzy medycznej oraz

3) !n'formac.:p QOtyczquch erowna Upezpleczqnego v v Bez limitu
i jego bliskich (udzielane informacje nie majg
charakteru diagnostycznego)

4) Ud2|e|an|.e |nformaq| o badaniach zalecanych do v v Bez limitu
wykonania przed wizytg u Lekarza

5) Udzielanie informacji o aptekach dyzurnych v v Bez limitu

6) Udzielanie informacji o dostgpno$ci danego leku v v v Bez limitu
w aptece

7) Udzielanie informacji o potencjalnych interakcjach v v Bez limitu

danego leku

Autodiagnoza Ubezpieczonego przeprowadzana za
posrednictwem narzedzi udostepnianych w ramach
8) Ustug medycznych wraz z dostepem do wykazu v v Bez limitu
potencjalnych choréb i specjalizacji lekarskich,
odpowiadajgcych za ich diagnostyke i leczenie

Wykaz badan oraz informacji o rekomendowanej
9) czestotliwosci ich wykonywania w celach profilaktyki v v 4 Bez limitu
zdrowotnej

Udzielanie informacji o przyblizonych dostepnych
terminach przyje¢ w ramach Narodowego Funduszu
10) Zdrowia w danych poradniach specjalistycznych, 4 4 v Bez limitu
w okreslonych miejscowosciach i u okreslonych
Swiadczeniodawcow

Wizyty u Lekarza, w tym wizyty za posrednictwem
11)  $rodké6w porozumiewania si¢ na odlegtos¢ v v v Bez limitu
dostepnych w ramach Ustug medycznych

Wizyty domowe do miejsca pobytu Ubezpieczonego
na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej

i w ramach miejscowosci wskazanych przez
Swiadczeniodawcow

12) 4 v 4 Bez limitu

Zdalna diagnostyka kardiologiczna Ubezpieczonego,
13) przy wykorzystaniu Holtera (Eventholter) wraz ze v v v Bez limitu
zwrotnym przekazywaniem wynikow

Catodobowy monitoring aktywnosci serca
Ubezpieczonego poprzez aktywny Holter
(certyfikowane urzadzenie medyczne), ktory
14)  przesyta wyniki do Lekarza w przypadku, gdy v v v Bez limitu
Ubezpieczony odczuwa dolegliwosci i umozliwia
podjecie interwenc;ji lekarskiej na podstawie
otrzymywanych wynikéw

3. Badania profilaktyczne Ubezpieczonego, o ktérych mowa w pkt. 1 tabeli nr 1, realizowane sg wytacznie na terenie Rzeczpospolitej Polskiej
i obejmujg zakres badan wskazany w tabeli nr 2:

tabela nr 2
Lp. Nazwa badania Kod badania
1) OB ICD-9 C59
2) Morfologia krwi (petna) ICD-9 C55
3) Glukoza ICD-9 L43
4) Cholesterol catkowity ICD-9 199

5) ALT ICD-9 117
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6) Kreatynina (w surowicy) ICD-9 M37
7) Triglicerydy ICD-9 049
8) TSH ICD-9 L69
9) Badanie ogélne moczu ICD-9 AO1

W przypadku gdy Ubezpieczony wykona badania, o ktérych mowa w tabeli nr 2, samodzielnie i bez pos$rednictwa Portalu Ustug medycznych
albo Osobistego opiekuna, to koszty takich badan nie bedg zwracane przez Towarzystwo.

4.  Ustugi medyczne, wskazane w pkt 2, 11, 12, 13 oraz 14 tabeli nr 1, obejmujg ustugi zwigzane z organizacjg czyli umawianiem i planowaniem
Ustug medycznych, bez ponoszenia ich kosztéw przez Towarzystwo. Realizacja Ustug medycznych, wskazanych w zdaniu poprzedzajgcym,
wykonywana jest przez Swiadczeniodawcéw odptatnie, w czasie godzin ich pracy i wedtug obowigzujgcego u nich cennika.

5.  Zakres ubezpieczenia nie obejmuje pomocy medycznej w przypadku bezpos$redniego zagrozenia zdrowia i zycia Ubezpieczonego,
tj. w sytuacjach wymagajacych wezwania pogotowia ratunkowego.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§6
1. Umowa dodatkowa moze zostaé¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 76 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukonczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo
3) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
3. Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

§7
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
2.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje si¢ odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
3. Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktorym mowa w § 8.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§8
1. Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajacym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 100 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w kitérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowa kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;.

2.  Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Sktadka za Umowe dodatkowa
§9

1.  Towarzystwo ustala wysokos$é Skifadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od czestotliwosci optacania Skifadek i wskazuje jg w Dokumencie
ubezpieczenia.

2. Skiadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwoscia.

3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§10

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wykona Ustug medycznych w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo
realizacja Ustug medycznych narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji sankcyjnych,
embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanow Zjednoczonych Ameryki,
Zjednoczonego Krélestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych przez
organizacje migdzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej,
0s6b lub podmiotéw, na rzecz ktérych miatyby zosta¢ wykonane Ustugi medyczne.
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Realizacja $wiadczenia

4.

§1
W celu skorzystania z Ustug medycznych Ubezpieczony powinien zalogowa¢ si¢ do Portalu Ustug medycznych albo skontaktowa¢ sig
telefonicznie z Osobistym opiekunem pod numerem telefonu wskazanym w Dokumencie ubezpieczenia. Potaczenie telefoniczne nastepuje na
koszt dzwonigcego.
W trakcie kontaktu telefonicznego z Osobistym opiekunem Ubezpieczony powinien poda¢ nastepujace dane:
1) imig i nazwisko Ubezpieczonego;
2) adres zamieszkania Ubezpieczonego;
3) numer PESEL Ubezpieczonego albo numer i serie dokumentu tozsamosci, gdy Ubezpieczony nie posiada nr PESEL;
4) numer telefonu do skontaktowania sie z Ubezpieczonym;
5) inne informacje niezbedne Osobistemu opiekunowi do zorganizowania pomocy w ramach Ustug medycznych.
Osobisty opiekun moze odméwi¢ realizacji Ustug medycznych w przypadku:
1) odmowy udzielenia informacji, o ktérych mowa w ust. 2 lub braku wspoipracy po stronie Ubezpieczonego;
2) gdy podane telefonicznie informacje, o ktérych mowa w ust. 2, sg niezgodne z danymi posiadanymi przez Towarzystwo lub moga nasuwaé
watpliwosci co do uprawnieri dzwonigcego do korzystania z Ustug medycznych.
Ustugi medyczne realizowane przez Swiadczeniodawcow wykonywane sg w czasie godzin ich pracy.

Postanowienia koncowe

N =

§12

W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
w wyniku Zawatu serca lub Udaru mozgu
(kod GPR_ADISB4_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD

(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia
Numer jednostki §4;§14 ust. 1i4; §12;§ 13 ust. 1i 4,

redakcyjnej w OWUD Zatgcznik nr 1 do OWUD § 14 ust. 2-5, 7-9

— Tabela uszczerbkéw na
zdrowiu

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU UBEZPIECZONEGO
W WYNIKU ZAWALU SERCA LUB UDARU MOZGU

(KOD GPR_ADISB4_05.2025)

Postanowienia ogéine

§1

Na podstawie Ogoélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Zawatu
serca lub Udaru mézgu (zwanych dalej ,O0WUD”), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowierit OWU, zakres
ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony o powstanie Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Zawatu serca lub Udaru moézgu.

Definicje

§2

Terminy okre$lone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie

nastepujace dodatkowe terminy:

1)  Pfatnica polisy — data wymagalnosci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktéry jest nalezna;

2) Skfadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu w wyniku Zawatu
serca lub Udaru mézgu;

3) Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedaca podstawg do ustalenia wysokosci
$wiadczenia na wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Zawatu serca lub Udaru mézgu;

4)  Trwaty uszczerbek na zdrowiu — trwate, nierokujgce poprawy uszkodzenie danego organu, narzadu lub uktadu, polegajace na fizycznej jego
utracie lub uposledzeniu jego funkciji. Definicja obejmuje wytacznie przypadki umieszczone w Tabeli uszczerbkéw na zdrowiu stanowigcej
zatgcznik nr 1 do OWUD;

5)  Udar mézgu — nagte, ogniskowe uszkodzenie mézgu spowodowane zawatem tkanki mézgowej, krwotokiem z naczyrn wewnatrzczaszkowych
lub zatorem materiatem pochodzenia zewnatrzczaszkowego, powodujgce zaistnienie wszystkich nizej wymienionych okolicznosci:

a.
b.
c.

d.

obecnos$¢ nowych klinicznych objawéw neurologicznych odpowiadajacych udarowi mézgu;

utrzymywanie sig¢ ubytkbw neurologicznych ponad 24 godziny;

obecno$¢ nowych zmian charakterystycznych dla udaru mézgu w badaniach obrazowych (tomografii komputerowej lub jadrowym rezonansie
magnetycznym);

istnienie trwatych deficytébw neurologicznych musi byé potwierdzone przez specjaliste w zakresie neurologii po uptywie co najmniej
2 miesigcy od daty zdarzenia.

Definicja nie obejmuje:

a.
b.

epizoddw przemijajgcego niedokrwienia mézgu (TIA);
zdarzen skutkujacych jedynie zmianami osobowosci lub zaburzeniami pamieci;
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c. objawow moézgowych spowodowanych migreng;
d. uszkodzenia mézgu spowodowanego zewnetrznym urazem lub niedotlenieniem;
e. choréb naczyniowych dotyczacych oka, nerwu wzrokowego, uktadu przedsionkowego;

6) Wczesniejsza umowa ubezpieczenia — dowolna umowa ubezpieczenia spetniajgca jeden z ponizszych warunkéw:

a. umowa grupowego ubezpieczenia na zycie, w ramach ktorej Ubezpieczony zrezygnowat z ochrony ubezpieczeniowej nie wczesniej niz
31 dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej;

b. umowa Indywidualnej Kontynuacji wypowiedziana przez Ubezpieczonego nie wczes$niej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie pozniej niz
31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej,

w ramach ktérej Ubezpieczony byt objety ochrong z tytutu Trwatego uszczerbku na zdrowiu w wyniku Zawatu serca lub Udaru mézgu;

7)  Wyczynowe uprawianie sportu — uprawianie sportu polegajace na:

a. regularnym uczestniczeniu w treningach w ramach przynaleznosci do klubéw sportowych, stowarzyszen sportowych, zwigzkéw i organizaciji
sportowych lub

b. udziale w zawodach sportowych, imprezach sportowych, obozach szkoleniowo-sportowych lub kondycyjnych.

Wyczynowym uprawianiem sportu, w rozumieniu niniejszych OWUD, nie jest uprawianie lekkoatletyki i ptywania oraz udziat w szkolnych

zawodach sportowych;

8) Zawat serca — martwica czesci miesnia sercowego wywotana jego niedokrwieniem. Rozpoznanie musi by¢ oparte na stwierdzeniu wzrostu
lub spadku stezenia biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny |, troponiny T), z co najmniej jedng wartoscig przekraczajgcg 99 centyl gornej
granicy wartosci referencyjnej dla danej metody laboratoryjnej, ze wspétistnieniem co najmniej jednego z wymienionych nizej klinicznych
wyktadnikéw niedokrwienia migénia sercowego:

a. objawy kliniczne niedokrwienia serca;

b. zmiany w EKG wskazujgce na $wieze niedokrwienie migsnia sercowego (nowo powstate lub przypuszczalnie nowe, znamienne zmiany
odcinka ST — zatamka T (ST-T), patologiczne zatamki Q lub nowo powstaty blok lewej odnogi peczka Hisa);

c. nowy ubytek zywotnego miesnia sercowego lub nowe odcinkowe zaburzenia kurczliwosci uwidocznione w badaniach obrazowych;

d. obecnos$¢ zakrzepu w tetnicy wiercowej uwidocznionego badaniem angiograficznym lub w autopsiji.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

§4

Zakres ubezpieczenia obejmuje Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego powstaty w wyniku Zawatu serca lub Udaru mézgu.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§5
1.  Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;j.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukonczyt 67 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym.
3.  Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie¢ odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

§6
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
2.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
3.  Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 7.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§7

1. Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajacym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu
bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czeséci ,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;
odstgpienia od Umowy dodatkowej;
wypowiedzenia Umowy dodatkowej;
wypfaty $wiadczenia, w przypadku gdy ustalony procent Trwatego uszczerbku na zdrowiu osiggnie 100%;
wypfaty $wiadczenia, w przypadku gdy suma ustalonych Trwatych uszczerbkéw na zdrowiu, jezeli wystapit wigcej niz jeden rodzaj Trwatego
uszczerbku na zdrowiu, osiagnie 100%.
2. Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

oLe

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§8
Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dziern zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.
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§9
Ubezpieczajgcy moze wnioskowac o:
1) podwyzszenie w Platnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej;
2) obnizenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — po uptywie pierwszego Roku polisy.
Towarzystwo dokona zmian w Umowie dodatkowej na wniosek Ubezpieczajgcego ze skutkiem od najblizszej Ptatnicy polisy pod warunkiem, ze
dyspozycja zmian zostata ztozona prawidtowo i wptyneta na co najmniej 14 dni przed Ptatnicg polisy.
Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej powoduje zmiane wysokosci Skfadki za Umowe dodatkowg. Nowa
wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1 i odpowiada zmienionej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowe;.
W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczony zobowigzany jest do ztozenia o$wiadczenia
o stanie zdrowia lub do poddania sig, na wniosek Towarzystwa, badaniom lekarskim lub diagnostycznym z minimalnym ryzykiem, z wytagczeniem
badan genetycznych, w placéwce medycznej wspotpracujacej z Towarzystwem. Koszty tych badan pokrywa Towarzystwo.
Na podstawie informacji, o ktérych mowa w ust. 4, Towarzystwo moze nie wyrazi¢ zgody na podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§10

Najpozniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysokos$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

Nowa wysoko$¢é Sktadki za Umowe dodatkowa, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1.

Optacenie Sktadki za Umowe dodatkowag w nowej wysokosci jest rownoznaczne z akceptacjg podwyzszonej Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej. W takim przypadku podwyzszona Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej obowigzuje od Rocznicy polisy
przypadajgcej po ztozeniu przez Towarzystwo propozycji, o ktérej mowa w ust. 1.

Sktadka za Umowe dodatkowa

rp®

§11
Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysoko$ci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej,
czestotliwosci optacania Sktadek, z uwzglednieniem ograniczenia odpowiedzialnosci okres$lonego w § 13 ust. 1 oraz wynikobw oceny ryzyka
i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.
Sktadka za Umowe dodatkowg doliczona jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg sama czestotliwoscia.
Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okre$lone w OWU stosuije sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
W przypadku wyptaty $wiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej, o ktérej mowa w § 7 ust. 1 pkt 5 i 6, Sktadka zostanie pomniejszona o wysoko$¢
Sktadki za Umowe dodatkowa.

Ograniczenia i wylaczenia odpowiedzialnosci

§12

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli Zawat serca lub Udar mozgu, w wyniku ktérego nastagpit Trwaty

uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego, byly konsekwencja:

1) waojny, dziatar wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) spozycia przez Ubezpieczonego alkoholu (rozumianego jako stezenie alkoholu we krwi co najmniej 0,2 promila albo obecno$é alkoholu
w wydychanym powietrzu co najmniej 0,1 mg w 1 dm sze$ciennym);

3) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem $rodkow odurzajacych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobojczej Ubezpieczonego, $wiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;

4) Wyczynowego uprawiania sportu przez Ubezpieczonego, uprawiania przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow lub aktywnosci
fizycznych albo udziatu Ubezpieczonego w niebezpiecznych zajgciach sportowych lub aktywnosciach fizycznych. Za niebezpieczne,
odpowiednio, sporty, zajecia sportowe oraz aktywnosci fizyczne uznaje sie: baloniarstwo, lotniarstwo, paralotniarstwo, szybownictwo,
motolotniarstwo, sporty motorowe i motorowodne (uprawiane pojazdami niezaleznie od pojemnosci silnika), sporty walki, sporty
spadochronowe, wspinaczke wysokogorska lub skatkowa, speleologig, skoki do wody, nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu,
skoki na elastycznej linie (bungee jumping), rafting i wszystkie jego odmiany, zeglarstwo morskie, kite-surfing, narciarstwo/snowboard
poza wyznaczonymi trasami (off-road skiing, heliskiing, freeride), kaskaderstwo, jazde na quadach, pokonywanie przeszkdd w przestrzeni
miejskiej (parkour, free-running, rooftopping), kolarstwo ekstremalne (freeride, downhill, dual slalom, four cross, dirt jumping);

5) wad wrodzonych Ubezpieczonego i schorzer bedacych ich skutkiem;

a takze, jezeli Zawat serca lub Udar mozgu:

6) zostaty zdiagnozowane lub byty leczone u Ubezpieczonego przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej;

7) byly nastgpstwem schorzer lub stanéw chorobowych:

a. zdiagnozowanych u Ubezpieczonego:

b. leczonych u Ubezpieczonego, lub

c. ktorych leczenie zalecono u Ubezpieczonego,

w okresie 5 lat poprzedzajacych rozpoczecie ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej, z wytgczeniem schorzen, o ktérych
Ubezpieczony poinformowat Towarzystwo we Wniosku lub w innych pismach przed zawarciem Umowy dodatkowej;

8) sg skutkiem okolicznosci, o ktérych mowa w OWU w cze$ci ,,Skutki podania nieprawdziwych informacii”.

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wyptaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata

Swiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji

sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych

Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych
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przez organizacje migdzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy
dodatkowej, oséb lub podmiotéw, na rzecz ktérych miatoby zosta¢ wyptacone swiadczenie.

§13

1.  Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli zdiagnozowanie Zawatu serca lub Udaru mozgu nastgpito
w okresie pierwszych 90 dni od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej.
2. Ograniczenie, o ktorym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w przypadku automatycznego przedtuzenia Umowy dodatkowej na kolejny Rok
polisy.
3. W przypadku gdy Ubezpieczony byt objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia, poczatek okresu, o ktorym
mowa w ust. 1, liczony jest od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Wczes$niejszej umowy ubezpieczenia pod warunkiem, ze:
1) ochrona z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy
dodatkowej — w przypadku umowy grupowego ubezpieczenia na zycie, albo wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie
p6zniej niz 31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku Indywidualnej Kontynuacji;
2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu w wyniku Zawatu serca lub Udaru mézgu nastapit po wygasnigciu ochrony z tytutu Wczesniejszej umowy
ubezpieczenia.
Ograniczenie odpowiedzialnosci, o ktérym mowa w ust. 1, stosuje sie do tej czesci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ktora
stanowi nadwyzke w stosunku do sumy ubezpieczenia, jaka obowigzywata w ramach Wczesniejszej umowy ubezpieczenia.
4.  Zapis ust. 1 ma zastosowanie réwniez w przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ale tylko dla kwoty,
0 ktdrg suma ubezpieczenia zostata podwyzszona. W takim przypadku termin, wskazany w ust. 1, liczony jest od dnia podwyzszenia Sumy
ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;j.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§14

1. W przypadku Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego powstatego w wyniku Zawatu serca lub Udaru mézgu, Towarzystwo wyptaci
Ubezpieczonemu 1% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, aktualnej w dniu wystapienia Zawatu serca lub Udaru mézgu, za kazdy
1% Trwatego uszczerbku na zdrowiu, ustalony zgodnie z Tabelg uszczerbkéw na zdrowiu, stanowigcg zatgcznik nr 1 do niniejszych OWUD.
2. Prawo do $wiadczenia z tytulu Umowy dodatkowej przystuguje maksymalnie za 100% Trwatego uszczerbku na zdrowiu spowodowanego
Zawatem serca lub Udarem mozgu, ktére miaty miejsce w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej z tytulu Umowy dodatkowe;.
3. W przypadku, gdy wystgpi wigcej niz jeden rodzaj Trwatego uszczerbku na zdrowiu, suma ustalonych uszczerbkéw nie moze przekroczy¢ 100%
Trwatego uszczerbku na zdrowiu.
4.  Towarzystwo wypftaci Swiadczenie w zwigzku z Trwatym uszczerbkiem na zdrowiu, jezeli tagcznie zostaty spetnione nastepujgce warunki:
1) Zawat serca lub Udar mézgu, w wyniku ktérego nastgpit Trwaty uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego, miat miejsce w okresie udzielania
ochrony ubezpieczeniowej;
2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Zawatu serca lub Udaru mézgu nastgpit w okresie udzielania ochrony
ubezpieczeniowej;
3) do powstania Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego doszio przed uptywem 180 dni od daty wystgpienia Zawatu serca lub Udaru
mozgu;
4) z medycznego punktu widzenia istnieje adekwatny zwigzek przyczynowo-skutkowy pomiedzy Zawatem serca lub Udarem mozgu
Ubezpieczonego a Trwatym uszczerbkiem na jego zdrowiu.
5. Oceny stopnia Trwatego uszczerbku na zdrowiu dokonuje sie na podstawie dokumentacji, o ktérej mowa w § 15 ust. 1i 2, lub opinii wskazanego
przez Towarzystwo lekarza orzecznika, nie wczesniej niz 90 dni i nie pézniej niz 24 miesigce od wystapienia Zawatu serca lub Udaru mézgu.
W uzasadnionych przypadkach Towarzystwo moze skierowa¢ Ubezpieczonego na dodatkowe badania medyczne w placowkach medycznych
wspoitpracujgcych z Towarzystwem. Koszty orzeczenia lekarskiego oraz zleconych badar dodatkowych pokrywane sg przez Towarzystwo.
6. Rodzaj wykonywanych przez Ubezpieczonego czynnosci i charakter jego pracy nie majg wplywu na ocene stopnia (procentu) Trwatego
uszczerbku na zdrowiu.
7. W przypadku powstania Trwatego uszczerbku na zdrowiu w wyniku Zawatu serca lub Udaru mézgu w obrebie narzadu, ktérego funkcje byty
uposledzone przed tym Zawatem serca lub Udarem mézgu, a miato to wptyw na aktualny stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu, rodzaj
i stopien (procent) Trwatego uszczerbku na zdrowiu zostang ustalone w wyniku analizy, jako réznica uposledzenia danego narzadu przed i po
Zawale serca lub Udarze mozgu.
8.  Po ustaleniu rodzaju i stopnia (procentu) Trwatego uszczerbku na zdrowiu pézniejsza zmiana, zarbwno w przypadku polepszenia, jak
i pogorszenia, nie stanowi podstawy do zmiany wysokosci $wiadczenia.
9. W przypadku wystgpienia Zawatu serca lub Udaru mézgu Ubezpieczony jest zobowigzany stara¢ sie o ztagodzenie skutkébw Zawatu serca lub
Udaru moézgu poprzez niezwtoczne poddanie sie opiece lekarskiej i zaleconemu przez lekarzy leczeniu. Towarzystwo nie odpowiada za Trwaty
uszczerbek na zdrowiu bedacy konsekwencjg braku dziatan, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym.

Wypflata swiadczenia

§15

1.  Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:
1) wniosek o wyptate Swiadczenia;
2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajgcej roszczenie;
3) kopie dokumentacji medycznej okreslajgcej rodzaj Trwatego uszczerbku na zdrowiu.
4) kopie dokumentacji medycznej potwierdzajgcej wystapienie u Ubezpieczonego Zawatu serca lub Udaru mézgu.

2. W sytuacji, gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazalyby sie niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécié sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentow.

3.  Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny by¢ sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty tumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia.

4.  Towarzystwo zobowigzane jest do wypftaty Swiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.
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5.  Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng cze$é $wiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 4.

Postanowienia koncowe

§16

W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

N =

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss

(ol /QT- b i

Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu
Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogdélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego Assistance
(kod GPR_ASTV1_05.2025) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD
(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych  odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci  ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia  wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia

Numer jednostki §4;8§5ust. 1;§ 11 § 5 ust. 2; §10; § 11 ust. 1, tabela nr 1;
redakcyjnej w OWUD §12ust. 4;§13ust. 1i4

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO ASSISTANCE
(KOD GPR_ASTV1_05.2025)

Postanowienia ogéine

§1

Na podstawie Ogoéinych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego Assistance (zwanych dalej ,OWUD”), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych
niniejszymi OWUD postanowien OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony o ustugi assistance dla Ubezpieczonego, Dziecka
Ubezpieczonego oraz Wspo6tmatzonka Ubezpieczonego albo Partnera Ubezpieczonego.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

1)

10)
11)

12)

Centrum Pomocy Generali —telefoniczne centrum zgtoszeniowe czynne przez catg dobe, 365 dni w roku, ktore przyjmuje zgtoszenia, weryfikuje
prawo do ochrony ubezpieczeniowej w zakresie ustug pomocy medycznej (medycznego assistance) oraz niezwtocznie organizuje wykonanie
wymaganej ustugi (zwane dalej ,Centrum Pomocy”). Numer telefonu Centrum Pomocy wskazany jest w Dokumencie ubezpieczenia;

Drobny sprzet medyczno-rehabilitacyjny — sprzet przenosny do indywidualnego uzytku w Miejscu zamieszkania Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance, nieemitujgcy fal elektromagnetycznych, promieniowania cieplnego i niezasilany prgdem
elektrycznym;

Dziecko — osoba pozostajgca pod wiadzg rodzicielskg Ubezpieczonego, ktéra w momencie zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego nie
przekroczyta 18 roku zycia;

Fizjoterapia poporodowa — dziedzina rehabilitacji, zajmujaca sie dolegliwosciami i powiktaniami wynikajgcymi ze zmian w organizmie kobiety,
jakie zachodza w czasie cigzy i po porodzie;

Hospitalizacja — leczenie w Szpitalu trwajace nieprzerwanie co najmniej 24 godziny, liczac od momentu przyjecia do Szpitala;

Lekarz — osoba posiadajgca obowigzujgce na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej kwalifikacje, potwierdzone wymaganymi dokumentami,
do udzielania $wiadczeri medycznych, nie bedaca cztonkiem najblizszej rodziny Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego
assistance;

Lekarz konsultant Centrum Pomocy — lekarz wspétpracujacy z Centrum Pomocy (zwany dalej ,Lekarz konsultant”);

Lekarz prowadzacy — lekarz, pod opiekg ktérego znajduje si¢ Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

Miejsce zamieszkania — wskazany przez Ubezpieczonego we wniosku o zawarcie Umowy adres zamieszkania na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej;

Nagte zachorowanie — stan chorobowy powstaty w sposéb nagty, wymagajacy natychmiastowej pomocy medycznej;

Opieka nad Dzieckiem lub Osobg niesamodzielng — opieka nad Dzieckiem lub Osobg niesamodzielng, polegajaca na zapewnieniu
niezbednych warunkéw bytowych;

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



2 | Generali Zycie T.U. S.A. — Ogdlne Warunki Ubezpieczenia na zycie Generali, z my$lg o zyciu PLUS

Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance — Ubezpieczony, Dziecko Ubezpieczonego, Wspoétmatzonek
Ubezpieczonego albo Partner Ubezpieczonego;

Osoba wskazana do opieki — osoba zamieszkata na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej wskazana przez Ubezpieczonego, w momencie
zgtoszenia zdarzenia do Centrum Pomocy, do sprawowania opieki nad Dzieckiem lub Osobg niesamodzielng. Wskazanie osoby do opieki nad
Dzieckiem lub Osobg niesamodzielng jest rownoznaczne z uprawnieniem jej do sprawowania opieki nad wyzej wymienionymi osobami;
Partner — osoba pozostajgca w zwigzku nieformalnym z Ubezpieczonym, prowadzgca z nim wspoélne gospodarstwo domowe;

Ptatnica polisy — data wymagalnoéci Sktadki za Umowe dodatkowg, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktory jest nalezna;

Skiadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej Assistance;

Szpital — dziatajgcy zgodnie z prawem zaktad opieki zdrowotnej, znajdujacy sie na terenie Rzeczypospolitej Polskiej lub poza granicami
Rzeczypospolitej Polskiej — na terenie krajow Unii Europejskiej lub krajow Europejskiego Stowarzyszenia Wolnego Handlu — o ile wynika to
z zakresu ustug realizowanych na podstawie niniejszej Umowy dodatkowej. W rozumieniu niniejszej definicji Szpitalem nie jest dom opieki,
hospicjum, osrodek sanatoryjny, rehabilitacyjny lub wypoczynkowy ani jakakolwiek placéwka, ktorej statutowym zadaniem jest leczenie
alkoholizmu lub innych uzaleznien;

Ustugi medycznego assistance — zorganizowanie przez Centrum Pomocy pomocy medycznej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub
poza granicami Rzeczypospolitej Polskiej, o ile wynika to zakresu ustugi opisanego w OWUD, opieki nad ludzmi, a takze $wiadczenie ustug
informacyjnych w zwigzku z zaj$ciem Nieszczesliwego wypadku, Nagtego zachorowania lub innego zdarzenia uprawniajagcego do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance;

Wspotmatzonek — osoba pozostajgca z Ubezpieczonym w zwigzku matzeriskim w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekuriczego;
Zwierzeta domowe — stanowigcy wtasno$¢ Ubezpieczonego kot nalezacy do ras domowych lub pies, z wytgczeniem ras uznanych za agresywne
zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi w dniu zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego przepisami prawa.

Przedmiot i zakres odpowiedzialnosci

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego, Dziecka oraz Wspo6tmatzonka albo Partnera.

§4

Zakres ubezpieczenia obejmuje Ustugi medycznego assistance, wskazane w § 5, z ktérych ma prawo skorzystaé Ubezpieczony, Wspétmatzonek
Ubezpieczonego albo Partner Ubezpieczonego oraz Dziecko Ubezpieczonego.

1.

§5
Zakres ubezpieczenia obejmuje nastgpujgce Ustugi medycznego assistance:
1) ustugi realizowane w przypadku Nieszczesliwego wypadku lub Nagtego zachorowania na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej:

a. wizyta Lekarza — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty dojazdu oraz honorarium Lekarza za wizyte w miejscu pobytu Osoby
uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, badz organizuje i pokrywa koszty takiej wizyty w placowce medycznej
najblizszej miejsca pobytu Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance. Centrum Pomocy organizuje i pokrywa
koszty za maksymalnie 4 wizyty w Roku polisy. W przypadku Nieszczesliwego wypadku organizacja wizyty mozliwa jest w okresie nie
dtuzszym niz 180 dni od daty wystgpienia Nieszczesliwego wypadku;

b. wizyta pielegniarki — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty dojazdu pielegniarki do miejsca pobytu Osoby uprawnionej
do skorzystania z Ustugi medycznego assistance oraz pokrywa jej honorarium, jezeli Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi
medycznego assistance byta Hospitalizowana przez okres dtuzszy niz 3 dni. Opieka pielegniarska obejmuje wykonanie niezbednych
zabiegow pielegniarskich w okresie nie dtuzszym niz 48 godzin od momentu zlecenia wizyty przez Lekarza prowadzacego;

c. dostawa lekow —Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszt dostarczenia lekéw przepisanych przez Lekarza, do miejsca pobytu Osoby
uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, w sytuacji gdy stan zdrowia wymaga lezenia zgodnie z dokumentem
zwolnienia lekarskiego;

d. dostawa sprzetu medyczno-rehabilitacyjnego — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszt dostarczenia Drobnego sprzetu medyczno-
rehabilitacyjnego do miejsca pobytu Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance w sytuacji, gdy stan zdrowia
wymaga lezenia zgodnie z dokumentem zwolnienia lekarskiego;

e. organizacja i pokrycie kosztow wypozyczenia lub zakupu Drobnego sprzetu medyczno-rehabilitacyjnego — jezeli Osoba uprawniona
do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, zgodnie ze wskazaniem Lekarza, powinna uzywa¢ Drobnego sprzetu medyczno-
rehabilitacyjnego w domu, Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty jego wypozyczenia lub zakupu, jezeli nie jest mozliwe jego
wypozyczenie. Koszty wypozyczenia lub zakupu Drobnego sprzetu medyczno-rehabilitacyjnego wykraczajace poza limit Swiadczenia,
okreslony w tabeli nr 1, pokrywa Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

f.  transport medyczny — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty transportu medycznego Osoby uprawnionej do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance:

a) z Miejsca zamieszkania do, wyznaczonego przez Lekarza konsultanta, Szpitala;

b) ze Szpitala do Szpitala (jezeli placowka medyczna, w ktérej przebywa Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego
assistance, nie moze zapewni¢ mu wymaganej opieki, bgdz gdy skierowany on jest na badania specjalistyczne lub zabieg
chirurgiczny);

c) ze Szpitala do Miejsca zamieszkania (jezeli Hospitalizacja trwata dtuzej niz 5 dni);

g. pomoc domowa po Hospitalizacji — jezeli Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance byta Hospitalizowana
dtuzej niz 5 dni, Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty pomocy domowej (przygotowywanie positkow, wykonywanie zabiegow
pielegnacyjnych, drobne zakupy, drobne porzadki) po zakonczeniu Hospitalizacji. Koszty zakupu wszelkich materiatéw, $srodkéw
spozywczych i ustug ponosi Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance. Ustuga $wiadczona jest w godzinach
8:00-16:00 w Miejscu zamieszkania;

h. organizacja i pokrycie kosztéw rehabilitacji — jezeli Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, zgodnie
ze wskazaniem Lekarza, wymaga rehabilitacji, Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty serii wizyt specjalisty fizjoterapeuty,
w tym specjalisty fizjoterapii sportowej, w Miejscu zamieszkania lub organizuje i pokrywa koszty transportu Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance do poradni rehabilitacyjnej oraz serii wizyt w poradni rehabilitacyjnej;

i. opieka nad Dzieckiem lub Osobg niesamodzielng — jezeli Ubezpieczony jest Hospitalizowany, a w jego Miejscu zamieszkania bez
opieki pozostaje Dziecko lub Osoba niesamodzielna, Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty tylko jednego ze $wiadczen:
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a) opieka nad Dzieckiem lub Osobg niesamodzielng przez okres Hospitalizacji — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty opieki
nad Dzieckiem lub Osobg niesamodzielng w Miejscu zamieszkania Ubezpieczonego;

b) transport Ubezpieczonego lub Osoby niesamodzielnej do Osoby wskazanej do opieki — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa
koszty podrézy w obie strony dla Ubezpieczonego lub Osoby niesamodzielnej z jego Miejsca zamieszkania do Miejsca
zamieszkania Osoby wskazanej do opieki;

c) transport opiekuna do opieki nad Dzieckiem lub Osobg niesamodzielng — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty podrozy
w obie strony dla opiekuna z jego Miejsca zamieszkania do Miejsca zamieszkania Ubezpieczonego;

ustuga realizowana w przypadku Nieszczesliwego wypadku na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej:

a. Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty dojazdu oraz honorarium za opieke nad Zwierzetami domowymi jezeli Ubezpieczony
jest Hospitalizowany i z informacji otrzymanych od Lekarza prowadzgcego wynika, iz okres ten bedzie diuzszy niz 3 dni, a w miejscu
jego zamieszkania na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej bez opieki pozostajg Zwierzeta domowe. Centrum Pomocy zorganizuje
$wiadczenie, do wyboru przez Ubezpieczonego:

a) opieke nad Zwierzetami domowymi — zorganizowanie i pokrycie kosztébw opieki nad Zwierzetami domowymi w Miejscu
zamieszkania Ubezpieczonego przez pierwsze 3 dni od Nieszczesliwego wypadku polegajacej na karmieniu (karme zapewnia
Ubezpieczony), wyprowadzaniu na spacer oraz utrzymaniu higieny psa lub kota lub transport do osoby wskazanej, lub transport
do najblizszego schroniska dla zwierzat; opieka nie obejmuje leczenia weterynaryjnego;

b) transport Zwierzat domowych — zorganizowanie i pokrycie kosztéw przewozu Zwierzgt domowych do osoby wskazanej przez
Ubezpieczonego lub do schroniska/hotelu dla zwierzat.

Warunkiem wykonania $wiadczenia jest dostarczenie przez Ubezpieczonego lub osobe wskazang aktualnej ksigzeczki szczepien

zwierzecia;

ustugi realizowane w przypadku urodzenia sie Dziecka Ubezpieczonemu:

a. wizyta potoznej — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty dojazdu potoznej do miejsca pobytu Ubezpieczonego i pokrywa koszty
jej honorarium;

b. rehabilitacja po porodzie — jezeli Ubezpieczony na skutek porodu wymaga rehabilitacji, zgodnie ze wskazaniem Lekarza, Centrum
Pomocy organizuje i pokrywa koszty serii wizyt specjalisty fizjoterapeuty:

a) konsultacja fizjoterapeutyczna dla kobiet po potogu (po uptywie 6 tygodni od porodu) obejmuje: ocene mie$ni dna miednicy
po porodzie, ocene migsnia prostego brzucha, ocene rozejscia spojenia fonowego, ocene posturalna, instruktaz w zakresie
reaktywacji poporodowej miesni dna miednicy oraz miesni prostych brzucha;

b) konsultacja fizjoterapeutyczna dla kobiet po cesarskim cieciu (3 tygodnie po porodzie) obejmuje: wczesng ocene blizny, instruktaz
wczesnej pielegnacji i mobilizacji blizny, ocene posturalng;

ustuga realizowana w przypadku Hospitalizacji Dziecka na skutek jego Nagtego zachorowania lub Nieszczesliwego wypadku na terytorium

Rzeczypospolitej Polskiej — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty pobytu opiekuna Dziecka w szpitalu lub hotelu przyszpitalnym za

nie wiecej niz 5 dob hotelowych;

ustuga realizowana w trudnych sytuacjach losowych, takich jak zgon albo ciezka choroba Ubezpieczonego, Dziecka, Wspo6tmatzonka

albo Partnera, Rodzicow albo Tesciow Ubezpieczonego — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszt wizyty Osoby uprawnionej do

skorzystania z Ustugi medycznego assistance u psychologa w placéwce medycznej lub koszt dojazdu psychologa do Miejsca zamieszkania
oraz honorarium psychologa;

ustugi realizowane na wniosek Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance:

a. osobisty asystent — Centrum Pomocy organizuje wybrane $wiadczenie:

a) telefoniczna konsultacja z Lekarzem — Centrum Pomocy zapewni Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego
assistance catodobowy dostep do infolinii medycznej polegajacy na telefonicznej rozmowie z Lekarzem konsultantem, ktéry w miare
posiadanej wiedzy specjalistycznej oraz istniejgcych mozliwosci udzieli ustnej informacji co do dalszego toku postepowania oraz
telefoniczny dostep do informacji o lekach, ich dziataniu, interakcjach z innymi Srodkami, przeciwwskazaniach, dawkowaniu, ich
zamiennikach;

b) organizacja wizyty u lekarza specjalisty — jezeli Lekarz wystany przez Centrum Pomocy zaleci wizyte u lekarza specjalisty,
Centrum Pomocy zorganizuje wizyte w najblizszym mozliwym terminie uzgodnionym z Osobg uprawniong do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance. Koszt wizyty ponosi osoba wnioskujgca o $wiadczenie;

c) osoba towarzyszaca przy transporcie ze Szpitala do Szpitala — jezeli Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego
assistance korzysta ze $wiadczenia transportu ze Szpitala do Szpitala, opisanego w ust. 1 pkt 1 ppkt f pppkt b, Centrum Pomocy
organizuje i pokrywa koszt transportu osoby towarzyszgcej;

b. psycholog ,na zyczenie” — Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszt wizyty u psychologa w placowce medycznej lub koszt dojazdu
psychologa do Miejsca zamieszkania oraz jego honorarium, za maksymalnie 3 wizyty w Roku polisy;

c. Centrum Pomocy zapewni Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance mozliwos¢ rozmowy z lekarzem
dyzurnym, ktory w miare posiadanej wiedzy specjalistycznej oraz istniejgcych mozliwosci udzieli Osobie uprawnionej do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance ustnej informacji co do dalszego postepowania. Informacje udzielone przez Lekarza konsultanta nie
majg charakteru diagnostycznego i leczniczego.

Porady udzielane na infolinii medycznej, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 6 ppkt a pppkt a oraz w ust. 1 pkt 6 ppkt ¢ majg charakter

wytacznie informacyjny i nie moga by¢ traktowane jako podstawa do jakichkolwiek roszczer wobec uprawnionego Lekarza i Centrum

Pomocy. Ponadto Centrum Pomocy udostepni Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance nastgpujgce

informacje:

a) baza danych aptek na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, w tym rowniez adresy, godziny pracy oraz numery telefonow;

b) baza danych placowek medycznych majacych podpisane kontrakty z Narodowym Funduszem Zdrowia;

c) baza danych placowek medycznych (lekarzy ogolnych, Szpitali, przychodni, spotdzielni lekarskich) w tym adreséw, godzin pracy
i numerow telefonow placéwek odpowiadajgcych potrzebom Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance
i rekomendowanych przez Lekarza konsultanta;

d) baza danych placowek lecznictwa zamknigtego (szpitale prywatne, szpitale najwyzszego stopnia referencji oraz kliniki Akademii
Medycznych);

e) baza danych placowek odnowy biologicznej, rehabilitacyjnych i sanatoryjnych na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej;

f)  baza danych placéwek opieki spotecznej;

g) baza danych placowek handlowych oferujacych sprzet rehabilitacyjny;
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h) dziatania, ktére nalezy podja¢ przed oraz w trakcie podrozy, np. niezbednych szczepieniach, specyfice danego kraju lub regionu
Swiata (w aspekcie medycznym i ochrony zdrowia);

i)  informacja o badaniach kontrolnych dla grup wiekowych o podwyzszonym ryzyku zachorowan;

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

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

l)  informacje o zasadach zdrowego zywienia i dietach;

m) informacja o grupach wsparcia i telefonach zaufania w Polsce dla oséb w trudnej sytuacji rodzinnej, samotnych matek, cierpigcych
na okreslone schorzenia lub dotknietych narkomania, alkoholizmem, nikotynizmem, przemocg domowa, chorobg nowotworowa,
cukrzyca, otyloscia, anoreksja, bulimig albo depresja;

n) informacja o uwarunkowaniach medycznych dotyczacych poszczegélnych schorzen oraz promociji zdrowia;
o) informacja o uwarunkowaniach medycznych cigzy i innych zapytan dotyczacych ciazy;

p) informacje dla mtodych matek dotyczace pielegnacji niemowlat;

q) informacje o stanach wymagajacych natychmiastowej pomocy i zasadach udzielania pierwszej pomocy;

r)  instrukcja przygotowania do zabiegéw i badarn medycznych;

s) profilaktyka zachorowan na grype;

7) ustugi realizowane w przypadku Nieszczesliwego wypadku lub Nagtego zachorowania poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej:

a.

b.

wizyta Lekarza — Centrum Pomocy organizuje wizyte lekarskg w miejscu pobytu Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi
medycznego assistance, bgdz organizuje wizyte u Lekarza w placowce medycznej, pokrywa koszty dojazdu i honorarium Lekarza;
wizyta pielegniarki — Centrum Pomocy organizuje wizyte pielegniarki w miejscu pobytu Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi
medycznego assistance, w okresie nie dtuzszym niz 48 godzin od momentu zlecenia wizyty przez Lekarza konsultanta;

transport medyczny — Centrum Pomocy organizuje transport medyczny z miejsca zdarzenia lub pobytu Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance do najblizszego Szpitala lub innej placéwki medycznej wskazanej przez Lekarza
konsultanta;

transport medyczny powrotny — Centrum Pomocy organizuje transport ze Szpitala lub innej placéwki medycznej do miejsca pobytu
Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance odpowiednim, zalecanym przez Lekarza prowadzgcego, Srodkiem
transportu;

transport medyczny pomiedzy placowkami medycznymi— Centrum Pomocy organizuje transport ze Szpitala do Szpitala (jesli placowka
medyczna, w ktérej przebywa Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance nie moze zapewni¢ mu wymagane;j
opieki lub gdy skierowany on jest na badania specjalistyczne lub zabieg chirurgiczny) odpowiednim $rodkiem transportu zalecanym
przez Lekarza prowadzgcego;

przekazywanie informacji — jezeli Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance jest Hospitalizowana, Centrum
Pomocy zapewnia ustugi informacyjne polegajace na przekazaniu, na wyrazne zyczenie Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi
medycznego assistance, waznych wiadomosci jego rodzinie lub pracodawcy, zgodnie z ustawg z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie
danych osobowych i z zachowaniem poufnosci informacji medycznych.

Koszt Swiadczen, wymienionych w ust. 1 pkt 7 ppkt b-e, pokrywa osoba wnioskujgca o $wiadczenie.
2.  Zakres ubezpieczenia nie obejmuje pomocy medycznej w przypadku bezposredniego zagrozenia zdrowia i zycia Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance, tj. w sytuacjach wymagajacych wezwania pogotowia ratunkowego.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§6

1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowej.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 71 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo
3) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
3. Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2 aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

§7

1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.

2.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.

3.  Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 7.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§8

1. Umowa dodatkowa rozwigzuje si¢ z dniem:
1) rozwigzania Umowy;
2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 71 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym;
3) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstapienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;
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4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;
5) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;.
Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Sktadka za Umowe dodatkowa

§9
Towarzystwo ustala wysokos$é Skifadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od czestotliwosci optacania Skfadek i wskazuje jg w Dokumencie
ubezpieczenia.
Skfadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwoscia.
Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.

Ograniczenia i wylaczenia odpowiedzialnosci

§10

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli Nieszczesliwy wypadek lub Nagte zachorowanie, ktére wywotaty

koniecznos$¢ skorzystania z Ustug medycznego assistance, sg konsekwencja:

1) wojny, dziatan wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi
medycznego assistance w aktach przemocy, terroryzmu, zamieszkach lub rozruchach;

2) popetnienia przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance czynu noszgcego ustawowe znamiona umysinego
przestepstwa;

3) prowadzenia przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance pojazdu mechanicznego bez posiadania
odpowiednich uprawnien lub prowadzenia pojazdéw niedopuszczonych do ruchu drogowego, zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa;

4) spozycia przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance alkoholu (rozumianego jako stezenie alkoholu we krwi
co najmniej 0,2 promila albo obecnos¢ alkoholu w wydychanym powietrzu co najmniej 0,1 mg w 1 dm szesSciennym);

5) pozostawania przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance pod wplywem $rodkéw odurzajacych lub
psychotropowych niezaleconych przez Lekarza, usitowania lub popetnienia przestepstwa przez Osobe uprawniong do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance, proby samobojczej Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, $wiadomego
samookaleczenia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance lub okaleczenia na jej prosbe, niezaleznie od stanu
jej poczytalnosci;

6) poddania sie eksperymentowi medycznemu przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance lub zabiegowi
o charakterze medycznym przeprowadzonemu poza kontrolg Lekarza lub innych oséb uprawnionych;

7) leczenia stomatologicznego, operacji kosmetycznych lub plastycznych Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance,
z wyjatkiem przypadkéw gdy ich przeprowadzenie spowodowane byto koniecznos$cig usunigcia nastepstw Nieszczesliwego wypadku lub
Nagtego zachorowania zaistniatych w okresie odpowiedzialnosci Towarzystwa;

8) operacji zmiany ptci Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, pozbawienia ptodnosci, usunigcia cigzy
(z wyjatkiem sytuacji, gdy cigza stanowi zagrozenie dla zycia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance),
sztucznego zaptodnienia tej osoby lub innego sposobu leczenia jej nieptodnosci;

9) pobrania od Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance narzadéw lub tkanek do przeszczepu;

10) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie przebywania przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance na
poktadzie samolotu innego niz samolot przewoznika lotniczego w rozumieniu obowigzujgcych przepiséw prawa lotniczego;

11) niestosowania sie przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance do zaleceri Lekarza prowadzacego lub
Lekarza konsultanta;

12) choréb przewleklych Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, rozumianych jako schorzenie utrzymujace
sie diugotrwale, a w trakcie jego przebiegu mogg wystepowac okresy zaostrzenia, mniejszego lub czasowego ustgpienia objawow i kitére
zostato zdiagnozowane lub byto leczone przed rozpoczeciem ochrony ubezpieczeniowej;

13) uprawiania przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance niebezpiecznych sportéw lub aktywnosci fizycznych
albo udziatu tej osoby w niebezpiecznych zajeciach sportowych lub aktywnosciach fizycznych. Za niebezpieczne, odpowiednio, sporty,
zajecia sportowe oraz aktywnosci fizyczne uznaje sig: baloniarstwo, lotniarstwo, paralotniarstwo, szybownictwo, motolotniarstwo, sporty
motorowe i motorowodne (uprawiane pojazdami niezaleznie od pojemnosci silnika), sporty walki, sporty spadochronowe, wspinaczke
wysokogorska lub skatkowg, speleologie, skoki do wody, nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu, skoki na elastycznej linie
(bungee jumping), rafting i wszystkie jego odmiany, zeglarstwo morskie, kite-surfing, narciarstwo/snowboard poza wyznaczonymi trasami
(off-road skiing, heliskiing, freeride), kaskaderstwo, jazde na quadach, pokonywanie przeszkéd w przestrzeni miejskiej (parkour, free-
running, rooftopping), kolarstwo ekstremalne (freeride, downhill, dual slalom, four cross, dirt jumping) oraz udziat w zawodach sportowych
poza lekkoatletykg i ptywaniem oraz udziatem w szkolnych zawodach sportowych.

Towarzystwo nie Swiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wykona ustugi w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo realizacja

ustugi narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji sankcyjnych, embarga handlowego

lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych Ameryki, Zjednoczonego Krélestwa

Wielkiej Brytanii i Irlandii P6tnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych przez organizacje miedzynarodowe,

jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej, os6b lub podmiotow,

na rzecz ktérych miataby zosta¢ wykonana ustuga.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

1.

§1
Swiadczenia w zakresie poszczegélnych Ustug medycznego assistance udzielane sg do wysokosci limitu wskazanego w tabeli nr 1,
z zastrzezeniem ust. 2.
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Ustugi realizowane w przypadku
Nieszczesliwego wypadku lub
Nagtego zachorowania na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej

Ustugi realizowane w przypadku
Nieszczesliwego wypadku na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej

Ustuga realizowana w przypadku
urodzenia Dziecka

Ustuga realizowana w przypadku
Hospitalizacji Dziecka na skutek
Nieszczesliwego wypadku lub Nagtego
zachorowania

Ustuga realizowana w trudnych
sytuacjach losowych (zgon osoby
bliskiej, powazne zachorowanie)

Ustugi realizowane w przypadku
Nieszczesliwego wypadku lub Nagtego
zachorowania poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej

Inne ustugi

Ustuga medycznego assistance

Wizyta Lekarza (honorarium i koszty za wizyte)
Wizyta pielegniarki

Dostawa lekow

Transport medyczny z Miejsca zamieszkania do Szpitala,
wyznaczonego przez Lekarza konsultanta

Transport medyczny ze Szpitala do Miejsca
zamieszkania

Transport medyczny ze Szpitala do Szpitala
Organizacja i pokrycie kosztéw rehabilitacji
Dostawa sprzetu medyczno-rehabilitacyjnego

Organizacja i pokrycie kosztéw wypozyczenia lub zakupu
Drobnego sprzetu medyczno-rehabilitacyjnego

Pomoc domowa po Hospitalizacji
Opieka nad Dzieckiem lub Osobg niesamodzielng

Transport opiekuna do opieki nad Dzieckiem lub Osobg
niesamodzielng

Opieka nad Zwierzetami domowymi

Transport Zwierzat domowych
Wizyta potoznej
Rehabilitacja po porodzie

Organizacja i pokrycie kosztéw pobytu opiekuna Dziecka
w szpitalu lub hotelu przyszpitalnym

Wizyta psychologa

Wizyta Lekarza

Wizyta pielegniarki

Transport medyczny

Transport medyczny powrotny

Transport medyczny pomiedzy placéwkami medycznymi
Przekazywanie informaciji

Telefoniczna konsultacja z Lekarzem

Organizacja wizyty u lekarza specjalisty

Psycholog ,nha zyczenie”

Osoba towarzyszaca przy transporcie ze Szpitala do
Szpitala

Infolinia medyczna

Limit Swiadczenia na zdarzenie
500,00 zt
400,00 z
500,00 z

2 000,00 z

2 000,00 z
500,00 zt

2 000,00 z
500,00 zt

500,00 zt

Przez okres pierwszych 3 dni do
wysokosci kosztow

300,00 zt
400,00 zt
800,00 zt

1 000,00 zt

400,00 zt

150 EUR raz w trakcie Roku polisy
Organizacja wizyty
Organizacja transportu
Organizacja transportu
Organizacja transportu
Ustuga
Ustuga
Ustuga
600,00 zt

Do limitu dla ustugi Transportu
medycznego ze Szpitala do
Szpitala

Ustuga

W przypadku zajscia Nieszczesliwego wypadku, Nagtego zachorowania lub innych okolicznosci uprawniajgcych do $wiadczert wymienionych
w § 5, w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowej, Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego
assistance ma prawo do skorzystania z kazdej wymienionej powyzej Ustugi medycznego assistance bez limitu zdarzert w Roku polisy, chyba ze
w opisie $wiadczenia w § 5 taki limit zostat wskazany.

Realizacja Swiadczenia

§12

W przypadku zaj$cia zdarzenia uprawniajgcego do skorzystania z Ustug medycznego assistance, wskazanych w § 5, Osoba uprawniona
do skorzystania z Ustugi medycznego assistance zobowigzana jest do telefonicznego skontaktowania sie z Centrum Pomocy pod numerem
telefonu podanym w Dokumencie ubezpieczenia. Potaczenie z powyzszym numerem nastepuje na koszt dzwonigcego.

W trakcie kontaktu z Centrum Pomocy Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance powinna poda¢ nastepujace dane:

1) imig i nazwisko Ubezpieczonego;

2) adres zamieszkania Ubezpieczonego;

3) numer PESEL Ubezpieczonego;
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imie i nazwisko oraz numer PESEL Wspdtmatzonka albo Partnera lub Dziecka, jezeli tych oséb dotyczy zgtoszenie;
krotki opis zdarzenia i rodzaju koniecznej pomocy;

numer telefonu do skontaktowania sie z Ubezpieczonym;

) inne informacje niezbedne pracownikowi Centrum Pomocy do zorganizowania pomocy w ramach $wiadczonych ustug.

Noeas

3. W przypadku gdy podane telefonicznie informacje sa niezgodne z danymi posiadanymi przez Centrum Pomocy i mogg nasuwaé watpliwosci
co do uprawnien do korzystania z Ustug medycznego assistance, Ubezpieczony na zadanie pracownika Centrum Pomocy zobowigzany jest
okaza¢ ustugodawcy przybytemu na miejsce zdarzenia dokument tozsamosci ze zdjeciem pod rygorem niezrealizowania Ustugi medycznego
assistance.

4. W przypadku odmowy udzielenia informacji, o ktérych mowa w ust. 2 lub 3 lub braku wspétpracy z obstugg Centrum Pomocy, Centrum Pomocy
moze odméwié organizacji $wiadczen.

Refundacje

§13

1.  Towarzystwo nie przewiduje refundacji za ustugi niezorganizowane przez Centrum Pomocy, chyba ze Osoba uprawniona do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance przed zorganizowaniem ustugi we wtasnym zakresie uzyskata telefonicznie takg zgode od Centrum Pomocy.

2. Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance powinna ztozy¢ do Centrum Pomocy pisemny wniosek o refundacje
kosztow ustug wraz z kopiami rachunkéw nie p6zniej niz w terminie 14 dni od ustania przeszkody w zawiadomieniu Centrum Pomocy.

3.  Centrum Pomocy przekazuje Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance decyzje w sprawie wniosku o refundacje
w terminie do 30 dni od daty jego otrzymania.

4.  Towarzystwo poprzez Centrum Pomocy refunduje koszty w wysokosci, w jakiej bylyby poniesione, gdyby Ustuga medycznego assistance byta
organizowana przez Centrum Pomocy, jednak nie wyzsze niz potwierdzone przedtozonymi rachunkami.

5.  Jezeli wyjasnienie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci refundacji kosztow nie jest mozliwe

w terminie okreslonym w ust. 3, refundacja kosztéw dokonywana jest w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Bezsporng czes¢ refundacji Centrum Pomocy wyptaca w terminie okreslonym w ust. 3.

Postanowienia koncowe

N =

§14

W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 5 czerwca 2025 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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ZALACZNIK NR 1 DO OGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO:

NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU UBEZPIECZONEGO
W WYNIKU NIESZCZESLIWEGO WYPADKU — WARIANT I,

NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU UBEZPIECZONEGO
W WYNIKU NIESZCZESLIWEGO WYPADKU — WARIANT II,

NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU UBEZPIECZONEGO W WYNIKU WYPADKU
KOMUNIKACYJNEGO,

NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU UBEZPIECZONEGO
W WYNIKU ZAWALU SERCA LUB UDARU MOZGU,

NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU DZIECKA
W WYNIKU NIESZCZESLIWEGO WYPADKU,

NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU WSPOLMALZONKA ALBO PARTNERA
W WYNIKU NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

TABELA USZCZERBKOW NA ZDROWIU
(KOD GPR_ADISB6_ADISB3_ATDISB6_ADISB4_CADISB5_SADISB3_05.2025)

Niniejsza tabele stosuje sie przy ocenie skutkow Nieszczesliwych wypadkéw u oséb objetych ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Uméw dodatkowych
na wypadek: Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Nieszczesliwego wypadku (wariant | oraz wariant 1), Trwatego uszczerbku
na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Wypadku komunikacyjnego, Trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku Zawatu serca lub
Udaru mézgu, Trwatego uszczerbku na zdrowiu Dziecka w wyniku Nieszczesliwego wypadku oraz Trwatego uszczerbku na zdrowiu Wspoétmatzonka
albo Partnera w wyniku Nieszczesliwego wypadku.

; — % uszczerbku na
Rodzaj uszkodzen ciata °

zdrowiu
A. Uszkodzenia gtowy
1) Uszkodzenie powlok czaszki (bez uszkodzen kostnych):
a. znaczne uszkodzenie powtok czaszki z rozlegtymi, $ciggajagcymi bliznami — w zalezno$ci od rozmiaru 1-10
b. oskalpowanie: 5-25
2) Uszkodzepie kosci sklepienia i podstawy czaszki (wgtebienia, szczeliny, fragmentacja) — zaleznie od rozlegtosci 1-10
uszkodzen
3) Ubytek w kosciach czaszki:
a. o $rednicy ponizej 2,5 cm 1-7
b. o $rednicy powyzej 2,5 cm — w zaleznosci od rozmiarow 8-25

Uwaga: Jezeli przy uszkodzeniach i ubytkach kosci czaszki (poz. 2 i 3) wystepuja jednoczesnie uszkodzenia powtok czaszki (poz. 1), osobno
oceniany jest stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku za uszkodzenia lub ubytki kosci wedtug poz. 2 lub 3, a osobno za uszkodzenia powtok
czaszki wedtug poz. 1.
4) Powiktania towarzyszace uszkodzeniom wymienionym w poz. 1, 2, 3 w postaci: nawracajgcego wycieku ptynu

mozgowo-rdzeniowego, przewlektego zapalenia kosci, ropowicy podczepcowej leczonej operacyjnie, zakrzepicy 5-15

powiok, przepukliny mézgowej — ocenia si¢ dodatkowo — w zaleznos$ci od rodzaju i stopnia powiktan

5) Porazenie i niedowtady potowicze:

a. _poraienie_ potowicze lub pgraplegie (porazenia koriczyn dolnych) uniemozliwiajgce samodzielne stanie 100
i chodzenie 0 — 1° wg Skali Lovette’a

b. gteboki niedowtad potowiczy lub parapareza 2° wg Skali Lovette’a 60-80

c. $redniego stopnia niedowtad potowiczy lub parapareza koriczyn dolnych 3° wg Skali Lovette’a 40-60

d. niewielki lub dyskretny niedowtad potowiczy lub niedowtad koriczyn dolnych 4° wg Skali Lovette’a, dyskretny 5-35

deficyt sity przy obecnosci zaburzen napiecia miesniowego, niedostatecznosci precyzji ruchow itp.
e. monoparezy pochodzenia osrodkowego:

— koriczyna goérna — wg skali Lovett'a

— prawa gérna koriczyna

0° 40
1-2° 30-35
3_4° 5-25

— lewa gorna koriczyna
0° 30
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A. Uszkodzenia glowy — ciag dalszy

1-2° 20-25
3-4° 5-15
— konczyna dolna (prawa i lewa) — wg skali Lovett’a
0° 40
1-2° 30
3-4° 5-20
6) Zespoty pozapiramidowe:
a. utrwalony zespdt pozapiramidowy znacznie utrudniajacy sprawno$é ustroju i wymagajacy opieki osob trzecich 100
b. zesp6t pozapiramidowy utrudniajgcy sprawno$¢ ustroju z zaburzeniami mowy, napadami ocznymi itp. 40-80
c. zaznaczony zesp6t pozapiramidowy 10-30

7) Zaburzenia rownowagi pochodzenia m6zdzkowego:

a. zaburzenia rownowagi uniemozliwiajgce chodzenie i samodzielne funkcjonowanie 100

b. utrudniajgce chodzenie i sprawnos$¢ ruchowg w stopniu znacznym 70-80
c. miernego stopnia utrudnienie chodu i sprawnosci ruchowe;j 30-60
d. dyskretnie wptywajace na sposéb chodu i niewielkie uposledzenie zbornosci i precyzji ruchow 5-25

8) Padaczka:

a. z licznymi napadami ze wspotistnieniem zaburzen psychicznych, charakteropatii, otepienia wymagajgcych

opieki innej osoby 100
b. padaczka z zaburzeniami psychicznymi w zaleznosci od ich nasilenia 30-70
c. padaczka bez zaburzen psychicznych w zaleznos$ci od czestosci napadow 20-30

Uwaga: Podstawg rozpoznania padaczki sg obserwacje przez lekarza napadu, typowe zmiany EEG, dokumentacja ambulatoryjna badz szpitalna.
9) Zaburzenia neurologiczne i psychiczne uwarunkowane organicznie (encefalopatie):

a. otepienie lub ciezkie zaburzenia zachowania i emocji uniemozliwiajgce samodzielng egzystencje 100

b. encefalopatie ze zmianami charakterologicznymi w zaleznosci od stopnia 50-70

Uwaga: Za encefalopatig poza zespotem psychoorganicznym przemawiajg odchylenia przedmiotowe w stanie neurologicznym, zmiany w zapisie
EEG. Encefalopatia powinna by¢ potwierdzona badaniami dodatkowymi.

10) Nerwice:
a. utrwalone nerwice zwigzane z urazem czaszkowo-moézgowym 2-10
b. utrwalona nerwica po ciezkim uszkodzeniu ciata — w zaleznosci od stopnia zaburzen 2-10
C. zespo6t cerebrasteniczny z utrwalonymi skargami subiektywnymi 5-30
11) Zaburzenia mowy:
a. afazja catkowita (sensoryczna lub sensoryczno-motoryczna) z agrafig i aleksja 80
b. afazja catkowita motoryczna 60
c. afazja znacznego stopnia utrudniajgca porozumiewanie sie 30-40
d. afazja nieznacznego stopnia 10-20

12) Zespoly podwzgoérzowe, pourazowe (cukrzyca, moczoéwka prosta, nadczynnosc¢ tarczycy i inne zaburzenia
wewnatrzwydzielnicze pochodzenia osrodkowego)

a. znacznie uposledzajgce czynnos¢ ustroju 40-60

b. nieznacznie upo$ledzajgce czynnosé ustroju 20-30
13) Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwdw ruchowych gatki ocznej:

a. nerwu okoruchowego:

— w zakresie migsni wewnetrznych oka — w zalezno$ci od stopnia uszkodzenia 5-15
— w zakresie mie$ni zewnetrznych oka — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 10-30
b. nerwu bloczkowego 3
c. nerwu odwodzgcego — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 1-5
14) Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu tréjdzielnego — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-20
15) Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu twarzowego — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-20

Uwaga: Uszkodzenie nerwu twarzowego facznie z peknieciem kosci skalistej oceniane jest wedtug poz. 49.

16) Uszkodzenie czgsciowe lub catkowite nerwéw jezykowo-gardtowych i btednego — w zaleznosci od stopnia

zaburzers mowy, potykania, oddechu, krgzenia i przewodu pokarmowego 5-80

17) Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu dodatkowego — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 3-15
18) Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu podjezykowego — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-20
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B. Uszkodzenia twarzy
19) Uszkodzenia powtok twarzy (blizny i ubytki):
a. oszpecenia bez zaburzen funkcji — w zaleznosci od rozmiaréw blizn i ubytkbw w powtokach twarzy 1-10

b. oszpecenie z miernymi zaburzeniami funkcji — w zalezno$ci od rozmiaréw blizn i ubytkébw w powlokach twarzy
oraz stopnia zaburzen funkcji

c. oszpecenia potaczone z duzymi zaburzeniami funkcji (przyjmowanie pokarméw, zaburzenia oddychania,
mowy, $linotok i zaburzenia funkcji powiek itp.) — w zalezno$ci od rozmiaréw blizn i ubytkébw w powtokach 30-60
twarzy oraz stopnia zaburzen funkgciji

20) Uszkodzenia nosa:

a. uszkodzenia nosa bez zaburzen oddychania i powonienia — zaleznie od rozlegtosci uszkodzenia 1-10
b. uszkodzerjia nosa z zaburzeniami oddychania — zaleznie od rozlegtosci uszkodzenia i stopnia zaburzen 5-20
oddychania
c. _uszkodz_en?a nosa z zaburzeniami oddychania i powonienia — w zaleznoéci od stopnia zaburzen w oddychaniu 10-25
i powonieniu
d. utrata powonienia w nastepstwie uszkodzenia przedniego dotu czaszkowego 5
e. utrata nosa w cafosci (tgcznie z ko$¢mi nosa) 30
Uwaga: Jezeli uszkodzenie nosa wchodzi w zesp6t uszkodzen objetych poz. 19, oceniane jest wowczas wedtug pozycji 19.
21) Utrata zebow:
a. catkowita utrata zeba — za kazdy zgb 1
b. czesciowa utrata zgba — za kazdy zgb 0,5
22) Utrata czeéf:i _szczekli lub 2uchwy. (+a(_:zn_ie z osz_pecgniem i utratg zebow) — staw rzekomy — zaleznie 15-30
od rozlegtosci ubytkow, stanu odzywiania i powiktar
23) Utrata szczeki (facznie z oszpeceniem i utratg zebdéw):
a. szczeki 40
b. zuchwy 50
24) Ztamania szczeki i/lub zuchwy wygojone z przemieszczeniem odtamow:
a. bez zaburzen czynnosci stawu zuchwowo-skroniowego — w zalezno$ci od stopnia znieksztatcenia i rozwarcia 15
szczek
b. z zaburzgniami czynnosci stawu zuchwowo-skroniowego — w zaleznosci od stopnia zaburzen zucia 5-10
i rozwarcia szczek
25) Ubytek podniebienia:
a. z zaburzeniami mowy i potykania — w zalezno$ci od stopnia zaburzen 10-30
b. z duzymi zaburzeniami mowy i potykania — w zaleznos$ci od stopnia zaburzen 25-40
26) Ubytki jezyka:
a. bez zaburzen mowy i potykania 1-3
b. z zaburzeniami mowy i potykania — w zaleznosci od stopnia zaburzen 5-15
¢. z duzymi zaburzeniami mowy — w zalezno$ci od stopnia zaburzen 15-40
d. catkowita utrata jezyka 50

C. Uszkodzenia narzadu wzroku

27) a. Przy obnizeniu ostrosci wzroku lub utracie wzroku jednego lub obojga oczu staty lub dtugotrwaty uszczerbek na zdrowiu okresla sig
wediug nastepujace;j tabeli:

Ostros¢ wzroku oka 1,0 0,9 0,8 0,7 0,6 0,5 0,4 0,3 0,2 0,1 0
prawego (10/10) (9710) (8/10) (710) (6/10) (5/10) (4/10) (3/10) (2/10) (1/10)

Ostroslcevv&/ezg())ku oka Procent statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu
1,0 (10/10) 0 2,5 5 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35
0, 9 (9/10) 2,5 5 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35 40
0, 8 (8/10) 5 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35 40 45
0,7 (7/10) 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50
0, 6 (6/10) 10 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50 55
0, 5 (5/10) 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60
0, 4 (4/10) 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65
0, 3 (3/10) 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70
0, 2 (2/10) 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 80
0,1 (1/10) 30 35 40 45 50 55 60 65 70 80 90

0 35 40 45 50 55 60 65 70 80 90 100
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C. Uszkodzenia narzadu wzroku - ciag dalszy

Uwaga: Ostro$¢ wzroku okreslana jest po korekcji szktami zarbwno przy zmetnieniu rogéwki lub soczewki, jak i przy wspétistnieniu uszkodzenia
siatkowki lub nerwu wzrokowego.

28)

29)

30)

31)
32)

33)

34)

35)

36)

37)
38)
39)

40)
41)

b. Utrata wzroku jednego oka z jednoczesnym wytuszczeniem gatki ocznej 38
Porazenie nastawnosci (akomodacji) — przy zastosowaniu szkiet poprawczych:

a. jednego oka 15
b. obu oczu 30

Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazow tepych:

a. rozdarcie naczyniéwki jednego oka

b. zapalenie naczyniowki i siatkowki jednego oka, powodujgce zaburzenia widzenia $rodkowego
lub obwodowego

c. przedziurawienie plamki zéttej jednego oka

d. zanik nerwu wzrokowego

wg tabeli z p.27a

Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazow drgzgcych:

a. blizny rogéwki lub twardowki (garbiak twardowki)

b. zaéma urazowa (uszkodzenie soczewki)

c. ciato obce wewnagtrzgatkowe, powodujgce obnizenie ostrosci wzroku

wg tabeli z p.27a

Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazow chemicznych i termicznych (oparzenia itp.) wg tabeli z p.27a
Koncentryczne zwezenie pola widzenia ocenia sie wedtug ponizej podanej tabeli:
Zwezenie do Przy nienaruszonym drugim oku W obu oczach Przy $lepocie drugiego oka
60° 0 0 35%
50° 5% 15% 45%
40° 10% 25% 55%
30° 15% 50% 70%
20° 20% 80% 85%
10° 25% 90% 95%
ponizej 10° 35% 95% 100%
Potowicze niedowidzenia:
a. dwuskroniowe 60
b. dwunosowe 30
c. jednoimienne 25
d. jednoimienne goérne 10
e. jednoimienne dolne 40

Utrata funkcji soczewki po operacyjnym usunieciu zacmy pourazowej, przy braku jednoczesnego pojedynczego
widzenia obuocznego:

a. w jednym oku 25
b. w obu oczach 40
Usuniecie zaémy pourazowej ze wszczepieniem sztucznej soczewki wewnatrzgatkowej:

a. w jednym oku 10
b. w obu oczach 30
Zaburzenia w droznosci przewodow tzowych (fzawienie):

a. w jednym oku 5-10
b. w obu oczach 10-15

Odwarstwienie siatkowki jednego oka Wg tabeli z p.27a oraz wg

tabeli z p.32
Jaskra — ogo6lny procent statego lub diugotrwatego uszczerbku na zdrowiu nie moze wynosi¢ wiecej niz 35% wg tabeli z p.27a oraz wg
za jedno oko i 100% za oboje oczu tabeli z p.32
Wytrzeszcz tetnigcy — w zaleznosci od stopnia 50-100
Zaéma urazowa wg tabeli z p.27a
Przewlekte zapalenie spojowek 1-10
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D. Uszkodzenia narzadu stuchu

42) Przy uposledzeniu ostrosci stuchu procent statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu okre$la sie wedtug nizej podanej tabeli:
obliczanie procentowego uszczerbku na zdrowiu z tytutu utraty stuchu wg Rosena (w mod.).

Ucho prawe 0-25dB 26 -40dB 41 -70dB Pow. 70 dB
Ucho lewe Procent statego lub diugotrwatego uszczerbku na zdrowiu

0-25dB 0 5 10 20

26 -40dB 5 15 20 30
41-70dB 10 20 30 40
Pow. 70 dB 20 30 40 50

Uwaga: Oblicza sie Srednig dla ucha prawego i lewego oddzielnie dla 500, 1.000 i 2.000 Hz.

43) Urazy matzowiny usznej:

a. utrata czesci matzowiny 1-5
b. znieksztatcenie matzowiny (blizny, oparzenia i odmrozenia) w zaleznosci od stopnia 5-10
c. utrata jednej matzowiny 15
d. utrata obu matzowin 25

44) Zwezenie lub zaro$nigcie zewnetrznego przewodu stuchowego:
a. jednostronne z ostabieniem lub przytepieniem stuchu wg tabeli z p. 42
b. obustronne z ostabieniem lub przytepieniem stuchu

45) Przewlekte ropne zapalenie ucha srodkowego:
a. jednostronne 1-5
b. obustronne 10

46) Przewlekte ropne zapalenie ucha srodkowego powiktane perlakiem, prochnicg kosci lub polipem ucha
— w zaleznoéci od stopnia powiktan:

a. jednostronne 5-15
b. obustronne 10-20
47) Uszkodzenie ucha $rodkowego w nastepstwie ztamania koéci skroniowej z uposledzeniem stuchu wg tabeli z p. 42
48) Uszkodzenie ucha wewnetrznego:
a. z uszkodzeniem czesci stuchowej wg tabeli z p. 42
b. z uszkodzeniem czesci statycznej — w zaleznos$ci od stopnia uszkodzenia 20-50
c. z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 30-60

49) Uszkodzenie nerwu twarzowego tacznie z peknigciem kosci skalistej:
a. jednostronne — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 10-40
b. dwustronne 20-60

E. Uszkodzenia szyi, krtani, tchawicy i przetyku

50) Uszkodzenie gardta z uposledzeniem funkcji 1-10
51) Uszlfod_zenie lub zwezenie krtani pozwalajgce na obchodzenie sie bez rurki tchawiczej — w zaleznosci od stopnia 5-30
zwezenia
52) Uszkodzenie krtani, powodujace konieczno$¢ statego noszenia rurki tchawiczej:
a. z zaburzeniami gtosu — w zalezno$ci od stopnia 35-50
b. z bezgtosem 60
53) Uszkodzenie tchawicy — w zaleznosci od stopnia jej zwezenia:
a. bez niewydolnosci oddechowej 1-20
b. z niewydolnoscig oddechowg 20-45
¢. z niewydolnoscig oddechowo—krazeniowg 45-60
54) Uszkodzenie przetyku powodujgce:
a. czesciowe trudnoéci w odzywianiu — w zaleznosci od stopnia upos$ledzenia stanu odzywiania 10-30
b. odzywianie tylko ptynami 50
c. catkowitg niedroznosc¢ przetyku ze statg przetoka zotadkowa 80
55) Uszkodzenie tkanek miekkich (skory i miesni) szyi z ograniczeniem ruchomosci szyi — w zaleznosci od stopnia
i ustawienia gtowy:
a. niewielkiego stopnia 1-5
b. znacznego stopnia 15-30

Uwaga: Uszkodzenia tkanek migkkich z jednoczesnym uszkodzeniem kregostupa szyjnego oceniane sg wedtug poz. 89.
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F. Uszkodzenia klatki piersiowej i ich nastepstwa

56) Blizny powtok klatki piersiowej ograniczajgce ruchomo$¢ klatki piersiowej — w zaleznoéci od stopnia ograniczenia
ruchomo$ci oddechowej klatki piersiowej:

a. miernego stopnia 1-15

b. znacznego stopnia 15-30
57) Utrata gruczotu piersiowego (w czesci lub w catosci):

a. brodawki sutkowej czesciowa lub catkowita 1-5

b. utrata sutka w zaleznosci od wielko$ci ubytkow i blizn:

— czgsciowa 1-15
— catkowita 15-25
— z czescig miesnia piersiowego 25-35

58) Uszkodzenie przynajmniej 2 zeber (ztamanie itp.):

a. z obecnoscig znieksztatcen i bez zmniejszenia pojemnosci zyciowej ptuc 1-5
b. z o_becno’éqig zr_1ieks_zta%cer’1 i zmniejszenia pojemnosci zyciowej ptuc — w zaleznosci od stopnia zmniejszenia 5.25
pojemnosci zyciowej
59) Ztamanie mostka ze znieksztatceniami 1-10
60) Zapalenie kosci (przetoki) zeber lub mostka 1-20
61) Uszkodzenie ptuc i optucnej (zrosty optucnowe, uszkodzenia tkanki ptucnej, ubytki tkanki ptucnej, ciata obce itp.):
a. bez niewydolnosci oddechowej 5-10
b. z niewydolnoscig oddechowg — w zaleznosci od stopnia 20-40

Uwaga: Stopien uszkodzenia tkanki ptucnej i niewydolnosci oddechowej musi by¢ potwierdzony badaniem spirometrycznym i badaniem
rentgenowskim.

62) Uszkodzenie tkanki ptucnej powiktane przetokami oskrzelowymi, ropniem ptuc przetoki — w zaleznosci od stopnia

niewydolnosci oddechowej 20-80

Uwaga: Stopier uszkodzenia tkanki ptucnej i niewydolnosci oddechowej musi by¢ potwierdzony badaniem spirometrycznym i badaniem
rentgenowskim.

63) Uszkodzenie serca lub osierdzia:

a. z wydolnym uktadem krazenia 2-10
b. z objawami wzglednej wydolno$ci uktadu krazenia 20-30
c. z objawami niewydolnosci krazenia — w zalezno$ci od stopnia niewydolnosci 40-90

Uwaga: Stopien uszkodzenia serca oceniany jest na podstawie badania radiologicznego i elektrokardiograficznego, echokardiografii,
koronarografii.

64) Przepukliny przeponowe — w zaleznosci od stopnia zaburzen funkcji przewodu pokarmowego, oddychania

N 20-40
i krgzenia

G. Uszkodzenie brzucha i ich nastepstwa

65) Uszkodzenia powtok jamy brzusznej (przepukliny urazowe, przetoki, blizny zaciggajace) 1-30

— w zaleznosci od umiejscowienia i rozmiaréw uszkodzenia powtok jamy brzusznej

Uwaga: Za przepukliny urazowe uwaza sie przepukliny spowodowane pourazowym uszkodzeniem powtok brzusznych (np. po rozerwaniu miesni
powtok brzusznych). Przepukliny pachwinowe, pepkowe, itp. oraz wszystkie, ktére uwidocznity sie po wysitku, dzwignieciu, gwattownym ruchu, nie
Sg uznawane za urazowe.

66) Uszkodzenie zotadka, jelit i sieci:

a. bez zaburzen funkcji przewodu pokarmowego i przy dostatecznym stanie odzywiania 2-10
b. z ngu_rze_niami trawienia i niedostatecznym stanem odzywiania — w zaleznos$ci od stopnia zaburzen stanu 11-50
odzywiania

67) Przetoki jelitowe, katowe i odbyt sztuczny — w zaleznos$ci od stopnia zanieczyszczania sie i zmian zapalnych

tkanek otaczajgcych przetoke:

a. jelita cienkiego 30-80

b. jelita grubego 20-50
68) Przetoki okotoodbytnicze 15
69) Uszkodzenia zwieracza odbytu, powodujgce state, catkowite nietrzymanie katu i gazow 60
70) Wypadnigcie odbytnicy — w zalezno$ci od stopnia wypadnigcia 10-30
71) Utrata $ledziony:

a. bez wigkszych zmian w obrazie krwi 15

b. ze zmianami w obrazie krwi lub/i ze zrostami otrzewnowymi 30
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G. Uszkodzenie brzucha i ich nastepstwa — cigg dalszy

72) Uszkodzenia watroby, drog zétciowych lub trzustki w zaleznosci od powiktan i zaburzen funkgiji:
a. nieznacznego stopnia 5-10
b. znacznego stopnia 20-60

H. Uszkodzenia narzgdéw moczowo—ptciowych
73) Uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek powodujgce uposledzenie ich funkcji — w zaleznosci od stopnia

uposledzenia funkcji 10-25
74) Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej i prawidtowo dziatajgcej 35
75) Utrate.\.jednej ner!<i przy uposledzeniu funkcjonowania drugiej nerki — w zaleznosci od stopnia uposledzenia 40-75
funkcji pozostatej nerki
76) Uszkodzenie moczowodu powodujace zawezenie jego Swiatta 10-20
77) Uszkodzenie pech’erza — w zaleznosci od stopnia zmniejszenia jego pojemnosci, zaburzern w oddawaniu moczu, 10-30
przewlektych stanéw zapalnych
78) Przetoki drég moczowych i pecherza moczowego — w zaleznosci od stopnia statego zanieczyszczenia sig 20-50
moczem
79) Zwezenie cewki moczowe;j:
a. powodujgce trudnoéci w oddawaniu moczu 15
b. z nietrzymaniem lub zaleganiem moczu 30-50
c. z nietrzymaniem lub zaleganiem moczu z powiktaniami 50-60
80) Utrata pracia 40
81) Uszkodzenie lub cze$ciowa utrata pracia — w zaleznos$ci od stopnia uszkodzenia i zaburzen funkcji 1-30
82) Uszkod_zenie lub u_trat’a j_ednego je;dra lub jajnik_a oraz Qozosta’(ych stru_l_(tur uktadu rozrodczego (nieujetych 1-20
w Tabeli) — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia i uposledzenia funkc;ji
83) Utrata obu jgder lub jajnikéw 40
84) Wodniak jgdra 10
85) Utrata macicy:
a. w wieku do 45 lat 40
b. w wieku powyzej 45 lat 20
86) Uszkodzenie krocza powodujgce catkowite wypadnigcie narzgdéw rodnych:
a. pochwy 10
b. pochwy i macicy 30
l. Ostre zatrucia i ich nastepstwa (orzekane nie wczes$niej niz po 6 miesigcach od zaj$cia zdarzenia)
87) Nagte zatrucie gazami oraz substancjami i produktami (z wyjgtkiem zatru¢ pokarmowych):
a. ze stwierdzong utratg przytomnosci, lecz bez wtérnych powiktan 1-10
b. powodujgce uszkodzenie uktadu krwiotwoérczego i narzadow wewnetrznych (rozedma, przewlekly niezyt 10-25

krtani, tchawicy i oskrzeli) — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia

Uwaga: Uszkodzenia uktadu nerwowego spowodowane nagtym zatruciem gazami oceniane sg wedtug odpowiednich pozycji dotyczgcych uktadu
nerwowego.
88) Nagte zatrucie pokarmami powodujgce trwate uszkodzenie narzgdéw migzszowych przewodu pokarmowego — 5-15

w zalezno$ci od stopnia uszkodzenia

Uwaga: Uszkodzenia uktadu nerwowego wskutek nagtych zatrué pokarmowych oceniane sg wedtug odpowiednich pozycji dotyczacych uktadu
nerwowego.

J. Uszkodzenia kregostupa, rdzenia kregowego i ich nastepstwa
89) Uszkodzenia kregostupa w odcinku szyjnym:
a. z ograniczeniem ruchomosci — bez trwatych znieksztatcen kregow 1-10
b. z ograniczeniem ruchomosci w zakresie rotacji lub zginania powyzej 20 stopni — ze znieksztatceniem

miernego stopnia 10-35
c. z catkowitym zesztywnieniem z niekorzystnym ustawieniem gtowy 35-50
90) Uszkodzenia kregostupa w odcinku piersiowym lub ledzwiowym:
a. bez znieksztatcen — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 1-10
b. ze znieksztatceniem i ograniczeniem ruchomosci — w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i ograniczenia 10-25

ruchomosci
c. znaczne ograniczenie ruchomosci i znieksztatcenie 25-40
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J. Uszkodzenia kregostupa, rdzenia kregowego i ich nastepstwa - ciag dalszy
91) Izolowane uszkodzenia wyrostkdéw poprzecznych, wyrostkéw oscistych — w zaleznosci od ich liczby i zaburzen

funkgji (ograniczenie ruchomosci) 1-10
92) Uszkodzer_ﬂa kregos’rupa_ p(?wik%ane zapaleniem kreg()w, obecnoscig ciata obcego itp. ocenia sie wedtug poz. +5-10
89-91, zwiekszajgc stopien uszczerbku na zdrowiu
93) Uszkodzenia rdzenia kregowego:
a. przy objawach poprzec;nego przecigcia rdzenia z catkowitym porazeniem lub niedowtadem duzego stopnia 100
dwaoch lub czterech koriczyn
b. niedow’raq qu’]czyn dolnych bgz uszkodzenia gornej czesci rdzenia (koriczyn gornych), umozliwiajgcych 60-70
poruszanie si¢ za pomocg dwbdch lasek
¢. niedowtad koriczyn dolnych umozliwiajacy poruszanie si¢ o jednej lasce 30-40
d. porf':lzenie .ca’fkowite qu koﬁgzyn gornych z zanikami .mi?é’niowym.i, zaburzeniami czucia i zmianami 100
troficznymi bez porazenia koriczyn dolnych (po wylewie srédrdzeniowym)
e. rjieldow’fad_znacznego stopnia obu koriczyn gérnych znacznie uposledzajgcy czynno$¢ koriczyn (po wylewie 60-70
$rédrdzeniowym)
f. niedowtad nieznacznego stopnia obu koriczyn gérnych (po wylewie $rodrdzeniowym) 20-30
g. zaburzenia ze strony zwieraczy i narzadow piciowych bez niedowtadéw (zespét stozka koricowego) 20-40
h. zaburzenia czucia, zespoty bélowe bez niedowtaddéw — w zaleznosci od stopnia zaburzen 5-30
94) Urazowe zespoty korzonkowe (bdlowe, ruchowe, czuciowe lub mieszane) — w zaleznosci od stopnia:
a. szyjne 1-20
b. piersiowe 1-10
c. ledzwiowo-krzyzowe 1-25
d. guziczne 1-5
K. Uszkodzenia miednicy
95) Utrwalone rozejscie sig spojenia tonowego lub rozerwania stawu krzyzowo-biodrowego — w zaleznosci
od stopnia przemieszczenia i zaburzen chodu:
a. niewielkiego stopnia 1-10
b. duzego stopnia 10-35
96) Ztamanie miednicy z przerwaniem obreczy biodrowej jedno- lub wielomiejscowe, z obecnoscig znieksztatcen
i uposledzeniem chodu:
a. w odcinku przednim (kos$¢ fonowa, kulszowa) 1-15
b. w odcinku przednim i tylnym 15-45
97) Ztamanie dna panewki — z obecnoscig uposledzenia funkcji stawu i zmianami znieksztatcajgcymi:
a. zwichnigcie 1° — nieznaczne zmiany 1-10
b. zwichniecie II1° — wyrazne zmiany 10-20
c¢. zwichnigcie Il1°- duze zmiany 20-35
d. zwichnigcie IV° — bardzo duze zmiany 35-45

Uwaga: Uraz stawu biodrowego wygojony sztucznym stawem oceniany jest weditug stanu uszkodzenia przed operacjg. Uszkodzenie sztucznego
stawu oceniane jest wedtug maksymalnego procentu minus uszczerbek stwierdzony przed zatozeniem sztucznego stawu.

98) Izolowane ztamanie miednicy (talerz biodrowy, kolce biodrowe, guz kulszowy) — w zaleznosci od znieksztatcenia

i zaburzen funkcji 1-20

Uwaga: Towarzyszgce uszkodzenia narzgdéw miednicy i objawy neurologiczne oceniane sg dodatkowo wedtug pozycji dotyczacych
odpowiednich uszkodzen narzgdéw miednicy lub uszkodzen neurologicznych.

L. Uszkodzenia konczyny gérnej Prawa Lewa
99) Ztamanie topatki:
a. wygojone ztamanie fopatki z nieznacznym przemieszczeniem z niewielkim zaburzeniem funkcji koriczyny 1-5 1-5

b. wygojone ztamanie fopatki z przemieszczeniem i znacznym ograniczeniem funkcji koriczyny w zaleznosci
od stopnia 5-40 5-30

Uwaga: Normy poz. 99 uwzgledniajg réwniez ewentualne powiktania neurologiczne.
100) Wadliwe wygojone ztamanie obojczyka — w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i ograniczenia ruchow
a. nieznaczne zmiany 1-10 1-5
b. wyrazne zmiany 10-25 5-20
101) Staw rzekomy obojczyka ograniczajacy ruchy koriczyny
a. nieznaczne zmiany 1-10 1-5
b. znaczne zmiany 10-25 5-20
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L. Uszkodzenia konczyny gérnej — ciag dalszy

102) Zwichnigcie stawu obojczykowo-barkowego lub obojczykowo-mostkowego w zaleznos$ci od ograniczenia ruchow
i stopnia znieksztatcenia:

a. nieznaczne zmiany 1-10 1-5
b. znaczne zmiany 10-25 5-20

103) Uszkodzenie obojczyka powiktane przewlektym zapaleniem kosci i obecnoscig ciat obcych ocenia sig wedtug

pozycji 100-102, zwigkszajgc stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu +5

Uwaga: Przy wspdtistniejgcych powiktaniach neurologicznych stosowane sg oceny wedtug pozycji dotyczacych uszkodzer odpowiednich
odcinkéw koriczyny — w zaleznosci od stopnia wypadnigcia funkcji.

104)Przewlekte zmiany stawu barkowego w zaleznosci od stopnia ograniczenia funkcji, blizn powodujgcych
uposledzenie funkcji koriczyny, ograniczenia ruchow, zanikéw miesni, przemieszczen, znieksztatcen ztamanej
gtowy, nasady blizszej kosci ramiennej i innych zmian wtérnych:

a. nieznacznego stopnia 1-10 1-5
b. $redniego stopnia 10-20 5-15
c. duzego stopnia 20-30 15-25
105) _Zastarz_a’fe_ nieogprowadzone zwichnigcie stawu barkowego w zaleznos$ci od uposledzenia zakresu ruchow 20-30 15-30
i ustawienia koriczyny
106) Nawykowe zwichniecie barku potwierdzone zaswiadczeniem lekarskim i RTG 25 20
107) Staw cepowy w nastepstwie pourazowych ubytkow kosci w zaleznos$ci od zaburzen funkcji 25-40 20-35
Uwaga: Staw wiotki z powodu porazer oceniany jest wedtug norm neurologicznych.
108) Zesztywnienie stawu barkowego:
a. w ustawieniu czesciowo korzystnym (w odwiedzeniu okoto 70°, antepozycja 35° i rotacja zewnetrzna okoto
25°) w zaleznoéci od ustawienia i funkcji 20-35 10-30
b. w ustawieniu czynno$ciowo niekorzystnym 40 35
109) Bliznowaty przykurcz stawu barkowego w zaleznosci od zaburzer czynno$ci stawu 1-15 1-10

110) Uszkodzenie barku powiktane przewlektym zapaleniem kosci, obecnoscig ciat obcych, przetokami i zmianami
neurologicznymi ocenia sie wedtug pozycji 104-109, zwigkszajgc stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku +1-35 +1-25
na zdrowiu — w zaleznosci od stopnia powiktan i uposledzenia funkc;ji

111) Utrata konczyny w barku 75 70
112) Utrata koriczyny wraz z topatka 80 75
113) Ztamanie kosci ramiennej z obecnoscig zmian wtérnych i uposledzeniem funkcji koriczyny:

a. z niewielkim przemieszczeniem i zaburzeniem osi 5-15 5-10

b. ze znacznym przemieszczeniem i skroceniem 15-30 10-25

c. ztamania powiktane przewleklym zapaleniem kosci, przetokami, brakiem zrostu, stawem rzekomym, ciatami

obcymi i zmianami neurologicznymi 30-55 25-50

114) Uszkodzenia migéni, Sciegien i ich przyczepow w zaleznos$ci od zmian wtérnych i uposledzenia funkcji:

a. mieénia dwugtowego 1-15 1-10

b. uszkodzenie innych migsni ramienia 10-20 10-15
115) Utrata koriczyny w obrebie ramienia:

a. z zachowaniem tylko 1/3 blizszej kosci ramiennej 70 65

b. przy dtuzszych kikutach 65 60
116) Przepukliny migéniowe ramienia 1-3 1-3

117) Ztamanie obwodowej nasady kosci ramiennej, wyrostka tokciowego, gtowy kosci promieniowej — z obecnoscig
zaburzen osi i ograniczeniem ruchow w stawie tokciowym:

a. niewielkie zmiany 1-5 1-4

b. $rednie zmiany 5-15 5-10

c. duze zmiany 15-30 10-25
118) Zesztywnienie stawu tokciowego:

a. w zgieciu zblizonym do kata prostego i z zachowanymi ruchami obrotowymi przedramienia (75°-110°) 30 25

b. z brakiem ruchéw obrotowych 35 30

c. w ustawieniu wyprostowanym lub zblizonym (160°-180°) 50 45

119) Przykurcz w stawie tokciowym — w zalezno$ci od zakresu zgiecia, wyprostu i stopnia zachowania ruchéw
obrotowych przedramienia:

a. przy niemoznosci zgiecia do 90° 10-30 5-25
b. przy mozliwosci zgiecia ponad kat prosty 3-15 2-10
Uwaga: Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie stawu tokciowego oceniane sg wedtug pozycji 118-120.
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L. Uszkodzenia koniczyny gérnej — ciag dalszy
120) Cepowy staw tokciowy — w zaleznosci od stopnia wiotkosci i stanu migsni

121) Uszkodzenie stawu tokciowego powiktane przewleklym stanem zapalnym, przetokami, ciatami obcymi itp. ocenia
sie wedtug pozycji 117-120, zwiekszajac stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu

122) Ztamania w obrebie dalszych nasad jednej lub obu kosci przedramienia, powodujgce ograniczenia ruchomosci
nadgarstka i znieksztatcenia — w zaleznosci od stopnia zaburzen czynnosciowych:

a. niewielkie znieksztatcenia
b. $rednie znieksztatcenia
c. znaczne znieksztalcenia, duze ograniczenia ruchéw, zmiany wtorne (troficzne, krgzeniowe i inne)

123) Ztamania trzonéw jednej lub obu kosci przedramienia — w zaleznosci od przemieszczen, znieksztatcen
i zaburzen czynnos$ciowych:

a. niewielkie znieksztatcenia
b. $rednie znieksztatcenia
c. duze zmiany, zmiany wtérne i inne

124) Uszkodzenia czesci migkkich przedramienia, skéry, miesni $ciggien, naczyn — z trwatym uszkodzeniem
i uposledzeniem funkgciji, bliznami znacznie uposledzajgcymi funkcje koriczyny gorne;j

a. niewielkie zmiany
b. znaczne zmiany

125) Staw rzekomy kosci tokciowej lub promieniowej z obecnoscig znieksztatcen, ubytkow kosci, uposledzenia funkc;ji
i innych zmian wtérnych:

a. $redniego stopnia
b. duzego stopnia

126) Brak zrostu, staw rzekomy obu kosci przedramienia z obecnoscig znieksztatcen, ubytkami kosci, uposledzeniem
funkgji i powaznych zmian wtérnych:

a. $redniego stopnia
b. duzego stopnia

127) Uszkodzenie przedramienia powiktane przewleklym zapaleniem kosci, przetokami, obecnoscig ciat obcych,
ubytkiem tkanki kostnej i zmianami neurologicznymi ocenia sie wedtug pozycji 122-126, zwigkszajgc stopien
statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od stopnia powiktan

128) Utrata koriczyny w obrebie przedramienia — w zaleznosci od charakteru kikuta i jego przydatnosci
do oprotezowania

129) Utrata przedramienia w sgsiedztwie stawu nadgarstkowego

130) Ograniczenie ruchomosci w obrebie nadgarstka w nastepstwie jego uszkodzen (skrecenia, zwichniecia,
ztamania ko$ci nadgarstka, martwice aseptyczne tych kosci) z obecnoscia znieksztatcen, uszkodzenia funkc;ji,
zmian troficznych, blizn powodujacych uposledzenie funkcji dtoni:

a. ograniczenie ruchomosci
b. ograniczenie ruchomosci duzego stopnia
c. ograniczenie ruchomosci duzego stopnia z ustawieniem reki czynnosciowo niekorzystnym
131) Catkowite zesztywnienie w obrebie nadgarstka:
a. w ustawieniu czynnosciowo korzystnym — w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkcji dtoni i palcow
b. w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym — w zaleznosci od stopnia upo$ledzenia funkcji dioni i palcow

132) Uszkodzenia nadgarstka powiktane gtebokimi trwatymi troficznymi, przewlektym i ropnym zapaleniem kosci
nadgarstka, przetokami i zmianami neurologicznymi ocenia sie wedtug pozycji 130 i 131, zwiekszajgc stopien
statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od stopnia powiktan

133) Utrata reki na poziomie nadgarstka

134) Uszkodzenie $rédrecza — czesci migkkich (skéry, migsni, naczyn, nerwdw) i kosci, z obecnoscig blizn
powodujgcych uposledzenie funkcji dioni, trwate znieksztatcenia $rédrecza, zaburzenia ruchomosci

a. niewielkie zmiany
b. $rednie zmiany
c. rozlegte zmiany

135) Utraty w obrebie kciuka w zaleznosci od rozmiaru ubytku, rodzaju blizn, znieksztatcen, jakosci kikuta,
ograniczenia ruchow palca, uposledzenia funkcji reki i innych zmian wtérnych

a. utrata opuszki
b. utrata paliczka paznokciowego

15-30

+5

1-5
5-20
15-25

1-5
5-20
20-35

1-5
5-20

10-20
20-35

10-25
25-40

+1-15

55-65

55

1-10
10-20
20-30

15-30
25-45

+1-10

55

1-5

5-10
10-20

1-5
5-10

10-25

+5

1-4
5-10
10-20

1-4
5-15
15-30

1-4
5-15

10-15
15-30

10-20
20-35

+1-15

50-60

50

1-8
8-15
15-25

10-25
20-40

+1-10

50

1-4

4-8
8-18

1-3
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L. Uszkodzenia koniczyny gérnej — ciag dalszy
c. utrata paliczka paznokciowego z czeg$cig paliczka podstawowego (do 2/3 dtugosci paliczka)

d. utrata paliczka paznokciowego i paliczka podstawowego ponizej 2/3 dtugosci lub utrata obu paliczkéw bez
kosci érodrecza

e. utrata obu paliczkéw z koscig $rédrecza

136) Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie kciuka (ztamania, zwichnigcia, uszkodzenia Sciegien, znieksztatcenia,
przykurcze stawow, zesztywnienie, zmiany troficzne i czuciowe, blizny, itp.) — powodujgce trwate ograniczenie
funkgiji kciuka — w zaleznosci od stopnia

a. niewielkie zmiany

b. $rednie zmiany

€. znaczne zmiany

d. bardzo duze zmiany graniczace z utratg kciuka

e. rozlegte zmiany graniczace z utratg pierwszej kosci $rodrecza

10-15

15-20

20-30

1-5
5-15
15-20
20-25
25-30

Uwaga: Przy ocenie stopnia zaburzen czynnosci kciuka brane sg pod uwage przede wszystkim zdolno$¢ przeciwstawienia i chwytu.

137) Utraty w obrebie palca wskazujgcego
a. utrata opuszki
b. utrata paliczka paznokciowego
c. utrata paliczka paznokciowego z 1/3 dalszg paliczka srodkowego
d. utrata paliczka paznokciowego i srodkowego powyzej 1/3
e. utrata trzech paliczkow
f. utrata palca wskazujacego z koscig $rodrecza

138) Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palca wskazujgcego (ztamania, zwichnigecia, uszkodzenia $ciegien,
znieksztatcenia, przykurcze stawow, zesztywnienie, zmiany troficzne i czuciowe, blizny itp.) powodujace trwate
uszkodzenia funkcji palca Il — w zaleznosci od stopnia

a. niewielkie zmiany

b. zmiany $redniego stopnia

¢. zmiany duzego stopnia

d. zmiany znacznego stopnia, graniczace z utratg wskaziciela (bezuzytecznos¢ palca)
139) Utrata catego paliczka lub czesci paliczka:

a. palca trzeciego i czwartego — za kazdy paliczek

b. palca pigtego — za kazdy paliczek
140) Utrata palcow I, IV lub V z koscig Srodrecza

141) Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palcéw llI, 1V, V (ztamania, zwichnigcia, uszkodzenia Sciegien,
znieksztatcenia, przykurcze stawow, zesztywnienie, zmiany troficzne i czuciowe, blizny, itp.) powodujace trwate
ograniczenie funkcji palcow I, IV, V —w zaleznosci od stopnia

a. niewielkie ograniczenie funkcji palca
b. znaczne ograniczenie funkcji palca
c. bezuzytecznos$¢ palca graniczaca z utratg

Uwaga: Przy uszkodzeniach obejmujacych wigkszg liczbe palcoéw globalna ocena nie moze by¢ wyzsza niz catkowita utrata tych palcéw

1-5
5-7
8
8-12
17
17-23

1-5
5-10
10-15
17

12

1-2
2-4
7

8-10

10-15

15-25

1-4
4-13
13-18
18-23
23-33

1-3
3-5

5-10
15
15-20

1-4
5-8
8-13
15

i odpowiada stopniowi uzytecznosci reki. Uszkodzenie obejmujgce wszystkie palce z petng utratg uzytecznosci reki nie moga przekraczac dla reki

prawej 55%, a dla lewej 50%.

M. Uszkodzenie koriczyny dolnej
142) Utrata koriczyny dolnej przy wytuszczeniu jej w stawie biodrowym lub odjgcie w okolicy podkretarzowej

143) Przykurcze i ograniczenie ruchéw w stawie biodrowym w nastepstwie uszkodzen tkanek migkkich i w zaleznosci
od stopnia

a. miernego stopnia
b. znacznego stopnia
144) Zesztywnienie stawu biodrowego — w zalezno$ci od ustawienia i wtérnych zaburzen statyki i dynamiki:
a. w ustawieniu czynnosciowo korzystnym
b. w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym

145) Inne nastepstwa uszkodzen stawu biodrowego (zwichnigcia, ztamania blizszej nasady kosci udowej, ztamania
szyjki, ztamania przezkretarzowych i podkretarzowych, ztamania kretarzy itp.) — z ograniczeniem zakresu
ruchow, przemieszczeniami, skroceniem, znieksztatceniami i r6znego rodzaju zmianami wtérnymi

75-85

1-10
10-25

15-35
30-60
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M. Uszkodzenie koriczyny dolnej — ciag dalszy
a. ze zmianami miernego stopnia 2-20
b. ze zmianami duzego stopnia 20-40

c. z bardzo ciezkimi zmianami miejscowymi i dolegliwo$ciami wtérnymi (kregostup, staw krzyzowo-biodrowy,

kolano itp.) 40-65

146) Przykurcze i zesztywnienia powiktane przewlektym zapaleniem tkanki kostnej, z przetokami, ciatami obcymi itp.
oceniane sg wedtug pozycji 143-146, zwiekszajgc stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu +5-15
w zaleznosci od rozmiaréw powiktan:

Uwaga: Przy uszkodzeniach biodra powodujacych nastepujace zmiany chorobowe: krwiopochodne ropne zapalenie kosci, gruzlica kostno-
stawowa, nowotwory, martwice aseptyczne kosci, biodro szpotawe dorastajgcych i inne znieksztatcenia powodujace zaburzenia statyki oceniane
jest istnienie zwigzku przyczynowego miedzy tymi schorzeniami a nieszczesliwym wypadkiem.

147) Ztamanie kosci udowej — z obecnoscig znieksztatcen, skrocenia, zanikbw migsniowych i ograniczenia ruchow

w stawach:
a. z nieznacznymi zmianami i skrécenie do 4 cm 1-15
b. z miernymi zmianami i skroceniem do 6 cm 15-30
c. ze skroceniem ponad 6 cm i cigzkimi zmianami 30-40
148) Stavy rzekor_ny lub u_pytki !(oéc_i u_dowej unigmo?liwiajqce obcigzenie konczyny — w zaleznosci od stopnia 40-60
uposledzenia funkcji, skrocenia i zaburzen wtoérnych
149) Uszkodzenia skoéry, miesni, Sciegien (oparzenia, przeciecia, peknigecia podskorne, przepukliny miesniowe itp.)
powodujgce istotne zaburzenia funkgiji:
a. miernego stopnia 1-10
b. znacznego stopnia 10-20
150) Uszkodzenia duzych naczyn, tetniaki pourazowe — w zaleznosci od stopnia wtérnych zaburzen troficznych 1-30

151) Uszkodzenia uda powiktane przewlektym ropnym zapaleniem kosci, przetokami, ciatami obcymi, skostnieniem
pozaszkieletowym i zmianami neurologicznymi oceniane sg wedtug pozycji 147-150, zwigkszajgc stopien statego +1-10
lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od rozmiaréw powiktan

152) Uszkodzenia uda powiktane wspdtistniejgcym uszkodzeniem nerwu kulszowego ocenia sig wedtug pozyciji
147-150, zwigkszajac stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu w zalezno$ci od rozmiarow +5-65
uszkodzenia nerwu

Uwaga: tgczny stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu ocenianego wedtug pozycji 147—150 i 152 nie moze przekroczy¢ 70%.
153) Utrata koriczyny — zaleznie od dtugosci kikuta i przydatnosci jego cech do oprotezowania 50-70

154) Ztamanie nasad kosci tworzacych staw kolanowy i rzepki — z obecno$cig znieksztatcen, szpotawosci,
koslawosci, przykurczéw, z ograniczeniem ruchomosci, uposledzenia stabilnosci stawu, zaburzen statyczno—
dynamicznych koriczyny i innych zmian:

a. niewielkie zmiany 1-10
b. $rednie zmiany 10-25
c. duze zmiany (zesztywnienia w niekorzystnym ustawieniu, brak stabilnosci stawu) 25-40

155) Trwate ograniczenie ruchomosci stawu kolanowego w nastepstwie uszkodzen samego stawu (uszkodzenia
wigzadtowe, torebkowe, tgkotek, kosci tworzacych staw kolanowy itd.) w zaleznosci od charakteru przykurczu
i zakresu ubytku funkc;ji

a. utrata ruchomosci w zakresie 180°—140° za kazde 2° ubytku ruchu +1
b. utrata ruchomosci w zakresie 140°—90° za kazde 5° ubytku ruchu +1
c. utrata ruchomosci w zakresie 90°-30° za kazde 10° ubytku ruchu +1

Uwaga: Prawidtowo funkcjonalny zakres ruchéw przyjmuje sie w granicach 0°-120°.

156) Inne nastepstwa uszkodzen kolana: skrocenie koriczyny, zaburzenia osi, stawu (ko$lawos¢, szpotawosé,
ruchomos$¢ patologiczna), dolegliwosci przewlekte zapalne, zapalenia ropne, ciata obce, przetoki itp.
w zaleznosci od stopnia:

a. niewielkie zmiany 1-10
b. duze zmiany 10-20
157) Utrata koriczyny na poziomie stawu kolanowego 65

158) Ztamanie kosci podudzia — w zaleznosci od znieksztatcenia, przemieszczenia, powiktan wtérnych, zmian
troficznych i czynnos$ciowych koriczyny itp.:

a. z nieznacznymi zmianami lub skréceniami do 4 cm 2-15
b. z duzymi wtérnymi zmianami lub ze skroceniem od 4 cm do 6 cm 15-25

c. ze skroceniem powyzej 6 cm lub bardzo rozlegtymi zmianami wtdérnymi i z dodatkowymi powiktaniami
w postaci przewlektego zapalenia kosci, przetok, zmian troficznych skéry z owrzodzeniami, stawow 25-50
rzekomych, ubytkdéw kostnych i zmian neurologicznych
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M. Uszkodzenie koriczyny dolnej — ciag dalszy
159) Izolowane ztamanie strzatki (oprocz kostki bocznej)

160) Uszkodzenie tkanek migkkich podudzia, uszkodzenia $ciegna Achillesa i innych $ciggien — z zaburzeniami
czynnosciowymi i znieksztatceniami stopy, zaleznie od rozlegto$ci uszkodzenia:

a. niewielkie i srednie zmiany
b. znaczne zmiany

161) Utrata koriczyny w obrebie podudzia — w zaleznosci od charakteru kikuta, dtugosci, przydatnosci
do oprotezowania i zmian wtérnych w obrebie koriczyny:

a. przy dtugosci kikuta do 8 cm mierzac od szpary stawowej
b. przy dtuzszych kikutach

162) Trwate ograniczenie ruchomosci i znieksztatcenia w stawach skokowych w nastepstwie skrecenia, zwichniecia,
ztamania kosci tworzgcych staw, zranienia, ciat obcych, blizn powodujacych trwate uposledzenie funkcji stopy,
w zaleznosci od ich stopnia

a. niewielkiego stopnia

b. $redniego stopnia

c. duzego stopnia

d. powiktane przewlektym zapaleniem kosci, stawdw, przetokami, martwica, zmianami troficznymi i innymi

163) Zesztywnienie stawu skokowego — z obecnoscig znieksztatcen, nieprawidtowym ustawieniem stopy, zmianami
statyczno — dynamicznymi, w zaleznosci od ustawienia stopy, zmian wtornych i powiktan:

a. pod kagtem zblizonym do prostego
b. w innych ustawieniach czynno$ciowo niekorzystnych
c. w ustawieniach niekorzystnych z duzymi zmianami i powiktaniami
164) Ztamania kosci pietowej lub skokowej z przemieszczeniem, znieksztatceniem i innymi zmianami wtérnymi:
a. niewielkie zmiany
b. $rednie zmiany
c. duze zmiany z czeSciowg utratg kosci

165) Utrata kosci pietowej lub skokowej w zaleznosci od blizn, znieksztatcen, zaburzen statyczno-dynamicznych stopy
i innych powiktan

166) Uszkodzenia kosci stepu z przemieszczeniem, znieksztatceniami i innymi zmianami wtdérnymi:
a. miernego stopnia — zaleznie od wielkosci zaburzen czynnosciowych
b. znacznego stopnia lub innymi powiktaniami — zaleznie od wielkosSci zaburzen
167) Ztamania kosci $rédstopia z przemieszczeniem, znieksztatceniem stopy:
a. ztamania | lub V koéci z wyraznym przemieszczeniem — w zalezno$ci od stopnia zaburzer czynnos$ciowych
b. ztamania I, lll lub IV kosci $rodstopia — w zalezno$ci od stopnia zaburzen czynnosciowych
c. zlamanie trzech i wigcej kosci $rédstopia — w zaleznosci od zaburzer czynnosciowych

168) Ztamania kosci $rédstopia powiktane zapaleniem kosci, przetokami, wtérnymi zmianami troficznymi i zmianami
neurologicznymi ocenia sie wedtug pozycji 167, zwiekszajac stopien statego lub dtugotrwatego uszczerbku
na zdrowiu w zaleznosci od stopnia powiktan

169) Inne uszkodzenia stopy powodujace znieksztatcenia i blizny powodujgce uposledzenie funkcji stopy,
w zalezno$ci od stopnia uposledzenia

a. niewielkie zmiany
b. duze zmiany
170) Utrata stopy w catosci
171) Utrata stopy na poziomie stawu Choparta
172) Utrata stopy w stawie Lisfranka
173) Utrata stopy w obrebie kosci $rodstopia — zaleznie od rozlegtosci utraty przedstopia i cech kikuta
174) Utrata paliczka paznokciowego palucha
175) Utrata catego palucha
176) Utrata palucha wraz z koécig $rodstopia — w zaleznos$ci od rozmiaru utraty kosci Srédstopia
177) Utrata palcéw |-V w czesci lub catosci — za kazdy palec
178) Utrata V palca wraz z koscig srddstopia — zaleznie od wielkosci utraty kosci Srodstopia
179) Utrata palcow -1V z kosScig $rodstopia — zaleznie od wielko$ci utraty kosci $rédstopia, za kazdy palec
180) Inne uszkodzenia i znieksztatcenia palcéw — w zaleznosci od stopnia upos$ledzenia funkcji

1-3

1-10
10-20

60
40-55

1-5
5-10
10-25
25-40

5-20
20-30
30-40

1-10
10-20
20-30

30-40

1-10
10-20

1-15
1-10
10-20

+1-10

1-5
5-15
50
40
35
20-30
1-5

10-20

5-10

3-5
1-5
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N. Porazenie lub niedowtady poszczegélnych nerwéw obwodowych

181) Uszkodzenie czesciowe lub catkowite — w zaleznosci od stopnia zaburzen:

20 T o 5 3

=

t.
u.

V.

w.

Uwaga: Wedtug pozycji 181 oceniane sg tylko uszkodzenia nerwéw obwodowych. W przypadkach wspétistnienia uszkodzen kostnych,

nerwu przeponowego ponizej jego potaczenia z nerwem podobojczykowym
nerwu piersiowego ditugiego

. nerwu pachowego
. nerwu mieéniowo-skoérnego

. nerwu promieniowego powyzej odejscia gatgzki do miesnia trojgtowego ramienia

nerwu promieniowego ponizej odejécia gatazki od migsnia tréjgtowego ramienia

. nerwu promieniowego nad wejsciem do kanatu migsnia odwracacza przedramienia

. nerwu promieniowego po wyjsciu z kanatu mie$nia odwracacza przedramienia

nerwu posrodkowego w zakresie ramienia

nerwu posrodkowego w zakresie nadgarstka

. nerwu fokciowego

splotu barkowego czesci nadobojczykowej (gornej)

. splotu barkowego czesci podobojczykowej (dolnej)
. pozostatych nerwéw odcinka szyjno-piersiowego

. nerwu zastonowego

. nerwu udowego

. nerwow posladkowych (gornego i doinego)

nerwu sromowego wspolnego

stosowac tylko przy nieuleczalnych owrzodzeniach)

. nerwu kulszowego przed podziatem na nerw piszczelowy i strzatkowy (norme w wysokoéci ponad 50%

nerwu piszczelowego (norme w wysokosci ponad 30% stosowaé tylko przy nieuleczalnych owrzodzeniach)

nerwu strzatkowego
splotu ledZzwiowo-krzyzowego
pozostatych nerwow odcinka ledZzwiowo-krzyzowego

migsniowych i nerwowych stosowana jest ocena wedtug pozycji dotyczacych uszkodzen koriczyn gornych i doinych.

182) Kauzalgie potwierdzone obserwacjg szpitalng — w zaleznosci od stopnia zmian troficznych i nasilenia bolow

Prawa

5-15
5-15
10-25
10-25
15-45
10-30
5-25
5-15
10-40
5-25
10-30
25-45
25-45
1-15
5-15
10-30
10-20
5-25

20-60

10-40

10-20

40-70
1-10

30-50

Niniejsza Tabela uszczerbkéw na zdrowiu zostata przyjeta Uchwatg Zarzagdu Towarzystwa i obowigzuje od 5 czerwca 2025 roku.
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Lewa

5-15
5-10
10-20
5-20
5-35
5-25
5-15
1-10
5-30
5-15
5-20
10-20
20-40
1-15
5-15
10-30
10-20
5-25

20-60

10-40

10-20

40-70
1-10

30-50





