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Informacja do ogdélnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta
Bezpieczna Przysztos¢, zatwierdzonych uchwatg nr 138/2025 Zarzgdu TUnZ ,WARTA”
S.A. i wprowadzonych w zycie z dniem 14 wrzesnia 2025 roku, sporzadzona zgodnie
z art. 17 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

NUMER JEDNOSTKI
RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWU .
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2ust. 2 :
. $wiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia i Ochrona tymczasowa: § 4 ust. 5-6 :
. 515 .
§ 16
§ 20
. 2.Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci ' §4ust.7
. ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy § 16 ust. 10-11
wyptaty odszkodowania i innych $wiadczen lub § 19
ich obnizenia : § 21 ust. 12
3Wartoscwykupuubezp|eczen|aw ............................................................................................................................
. poszczegodlnych okresach trwania ochrony :
ubezpieczeniowej oraz okres, w ktorym § 20
roszczenie o wyptate wartosci wykupu nie '
przystuguje



OGOLNE WARUNKI
INDYWIDUALNEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE | DOZYCIE
Warta Bezpieczna Przysztosé

Postanowienia ogélne

§1
1.

Niniejsze Ogolne warunki ubezpieczenia (OWU) stosuje sie w umowach ubezpieczenia zawieranych przez
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” Spétka Akcyjna (TUnZ ,WARTA” S.A.), zwane dalej ubezpieczycielem,
z ubezpieczajgcymi.

W niniejszych OWU wymienionym ponizej terminom nadaje sie znaczenie:

1) miesigc polisowy — pierwszy miesigc polisowy to miesigc rozpoczynajgcy sie w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia;
kolejne miesigce polisowe to miesigce rozpoczynajgce sie w takim samym dniu kazdego nastepnego miesigca
kalendarzowego; jesli w danym miesigcu taki dzien nie istnieje — wtedy w ostatnim dniu miesigca kalendarzowego;

2) okres ubezpieczenia — czas na jaki zawarto umowe ubezpieczenia, wskazany w polisie;

3) OWU - ogdlne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos¢;

4) polisa — dokument ubezpieczenia, w rozumieniu art. 809 kodeksu cywilnego, ktory jest dowodem zawarcia umowy
ubezpieczenia i objecia ochrong ubezpieczeniowg na zasadach okreslonych w OWU;

5) premia ubezpieczeniowa — kwota, ktdrg ubezpieczyciel wyptaca na zasadach okreslonych w § 14;

6) rezerwa matematyczna — kwota pieniezna gromadzona przez TUnZ ,WARTA” S.A. w trakcie trwania umowy
ubezpieczenia poprzez odktadanie czesci sktadek z przeznaczeniem na pokrycie przysztych zobowigzan wynikajgcych
z umowy ubezpieczenia; tworzona przez ubezpieczyciela metodg aktuarialng przy zastosowaniu matematyki
ubezpieczeniowej, finansowej i statystyki;

7) rocznica polisy — rocznica zawarcia umowy ubezpieczenia, tj. dzien, ktéry datg odpowiada dniowi zawarcia umowy
ubezpieczenia; jesli w danym miesigcu taki dzien nie istnieje — wtedy ostatni dzien miesigca kalendarzowego;

8) rok polisowy — okres pomiedzy kolejnymi rocznicami polisy;

9) skiadka regularna — kwota optacana przez ubezpieczajgcego z tytutu ochrony udzielanej w ramach umowy
ubezpieczenia;

10) statek powietrzny — urzgadzenie zdefiniowane jako statek powietrzny zgodnie z ustawg prawo lotnicze, nalezacy
do przewoznika lotniczego (dziatajgcego zgodnie z przepisami prawa lotniczego), posiadajacy aktualne dokumenty
potwierdzajgce zdatnos¢ statku powietrznego do przewozéw lotniczych;

11) statek wodny — urzadzenie ptywajgce o napedzie mechanicznym lub bez napedu mechanicznego (w tym prom, wodolot,
poduszkowiec) przeznaczone lub uzywane w zegludze $rodlgdowej lub morskiej, w rozumieniu przepiséw ustawy
o zegludze $rédlgdowej lub kodeksu morskiego, posiadajgce dokumenty rejestracyjne w mysl obowigzujgcych przepisow;

12) suma ubezpieczenia — kwota okreslona w polisie, bedgca podstawa ustalania wysokos$ci $wiadczenia z tytutu $mierci
ubezpieczonego i dozycia przez ubezpieczonego do konca okresu ubezpieczenia;

13) swiadczenie — kwota, ktdrg ubezpieczyciel wyptaca uprawnionemu w razie zajscia zdarzenia objetego zakresem umowy
ubezpieczenia;

14) ubezpieczajacy — osoba fizyczna, osoba prawna lub jednostka organizacyjna nieposiadajgca osobowosci prawnej
zawierajgca umowe ubezpieczenia;

15) ubezpieczony — wskazana w umowie ubezpieczenia osoba fizyczna, ktérej zycie lub zdrowie jest przedmiotem
ubezpieczenia;

16)umowa ubezpieczenia — umowa zawarta na podstawie niniejszych ogdlnych warunkéw ubezpieczenia,
za posrednictwem agenta, ktdrej stronami sg ubezpieczyciel i ubezpieczajgcy; zawarta na rachunek wiasny albo
na rachunek ubezpieczonego, na mocy ktorej ubezpieczyciel zobowigzuje sie spetni¢ okreslone swiadczenie na rzecz
uprawnionego w razie zajScia zdarzenia przewidzianego w umowie ubezpieczenia, a ubezpieczajgcy zobowigzuje sie
zaptacic¢ sktadke;

17)umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa ubezpieczenia zawarta pomiedzy stronami umowy ubezpieczenia,
na rachunek wiasny albo na rachunek ubezpieczonego, na podstawie ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego
ubezpieczenia (OWUD), stanowigcych zatgczniki do OWU,;

18) uprawniony — osoba fizyczna, osoba prawna lub jednostka organizacyjna nieposiadajgca osobowosci prawnej, ktorej
w przypadku zajscia zdarzenia przewidzianego w umowie ubezpieczenia ubezpieczyciel wyptaca $wiadczenie;

19) wartos¢ wykupu — kwota wskazana w umowie ubezpieczenia, odpowiednio dla poszczegdlnych lat trwania umowy
ubezpieczenia, ktdrg ubezpieczyciel wyptaca w zwigzku z jej rozwigzaniem, na zasadach okreslonych w § 20;

20) wniosek o zawarcie umowy ubezpieczenia — o$wiadczenie ubezpieczajgcego o woli zawarcia umowy ubezpieczenia
stanowigce jednoczesnie zgode na objecie ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowa, skiadane na odpowiednim
formularzu;

21) wskaznik indeksacji — procent ustalany przez ubezpieczyciela na maksymalnym poziomie trzech punktéw procentowych
powyzej wskaznika wzrostu cen towaréw i ustug konsumpcyjnych, publikowanego przez GUS, za okres 12 miesiecy
poprzedzajgcych date wystania propozycji;

22)wypadek — zdarzenie nagte, niezalezne od woli i stanu zdrowia ubezpieczonego, wywotane wytgcznie przyczyng
zewnetrzng o charakterze losowym, ktére byto przyczyng zaistnienia zdarzenia objetego odpowiedzialnoscig
ubezpieczyciela i zaistniato w okresie udzielania przez ubezpieczyciela ochrony ubezpieczeniowej.



Przedmiot i zakres ubezpieczenia
§2
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie ubezpieczonego.
2. W ramach umowy ubezpieczenia, ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie podstawowym obejmujgcym
nastepujace ryzyka:
1) $mier¢ ubezpieczonego;
2) dozycie przez ubezpieczonego do konca okresu ubezpieczenia.
3. W przypadku zawarcia uméw dodatkowego ubezpieczenia przedmiotem ubezpieczenia moze byé rowniez zdrowie
ubezpieczonego.

Zawarcie i czas trwania umowy ubezpieczenia

§3

1. Umowa ubezpieczenia zawierana jest na czas okreslony wskazany w polisie, nie krétszy niz 10 lat i nie diuzszy niz 25 lat,
z zastrzezeniem ust. 2.

2. Umowa ubezpieczenia zawierana jest maksymalnie do pierwszej rocznicy polisy przypadajgcej po ukohczeniu przez
ubezpieczonego 70 lat.

3. Ubezpieczonym moze by¢ osoba, ktéra w dniu ztozenia wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia ukonczyta 18 lat i nie
ukonczyta 60 lat.

4. Umowa ubezpieczenia zawierana jest na podstawie wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia, podpisanego przez
ubezpieczajgcego i ubezpieczonego.

5. Jezeli wniosek o zawarcie umowy ubezpieczenia zostat wypetniony nieprawidtowo lub jest niekompletny, ubezpieczyciel
wezwie ubezpieczajgcego do jego uzupetnienia. W przypadku nieuzupetnienia brakéw nie dochodzi do zawarcia umowy
ubezpieczenia.

6. Ubezpieczyciel moze zazgdac dotgczenia do wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia dokumentéw, na podstawie ktérych
dokonuje oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowa¢ ubezpieczonego na badania lekarskie lub diagnostyczne.
Koszty takich badan ponosi ubezpieczyciel.

7. Ubezpieczyciel moze: zawrze¢ umowe ubezpieczenia albo odmoéwi¢ zawarcia, albo zaproponowaé zawarcie umowy

ubezpieczenia na zmienionych warunkach.

Zawarcie umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza polisg.

9. Ubezpieczyciel ma prawo upowazni¢ agenta do wystawienia polisy bezposrednio po ztozeniu przez ubezpieczajgcego
wniosku 0 zawarcie umowy ubezpieczenia, z zastrzezeniem, o ktérym mowa w § 4 ust. 2.

10. Umowa ubezpieczenia jest zawarta w dniu okreslonym w polisie jako poczatek okresu ubezpieczenia, z zastrzezeniem
ze w przypadku umowy ubezpieczenia potwierdzonej polisg wystawiong przez agenta umowa ubezpieczenia jest zawarta
w dniu podpisania polisy przez ubezpieczajgcego i agenta.

®

Tymczasowa ochrona ubezpieczeniowa

§4

1. Tymczasowa ochrona ubezpieczeniowa zawierana jest na podstawie prawidtowo wypetnionego wniosku o zawarcie umowy
ubezpieczenia podpisanego przez ubezpieczajgcego i ubezpieczonego, z zastrzezeniem ust. 2.

2. W przypadku umowy ubezpieczenia potwierdzonej polisg wystawiong przez agenta tymczasowa ochrona ubezpieczeniowa
nie ma zastosowania.

3. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu tymczasowej ochrony ubezpieczeniowej rozpoczyna sie od dnia zlozenia
wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia oraz wptaty pierwszej skfadki regularnej w wysokosci wskazanej we wniosku
0 zawarcie umowy ubezpieczenia.

4. Sktadka regularna, o ktorej mowa w ust. 3, zaliczana jest na poczet sktadki regularnej z tytutu umowy ubezpieczenia

zawartej na podstawie OWU w zakresie potwierdzonym w polisie.

Zakres tymczasowej ochrony ubezpieczeniowej obejmuje wytgcznie $mieré ubezpieczonego w wyniku wypadku.

6. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu tymczasowej ochrony ubezpieczeniowej polega na wyptacie uprawnionemu
Swiadczenia w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia, okreslonej we wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia, nie wiecej
jednak niz 100 000 zt.

7. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku jest wytgczona jezeli Smier¢
ubezpieczonego nastgpita wskutek jednego z nastepujacych zdarzen:

1) samookaleczenia lub okaleczenia na wtasng prosbe, popetnienia samobdjstwa przez ubezpieczonego;

) dziatan wojennych, stanu wojennego;

) czynnego udziatu ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

) poddania sie przez ubezpieczonego leczeniu, terapii, zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg

lekarzy lub innych os6b uprawnionych;

prowadzenia przez ubezpieczonego pojazdu lgdowego, statku wodnego lub statku powietrznego bez wymaganych

przez przepisy prawa uprawnien do kierowania danym pojazdem lub statkiem;

6) uprawiania przez ubezpieczonego niebezpiecznych sportéw: nurkowania, wspinaczki skatkowej, wspinaczki
wysokogorskiej, speleologii, baloniarstwa, lotniarstwa, szybownictwa, lotnictwa (pilotazu: sportowego, wojskowego,
zawodowego, amatorskiego, samolotdw, helikopteréw), paralotniarstwa, motoparalotniarstwa, skokéw spadochronowych,
wyscigow samochodowych lub motocyklowych, jazdy gokartami, jazdy quadami, sportow motorowodnych, sportéw
walki, skokow na gumowej linie;

o
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7) przewozu lotniczego ubezpieczonego innego niz w charakterze pasazera lub cztonka zatogi samolotu licencjonowanych
linii lotniczych;

8) zatrucia ubezpieczonego alkoholem, narkotykami lub substancjami toksycznymi lub w zwigzku z dziataniem
ubezpieczonego pod wptywem tych srodkow lub w wyniku schorzeh spowodowanych tymi Ssrodkami, wytgczajgc
przypadki zazycia tych Srodkéw zgodnie z zaleceniem lekarza;

9) popetienia lub usitowania popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez ubezpieczonego, uprawnionego lub inng
osobe przy ich wspétudziale lub za ich namowa;

10) rozpoznania u ubezpieczonego chordb psychicznych lub zaburzen psychicznych, zaburzen nerwicowych, uzaleznien;

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

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela w zakresie tymczasowej ochrony ubezpieczeniowej konczy sie¢ w dniu zajscia

wczesniejszego z ponizszych zdarzen:

1) z uptywem 60 dnia jej trwania;

2) z dniem wystawienia przez ubezpieczyciela polisy;
3) z dniem otrzymania przez ubezpieczyciela o$Swiadczenia o rezygnacji z zawarcia umowy ubezpieczenia;
4) z dniem otrzymania przez ubezpieczajgcego odmowy zawarcia umowy ubezpieczenia;

5) z dniem $mierci ubezpieczonego.

Ubezpieczyciel moze wydtuzy¢ okres, o ktérym mowa w ust. 8 pkt 1), o ile wniosek o zawarcie umowy ubezpieczenia
wymaga uzupetnienia lub niezbedne jest dostarczenie do ubezpieczyciela wszelkiej dokumentacji niezbednej do oceny
ryzyka, w tym dokumentacji medycznej zwigzanej ze stanem zdrowia ubezpieczonego.

W przypadku wygasniecia tymczasowej ochrony, na zasadach okreslonych w ust. 8 pkt 1), 3) albo 4), ubezpieczyciel
zwraca sktadke regularna, o ktérej mowa w ust. 3, w terminie 20 dni od dnia wygasniecia odpowiedzialno$ci w zakresie
tymczasowej ochrony ubezpieczeniowe;.

Jezeli $mier¢ ubezpieczonego nastgpita w czasie tymczasowej ochrony ubezpieczeniowej i nie byta spowodowana
wypadkiem, ubezpieczyciel zwraca sktadke regularng, o ktérej mowa w ust. 3 ubezpieczajgcemu albo spadkobiercy
ubezpieczajgcego — w przypadku gdy ubezpieczony byt jednoczes$nie ubezpieczajacym.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela

§5
1.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela w zakresie wskazanym w § 2 ust. 2 rozpoczyna sie od dnia wskazanego w polisie jako
poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty pierwszej sktadki regularne;j,
w wysokosci ustalonej w umowie ubezpieczenia.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela konczy sie z dniem rozwigzania umowy ubezpieczenia.

Najpdzniej z dniem okreslonym w ust. 2 konczy sie odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela wynikajgca ze wszystkich umow
dodatkowego ubezpieczenia.

Rozwigzanie umowy ubezpieczenia

§6
1.
2.

3.

4.

§7
1.

Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ od umowy ubezpieczenia w ciggu 30 dni, a w przypadku gdy jest przedsigbiorcg — w ciggu
7 dni, liczac od daty zawarcia umowy ubezpieczenia.

Ubezpieczajgcy moze w kazdym czasie wypowiedzie¢ umowe ubezpieczenia ze skutkiem na dzien ztozenia pisemnego
zawiadomienia o wypowiedzeniu.

Odstgpienie od umowy ubezpieczenia lub jej wypowiedzenie nie zwalnia ubezpieczajgcego od obowigzku zaptacenia
skfadki regularnej za czas udzielanej ochrony ubezpieczeniowe;.

W przypadku wypowiedzenia umowy ubezpieczenia przez ubezpieczajgcego, ubezpieczyciel dokonuje wyptaty wartosci
wykupu. Wyptata wartosci wykupu nastepuje na zasadach okreslonych w § 20.

Umowa ubezpieczenia ulega rozwigzaniu:
1) z dniem $mierci ubezpieczajgcego, z zastrzezeniem ust. 3;

2) z dniem $mierci ubezpieczonego;

3) z uptywem okresu dodatkowego na optacenie skiadki regularnej, o ktérym mowa w § 10 ust. 1;

4) z dniem ztozenia ubezpieczycielowi przez ubezpieczajgcego wniosku o odstgpienie od umowy ubezpieczenia;

5) z dniem ztozenia ubezpieczycielowi przez ubezpieczajgcego wypowiedzenia umowy ubezpieczenia lub wniosku

o wykup ubezpieczenia;
6) z uptywem okresu na jaki zostata zawarta.
Rozwigzanie umowy ubezpieczenia powoduje rozwigzanie wszystkich uméw dodatkowego ubezpieczenia.
W przypadku $mierci ubezpieczajgcego (w sytuacji, gdy ubezpieczajgcy i ubezpieczony sg réznymi osobami), za zgodg
ubezpieczyciela, ubezpieczony moze wejs¢ w prawa i obowigzki ubezpieczajgcego. Wniosek o wstgpienie w prawa
i obowigzki ubezpieczajgcego ubezpieczony sktada do ubezpieczyciela w terminie 60 dni od $mierci ubezpieczajgcego.
W przypadku rozwigzania umowy ubezpieczenia, ubezpieczajgcemu przystuguje zwrot sktadki regularnej, proporcjonalnie
za okres niewykorzystanej ochrony ubezpieczeniowe;j.



Suma ubezpieczenia
§8
1. Wysokos$¢ sumy ubezpieczenia ubezpieczyciel ustala zgodnie z wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia.

2. Ubezpieczyciel, po przeanalizowaniu wszystkich informacji zawartych we wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia oraz
w innych dokumentach ztozonych przez ubezpieczonego, ktére mogg miec istotny wptyw na prawdopodobienstwo zajscia
zdarzenia objetego umowg ubezpieczenia, ma prawo zaproponowac inng wysokos$¢ sumy ubezpieczenia niz wskazana we
wniosku.

3. Wysokos$¢ sumy ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza pisemnie w polisie.

Sktadka regularna
§9
1. Ubezpieczajacy jest zobowigzany do wptacania sktadek regularnych w wysokosci okreslonej w polisie, z zastrzezeniem
§11.

2. Skfadka regularna ptatna jest miesiecznie, kwartalnie, pétrocznie lub rocznie w terminach okreslonych w polisie.

3. Wysokos$c¢ skiadki regularnej zalezy od: sumy ubezpieczenia, aktualnego wieku ubezpieczonego, okresu ubezpieczenia,
stanu zdrowia ubezpieczonego, charakteru wykonywanej przez ubezpieczonego pracy, trybu zycia ubezpieczonego,
zakresu ochrony ubezpieczeniowej oraz innych czynnikéw mogacych mie¢ wptyw na ocene ryzyka.

4. Ubezpieczajgcy wptaca pierwszg sktadke regularng najpozniej nastepnego dnia roboczego po ztozeniu wniosku o zawarcie
umowy ubezpieczenia. Kazdg nastepng sktadke regularng ubezpieczajgcy zobowigzany jest wptaci¢ zgodnie ze wskazang
czestotliwoscig — do pierwszego dnia okresu, za ktéry sktadka regularna jest nalezna.

5. Za dzien wptaty sktadki regularnej uznaje sie dzien wptywu sktadki regularnej do ubezpieczyciela, w wysokos$ci wynikajgcej
z umowy ubezpieczenia.

6. Ubezpieczajgcy ma prawo ztozy¢ wniosek o zmiane czestotliwosci optacania sktadki regularnej nie pézniej niz 45 dni przed
najblizszg rocznicg polisy. Zmiana czestotliwosci optacania sktadki regularnej jest mozliwa tylko w rocznice polisy.

7. Zmiana czestotliwosci optacania skladki regularnej dotyczy umowy ubezpieczenia wraz ze wszystkimi umowami
dodatkowego ubezpieczenia.

8. Ubezpieczyciel pisemnie potwierdza ubezpieczajgcemu zmiane warunkéw optacania sktadki regularne;.

Skutki niezaptacenia sktadki regularnej

§10

1. Jesli kolejna sktadka regularna nie zostanie wptacona przez ubezpieczajgcego w terminie okreslonym w § 9 ust. 4,
ubezpieczyciel wezwie ubezpieczajgcego pisemnie do wptaty zalegtych sktadek regularnych w dodatkowym terminie, nie
krétszym niz 7 dni od dnia otrzymania przez ubezpieczajgcego wezwania oraz powiadomi go o skutkach niezaptacenia
zalegtych sktadek regularnych w dodatkowym terminie.

2. W przypadku umowy ubezpieczenia potwierdzonej polisg wystawiong przez agenta, brak wptaty pierwszej sktadki regularnej
w wysokosci wskazanej w polisie, w terminie 14 dni od wystawienia polisy oznacza rezygnacje ubezpieczajgcego z zawarcia
umowy ubezpieczenia.

3. W przypadku braku wptaty sktadki w dodatkowym terminie, o ktérym mowa w ust. 1, umowa ubezpieczenia ulega
rozwigzaniu, a ubezpieczyciel wyptaca ubezpieczajgcemu wartos¢ wykupu wedtug stanu na ostatni dzien trwania umowy
ubezpieczenia. Wyptata wartosci wykupu nastepuje na wniosek ubezpieczajgcego ztozony ubezpieczycielowi, na zasadach
okreslonych w § 20.

Indeksacja
§11
1. Poczawszy od pierwszej rocznicy ubezpieczenia ubezpieczyciel ma prawo zaproponowac¢ ubezpieczajgcemu podwyzszenie
(indeksacje) sumy ubezpieczenia o wskaznik indeksacji.
2. W przypadku skorzystania z prawa wskazanego w ust. 1 ubezpieczyciel najpdzniej 30 dni przed rocznicg polisy przesyta
ubezpieczajgcemu propozycje indeksacji.
3. W propozycji indeksacji na kolejny rok polisowy ubezpieczyciel podaje zindeksowang wartos¢ sumy ubezpieczenia oraz
wysokos¢ sktadki regularnej wynikajaca z przeprowadzonej indeksacji.
4. Jezeli ubezpieczajgcy nie wyraza zgody na indeksacje, zobowigzany jest pisemnie poinformowac¢ ubezpieczyciela o swojej
decyzji najpdzniej w terminie 14 dni przed rocznicg polisy.
5. Brak pisemnej odpowiedzi ze strony ubezpieczajgcego na propozycje, o ktérej mowa w ust. 2, w terminie wskazanym w ust.
4, traktowany jest jako zgoda ubezpieczajgcego na indeksacje.
6. Indeksacja obejmuje umowe ubezpieczenia oraz wszystkie umowy dodatkowego ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 7.
7. Indeksacja nie jest proponowana:
1) dla umowy dodatkowego ubezpieczenia Drugiej Opinii Medycznej ubezpieczonego;
2) dla umowy dodatkowego ubezpieczenia WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY;
3) w okresie przejecia optacania sktadki regularnej przez ubezpieczyciela;
4) w przypadku zawieszenia optacania sktadek regularnych, o ktérym mowa w § 12;
5) w ostatnich 2 latach okresu ubezpieczenia.
8. Podwyzszenie sumy ubezpieczenia w wyniku indeksacji powoduje zmiane wysokosci skfadki regularne;j.
9. Poziom zmiany wysokosci sktadki regularnej z tytutu umowy ubezpieczenia oraz uméw dodatkowego ubezpieczenia
ustalany jest w oparciu o kwote podwyzszenia sumy ubezpieczenia z uwzglednieniem czynnikéw, o ktérych mowa w § 9 ust.
3 oraz na podstawie aktualnej taryfy sktadek.



Zawieszenie optacania sktadek regularnych
§12

1.

Po uptywie 3 lat polisowych ubezpieczajgcy ma prawo do zawieszenia optacania sktadek regularnych na okres
od 3 do 6 miesiecy od daty wymagalnosci pierwszej sktadki regularnej przypadajgcej po dniu ztozenia stosownego wniosku.
Warunkiem zawieszenia optacania sktadek regularnych jest optacenie wszystkich sktadek regularnych wymaganych do dnia
zawieszenia oraz ztozenie ubezpieczycielowi stosownego wniosku.

Zawieszenie opfacania sktadek regularnych mozliwe jest tylko dla umoéw z czestotliwoscig miesieczng, kwartalng i pétroczna,
a wnioskowany okres zawieszenia musi by¢ zgodny z obowigzujgcg w umowie ubezpieczenia czestotliwoscig optacania
sktadek regularnych.

Kolejne zawieszenie optacania skfadek regularnych mozliwe jest po uptywie 3 lat od poczatku poprzedniego okresu
zawieszenia optacania sktadek regularnych.

W przypadku zawieszenia optacania sktadek regularnych zakres ochrony ubezpieczeniowej wskazany w § 2 ust. 2 zostaje
zachowany, natomiast nie jest Swiadczona ochrona ubezpieczeniowa z tytutu uméw dodatkowego ubezpieczenia.

Po zakonczeniu okresu zawieszenia optacania sktadek regularnych, ubezpieczajacy zobowigzany jest wptaci¢ wszystkie
skfadki regularne nalezne za okres zawieszenia (z wytgczeniem skfadek regularnych z tytutu umoéw dodatkowych
ubezpieczen, w ramach ktérych w okresie zawieszenia nie jest udzielana ochrona ubezpieczeniowa), w terminie o ktérym
ubezpieczyciel poinformuje ubezpieczajgcego na 30 dni przed zakonczeniem okresu zawieszenia ptatnosci sktadki
regularnej.

Jezeli po okresie zawieszenia optacania sktadek regularnych ubezpieczajgcy nie optaci sktadek regularnych w terminie,
o ktérym mowa w ust. 5, zastosowanie majg postanowienia § 10 ust. 3.

W przypadku zawarcia umowy dodatkowego ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitalowym, w okresie
zawieszenia sktadek regularnych ubezpieczajgcy moze wptaca¢ sktadke dodatkowag na zasadach okreslonych w ogolnych
warunkach umowy dodatkowego ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym.

Udziat w zysku
§13

1.
2.

&

W kazdg rocznice polisy przystuguje udziat w zysku.

Kwota udziatu w zysku ustalana jest jako iloczyn stopy udziatu w zysku oraz Sredniej ze stanu rezerwy matematycznej dla
danej umowy ubezpieczenia w zakresie podstawowym, o ktorym mowa w § 2 ust. 2, z rocznicy polisy, w ktérej przyznawany
jest udziat w zysku, oraz rocznicy jg poprzedzajace;j.

Stopa udziatu w zysku nie moze by¢ nizsza od 90% wartosci obliczanej jako stopa zysku zrealizowana przez ubezpieczyciela
w ciggu ostatnich 12 miesiecy, pomniejszona o stope techniczng i procentowy wskaznik kosztow w wysokosci 0,6%.

Udziat w zysku liczony jest za okres ostatnich 12 miesiecy przypadajgcych pomiedzy rocznicami polisy.

Poczawszy od drugiej rocznicy polisy przystuguje dodatkowo udziat w zysku od sumy udziatéw w zysku przyznanych
w poprzednich rocznicach polisy, obliczony jako iloczyn stopy udziatu w zysku, o ktérej mowa w ust. 3 oraz sumy udziatéw
w zysku przyznanych w poprzednich rocznicach polisy, z zastrzezeniem, ze stopa udziatu w zysku nie zostaje pomniejszona
o stope techniczna.

Udziat w zysku przystuguje réwniez w okresie zawieszenia optacania sktadek regularnych.

Premia ubezpieczeniowa

§14

1.
2.

Na premie ubezpieczeniowg sktadajg sie wartosci udziatdw w zysku obliczonych zgodnie z zapisami § 13 ust. 2i 5.
Wartos$¢ premii ubezpieczeniowej powieksza warto$¢ swiadczenia z tytutu dozycia przez ubezpieczonego do konca okresu
ubezpieczenia oraz z tytutu $mierci ubezpieczonego, o ktérych mowa w § 2 ust. 2 oraz warto$¢ wykupu, o ktérym mowa
w § 20.

Wysokosci swiadczen ubezpieczyciela
§15

1.

2.

Ubezpieczyciel wyptaca uprawnionemu $wiadczenie z tytutu Smierci ubezpieczonego w wysokosci sumy ubezpieczenia
obowigzujgcej w dniu $mierci ubezpieczonego, powigkszonej o premig ubezpieczeniowg, z zastrzezeniem § 18.
Ubezpieczyciel wyptaca ubezpieczonemu $wiadczenie tytutu dozycia przez ubezpieczonego do konca okresu umowy
ubezpieczenia w wysokosci sumy ubezpieczenia, powiekszonej o premie ubezpieczeniowa.

Ustalenie i wyptata swiadczen ubezpieczyciela

§16

1.

Ubezpieczyciel wyptaca $wiadczenie z tytutu $mierci ubezpieczonego, na podstawie ztozonego ubezpieczycielowi wniosku
o wyptate swiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia. Uprawniony zobowigzany jest dotgczy¢ do wniosku dokumenty
wskazane przez ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci i wysokosci $wiadczenia.

Ubezpieczyciel wyptaca $wiadczenie z tytutu dozycia przez ubezpieczonego do konca okresu ubezpieczenia,
na podstawie zlozonego ubezpieczycielowi wniosku o wyptate $wiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia.
Ubezpieczony zobowigzany jest dotgczy¢ do wniosku dokumenty wskazane przez ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia
zasadnosci i wysokos$ci $wiadczenia. Ubezpieczyciel wyptaca $wiadczenie z tytutu dozycia przez ubezpieczonego do konca
okresu ubezpieczenia na rachunek bankowy wskazany przez ubezpieczonego.



10.

1

Za dzien ztozenia wniosku o wyptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu zdarzenia uznaje sie date wptywu wniosku
do ubezpieczyciela.

W terminie 7 dni od otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia losowego objetego ochrong ubezpieczeniows,
ubezpieczyciel informuje o tym ubezpieczajgcego lub ubezpieczonego, ktdérego zdarzenie dotyczy, jezeli nie sg oni osobami
wystepujgcymi z tym zawiadomieniem, oraz podejmuje postepowanie dotyczgce ustalenia stanu faktycznego zdarzenia,
zasadnosci zgtoszonych roszczen i wysokosci s$wiadczenia, a takze informuje osobe wystepujacg z roszczeniem pisemnie
lub w inny sposéb, na ktéry osoba ta wyrazita zgode, jakie dokumenty sg potrzebne do ustalenia odpowiedzialnosci
ubezpieczyciela, jezeli jest to niezbedne do dalszego prowadzenia postepowania. W przypadku umowy ubezpieczenia
zawartej na cudzy rachunek zawiadomienie o wystgpieniu zdarzenia losowego moze zgtosi¢ rowniez ubezpieczony albo
jego spadkobiercy.

Ubezpieczyciel wyptaca swiadczenie w terminie 30 dni od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzeniu.

Gdyby w terminie 30 dni, okreslonym w ust. 5, wyjasnienie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci
ubezpieczyciela albo wysokosci $wiadczenia okazato sie niemozliwe, $wiadczenie zostanie spetnione w ciggu 14 dni
od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Bezsporng czesé
Swiadczenia ubezpieczyciel wyptaca w terminie 30 dni od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzeniu.

Jezeli w terminach okreslonych w ust. 5 i 6 ubezpieczyciel nie wyptaci Swiadczenia, zawiadamia pisemnie osobe zgtaszajaca
roszczenie oraz ubezpieczonego, w przypadku umowy ubezpieczenia zawartej na cudzy rachunek, jezeli nie jest on osobg
zgtaszajgcy roszczenie, o przyczynach niemoznosci zaspokojenia ich roszczen w catosci lub w czesci, a takze wyptaca
bezsporng czes$¢ swiadczenia.

Jezeli Swiadczenie nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci niz okreslona w zgtoszonym roszczeniu, ubezpieczyciel
informuje o tym pisemnie osobe wystepujaca z roszczeniem oraz ubezpieczonego, w przypadku umowy ubezpieczenia
zawartej na cudzy rachunek, jezeli nie jest on osobg zgtaszajgca roszczenie, wskazujgc na okolicznosci oraz na podstawe
prawng uzasadniajgce catkowitg lub czesciowg odmowe wyptaty Swiadczenia. Informacja ta zawiera pouczenie o mozliwosci
dochodzenia roszczen na drodze sgdowe;.

Za date wyptaty Swiadczenia uznaje sie dzien uznania rachunku bankowego osoby, na rzecz ktérej $wiadczenie jest
spetniane kwotg naleznego $wiadczenia.

W przypadku gdy na dzieh ustalenia wysokosci swiadczenia istniejg jakiekolwiek zalegtosci z tytutu optacania skfadek
regularnych z tytutu umowy ubezpieczenia lub z tytutu uméw dodatkowych ubezpieczen, ubezpieczyciel pomniejszy
Swiadczenie o wartos¢ zalegtosci z tytutu optacania sktadek regularnych, w przypadku jezeli ubezpieczajgcy i uprawniony
do otrzymania $wiadczenia sg tg samg osoba.

. W przypadku gdy wymagane dokumenty niezbedne do ustalenia $wiadczenia, sporzgdzone zostaty w jezyku innym niz

polski, ubezpieczyciel moze zazgdac, aby osoba uprawniona dostarczyta je przettumaczone na jezyk polski przez ttumacza
przysiegtego.

Uprawnieni do otrzymania swiadczenia

§17

1.

Ubezpieczony moze wskazac uprawnionego do otrzymania $wiadczenia od ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpieczonego,
zaréwno przed zawarciem, jak i w kazdym czasie trwania umowy ubezpieczenia.

2. W kazdym czasie trwania umowy ubezpieczenia ubezpieczony ma prawo zmieni¢ lub odwota¢ wskazanie, o ktérym mowa
w ust. 1.

3. Ubezpieczony pisemnie sktada ubezpieczycielowi wniosek o wskazanie lub zmiang uprawnionego. Ubezpieczyciel zwigzany
jest dokonang zmiang poczgwszy od dnia nastepnego po dniu ztozeniu wniosku.

§18

1. Jezeli ubezpieczony wskazat wiecej niz jednego uprawnionego do otrzymania $wiadczenia z tytutu Smierci ubezpieczonego,
Swiadczenie wypfaca sie uprawnionym w wysokos$ci wynikajgcej ze wskazania procentowego udziatu w swiadczeniu. Jezeli
ubezpieczony nie wskazat udziatu tych oséb w $wiadczeniu przyjmuje sig, iz udziaty tych oséb w Swiadczeniu sg réwne.

2. Jezeli uprawniony umysinie przyczynit sie do $mierci ubezpieczonego albo zmart przed $miercig ubezpieczonego,
to wskazanie uprawnionego staje sie bezskuteczne.

3. Jezeli w chwili Smierci ubezpieczonego nie ma uprawnionego, $wiadczenie przypada cztonkom rodziny zmartego wedtug

nastepujacej kolejnosci:

1) matzonkowi;

2) w réwnych czesciach dzieciom, jezeli brak jest matzonka;

3) w réwnych czesciach rodzicom, jezeli brak jest matzonka i dzieci;

4) wroéwnych czesciach innym osobom powotanym do dziedziczenia po ubezpieczonym, jezeli brak jest oséb wymienionych
w pkt 1)-3).

Wyltaczenia i ograniczenia odpowiedzialnosci ubezpieczyciela

§19

1.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpieczonego ogranicza sie do wyptaty swiadczenia w wysokosci

wartosci wykupu, jezeli Smier¢ ubezpieczonego nastgpita wskutek jednego z nastepujacych zdarzen:

1) samookaleczenia lub okaleczenia ubezpieczonego na wiasng prosbe;

) dziatan wojennych, stanu wojennego;

) czynnego udziatu ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

) poddania sie ubezpieczonego leczeniu, terapii, zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg lekarzy
lub innych oséb uprawnionych;
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5) skazenia jadrowego, chemicznego, biologicznego (w tym spowodowanego dziataniem broni nuklearnej, chemicznej,
biologicznej) bgdz napromieniowania.
Odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpieczonego nie sg objete zdarzenia, ktére powstaty w wyniku
popetnienia samobodjstwa przez ubezpieczonego w ciggu pierwszych dwoch lat od daty zawarcia umowy ubezpieczenia.
Zatajenie lub podanie ubezpieczycielowi nieprawdziwych informacji przy zawieraniu umowy ubezpieczenia zwalnia
ubezpieczyciela od odpowiedzialno$ci na warunkach przewidzianych przez przepisy kodeksu cywilnego.
W przypadkach, o ktérych mowa w ust. 2-3, ubezpieczyciel wyptaca ubezpieczajgcemu lub spadkobiercom ubezpieczonego
(w przypadku gdy ubezpieczajgcy i ubezpieczony byli tg samg osobg) rownowartos¢ wartosci wykupu. Wyptata
réwnowartosci wartosci wykupu nastepuje na wniosek ubezpieczajgcego albo jego spadkobiercy. Kwota odpowiadajgca
wartosci wykupu obliczana jest na dzien Smierci ubezpieczonego i wyptacana w terminie i na zasadach okreslonych
w § 20.

Wykup ubezpieczenia
§ 20

1.

2.

Ubezpieczajgcy w kazdym czasie trwania umowy ubezpieczenia moze dokona¢ wykupu ubezpieczenia, z zastrzezeniem
§ 6 ust. 2.

Wykup ubezpieczenia polega na wyptacie ubezpieczajgcemu kwoty w wysokosci wartosci wykupu, aktualnej na dzien
rozwigzania umowy ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 5.

Kwota wyptacana przez ubezpieczyciela tytutem wykupu ubezpieczenia ulega podwyzszeniu o kwote premii
ubezpieczeniowej, o ktérej mowa w § 14, w wysokosci obowigzujgcej w dniu ztozenia ubezpieczycielowi wniosku o wykup
ubezpieczenia.

Wyptata warto$ci wykupu nastepuje na podstawie ztozonego ubezpieczycielowi wniosku o wykup, do ktérego ubezpieczajgcy
zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci i wysokosci
wykupu.

W przypadku, gdy na dzien ustalenia wartosci wykupu istniejg jakiekolwiek zalegtosci z tytutu optacania sktadek regularnych
z tytutu umowy ubezpieczenia lub z tytutu umoéw dodatkowego ubezpieczenia, ubezpieczyciel pomniejszy wartos¢ wykupu
o wartos¢ zalegtosci.

Ubezpieczyciel wyptaca kwote wykupu ubezpieczenia w terminie 20 dni od otrzymania wniosku o wykup ubezpieczenia
ztozonego przez ubezpieczajgcego.

Wyptata wartosci wykupu nastepuje wedtug stanu tej kwoty na dzieh rozwigzania umowy ubezpieczenia.

Postanowienia koncowe

§21

1.
2.

3.

10.

1.

12.

Zawiadomienia i oswiadczenia w zwigzku z umowa ubezpieczenia powinny by¢ sktadane na pismie.

Za zgoda ubezpieczyciela i ubezpieczajgcego zawiadomienia i o$wiadczenia woli mogg by¢ sktadane w innej formie
niz pisemna.

Ubezpieczajgcy, ubezpieczony oraz ubezpieczyciel zobowigzani sg do informowania sie wzajemnie o kazdej zmianie adresu,
siedziby oraz innych danych niezbednych do prowadzenia korespondencji w zwigzku z realizacjg umowy ubezpieczenia.

Jezeli po objeciu danego ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg doszto do zmiany nazwiska badz imienia ubezpieczonego
lub uprawnionego, osoba sktadajgca wniosek o wyptate $wiadczenia/ zawiadomienie o zajsciu zdarzenia, zobowigzana jest
przedstawi¢ dokumenty uzasadniajgce jej prawo do $wiadczenia zgodnie z danymi posiadanymi przez ubezpieczyciela.

Przez dzien ztozenia wniosku lub o$wiadczenia (lub odpowiednio doreczenia lub otrzymania wniosku lub o$wiadczenia) rozumie
sie dzien doreczenia wniosku lub o$wiadczenia ubezpieczycielowi albo agentowi.

Skargi, zazalenia, w tym reklamacje, moga byc¢ sktadane ubezpieczycielowi:

1) na piSmie: na adres: skr. pocztowa 1013, 00-950 Warszawa 1;

2) na pismie na adres do doreczen elektronicznych: AE:PL-43731-69770-HRJAI-14;

3) elektroniecznie za pomoca formularza www.warta.pl/reklamacije;

4) telefonicznie pod nr 502 308 308 (koszt potaczenia zgodnie z taryfg operatora);

5) w kazdej jednostce ubezpieczyciela, na pismie doreczonym osobiscie lub ustnie do protokotu.

Z zastrzezeniem ust. 8 ubezpieczyciel rozpatrzy skarge, zazalenie lub reklamacje w terminie 30 dni od daty wptywu i udzieli
odpowiedzi na pismie przesytkg listowg lub pocztg elektroniczng na wniosek sktadajgcego skarge, zazalenie, reklamacje.

W szczegdlnie skomplikowanych przypadkach termin na udzielenie odpowiedzi moze zosta¢ przedtuzony do 60 dni, o czym
wnoszgcy skarge, zazalenie, reklamacje zostanie uprzednio powiadomiony. Organem wiasciwym do rozpatrzenia skargi,
zazalenia, reklamadii jest jednostka organizacyjna ubezpieczyciela wyznaczona przez Zarzad TUnZ ,WARTA” S.A.

Niezaleznie od postanowien niniejszych OWU ubezpieczyciel wykonuje swoje obowigzki informacyjne w zakresie wynikajgcym
z aktualnie obowigzujgcych przepiséw prawa.

Podmiotem uprawnionym do pozasgdowego rozpatrywania sporéw jest:

1) Sad Polubowny przy Komisji Nadzoru Finansowego (www.knf.gov.pl);

2) Rzecznik Finansowy (www.rf.gov.pl).

Ubezpieczajgcy ma prawo za zgodg ubezpieczonego przenies¢ prawa i obowigzki z umowy na inny podmiot. W przypadku
przeniesienia praw i obowigzkéw na inny podmiot, z chwilg przeniesienia podmiot ten staje sie ubezpieczajgcym. Przeniesienie
praw i obowigzkéw z umowy na inny podmiot wymaga zgody ubezpieczyciela wyrazonej w formie pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

Ubezpieczyciel nie udziela ochrony lub nie wyptaca swiadczenia w przypadkach w jakich ochrona lub wyptata $wiadczenia
narazityby ubezpieczyciela na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji sankcyjnych, embarga
handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej lub prawa innych krajow oraz
regulacji wydanych przez organizacje miedzynarodowe, jesli majg zastosowanie do przedmiotu umowy ubezpieczenia.



§ 22

o

W porozumieniu z ubezpieczajgcym moga by¢ wprowadzone do umowy ubezpieczenia postanowienia dodatkowe lub odmienne
od ustalonych w niniejszych OWU. Wszelkie zmiany umowy ubezpieczenia wymagajg formy pisemne;j.

W przypadku zmiany systemu monetarnego w Polsce lub denominacji polskiej waluty zobowigzania finansowe wynikajgce
z umowy ubezpieczenia bedg odpowiednio zmienione, zgodnie z kursem wymiany ztotego ogtoszonym przez Narodowy Bank
Polski.

Roszczenia z tytutu umowy ubezpieczenia ulegajg przedawnieniu z uptywem 3 lat.

Umowy dodatkowych ubezpieczen stanowig integralng cze$¢ umowy ubezpieczenia.

W przypadku rozszerzenia zakresu umowy ubezpieczenia o umowe dodatkowego ubezpieczenia z ubezpieczeniowym
funduszem kapitatowym, ubezpieczajgcy moze ztozy¢, maksymalnie na 3 miesigce przed uptywem okresu na jaki zostata
zawarta umowa ubezpieczenia, wniosek o kontynuacje umowy ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym,
po jej zakonczeniu.

W przypadku ztozenia wniosku, o ktérym mowa w ust. 5, ubezpieczyciel przesyla ubezpieczajgcemu, maksymalnie
na 2 miesigce przed uptywem okresu na jaki zostata zawarta umowa ubezpieczenia, propozycje wraz z okresleniem warunkéw
kontynuacji umowy ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym.

§23

1.

2.

W sprawach nieuregulowanych w niniejszych OWU majg zastosowanie odpowiednie przepisy kodeksu cywilnego, ustawy
o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne stosowne przepisy prawa, a takze odpowiednie przepisy podatkowe.
Powdédztwo o roszczenia wynikajgce z umowy ubezpieczenia lub ze stosunku ubezpieczenia mozna wytoczyé przed
sgd wiasciwy wedtug przepisow o wiasciwosci ogdlnej badz sad wtasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby
ubezpieczajgcego, ubezpieczonego lub uprawnionego lub spadkobiercy ubezpieczonego lub spadkobiercy uprawnionego.
Dla uméw ubezpieczenia zawartych na podstawie niniejszych OWU witasciwym jest prawo polskie.

Opodatkowanie $wiadczen wyptacanych przez ubezpieczyciela nastapi zgodnie z przepisami ustawy z dnia 26 lipca 1991 .
o podatku dochodowym od 0s6b fizycznych albo ustawy z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od oséb prawnych.
Swiadczenie wyptacane przez ubezpieczyciela nie podlega przepisom ustawy z dnia 28 lipca 1983 r. o podatku od spadkéw
i darowizn, w zwigzku z art. 831 § 3 ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. kodeks cywilny.

Ubezpieczyciel oswiadcza, ze rzeczywisty wtasciciel w ramach transakcji objetych umowg ubezpieczenia nie ma miejsca
zamieszkania, siedziby lub zarzadu w kraju stosujgcym szkodliwg konkurencje podatkowg. Pojecie rzeczywistego
wiasciciela nalezy rozumie¢ zgodnie z definicjg o ktérej mowa w art. 5a pkt 33d) ustawy o podatku dochodowym od oséb
fizycznych z dnia 26 lipca 1991 r. albo w art. 4a pkt 29) ustawy o podatku dochodowym od oséb prawnych z dnia 15 lutego
1992 r.

Informacja o stopie technicznej majgcej zastosowanie w umowie ubezpieczenia znajduje sie w polisie.

Miejscem ujawnienia sprawozdania o wyptacalnosci i kondycji finansowej TUnZ ,WARTA” S.A. jest strona internetowa
www.warta.pl.

§24
Niniejsze OWU zostaty zatwierdzone Uchwatg nr 138/2025 Zarzadu Towarzystwa Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” S.A.
i wprowadzone w zycie z dniem 14 wrzes$nia 2025 roku.
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TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawetl Bednarek Jarostaw Parkot



WBP/ZU/2021/01

Informacja do ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia $mierci ubezpieczonego
zatwierdzonych Uchwatg nr 185/2021 Zarzagdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzonych
w zycie z dniem 19 grudnia 2021 roku, sporzagdzona zgodnie z art. 17 Ustawy o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;j.

NUMER JEDNOSTKI
RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWUD

. 1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §3
. $wiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia §6

N § 7
. 2.Ograniczenia oraz wytagczenia odpowiedzialnosci § 4
. ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy wyptaty §8

odszkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia : § 21 ust. 12 OWU
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OGOLNE WARUNKI UMOWY DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA SMIERCI UBEZPIECZONEGO

Postanowienia ogdlne

§1
1,

Postanowienia niniejszych ogélnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia $mierci ubezpieczonego majg

zastosowanie w umowach dodatkowego ubezpieczenia zawieranych jako rozszerzenie umow ubezpieczenia zawartych na

podstawie ogélnych warunkoéw indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos¢.

W niniejszych OWUD majg zastosowanie nastepujgce definicje:

1) dzien zajscia zdarzenia — data Smierci ubezpieczonego;

2) OWU - ogolne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos¢;

3) OWUD - ogdlne warunki umowy dodatkowego ubezpieczenia $mierci ubezpieczonego, stanowigce zatgcznik
do OWU;

4) suma ubezpieczenia dodatkowego — kwota okreslona w polisie albo w innym dokumencie, bedgca podstawg
ustalenia wysokosci Swiadczenia z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia;

5) umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia w zakresie $mierci ubezpieczonego.

Zawarcie i czas trwania umowy dodatkowego ubezpieczenia

§2
1.

2.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢ zawarta wytgcznie w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia,
na podstawie wniosku podpisanego przez ubezpieczajgcego i ubezpieczonego doreczonego ubezpieczycielowi.
Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia;

2) nie pozniej niz 45 dni przed rocznicg polisy, od ktérej umowa ubezpieczenia dodatkowego ma obowigzywac.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania takiego wniosku przez
ubezpieczyciela. Ubezpieczyciel moze: zawrze¢ umowe ubezpieczenia albo odmoéwi¢ zawarcia, albo zaproponowaé
zawarcie umowy ubezpieczenia na zmienionych warunkach.

Ubezpieczeniem moze by¢ objeta osoba, ktéra w dniu doreczenia ubezpieczycielowi wniosku o zawarcie dodatkowego
ubezpieczenia ukonczyta 18 lat i nie ukonczyta 65 lat.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres zgodny z okresem trwania umowy ubezpieczenia, przy czym
okres ten nie moze by¢ krétszy niz 5 lat.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres nie dtuzszy niz do najblizszej rocznicy polisy przypadajgcej
po ukonhczeniu przez ubezpieczonego 70 lat.

Najpdzniej 45 dni przed rocznicg polisy ubezpieczajgcy ma prawo ztozy¢é wniosek o podwyzszenie sumy ubezpieczenia
dodatkowego w ramach obowigzujgcej umowy dodatkowego ubezpieczenia.

Zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza w polisie albo w innym dokumencie.
Ubezpieczyciel moze zazgdac¢ dotgczenia do wnioskow, o ktérych mowa w ust. 1 oraz ust. 6 dokumentéw, na podstawie
ktérych dokonuje oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowaé ubezpieczonego na badania lekarskie lub
diagnostyczne. Koszt takich badarn ponosi ubezpieczyciel.

Ubezpieczajagcy moze odstgpi¢ lub wypowiedzie¢ umowe dodatkowego ubezpieczenia na zasadach okreslonych
w § 6 OWU. Rozwigzanie umowy dodatkowego ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia
w zakresie podstawowym.

Przedmiot i zakres umowy dodatkowego ubezpieczenia

§3
1.
2.

3.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie ubezpieczonego.

W ramach umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie $mierci
ubezpieczonego.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela polega na wyptacie uprawnionemu okreslonemu w § 17 OWU $wiadczenia z tytutu
$mierci ubezpieczonego.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela

§4
1

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpieczonego rozpoczyna sie od dnia wskazanego w polisie albo
w innym dokumencie jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty
pierwszej sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 5.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu Smierci ubezpieczonego wygasa na zasadach okreslonych w umowie
ubezpieczenia, nie pézniej jednak niz w najblizszg rocznice polisy przypadajgcg po ukonczeniu przez ubezpieczonego
70 lat.

Sktadka regularna

§5
1,

12

Z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptacac¢ sktadki regularne w wysokos$ci
okreslonej w polisie albo w innym dokumencie.



Sktadke regularng z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajacy jest zobowigzany wptaca¢ wraz
ze sktadka regularng wynikajgcg z umowy ubezpieczenia, z tg samg czestotliwoscia.

W przypadku indeksacji sumy ubezpieczenia dodatkowego zgodnie z § 11 OWU skfadka regularna nalezna z tytutu
umowy dodatkowego ubezpieczenia ulega podwyzszeniu.

Swiadczenie

§6

Z tytutu $mierci ubezpieczonego ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej $wiadczenie w wysokosci 100% sumy
ubezpieczenia dodatkowego obowigzujgcej w dniu zajscia zdarzenia.

Wyptata swiadczenia

§7
1.

2.

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

W przypadku $mierci ubezpieczonego ubezpieczajgcy lub uprawniony do otrzymania $Swiadczenia sg zobowigzani
niezwtocznie poinformowacé ubezpieczyciela o tym zdarzeniu.

Wylaczenia odpowiedzialnosci

§8
1.

§9
1.

2.

Odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela z tytutu Smierci ubezpieczonego nie sg objete zdarzenia powstate w wyniku:

1) samookaleczenia lub okaleczenia ubezpieczonego na witasng prosbe, popetnienia lub usitowania popetnienia
samobojstwa przez ubezpieczonego w ciggu 2 lat od daty zawarcia umowy ubezpieczenia na jego rachunek;

2) poddania sie przez ubezpieczonego leczeniu, terapii, zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg
lekarzy lub innych os6b uprawnionych;

3) dziatan wojennych, stanu wojennego;

4) czynnego udziatu ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

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

Zatajenie lub podanie nieprawdziwych informacji ubezpieczycielowi przy zawieraniu umowy ubezpieczenia zwalnia

ubezpieczyciela od odpowiedzialnosci na warunkach przewidzianych przez przepisy kodeksu cywilnego.

W sprawach nieuregulowanych umowg dodatkowego ubezpieczenia majg zastosowanie postanowienia OWU, przepisy
kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne stosowne przepisy prawa.
Umowa dodatkowego ubezpieczenia stanowi integralng czes¢ umowy ubezpieczenia.

§10
Niniejsze OWUD zostaty zatwierdzone uchwatg nr 185/2021 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem
19 grudnia 2021 r.

( _#7/] .
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot

13



WBP/ZNW/2021/01

Informacja do ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia $mierci ubezpieczonego
w wyniku wypadku zatwierdzonych Uchwatg nr 185/2021 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A.
i wprowadzonych w zycie z dniem 19 grudnia 2021 roku, sporzgdzona zgodnie z art. 17 Ustawy
o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;j.

NUMER JEDNOSTKI
RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWUD

. 1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §3
. $wiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia §6
N § 7

. 2.Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci §3
. ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy wyptaty §4
odszkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia : §8
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(?G()LNE WARUNKI UMOWY DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA
SMIERCI UBEZPIECZONEGO W WYNIKU WYPADKU

Postanowienia ogodlne

§1
1.

Postanowienia niniejszych ogdélnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia $mierci ubezpieczonego

w wyniku wypadku majg zastosowanie w umowach dodatkowego ubezpieczenia zawieranych jako rozszerzenie umow

ubezpieczenia zawartych na podstawie ogdlnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta

Bezpieczna Przysztosc.

W niniejszych OWUD majg zastosowanie nastepujgce definicje:

1) dzien zaj$cia zdarzenia — data Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku;

2) OWU - ogolne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos¢;

3) OWUD - ogodlne warunki umowy dodatkowego ubezpieczenia smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku,
stanowigce zatgcznik do OWU;

4) suma ubezpieczenia dodatkowego — kwota okreslona w polisie albo w innym dokumencie, bedgca podstawg
ustalenia wysokosci swiadczenia z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia;

5) umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia w zakresie $mierci ubezpieczonego
w wyniku wypadku.

Zawarcie i czas trwania umowy dodatkowego ubezpieczenia

§2
1.

2.

ok

1.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢ zawarta wytgcznie w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia,
na podstawie wniosku podpisanego przez ubezpieczajgcego i ubezpieczonego doreczonego ubezpieczycielowi.
Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia;

2) nie pozniej niz 45 dni przed rocznica polisy, od ktdrej umowa ubezpieczenia dodatkowego ma obowigzywac.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania takiego wniosku przez
ubezpieczyciela. Ubezpieczyciel moze: zawrze¢ umowe ubezpieczenia albo odmoéwi¢ zawarcia, albo zaproponowaé
zawarcie umowy ubezpieczenia na zmienionych warunkach.

Ubezpieczeniem moze by¢ objeta osoba, ktéra w dniu doreczenia ubezpieczycielowi wniosku o zawarcie dodatkowego
ubezpieczenia ukonczyta 18 lat i nie ukonczyta 65 lat.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na 5 lat, z zastrzeZzeniem ust. 5-7.

Jezeli zadna ze stron nie ztozy drugiej stronie pisemnie, najpdzniej miesigc przed koncem okresu ubezpieczenia,
oswiadczenia o nieprzedtuzaniu umowy dodatkowego ubezpieczenia umowa dodatkowego ubezpieczenia przediuza sie
na kolejne 5 lat, z zastrzezeniem ust. 6-7 i 10.

Jezeli do konca okresu ubezpieczenia wynikajgcego z umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, umowa
dodatkowego ubezpieczenia zostaje zawarta albo przedtuza sie do konca okresu ubezpieczenia wynikajgcego z umowy
ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 7.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres nie dtuzszy niz do najblizszej rocznicy polisy przypadajgcej
po ukonczeniu przez ubezpieczonego 70 lat.

Najpozniej 45 dni przed rocznicg polisy ubezpieczajgcy ma prawo ztozy¢ wniosek o podwyzszenie sumy ubezpieczenia
dodatkowego w ramach obowigzujgcej umowy dodatkowego ubezpieczenia.

Zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza w polisie albo w innym dokumencie.

. Ubezpieczyciel moze zazgda¢ dotgczenia:

1) do wnioskdw, o ktérych mowa w ust. 1 oraz ust. 8, lub

2) w przypadku przedtuzania umowy dodatkowego ubezpieczenia, o ktdrym mowa w ust. 5

dokumentéw na podstawie, ktérych dokonuje oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowa¢ ubezpieczonego na
badania lekarskie lub diagnostyczne. Koszt takich badan ponosi ubezpieczyciel.

Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ lub wypowiedzie¢ umowe dodatkowego ubezpieczenia na zasadach okreslonych
w § 6 OWU. Rozwigzanie umowy dodatkowego ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia w
zakresie podstawowym.

Przedmiot i zakres umowy dodatkowego ubezpieczenia

§3
1.
2.

3.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie ubezpieczonego.

W ramach umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie $mierci

ubezpieczonego w wyniku wypadku.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela polega na wyptacie uprawnionemu okreslonemu w § 17 OWU $wiadczenia z tytutu

Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku, pod warunkiem spetnienia tgcznie nastepujgcych kryteriow:

1) wypadek wystapit w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia;

2) istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy wypadkiem a $miercig ubezpieczonego;

3) Smier¢ ubezpieczonego nastgpita w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej z tytutu umowy dodatkowego
ubezpieczenia, nie pozniej niz w ciggu 180 dni od daty wypadku.
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Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela

§4

1. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku rozpoczyna sie od dnia

wskazanego w polisie albo w innym dokumencie jako poczgtek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia

nastepnego po dniu wptaty pierwszej sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 5.

2. Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku wygasa na zasadach okreslonych
w umowie ubezpieczenia, nie pozniej jednak niz w najblizszg rocznice polisy przypadajgcg po ukonczeniu przez
ubezpieczonego 70 lat.

Sktadka regularna
§5

1. Z tytulu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptacac sktadki regularne w wysokosci
okreslonej w polisie albo w innym dokumencie.

2. Sktadke regularng z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajacy jest zobowigzany wptaca¢ wraz
ze sktadka regularng wynikajgcg z umowy ubezpieczenia, z tg samg czestotliwoscia.

3. W przypadku indeksacji sumy ubezpieczenia dodatkowego zgodnie z § 11 OWU skfadka regularna nalezna z tytutu
umowy dodatkowego ubezpieczenia ulega podwyzszeniu.

Swiadczenie

§6
Z tytutu $mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej swiadczenie w wysokosci
100% sumy ubezpieczenia dodatkowego obowigzujgcej w dniu zajscia zdarzenia.

Wyptata swiadczenia

§7

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

2. W przypadku smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku ubezpieczajgcy lub uprawniony do otrzymania swiadczenia sg
zobowigzani niezwtocznie poinformowac ubezpieczyciela o tym zdarzeniu.

Wyltaczenia odpowiedzialnosci

§8

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia jest wytgczona w przypadku zdarzen

powstatych w zwigzku z:

1) samookaleczeniem lub okaleczeniem na wtasng prosbe, popetnieniem lub usitowaniem popetnienia samobdjstwa przez
ubezpieczonego;

2) dziataniami wojennymi, stanem wojennym;

3) czynnym udziatem ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

4) poddaniem sie przez ubezpieczonego leczeniu, terapii, zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg
lekarzy lub innych oséb uprawnionych;

5) prowadzeniem przez ubezpieczonego pojazdu lgdowego, statku wodnego, statku powietrznego bez wymaganych przez
przepisy prawa uprawnien do kierowania danym pojazdem lub statkiem;

6) uprawianiem przez ubezpieczonego niebezpiecznych sportdow: nurkowanie, wspinaczka skatkowa, wspinaczka
wysokogorska, speleologia, baloniarstwo, lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojskowy, zawodowy,
amatorski, samolotow, helikopteréw), paralotniarstwo, motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe
lub motocyklowe, jazda gokartami, jazda quadami, sporty motorowodne, sporty walki, skoki na gumowej linie;

7) przewozem lotniczym ubezpieczonego w innym charakterze niz pasazera lub cztonka zatogi samolotu licencjonowanych
linii lotniczych;

8) zatruciem ubezpieczonego alkoholem, narkotykami lub substancjami toksycznymi lub w zwigzku z dziataniem
ubezpieczonego pod wptywem tych srodkéw, wytgczajgc przypadki ich zazycia zgodnie z zaleceniem lekarza;

9) popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez ubezpieczonego, uprawnionego lub inng

osobe przy ich wspoétudziale lub za ich namowa;

rozpoznanymi u ubezpieczonego chorobami psychicznymi lub zaburzeniami psychicznymi, zaburzeniami nerwicowymi,

uzaleznieniami;

11) skazeniem jadrowym, chemicznym, biologicznym (w tym spowodowanym dziataniem broni nuklearnej, chemicznej,
biologicznej) badz napromieniowaniem.

10

~

1. W sprawach nieuregulowanych umowg dodatkowego ubezpieczenia majg zastosowanie postanowienia OWU, przepisy
kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne stosowne przepisy prawa.
2. Umowa dodatkowego ubezpieczenia stanowi integralng cze$¢ umowy ubezpieczenia.
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§10

Niniejsze OWUD zostaty zatwierdzone uchwatg nr 185/2021 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem

19 grudnia 2021 .

- .\—r{ﬁ

w7 /
(17,

Wiceprezes Zarzgdu

TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawetl Bednarek

Towerias P ld

Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot
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WBP/ZNWK/2021/01

Informacja do ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia $mierci ubezpieczonego
w wyniku wypadku komunikacyjnego zatwierdzonych Uchwatg nr 185/2021 Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzonych w zycie z dniem 19 grudnia 2021 roku, sporzadzona
zgodnie z art. 17 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

NUMER JEDNOSTKI
RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWUD

. 1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §3
. $wiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia §6
N § 7

. 2.Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci §3
. ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy wyptaty §4
odszkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia : §8
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QGOLNE WARUNKI UMOWY DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA
SMIERCI UBEZPIECZONEGO W WYNIKU WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO

Postanowienia ogodlne

§1
1. Postanowienia niniejszych ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia sSmierci ubezpieczonego w wyniku
wypadku komunikacyjnego majg zastosowanie w umowach dodatkowego ubezpieczenia zawieranych jako rozszerzenie
umoéw ubezpieczenia zawartych na podstawie ogdélnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie
Warta Bezpieczna Przysziosc.
2. W niniejszych OWUD maijg zastosowanie nastepujgce definicje:
1) dzien zajscia zdarzenia — data Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego;
2) OWU - ogolne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos¢;
3) OWUD - ogdlne warunki umowy dodatkowego ubezpieczenia $mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku
komunikacyjnego, stanowigce zatgcznik do OWU;
4) suma ubezpieczenia dodatkowego — kwota okreslona w polisie albo w innym dokumencie, bedgca podstawg
ustalenia wysokosci swiadczenia z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia;
5) umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia w zakresie $mierci ubezpieczonego

w wyniku wypadku komunikacyjnego;

6) wypadek komunikacyjny — wypadek zgtoszony na policje lub potwierdzony w dokumentacji prowadzonej przez
policje, straz miejskg, sad, prokurature, powstaty w czasie trwania odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela w zwigzku

z ruchem:

a) lgdowym pojazddw silnikowych, rowerzystow, motorowerzystéw, w ktérym ubezpieczony brat udziat jako kierowca
badz uczestnik ruchu w rozumieniu przepiséw o ruchu drogowym, pojazdéw szynowych (w tym réwniez tramwaju,
pociagu, metra, kolei linowej i linowo-szynowej), w ktérym ubezpieczony brat udziat jako osoba kierujgca lub
pasazer lub pieszy, wywotany:

— dziataniem sity mechanicznej w momencie zetkniecia sie pojazdu z osobami, przedmiotami, zwierzetami, lub
— wywrdéceniem sie pojazdu, lub
— pozarem, wybuchem spowodowanym dziataniem czynnika termicznego i/lub chemicznego,

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

¢) lotniczym statkéw powietrznych, w ktérym to statku ubezpieczony podrézowat jako cztonek zatogi lub pasazer.

Zawarcie i czas trwania umowy dodatkowego ubezpieczenia

§2

1. Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢é zawarta wylgcznie w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia,
na podstawie wniosku podpisanego przez ubezpieczajgcego i ubezpieczonego doreczonego ubezpieczycielowi.

2. Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia;

2) nie pozniej niz 45 dni przed rocznica polisy od ktérej umowa ubezpieczenia dodatkowego ma obowigzywac.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania takiego wniosku przez
ubezpieczyciela. Ubezpieczyciel moze: zawrze¢ umowe ubezpieczenia albo odmoéwi¢ zawarcia, albo zaproponowaé
zawarcie umowy ubezpieczenia na zmienionych warunkach.

3. Ubezpieczeniem moze by¢ objeta osoba, ktéra w dniu doreczenia ubezpieczycielowi wniosku o zawarcie dodatkowego
ubezpieczenia ukonczyta 18 lat i nie ukonczyta 65 lat.

4. Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na 5 lat, z zastrzezeniem ust. 5-7.

5. Jezeli zadna ze stron nie ztozy drugiej stronie pisemnie, najpozniej miesigc przed koncem okresu ubezpieczenia,
oswiadczenia o nieprzedtuzaniu umowy dodatkowego ubezpieczenia umowa dodatkowego ubezpieczenia przediuza sie
na kolejne 5 lat, z zastrzezeniem ust. 6-7 i 10.

6. Jezeli do konca okresu ubezpieczenia wynikajgcego z umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, umowa
dodatkowego ubezpieczenia zostaje zawarta albo przedtuza sie do konca okresu ubezpieczenia wynikajgcego z umowy
ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 7.

7. Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres nie dtuzszy niz do najblizszej rocznicy polisy przypadajacej
po ukonczeniu przez ubezpieczonego 70 lat.

8. Najpdzniej 45 dni przed rocznicg polisy ubezpieczajgcy ma prawo ztozy¢ wniosek o podwyzszenie sumy ubezpieczenia
dodatkowego w ramach obowigzujgcej umowy dodatkowego ubezpieczenia.

9. Zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza w polisie albo w innym dokumencie.

10. Ubezpieczyciel moze zazgdac¢ dotgczenia:

1) do wnioskdw, o ktorych mowa w ust. 1 oraz ust. 8, lub

2) w przypadku przedtuzania umowy dodatkowego ubezpieczenia, o ktdrym mowa w ust. 5

dokumentéw na podstawie, ktérych dokonuje oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowa¢ ubezpieczonego na
badania lekarskie lub diagnostyczne. Koszt takich badan ponosi ubezpieczyciel.

11. Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ lub wypowiedzie¢c umowe dodatkowego ubezpieczenia na zasadach okreslonych
w § 6 OWU. Rozwigzanie umowy dodatkowego ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia
w zakresie podstawowym.
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Przedmiot i zakres umowy dodatkowego ubezpieczenia
§3
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie ubezpieczonego.

2. W ramach umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie $mierci
ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego.
3. Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela polega na wyptacie uprawnionemu okreslonemu w § 17 OWU sSwiadczenia z tytutu
Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego, pod warunkiem spetnienia tgcznie nastepujgcych kryteriéw:
1) wypadek komunikacyjny wystgpit w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej z tytutu umowy dodatkowego
ubezpieczenia;
2) istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy wypadkiem a $miercig ubezpieczonego;
3) Smier¢ ubezpieczonego nastgpita w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej z tytutu umowy dodatkowego
ubezpieczenia, nie pozniej niz w ciggu 180 dni od daty wypadku komunikacyjnego.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela

§4

1. Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu Smierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego rozpoczyna sie
od dnia wskazanego w polisie albo w innym dokumencie jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz
od dnia nastepnego po dniu wptaty pierwszej sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 5.

2. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu $mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego wygasa
na zasadach okreslonych w umowie ubezpieczenia, nie pdzniej jednak niz w najblizszg rocznice polisy przypadajgca
po ukonczeniu przez ubezpieczonego 70 lat.

Sktadka regularna

§5

1. Z tytulu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptacac sktadki regularne w wysokosci

okreslonej w polisie albo w innym dokumencie.

2. Sktadke regularng z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptacaé wraz
ze sktadka regularng wynikajgcg z umowy ubezpieczenia, z tg sama czestotliwoscia.

3. W przypadku indeksacji sumy ubezpieczenia dodatkowego zgodnie z § 11 OWU sktadka regularna nalezna z tytutu
umowy dodatkowego ubezpieczenia ulega podwyzszeniu.

Swiadczenie

§6
Z tytutu $mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego ubezpieczyciel wyptaca osobie uprawnionej $wiadczenie
w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia dodatkowego obowigzujgcej w dniu zajscia zdarzenia.

Wyptata swiadczenia

§7

1. Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wyptate $wiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia ztozonego
ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony zobowigzany jest dotgczyé dokumenty wskazane przez ubezpieczyciela,
niezbedne do ustalenia zasadnos$ci $wiadczenia.

2. W przypadku $mierci ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego ubezpieczajgcy lub uprawniony do otrzymania
$wiadczenia sg zobowigzani niezwtocznie poinformowac ubezpieczyciela o tym zdarzeniu.

Wytaczenia odpowiedzialnosci

§8

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia jest wytgczona w przypadku zdarzen

powstatych w zwigzku z:

1) samookaleczeniem lub okaleczeniem na wtasng prosbe, popetnieniem lub usitowaniem popetnienia samobdjstwa przez
ubezpieczonego;

2) dziataniami wojennymi, stanem wojennym;

3) czynnym udziatem ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

4) poddaniem sie przez ubezpieczonego leczeniu, terapii, zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg
lekarzy lub innych os6b uprawnionych;

5) prowadzeniem przez ubezpieczonego pojazdu lgdowego, statku wodnego, statku powietrznego bez wymaganych przez
przepisy prawa uprawnien do kierowania danym pojazdem lub statkiem;

6) uprawianiem przez ubezpieczonego: baloniarstwa, lotniarstwa, szybownictwa, lotnictwa (pilotaz: sportowy, wojskowy,
zawodowy, amatorski, samolotéw, helikopteréw), paralotniarstwa, motoparalotniarstwa, wyscigéw samochodowych lub
motocyklowych, jazdy gokartami, jazdy quadami, sportéw motorowodnych;

7) przewozem lotniczym ubezpieczonego w innym charakterze niz pasazera lub cztonka zatogi samolotu licencjonowanych
linii lotniczych;
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8)
9)
10)
1)
§9
1,

2.

zatruciem ubezpieczonego alkoholem, narkotykami lub substancjami toksycznymi lub w zwigzku z dziataniem
ubezpieczonego pod wptywem tych srodkéw, wytgczajgc przypadki ich zazycia zgodnie z zaleceniem lekarza;
popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez ubezpieczonego, uprawnionego lub inng
osobe przy ich wspoétudziale lub za ich namowa,

rozpoznanymi u ubezpieczonego chorobami psychicznymi lub zaburzeniami psychicznymi, zaburzeniami nerwicowymi,
uzaleznieniami;

skazeniem jgdrowym, chemicznym, biologicznym (w tym spowodowanym dziataniem broni nuklearnej, chemicznej,
biologicznej) badz napromieniowaniem.

W sprawach nieuregulowanych umowg dodatkowego ubezpieczenia majg zastosowanie postanowienia OWU, przepisy
kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne stosowne przepisy prawa.
Umowa dodatkowego ubezpieczenia stanowi integralng cze$¢ umowy ubezpieczenia.

§10

Niniejsze OWUD zostaty zatwierdzone uchwatg nr 185/2021 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem
19 grudnia 2021 .

w4 -

T T Prlack
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.

Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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WBP/NPUS/2021/01

Informacja do ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia przejecia optacania
sktadki regularnej w przypadku niezdolnosci do pracy ubezpieczonego zatwierdzonych Uchwatg
nr 185/2021 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzonych w zycie z dniem 19 grudnia 2021
roku, sporzgdzona zgodnie z art. 17 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;.

NUMER JEDNOSTKI
RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWUD

. 1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §3
. $wiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia §7

N § 8
. 2.Ograniczenia oraz wytaczenia odpowiedzialnosci § 4
. ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy wyptaty §9

odszkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia : § 21 ust. 12 OWU

22



OGOLNE WARUNKI UMOWY DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA
PRZEJECIA OPLACANIA SKLADKI REGULARNEJ
W PRZYPADKU NIEZDOLNOSCI DO PRACY UBEZPIECZONEGO

Postanowienia ogodlne

§1
1.

9.

10.

Postanowienia niniejszych ogolnych warunkdéw umowy dodatkowego przejecia optacania sktadki regularnej w przypadku

niezdolnosci do pracy ubezpieczonego majg zastosowanie w umowach dodatkowego ubezpieczenia zawieranych jako

rozszerzenie umow ubezpieczenia zawartych na podstawie ogdélnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na zycie

i dozycie Warta Bezpieczna Przyszto$¢.

W niniejszych OWUD majg zastosowanie nastepujgce definicje:

1) dzien zajscia zdarzenia — dzieh powstania niezdolnosci do pracy ubezpieczonego w okresie udzielania ochrony
z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia wskazany w orzeczeniu o niezdolnosci do pracy przez podmiot do tego
uprawniony lub przez komisje lekarskg lub data wydania orzeczenia, jezeli nie wskazano dnia powstania niezdolnosci
do pracy;

2) komisja lekarska — lekarz (lub zespdt lekarzy) powotywany przez ubezpieczyciela wydajgcy orzeczenie w sprawie
niezdolnosci do pracy ubezpieczonego na podstawie przeprowadzonego badania lub na podstawie dokumentaciji
medycznej;

3) niezdolnos¢ do pracy — powstate w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela trwate zmiany w stanie
zdrowia ubezpieczonego spowodowane chorobg lub wypadkiem powodujgce, ze ubezpieczony jest catkowicie
niezdolny do wykonywania jakiejkolwiek pracy nieprzerwanie przez okres co najmniej 12 miesiecy, potwierdzone
orzeczeniem o niezdolnosci do pracy wydang przez podmiot uprawniony lub komisje lekarska;

4) OWU - ogdlne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos¢;

5) OWUD - ogodlne warunki umowy dodatkowego ubezpieczenia przejecia optacania sktadki regularnej w przypadku
niezdolnosci do pracy ubezpieczonego, stanowigce zatgcznik do OWU;

6) umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia przejecia optacania skfadki regularnej
w przypadku niezdolnosci do pracy ubezpieczonego.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢ zawarta wytgcznie w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia,
na podstawie wniosku podpisanego przez ubezpieczajgcego doreczonego ubezpieczycielowi. Umowa dodatkowego
ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania takiego wniosku przez ubezpieczyciela.
Ubezpieczajgcy moze ztozy¢é wniosek o zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia wytacznie z wnioskiem o zawarcie
umowy ubezpieczenia.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢ zawarta wytgcznie gdy ubezpieczajacy jest jednoczesnie ubezpieczonym.
Ubezpieczyciel moze: zawrze¢ umowe ubezpieczenia albo odmoéwi¢ zawarcia, albo zaproponowaé zawarcie umowy
ubezpieczenia na zmienionych warunkach.

Ubezpieczeniem moze by¢ objeta osoba, ktéra w dniu doreczenia ubezpieczycielowi wniosku o zawarcie dodatkowego
ubezpieczenia ukonczyta 18 lat i nie ukonczyta 55 lat.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest do konca okresu ubezpieczenia wynikajgcego z umowy
ubezpieczenia, nie dtuzej niz do najblizszej rocznicy polisy przypadajacej po ukonczeniu przez ubezpieczonego 60 lat.
Zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza w polisie.

Ubezpieczyciel moze zazada¢ dotgczenia do wniosku, o ktéorym mowa w ust. 1, dokumentéw, na podstawie ktorych
dokonuje oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowaé ubezpieczonego na badania lekarskie lub diagnostyczne.
Koszt takich badan ponosi ubezpieczyciel.

Ubezpieczajagcy moze odstgpi¢ lub wypowiedzie¢ umowe dodatkowego ubezpieczenia na zasadach okreslonych
w § 6 OWU. Rozwigzanie umowy dodatkowego ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia.

W przypadku rozwigzania umowy dodatkowego ubezpieczenia nie ma mozliwo$ci ponownego jej zawarcia.

Przedmiot i zakres umowy dodatkowego ubezpieczenia

§3
1.
2.

3.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego.

W ramach umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie niezdolnosci
do pracy ubezpieczonego.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela polega na przejeciu optacania sktadki regularnej wynikajgcej z umowy ubezpieczenia
oraz zawartych umoéw dodatkowego ubezpieczenia na czas niezdolnosci do pracy ubezpieczonego, z zastrzezeniem
ust. 4.

Przejecie optacania sktadek regularnych przez ubezpieczyciela nie dotyczy umowy dodatkowego ubezpieczenia
z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym.

Czas trwania odpowiedzialnosci

§4
1.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu przejecia optacania sktadki regularnej w przypadku niezdolnosci do pracy
ubezpieczonego, ktérej przyczyng jest:
1) wypadek — rozpoczyna sie od dnia wskazanego w polisie jako poczatek okresu ubezpieczenia;
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2) choroba - rozpoczyna sie po uptywie 90 dni od dnia wskazanego w polisie jako poczatek okresu ubezpieczenia;
nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 5.
2. Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu przejecia optacania sktadki regularnej w przypadku niezdolnosci do pracy
ubezpieczonego wygasa:
1) w najblizsza rocznice polisy przypadajacg po ukohnczeniu przez ubezpieczonego 60 lat;
2) z dniem $mierci ubezpieczonego;
3) z dniem zlozenia ubezpieczycielowi przez ubezpieczajgcego oswiadczenia o odstgpieniu albo zawiadomienia
0 wypowiedzeniu umowy dodatkowego ubezpieczenia;
4) z dniem rozwigzania umowy ubezpieczenia.

Sktadka regularna

§5

1.  Ztytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy wptaca sktadki regularne w wysokosci okreslonej w polisie.

2. Sktadke regularng z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy wptaca wraz ze sktadkg regularng
wynikajgcg z umowy ubezpieczenia, z tg samg czestotliwoscia.

3. Sktadka regularna z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia jest uzalezniona od wysokosci sktadek z tytutu umowy
ubezpieczenia oraz zawartych umow dodatkowego ubezpieczenia.

4. W przypadku indeksacji sktadki regularnej wynikajgcej z umowy ubezpieczenia zgodnie z § 11 OWU sktadka regularna
nalezna z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ulega podwyzszeniu.

Uprawniony

§6
Uprawnionym do $wiadczenia z tytutu przejecia optacania skfadki regularnej w przypadku niezdolnosci do pracy
ubezpieczonego jest ubezpieczajacy.

Swiadczenie

§7

W przypadku wystgpienia niezdolnosci do pracy ubezpieczonego ubezpieczyciel przejmuje optacanie skfadki
regularnej wynikajacej z umowy ubezpieczenia oraz zawartych umoéw dodatkowego ubezpieczenia, z zastrzezeniem
§ 3 ust. 4, w wysokosci obowigzujgcej w dniu zajscia zdarzenia, na czas orzeczonej niezdolnosci do pracy ubezpieczonego.

Wyptata swiadczenia

§8
1. Ubezpieczyciel przejmuje optacanie sktadek na podstawie wniosku o wyptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsciu
zdarzenia ztozonego ubezpieczycielowi, do ktérego uprawniony zobowigzany jest dotgczy¢é dokumenty wskazane przez
ubezpieczyciela, niezbedne do ustalenia zasadnosci $wiadczenia.

2. Przejecie optacania sktadki regularnej wynikajgcej z umowy ubezpieczenia oraz zawartych uméw dodatkowych nastepuje
od pierwszej sktadki regularnej wymagalnej po dniu zajScia zdarzenia, na czas orzeczonej niezdolnosci do pracy, pod
warunkiem zaakceptowania przez ubezpieczyciela tego wniosku, jednak nie dtuzej niz do dnia pierwszej rocznicy polisy
przypadajgcej po dniu, w ktérym ubezpieczony ukonczy 60. rok zycia.

3. W przypadku zaakceptowania wniosku, o ktérym mowa w ust. 1:

1) ubezpieczyciel optaca sktadki regularnej w czasie orzeczonej niezdolnosci do pracy ubezpieczonego;

2) po zakonczeniu okresu, na jaki wydane zostato orzeczenie o niezdolnosci do pracy ubezpieczonego, ubezpieczony
powinien dostarczy¢ dokument potwierdzajgcy dalszg niezdolno$é do pracy. W przypadku poprawy stanu zdrowia
ubezpieczonego, tj. sytuacji w ktdrej ubezpieczony przestat spetnia¢ warunki niezbedne do uznania za niezdolnego
do pracy, ubezpieczajgcy ponownie podejmuje obowigzek optacania sktadek.

4. W przypadku zaakceptowania wniosku, o ktérym mowa w ust. 1, ubezpieczyciel zwréci ubezpieczajgcemu sktadke
regularng wptacong przez niego za okres do dnia zaakceptowania wniosku, w ciggu 30 dni od jego zaakceptowania.

5. W okresie przejecia optacania skfadki regularnej przez ubezpieczyciela sumy ubezpieczenia, dodatkowe sumy
ubezpieczenia oraz sktadki regularne wynikajgce z umowy ubezpieczenia oraz zawartych umoéw dodatkowego
ubezpieczenia nie podlegajg indeksacji.

6. Ubezpieczyciel moze wezwal ubezpieczonego na komisje lekarskg w celu poddania sie badaniom na koszt
ubezpieczyciela lub wezwac¢ ubezpieczonego do przedstawienia dokumentacji potwierdzajgcej istnienie niezdolnosci
do pracy.

7. W przypadku niepodjecia przez ubezpieczajgcego optacania sktadek w sytuacji, o ktoérej mowa w ust 3. pkt 2), majg
zastosowanie postanowienia § 10 OWU.

Wytaczenia odpowiedzialnosci

§9

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia jest wytgczona w przypadku zdarzen
powstatych w zwigzku z:

1) samookaleczeniem lub okaleczeniem na wtasng prosbe, usitowaniem popetnienia samobdjstwa przez ubezpieczonego,

2) dziataniami wojennymi, stanem wojennym;
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3)
4)

6)

7)

8)
9)
10)

11)

czynnym udziatem ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

rozpoznanymi u ubezpieczonego chorobami psychicznymi lub zaburzeniami psychicznymi, zaburzeniami nerwicowymi,
uzaleznieniami;

poddaniem sie przez ubezpieczonego leczeniu, terapii, zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg
lekarzy lub innych os6b uprawnionych;

prowadzeniem przez ubezpieczonego pojazdu lgdowego, statku wodnego, statku powietrznego bez wymaganych przez
przepisy prawa uprawnien do kierowania danym pojazdem lub statkiem;

uprawianiem przez ubezpieczonego niebezpiecznych sportow: nurkowanie, wspinaczka skatkowa, wspinaczka
wysokogorska, speleologia, baloniarstwo, lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojskowy, zawodowy,
amatorski, samolotéw, helikopteréw), paralotniarstwo, motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe
lub motocyklowe, jazda gokartami, jazda quadami, sporty motorowodne, sporty walki, skoki na gumowej linie;

przewozem lotniczym ubezpieczonego w innym charakterze niz pasazera lub cztonka zatogi samolotu licencjonowanych
linii lotniczych;

zatruciem ubezpieczonego alkoholem, narkotykami lub substancjami toksycznymi lub w zwigzku z dziataniem
ubezpieczonego pod wptywem tych srodkéw, wytgczajgc przypadki ich zazycia zgodnie z zaleceniem lekarza;
popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez ubezpieczonego, uprawnionego lub inng
osobe przy ich wspoétudziale lub za ich namowa;

skazeniem jgdrowym, chemicznym, biologicznym (w tym spowodowanym dziataniem broni nuklearnej, chemicznej,
biologicznej) badz napromieniowaniem.

§10

1.

2.

§ 11

W sprawach nieuregulowanych umowg dodatkowego ubezpieczenia majg zastosowanie postanowienia OWU, przepisy
kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne stosowne przepisy prawa.
Umowa dodatkowego ubezpieczenia stanowi integralng czes¢ umowy ubezpieczenia.

Niniejsze OWUD zostaty zatwierdzone uchwatg nr 185/2021 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem
19 grudnia 2021 r.

w4 -

T it Pulecl
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.

Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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WBP/NZD_SE/2021/01

Informacja do ogdolnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia powstania niezdolnosci
do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego zatwierdzonych Uchwatg nr 185/2021 Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzonych w zycie z dniem 19 grudnia 2021 roku, sporzadzona
zgodnie z art. 17 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

NUMER JEDNOSTKI
RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWUD

. 1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §3
. $wiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia §6
N § 7

. 2.Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci §3
. ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy wyptaty §4
odszkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia : §8
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OGOLNE WARUNKI UMOWY DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA
POWSTANIA NIEZDOLNOSCI DO SAMODZIELNEJ EGZYSTENCJI UBEZPIECZONEGO

Postanowienia ogodlne

§1

1. Postanowienia niniejszych ogolnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia powstania niezdolnosci
do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego majg zastosowanie w umowach dodatkowego ubezpieczenia zawieranych
jako rozszerzenie umow ubezpieczenia zawartych na podstawie ogélnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na
zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przyszto$¢.

2. W niniejszych OWUD maijg zastosowanie nastepujgce definicje:
1) choroba — stwierdzone przez Ilekarza schorzenie Iub nieprawidlowos¢, kidre powodujg zaburzenia

w funkcjonowaniu organizmu ubezpieczonego, niezalezne od jego woli, ktére zostaty po raz pierwszy zdiagnozowane

w trakcie trwania ochrony z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia albo wobec ktérych postepowanie

diagnostyczno-lecznicze, prowadzgce do ich rozpoznania, zostato rozpoczete w trakcie trwania ochrony z tytutu

umowy dodatkowego ubezpieczenia;
2) czynnosci zycia codziennego:

a) kapiel: samodzielne (bez pomocy innych oséb) umycie sie¢ w wannie lub pod prysznicem (wraz z wejsciem
i wyjsciem z wanny lub spod prysznica) lub umycie sie w inny sposéb,

b) ubieranie: samodzielne (bez pomocy innych oséb) ubranie i rozebranie sie, a takze zaktadanie i zdejmowanie
wszelkiego rodzaju protez i aparatéw ortopedycznych, jesli istnieje konieczno$¢ ich uzywania,

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

d) toaleta: samodzielne (bez pomocy innych osdb) korzystanie z toalety bgdz takie zachowanie kontroli nad jelitem
grubym i pecherzem moczowym, aby mozliwe byto utrzymanie higieny osobistej na satysfakcjonujgcym poziomie,

e) poruszanie sie: samodzielne (bez pomocy innych os6b) poruszanie sie z pokoju do pokoju po ptaskiej powierzchni;

2) dzien zajscia zdarzenia — data rozpoczecia 12 miesiecznego okresu, o ktérym mowa w pkt 5);

3) komisja lekarska — lekarz (lub zespdt lekarzy), powotany przez ubezpieczyciela, wydajgcy opinie w sprawie
niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego na podstawie przeprowadzonego badania lub
na podstawie dokumentacji medycznej;

4) niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji — trwata i bezpowrotna utrata zdolnosci do samodzielnego wykonywania
co najmniej trzech z pieciu zdefiniowanych w pkt 2) czynnosci zycia codziennego, potwierdzona orzeczeniem
komisji lekarskiej, trwajgca nieprzerwanie przez okres 12 miesiecy i po uptywie tego okresu, zgodnie z wiedzg
medyczng, nie rokujgca mozliwosci odzyskania zdolnosci do samodzielnej egzystencji, ktéra miata miejsce
w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia;

5) OWU - ogolne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos¢;

6) OWUD - ogdlne warunki umowy dodatkowego ubezpieczenia powstania niezdolnosci do samodzielnej egzystenc;ji
ubezpieczonego, stanowigce zatgcznik do OWU;

7) postepowanie diagnostyczno-lecznicze — postepowanie medyczne majgce na celu zdiagnozowanie lub leczenie
choroby, skfadajgce sie z: badania przedmiotowego, badah obrazowych oraz innych badan dodatkowych;

8) suma ubezpieczenia dodatkowego — kwota okreslona w polisie albo w innym dokumencie, bedgca podstawg
ustalenia wysokosci swiadczenia z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia;

9) umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia w zakresie powstania niezdolnosci
do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego.

Zawarcie i czas trwania umowy dodatkowego ubezpieczenia

§2

1. Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze byé zawarta wylgcznie w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia,
na podstawie wniosku podpisanego przez ubezpieczajgcego i ubezpieczonego doreczonego ubezpieczycielowi.

2. Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia;

2) nie pozniej niz 45 dni przed rocznica polisy od ktérej umowa ubezpieczenia dodatkowego ma obowigzywac.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania takiego wniosku przez
ubezpieczyciela. Ubezpieczyciel moze: zawrze¢ umowe ubezpieczenia albo odmoéwi¢ zawarcia, albo zaproponowaé
zawarcie umowy ubezpieczenia na zmienionych warunkach.

3. Ubezpieczeniem moze by¢ objeta osoba, ktéra w dniu doreczenia ubezpieczycielowi wniosku o zawarcie dodatkowego
ubezpieczenia ukonczyta 18 lat i nie ukonczyta 60 lat.

4. Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na 5 lat, z zastrzezeniem ust. 5-7.

5. Jezeli zadna ze stron nie ztozy drugiej stronie pisemnie, najp6zniej miesigc przed koncem okresu ubezpieczenia,
oswiadczenia o nieprzedtuzaniu umowy dodatkowego ubezpieczenia umowa dodatkowego ubezpieczenia przediuza sie
na kolejne 5 lat, z zastrzezeniem ust. 6-7 i 10.

6. Jezeli do konca okresu ubezpieczenia wynikajagcego z umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, umowa
dodatkowego ubezpieczenia zostaje zawarta albo przedtuza sie do konca okresu ubezpieczenia wynikajgcego z umowy
ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 7.

7. Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres nie dtuzszy niz do najblizszej rocznicy polisy przypadajgcej
po ukonczeniu przez ubezpieczonego 65 lat.

8. Najpodzniej 45 dni przed rocznicg polisy ubezpieczajgcy ma prawo ztozy¢ wniosek o podwyzszenie sumy ubezpieczenia
dodatkowego w ramach obowigzujgcej umowy dodatkowego ubezpieczenia.
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9. Zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza w polisie albo w innym dokumencie.

10. Ubezpieczyciel moze zazgdac¢ dotgczenia:
1) do wnioskdw, o ktérych mowa w ust. 1 oraz ust. 8, lub
2) w przypadku przedtuzania umowy dodatkowego ubezpieczenia, o ktérym mowa w ust. 5
dokumentéw na podstawie, ktérych dokonuje oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowaé ubezpieczonego
na badania lekarskie lub diagnostyczne. Koszt takich badan ponosi ubezpieczyciel.

11. Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ lub wypowiedzie¢ umowe dodatkowego ubezpieczenia na zasadach okreslonych
w § 6 OWU. Rozwigzanie umowy dodatkowego ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia
w zakresie podstawowym.

Przedmiot i zakres umowy dodatkowego ubezpieczenia

§3

1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego.

2. W ramach umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie powstania
niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego.

3. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela polega na wyptacie ubezpieczonemu $wiadczenia z tytutu umowy dodatkowego
ubezpieczenia w przypadku powstania niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego w nastepstwie choroby
lub wypadku.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela
§4
1. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu powstania niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego, ktorej
przyczyng jest:
1) wypadek — rozpoczyna sie od dnia wskazanego w polisie albo w innym dokumencie jako poczatek okresu
ubezpieczenia;

2) choroba — rozpoczyna sie po uptywie 90 dni od dnia wskazanego w polisie albo w innym dokumencie jako poczatek
okresu ubezpieczenia;

nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 5.

2. Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu powstania niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego wygasa
na zasadach okreslonych w umowie ubezpieczenia nie pdzniej jednak niz w najblizszg rocznice polisy przypadajgca
po ukohczeniu przez ubezpieczonego 65 lat.

Sktadka regularna
§5

1. Z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptaca¢ sktadki regularnej w wysokosci
okreslonej w polisie albo w innym dokumencie.

2. Sktadke regularng z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajacy jest zobowigzany wptaca¢ wraz
ze sktadka regularng wynikajgcg z umowy ubezpieczenia, z tg samg czestotliwoscia.

3. W przypadku indeksacji sumy ubezpieczenia dodatkowego zgodnie z § 11 OWU skfadka regularna nalezna z tytutu
umowy dodatkowego ubezpieczenia ulega podwyzszeniu.

Swiadczenie

§6
Z tytutu powstania niezdolnosci do samodzielnej egzystencji ubezpieczonego ubezpieczyciel wyptaca ubezpieczonemu
Swiadczenie w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia dodatkowego aktualnej na dzienh zajscia zdarzenia.

Wyptata swiadczenia

§7

1. Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wyptate $wiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia ztozonego

ubezpieczycielowi, do ktérego ubezpieczony zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez ubezpieczyciela,

niezbedne do ustalenia zasadnosci $wiadczenia.

Uprawnionym do otrzymania $wiadczenia jest ubezpieczony.

3. Po otrzymaniu wniosku o wyptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajsSciu zdarzenia oraz kompletu dokumentow
ubezpieczyciel ma prawo skierowaé ubezpieczonego na badania lekarskie. Badania lekarskie mogg zosta¢ wykonane
réwniez przez specjalnie powotang komisje lekarskg. Koszt takich badan ponosi ubezpieczyciel.

4. Swiadczenie z tytutu powstania niezdolnoéci do samodzielnej egzystencji na skutek wypadku zostanie ustalone przez
ubezpieczyciela na podstawie dostarczonej dokumentacji po stwierdzeniu, ze istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy
wypadkiem a niezdolnoscig do samodzielnej egzystenc;ji.

5. Swiadczenie z tytutu powstania niezdolno$ci do samodzielnej egzystenciji ubezpieczonego powstatej w wyniku wypadku
moze by¢ ustalone, jesli podjecie leczenia nastgpito nie pézniej niz 180 dni od dnia zajscia wypadku.

6. W razie wypadku ubezpieczony jest obowigzany:

1) starac sie ztagodzi¢ skutki wypadku przez niezwtoczne poddanie opiece lekarskiej i zaleconemu leczeniu;

N
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2) umozliwi¢ ubezpieczycielowi uzyskanie informacji dotyczgcych okolicznosci wypadku, w szczegoélnosci u lekarzy,
ktérzy nad ubezpieczonym sprawowali lub nadal sprawujg opieke lekarska;

3) podda¢ sie na zadanie ubezpieczyciela badaniu przez lekarzy wskazanych przez ubezpieczyciela lub obserwacji
klinicznej.

Wylaczenia odpowiedzialnosci

§8

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia jest wytgczona w przypadku zdarzen
powstatych w zwigzku z:

1)

samookaleczeniem lub okaleczeniem na wiasng prosbe, usitowaniem popetnienia samobdjstwa przez ubezpieczonego;

2) dziataniami wojennymi, stanem wojennym;

3) czynnym udziatem ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

4) poddaniem sie przez ubezpieczonego leczeniu, terapii, zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg
lekarzy lub innych oséb uprawnionych;

5) prowadzeniem przez ubezpieczonego pojazdu lgdowego, statku wodnego, statku powietrznego bez wymaganych przez
przepisy prawa uprawnien do kierowania danym pojazdem lub statkiem;

6) uprawianiem przez ubezpieczonego niebezpiecznych sportéw: nurkowanie, wspinaczka skatkowa, wspinaczka
wysokogorska, speleologia, baloniarstwo, lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojskowy, zawodowy,
amatorski, samolotow, helikopteréw), paralotniarstwo, motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe
lub motocyklowe, jazda gokartami, jazda quadami, sporty motorowodne, sporty walki, skoki na gumowej linie;

7) przewozem lotniczym ubezpieczonego w innym charakterze niz pasazera lub cztonka zatogi samolotu licencjonowanych
linii lotniczych;

8) zatruciem ubezpieczonego alkoholem, narkotykami lub substancjami toksycznymi lub w zwigzku z dziataniem
ubezpieczonego pod wptywem tych s$rodkéw lub w wyniku schorzen spowodowanych tymi srodkami, wytgczajgc
przypadki ich zazycia zgodnie z zaleceniem lekarza;

9) popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez ubezpieczonego, uprawnionego lub inng
osobe przy ich wspoétudziale lub za ich namowa;

10) rozpoznanymi u ubezpieczonego chorobami psychicznymi lub zaburzeniami psychicznymi, zaburzeniami nerwicowymi,
uzaleznieniami;

11) skazeniem jadrowym, chemicznym, biologicznym (w tym spowodowanym dziataniem broni nuklearnej, chemicznej,
biologicznej) badz napromieniowaniem;

12) rozpoznanym u ubezpieczonego stwardnieniem rozsianym z trwatym ubytkiem neurologicznym, w okresie trzech lat
od rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej, pod warunkiem spetnienia nastepujgcych kryteriow:

a) potwierdzenia rozpoznania przez lekarza specjaliste neurologa,

b) obecnosci pragzkéw oligoklonalnych w ptynie mézgowo-rdzeniowym (wynik potwierdzony przez lekarza specjaliste
neurologa),

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

13) chorobami zwigzanymi z infekcjg wirusem HIV.

§9

1. W sprawach nieuregulowanych umowg dodatkowego ubezpieczenia majg zastosowanie postanowienia OWU, przepisy
kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne stosowne przepisy prawa.

2. Umowa dodatkowego ubezpieczenia stanowi integralng czes¢ umowy ubezpieczenia.

§10

Niniejsze OWUD zostaty zatwierdzone uchwatg nr 185/2021 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem
19 grudnia 2021 r.

~ A

( _#7/] -

N[ (et Pl
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.

Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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WBP/NW1/2021/01

Informacja do ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia powstania trwatego
uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku zatwierdzonych Uchwatg
nr 185/2021 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzonych w zycie z dniem 19 grudnia 2021
roku, sporzgdzona zgodnie z art. 17 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;.

: NUMER JEDNOSTKI
. RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWUD
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §3
. $wiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia §6
2.0Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci §3 |
. ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy wyptaty §4
odszkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia : § 6 ust. 3-4
: § 7 ust. 4-5
§8

§ 21 ust. 12 OWU

30



OGOLNE WARUNKI UMOWY DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA
POWSTANIA TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU UBEZPIECZONEGO W WYNIKU WYPADKU

Postanowienia ogodlne

§1
1.

Postanowienia niniejszych ogoélnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia powstania trwatego uszczerbku

na zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku majg zastosowanie w umowach dodatkowego ubezpieczenia zawieranych

jako rozszerzenie umow ubezpieczenia zawartych na podstawie ogélnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na
zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przyszto$¢.

W niniejszych OWUD majg zastosowanie nastepujgce definicje:

1) dzien zajscia zdarzenia — data wystgpienia wypadku skutkujgcego powstaniem trwatego uszczerbku na zdrowiu
ubezpieczonego;

2) komisja lekarska — lekarz (lub zespodt lekarzy), powotany przez ubezpieczyciela, wydajgcy opinie w sprawie
wysokos$ci trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku na podstawie przeprowadzonego
badania lub na podstawie dokumentacji medycznej;

3) OWU - ogolne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos¢;

4) OWUD - ogdélne warunki umowy dodatkowego ubezpieczenia powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu
ubezpieczonego w wyniku wypadku, stanowigce zatgcznik do OWU;

5) suma ubezpieczenia dodatkowego — kwota okreslona w polisie albo w innym dokumencie, bedgca podstawg
ustalenia wysokosci Swiadczenia z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia;

6) umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia w zakresie powstania trwatego
uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku;

7) trwaly uszczerbek na zdrowiu — trwate zaburzenie czynnosci uszkodzonego organu, narzadu lub uktadu bedace
nastepstwem wypadku, ktéremu ubezpieczony ulegt w okresie odpowiedzialnosci ubezpieczyciela, powodujgce jego
trwatg dysfunkcje; o stopniu nie nizszym niz 1%.

Zawarcie i czas trwania umowy dodatkowego ubezpieczenia

§2
1.

2.

B

1.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢ zawarta wytgcznie w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia,
na podstawie wniosku podpisanego przez ubezpieczajgcego i ubezpieczonego doreczonego ubezpieczycielowi.
Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia;

2) nie pozniej niz 45 dni przed rocznica polisy od ktérej umowa ubezpieczenia dodatkowego ma obowigzywac.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania takiego wniosku przez
ubezpieczyciela. Ubezpieczyciel moze: zawrze¢ umowe ubezpieczenia albo odmoéwi¢ zawarcia, albo zaproponowaé
zawarcie umowy ubezpieczenia na zmienionych warunkach.

Ubezpieczeniem moze by¢ objeta osoba, ktéra w dniu doreczenia ubezpieczycielowi wniosku o zawarcie dodatkowego
ubezpieczenia ukonczyta 18 lat i nie ukonczyta 65 lat.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na 5 lat, z zastrzezeniem ust. 5-7.

Jezeli zadna ze stron nie ztozy drugiej stronie pisemnie, najpdzniej miesigc przed koncem okresu ubezpieczenia,
oswiadczenia o nieprzedtuzaniu umowy dodatkowego ubezpieczenia umowa dodatkowego ubezpieczenia przediuza sie
na kolejne 5 lat, z zastrzezeniem ust. 6-7 i 10.

Jezeli do konca okresu ubezpieczenia wynikajgcego z umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, umowa
dodatkowego ubezpieczenia zostaje zawarta albo przedtuza sie do konca okresu ubezpieczenia wynikajgcego z umowy
ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 7.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres nie dtuzszy niz do najblizszej rocznicy polisy przypadajacej
po ukonczeniu przez ubezpieczonego 70 lat.

Najpdzniej 45 dni przed rocznicg polisy ubezpieczajgcy ma prawo ztozy¢ wniosek o podwyzszenie sumy ubezpieczenia
dodatkowego w ramach obowigzujgcej umowy dodatkowego ubezpieczenia.

Zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza w polisie albo w innym dokumencie.

. Ubezpieczyciel moze zazgdac¢ dotgczenia:

1) do wnioskdw, o ktorych mowa w ust. 1 oraz ust. 8, lub

2) w przypadku przedtuzania umowy dodatkowego ubezpieczenia, o ktdrym mowa w ust. 5

dokumentéw na podstawie, ktérych dokonuje oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowa¢ ubezpieczonego
na badania lekarskie lub diagnostyczne. Koszt takich badan ponosi ubezpieczyciel.

Ubezpieczajagcy moze odstgpi¢ lub wypowiedzie¢ umowe dodatkowego ubezpieczenia na zasadach okreslonych
w § 6 OWU. Rozwigzanie umowy dodatkowego ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia
w zakresie podstawowym.

Przedmiot i zakres umowy dodatkowego ubezpieczenia

§3
1.
2.

3.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego.

W ramach umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie wystgpienia
trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela polega na wyptacie ubezpieczonemu $wiadczenia z tytulu wystgpienia trwatego
uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wyniku wypadku.
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Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela

§4
1.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystapienia trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wyniku
wypadku rozpoczyna sie od dnia wskazanego w polisie albo w innym dokumencie jako poczatek okresu ubezpieczenia,
nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 5.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu wystgpienia trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego w wyniku
wypadku wygasa na zasadach okreslonych w umowie ubezpieczenia, nie pdzniej jednak niz w najblizszg rocznice polisy
przypadajgca po ukonczeniu przez ubezpieczonego 70 lat.

Sktadka regularna

§5
1,

2.

3.

Z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajagcy jest zobowigzany wptaca¢ sktadki regularne w wysokosci
okreslonej w polisie albo w innym dokumencie.

Sktadke regularng z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptaca¢ wraz
ze sktadka regularng wynikajgcg z umowy ubezpieczenia, z tg samg czestotliwoscia.

W przypadku indeksacji sumy ubezpieczenia dodatkowego zgodnie z § 11 OWU skfadka regularna nalezna z tytutu
umowy dodatkowego ubezpieczenia ulega podwyzszeniu.

Swiadczenie

§6
1.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia polega na wyptacie ubezpieczonemu
Swiadczenia, w wysokosci odpowiadajgcej 1% sumy ubezpieczenia dodatkowego aktualnej na dzien zajscia zdarzenia
za kazdy procent trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego, z zastrzezeniem ust. 2.

Stopien trwatego uszczerbku ustala komisja lekarska wyznaczona przez ubezpieczyciela w oparciu o Tabele norm oceny
procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu, stanowigcg zatacznik do OWUD.

taczna kwota Swiadczenia wyptaconego z tytutu jednego wypadku nie moze przekroczy¢ 100% sumy ubezpieczenia
dodatkowego. W przypadku gdy procent ustalonego trwatego uszczerbku na zdrowiu przekracza 100%, woéwczas
ubezpieczyciel wyptaca swiadczenie w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia dodatkowego.

W razie uszkodzenia organu, narzadu, uktadu, ktérych funkcje byly uposledzone juz przed wypadkiem, ustalony stopien
trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego pomniejsza sie o stopieh uszczerbku istniejgcy bezposrednio przed
wypadkiem.

Wyptata swiadczenia

§7
1.

Swiadczenie wyptacane jest na podstawie wniosku o wyptate $wiadczenia/zawiadomienia o zajéciu zdarzenia ztozonego

ubezpieczycielowi, do ktérego ubezpieczony zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez ubezpieczyciela,

niezbedne do ustalenia zasadnosci i wysokos$ci Swiadczenia.

Uprawnionym do otrzymania swiadczenia jest ubezpieczony.

Po otrzymaniu wniosku o wyptate $Swiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia oraz kompletu dokumentow

ubezpieczyciel ma prawo skierowa¢ ubezpieczonego na badania lekarskie. Badania lekarskie mogg zosta¢ wykonane

réwniez przez specjalnie powotang komisje lekarskg. Koszt takich badan ponosi ubezpieczyciel.

Swiadczenie z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu zostanie ustalone przez ubezpieczyciela na podstawie dostarczonej

dokumentacji po stwierdzeniu, ze istnieje zwigzek przyczynowy pomiedzy wypadkiem a trwatym uszczerbkiem na zdrowiu

ubezpieczonego.

Ostateczna wysokos$¢ stopnia trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego jest ustalana po zakonczeniu leczenia

i ewentualnej rehabilitacji, nie pozniej jednak niz po uptywie 36 miesiecy od dnia wypadku. Pdzniejsza zmiana stopnia

trwatego uszczerbku na zdrowiu (polepszenie lub pogorszenie) nie daje podstawy do zmiany wysokosci $wiadczenia.

Swiadczenie z tytutu powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu ubezpieczonego zostanie wyptacone po ustaleniu

stopnia trwatego uszczerbku na zdrowiu.

W razie wypadku ubezpieczony jest zobowigzany:

1) starac sie ztagodzi¢ skutki wypadku przez niezwtoczne poddanie opiece lekarskiej i zaleconemu leczeniu;

2) umozliwi¢ ubezpieczycielowi uzyskanie informacji dotyczgcych okolicznosci wypadku, w szczegdlnosci u lekarzy,
ktérzy nad ubezpieczonym sprawowali lub nadal sprawujg opieke lekarska;

3) podda¢ sie na zadanie ubezpieczyciela badaniu przez lekarzy wskazanych przez ubezpieczyciela lub obserwacji
kliniczne;.

Wyltaczenia odpowiedzialnosci

§8

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia jest wytgczona w przypadku zdarzen
powstatych w zwigzku z:

1)
2)
3)
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4)

poddaniem sie przez ubezpieczonego leczeniu, terapii, zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg
lekarzy lub innych os6b uprawnionych;

5) prowadzeniem przez ubezpieczonego pojazdu lgdowego, statku wodnego, statku powietrznego bez wymaganych przez
przepisy prawa uprawnien do kierowania danym pojazdem lub statkiem;

6) uprawianiem przez ubezpieczonego niebezpiecznych sportéw: nurkowanie, wspinaczka skatlkowa, wspinaczka
wysokogorska, speleologia, baloniarstwo, lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojskowy, zawodowy,
amatorski, samolotoéw, helikopteréw), paralotniarstwo, motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe
lub motocyklowe, jazda gokartami, jazda quadami, sporty motorowodne, sporty walki, skoki na gumowej linie;

7) przewozem lotniczym ubezpieczonego w innym charakterze niz pasazera lub cztonka zatogi samolotu licencjonowanych
linii lotniczych;

8) zatruciem ubezpieczonego alkoholem, narkotykami lub substancjami toksycznymi lub w zwigzku z dziataniem
ubezpieczonego pod wptywem tych srodkéw, wytgczajgc przypadki ich zazycia zgodnie z zaleceniem lekarza;

9) popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez ubezpieczonego, uprawnionego lub inng
osobe przy ich wspoétudziale lub za ich namowa;

10) rozpoznanymi u ubezpieczonego chorobami psychicznymi lub zaburzeniami psychicznymi, zaburzeniami nerwicowymi,
uzaleznieniami;

11) skazeniem jadrowym, chemicznym, biologicznym (w tym spowodowanym dziataniem broni nuklearnej, chemicznej,
biologicznej) bgdz napromieniowaniem.

§9

1. W sprawach nieuregulowanych umowg dodatkowego ubezpieczenia majg zastosowanie postanowienia OWU, przepisy
kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne stosowne przepisy prawa.

2. Umowa dodatkowego ubezpieczenia stanowi integralng czes¢ umowy ubezpieczenia.

§10

Niniejsze OWUD zostaty zatwierdzone uchwatg nr 185/2021 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem
19 grudnia 2021 r.

~ A

([ _#1/, -

q/ wotio P lale
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.

Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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UNI/DSS_U/2025/01

Informacje zawarte w Ogélnych warunkach dodatkowej umowy
ubezpieczenia dotyczacych pobytu ubezpieczonego w szpitalu

Rodzaj informaciji Numer zapisu z OWDU ,
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych § 11 ust. 1-2 i ust. 5-6,
. Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia - Katalog sportow uprawianych
A .~ WyCZynowo
- 2.0graniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci §2ust. 2, §3ust. 2-3,§ 4 ust.
- zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy 1 4,87,8§9ust. 4-5,§ 11 ust.
- wyptaty odszkodowania i innych swiadczen lubich = 3-5, § 12, Katalog sportow 5
~ obnizenia _ uprawianych wyczynowo

34



Ogédlne warunki dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczace pobytu
ubezpieczonego w szpitalu

§ 1 Postanowienia ogolne

Postanowienia OWDU dotyczgcych pobytu Ubezpieczonego w Szpitalu, stosuje sie w Dodatkowych umowach ubezpieczenia
stanowigcych uzupetnienie ochrony udzielanej w ramach Podstawowej umowy ubezpieczenia.

§ 2 Co oznaczaja uzyte przez Nas zwroty

1.

2.

Uzyte przez Nas zwroty majg znaczenie okreslone w Podstawowej umowie ubezpieczenia. Jezeli to samo pojecie

zdefiniowane jest w Podstawowej umowie ubezpieczenia i w OWDU, stosujemy definicje, ktéra jest w OWDU.

Uzyte przez Nas w OWDU zwroty oznaczajg:

1) Choroba — stwierdzone przez lekarza schorzenie lub nieprawidtowos¢, powodujgce zaburzenia w funkcjonowaniu
Twojego organizmu, niezalezne od Twojej woli, uzasadniajgce koniecznos¢ Twojego pobytu w Szpitalu;

2) Dodatkowa umowa ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana na podstawie OWDU;

3) Dzien pobytu w Szpitalu — dzieh kalendarzowy, w ktérym miat miejsce Twdj pobyt w Szpitalu, przy czym za pierwszy
Dzien pobytu w Szpitalu uznaje sie dzien przyjecia, a za ostatni dzien — dzien wypisu ze Szpitala;

4) Karencja — okres, w ktorym Nasza odpowiedzialnosc¢ jest ograniczona;

5) Katalog sportow uprawianych wyczynowo — wykaz sportow uprawianych wyczynowo stanowigcy zatgcznik
do Dodatkowej umowy ubezpieczenia;

6) Okres ubezpieczenia — okres, na jaki zawarta jest Dodatkowa umowa ubezpieczenia;

7) OIOM — (oddziat intensywnej opieki medycznej) — wydzielony oddziat szpitalny, w ktérym przebywajg chorzy w stanie
zagrozenia zycia, objeci intensywnym leczeniem specjalistycznym, ciggtg pielegnacjg i nadzorem, zaopatrzony
w specjalistyczny sprzet umozliwiajacy ciggte monitorowanie czynnosci zyciowych chorych, pozwalajgce uchwycic¢ lub
przewidzie¢ moment zagrozenia zycia. Za OIOM uwaza sie rowniez OIOK — oddziat intensywnej opieki kardiologicznej,
OIT - oddziat intensywnej terapii oraz OION — oddziat intensywnej opieki neurologicznej. W przypadku leczenia
kardiologicznego — za pobyt na OIOK uznaje sie tez pobyt na oddziale kardiologicznym z pododdziatem intensywnego
nadzoru kardiologicznego, a takze na oddziale kardiologicznym na sali intensywnego nadzoru kardiologicznego, o ile
stan zdrowia wymagat intensywnego nadzoru kardiologicznego i zostato to potwierdzone w karcie informacyjnej lub
zaswiadczeniu ze Szpitala o leczeniu w sali intensywnego nadzoru kardiologicznego;

8) OWU - ogdlne warunki Podstawowej umowy ubezpieczenia, na podstawie ktérych zawarta zostata przez
Ubezpieczajgcego Podstawowa umowa ubezpieczenia;

9) OWDU - ogdlne warunki Dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczgce pobytu Ubezpieczonego w Szpitalu;

10) Podstawowa umowa ubezpieczenia — umowa ubezpieczenia zawarta pomiedzy Nami a Ubezpieczajgcym
na podstawie OWU;

11) Suma ubezpieczenia — kwota okreslona w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg ustalenia
wysokosci Twojego Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia;

12) Szpital — zaktad lecznictwa zamknietego, w ktdorym przez catg dobe wykonywane sg kompleksowe $wiadczenia
zdrowotne polegajgce na diagnozowaniu, leczeniu, pielegnacji i rehabilitacji, ktére nie mogg by¢ realizowane
w ramach ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych. Szpitalem w rozumieniu tej definicji nie jest dom opieki, dom
pomocy spotecznej, zaktad pielegnacyjno-opiekunczy, zaktad opiekunczo-leczniczy, ani inna placéwka, ktérej jedynym
zadaniem jest leczenie alkoholizmu i innych uzaleznien;

13) Ubezpieczajacy — podmiot zawierajgcy Umowe ubezpieczenia;

14) Ubezpieczony (Ty) — wskazana w Umowie ubezpieczenia osoba fizyczna, ktérej zycie lub zdrowie sg przedmiotem
ubezpieczenia;

15) Warta (My) — Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” Spétka Akcyjna;

16) Wyczynowe uprawianie sportu — uprawianie dyscyplin sportowych polegajgce na Twoim regularnym uczestnictwie
w treningach w ramach klubu, zwigzku, organizacji, stowarzyszenia, sekcji, kot, szkotek, akademii pitkarskich, ognisk
i zespotdw sportowych oraz braniem przez Ciebie udziatu w zawodach, meczach, turniejach sportowych, obozach
kondycyjnych lub szkoleniowych;

17) Wypadek — zdarzenie nagte, niezalezne od Twojej woli i stanu Twojego zdrowia, wywotane wytgcznie przyczyng
zewnetrzng o charakterze losowym, ktére byto przyczyng Twojego pobytu w Szpitalu. Za Wypadek nie uwaza sig zawatu
serca ani udaru mozgu;

18) Zawodowe uprawianie sportu — uprawianie przez Ciebie dyscyplin sportowych na podstawie umowy o prace lub
umowy cywilnoprawnej za wynagrodzeniem lub w przypadku pobierania stypendium za wykonywanie danej dyscypliny
sportowej lub za osiggane wyniki.

§ 3 Co obejmujemy ochrong w ramach Dodatkowej umowy ubezpieczenia

1.
2.

Przedmiotem ubezpieczenia jest Twoje zdrowie.

Zakres ubezpieczenia obejmuje zdarzenia ubezpieczeniowe, ktérymi sa:

1) Twdj pobyt w Szpitalu w wyniku Choroby lub Wypadku, o ile tgcznie zostang spetnione nastepujgce warunki:
a) Choroba zostanie zdiagnozowana lub Wypadek nastgpi w Okresie ubezpieczenia;
b) pobyt w Szpitalu w wyniku:
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5.

i. Choroby lub Wypadku bedzie trwat co najmniej 1 dzien lub
ii. powiktan cigzy, porodu lub potogu bedzie trwat co najmniej 4 dni;
c) pobyt w Szpitalu rozpocznie sie i bedzie trwat w Okresie ubezpieczenia;
d) bedzie istniat zwigzek przyczynowy pomiedzy Chorobg lub Wypadkiem a Twoim pobytem w Szpitalu;
2) Twoj pobyt na OIOM, o ile rozpocznie sie i bedzie trwat w Okresie ubezpieczenia;
3) Swiadczenie rehabilitacyjne, o ile tgcznie zostang spetnione nastepujgce warunki:
a) bedziesz przebywaé w Szpitalu w wyniku Choroby lub w wyniku Wypadku co najmniej 10 dni;
b) otrzymasz od nas Swiadczenie z tytutu pobytu w Szpitalu;
Zakres ubezpieczenia mozna rozszerzyé o Swiadczenie lekowe po Twoim pobycie w Szpitalu, ktére nalezne jest o ile
tacznie zostaty spetnione nastepujgce warunki:
1) bedziesz przebywa¢ w Szpitalu w wyniku Choroby co najmniej 4 dni albo w wyniku Wypadku co najmniej 1 dzien;
2) otrzymasz od nas Swiadczenie z tytutu pobytu w Szpitalu.
Ubezpieczajacy wybiera 1 z 2 wariantéw ubezpieczenia:
1) Pobyt w Szpitalu — obejmuje zdarzenia wskazane w zakresie ubezpieczenia;
2) Pobyt w Szpitalu dla aktywnych — obejmuje zdarzenia wskazane w zakresie ubezpieczenia, w tym zdarzenia w wyniku
Wypadku w zwigzku z uprawianiem przez Ciebie sportéw wskazanych w Katalogu sportéw uprawianych wyczynowo.
Zakres ubezpieczenia i jego rozszerzenie potwierdzimy w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

§ 4 Jakie sg zasady zawarcia Dodatkowej umowy ubezpieczenia

Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawiera z Nami Ubezpieczajgcy za Twojg zgoda na podstawie wniosku o zawarcie

Dodatkowej umowy ubezpieczenia podpisanego przez Ubezpieczajgcego i przez Ciebie.

Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie Dodatkowej umowy ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie Podstawowej umowy ubezpieczenia albo

2) w trakcie trwania Podstawowej umowy ubezpieczenia, nie pozniej niz na 14 dni przed pierwszym dniem okresu
za jaki nalezna jest sktadka z tytutu Podstawowej umowy ubezpieczenia, oraz nie p6ézniej niz na 60 dni przed najblizszg
Rocznicg polisy.

Przed zawarciem Dodatkowej umowy ubezpieczenia mozemy zwréci¢ sie do Ciebie z prosbg o dotgczenie dodatkowych

dokumentéw, na podstawie ktorych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowaé Cie na badania

lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Na podstawie oceny Twojego ryzyka ubezpieczeniowego mozemy zaproponowac¢ zawarcie Dodatkowej umowy

ubezpieczenia na zmienionych warunkach, zgodnie z ktérymi wyptacimy Swiadczenie wytgcznie za zdarzenia zwigzane

z Wypadkiem, o czym poinformujemy Ubezpieczajgcego.

Dodatkowa umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania przez Nas wniosku o zawarcie

Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawieramy:

1) na 5 lat, jesli Dodatkowa umowa ubezpieczenia zawierana jest razem z Podstawowg umowag ubezpieczenia albo

2) na4 lata i takg liczbe miesiecy, jaka pozostanie do najblizszej Rocznicy polisy — jesli umowa zawierana jest po zawarciu
Podstawowej umowy ubezpieczenia.

Jezeli do konca Okresu ubezpieczenia Podstawowej umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, Dodatkowa umowa

ubezpieczenia zostanie zawarta do konca okresu, na jaki zostata zawarta Podstawowa umowa ubezpieczenia.

Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawieramy na okres nie diuzszy niz do najblizszej Rocznicy polisy przypadajgcej

po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat.

Zawarcie Dodatkowej umowy ubezpieczenia oraz Okres ubezpieczenia potwierdzimy w Polisie lub w innym dokumencie

ubezpieczenia.

§ 5 Jak odstgpi¢ od Dodatkowej umowy ubezpieczenia lub ja wypowiedzie¢

Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ od Dodatkowej umowy ubezpieczenia w ciggu 30 dni, a w przypadku gdy jest przedsigbiorca
— W ciggu 7 dni, liczgc od daty jej zawarcia.

Ubezpieczajagcy moze w kazdym czasie wypowiedzie¢ Dodatkowg umowe ubezpieczenia ze skutkiem na koniec Miesigca
polisowego, w ktorym otrzymali§my pisemne zawiadomienie.

Odstgpienie od Dodatkowej umowy ubezpieczenia lub jej wypowiedzenie nie zwalnia Ubezpieczajacego od obowigzku
zaptacenia Skfadki za okres udzielanej przez Nas ochrony ubezpieczeniowe;j.

W przypadku rozwigzania Umowy ubezpieczenia Ubezpieczajgcemu przystuguje zwrot Sktadki za okres niewykorzystanej
ochrony ubezpieczeniowej.

Rozwigzanie Dodatkowej umowy ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania Umowy ubezpieczenia w pozostatym jej
zakresie.

§ 6 Jaki jest wiek objecia ochrong ubezpieczeniowag

Mozemy obja¢ Cie ochrong ubezpieczeniows, jesli w dniu doreczenia Nam wniosku o zawarcie Dodatkowej umowy
ubezpieczenia masz ukonczone 18 lat, ale nie masz ukonczonych 65 lat.
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§ 7 Kiedy rozpoczyna sie oraz konczy okres trwania Naszej odpowiedzialnosci

1.

Nasza odpowiedzialno$¢ w zakresie okreslonym w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia rozpoczyna sie w dniu
w niej wskazanym jako poczgtek Okresu ubezpieczenia, nie wczeséniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu, w ktérym
wplyneta do Nas wptacona Sktadka oraz jest ograniczona w okresie 30 dni Karencji.

2. W okresie Karenc;ji liczonej od daty poczatku Okresu ubezpieczenia Nasza odpowiedzialno$¢ ograniczona jest do pobytéw
w Szpitalu, ktére sg nastepstwem Wypadku, oraz pobytéw na OIOM — niezaleznie od ich przyczyny.

3. Nasza odpowiedzialno$¢ konczy sie na zasadach wskazanych w Podstawowej umowie ubezpieczenia, nie pdzniej
jednak niz w najblizszg Rocznice polisy przypadajgcg po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat. W tym dniu konczy sie Nasza
odpowiedzialnos¢ z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

§ 8 Sktadka

1. Ubezpieczajacy wptaca sktadki z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w wysokosci i z czestotliwoscig okreslonymi
w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

2. Wysokos¢ sktadki z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia zalezy od:

1) wysokosci Sumy ubezpieczenia;

2) wybranego wariantu ubezpieczenia;

3) uwzglednienia rozszerzenia zakresu ubezpieczenia;

4) Twojego wieku;

5) innych czynnikbw moggcych mie¢ wptyw na ocene ryzyka ubezpieczeniowego.

3. Skiadke z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia Ubezpieczajgcy wptaca wraz ze sktadkg wynikajacg z Podstawowej
umowy ubezpieczenia — na tych samych zasadach i z tg samg czestotliwoscia.

4. W przypadku indeksacji Sumy ubezpieczenia, zgodnie z zapisami Podstawowej umowy ubezpieczenia, podwyzszeniu

ulega rowniez sktadka nalezna z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

§ 9 Kiedy mozna obnizy¢ lub podwyzszy¢ Sume ubezpieczenia

e

Najpozniej 14 dni przed pierwszym dniem okresu, za ktory jest nalezna Sktadka, ale nie pézniej niz na 60 dni przed najblizszg
Rocznica polisy, Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o podwyzszenie lub obnizenie Sumy Twojego ubezpieczenia
w ramach Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

W przypadku ztozenia wniosku o podwyzszenie Sumy ubezpieczenia mozemy zwréci¢ sie do Ciebie z prosbg o dotgczenie
dodatkowych dokumentéw, na podstawie ktdrych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowac Cie
na badania lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia skutkuje zmiang wysokosci Sktadki.

Mozemy odmodwié podwyzszenia lub obnizenia Sumy ubezpieczenia, o czym poinformujemy Ubezpieczajgcego.

Jezeli Ubezpieczajgcy podwyzszy Sume ubezpieczenia, to w ciggu 30 dni Karenciji liczonych od daty tej zmiany wyptacimy
Swiadczenie za pobyt w Szpitalu w wyniku Choroby, w wysokos$ci Sumy ubezpieczenia obowigzujgcej przed zmiana.
Za pobyt w Szpitalu w wyniku Wypadku, pobyt na OIOM, Swiadczenie rehabilitacyjne oraz Swiadczenie lekowe wyzsza
Suma ubezpieczenia obowigzuje od daty jej podwyzszenia.

Potwierdzimy podwyzszenie lub obnizenie Sumy ubezpieczenia w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

§ 10 Jakie sg zasady przedtuzenia Dodatkowej umowy ubezpieczenia

Dodatkowg umowe ubezpieczenia przedtuzymy na kolejne 5 lat, jezeli zadna ze stron nie ztozy os$wiadczenia o jej
nieprzedtuzeniu, jednak nie dtuzej niz do Rocznicy polisy po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat — w tym dniu wygasa Nasza
odpowiedzialnosc¢.

Jezeli do konca Okresu ubezpieczenia Podstawowej umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, przedtuzymy
Dodatkowg umowe ubezpieczenia do konca okresu, na jaki zostata zawarta Podstawowa umowa ubezpieczenia.

Przed przedtuzeniem Dodatkowej umowy ubezpieczenia mozemy zwrécic sie do Ciebie z prosbg o dotgczenie dodatkowych
dokumentéw, na podstawie ktérych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowaé Cie na badania
lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Os$wiadczenie o nieprzedtuzeniu Dodatkowej umowy ubezpieczenia moze zosta¢ ziozone drugiej stronie najpdzniej
na miesigc przed koncem jej Okresu ubezpieczenia.

§ 11 Jakie s zasady wyptaty Swiadczenia

Osobg uprawniong do otrzymania Swiadczenia jestes Ty.

Jezeli bedziesz:

1) przebywaé w Szpitalu — wyptacimy Ci Swiadczenie w wysokoséci Sumy ubezpieczenia okreslonej w Polisie lub w innym
dokumencie ubezpieczenia za kazdy Dzien pobytu w Szpitalu, aktualnej na date rozpoczecia pobytu w Szpitalu;

2) przebywaé na OIOM — wyptacimy Ci jednorazowe Swiadczenie za pobyt na OIOM w wysoko$ci Sumy ubezpieczenia
okreslonej w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia, aktualnej na pierwszy Dzien pobytu na OIOM;
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3) przebywaé¢ w Szpitalu co najmniej 10 dni i otrzymasz za ten pobyt od nas Swiadczenie — wyptacimy Ci dodatkowe
Swiadczenie rehabilitacyjne w wysokosci Sumy ubezpieczenia okreslonej w Polisie lub w innym dokumencie
ubezpieczenia, aktualnej na pierwszy Dzien pobytu w Szpitalu;

4) przebywa¢ w Szpitalu w wyniku Choroby co najmniej 4 dni lub w wyniku Wypadku co najmniej 1 dzieh (o ile zakres
ubezpieczenia zostat rozszerzony o Swiadczenie lekowe) i otrzymasz za ten pobyt od nas Swiadczenie — wyptacimy
Ci dodatkowe Swiadczenie lekowe w wysokoéci Sumy ubezpieczenia okreslonej w Polisie lub w innym dokumencie
ubezpieczenia, aktualnej na pierwszy Dzien pobytu w Szpitalu.

Swiadczenie rehabilitacyjne otrzymasz od Nas za maksymalnie 3 rozpoczete pobyty w Szpitalu w wyniku Choroby oraz

za 3 rozpoczete pobyty w Szpitalu w wyniku Wypadku w Roku polisowym.

Swiadczenie lekowe otrzymasz od Nas za maksymalnie 3 rozpoczete pobyty w Szpitalu w wyniku Choroby oraz

za 3 rozpoczete pobyty w Szpitalu w wyniku Wypadku w Roku polisowym.

Jezeli Twoj pobyt w Szpitalu rozpoczat sie w okresie obowigzywania Dodatkowej umowy ubezpieczenia, a zakonczyt sie

po tym okresie, Swiadczenie przystuguje wytgcznie za pobyt przypadajacy w okresie trwania Naszej odpowiedzialnosci,

pod warunkiem ze pobyt w Szpitalu w wyniku Choroby lub Wypadku trwat co najmniej 1 dzien lub w wyniku powiktan cigzy,
porodu lub potogu trwat co najmniej 4 dni.

Swiadczenie wyptacimy Ci na podstawie:

1) wniosku o wyptate Swiadczenia / zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia ubezpieczeniowego;

2) kopii Twojego dokumentu tozsamosci;

3) kopii dokumentacji medycznej potwierdzajacej Twoj pobyt w Szpitalu;

4) innej dokumentacji niezbednej do ustalenia zasadnosci Swiadczenia.

§ 12 W jakich sytuacjach nie wyptacimy Swiadczenia

1.
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Nie wyptacimy Ci Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w przypadku zdarzen powstatych w zwigzku z:

1) samookaleczeniem lub okaleczeniem na wiasng prosbe, usitowaniem popetnienia przez Ciebie samobdjstwa;

2) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, Twoim czynnym udziatem w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

3) skazeniem jgdrowym, chemicznym, biologicznym, napromieniowaniem, ktore sg spowodowane dziataniem broni
nuklearnej, chemicznej, biologicznej, bgdz napromieniowaniem spowodowanym energig jgdrowa;

4) prowadzeniem przez Ciebie pojazdu lgdowego, wodnego, powietrznego bez wymaganych przez przepisy prawa
uprawnien do kierowania danym pojazdem;

5) Twoim udziatem w nastepujgcych aktywnosciach: nurkowanie (ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod wodg), wspinaczka goérska na wysokosci powyzej 2000 metrow n.p.m. lub wspinaczka skatkowa,
wymagajgce uzycia sprzetu specjalistycznego (karabinkow, uprzezy, lin wspinaczkowych), speleologia, baloniarstwo,
lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojskowy, amatorski, samolotéw, helikopteréw), paralotniarstwo,
motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe lub motocyklowe, sporty motorowodne, sporty walki,
skoki na linie (ang. bungee jumping);

6) Twoim dziataniem po uzyciu alkoholu (zawarto$¢ alkoholu we krwi wynosi od 0,2 do 0,5 promila lub od 0,1 do 0,25 mg
w 1 dm?® wydychanego powietrza) lub w stanie nietrzezwosci (zawarto$¢ alkoholu we krwi przekracza 0,5 promila lub
zawartos¢ alkoholu w 1 dm® wydychanego powietrza przekracza 0,25 mg) lub pod wptywem $rodkéw odurzajacych,
substancji psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepisébw o przeciwdziataniu narkomanii,
z wyjatkiem lekdw zazywanych na zlecenie lekarza i w sposob przez niego zalecony;

7) zatruciem sie przez Ciebie alkoholem lub nieprzestrzeganiem przez Ciebie zalecen lekarza lub jezeli zazyjesz
niezalecone przez lekarza: leki, narkotyki, sSrodki odurzajgce lub psychotropowe oraz w wyniku schorzen spowodowanych
uzywaniem ww. substancji;

8) popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez Ciebie lub inng osobe, przy jej
wspotudziale lub za jej namowa;

9) rozpoznanymi u Ciebie chorobami psychicznymi lub zaburzeniami psychicznymi, zaburzeniami nerwicowymi,
uzaleznieniami;

10) przeprowadzonymi u Ciebie operacjami plastyczno-kosmetycznymi, z wyjatkiem operacji: rekonstrukcyjnych nastepstw
Wypadkow, wskazanych przez lekarza po zabiegu medycznym, w zwigzku z chorobami nowotworowymi;

11) leczeniem nieptodnosci;

12) pozostawaniem przez Ciebie w sanatorium, szpitalu uzdrowiskowym, na oddziale rehabilitacyjnym (nie dotyczy pierwszej
rehabilitacji zwigzanej z leczeniem po udarze moézgu lub zawale serca), oddziale dziennym, hospicjum, zaktadzie
opiekunczo-leczniczym oraz pozostawaniem przez Ciebie na lzbie Przyje¢ albo w szpitalnym oddziale ratunkowym
(SOR) nieskutkujgcym dalszg hospitalizacjg;

13) przeprowadzonymi u Ciebie procedurami diagnostycznymi przy braku jakichkolwiek objawéw chorobowych oraz
wykonywaniem rutynowych badan lekarskich, laboratoryjnych i obrazowych, badan profilaktycznych;

14) Zawodowym uprawianiem przez Ciebie sportu;

15) Wyczynowym uprawianiem przez Ciebie sportu — w przypadku wariantu Pobyt w Szpitalu;

16) Wyczynowym uprawianiem przez Ciebie sportu, ktéry nie jest wskazany w Katalogu sportéw wyczynowych
— w przypadku wariantu Pobyt w Szpitalu dla aktywnych.

Nie wyptacimy Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w przypadku pobytu w Szpitalu lub pobytu na OIOM

w wyniku Choroby:

1) ktéra zostata zdiagnozowana przed poczatkiem Okresu ubezpieczenia

2) i wobec ktorej postgpowanie diagnostyczno-lecznicze, prowadzgce do jej rozpoznania, zostato rozpoczete przed
poczatkiem Okresu ubezpieczenia.



Za postepowanie diagnostyczno-lecznicze rozumie sie postepowanie medyczne majgce na celu zdiagnozowanie Choroby,
skfadajace sie z badania przedmiotowego, badan obrazowych oraz innych badan dodatkowych.

Za date rozpoczecia procesu diagnostyczno-leczniczego przyjmujemy date wizyty u lekarza, podczas ktérej otrzymasz
wskazanie do przeprowadzenia postepowania medycznego, o ktérym mowa powyze;j.

§ 13 Postanowienia koncowe

1. W sprawach nieuregulowanych Dodatkowg umowg ubezpieczenia stosujemy postanowienia Podstawowej umowy
ubezpieczenia.

2. Dodatkowa umowa ubezpieczenia jest integralng czescig Umowy ubezpieczenia.

3. OWDU zatwierdzilismy uchwatg nr 140/2025 Zarzagdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzilismy w zycie z dniem 14 wrzesnia
2025 .

~ A

Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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UNI/PZ_U/2025/01

Informacje zawarte w Ogélnych warunkach dodatkowej umowy
ubezpieczenia dotyczacych powaznego zachorowania ubezpieczonego

Rodzaj informaciji Numer zapisu z OWDU

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych § 11, Katalog powaznych

Swiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia

- zachorowarn .
2.0Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci §2ust. 2, § 3 ust. 2, §4 ust. 4,
- zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy §7,§9ust. 6,7, § 11ust. 4-5,
. wyptaty odszkodowania i innych swiadczen lubich = 7-9, § 12, Katalog powaznych
~ obnizenia - zachorowan
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Ogodlne warunki dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczace
powaznego zachorowania ubezpieczonego

§ 1 Postanowienia ogolne

Postanowienia OWDU dotyczacych Powaznego zachorowania Ubezpieczonego stosuje sie w Dodatkowych umowach
ubezpieczenia stanowigcych uzupetnienie ochrony udzielanej w ramach Podstawowej umowy ubezpieczenia.

§ 2 Co oznaczaja uzyte przez Nas zwroty

1.

2.

Uzyte przez Nas zwroty majg znaczenie okreslone w Podstawowej umowie ubezpieczenia. Jezeli to samo pojecie

zdefiniowane jest w Podstawowej umowie ubezpieczenia i w OWDU, stosujemy definicje, ktéra jest w OWDU.

Uzyte przez Nas w OWDU zwroty oznaczajg:

1) Choroba — stwierdzone przez lekarza schorzenie lub nieprawidtowos¢, powodujgce zaburzenia w funkcjonowaniu
Twojego organizmu, niezalezne od Twojej woli;

2) Dodatkowa umowa ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana na podstawie OWDU;

3) Karencja — okres, w ktorym Nasza odpowiedzialnos$¢ jest ograniczona;

4) Katalog otwarty — Powazne zachorowania niewymienione w Katalogu powaznych zachorowan, ktére nie zostaty
spowodowane Wypadkiem, i dla ktérych w Okresie ubezpieczenia muszg zostac¢ spetnione tgcznie nastepujgce kryteria:
a) rozpoczeto u Ciebie proces diagnostyczno-leczniczy i zdiagnozowano Chorobe, oraz
b) wystgpit co najmniej jeden z ponizszych warunkow:

i. Twdj nieprzerwany pobyt w szpitalu z powodu Choroby trwat co najmniej 3 tygodnie,

ii. Twdj nieprzerwany pobyt w zaktadzie opiekunczo-leczniczym o profilu ogélnym z powodu Choroby trwat
co najmniej 8 tygodni,

iii. Twoj nieprzerwany pobyt w szpitalu, spowodowany powiktaniami: cigzy, porodu, potogu, trwat co najmniej
8 tygodni,

iv. na skutek zaawansowania Twojej Choroby otrzymates od lekarza skierowanie do opieki paliatywno-hospicyjnej;

5) Katalog podstawowy — podstawowy katalog obejmujacy swoim zakresem katalog A albo katalog B albo katalog C;

6) Katalog powaznych zachorowan — Katalog podstawowy oraz Katalog rozszerzony, znajdujgce sie w zatgczniku
do OWDU;

7) Katalog rozszerzony — rozszerzony katalog obejmujgcy swoim zakresem katalog A albo katalog B albo katalog C;

8) Komisja lekarska — powotany przez Nas lekarz lub zespét lekarzy, ktéry na podstawie przeprowadzonego badania lub
dokumentacji medycznej wydaje opinie w sprawie Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia;

9) Okres ubezpieczenia — okres, na jaki zawarta jest Dodatkowa umowa ubezpieczenia;

10)OWU - ogodlne warunki Podstawowej umowy ubezpieczenia, na podstawie ktérych zawarta zostata przez
Ubezpieczajgcego Podstawowa umowa ubezpieczenia;

11) OWDU - ogdlne warunki Dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczgce Powaznego zachorowania Ubezpieczonego;

12) Powazne zachorowanie — rodzaj powaznego zachorowania, ktére:

a) zostato zdefiniowane i wymienione w Katalogu powaznych zachorowan;

b) spetnia definicje Katalogu otwartego.

Jezeli za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy, zaréwno diagnoza musi zosta¢

postawiona w Okresie ubezpieczenia jak i Twoj proces diagnostyczno-leczniczy musi zostaé rozpoczety w Okresie

ubezpieczenia;

13) Podstawowa umowa ubezpieczenia — umowa ubezpieczenia zawarta pomiedzy Nami a Ubezpieczajagcym na
podstawie OWU;

14)Proces diagnostyczno-leczniczy — postepowanie medyczne majagce na celu zdiagnozowanie Powaznego
zachorowania, sktadajace sie z: badania przedmiotowego, badan obrazowych lub innych badan dodatkowych.

Za date rozpoczecia procesu diagnostyczno-leczniczego przyjmujemy date wizyty u lekarza, podczas ktérej otrzymasz

wskazanie do przeprowadzenia postepowania medycznego, o ktérym mowa powyzej;

15) Suma ubezpieczenia — kwota okreslona w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg ustalenia
wysokosci Twojego Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia;

16) Ubezpieczajacy — podmiot zawierajacy Umowe ubezpieczenia;

17) Ubezpieczony (Ty) — wskazana w Umowie ubezpieczenia osoba fizyczna, ktérej zycie lub zdrowie sg przedmiotem
ubezpieczenia;

18) Warta (My) — Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” Spétka Akcyjna;

19) Wypadek — zdarzenie nagte, niezalezne od Twojej woli i stanu Twojego zdrowia, wywotane wylgcznie przyczyng
zewnetrzng o charakterze losowym, ktére byto przyczyng Wystgpienia powaznego zachorowania i zaistniato w Okresie
ubezpieczenia;

20) Wystapienie powaznego zachorowania —

a) dla Powaznych zachorowan ujetych w Katalogu powaznych zachorowan: postawienie diagnozy, pobranie materiatu
do badania histopatologicznego, ktére potwierdzito obecno$¢ nowotworu ztosliwego, przeprowadzenie operaciji,
rozpoczecie specjalistycznego leczenia, kwalifikacja do przeszczepu lub jego wykonanie, wystgpienie Wypadku,
ktore zostaty wskazane w Katalogu powaznych zachorowan;

b) dla Powaznych zachorowan z Katalogu otwartego — postawianie diagnozy Choroby przy spetnieniu warunkéw
okreslonych w pkt 4) lit a) i b).
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§ 3 Co obejmujemy ochrong w ramach Dodatkowej umowy ubezpieczenia

RN

Przedmiotem ubezpieczenia jest Twoje zdrowie.
2. Zakres ubezpieczenia obejmuje zdarzenie ubezpieczeniowe, ktérym jest Wystgpienie powaznego zachorowania w Okresie
ubezpieczenia, w zaleznosci od wybranego wariantu.
3. Ubezpieczajgcy wybiera 1 z 3 wariantow:
1) podstawowy — obejmuje Powazne zachorowania, wskazane w Katalogu podstawowym,
2) rozszerzony — obejmuje Powazne zachorowania, wskazane w Katalogu rozszerzonym,
3) rozszerzony plus — obejmuje Powazne zachorowania, wskazane w Katalogu rozszerzonym oraz w ramach Katalogu
otwartego.
4. Zakres ubezpieczenia potwierdzimy w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

§ 4 Jakie sg zasady zawarcia Dodatkowej umowy ubezpieczenia

1. Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawiera z Nami Ubezpieczajgcy za Twojg zgodg na podstawie wniosku o zawarcie
Dodatkowej umowy ubezpieczenia podpisanego przez Ubezpieczajgcego i przez Ciebie.

2. Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie Dodatkowej umowy ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie Podstawowej umowy ubezpieczenia albo

2) w trakcie trwania Podstawowej umowy ubezpieczenia, nie pozniej niz na 14 dni przed pierwszym dniem okresu
za jaki nalezna jest sktadka z tytutu Podstawowej umowy ubezpieczenia, oraz nie p6ézniej niz na 60 dni przed najblizszg
Rocznica polisy.

3. Przed zawarciem Dodatkowej umowy ubezpieczenia, mozemy zwréci¢ sie do Ciebie z prosbg o dotgczenie dodatkowych
dokumentéw, na podstawie ktérych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowaé Cie na badania
lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

4. Na podstawie oceny Twojego ryzyka ubezpieczeniowego mozemy odmowi¢ zawarcia Dodatkowej umowy ubezpieczenia
albo zaproponowac jej zawarcie na zmienionych warunkach w wariancie podstawowym albo w wariancie rozszerzonym,
zgodnie z katalogiem B albo katalogiem C, wskazanym w zatgczniku do OWDU.

5. Dodatkowa umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania przez Nas wniosku o zawarcie
Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

6. Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawieramy:

1) na 5 lat, jesli Dodatkowa umowa ubezpieczenia zawierana jest razem z Podstawowg umowa ubezpieczenia albo
2) na4 lata i takg liczbe miesiecy, jaka pozostanie do najblizszej Rocznicy polisy — jesli umowa zawierana jest po zawarciu
Podstawowej umowy ubezpieczenia.

7. Jezeli do konca Okresu ubezpieczenia Podstawowej umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, Dodatkowa umowa
ubezpieczenia zostanie zawarta do konca okresu, na jaki zostata zawarta Podstawowa umowa ubezpieczenia.

8. Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawieramy na okres nie dtuzszy niz do najblizszej Rocznicy polisy przypadajgcej
po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat.

9. Zawarcie Dodatkowej umowy ubezpieczenia oraz Okres ubezpieczenia potwierdzimy w Polisie lub w innym dokumencie
ubezpieczenia.

§ 5 Jak odstgpi¢ od Dodatkowej umowy ubezpieczenia lub ja wypowiedzie¢

1. Ubezpieczajacy moze odstgpi¢ od Dodatkowej umowy ubezpieczenia w ciggu 30 dni, a w przypadku gdy jest przedsiebiorcg
— W ciggu 7 dni, liczgc od daty jej zawarcia.

2. Ubezpieczajgcy moze w kazdym czasie wypowiedzie¢ Dodatkowg umowe ubezpieczenia ze skutkiem na koniec Miesigca
polisowego, w ktorym otrzymalismy pisemne zawiadomienie.

3. Odstgpienie od Dodatkowej umowy ubezpieczenia lub jej wypowiedzenie nie zwalnia Ubezpieczajgcego od obowigzku
zaptacenia Skfadki za okres udzielanej przez Nas ochrony ubezpieczeniowe;j.

4. W przypadku rozwigzania Umowy ubezpieczenia Ubezpieczajacemu przystuguje zwrot Skfadki za okres niewykorzystanej
ochrony ubezpieczeniowej.

5. Rozwigzanie Dodatkowej umowy ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania Umowy ubezpieczenia w pozostatym jej
zakresie.

§ 6 Jaki jest wiek objecia ochrong ubezpieczeniowag

Mozemy objg¢ Cie ochrong ubezpieczeniowa, jesli w dniu doreczenia Nam wniosku o zawarcie Dodatkowej umowy
ubezpieczenia masz ukonczone 18 lat, ale nie masz ukonczonych 65 lat.

§ 7 Kiedy rozpoczyna si¢ oraz konczy okres trwania Naszej odpowiedzialnosci

1. Nasza odpowiedzialno$¢ w zakresie okreslonym w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia rozpoczyna sie w dniu
w niej wskazanym jako poczatek Okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu w ktérym
wptyneta do nas Sktadka, oraz jest ograniczona w okresie 90 dni Karenc;ji.
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2.

3.

W okresie Karencji liczonej od daty poczgtku Okresu ubezpieczenia nasza odpowiedzialno$¢ ograniczona jest
do Powaznego zachorowania bedgcego nastepstwem Wypadku.

Nasza odpowiedzialno$¢ konczy sie:

1) na zasadach wskazanych w Podstawowej umowie ubezpieczenia;

2) z dniem wyptaty tacznej kwoty Swiadczenia wskazanej w § 11;

nie pézniej jednak niz w najblizszg Rocznice polisy przypadajgca po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat. W tym dniu konczy sie
Nasza odpowiedzialno$c¢ z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

§ 8 Sktadka

1.

2.

Ubezpieczajgcy wptaca sktadki z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w wysokosci i z czestotliwoscig okreslonymi
w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

Wysokos$¢ sktadki z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia zalezy od:

1) wysokosci Sumy ubezpieczenia;

2) wybranego wariantu ubezpieczenia;

3) Twojego wieku;

4) innych czynnikow mogacych mie¢ wptyw na oceng ryzyka ubezpieczeniowego.

Sktadke z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia Ubezpieczajgcy wptaca wraz ze sktadkg wynikajgcg z Podstawowej
umowy ubezpieczenia — na tych samych zasadach i z tg samg czestotliwoscia.

W przypadku indeksacji Sumy ubezpieczenia, zgodnie z zapisami Podstawowej umowy ubezpieczenia, podwyzszeniu
ulega rowniez sktadka nalezna z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

§ 9 Kiedy mozna obnizy¢ lub podwyzszy¢ Sume ubezpieczenia

Najpdzniej 14 dni przed pierwszym dniem okresu, za ktory jest nalezna Sktadka, ale nie pézniej niz na 60 dni przed najblizszg
Rocznicg polisy, Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o podwyzszenie lub obnizenie Sumy Twojego ubezpieczenia
w ramach Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

W przypadku ztozenia wniosku o podwyzszenie Sumy ubezpieczenia mozemy zwrdci¢ sie do Ciebie z prosbg o dotgczenie
dodatkowych dokumentéw, na podstawie ktérych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowac¢ Cie
na badania lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia skutkuje zmiang wysokosci Sktadki.

Mozemy odmowié podwyzszenia lub obnizenia Sumy ubezpieczenia, o czym poinformujemy Ubezpieczajgcego.

Jesli Ubezpieczajacy podwyzszy Sume ubezpieczenia, to Nasza odpowiedzialno$¢ jest ograniczona w ciggu 90 dni Karenciji,
liczonych od daty tej zmiany.

W okresie Karencji wyptacimy Ci Swiadczenie za Powazne zachorowanie powstate w wyniku Choroby w wysokosci Sumy
ubezpieczenia obowigzujgcej przed zmiang. Za Powazne zachorowanie, ktore jest nastepstwem Wypadku wyzsza Suma
ubezpieczenia obowigzuje od daty jej podwyzszenia.

Potwierdzimy podwyzszenie lub obnizenie Sumy ubezpieczenia dodatkowego w Polisie lub w innym dokumencie
ubezpieczenia.

§ 10 Jakie sg zasady przedtuzenia Dodatkowej umowy ubezpieczenia

Dodatkowg umowe ubezpieczenia przedtuzymy na kolejne 5 lat, jezeli zadna ze stron nie ztozy o$wiadczenia o jej
nieprzedtuzeniu, jednak nie dtuzej niz do Rocznicy polisy po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat — w tym dniu wygasa Nasza
odpowiedzialnosé.

Jezeli do konca Okresu ubezpieczenia Podstawowej umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, przedtuzymy
Dodatkowg umowe ubezpieczenia do konca okresu, na jaki zostata zawarta Podstawowa umowa ubezpieczenia.

Przed przedtuzeniem Dodatkowej umowy ubezpieczenia mozemy zwrdcic sie do Ciebie z prosba o dotgczenie dodatkowych
dokumentéw, na podstawie ktorych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowa¢ Cie na badania
lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Oswiadczenie o nieprzedtuzeniu Dodatkowej umowy ubezpieczenia moze zostaé ztozone drugiej stronie najpozniej
na miesigc przed koncem jej Okresu ubezpieczenia.

§ 11 Jakie s3 zasady wyptaty Swiadczenia

1.
2.

3.

4.

Osobg uprawniong do otrzymania Swiadczenia jestes Ty.

Za Powazne zachorowanie wymienione w Katalogu powaznych zachorowan, wyptacimy Ci Swiadczenie w wysokosci 100%

Sumy ubezpieczenia wskazanej w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

Za Powazne zachorowanie z Katalogu otwartego wyptacimy Ci Swiadczenie w wysokosci wskazanej w Polisie lub w innym

dokumencie ubezpieczenia.

W przypadku Wystgpienia powaznego zachorowania w okresie trwania Naszej odpowiedzialnosci z tytutu Dodatkowej

umowy ubezpieczenia, w ramach wariantu:

1) podstawowego albo rozszerzonego — mozesz otrzymaé maksymalnie 3 Swiadczenia, czyli maksymalnie 300% Sumy
ubezpieczenia;
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10.

1.

2) rozszerzonego plus — w ramach Katalogu rozszerzonego mozesz otrzymaé¢ maksymalnie 3 Swiadczenia, czyli
maksymalnie 300% Sumy ubezpieczenia oraz w ramach Katalogu otwartego — maksymalnie 3 Swiadczenia.

Jezeli w ramach wariantu rozszerzonego plus w pierwszej kolejnoéci wyptacimy Ci Swiadczenie z Katalogu otwartego,

a nastepnie zachorowanie spetni definicje okreslong w Katalogu powaznych zachorowan, wyptacimy Ci réznice do petnej

kwoty, czyli do 100% Sumy ubezpieczenia, za dane Powazne zachorowanie z Katalogu powaznych zachorowan.

W przypadku zaistnienia sytuacji opisanej w ust. 5 powyzej wyptata Swiadczenia z Katalogu otwartego nie bedzie zaliczana

do limitu 3 wyptat przystugujacych w ramach Katalogu otwartego.

Jesli w okresie trwania Naszej odpowiedzialnosci z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia zachorujesz wiecej niz raz na

to samo Powazne zachorowanie, wyptacimy tylko jedno Swiadczenie, za pierwsze zachorowanie. Jednak jesli kazde z tych

zachorowan bylo wynikiem réznych Wypadkéw, przystuguje Ci Swiadczenie za kazde z nich.

Jesli w okresie trwania Naszej odpowiedzialno$ci z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia zachorujesz na co najmniej

dwa Powazne zachorowania réznego rodzaju, nie wyptacimy Swiadczenia za te z nich, ktére pozostajg w zwigzku

przyczynowo-skutkowym lub sg spowodowane tym samym czynnikiem patogenetycznym zwigzanym z Chorobg, za ktéra

juz wezesniej wyptacilismy Swiadczenie.

W przypadku wystgpienia u Ciebie co najmniej dwéch nowotworéw ziosliwych o réznej budowie histopatologicznej

i lokalizacji, wyptacimy tylko jedno Swiadczenie z tytutu Wystagpienia powaznego zachorowania.

Swiadczenie wyptacimy Ci na podstawie:

1) wniosku o wyptate Swiadczenia / zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia ubezpieczeniowego;

2) kopii Twojego dokumentu tozsamosci;

3) kopii dokumentacji medycznej potwierdzajgcej Wystapienie powaznego zachorowania;

4) innej dokumentacji niezbednej do ustalenia zasadnosci Swiadczenia.

Mozemy poprosi¢ o inne dodatkowe dokumenty, jesli dotychczas dostarczone nie wystarczg do ustalenia Naszej

odpowiedzialnosci, lub skierowa¢ Cie na dodatkowe badania lekarskie, ktére mogg zosta¢ wykonane przez Komisje

lekarskg. Pokryjemy koszt tych badan.

§ 12 W jakich sytuacjach nie wyptacimy swiadczenia

1.

Nie wyptacimy Ci Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w przypadku zdarzen powstatych w zwigzku z:

1) samookaleczeniem lub okaleczeniem na wiasng prosbe, usitowaniem popetnienia przez Ciebie samobdjstwa;

2) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, Twoim czynnym udziatem w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

3) skazeniem jgdrowym, chemicznym, biologicznym, napromieniowaniem, ktére sg spowodowane dziataniem broni
nuklearnej, chemicznej, biologicznej, badz napromieniowaniem spowodowanym energig jgdrowa;

4) Twoim udziatem w nastepujgcych aktywnosciach: nurkowanie (ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod wodg), wspinaczka gorska na wysokosci powyzej 2000 metréw n.p.m. lub wspinaczka skatkowa,
wymagajace uzycia sprzetu specjalistycznego (karabinkéw, uprzezy, lin wspinaczkowych), speleologia, baloniarstwo,
lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojskowy, amatorski, samolotéw, helikopteréw), paralotniarstwo,
motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe lub motocyklowe, sporty motorowodne, sporty walki,
skoki na linie (ang. bungee jumping);

5) wypadkiem lotniczym, jezeli byte$ pasazerem lub cztonkiem zatogi samolotu nielicencjonowanych linii lotniczych;

6) Twoim dziataniem po uzyciu alkoholu (zawarto$¢ alkoholu we krwi wynosi od 0,2 do 0,5 promila lub od 0,1 do 0,25 mg
w 1 dm® wydychanego powietrza) lub w stanie nietrzezwosci (zawarto$¢ alkoholu we krwi przekracza 0,5 promila lub
zawartos$¢ alkoholu w 1 dm® wydychanego powietrza przekracza 0,25 mg) lub pod wptywem s$rodkéw odurzajgcych,
substancji psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepisébw o przeciwdziataniu narkomanii,
z wyjatkiem lekéw zazywanych na zlecenie lekarza i w sposob przez niego zalecony;

7) zatruciem sie przez Ciebie alkoholem lub nieprzestrzeganiem przez Ciebie zalecen lekarza lub jezeli zazyjesz
niezalecone przez lekarza: leki, narkotyki, srodki odurzajgce lub psychotropowe oraz w wyniku schorzen spowodowanych
uzywaniem ww. substancj;

8) popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez Ciebie lub inng osobe, przy jej
wspotudziale lub za jej namowsg;

9) rozpoznanymi u Ciebie chorobami psychicznymi lub zaburzeniami psychicznymi, zaburzeniami nerwicowymi,
uzaleznieniami.

Nie wyptacimy Ci Swiadczenia z Katalogu otwartego, jezeli Twoje Powazne zachorowanie skutkowato wytgcznie pobytem

w szpitalu na oddziale rehabilitacyjnym lub na oddziale psychiatrycznym.

§ 13 Postanowienia koncowe

1.

2.
3.
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W sprawach nieuregulowanych Dodatkowg umowg ubezpieczenia stosujemy postanowienia Podstawowej umowy
ubezpieczenia.

Dodatkowa umowa ubezpieczenia jest integralng czescig Umowy ubezpieczenia.

OWDU zatwierdzili$my uchwatg nr 177/2025 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzili$my w zycie z dniem 14 wrzeénia
2025.

7
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ \WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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Informacje zawarte w Ogélnych warunkach dodatkowej umowy
ubezpieczenia dotyczacych leczenia specjalistycznego ubezpieczonego

Rodzaj informacji

Numer zapisuz OWU
i OWDU

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
. $wiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

 §2ust.2,§3,§Must 1-2i
- ust. 7, Katalog metod Leczenia
specjalistycznego '

2.0Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci

. zakfadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wyptaty odszkodowania i innych swiadczen lub ich

obnizenia

§2ust.2,§3ust. 2, §4ust. 4,
- §7 8§9ust. 4-5,§ 11 ust. 3-6,
§ 12, Katalog metod Leczenia 5
specjalistycznego
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Ogodlne warunki dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczace
leczenia specjalistycznego ubezpieczonego

§ 1 Postanowienia ogolne

Postanowienia OWDU dotyczacych Leczenia specjalistycznego Ubezpieczonego stosuje sie w Dodatkowych umowach
ubezpieczenia stanowigcych uzupetnienie ochrony udzielanej w ramach Podstawowej umowy ubezpieczenia.

§ 2 Co oznaczaja uzyte przez Nas zwroty

1.

2.

Uzyte przez Nas zwroty majg znaczenie okreslone w Podstawowej umowie ubezpieczenia. Jezeli to samo pojecie

zdefiniowane jest w Podstawowej umowie ubezpieczenia i w OWDU, stosujemy definicje, ktéra jest w OWDU.

Uzyte przez Nas w OWDU zwroty oznaczajg:

1) Choroba — stwierdzone przez lekarza schorzenie lub nieprawidtowos¢, powodujgce zaburzenia w funkcjonowaniu
Twojego organizmu, niezalezne od Twojej woli, uzasadniajgce koniecznos¢ zastosowania Leczenia specjalistycznego;

2) Dodatkowa umowa ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana na podstawie OWDU;

3) Katalog metod leczenia specjalistycznego — wykaz metod Leczenia specjalistycznego wraz z ich definicjami oraz
odpowiadajgcymi im wysokosciami Swiadczen wyrazonymi jako procent Sumy ubezpieczenia, stanowigcy zatgcznik do
Dodatkowej umowy ubezpieczenia;

4) Leczenie specjalistyczne — jedna z metod leczenia zastosowana u Ciebie, wymieniona i zdefiniowana w Katalogu
metod leczenia specjalistycznego;

5) Okres ubezpieczenia — okres, na jaki zawarta jest Dodatkowa umowa ubezpieczenia;

6) OWU - ogdlne warunki Podstawowej umowy ubezpieczenia, na podstawie ktérych zawarta zostata przez
Ubezpieczajgcego Podstawowa umowa ubezpieczenia;

7) OWDU - ogolne warunki Dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczgce Leczenia specjalistycznego Ubezpieczonego;

8) Podstawowa umowa ubezpieczenia — umowa ubezpieczenia zawarta pomiedzy Nami a Ubezpieczajgcym
na podstawie OWU;

9) Suma ubezpieczenia — kwota okreslona w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawa ustalenia
wysokosci Twojego Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia;

10) Ubezpieczajacy — podmiot zawierajgcy Umowe ubezpieczenia;

11) Ubezpieczony (Ty) — wskazana w Umowie ubezpieczenia osoba fizyczna, ktérej zycie lub zdrowie sg przedmiotem
ubezpieczenia;

12) Warta (My) — Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” Spétka Akcyjna.

§ 3 Co obejmujemy ochrong w ramach Dodatkowej umowy ubezpieczenia

1.
2.

Przedmiotem ubezpieczenia jest Twoje zdrowie.
Zakres ubezpieczenia obejmuje zdarzenie ubezpieczeniowe, ktérym jest przeprowadzenie u Ciebie Leczenia
specjalistycznego w Okresie ubezpieczenia.

§ 4 Jakie sg zasady zawarcia Dodatkowej umowy ubezpieczenia
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Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawiera z Nami Ubezpieczajgcy za Twojg zgoda na podstawie wniosku o zawarcie

Dodatkowej umowy ubezpieczenia podpisanego przez Ubezpieczajgcego i przez Ciebie.

Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie Dodatkowej umowy ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie Podstawowej umowy ubezpieczenia albo

2) w trakcie trwania Podstawowej umowy ubezpieczenia, nie pozniej niz na 14 dni przed pierwszym dniem okresu
za jaki nalezna jest sktadka z tytutu Podstawowej umowy ubezpieczenia, oraz nie p6ézniej niz na 60 dni przed najblizszg
Rocznicg polisy.

Przed zawarciem Dodatkowej umowy ubezpieczenia mozemy zwréci¢ sie do Ciebie z prosbg o dotgczenie dodatkowych

dokumentéw, na podstawie ktorych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowaé¢ Cie na badania

lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Na podstawie oceny Twojego ryzyka ubezpieczeniowego mozemy odmoéwi¢ zawarcia Dodatkowej umowy ubezpieczenia

albo zaproponowac jej zawarcie na zmienionych warunkach, o czym poinformujemy Ubezpieczajgcego.

Dodatkowa umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania przez Nas wniosku o zawarcie

Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawieramy:

1) na 5 lat, jesli Dodatkowa umowa ubezpieczenia zawierana jest razem z Podstawowg umowa ubezpieczenia albo

2) na4 lata i takg liczbe miesiecy, jaka pozostanie do najblizszej Rocznicy polisy — jesli umowa zawierana jest po zawarciu
Podstawowej umowy ubezpieczenia.

Jezeli do konca Okresu ubezpieczenia Podstawowej umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, Dodatkowa umowa

ubezpieczenia zostanie zawarta do konca okresu, na jaki zostata zawarta Podstawowa umowa ubezpieczenia.

Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawieramy na okres nie dtuzszy niz do najblizszej Rocznicy polisy przypadajgcej

po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat.



9.

Zawarcie Dodatkowej umowy ubezpieczenia oraz Okres ubezpieczenia potwierdzimy w Polisie lub w innym dokumencie
ubezpieczenia.

§ 5 Jak odstapi¢ od Dodatkowej umowy ubezpieczenia lub jg wypowiedzie¢

Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ od Dodatkowej umowy ubezpieczenia w ciggu 30 dni, a w przypadku gdy jest przedsiebiorca
— W ciggu 7 dni, liczagc od daty jej zawarcia.

Ubezpieczajacy moze w kazdym czasie wypowiedzie¢ Dodatkowg umowe ubezpieczenia ze skutkiem na koniec Miesigca
polisowego, w ktorym otrzymalismy pisemne zawiadomienie.

Odstagpienie od Dodatkowej umowy ubezpieczenia lub jej wypowiedzenie nie zwalnia Ubezpieczajgcego od obowigzku
zaptacenia Sktadki za okres udzielanej przez Nas ochrony ubezpieczeniowe;.

W przypadku rozwigzania Umowy ubezpieczenia Ubezpieczajgcemu przystuguje zwrot Sktadki za okres niewykorzystanej
ochrony ubezpieczeniowej.

Rozwigzanie Dodatkowej umowy ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania Umowy ubezpieczenia w pozostatym jej
zakresie.

§ 6 Jaki jest wiek objecia ochrong ubezpieczeniowg

Mozemy objg¢ Cie ochrong ubezpieczeniowa, jesli w dniu doreczenia Nam wniosku o zawarcie Dodatkowej umowy
ubezpieczenia masz ukonczone 18 lat, ale nie masz ukonczonych 65 lat.

§ 7 Kiedy rozpoczyna sie oraz konczy okres trwania Naszej odpowiedzialnosci

Nasza odpowiedzialno$¢ w zakresie okreslonym w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia rozpoczyna sie w dniu
w niej wskazanym jako poczgtek Okresu ubezpieczenia, nie wczeséniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu, w ktérym
wptyneta do Nas wptacona Sktadka.

Nasza odpowiedzialno$¢ konczy sie na zasadach wskazanych w Podstawowej umowie ubezpieczenia, nie pdzniej
jednak niz w najblizszg Rocznice polisy przypadajgcg po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat. W tym dniu konczy sie Nasza
odpowiedzialnos¢ z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

§ 8 Sktadka

Ubezpieczajacy wptaca sktadki z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w wysokosci i z czestotliwoscig okreslonymi
w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

Wysokos$¢ sktadki z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia zalezy od:

1) wysokosci Sumy ubezpieczenia;

2) Twojego wieku;

3) innych czynnikéw mogacych mie¢ wptyw na oceng ryzyka ubezpieczeniowego.

Sktadke z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia Ubezpieczajgcy wptaca wraz ze sktadkg wynikajgcg z Podstawowej
umowy ubezpieczenia — na tych samych zasadach i z tg samg czestotliwoscia.

W przypadku indeksacji Sumy ubezpieczenia, zgodnie z zapisami Podstawowej umowy ubezpieczenia, podwyzszeniu
ulega rowniez sktadka nalezna z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

§ 9 Kiedy mozna obnizy¢ lub podwyzszy¢ Sume ubezpieczenia

o

Najpdzniej 14 dni przed pierwszym dniem okresu, za ktory jest nalezna Sktadka, ale nie pézniej niz na 60 dni przed najblizsza
Rocznicg polisy Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o podwyzszenie lub obnizenie Sumy Twojego ubezpieczenia
w ramach Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

W przypadku ztozenia wniosku o podwyzszenie Sumy ubezpieczenia mozemy zwrdci¢ sie do Ciebie z prosbg o dotgczenie
dodatkowych dokumentéw, na podstawie ktérych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowac¢ Cie
na badania lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia skutkuje zmiang wysokosci Sktadki.

Mozemy odmowi¢ podwyzszenia lub obnizenia Sumy ubezpieczenia, o czym poinformujemy Ubezpieczajgcego.

Jezeli Ubezpieczajgcy podwyzszy Sume ubezpieczenia, to w ciggu 90 dni Karencji liczonych od daty tej zmiany wyptacimy
Swiadczenie w wysokosci odpowiedniego procentu Sumy ubezpieczenia obowigzujgcej przed zmiana.

Potwierdzimy podwyzszenie lub obnizenie Sumy ubezpieczenia w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

§ 10 Jakie s3g zasady przedtuzenia Dodatkowej umowy ubezpieczenia

1.

Dodatkowg umowe ubezpieczenia przedtuzymy na kolejne 5 lat, jezeli zadna ze stron nie ztozy oswiadczenia o jej
nieprzedtuzeniu, jednak nie dtuzej niz do Rocznicy polisy po ukoinczeniu przez Ciebie 70 lat — w tym dniu wygasa Nasza
odpowiedzialnosc¢.
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2.

3.

Jezeli do konca Okresu ubezpieczenia Podstawowej umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, przedtuzymy
Dodatkowg umowe ubezpieczenia do konca okresu, na jaki zostata zawarta Podstawowa umowa ubezpieczenia.

Przed przedtuzeniem Dodatkowej umowy ubezpieczenia mozemy zwrécic sie do Ciebie z prosba o dotgczenie dodatkowych
dokumentéw, na podstawie ktorych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowa¢ Cie na badania
lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Oswiadczenie o nieprzedtuzeniu Dodatkowej umowy ubezpieczenia moze zosta¢ ztozone drugiej stronie najpozniej
na miesigc przed koncem jej Okresu ubezpieczenia.

§ 11 Jakie s3 zasady wyptaty Swiadczenia

Osobg uprawniong do otrzymania Swiadczenia jestes Ty.

Jezeli zostanie u Ciebie przeprowadzone Leczenie specjalistyczne, otrzymasz od Nas Swiadczenie w wysokosci
odpowiedniego procentu Sumy ubezpieczenia okreslonej w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia, aktualnej
na dzien przeprowadzenia Leczenia specjalistycznego. Wykaz metod Leczenia specjalistycznego oraz odpowiedni procent
Sumy ubezpieczenia wskazane sg w Katalogu metod Leczenia specjalistycznego.

Wyptacimy Ci tylko jedno Swiadczenie z tytutu tej samej zastosowanej u Ciebie metody Leczenia specjalistycznego
w okresie trwania Naszej odpowiedzialnosci z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

W okresie trwania Naszej odpowiedzialnoéci z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia wyptacimy Ci Swiadczenie
wytgcznie za metody Leczenia specjalistycznego, ktére nie sg powigzane przyczynowo z wczesniej zastosowanymi
u Ciebie metodami Leczenia specjalistycznego, za ktére wyptacilismy Swiadczenie, ani nie wystapity w rezultacie dziatania
tego samego czynnika patogennego.

W przypadku zastosowania u Ciebie w okresie trwania Naszej odpowiedzialnosci z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia
radioterapii i chemioterapii wyptacimy Ci Swiadczenie wylgcznie za jedng ze wskazanych metod — te, ktéra zostata
zastosowana jako pierwsza.

W przypadku zastosowania u Ciebie w okresie trwania Naszej odpowiedzialnosci z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia
ablacji wyptacimy wytacznie jedno Swiadczenie za metode, ktéra zostata zastosowana jako pierwsza, niezaleznie od tego,
jakg metode zastosowano, tj. uzycie pradu o czestotliwosci radiowej, krioablacja punktowa lub krioablacja balonowa.
Swiadczenie wyptacimy Ci na podstawie:

1) wniosku o wyptate Swiadczenia / zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia ubezpieczeniowego;

2) kopii Twojego dokumentu tozsamosci;

3) kopii dokumentacji medycznej potwierdzajgcej przeprowadzenie Leczenia specjalistycznego;

4) innej dokumentacji niezbednej do ustalenia zasadnosci Swiadczenia.

§ 12 W jakich sytuacjach nie wyptacimy Swiadczenia

1.
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Nie wyptacimy Ci Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w przypadku zdarzen powstatych w zwigzku z:

1) samookaleczeniem lub okaleczeniem na wtasng prosbe, usitowaniem popetnienia przez Ciebie samobdjstwa;

2) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, Twoim czynnym udziatem w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

3) skazeniem jadrowym, chemicznym, biologicznym, napromieniowaniem, ktdére sg spowodowane dziataniem broni
nuklearnej, chemicznej, biologicznej, bgdz napromieniowaniem spowodowanym energig jgdrowa;

4) Twoim udziatem w nastepujgcych aktywnosciach: nurkowanie (ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod wodg), wspinaczka goérska na wysokosci powyzej 2000 metrow n.p.m. lub wspinaczka skatkowa,
wymagajgce uzycia sprzetu specjalistycznego (karabinkow, uprzezy, lin wspinaczkowych), speleologia, baloniarstwo,
lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojskowy, amatorski, samolotow, helikopteréw), paralotniarstwo,
motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe lub motocyklowe, sporty motorowodne, sporty walki,
skoki na linie (ang. bungee jumping);

5) zatruciem sie przez Ciebie alkoholem lub nieprzestrzeganiem przez Ciebie zalecen lekarza lub jezeli zazyjesz
niezalecone przez lekarza: leki, narkotyki, sSrodki odurzajgce lub psychotropowe oraz w wyniku schorzen spowodowanych
uzywaniem ww. substancji;

6) rozpoznanymi u Ciebie chorobami psychicznymi lub zaburzeniami psychicznymi, zaburzeniami nerwicowymi,
uzaleznieniami.

Nie wyptacimy Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w przypadku Leczenia specjalistycznego

przeprowadzonego w wyniku Choroby:

1) ktoéra zostata zdiagnozowana przed poczatkiem Okresu ubezpieczenia

2) i wobec ktorej postepowanie diagnostyczno-lecznicze, prowadzace do jej rozpoznania, zostato rozpoczete przed
poczatkiem Okresu ubezpieczenia.

Za postepowanie diagnostyczno-lecznicze rozumie sie postepowanie medyczne majgce na celu zdiagnozowanie Choroby,

sktadajgce sie z badania przedmiotowego, badan obrazowych oraz innych badan dodatkowych.

Za date rozpoczecia procesu diagnostyczno-leczniczego przyjmujemy date wizyty u lekarza, podczas ktorej otrzymasz

wskazanie do przeprowadzenia postepowania medycznego, o ktérym mowa powyzej.



§ 13 Postanowienia koncowe

1. W sprawach nieuregulowanych Dodatkowg umowg ubezpieczenia stosujemy postanowienia Podstawowej umowy
ubezpieczenia.
2. Dodatkowa umowa ubezpieczenia jest integralng czescig Umowy ubezpieczenia.

3. OWDU zatwierdzilismy uchwatg nr 177/2025 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzilismy w zycie z dniem 14 wrzes$nia
2025r.

Towerirs  Pold

Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot

Wiceprezes Zarzadu
TUnZ \WARTA” S.A.
Pawet Bednarek
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WBP/DOM_C_CH/2021/01

Informacja do ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia Drugiej Opinii
Medycznej ubezpieczonego zatwierdzonych Uchwatg nr 185/2021 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A.
i wprowadzonych w zycie z dniem 19 grudnia 2021 roku sporzgdzona zgodnie z art. 17 Ustawy
0 dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;.

NUMER JEDNOSTKI
RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWUD .

. 1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §3
. $wiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia §6

N § 7
. 2.Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci §3
. ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy wyptaty §4

odszkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia § 6 ust. 1-2

§7 ust. 4i10
§ 21 ust. 12 OWU
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OGOLNE WARUNKI UMOWY DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA
DRUGIEJ OPINII MEDYCZNEJ UBEZPIECZONEGO

Postanowienia ogodlne

§1
1.

Postanowienia niniejszych ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia Drugiej Opinii Medycznej majg
zastosowanie w umowach dodatkowego ubezpieczenia zawieranych jako rozszerzenie umow ubezpieczenia zawartych
na podstawie ogdélnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztosc.

W niniejszych OWUD majg zastosowanie nastepujgce definicje:

1) choroba — zaburzenie strukturalne lub funkcjonalne organizmu, powodujgce wystgpienie specyficznych objawow,
sklasyfikowane w ,Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Problemoéw Zdrowotnych”, w tym rowniez
jednostka (U09) - Zdrowie pacjenta po zakonczeniu COVID-19, i zdiagnozowane po raz pierwszy przez lekarza
prowadzgcego w trakcie trwania ochrony ubezpieczeniowej z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia Drugiej
Opinii Medycznej;

2) Druga Opinia Medyczna — wydana na pi$mie opinia lekarza konsultanta, ktéra oparta jest na analizie dokumentac;ji
medycznej dotyczgcej ubezpieczonego w zakresie poprawnos$ci ustalonej przez lekarza prowadzgcego diagnozy,
podjetego lub zaleconego leczenia oraz rokowania co do mozliwosci wyleczenia w przypadku wyrazenia takiej woli
ubezpieczonego we wniosku o wydanie Drugiej Opinii Medycznej;

3) lekarz konsultant — lekarz medycyny praktykujacego poza terytorium Polski, ktory w srodowisku medycznym jest
uznany za specjaliste w zakresie swojej wiedzy i umiejetnosci lekarskich;

4) lekarz prowadzacy — lekarz, ktdry prowadzi leczenie ubezpieczonego w zwigzku z choroba, o ktérej mowa
w dodatkowej umowie ubezpieczenia drugiej opinii medycznej;

5) OWU - ogdlne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przyszios¢;

6) OWUD - ogodlne warunki umowy dodatkowego ubezpieczenia Drugiej Opinii Medycznej, stanowigce zatgcznik
do OWU;

7) $wiadczeniodawca — podmiot, ktéry zawart umowe z ubezpieczycielem dotyczgcg organizacji $wiadczen w ramach
umowy dodatkowego ubezpieczenia Drugiej Opinii Medycznej;

8) umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia w zakresie Drugiej Opinii Medycznej.

Zawarcie i czas trwania umowy dodatkowego ubezpieczenia

§2
1,

2.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢ zawarta wytgcznie w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia,
na podstawie wniosku podpisanego przez ubezpieczajgcego i ubezpieczonego doreczonego ubezpieczycielowi.
Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia;

2) nie pozniej niz 45 dni przed rocznicg polisy, od ktérej umowa ubezpieczenia dodatkowego ma obowigzywac.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania takiego wniosku przez
ubezpieczycie la. Ubezpieczyciel moze: zawrze¢ umowe ubezpieczenia albo odméwi¢ zawarcia, albo zaproponowac
zawarcie umowy ubezpieczenia na zmienionych warunkach.

Ubezpieczeniem moze by¢ objeta osoba, ktéra w dniu doreczenia ubezpieczycielowi wniosku o zawarcie dodatkowego
ubezpieczenia ukonczyta 18 lat i nie ukonczyta 69 lat.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na 1 rok, z zastrzezeniem ust. 5-6.

Jezeli zadna ze stron nie ztozy drugiej stronie pisemnie, najpézniej miesigc przed koncem okresu ubezpieczenia,
oswiadczenia o nieprzedtuzaniu umowy dodatkowego ubezpieczenia umowa dodatkowego ubezpieczenia przedtuza sie
na kolejny rok, z zastrzezeniem ust. 6 i 8.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres nie dtuzszy niz do najblizszej rocznicy polisy przypadajacej
po ukonczeniu przez ubezpieczonego 70 lat.

Zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza w polisie albo w innym dokumencie
ubezpieczenia.

Ubezpieczyciel moze zazgdac¢ dotgczenia:

1) do wniosku, o ktérym mowa w ust. 1 lub

2) w przypadku przedtuzania umowy dodatkowego ubezpieczenia, o ktérym mowa w ust. 5;

dokumentéw na podstawie ktorych dokonuje oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowaé ubezpieczonego
na badania lekarskie lub diagnostyczne. Koszty takich badan ponosi ubezpieczyciel.

Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ lub wypowiedzie¢ umowe dodatkowego ubezpieczenia na zasadach okreslonych
w § 6 OWU. Rozwigzanie umowy dodatkowego ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia
w zakresie podstawowym.

Przedmiot i zakres umowy dodatkowego ubezpieczenia

§3
1.
2.

3.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego.

W ramach dodatkowej umowy ubezpieczenia ubezpieczonemu przystuguje prawo do skorzystania z Drugiej Opinii
Medycznej w przypadku zdiagnozowania choroby w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowe;.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia obejmuje:

1) wydanie opinii dotyczacej postawionej przez lekarza prowadzgcego diagnozy i dotychczas prowadzonego leczenia,
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2) udzielenie odpowiedzi na pytania zadane przez ubezpieczonego w zwigzku z opiniowang chorobg i stanem zdrowia
ubezpieczonego,

3) propozycje planu leczenia, jesli zdaniem lekarza konsultanta zastosowany sposéb leczenia powinien zostaé
zmieniony lub uzupetniony,

4) opinie w zakresie rokowania co do mozliwosci wyleczenia - w przypadku wyrazenia takiej woli ubezpieczonego
we wniosku o wydanie Drugiej Opinii Medycznej.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela

§4

1. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu Drugiej Opinii Medycznej, rozpoczyna sie po uptywie 3 miesiecy liczgc od dnia

wskazanego w polisie albo w innym dokumencie ubezpieczenia jako poczatek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak

niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 4, z zastrzezeniem ust. 3.

2. Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela z tytutu drugiej opinii medycznej wygasa na zasadach okreslonych w umowie
ubezpieczenia, nie pézniej jednak niz w najblizszg rocznice polisy przypadajgcg po ukonczeniu przez ubezpieczonego
70 lat.

3. Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu Drugiej Opinii Medycznej w zakresie choroby spowodowanej wypadkiem,
rozpoczyna sie od dnia wskazanego w polisie albo w innym dokumencie ubezpieczenia jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 5.

Sktadka regularna

§5

1. Z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptaca¢ sktadki regularne w wysokosci

okreslonej w polisie albo w innym dokumencie ubezpieczenia.

2. Sktadke regularng z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptacaé wraz
ze sktadka regularng wynikajgcg z umowy ubezpieczenia, z tg samg czestotliwoscia.

Swiadczenie
§6
1. Ubezpieczonemu przystuguje prawo do $wiadczenia w zakresie Drugiej Opinii Medycznej, jezeli w trakcie trwania ochrony
ubezpieczeniowej zdiagnozowano chorobe u ubezpieczonego, a w dniu wnioskowania o $wiadczenie dokumentacja
medyczna dotyczaca choroby jest nie starsza niz 12 miesiecy.

2. Ubezpieczony ma prawo do jednego swiadczenia z tytutu Drugiej Opinii Medycznej w stosunku do tego samego
rozpoznania. W przypadku pogorszenia stanu zdrowia potwierdzonego nowymi wynikami badan diagnostycznych,
ubezpieczonemu na jego wniosek przystuguje kolejna Druga Opinia Medyczna.

3. W ramach Drugiej Opinii Medycznej ubezpieczonego, ubezpieczyciel za posrednictwem $wiadczeniodawcy:

1) poinformuje ubezpieczonego o niezbednej dokumentacji medycznej, umozliwiajgcej sporzadzenie Drugiej Opinii
Medycznej i w razie potrzeby zobowigzuje sie do zapewnienia pomocy w zebraniu tych dokumentow,

2) przettumaczy zebrang dokumentacje na jezyk angielski,

3) przesle zebrang dokumentacje do lekarza konsultanta, specjalizujgcego sie w danym schorzeniu,

4) zapewni sporzgdzenie drugiej opinii medycznej przez lekarza konsultanta i jej przettumaczenie na jezyk polski,

5) dostarczy Drugg Opinie Medyczng ubezpieczonemu lub na pisemny wniosek ubezpieczonego - lekarzowi
prowadzgcemu.

4. Informacje zawarte w Drugiej Opinii Medycznej sg opinig uzupetniajgcg w stosunku do opinii wydanej przez lekarza
prowadzacego, a zakres wykorzystania Drugiej Opinii Medycznej wymaga uzgodnienia przez ubezpieczonego z lekarzem
prowadzgcym leczenie.

5. Ubezpieczyciel i $wiadczeniodawca nie odpowiada za skutki jakichkolwiek dziatah lub zaniechania dziatan w oparciu
o informacje zawarte w Drugiej Opinii Medycznej oraz za skutki wdrozenia proponowanych przez lekarzy konsultantéw
planéw leczenia, a takze ich skutecznos¢.

Realizacja swiadczenia

§7
1. W celu uzyskania Drugiej Opinii Medycznej, ubezpieczony zobowigzany jest skontaktowac sie telefonicznie
ze $wiadczeniodawca i podaé nastepujace dane:
1) nr PESEL ubezpieczonego,
2) imie i nazwisko ubezpieczonego,
3) miejsce zamieszkania,
4) numer polisy ubezpieczeniowej,
5) numer telefonu do kontaktu zwrotnego,
6) adres email — poczty elektronicznej,
7) krotki opis dotyczgcy zdiagnozowania choroby.
2. Warunkiem uzyskania przez ubezpieczonego Drugiej Opinii Medycznej jest dostarczenie do Swiadczeniodawcy
wszystkich wymaganych dokumentéw do spetnienia Swiadczenia, w szczegdlnosci ubezpieczony zobowigzany jest:
1) dostarczy¢ lub zapewni¢ dostep do dokumentacji medycznej dotyczgcej zdiagnozowania choroby,
2) dostarczy¢ lub zapewni¢ dostep do dokumentacji medycznej dotyczacej leczenia zdiagnozowanej choroby z ostatnich
12 miesiecy liczac od zgtoszenia $wiadczenia z tytutu niniejszej umowy,
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10.

§7

3) dostarczy¢ do $wiadczeniodawcy formularze, o ktérych wypetnienie zwrdcit sie Swiadczeniodawca.

Ubezpieczony zobowigzany jest udzieli¢ ubezpieczycielowi oraz $wiadczeniodawcy pisemnej zgody na:

1) zasieganie informacji od podmiotéw wykonujgcych dziatalno$¢ leczniczg w rozumieniu przepisow o dziatalnosci
leczniczej, ktére udzielaty Swiadczen zdrowotnych ubezpieczonemu w zakresie opiniowanej choroby,

2) przekazywanie danych medycznych dotyczacych ubezpieczonego, o ktérych mowa w pkt 1) powyzej, do lekarza
konsultanta w celu uzyskania Drugiej Opinii Medycznej.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela nie obejmuje kosztu wizyt lekarskich i badan diagnostycznych zaleconych w Drugiej

Opinii Medycznej lub niezbednych do jej sporzgdzenia.

Swiadczeniodawca pokrywa koszt sporzadzenia i wydania dokumentacji medycznej dotyczacej stanu zdrowia

ubezpieczonego przez lekarza prowadzgcego.

Swiadczeniodawca przekaze informacje o trzech placéwkach medycznych dziatajgcych poza terytorium Polski,

specjalizujgcych sie w danej jednostce chorobowej. Ubezpieczony powinien wybraé preferowang placéwke medyczna,

ktorej lekarz konsultant wyda Drugg Opinie Medyczna.

Swiadczeniodawca przettumaczy na jezyk angielski dokumentacje medyczng dostarczong przez ubezpieczonego

lub lekarza prowadzgcego oraz przekaze przettumaczong dokumentacje medyczng do lekarza konsultanta, a takze

zapewnieni ttumaczenie sporzgdzonej przez lekarza konsultanta Drugiej Opinii Medycznej na jezyk polski przed jej

przekazaniem ubezpieczonemu.

Druga Opinia Medyczna zostanie sporzadzona i wystana do ubezpieczonego w sposob z nim uzgodniony (pocztg na

adres zamieszkania lub na adres poczty elektronicznej) w terminie czternastu dni roboczych od daty dostarczenia

kompletnej dokumentacji medycznej do wybranej placéwki medycznej i lekarza konsultanta.

W przypadku, gdy do sporzadzenia Drugiej Opinii Medycznej niezbedne jest uzyskanie dodatkowych informaciji

medycznych, Druga Opinia Medyczna zostanie sporzgdzona w ciggu czternastu dni roboczych od dnia, w ktérym przy

zachowaniu nalezytej starannosci uzyskanie brakujgcych informacji medycznych byto mozliwe.

Ubezpieczyciel oraz $wiadczeniodawca nie sg zobowigzani do dostarczenia Drugiej Opinii Medycznej, w przypadku

gdy lekarz prowadzacy nie udostepni kopii dokumentacji medycznej i wynikdw badan dotyczacych stanu chorobowego

ubezpieczonego. W przypadku, gdy swiadczeniodawca nie bedzie w stanie zebra¢ dokumentacji medycznej dotyczacej

choroby ubezpieczonego od lekarza prowadzgcego lub podmiotow wykonujgcych dziatalno$¢ lecznicza, ktére udzielaty

Swiadczen zdrowotnych, ubezpieczony bedzie zobowigzany do samodzielnego dostarczenia tej dokumentacji i wynikow

badan.

Niniejsze OWUD zostaty zatwierdzone uchwatg nr 185/2021 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem
19 grudnia 2021 r.

/4 -
Wiceprezes Zarzgdu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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UNI/OP_U/2025/01

Informacje zawarte w Ogélnych warunkach dodatkowej umowy
ubezpieczenia dotyczacych operacji ubezpieczonego

Rodzaj informaciji

Numer zapisu z OWDU

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2ust. 2, §3ust. 1-2,

- § 11 ust. 1-4 i ust. 8, Katalog
operacji, Katalog sportow
uprawianych wyczynowo

- 2.0graniczenia oraz wytaczenia odpowiedzialno$ci

. zaktadu ubezpieczen uprawniajace do odmowy
wyptaty odszkodowania i innych swiadczen lub ich
obnizenia

§2ust.2,§3ust. 2,§4ust.
4,87, ,§9ust. 4-5, § 11 ust.

- 5-7, § 12, Katalog operagiji,
Katalog sportéw uprawianych
WYyCzynowo
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Ogodlne warunki dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczace
operacji ubezpieczonego

§ 1 Postanowienia ogolne

Postanowienia OWDU dotyczgcych Operacji Ubezpieczonego stosuje sie w Dodatkowych umowach ubezpieczenia
stanowigcych uzupetnienie ochrony udzielanej w ramach Podstawowej umowy ubezpieczenia.

§ 2 Co oznaczaja uzyte przez Nas zwroty

1. Uzyte przez Nas zwroty majg znaczenie okreslone w Podstawowej umowie ubezpieczenia. Jezeli to samo pojecie
zdefiniowane jest w Podstawowej umowie ubezpieczenia i w OWDU, stosujemy definicje, ktéra jest w OWDU.
2. Uzyte przez Nas w OWDU zwroty oznaczaja:

1) Choroba — stwierdzone przez lekarza schorzenie lub nieprawidtowos¢, powodujgce zaburzenia w funkcjonowaniu
Twojego organizmu, niezalezne od Twojej woli, uzasadniajgce konieczno$¢ wykonania u Ciebie Operaciji;

2) Dodatkowa umowa ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana na podstawie OWDU;

3) Karencja — okres, w ktorym Nasza odpowiedzialnos$¢ jest ograniczona;

4) Katalog operacji — wykaz Operacji oraz odpowiadajgce im wysokosci Swiadczen wyrazone w poziomach w skali
od 1 (Operacje najlzejsze) do 5 (Operacje najciezsze), stanowigcy zatgcznik do Dodatkowej umowy ubezpieczenia;

5) Katalog sportow uprawianych wyczynowo — wykaz sportow uprawianych wyczynowo stanowigcy zatgcznik
do Dodatkowej umowy ubezpieczenia;

6) Okres ubezpieczenia — okres, na jaki zawarta jest Dodatkowa umowa ubezpieczenia;

7) Operacja — operacja chirurgiczna wykonana w Placéwce medycznej przez zespot lekarzy/lekarza o specjalnosci
zabiegowej, niezbedna z medycznego punktu widzenia w celu przywrécenia prawidtowych czynnosci chorego narzgdu
lub ukfadu: usuniecia chorej tkanki, narzgdu lub jego czesci, usuniecia przyczyny, wyleczenia lub zmniejszenia objawow
choroby lub urazu albo zabieg chirurgiczny majacy na celu zmniejszenie ryzyka zachorowania;

8) OWU - ogodlne warunki Podstawowej umowy ubezpieczenia, na podstawie ktérych zawarta zostata przez
Ubezpieczajgcego Podstawowa umowa ubezpieczenia;

9) OWDU - ogdlne warunki Dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczgce Operacji Ubezpieczonego;

10) Placowka medyczna — miejsce wykonania Operacji, spetniajgce kryteria medyczne i prawne dla zachowania
odpowiedniego bezpieczenstwa pacjenta. Przez Placowke medyczng rozumie sie rowniez placéwke chirurgii jednego
dnia;

11) Podstawowa umowa ubezpieczenia — umowa ubezpieczenia zawarta pomiedzy Nami a Ubezpieczajgcym
na podstawie OWU;

12) Suma ubezpieczenia — kwota okreslona w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawa ustalenia
wysokosci Twojego Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia;

13) Ubezpieczajacy — podmiot zawierajgcy Umowe ubezpieczenia;

14) Ubezpieczony (Ty) — wskazana w Umowie ubezpieczenia osoba fizyczna, ktérej zycie lub zdrowie sg przedmiotem
ubezpieczenia;

15) Warta (My) — Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ,WARTA” Spétka Akcyjna;

16) Wyczynowe uprawianie sportu — uprawianie dyscyplin sportowych polegajgce na Twoim regularnym uczestnictwie
w treningach w ramach klubu, zwigzku, organizacji, stowarzyszenia, sekcji, kot, szkotek, akademii pitkarskich, ognisk
i zespotdw sportowych oraz braniem przez Ciebie udziatu w zawodach, meczach, turniejach sportowych, obozach
kondycyjnych lub szkoleniowych;

17) Wypadek — zdarzenie nagte, niezalezne od Twojej woli i stanu Twojego zdrowia, wywotane wytgcznie przyczyng
zewnetrzng o charakterze losowym, ktére byto przyczyng wykonania u Ciebie Operacji. Za Wypadek nie uwaza sie
zawatu serca ani udaru mozgu;

18) Zawodowe uprawianie sportu — uprawianie przez Ciebie dyscyplin sportowych na podstawie umowy o prace lub
umowy cywilnoprawnej za wynagrodzeniem lub w przypadku pobierania stypendium za wykonywanie danej dyscypliny
sportowej lub za osiggane wyniki.

§ 3 Co obejmujemy ochrong w ramach Dodatkowej umowy ubezpieczenia

1. Przedmiotem ubezpieczenia jest Twoje zdrowie.
2. Zakres ubezpieczenia obejmuje zdarzenie ubezpieczeniowe, ktérym jest:
1) przeprowadzenie u Ciebie Operacji, o ile fgcznie zostang spetnione nastepujgce warunki:
a) Choroba zostanie zdiagnozowana lub Wypadek nastgpi w Okresie ubezpieczenia;
b) Operacja zostanie przeprowadzona w Okresie ubezpieczenia;
2) przeprowadzenie u Ciebie Operacji prewencyjnej okreslonej w sekcji R Katalogu operaciji, o ile tgcznie zostang spetnione
nastepujgce warunki:
a) wskazanie do przeprowadzenia Operacji prewencyjnej zostanie zlecone w Okresie ubezpieczenia;
b) Operacja zostanie przeprowadzona w Okresie ubezpieczenia.
3. Ubezpieczajacy wybiera 1 z 3 wariantéw ubezpieczenia:
1) Operacje — obejmuje Operacje wskazane w Katalogu operacji;

55



2) Operacje plus — obejmuje Operacje wskazane w Katalogu operacji oraz Operacje niewymienione w Katalogu operacji;

3) Operacje dla aktywnych — obejmuje Operacje wskazane w Katalogu operacji, w tym Operacje przeprowadzone
w wyniku Wypadku w zwigzku z uprawianiem przez Ciebie sportow wskazanych w Katalogu sportéw uprawianych
WYCZynowo.

Zakres ubezpieczenia potwierdzimy w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

§ 4 Jakie sg zasady zawarcia Dodatkowej umowy ubezpieczenia

Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawiera z Nami Ubezpieczajgcy za Twojg zgoda na podstawie wniosku o zawarcie

Dodatkowej umowy ubezpieczenia podpisanego przez Ubezpieczajgcego i przez Ciebie.

Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie Dodatkowej umowy ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie Podstawowej umowy ubezpieczenia albo

2) w trakcie trwania Podstawowej umowy ubezpieczenia, nie pdzniej niz na 14 dni przed pierwszym dniem okresu,
za jaki nalezna jest sktadka z tytutu Podstawowej umowy ubezpieczenia, oraz nie poézniej niz na 60 dni przed najblizszg
Rocznicg polisy.

Przed zawarciem Dodatkowej umowy ubezpieczenia mozemy zwréci¢ sie do Ciebie z prosbg o dotgczenie dodatkowych

dokumentéw, na podstawie ktorych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowaé Cie na badania

lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Na podstawie oceny Twojego ryzyka ubezpieczeniowego mozemy odmoéwi¢ zawarcia Dodatkowej umowy ubezpieczenia

albo zaproponowac jej zawarcie na zmienionych warunkach, o czym poinformujemy Ubezpieczajgcego.

Dodatkowa umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania przez Nas wniosku o zawarcie

Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawieramy:

1) na 5 lat, jesli Dodatkowa umowa ubezpieczenia zawierana jest razem z Podstawowg umowa ubezpieczenia albo

2) na4 lata i takg liczbe miesiecy, jaka pozostanie do najblizszej Rocznicy polisy — jesli umowa zawierana jest po zawarciu
Podstawowej umowy ubezpieczenia.

Jezeli do konca Okresu ubezpieczenia Podstawowej umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, Dodatkowa umowa

ubezpieczenia zostanie zawarta do konca okresu, na jaki zostata zawarta Podstawowa umowa ubezpieczenia.

Dodatkowg umowe ubezpieczenia zawieramy na okres nie dtuzszy niz do najblizszej Rocznicy polisy przypadajgcej

po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat.

Zawarcie Dodatkowej umowy ubezpieczenia oraz Okres ubezpieczenia potwierdzimy w Polisie lub w innym dokumencie

ubezpieczenia.

§ 5 Jak odstgpi¢ od Dodatkowej umowy ubezpieczenia lub ja wypowiedzie¢

Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ od Dodatkowej umowy ubezpieczenia w ciggu 30 dni, a w przypadku gdy jest przedsiebiorca
— W ciggu 7 dni, liczgc od daty jej zawarcia.

Ubezpieczajgcy moze w kazdym czasie wypowiedzie¢ Dodatkowg umowe ubezpieczenia ze skutkiem na koniec Miesigca
polisowego, w ktorym otrzymalismy pisemne zawiadomienie.

Odstgpienie od Dodatkowej umowy ubezpieczenia lub jej wypowiedzenie nie zwalnia Ubezpieczajgcego od obowigzku
zaptacenia Skfadki za okres udzielanej przez Nas ochrony ubezpieczeniowe;j.

W przypadku rozwigzania Umowy ubezpieczenia Ubezpieczajgcemu przystuguje zwrot Sktadki za okres niewykorzystanej
ochrony ubezpieczeniowej.

Rozwigzanie Dodatkowej umowy ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania Umowy ubezpieczenia w pozostatym jej
zakresie.

§ 6 Jaki jest wiek objecia ochrong ubezpieczeniowg

Mozemy objg¢ Cie ochrong ubezpieczeniowa, jesli w dniu doreczenia Nam wniosku o zawarcie Dodatkowej umowy
ubezpieczenia masz ukonczone 18 lat, ale nie masz ukonczonych 65 lat.

§ 7 Kiedy rozpoczyna si¢ oraz konczy okres trwania Naszej odpowiedzialnosci
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Nasza odpowiedzialno$¢ w zakresie okreslonym w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia rozpoczyna sie w dniu
w niej wskazanym jako poczatek Okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu, w ktérym
wptyneta do Nas wptacona Sktadka oraz jest ograniczona w okresie 30 dni Karenciji.

W okresie Karenciji liczonej od daty poczatku Okresu ubezpieczenia Nasza odpowiedzialno$¢ ograniczona jest do Operaciji,
ktérych przeprowadzenie jest nastepstwem Wypadku.

Nasza odpowiedzialno$¢ konczy sie:

1) na zasadach wskazanych w Podstawowej umowie ubezpieczenia;

2) z dniem wyptaty tacznej kwoty Swiadczenia wskazanej w § 11;

nie pézniej jednak niz w najblizszg Rocznice polisy przypadajgca po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat. W tym dniu konczy sie
Nasza odpowiedzialno$¢ z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia..



§ 8 Sktadka

1.

2.

Ubezpieczajgcy wptaca sktadki z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w wysokosci i z czestotliwoscig okreslonymi
w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

Wysokos¢ sktadki z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia zalezy od:

1) wysokosci Sumy ubezpieczenia;

2) wybranego wariantu ubezpieczenia;

3) Twojego wieku;

4) innych czynnikdw mogacych mie¢ wptyw na ocene ryzyka ubezpieczeniowego.

Sktadke z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia Ubezpieczajgcy wptaca wraz ze sktadkg wynikajgcg z Podstawowej
umowy ubezpieczenia — na tych samych zasadach i z tg samg czestotliwos$cia.

W przypadku indeksacji Sumy ubezpieczenia, zgodnie z zapisami Podstawowej umowy ubezpieczenia, podwyzszeniu
ulega rowniez sktadka nalezna z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

§ 9 Kiedy mozna obnizy¢ lub podwyzszy¢ Sume ubezpieczenia
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Najpozniej 14 dni przed pierwszym dniem okresu, za ktory jest nalezna Sktadka, ale nie pézniej niz na 60 dni przed najblizszg
Rocznicg polisy, Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o podwyzszenie lub obnizenie Sumy Twojego ubezpieczenia
w ramach Dodatkowej umowy ubezpieczenia.

W przypadku ztozenia wniosku o podwyzszenie Sumy ubezpieczenia mozemy zwréci¢ sie do Ciebie z prosbg o dotgczenie
dodatkowych dokumentow, na podstawie ktérych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowa¢ Cie na
badania lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Zmiana wysokos$ci Sumy ubezpieczenia skutkuje zmiang wysokosci Sktadki.

Mozemy odmowi¢ podwyzszenia lub obnizenia Sumy ubezpieczenia, o czym poinformujemy Ubezpieczajgcego.

Jezeli Ubezpieczajacy podwyzszy Sume ubezpieczenia, to w ciggu 30 dni Karenc;ji liczonych od daty tej zmiany, za Operacje
przeprowadzone w wyniku Choroby wyptacimy Swiadczenie w wysokosci Sumy ubezpieczenia obowigzujacej przed zmiana.
Za Operacje przeprowadzone w wyniku Wypadku wyzsza Suma ubezpieczenia obowigzuje od daty jej podwyzszenia.
Potwierdzimy podwyzszenie lub obnizenie Sumy ubezpieczenia w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

§ 10 Jakie sg zasady przedtuzenia Dodatkowej umowy ubezpieczenia

Dodatkowg umowe ubezpieczenia przedtuzymy na kolejne 5 lat, jezeli zadna ze stron nie ztozy o$wiadczenia o jej
nieprzedtuzeniu, jednak nie dtuzej niz do Rocznicy polisy po ukonczeniu przez Ciebie 70 lat — w tym dniu wygasa Nasza
odpowiedzialnosé¢.

Jezeli do konca Okresu ubezpieczenia Podstawowej umowy ubezpieczenia pozostatlo mniej niz 5 lat, przedtuzymy
Dodatkowg umowe ubezpieczenia do korica okresu, na jaki zostata zawarta Podstawowa umowa ubezpieczenia.

Przed przedtuzeniem Dodatkowej umowy ubezpieczenia mozemy zwrécic sie do Ciebie z prosba o dotgczenie dodatkowych
dokumentéw, na podstawie ktorych dokonamy oceny ryzyka ubezpieczeniowego, a takze skierowa¢ Cie na badania
lekarskie lub diagnostyczne. Pokryjemy koszt tych badan.

Oswiadczenie o nieprzedtuzeniu Dodatkowej umowy ubezpieczenia moze zosta¢ zlozone drugiej stronie najpdzniej
na miesigc przed koncem jej Okresu ubezpieczenia.

§ 11 Jakie s3 zasady wyptaty Swiadczenia

Osobg uprawniong do otrzymania Swiadczenia jestes Ty.

Jezeli zostanie u Ciebie przeprowadzona Operacja, otrzymasz od Nas Swiadczenie w wysokosci odpowiedniego procentu

Sumy ubezpieczenia okreslonej w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia, aktualnej na dzien przeprowadzenia

Operagiji.

Wykaz Operacji wraz z ich poziomem wskazujemy w Katalogu operacji, zgodnie z ktérym za Operacje, wyptacimy

Ci Swiadczenie w nastepujacej wysokosci:

1) poziom 1 —10% Sumy ubezpieczenia;

2) poziom 2 — 25% Sumy ubezpieczenia;

3) poziom 3 — 50% Sumy ubezpieczenia;

4) poziom 4 — 75% Sumy ubezpieczenia;

5) poziom 5 —100% Sumy ubezpieczenia.

Jezeli Ubezpieczajgcy wybierze wariant Operacje plus, za Operacje niewymienione w Katalogu operacji wyptacimy

Swiadczenie w wysokosci wskazanej w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

W ramach wariantu:

1) Operacje albo Operacje dla aktywnych — mozesz otrzymaé¢ Swiadczenie w wysokoéci maksymalnie 500% Sumy
ubezpieczenia za Operacje wymienione w Katalogu operac;j;

2) Operacje plus — mozesz otrzymaé Swiadczenie w wysokosci maksymalnie 500% Sumy ubezpieczenia za Operacje
wymienione w Katalogu operacji oraz maksymalnie 3 Swiadczenia za Operacje niewymienione w Katalogu operaciji —
kazde w wysokosci wskazanej w Polisie lub w innym dokumencie ubezpieczenia.

Powyzsze limity odnawiajg sie w przypadku przedtuzenia Dodatkowej umowy ubezpieczenia.
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6.

7.

Jezeli w trakcie jednego zabiegu zostata wykonana wigcej niz jedna Operacja, wyptacimy Ci tylko jedno Swiadczenie
w wysokosci odpowiadajgcej najciezszej Operaciji.

Jezeli zostanie u Ciebie przeprowadzonych kilka Operacji w okresie krétszym niz 30 dni, wyptacimy Ci Swiadczenie
wylgcznie za jedng Operacje, za ktérg nalezne jest najwyzsze Swiadczenie. Ograniczenie to nie dotyczy kolejnej Operaciji
wykonanej na drugim narzadzie, ktéry fizjologicznie wystepuje w parze.

Swiadczenie wyptacimy Ci na podstawie:

1) wniosku o wyptate Swiadczenia / zawiadomienia o zajéciu zdarzenia ubezpieczeniowego;

2) kopii Twojego dokumentu tozsamosci;

3) kopii dokumentacji medycznej potwierdzajgcej przeprowadzenie Operacji;

4) innej dokumentacji niezbednej do ustalenia zasadno$ci Swiadczenia.

§ 12 W jakich sytuacjach nie wyptacimy Swiadczenia

1.
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Nie wyptacimy Ci Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w przypadku zdarzen powstatych w zwigzku z:

) samookaleczeniem lub okaleczeniem na wiasng prosbe, usitowaniem popetnienia przez Ciebie samobdjstwa;

2) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, Twoim czynnym udziatem w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

3) skazeniem jadrowym, chemicznym, biologicznym, napromieniowaniem, ktdére sg spowodowane dziataniem broni
nuklearnej, chemicznej, biologicznej, badz napromieniowaniem spowodowanym energig jgdrowa;

4) prowadzeniem przez Ciebie pojazdu lgdowego, wodnego, powietrznego bez wymaganych przez przepisy prawa
uprawnien do kierowania danym pojazdem;

5) Twoim udzialem w nastepujgcych aktywnosciach: nurkowanie (ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajgcym
oddychanie pod wodg), wspinaczka gorska na wysokosci powyzej 2000 metréw n.p.m. lub wspinaczka skatkowa,
wymagajace uzycia sprzetu specjalistycznego (karabinkéw, uprzezy, lin wspinaczkowych), speleologia, baloniarstwo,
lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojskowy, amatorski, samolotéw, helikopteréw), paralotniarstwo,
motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe lub motocyklowe, sporty motorowodne, sporty walki,
skoki na linie (ang. bungee jumping);

6) Twoim dziataniem po uzyciu alkoholu (zawarto$¢ alkoholu we krwi wynosi od 0,2 do 0,5 promila lub od 0,1 do 0,25 mg
w 1 dm® wydychanego powietrza) lub w stanie nietrzezwosci (zawarto$¢ alkoholu we krwi przekracza 0,5 promila lub
zawartos$¢ alkoholu w 1 dm® wydychanego powietrza przekracza 0,25 mg) lub pod wptywem $rodkéw odurzajacych,
substancji psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii,
z wyjatkiem lekéw zazywanych na zlecenie lekarza i w sposob przez niego zalecony;

7) zatruciem sie przez Ciebie alkoholem lub nieprzestrzeganiem przez Ciebie zalecen lekarza lub jezeli zazyjesz
niezalecone przez lekarza: leki, narkotyki, sSrodki odurzajgce lub psychotropowe oraz w wyniku schorzen spowodowanych
uzywaniem ww. substancji;

8) popetieniem lub usitowaniem popetnienia przestgpstwa z winy umys$inej przez Ciebie lub inng osobe, przy jej
wspotudziale lub za jej namowsg;

9) rozpoznanymi u Ciebie chorobami psychicznymi lub zaburzeniami psychicznymi, zaburzeniami nerwicowymi,
uzaleznieniami;

10) Zawodowym uprawianiem przez Ciebie sportu;

11) Wyczynowym uprawianiem przez Ciebie sportu — w przypadku wariantu Operacje lub Operacje plus;

12) Wyczynowym uprawianiem przez Ciebie sportu, ktory nie jest wskazany w Katalogu sportéw uprawianych wyczynowo —
w przypadku wariantu Operacje dla aktywnych;

13) przeprowadzonymi u Ciebie operacjami plastyczno-kosmetycznymi, z wyjgtkiem Operaciji: rekonstrukcyjnych nastepstw
Wypadkdw, wskazanych przez lekarza po zabiegu medycznym oraz w zwigzku z chorobami nowotworowymi;

14) przeprowadzonymi u Ciebie operacjami w celach diagnostycznych;

15) przeprowadzonymi u Ciebie operacjami majgcymi na celu zmniejszenie ryzyka zachorowania, niewymienionymi
w Katalogu operacji w zakresie sekcji R ,operacje prewencyjne”;

16) przeprowadzonymi u Ciebie operacjami niewymienionymi w Katalogu operacji wykonanymi w warunkach
ambulatoryjnych;

17) przeprowadzonymi u Ciebie operacjami zwigzanymi z leczeniem nieptodnosci;

18) przeprowadzonymi u Ciebie operacjami stomatologicznymi, z wyjgtkiem Operacji rekonstrukcyjnych nastepstw
Wypadkow;

19) przeprowadzonymi u Ciebie operacjami zmniejszenia lub powigkszenia piersi, z wyjgtkiem wskazan medycznych lub
przeprowadzeniem operacji zmiany pici.

Nie wyptacimy Swiadczenia z tytutu Dodatkowej umowy ubezpieczenia w przypadku Operaciji przeprowadzonej w wyniku

Choroby:

1) ktoéra zostata zdiagnozowana przed poczatkiem Okresu ubezpieczenia

2) i wobec ktérej postepowanie diagnostyczno-lecznicze, prowadzace do jej rozpoznania, zostato rozpoczete przed
poczgtkiem Okresu ubezpieczenia.

Za postepowanie diagnostyczno-lecznicze rozumie sie postepowanie medyczne majgce na celu zdiagnozowanie Choroby,

skfadajace sie z badania przedmiotowego, badan obrazowych oraz innych badan dodatkowych.

Za date rozpoczecia procesu diagnostyczno-leczniczego przyjmujemy date wizyty u lekarza, podczas ktoérej otrzymasz

wskazanie do przeprowadzenia postepowania medycznego, o ktérym mowa powyze;j.
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§ 13 Postanowienia koncowe

1. W sprawach nieuregulowanych Dodatkowg umowg ubezpieczenia stosujemy postanowienia Podstawowej umowy
ubezpieczenia.

2. Dodatkowa umowa ubezpieczenia jest integralng czescig Umowy ubezpieczenia.

3. OWDU zatwierdzilismy uchwatg nr 177/2025 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzilismy w zycie z dniem 14 wrzes$nia
2025r.

Towerirs  Pold

Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot

Wiceprezes Zarzadu
TUnZ \WARTA” S.A.
Pawet Bednarek
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WBP/AS_S2/2021/01

Informacja do ogdélnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia WARTA ASSISTANCE
MEDYCZNY zatwierdzonych Uchwatg nr 185/2021 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A.
i wprowadzonych w zycie z dniem 19 grudnia 2021 roku sporzgdzona zgodnie z art. 17 Ustawy
0 dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;.

NUMER JEDNOSTKI
RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWUD

. 1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §3
. $wiadczen lub warto$ci wykupu ubezpieczenia §6
N § 8

. 2.0graniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci §3
. ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy wyptaty §4
odszkodowania i innych $wiadczer lub ich obnizenia g 575

§8ust. 5
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OGOLNE WARUNKI UMOWY DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA
WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY

Postanowienia ogodlne

§1
1.

Postanowienia niniejszych ogdlnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY

majg zastosowanie w umowach dodatkowego ubezpieczenia zawieranych jako rozszerzenie umoéw ubezpieczenia

zawartych na podstawie ogdélnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna

Przysztosc.

W niniejszych OWUD majg zastosowanie nastepujgce definicje:

1) centrum operacyjne — centrum zorganizowane przez $wiadczeniodawce w celu udzielenia pomocy
ubezpieczonemu, matzonkowi/partnerowi ubezpieczonego lub dziecku ubezpieczonego, numer telefonu do centrum
operacyjnego znajduje sie w polisie albo w innym dokumencie ubezpieczenia;

2) choroba przewlekta — choroba o dtugotrwatym przebiegu, trwajgca zwykle miesigcami lub latami, stale lub okresowo
leczona oraz choroba bedgca przyczyng hospitalizacji w okresie 12 miesiecy przed zawarciem umowy dodatkowej
oraz jej komplikacje;

3) choroba psychiczna — choroba zakwalifikowana w Migdzynarodowej Statystycznej Kwalifikacji Choréb i Probleméw
Zdrowotnych ICD-10 jako zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania;

4) dziecko ubezpieczonego — dziecko witasne ubezpieczonego lub dziecko przysposobione przez ubezpieczonego
(w petni lub czesciowo), ktore w chwili zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego nie ukonczyto 18 roku zycia;

5) hospitalizacja — pobyt w szpitalu w nastepstwie nagtego zachorowania lub nieszczesliwego wypadku, trwajgcy
nieprzerwanie nie krocej niz 24 godziny, zwigzany z leczeniem stanéw, ktorych nie mozna leczy¢ ambulatoryjnie;

6) lekarz prowadzacy leczenie — lekarz, ktéry prowadzi leczenie ubezpieczonego, matzonka Ilub partnera
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego na skutek zaistnienia zdarzenia ubezpieczeniowego, niebedgcy
lekarzem uprawnionym;

7) lekarz uprawniony — lekarz konsultant centrum operacyjnego;

8) malzonek ubezpieczonego - osoba, ktéra w dniu zajScia zdarzenia ubezpieczeniowego, pozostawata
z ubezpieczonym w zwigzku matzenskim;

9) miejsce zamieszkania — miejsce stalego pobytu ubezpieczonego, osoby uprawnionej na terytorium Rzeczpospolitej
Polskiej, wskazane przez ubezpieczonego poprzez podanie doktadnego adresu; za miejsce zamieszkania uwaza sie
miejsce pobytu;

10) nagte zachorowanie — stan chorobowy powstaty w sposdb nagty, zagrazajgcy zyciu lub zdrowiu ubezpieczonego,
matzonka lub partnera ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego, wymagajacy udzielenia natychmiastowej
pomocy medycznej;

11) opiekun dziecka ubezpieczonego — ubezpieczony, drugi rodzic dziecka ubezpieczonego lub inna osoba
wyznaczona przez ubezpieczonego do pobytu wraz z dzieckiem ubezpieczonego w szpitalu lub hotelu
przyszpitalnym, w ramach $wiadczenia, o ktérym mowa w § 6 ust. 1 (pkt 13 Tabeli);

12) osoba niesamodzielna — osoba zamieszkujgca w miejscu zamieszkania ubezpieczonego, ktéra ze wzgledu na zty
stan zdrowia, podeszty wiek lub wady wrodzone nie jest samodzielna i nie moze zaspokaja¢ swoich podstawowych
potrzeb zyciowych oraz wymaga statej opieki;

13) osoba uprawniona do opieki — wyznaczona przez ubezpieczonego do opieki osoba zamieszkata na terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej; wskazanie takiej osoby jest rownoznaczne z uprawnieniem jej do sprawowania opieki nad
dzie¢mi ubezpieczonego lub osobami niesamodzielnymi;

14) OWU - ogdlne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos$¢;

15) OWUD - ogdlne warunki umowy dodatkowego ubezpieczenia WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY, stanowigce
zatgcznik do OWU;

16) partner ubezpieczonego — osoba, ktéra w dniu zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego objetego ochrong w ramach
umowy dodatkowego ubezpieczenia pozostawata z ubezpieczonym w zwigzku nieformalnym, prowadzita z nim
wspolne gospodarstwo domowe, nie jest z nim spokrewniona;

17) placowka medyczna - szpital, przychodnia lub inny podmiot leczniczy wykonujgcy dziatalno$é leczniczg
(za wyjatkiem sanatorium i lecznictwa uzdrowiskowego), dziatajgcy legalnie w ramach systemu opieki zdrowotnej
na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

18) punkt naprawczy — punkt obstugi i naprawy roweréw z siedzibg na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

19) rower — pojazd jednosladowy przeznaczony do poruszania sie po drodze, napedzany sitg mies$ni poruszajgcej sie nim
osoby za pomocg przektadni mechanicznej;

20) sprzet rehabilitacyjny — drobny sprzet niezbedny do rehabilitacji, umozliwiajgcy choremu samodzielne lub utatwione
funkcjonowanie, do ktérego zalicza sie: pitki, tasmy i watki re habilitacyjne, balkoniki, chodziki, wézki, kule, laski,
kotnierze, rowerek rehabilitacyjny, potwatek, klin, kostka do rehabilitacji, dysk korekcyjny (w tym sensomotoryczny),
ciezarki do rehabilitacji, mata rehabilitacyjna, lekki gips, poduszka ortopedyczna (dotyczy ztamania kosci guzicznej,
stanu po urazie odcinka szyjnego kregostupa), stabilizatory, w tym aparat tulejkowy (np. na podudzie), szyny (ortezy),
opaski elastyczne, buty ortopedyczne, wktadki ortopedyczne, w tym zelowe (dotyczy przebytych urazéw, np. ztamania
kosci srdédstopia, uszkodzenia Sciegna Achillesa), gorsety ortopedyczne (m.in. sznuréwka ledzwiowo-krzyzowa,
gorset Jevetta), opaska zebrowa, pas poporodowy, pas stabilizujgcy mostek, pas przepuklinowy;

21) szpital — dziatajgcy na terenie Rzeczpospolitej Polskiej, zgodnie z powszechnie obowigzujgcymi przepisami prawa,
panstwowy lub niepanstwowy podmiot leczniczy, wykonujgcy dziatalnos¢ leczniczg (z wytgczeniem zaktadow
psychiatrycznych i szpitali wieziennych), ktérego zadaniem jest catodobowa opieka nad chorymi i ich leczenie
w warunkach statych i specjalnie do tych celdéw przystosowanych; za szpital w rozumieniu niniejszego ryzyka
ubezpieczeniowego nie uwaza sie szpitala uzdrowiskowego (sanatoryjnego), sanatorium, uzdrowiska, domu opieki,
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ani innej placéwki, ktorej jedynym zadaniem jest leczenie alkoholizmu i innych uzaleznien;

22) swiadczeniodawca — podmiot, ktéry zawart z ubezpieczycielem umowe dotyczgca realizacji $wiadczen okreslonych
w umowie dodatkowego ubezpieczenia;

23) umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY;

24) uzytkowanie roweru — jazde lub siedzenie ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego, dziecka
ubezpieczonego na rowerze, prowadzenie roweru oraz wsiadanie i zsiadanie z roweru;

25) wypadek rowerowy — wypadek powstaty w trakcie uzytkowania roweru na drodze publicznej, podczas ktorego
ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego, dziecko ubezpieczonego w czasie poruszania sie na rowerze
ulegli obrazeniom ciata, a rower ulegt uszkodzeniu lub zniszczeniu, w wyniku zderzenia roweru z innymi pojazdami,
osobami, zwierzetami, przedmiotami, przeszkodami; za wypadek rowerowy uznaje sie réwniez wywrdcenie sie
ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego w czasie jazdy rowerem;

26) wypadek — zdarzenie nagte, niezalezne od woli i stanu zdrowia ubezpieczonego, matzonka lub partnera

ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego, wywotane wytgcznie przyczyng zewnetrzng o charakterze losowym, ktore

byto przyczyng zaistnienia zdarzenia objetego odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela i zaistniato w okresie udzielania
przez ubezpieczyciela ochrony ubezpieczeniowej z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia;

zdarzenie ubezpieczeniowe - zdarzenie zaistniale w okresie ubezpieczenia, objete odpowiedzialnoscig

ubezpieczyciela na podstawie umowy dodatkowego ubezpieczenia, ktére miato miejsce na terytorium Rzeczpospolitej

Polskiej, polegajace na:

a) wystgpieniu nagtego zachorowania u ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego lub dziecka
ubezpieczonego,

b) doznaniu obrazen ciata bedgcych nastepstwem wypadku, u ubezpieczonego, matzonka Ilub partnera
ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego,

c) doznaniu obrazen ciata bedgcych nastepstwem wypadku powstatego w trakcie uzytkowania roweru zgodnie
z definicja wypadku rowerowego, u ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego lub dziecka
ubezpieczonego,

d) urodzeniu sie dziecka ubezpieczonemu.

W przypadku $wiadczenia, o ktérym mowa w § 6 ust. 1 (pkt 19 Tabeli) za zdarzenie uznaje sie wystgpienie jednej

z sytuacji losowej wymienionej w § 6 ust. 1 pkt 5).

27

~

Zawarcie i czas trwania ubezpieczenia dodatkowego

§2
1.

2.

&

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢ zawarta wytgcznie w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia, na
podstawie wniosku podpisanego przez ubezpieczajgcego i ubezpieczonego doreczonego ubezpieczycielowi.
Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia:

1) wraz z wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia;

2) nie pozniej niz 45 dni przed rocznica polisy od ktérej umowa ubezpieczenia dodatkowego ma obowigzywac.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zaakceptowania takiego wniosku przez
ubezpieczyciela. Ubezpieczyciel moze: zawrze¢ umowe ubezpieczenia albo odmoéwi¢ zawarcia, albo zaproponowaé
zawarcie umowy ubezpieczenia na zmienionych warunkach.

Ubezpieczeniem moze by¢ objeta osoba, ktéra w dniu doreczenia ubezpieczycielowi wniosku o zawarcie dodatkowego
ubezpieczenia ukonczyta 18 lat i nie ukonczyta 65 lat.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na 5 lat, z zastrzezeniem ust. 5-7.

Jezeli zadna ze stron nie ztozy drugiej stronie pisemnie, najpézniej miesigc przed koncem okresu ubezpieczenia,
oswiadczenia o nieprzedituzaniu umowy dodatkowego ubezpieczenia umowa dodatkowego ubezpieczenia przedtuza sie
na kolejne 5 lat, z zastrzezeniem ust. 6-7.

Jezeli do konca okresu ubezpieczenia wynikajgcego z umowy ubezpieczenia pozostato mniej niz 5 lat, umowa
dodatkowego ubezpieczenia zostaje zawarta albo przedtuza sie do konca okresu ubezpieczenia wynikajacego z umowy
ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 7.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres nie dtuzszy niz do najblizszej rocznicy polisy przypadajacej
po ukonhczeniu przez ubezpieczonego 70 lat.

Zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza w polisie albo w innym dokumencie
ubezpieczenia.

Ubezpieczajagcy moze odstgpi¢ lub wypowiedzie¢ umowe dodatkowego ubezpieczenia na zasadach okreslonych
w § 6 OWU. Rozwigzanie umowy dodatkowego ubezpieczenia nie powoduje rozwigzania umowy ubezpieczenia
w zakresie podstawowym.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia dodatkowego

§3
1.

2.

3.
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Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego Iub dziecka
ubezpieczonego.

Z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel zobowigzuje sie do Swiadczen assistance medycznego
okreslonych w § 6.

Uprawnionym do otrzymania swiadczen assistance medycznego ubezpieczyciela, okreslonych w § 6 ust. 1 w Tabeli:

1) pkt 1)-9);15)-16);19)-21) jest ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego lub dziecko ubezpieczonego;

2) pkt 10)-12) jest ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego;



3) pkt 13)-14) jest dziecko ubezpieczonego;
4) pkt 17)-18) jest ubezpieczony.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela

§4
1.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY
rozpoczyna sie¢ od dnia wskazanego w polisie albo w innym dokumencie ubezpieczenia jako poczatek okresu
ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz od dnia nastepnego po dniu wptaty sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 5.
Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu ubezpieczenia WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY wygasa na zasadach
okreslonych w umowie ubezpieczenia, nie pozniej jednak niz w najblizszg rocznice polisy przypadajgcg po ukonczeniu
przez ubezpieczonego 70 lat.

Skfadka regularna

§5
1

Swi

§6
1

Z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajacy jest zobowigzany wptacac¢ sktadki regularne w wysokosci
okreslonej w polisie albo w innym dokumencie ubezpieczenia.

Sktadke regularng z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptaca¢ wraz
ze sktadka regularng wynikajgcg z umowy ubezpieczenia, z tg samg czestotliwoscia.

adczenie

Zakres umowy dodatkowego ubezpieczenia obejmuje nastepujg ce Swiadczenia assistance medycznego wykonywane
wytgcznie na terytorium Rzeczpospolitej Polskie;j:

Swiadczenia wymienione w pkt 1)-9) oraz 15)-16) Tabeli dotyczgce udzielenia pomocy ubezpieczonemu, matzonkowi
lub partnerowi ubezpieczonego lub dziecku ubezpieczonego, w razie wystgpienia zdarzenia ubezpieczeniowego;

2) Swiadczenia wymienione w pkt 10)-12) Tabeli dotyczace udzielenia pomocy ubezpieczonemu, matzonkowi lub
partnerowi ubezpieczonego, w razie wystgpienia zdarzenia ubezpieczeniowego;

3) $wiadczenia wymienione w pkt 13)-14) Tabeli dotyczgce udzielenia pomocy dziecku ubezpieczonego, w razie
wystgpienia zdarzenia ubezpieczeniowego;

4) $wiadczenia wymienione w pkt 17)-18) Tabeli dotyczace udzielenia pomocy ubezpieczonemu, w razie wystgpienia
zdarzenia ubezpieczeniowego;

5) sSwiadczenie wymienione w pkt 19) Tabeli gwarantowane w trudnych sytuacjach losowych dla ubezpieczonego,
matzonka lub partnera ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego:
a) Smier¢ dziecka ubezpieczonego,
b) $mier¢ matzonka lub partnera ubezpieczonego,
c) $mier¢ rodzicow ubezpieczonego,
d) $mier¢ rodzicow matzonka lub partnera ubezpieczonego,
e) urodzenie martwego dziecka przez ubezpieczonego, matzonka Ilub partnera ubezpieczonego, dziecko

ubezpieczonego,

f) poronienie dziecka przez ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego, dziecko ubezpieczonego,
g) $mieré ubezpieczonego;
zaistniate w okresie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela;

6) zdrowotne ustugi informacyjne — pkt 20) Tabeli dla ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego lub
dziecka ubezpieczonego;

7) Baby assistance — pkt 21) Tabeli dla ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego lub dziecka

ubezpieczonego.

Tabela Zakres swmdczen umowy dodatkowego ubezpleczenla WARTA ASSISTANCE MEDYCZNY

Pkt

i kosztow procesu : polisowym do kwoty 700 zt na i matzonek
: rehabilitacji : jedno zdarzenie : lub partner,

‘Zdarzenie ubezpleczenlowe
) ] Limity $wiadczen w ciggu obrazenia - Osoba
Zakres swiadczen roku pqllsowegp na osobg nagte L ciata, . urodzenie | trudng uprawniona :
uprawniong do $wiadczenia . zachorowanie | wwyniku _ sie dziecka | slytuaCJa : do $wiadczenia :
; i wypadku osowa :
Transport medyczny ustugi wymienione w pkt a)-c) TAK TAK NIE i NIE ubezpieczony, :
polegajacy na organizacji sg $wiadczone do tagcznej matzonek
i pokryciu kosztow: kwoty 1000 PLN na jedno lub partner,
transportu medycznego do : zdarzenie dziecko
placéwki medycznej i w odniesieniu do
transportu medycznego maksymalnie 5 zdarzen w roku
: z placowki medycznejdo i polisowym
{innej placowki medycznej
i transportu medycznego
i z placowki medycznej do
i miejsca pobytu : : ; ; ; : :
:Organizacja i pokryC|e i maksymalnie 5 zdarzen w roku TAK TAK NIE NIE  :ubezpieczony,

i dziecko i
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Pkt

o

T

N
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Zakres sSwiadczen

Limity swiadczen w ciggu
roku polisowego na osobe
uprawniong do $wiadczenia

Organizacia pokrycie
kosztow zakupu lub
wypozyczenia sprzetu

maksymalnie 5 zdarzen w roku
polisowym do kwoty 700 zt na
jedno zdarzenie

rehabilitacyjnego

Organizacja i pokrycie
kosztéw dostawy sprzetu
rehabilitacyjnego

maksymalnie 5 zdarzen w roku
polisowym do kwoty 500 zt na
jedno zdarzenie

Organizacja i pokrycie
kosztow dostawy
lekow

maksymalnie 5 zdarzen w roku
polisowym do kwoty 250 zt na
jedno zdarzenie

_i hospitalizacji

H Organizacja i pokrycie

kosztow opieki
pielegniarskiej po

maksymalnie 5 dni do tgczne;j
kwoty 1 500 zt na jedno
zdarzenie; maksymalnie 5
zdarzen w roku polisowym

Organizacja i pok?y
kosztéw wizyty lekarskiej

nﬁ‘ék'sy'rﬁa'lnie 3 zdarzenia w
roku polisowym do kwoty 500
zt na jedno zdarzenie

H Organizacja i pokrycie

kosztow wizyty u lekarza
specjalisty

maksymalnie 2 zdarzeniaw
roku polisowym do kwoty 250
zt na jedno zdarzenie

H Organizacja i pokrycie

kosztéw wizyty pielegniarki

maksymalnie 5 zdarzen w roku
polisowym do kwoty 500 zt na
jedno zdarzenie

Organizacja i pokur”y e
kosztéw opieki domowej po
hospitalizaciji

maksymalnie 5 dni do tgcznej
kwoty 500 zt na jedno
zdarzenie; maksymalnie 5
zdarzen w roku polisowym

Organizacja i pokryC|e
kosztéw opieki nad dzie¢mi/
osobami niesamodzielnymi

do kwoty 500 zt na jedno
zdarzenie
przewoz dzieci/osoby

i niesamodzielnej do opiekuna
albo
: przew6z osoby wyznaczonej

do opieki nad dzie¢mi/osobami
niesamodzielnymi,

albo

do kwoty 150 zt/dzien na

i jedno zdarzenie w przypadku
i organizacji opieki w miejscu
{ zamieszkania (max przez 5

dni);

maksymalnie 5 zdarzen w roku

Organizacja i pokfy e
kosztéw trenera fitness

polisowym

maksymalnie 1 zdarzenie w
roku polisowym do kwoty 1
0002t

Organizacja i pokrycie
kosztéw pobytu opiekuna
w razie hospitalizacji
dziecka

maksymalnie 5 zdarzen w roku
polisowym do kwoty 1 000 zt
na jedno zdarzenie

Organizacja i pokrycie
kosztéw prywatnych lekcji

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

Organizacja i pokrycie
kosztéw transportu roweru
po wypadku rowerowym

maksymalnie 2 zdarzeniaw
roku polisowym do kwoty 500
zt na jedno zdarzenie

Organizacja i pokrycie
kosztéw naprawy roweru
po wypadku rowerowym

maksymalnie 2 zdarzeniaw
roku polisowym do kwoty 500
zt na jedno zdarzenie

Organizacia i pokrycie
kosztéw wizyty potoznej

maksymalnie 1 zdarzeniew
roku polisowym do kwoty 150
zt

Organizacja i pokrycie
kosztéw trenera fitness

_ (po urodzeniu dziecka)

maksymalnie 1 zdarzeniew
roku polisowym do kwoty 1
0002t

nagte
zachorowanie

ciata,
w wyniku

wypadku

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

TAK

NIE

NIE

Zdarzenie ubezpieczeniowe
i obrazenia :
urodzenie

sie dziecka

trudna
sytuacja
losowa

Osoba
uprawniona
do $wiadczenia

NEE

NIE

ubezpieczony,
matzonek

lub partner,
dziecko

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek

lub partner,
dziecko

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek

lub partner,
dziecko

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek

lub partner,
dziecko

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek

lub partner,
dziecko

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek

lub partner,
dziecko

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek

lub partner,
dziecko

NIE

NIE

ubezpiecz‘ahg/‘,m '
matzonek lub
partner,

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek lub

partner

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek lub
partner ...

NIE

NIE

dziecko

NIE

NIE

dziecko

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek

lub partner,
dziecko

NIE

NIE

ubezpieczony,
matzonek

lub partner,
dziecko

TAK

NIE

ubezpieczony

TAK

NIE

ubezpieczony




| Pkt |

19)
20)

21)

Zdarzenie ubezpieczeniowe

2 akres Swiadosor , Llir;mty slywadczen w magk))u “obrazenia R ’ trudna , Osopa
akres $wiadczen . roku po |sov(\;egp r)adoso e nagte . ciala,  urodzenie . ouone % § upra.wgnona. E
uprawniong do Swiadczenia | . oLovo e . wwyniku  sie dziecka I)c/)sowja o Swiadczenia
: Organizacja i pokrycie i maksymalnie 5 zdarzen w roku : : : : : ubezpieczony,
i kosztow pomocy i polisowym do kwoty 500 ztna NIE NIE NIE ; TAK i matzonek ;

psychologa w trudnej jedno zdarzenie : : lub partner,
A L N S S S dziecko .
: Zdrowotne ustugi : : ubezpieczony,
{informacyjne ; Al ‘ matzonek ‘

nielimitowany dostep lub partner,
O .14 S
i Infolinia ,baby assistance” i ubezpieczony,
H H s i matzonek H

nielimitowany dostep lub partner,

dziecko

2. W razie wystgpienia nagtego zachorowania lub obrazen ciata w wyniku wypadku, ubezpieczyciel ramach $wiadczen
wymienionych w pkt 1)-14) Tabeli zapewnia organizacje ponizszych ustug i pokrycie ich kosztéw w wysokosci nie
przekraczajgcej podanych limitéw.

Organizacja i pokrycie kosztow:

1)

4)

Transportu medycznego:
a) z miejsca pobytu do placowki medycznej — jezeli ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego lub
dziecko ubezpieczonego wymaga transportu medycznego z miejsca pobytu do najblizszej placowki medycznej,
ubezpieczyciel zapewnia organizacje oraz pokrywa koszty transportu medycznego ubezpieczonego, matzonka
lub partnera ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego do placéwki medycznej. Transport jest organizowany,
o ile wedtug wiedzy lekarza uprawnionego, badz informacji uzyskanej od lekarza prowadzgcego leczenie, nie
jest konieczna interwencja pogotowia ratunkowego ze wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia ubezpieczonego,
matzonka lub partnera ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego,
z placéwki medycznej do innej placowki medycznej — w przypadku, gdy placéwka medyczna, w ktérej przebywa
ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego lub dziecko ubezpieczonego, nie odpowiada wymogom
leczenia odpowiednim dla jego stanu zdrowia lub jest skierowany na zabieg albo badania lekarskie do innej
placéwki medycznej, ubezpieczyciel zapewnia organizacje oraz pokrywa koszty transportu medycznego
ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego do innej placowki
medycznej, transport jest organizowany, o ile wedtug informacji uzyskanej od lekarza prowadzgcego leczenie, nie
jest konieczna interwencja pogotowia ratunkowego ze wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia ubezpieczonego,
matzonka lub partnera ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego,

c) z placowki medycznej do miejsca pobytu — ubezpieczyciel zapewnia organizacje oraz pokrywa koszty transportu
medycznego ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego ze szpitala
do miejsca pobytu na terenie Rzeczpospolitej Polskiej; transport jest organizowany, o ile wedtug wiedzy lekarza
uprawnionego badz informacji uzyskanej od lekarza prowadzgcego leczenie, nie jest konieczna interwencja
pogotowia ratunkowego ze wzgledu na zagrozenie zdrowia lub zycia ubezpieczonego, matzonka lub partnera
ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego.

Wymienione powyzej w pkt a)-c) ustugi $wiadczone sg do tgcznej kwoty 1000 PLN na jedno zdarzenie
ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym dla kazdej osoby
uprawnionej zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli;
Procesu rehabilitacyjnego — w sytuacji, gdy ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego lub dziecko
ubezpieczonego, zgodnie z zaleceniem lekarza prowadzgcego leczenie, wymaga rehabilitacji w miejscu pobytu lub
w poradni rehabilitacyjnej, ubezpieczyciel organizuje proces rehabilitacji i pokrywa koszty rehabilitanta oraz koszty
zleconych zabiegdéw, do tgcznej kwoty 700 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie
5 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli;
Zakupu lub wypozyczenia sprzetu rehabilitacyjnego — w sytuacji, gdy ubezpieczony, matzonek lub partner
ubezpieczonego Ilub dziecko ubezpieczonego, zgodnie ze sporzadzonym na pismie zaleceniem lekarza
prowadzacego leczenie, powinien uzywaé sprzetu rehabilitacyjnego, ubezpieczyciel zapewnia organizacje oraz
pokrywa koszty wypozyczenia albo zakupu sprzetu rehabilitacyjnego maksymalnie do kwoty 700 zt na jedno
zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzeh ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla
kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli;
Dostawy sprzetu rehabilitacyjnego — w sytuacji, gdy ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego
lub dziecko ubezpieczonego, zgodnie ze sporzgdzonym na pismie zaleceniem lekarza prowadzacego leczenie,
powinien uzywac¢ sprzetu rehabilitacyjnego, ubezpieczyciel zapewnia organizacje oraz pokrywa koszty transportu
wypozyczonego lub zakupionego sprzetu rehabilitacyjnego do miejsca pobytu oraz odbiér wypozyczonego sprzetu
maksymalnie do kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen
ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli;

Dostawy lekéw — w sytuacji gdy ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego lub dziecko ubezpieczonego,

zgodnie ze sporzadzonym na pi$mie zaleceniem lekarza prowadzacego leczenie, wymaga lezenia, ubezpieczyciel

zapewnia organizacje oraz pokrywa koszty dostarczenia lekéw do miejsca pobytu, do tgcznej kwoty 250 zt na jedno
zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym,
dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli; ubezpieczyciel nie odpowiada za braki

w asortymencie lekow w aptekach; koszty lekéw pokrywane sg przez ubezpieczonego;

b

~
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6) Opieki pielegniarskiej po hospitalizacji — jezeli ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego lub dziecko

7)

9)

ubezpieczonego byli hospitalizowani przez okres dtuzszy niz 5 dni oraz zgodnie z pisemnym zaleceniem lekarza
prowadzgcego leczenie istnieje koniecznos¢ opieki pielegniarskiej, ubezpieczyciel zapewnia organizacje i pokrywa
koszty pomocy pielegniarki (koszty dojazdu pielegniarki i jej honorarium) w miejscu pobytu po zakonczeniu
hospitalizacji, w limicie do 5 dni i do tgcznej kwoty 1 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu
do maksymalnie 5 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie
ze wskazaniem jej w Tabeli;
Wizyty lekarskiej — w przypadku zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego w zakresie nagtego zachorowania
albo obrazen ciata w wyniku wypadku u ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego, dziecka
ubezpieczonego, ubezpieczyciel organizuje i pokrywa koszty:
a) wizyty lekarza w miejscu pobytu (koszty dojazdu oraz honorarium) albo
b) wizyty ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego u lekarza w placéwce
medycznej, albo
c) teleporady lekarskiej, na wniosek osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli.
Ubezpieczyciel pokrywa koszty maksymalnie do kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu
do maksymalnie 3 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie
ze wskazaniem jej w Tabeli; Ubezpieczyciel nie pokrywa kosztéw badar i zabiegéw medycznych;
Wizyty u lekarza specjalisty — jezeli ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego, dziecko ubezpieczonego
zgodnie z pisemnym zaleceniem lekarza pierwszego kontaktu lub lekarza prowadzgcego leczenie, wymaga wizyty
u lekarza specjalisty, ubezpieczyciel zapewnia organizacje oraz pokrywa koszty wizyty u lekarza specjalisty
w placéwce medycznej do kwoty 250 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie
2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli;
Wizyty pielegniarskiej — w przypadku zajScia zdarzenia ubezpieczeniowego w zakresie nagtego zachorowania
albo obrazen ciata w wyniku wypadku u ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego, dziecka
ubezpieczonego, ubezpieczyciel zapewnia organizacje i pokrywa koszty wizyty pielegniarki w miejscu pobytu
(koszty dojazdu pielegniarki i jej honorarium), maksymalnie do kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe
i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej
zgodnie, ze wskazaniem jej w Tabeli;

10) Opieki domowej po hospitalizacji — jezeli ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego byli hospitalizowani

11)

12

~

przez okres dtuzszy niz 7 dni i jednoczesnie z uwagi na stan zdrowia wynikajgcy ze zdarzenia ubezpieczeniowego

konieczna jest, po zakonczeniu hospitalizacji, pomoc w prowadzeniu domu, ubezpieczyciel zapewnia organizacje

i pokrywa koszty oséb pomagajagcych w prowadzeniu domu (koszty dojazdu i honorarium) w limicie do 5 dni

i maksymalnie do tgcznej kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie

5 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej

w Tabeli. Ustuga obejmuje: pomoc domowg w przygotowaniu positku, zrobieniu drobnych zakupow, utrzymanie

czystosci w domu: sprzgtanie podtdég na sucho i na mokro, Scieranie kurzy z mebli i parapetéw, odkurzanie dywanéw

i wyktadzin, sprzatanie tazienki, zmywanie naczyn, czyszczenie zlewu, czyszczenie ptyty kuchennej, wyrzucanie

$mieci, podlewanie kwiatdw przy uzyciu srodkow i sprzetow udostepnionych przez ubezpieczonego; koszty zakupdw

realizowanych na zlecenie ubezpieczonego pokrywa ubezpieczony;

Opieki nad dzieémi/osobami niesamodzielnymi — jezeli, zgodnie z informacjg uzyskang przez lekarza

uprawnionego od lekarza prowadzacego leczenie, ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego bedzie

hospitalizowany przez okres powyzej 3 dni, ubezpieczyciel zapewnia organizacje i pokrywa koszty:

a) przewozu dzieci/oséb niesamodzielnych, w towarzystwie osoby uprawnionej do opieki do miejsca pobytu osoby
uprawnionej do opieki i ich powrotu (bilety kolejowe lub autokarowe lub transport takséwkg), do kwoty 500 zt
na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen ubezpieczeniowych w roku
polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli, albo

b) przejazdu osoby uprawnionej do opieki nad dzie¢mi/osobami niesamodzielnymi, z jej miejsca pobytu do miejsca
pobytu dzieci/osoby niesamodzielnej i jej powrotu (bilety kolejowe lub autokarowe, lub transport takséwka), do
kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen ubezpieczeniowych
w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli.

Skorzystanie przez ubezpieczonego z jednej z ustug, o ktérych mowa w lit. a)—b) w zwigzku z zajSciem jednego

zdarzenia ubezpieczeniowego, wytgcza mozliwos¢ skorzystania z drugiej z tych ustug w zwigzku z tym samym

zdarzeniem ubezpieczeniowym; o wyborze jednej z ustug, o ktérych mowa w lit. a)-b), decyduje ubezpieczony.

W przypadku, gdy ubezpieczycielowi nie udato sie skontaktowa¢ z osobg uprawniong do opieki w ciggu 24 godzin

od momentu zawiadomienia centrum operacyjnego o koniecznos$ci organizacji ww. ustugi, przy wykorzystaniu

wskazanych przez ubezpieczonego danych do kontaktu z tg osobg lub osoba ta nie zgadza sie na sprawowanie tej
opieki i w zwigzku z tym nie ma mozliwosci wykonania $wiadczeh wymienionych w lit. a) albo b), ubezpieczyciel,
na wniosek ubezpieczonego wykonuje ustuge polegajgcg na: organizacji opieki nad dzieémi/ osobami
niesamodzielnymi w miejscu pobytu przez okres nie dtuzszy niz 5 dni oraz pokryciu kosztéw takiej opieki,
maksymalnie do kwoty 150 zt na dzien na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie

5 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli;

jezeli po uptywie tego okresu bedzie istniata koniecznos$¢ przedtuzenia opieki, ubezpieczyciel dotozy staran w celu

zorganizowania opieki przez dalszg rodzine lub opieke spoteczng;

Trenera fitness — jezeli ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego doznali obrazen ciata w wyniku

wypadku wymagajgcego hospitalizacji lub ww. osoby wskutek nagtego zachorowania byty hospitalizowane przez

okres co najmniej 14 dni, ubezpieczyciel zapewnia organizacje zaje¢ z trenerem fitness i pokrywa koszty zaje¢
maksymalnie do kwoty 1 000 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 1 zdarzenia
ubezpieczeniowego w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli;

13) Pobytu opiekuna w razie hospitalizacji dziecka — jezeli, dziecko jest hospitalizowane, ubezpieczyciel



zapewnia organizacje i pokrywa koszty noclegéw jednego opiekuna dziecka w szpitalu albo hotelu przyszpitalnym

maksymalnie do kwoty 1 000 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen

ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli;

14) Prywatnych lekcji — jezeli, stan zdrowia dziecka, wymaga jego przebywania w miejscu pobytu przez okres dtuzszy
niz 7 dni, na podstawie pisemnego zalecenia lekarza prowadzgcego leczenie, ubezpieczyciel zapewnia organizacje
oraz pokrywa koszty prywatnych lekcji w miejscu pobytu, w okresie do 90 dni od daty ww. zalecenia, maksymalnie
do kwoty 400 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen ubezpieczeniowych,
w roku polisowym dla osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli.

W razie wystgpienia obrazen ciata w wyniku wypadku powstatego w trakcie uzytkowania roweru zgodnie z definicjg

wypadku rowerowego, ubezpieczyciel ramach swiadczen wymienionych w pkt 15)-16) Tabeli, ponad zakres wskazany

w ust. 2 powyzej, zapewnia organizacje ponizszych ustug i pokrycie ich kosztéw w wysokosci nie przekraczajgcej

podanych limitow:

Organizacja i pokrycie kosztow:

15) Transportu roweru po wypadku — jezeli w wyniku wypadku powstatego w trakcie uzytkowania roweru na drodze
publicznej, podczas ktérego ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego, dziecko ubezpieczonego
doznali obrazen ciata oraz rower na ktérym sie poruszali ulegt uszkodzeniu lub zniszczeniu, ubezpieczyciel
zapewnia organizacje i pokrywa koszty transportu roweru z miejsca wypadku do miejsca pobytu lub do punktu
naprawczego oddalonego maksymalnie 50 km od miejsca wypadku, maksymalnie do kwoty 500 zt na jedno zdarzenie
ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 2 zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby
uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli;

16) Naprawy roweru po wypadku — jezeli w wyniku wypadku powstatego w trakcie uzytkowania roweru na drodze
publicznej, podczas ktérego ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego, dziecko ubezpieczonego
doznali obrazen ciata oraz rower, na ktérym sie poruszali ulegt uszkodzeniu, ubezpieczyciel zapewnia organizacje
i pokrywa koszty naprawy roweru, maksymalnie do kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu
do maksymalnie 2 zdarzehn ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie
ze wskazaniem jej w Tabeli; koszty materiatéw oraz czesci zamiennych niezbednych do dokonania naprawy pokrywa
ubezpieczony.

W przypadku urodzenia dziecka przez ubezpieczonego w czasie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela,

ubezpieczyciel w ramach $wiadczeh wymienionych w pkt 17)-18) Tabeli 1, zapewnia organizacje ponizszych ustug

i pokrycie ich kosztéw w wysokosci nie przekraczajgcej podanych limitow:

Organizacja i pokrycie kosztow:

17) Wizyty potoznej — ubezpieczyciel zapewnia ubezpieczonemu organizacje jednej wizyty potoznej w miejscu
pobytu, w okresie do 30 dni od daty urodzenia sie dziecka ubezpieczonemu, oraz pokrywa koszty tej wizyty (koszty
przejazdu i honorarium potoznej) maksymalnie do kwoty 150 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu
do maksymalnie 1 zdarzenia ubezpieczeniowego w roku polisowym dla ubezpieczonego;

18) Trenera fithess — ubezpieczyciel zapewnia ubezpieczonemu organizacje zaje¢ z trenerem fitness, w okresie
do 6 miesiecy od daty narodzin dziecka przez ubezpieczonego i pokrywa koszty zaje¢ maksymalnie do kwoty 1 000
zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 1 zdarzenia ubezpieczeniowego w roku
polisowym dla ubezpieczonego.

W razie wystgpienia w czasie trwania odpowiedzialnosci ubezpieczyciela, trudnej sytuacji losowej, o ktoérej mowa

w § 6 ust. 1 pkt 5), ubezpieczyciel w ramach $wiadczenia wymienionego w pkt 19) Tabeli, zapewnia organizacje ponizszej

ustugi i pokrycie jej kosztow w wysokosci nie przekraczajgcej podanego limitu:

19) Organizacja i pokrycie kosztéow pomocy psychologa — ubezpieczyciel zapewnia ubezpieczonemu, matzonkowi
lub partnerowi ubezpieczonego, dziecku ubezpieczonego organizacje wizyty u psychologa oraz pokrywa jej koszty,
maksymalnie do kwoty 500 zt na jedno zdarzenie ubezpieczeniowe i w odniesieniu do maksymalnie 5 zdarzen
ubezpieczeniowych w roku polisowym, dla kazdej osoby uprawnionej, zgodnie ze wskazaniem jej w Tabeli.

W ramach $wiadczen wymienionych w pkt 20)-21) Tabeli, ubezpieczyciel zapewnia dostep ubezpieczonemu, matzonkowi/

partnerowi ubezpieczonego lub dziecku ubezpieczonego do:

20) Zdrowotnych ustug informacyjnych — ktérych zakres obejmuje:

a) udzielnie informacji o danych teleadresowych
a. panstwowych i prywatnych placowek stuzby zdrowia,

b. placéwek prowadzgcych zabiegi rehabilitacyjne,

c. placowek handlowych oferujgcych sprzet rehabilitacyjny,
d. aptek czynnych przez catg dobe,

e. domoéw pomocy spotecznej, hospicjow,

b) udzielnie informacji na temat:

a. dziatania lekow, skutkdw ubocznych ich dziatania, interakcji z innymi lekami,
b. przygotowan niezbednych przed zabiegami lub badaniami,
c. diet, zdrowego odzywiania sie,

c) rozmowe telefoniczng z lekarzem uprawnionym, ktéry w miare posiadanej wiedzy specjalistycznej oraz istniejgcych
mozliwosci, udzieli ubezpieczonemu, matzonkowi lub partnerowi ubezpieczonego, dziecku ubezpieczonemu ustnej
informacji, co do dalszego postepowania. Informacje nie majg charakteru diagnostycznego i leczniczego i nie moga
by¢ traktowane jako podstawa do jakichkolwiek roszczen wobec lekarza uprawnionego lub ubezpieczyciela;

21) Infolinii ,,baby assistance”, ktérej zakres obejmuje udzielenie informaciji o:

a) objawach cigzy,

b) badaniach prenatalnych,

c) wskazéwkach w zakresie przygotowan do porodu,

d) danych teleadresowe szkét rodzenia,

e) pielegnacji w czasie cigzy i po porodzie,
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f) karmienia i pielegnacji noworodka,

g) obowigzkowych szczepien dzieci.
Jezeli w ramach zakresu swiadczen zostanie przekroczy limit kosztow okreslony w umowie dodatkowego ubezpieczenia,
moze by¢ ona wykonana przez centrum operacyjne, o ile ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego lub
dziecko ubezpieczonego lub ich przedstawiciel ustawowy wyrazi zgode na pokrycie réznicy pomiedzy kosztami
faktycznymi, a zagwarantowanym przez ubezpieczyciela limitem.

Wyltaczenia odpowiedzialnosci

§7
1,

2.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela nie obejmuije:

1) $wiadczen i ustug poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej;

2) zdarzen i nastepstw zdarzen, ktére wystgpity poza terenem Rzeczpospolitej Polskie;j;

3) wizyty lekarskiej u stomatologa, jesli nie dotyczg skutkow wypadku;

4) kosztéw poniesionych przez ubezpieczonego, matzonka lub part nera ubezpieczonego lub dziecko ubezpieczonego
na $wiadczenia assistance medycznego, bez uprzedniego powiadomienia i uzyskania zezwolenia centrum
operacyjnego, nawet gdy koszty te mieszczg sie w granicach limitdw odpowiedzialno$ci, z zastrzezeniem
§8ust. 5i6;

5) w przypadku dostawy lekow - kosztéow zakupu lekéw (ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci za braki
w asortymencie lekéw w aptekach);

6) kosztow powstatych z tytutu badan i zabiegéw medycznych;

7) $wiadczen i ustug powstatych w wyniku:

a) samookaleczenia lub okaleczenia na wiasng prosbe, usitowania popetnienia samobojstwa,

b) leczenia wynikajgcego lub bedgcego konsekwencja: wojny, dziatan wojennych, konfliktéw zbrojnych, zamieszek,
rozruchéw, zamachu stanu, aktow terroru, powstania, strajkow,

c¢) epidemii lub pandemii, katastrof naturalnych, wyciekéw, zanieczyszczen lub skazen,

d) poddania sie przez ubezpieczonego, matzonka lub partnera ubezpieczonego lub dziecka ubezpieczonego
leczeniu, terapii, zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg lekarzy lub innych oséb
uprawnionych,

€) uprawiania przez ubezpieczonego, matzonka Ilub partnera ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego
niebezpiecznych sportéw: nurkowanie, wspinaczka skatkowa, wspinaczka wysokogorska, speleologia,
baloniarstwo, lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo (pilotaz: sportowy, wojskowy, zawodowy, amatorski,
samolotéw, helikopterow), paralotniarstwo, motoparalotniarstwo, skoki spadochronowe, wyscigi samochodowe lub
motocyklowe, jazda gokartami, jazda quadami, sporty motorowodne, sporty walki, skoki na gumowej linie,

f) zatrucia ubezpieczonego, matzonka Ilub partnera ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego alkoholem,
narkotykami lub substancjami toksycznymi lub w zwigzku z dziataniem ubezpieczonego matzonka lub partnera
ubezpieczonego, dziecka ubezpieczonego pod wptywem tych $rodkéw lub w wyniku schorzen spowodowanych
tymi Srodkami, wytgczajgc przypadki ich zazycia zgodnie z zaleceniem lekarza,

g) popetnienia lub usitowania popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez ubezpieczonego, matzonka lub
partnera ubezpieczonego, dziecko ubezpieczonego lub inng osobe przy ich wspétudziale lub za ich namowa,

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

i)rutynowych kontroli zdrowotnych,

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

k) chordb zwigzanych z wirusem HIV,

I)choréb psychicznych lub zburzen psychicznych,

m) choréb przewlektych.

Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci za opdznienia lub za brak mozliwosci realizacji $wiadczen, jezeli sg one

spowodowane decyzjami wtadz administracyjnych.

Realizacja swiadczen

§8
1.
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Swiadczenia realizowane s3 wylgcznie na podstawie telefonicznego wniosku zgtoszonego przez ubezpieczonego,

matzonka lub partnera ubezpieczonego lub opiekuna dziecka ubezpieczonego w przypadku zaistnienia zdarzenia

uprawniajgcego do $wiadczen assistance medycznego. Ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego lub

opiekun dziecka ubezpieczonego sg zobowigzani, przed podjeciem dziatah we wtasnym zakresie, do skontaktowania sie

z centrum operacyjnym czynnym przez catg dobe.

Osoby kontaktujgce sie z centrum operacyjnym, o ktérych mowa w ust. 1, powinny podac¢ nastepujgce informacije:

1) nr PESEL ubezpieczonego;

2) imie i nazwisko ubezpieczonego, uprawnionego;

3) adres miejsca zamieszkania/pobytu;

4) numer polisy;

5) krotki opis zdarzenia i rodzaju koniecznej pomocy;

6) numer telefonu do kontaktu zwrotnego;

7) inne informacje konieczne pracownikowi centrum operacyjnego do zorganizowania pomocy w ramach swiadczonych
ustug.



Ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego lub dziecko ubezpieczonego zobowigzani sg na wniosek centrum
operacyjnego do dostarczenia wskazanych dokumentéw, do ktérych nalezg zaswiadczenia i skierowania lekarskie, karty
wypisowe ze szpitala recepty, faktury i rachunki dokumentujgce poniesione koszty.

Jezeli ubezpieczony, matzonek lub/partner ubezpieczonego lub dziecko ubezpieczonego z przyczyn niezaleznych od
siebie nie mogli skontaktowaé sie z centrum operacyjnym w sposoéb, o ktérym mowa w ust. 1, zobowigzani sg w ciggu
7 dni od dnia, w ktorym skontaktowanie sie z centrum operacyjnym stato sie mozliwe, powiadomi¢ o zajsciu zdarzenia
ubezpieczeniowego. Ponadto ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego zobowigzani sg podac przyczyne
niemoznosci skontaktowania sie z centrum operacyjnym.

Jezeli ubezpieczony, matzonek lub partner ubezpieczonego wskutek niemoznosci skontaktowania sie z centrum
operacyjnym, o ktérej mowa w ust. 4, we wlasnym zakresie zorganizowali i pokryli koszty ustug, o ktérych mowa
w § 6 ust. 2-5, ubezpieczyciel zobowigzany jest do zwrotu ubezpieczonemu matzonkowi lub partnerowi ubezpieczonego
poniesionych przez nich ww. kosztéw do wysokosci faktycznie poniesionych kosztéw, nie wiecej jednak niz do wysokosci
limitu kwotowego odpowiedzialnos$ci ustalonego w niniejszym ryzyku ubezpieczeniowym dla danej ustugi.

W razie naruszenia z winy umysinej lub z razgcego niedbalstwa obowigzku powiadomienia o zaistniatym zdarzeniu
ubezpieczeniowym w terminie okre$lonym w ust. 4, ubezpieczyciel moze odpowiednio zmniejszy¢ Swiadczenie, jezeli
naruszenie to uniemozliwito ubezpieczycielowi ustalenie okolicznosci i skutkdw zdarzenia ubezpieczeniowego.

Zwrot kosztéw bedzie nastepowat na podstawie dokumentédw potwierdzajgcych zajscie zdarzenia ubezpieczeniowego
i poniesienie kosztéw, tj. dokumentu stwierdzajgcego przyczyny i zakres udzielonej pomocy oraz rachunkéw i dowodow
ich zapfaty. Zwrot kosztéw nastepuje w takim zakresie, w jakim zostaty one udokumentowane przez ubezpieczonego,
w granicach limitéw okreslonych w § 6 ust. 2-5.

Przez date zaistnienia zdarzenia, rozumie sie faktyczng date zaj$cia zdarzenia ubezpieczeniowego.

W sprawach nieuregulowanych umowg dodatkowego ubezpieczenia majg zastosowanie postanowienia OWU, kodeksu
cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne stosowne przepisy prawa.
Umowa dodatkowego ubezpieczenia stanowi integralng cze$¢ umowy ubezpieczenia.

§10
Niniejsze OWUD zostaty zatwierdzone uchwatg nr 185/2021 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem
19 grudnia 2021 .

~ A
( _#7/] -
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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UNI/OP_KAT/2025/01

Katalog operacji stanowiacy zatacznik do Ogolnych warunkéw

dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczacych operacji

ubezpieczonego

Wskazane w Katalogu operacji poziomy Operacji odpowiadajg ponizszym procentom Sumy ubezpieczenia:

Poziom Operacji 1 2 3 4 5
Procent Sumy ubezpieczenia 10% 25% 50% 75% 100%
s Poziom
- Nazwa Operacji .
Nazwa Operacji Pozwm" - P Operacii
Operacji 38. Rekonstrukcja opon mézgowych 5
A Operacje uktadu nerwowego 39. Rozlegte wyciecie tkanki mézgowe;j 5
1. Chemotalamectomia 4 40. Stereotaktyczna ablacja tkanki mézgowej 4
2. Czesciowe wyciecie rdzenia kregowego 5 41. Sympatektomia ledzwiowa 3
3. Dekortykacja opon moézgu 3 42. Sympatektomia przedkrzyzowa 2
4. Drenaz krwiaka $rodmoézgowego 4 43. Sympatektomia szyjna 3
5. Drenaz przestrzeni podpajeczynéwkowe;j 3 44. Talamotomia 4
6. Drenaz przestrzeni podtwardéwkowej 3 45. Usuniecie ropnia mézdzku 3
7. Drenaz przestrzeni zewnatrzoponowej 3 46. Wewnatrzczaszkowe przecigcie nerwu 5
8 Drenaz ropnia podpajeczynéwkowego 3 czaszkowego
" mozgowego 47 Wszczepienie neurostymulatora rdzenia 3
9. Drenaz ropniaka podtwardéwkowego 3 kregowego
10. Drenaz wodniaka $rodczaszkowego 3 48. Wyciecie opon rdzeniowych 4
Implantacja, zatozenie 49. Wyciecie guza mozdzku 4
11. wewnatrzczaszkowego neurostymulatora 3 50. Woyciecie guza pnia mézgu 4
mobzgu 51 Woycigcie lub zniszczenie splotu 3
Kraniotomia z usunigeciem krwiaka naczyniéwkowego opon mézgowych
12. i 4 — ;
nadtwardowkowego 52. Woyciecie nerwiaka nerwu stuchowego 2
13, Kraniotomia z usunigciem krwiaka 4 53. Woyciecie nerwu obwodowego 2
podtwardéwkowego 54 Woyciecie zmiany rdzenia kregowego lub 5
14, Kraniotomia z usunigeciem krwiaka 4 " opon rdzeniowych
Srodmozgowego 55. Woyciecie zmiany tkanki mézgu 5
15, Kraniotomia z usunigciem obcego ciata 4 56 Woyciecie zmiany w obrebie nerwu 5
z czaszki " czaszkowego
16 Kraniotomia z usunigciem ropnia 4 Woyciecie zmiany w obrebie nerwu
" nadtwardéwkowego 57. obwodowego !
17. Lobektomia/ traktotomia 4 58 Wyciecie zmiany w obrebie opon 5
18. Operacje naprawcze nerwu obwodowego 1 " mdbzgowych
19. Odbarczenie nerwu czaszkowego 3 59 Wytworzenie przetoki komory mézgowe;j 3
20. Operacja naprawcza nerwu czaszkowego 5 " (wentrykulostomii)
21. Operacja naprawcza opony twardej 5 60. Zewnatrzczaszkowe usuniecie innego 3
22 Operacja odbarczajgca kanatu kregowego 3 nerwu czaszkowego _
" lub korzenia nerwu rdzeniowego 61. Zewnatrzczaszkowe usuniecie nerwu 2
Operacja odbarczajgca kanatu kregowego btednego
23. lub korzenia nerwu rdzeniowego ze 4 B Operacje wydzielania wewnetrznego i piersi
stabilizacjg 62. Operacja szyszynki 5
24. Operacja przepukliny mézgowej 3 63. Woyciecie catkowite przysadki mézgowej 5
25, Operacja przepukliny oponowe;j lub/i 3 64. Czesciowe wyciecie przysadki mdézgowej 5
rdzeniowej 65. Catkowite usuniecie tarczycy 4
26. Operacja tetniaka lub naczyniaka mézgu 5 66 Wyciecie nieprawidtowo potozonej tkanki 5
27. Operacje naprawcze nerwu wspoétczulnego 2 " tarczycy
28. Podwigzanie tetnicy oponowej srodkowej 3 67. Wyciecie przewodu tarczowo-jezykowego 3
29, Pozaczaszkowy drenaz komorowy 3 68. Czesciowe wyciecie tarczycy (ptata) 3
z zatozeniem zastawki 69. Woyciecie tarczycy jezykowej 3
30. Pozaczaszkowy drenaz mézgu 3 70. Catkowite usunigcie przytarczyc 4
31. Przecigcie drég mézgowych 4 71. Czes$ciowe usuniecie przytarczyc 3
32. Przeciecie drog rdzenia kregowego 4 72. Jednostronne usunigcie nadnercza 2
33. Przeszczep nerwu czaszkowego 5 Operacja nieprawidtowo potozonej tkanki
73. 2
34. Przeszczep nerwu obwodowego 4 nadnerczy
35. Przeszczep opony twardej mézgu 4 74. Obustronne usuniecie nadnerczy 3
36. Rekonstrukcja nerwu czaszkowego 5 75. Woyciecie zmiany nadnercza 2
37. Rekonstrukcja nerwu obwodowego 2 76. Woyciecie grasicy 3
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Nazwa Operacji Poziorrl Nazwa Operacji POZion}.
Operagji Operaciji
77. Catkowita obustronna rekonstrukcja piersi 4 127, Plastyka przewodu stuchowego ucha 2
78. Catkowita jednostronna rekonstrukcja piersi 3 zewnetrznego
79 Obustronne radykalne odjecie piersi 5 128. Wytworzenie zewqetrzneg_o przewodu 2
" (obustronna mastektomia) stuchowego czesci kostnej
80 Jednostronne radykalne odjecie piersi 3 129. Otwarcie wyrostka sutkowatego 2
" (jednostronna mastektomia) 130. Operacja naprawcza btony bebenkowej 2
81, Obustronne proste odjgcie piersi 4 131. Rekonstrukcja kosteczek stuchowych 3
(obustronna mastektomia) 132. Usuniecie zmiany ucha srodkowego 2
82, Jednostronne proste odjecie piersi 3 133. Operacja trgbki Eustachiusza 1
(jednostronna mastektomia) 134. Usuniecie zmiany ucha zewnetrznego 1
83. Subtotalna mammektomia 3 135. Drenaz ucha zewnetrznego 1
84. Woyciecie kwadrantu piersi 1 136. Drenaz ucha $rodkowego 1
85. Usuniecie zmiany piersi 1 137. Operacja naprawcza ucha $rodkowego 1
86. Operacja dotyczgca brodawki sutkowej 1 138. Drenaz ucha wewnetrznego 2
C Operacje oka 139. Operacja przetoki ucha wewnetrznego 2
87. Wycigcie gatki ocznej 3 140. Wszczepienie protezy slimaka 3
88 Wytrzewienie gatki ocznej 3 E Operacje uktadu oddechowego
z jednoczasowym wszczepem protezy 141. Operacja przegrody nosa 1
89. Usunigcie zmiany oczodotu 3 142. Operacja matzowiny wewnetrznej nosa 1
90. Osteoplastyka oczodotu 3 143. Usuniecie zmiany nosa wewnetrznego 1
91. Nacigcie oczodotu 1 144. Operacja zatoki nosa 1
92. Zespolenie drog tzowych z jamg nosowa 1 145. Operacja naprawcza deformaciji nosa 1
g3, Ztozona operacja na migsniach 3 146. Amputacja (usuniecie) nosa 4
okoruchowych 147. Operacyjne tamowanie krwotoku z nosa 1
94. Repozycja migsnia okoruchowego 3 Rekonstrukcja przewodu zatokowo-
95. Usuniecie miesnia okoruchowego 3 148. nosowego 1
g, Zabieg naprawczy odklejenia siatkowki 5 149. Operacje naprawcze nozdrzy tylnych 1
Z klamrowaniem Jednoczasowa rekonstrukcja krtani
97. Naciecie teczoéwki z wytworzeniem przetoki 1 150. i tchawicy 5
98. Usuniecie ciata rzeskowego 2 151. Wyciecie gardia 5
99. Operacje naprawcze soczewki 2 152. Wyciecie zmiany gardta 2
400, Usunigcie soczewki (w tym operacja 2 153. Rozszerzanie gardia 2
zacmy) 154. Zamkniecie przetoki gardia 2
101. Operacja ciata szklistego 2 155. Przeszczep krtani 5
102. Protezowanie gatki ocznej 2 156. Usuniecie zrostow krtani 1
103. Rewizja protezy gatki ocznej 1 157. Wyciecie krtani 3
104. Operacje naprawcze powieki 1 158. Rekonstrukcja krtani 3
105. Rekonstrukcja powieki 1 159. Wyciecie zmiany krtani 2
106. Operacja gruczotu fzowego 1 160. Rozszerzenie krtani 1
107. Operacja kanatu tzowego 1 161. Operacja przetoki krtani 1
108. Usunigcie zmiany spojowki 1 162. Operacja naprawcza krtani 3
109. Operacja naprawcza spojowki 1 163. Wyciecie chrzastki krtani 2
110. Wycigcie zmiany rogowki 1 164. Wyciecie strun glosowych 2
111. _Operacja naprawcza rogowki 1 165. Wszczepienie protezy glosowej 3
112. Usunigecie zmiany twardowki 1 166. Protezowanie tchawicy 3
113. Zabieg naprawczy odklejenia siatkowki 1 167. Operacja ostrogi tchawicy 3
114. Naciecie twardowki 1 168. Czesciowe wyciecie tchawicy 3
115. Woyciecie teczowki 1 169. Tracheostomia 1
116. Naciecie teczowki 1 170. Operacja naprawcza tchawicy 2
117. Naciecie torebki soczewki oka 1 171. Operacja przetoki tchawicy 2
118. Zniszczenie zmiany siatkOwki 1 172. Przeszczep ptuca 5
119. Zabieg naprawczy wielu struktur oka 3 173. Catkowite usuniecie ptuca 5
(pourazqwe) : — : 174. Czesciowe wyciecie ptuca 4
120, Operacyjne zaopatrzenie pekniete] gatki 3 175. Usuniecie zmiany tkanki ptucnej 3
oczne] 176. Operacja naprawcza oskrzela 2
121. Wyciecie zmiany ciatka rzeskowego 1 177. Wyciecie oskrzela 4
EEOREEC/eNEs 178. Czesciowe usuniecie oskrzela 3
122. Operacla.sllma.ka - 3 179. Operacja przetoki oskrzelowej 1
123. Wszczepienie implantu slimakowego 2 180. Wyciecie zmiany oskrzela 2
124. Operacja aparatu przedsionkowego 2 181. Wyciecie zmiany $rodpiersia 3
125. Wyciecie ucha zewngtrznego 2 182. Operacyjne otwarcie zatoki szczekowej 1
126. Plastyka ucha zewnetrznego 2 183. Wyciecie zmiany zatoki szczekowej 1
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Nazwa Operacji Poziorrl Nazwa Operacji POZion}.
Operacji Operacji
184. Wytonienie zatoki szczekowej 1 234. Zaszycie rozerwanego zotgdka 2
185. Otwarcie zatoki czotowej 1 235. Pyloromyotomia 2
186. Wyciecie zmiany zatoki czotowej 1 236. Operacja antyrefluksowa 2
187. Obliteracja zatoki czotowej 1 237. Gastrostomia 3
188. Wyciecie zatoki czotowej 1 238, Opanowanie krwotoku w zotagdku lub 2
189. Otwarcie zatoki klinowej 1 dwunastnicy
190. Usuniecie zatoki klinowej 1 239. Zaszycie wrzodu dwunastnicy 2
191. Otwarcie komdrek sitowych 1 240. Zespolenie zotgdkowo-dwunastnicze 3
192. Wyciecie komaérek sitowych 1 (nie dotyczy operaciji bariatrycznych)
F Operacje w zakresie jamy ustnej 241. Zespolenie zotgdkowo-jelitowe (nie dotyczy 3
193. Calkowite wyciecie jezyka 3 operacji bariatrycznych)
194. Czesciowe wyciecie jezyka 2 242. Wyciecie dwunastnicy 4
195. Korekcja deformacji podniebienia 2 243. Usuniecie zmiany dwunastnicy 3
196. Korekcja deformaciji wargi 1 244. Zespolenie omijajgce dwunastnicy 3
197. Czesciowe wyciecie wargi 2 245, Leczenie pperacyjne choroby wrzodowej 3
198. Usuniecie zmiany wargi 1 dwunastnicy
199. Usuniecie zmiany jezyka 1 246. Operacja przetoki dwunastniczej 2
Wyciecie torbieli bocznej szyi lub 247. Zaszycie rozerwanej dwunastnicy 2
200 ozostatosci szczeliny skrzelowej ! 248. Catkowite wyciecie jelita cienkiego 4
201. Usuniecie zmiany podniebienia 1 249. Czesciowe wyciecie jelita cienkiego 3
00p. CZesciowe lub catkowite wyciecie ] 250. Usunigcie zmiany jelita cienkiego 1
" migdatkéw 251. Jejunostomia 2
Operacje naprawcze $linianki lub przewodu 252. Zespolenie omijajgce jelita cienkiego 3
203. slinowego 1 253. Zamkniecie przetoki jelita cienkiego 3
204. Woyciecie slinianki 2 254. Zaszycie rozerwanego jelita cienkiego 2
205. Woyciecie zmiany $linianki 1 255. Odprowadzenie skretu jelita 2
206. Naciecie gruczotu slinowego 1 256. Odprowadzenie wgtobienia jelita 2
207. Przeszczepienie przewodu slinowego 2 257. Rewizja zespolenia jelita cienkiego 3
208, Usuniecie kamienia z przewodu slinowego 1 258. Wytworzenie ileostomii 3
metodg otwartg 259. Rewizja ileostomii 2
209. Podwigzanie przewodu $linowego 1 260. Ufiksowanie jelita cienkiego 2
210. Poszerzenie przewodu $linowego 1 261. Usuniecie zrostow otrzewnowych 1
211. Uvulectomia 1 262. Wyciecie wyrostka robaczkowego 1
212. Zamkniecie przetoki slinowej 1 263. Wyciecie katnicy 4
213, Rekonstrukcja struktur jamy ustnej 5 264. Wytonienie katnicy 3
(z wytgczeniem zebodw i dzigset) 265. Prawostronna hemikolektomia 4
G Operacje przewodu pokarmowego 266. Wyciecie poprzecznicy 4
214. Operacja przepukliny przeponowej 3 267. Lewostronna hemikolektomia 4
215. Naciecie przetyku 1 268. Wyciecie esicy 4
216. Catkowite wyciecie przetyku 5 269. Woyciecie kilku odcinkéw jelita grubego 4
217. Zespolenie omijajgce przetyku 5 270. Woyciecie jednego odcinka jelita grubego 3
218. Operacja naprawcza przetyku 5 271. Operacja przetoki jelita grubego 3
219. Czesciowe wyciecie przetyku 3 272. Usuniecie zmiany esicy 2
220. Usunigcie zmiany przetyku 2 273. Usuniecie zmiany okreznicy 2
221. Rewizja zespolenia przetyku 2 274. Operacja okreznicy 2
222. Wytworzenie przetoki przetykowej 3 275. Naciecie okreznicy 1
223. Operacja zylakow przetyku 3 276. Wytonienie poprzecznicy 3
224. Wprowadzenie endoprotezy przetyku 3 277. Wytonienie esicy 3
225. Wytworzenie sztucznego przetyku 4 278. Zaszycie rozerwania jelita grubego 2
226. Odtworzenie ciggtosci przewodu 3 279. Zespolenie omijajgce okreznicy 3
pokarmowego 280. Catkowite wyciecie okreznicy 5
297 Operacja naprawcza przepukliny 3 281. Ufiksowanie jelita grubego 2
przeponowej 282. Wyciecie odbytnicy 5
228. Leczenie operacyjne choroby wrzodowej 3 283. Zaszycie rozerwanej odbytnicy 2
zotadka 284. Usuniecie zmiany odbytnicy 3
229. Usuniecie zmiany zotadka 2 285. Ufiksowanie odbytnicy 2
230. Catkowite wyciecie zotadka 5 286. Operacja naprawcza odbytu 2
231, Czeéci?we Yvyciecie zofadka (nie dotyczy 3 287. Wyciecie odbytu 4
operacji bariatrycznych) 288. Wyciecie zmiany odbytu 2
232. Opera(?j:a pl_astyczna zotgdka (nie dotyczy 2 289. Drenaz przez okolice krocza 1
operaCJ'l barlatrycz.nych) 290. Woyciecie zatoki wiosowej 1
233. Zaszycie wrzodu zotadka 2 291. Wyciecie hemoroidow 1
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Nazwa Operacji Poziorrl Nazwa Operacji POZion}.
Operacji Operacji
292. Totalna srodbrzuszna kolektomia 5 340. Wszczepienie zastawki dwudzielnej 4
H Operacje narzadéw jamy brzusznej 341. Plastyka zastawki aortalnej 5
293. Przeszczep watroby (jako biorca) 5 342. Wszczepienie zastawki aortalnej 4
204. Operacja pobrania fragmentu watroby 5 343. Plastyka zastawki trojdzielnej 5
od zywego dawcy 344. Wszczepienie zastawki tréjdzielnej 4
295. Czesciowe wyciecie watroby 4 345. Plastyka zastawki tetnicy ptucnej 5
296. Usuniecie zmiany watroby 2 346. Wszczepienie zastawki tetnicy ptucnej 4
297. Zespolenie przewodu watrobowego 4 347. Rewizja plastyki zastawki serca 5
298. Przeszczep trzustki 5 348. Otwarta walwulotomia 4
299. Catkowite wyciecie trzustki 5 349. Zamknieta walwulotomia 4
300. Woyciecie gtowy trzustki 5 350. Przezskérna wymiana zastawki aortalnej 3
301. Woyciecie ogona trzustki 4 351. Przezskérna wymiana zastawki mitralnej 3
302. Zespolenie przewodu trzustkowego 3 Przezskérne zamkniecie uszka
— - - 352. . 2
303. Usuniecie zmiany trzustki 2 przedsionka
304. Otwarty drenaz trzustki 2 353. Pomostowanie jednej tetnicy wiencowe;j 5
305. Wytworzenie przetoki torbieli trzustki 3 354. Pf)rr)ostovs{anie wiecej, niz jednej tetnicy 5
306. Zespolenie pecherzyka zétciowego 3 wiencowej
Operacja naprawcza pecherzyka 355. Operacja tetniaka tetnicy wiencowej 4
307. ., . 2 S -
z6fciowego 356. Drenaz osierdzia 2
308. Woyciecie przewodu zoétciowego wspolnego 4 357. Woyciecie osierdzia 5
309. Plastyka przewodu zétciowego wspdlnego 3 358. Usuniecie zwgienia struktur zwigzanych 4
310. Zespolenie przewodu zoéfciowego 3 z zastawkami serca
wspolnego 359. Otwarta koronaroplastyka 5
311. Operacja naprawcza przewodu zétciowego 2 360. Przezskérna operacja tetnicy ptucnej 2
Przezdwunastnicza plastyka zwieracza Operacja uktadu bodzcoprzewodzacego
312. ) 3 361. 2
brodawki Vatera serca
313, Przezdwunastnicze naciecie zwieracza 1 362. Wszczepienie systemu wspomagania serca 4
brodawki Vatera 363 Wszczepienie systemu mechanicznego 4
314. Zaszycie uszkodzonego przewodu 3 " wspomagania serca
z6fciowego Przezskoérna angioplastyka tetnicy
— o 364. . 2
315. Woyciecie pecherzyka zotciowego 1 wiencowej
316. Usuniecie zmiany drog zétciowych 2 365. Wprowadzenie statego rozrusznika serca 2
Wprowadzenie protezy do przewodu przez zylty
317. .., . 3 - - . 5
z6fciowego J Operacje naczyn tetniczych i zylnych
318. Catkowite wyciecie Sledziony 4 366. Operagja naprawcza uszkodzenia tetnicy 5
319. Operacja z powodu pekniecia sledziony 2 ptucnej
z pozostawieniem narzgdu 367. Wytworzenie pozaanatomicznego pomostu 5
320. Wyciecie zmiany sledziony 2 aortalnego
321. CzesSciowe wyciecie Sledziony 3 368. Wyciecie tetniaka aorty 5
322. Woyciecie zmiany trzustki 3 369. Plastyka aorty 5
323. Woyciecie brodawki Vatera 2 370. Operacja naprawcza uszkodzenia aorty 3
| Operacje serca i naczyn wiencowych 371, Zespolenie aortalno-ptucne z uzyciem 5
324. Przeszczep serca 5 wstawki naczyniowej
325. Korekcja catkowita tetralogii Fallota 5 372, Zespolenie podobojczykowo-ptucne 5
326. Operacja ztozonych wad wielkich naczyn 5 z uzyciem wstawki naczyniowej
4p7 Korekcja catkowitego nieprawidiowego s 378. Wymilan.a aortalnej protezy naczyniowe; 3
" sptywu zylnego 374. Usuniecie skrzepliny z aorty 3
Korekcja catkowita wspdlnego pnia 375. Usunigcie skrzepliny z tetnicy mézgu 3
328. tetniczego s 376. Operacja tetniaka tetnicy mézgu 5
309 Zamknigcie ubytku przegrody 5 377, Or?eracja naprawcza uszkodzenia tetnicy 3
" przedsionkowo - komorowej mozgu
Zamknigcie ubytku przegrody 378. Rekonstrukcja tetnicy moézgu 3
330. . . . 5 — ’ - -
miedzyprzedsionkowe;j 379. Wyciecie zmiany tetnicy mozgu 3
331. Zamknigcie ubytku przegrody 5 380. Usuniecie skrzepliny z tetnicy szyjnej 2
miedzykomorowej 381. Operacja tetniaka tetnicy szyjnej 3
332. Zamkniecie przewodu tetniczego Botalla 3 Operacja naprawcza uszkodzenia tetnicy
- - 382. . 3
333. Operacja naprawcza tetniaka serca 3 szyjnej
334. Woyciecie tetniaka serca 4 383. Rekonstrukcja tetnicy szyjnej 3
335. Operacje migé$ni brodawkowatych serca 3 384. Woyciecie zmiany tetnicy szyjnej 3
336. Operacje nici $ciegnistych serca 3 385. Usuniecie skrzepliny z tetnicy 2
337. Plastyka przedsionka serca 5 podobojczykowej
338. Plastyka komory serca 5 386. Operacja tetniaka tetnicy podobojczykowej 2
339. Plastyka zastawki dwudzielnej 5
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387, Operacja naprawcza uszkodzenia tetnicy 3 430. Szycie tetnicy 2

podobojczykowej 431 Operacja zamkniecia przetrwatego 5
388. Rekonstrukcja tetnicy podobojczykowej 5 " przewodu tetniczego
389. Woyciecie zmiany tetnicy podobojczykowe;j 2 K Operacje ukladu moczowego i gruczotu
390, Usunigcie skrzepliny z tetnicy kofnczyny 9 krokowego

gornej 432. Wycigcie obu nerek 5
391. Operacja tetniaka tetnicy konczyny goérnej 2 433. Catkowite wyciecie nerki 4
392. Operacja naprawcza uszkodzenia tetnicy 3 434. Przeszczep nerki (jako biorca) 5

konczyny gornej 435. Operacja pobrania nerki od zywego dawcy 5
393. Rekonstrukcja tetnicy konczyny gornej 3 436. Czesciowe wyciecie nerki 3
394. Woyciecie zmiany tetnicy konczyny gornej 2 437. Wyciecie kielicha nerkowego 2
395. Usuniecie skrzepliny z tetnicy nerkowej 2 438. Usuniecie zmiany nerki 2
396. Operacja tetniaka tetnicy nerkowej 2 439. Ufiksowanie nerki ruchomej 2
397, Operacjg naprawcza uszkodzenia tetnicy 3 440. Operacja przetoki nerkowe;j 2

nerkowej 441. Operacja naprawcza nerki 2
398. Rekonstrukcja tetnicy nerkowej 5 442. Nefrostomia 2
399. Wyciecie zmiany tetnicy nerkowej 2 443. Zeszycie nerki po urazie 2
400, Usuniecie skrzepliny z innych gatezi 9 444. Operacja torbieli nerki 2

trzewnych aorty brzusznej 445. Usuniecie kamienia z nerki 1
401, Operacja tetniaka innych gatezi trzewnych 5 446. Usuniecie skrzepliny z nerki 2

aorty brzusznej 447. Pielostomia 2
402, Operacja naprawcza uszkodzenia innych 3 448. Catkowite wyciecie moczowodu 4

gatezi trzewnych aorty brzusznej 449. Czesciowe wyciecie moczowodu 3
403, Rekonstrukcja jnnych gatezi trzewnych 5 Reimplantacja moczowodu do pecherza

aorty brzusznej 450. moczowego 3
404, Wycigcie zmiany innych gatezi trzewnych 2 451. Wytworzenie przetoki moczowodowej 2

aorty.brz.usznej - - - - 452. Reimplantacja moczowodu 2
405. USUI'IIQ(.:Ie skr.zepllny z. tetn!cy bIOdI:OWGJ 2 453. Operacja naprawcza moczowodu 2
406. OperaCJ.a tetniaka tetnicy blodrowej . 5 454. Operacja przetoki moczowodu >
407. 823;2€J:jnaprawcza uszkodzenia tetnicy 3 455, Zespolenie moczowodu z drugim 3

- - - - moczowodem

408. Rekc.)ns.trukq.a te,tnlcy. bloqrowej - > 456. Wszczepienie moczowodu do jelita 3
409. Wycu?,cu? zmiany t.e,tnlcy b|9drowej - 2 457. Wszczepienie protezy moczowodu 3
410. Usunle(?le skr.zepllny z. tetnicy ud.owej 2 Przezcewkowe usuniecie skrzepu
411. Operacja tetniaka tetnicy udowej 5 488. L oczowodu 1
412, Operacja naprawcza uszkodzenia tetnicy 3 Przezcewkowe usuniecie ciata obcego

udowe; 499 moczowodu !
413. Rekonstrukcja tetnicy udowej o Przezcewkowe usuniecie kamienia
414. Wyciecie zmiany tetnicy udowej 2 460. 7 moczowodu 1
415. Usunigcie skrzepliny z tetnicy koficzyny 2 Wszczepienie elektronicznego stymulatora

dolnej innej, niz wymienione 461. moczowodu 2
416. .Operagj.a tet”i.ak? tetnicy koriczyny dolnej 2 462 Wytworzenie przetoki skérno-jelitowo- 2

inne, niz wymienione " moczowodowej
417. Operacja naprawcza .us?kodze.ma.tetnicy 3 463. Catkowite wyciecie pecherza moczowego 5

konczyny dolnej innej, niz wymienione 464. Czesciowe wyciecie pecherza moczowego 3
418, Rekonstrukcija tetnicy koficzyny dolnej 3 Powiekszenie pojemnosci pecherza

innej, niz wymienione 465. moczowego 3
419, Wyciecie zmiany tetnicy koficzyny dolnej 2 Wyciecie lub zniszczenie zmiany pecherza

innej, niz wymienione 466. Moczowego 2
420. Rekons'trukcja zyly gtownej gérnlej : 3 167 Operacja naprawcza ujécia pecherza )
421, O;?eraqa r'1apr.awcza uszkodzenia zyty 3 " moczowego

gtownej gornej Operacja plastyczna pecherza moczowego
422. Rekonstrukcja zyly gléwnej dolnej 3 468. | cewki moczowe) 3
403, Operacja naprawcza uszkodzenia zyty 3 469. Wyciecie uchytka pecherza moczowego 2

gtéwnej dolne; 470. Operacja przetoki pecherzowej 2
424, ZeSpolgnie zyly wrotnej lub gatezi zyty 5 Wszczepienie elektronicznego stymulatora

wrotnej a7t pecherza moczowego 2
425. Zespolenie tetniczo-zylne 2 Usuniecie kamienia z pecherza
426. Wytworzenie zastawki zyly obwodowej 1 472. moczowego 1
427. Wyciecie zylakow konczyny dolne; 2 473. Zespolenie pecherza z petlg jelitowg 3
428. Usuniecie skrzepliny z Zyly 3 474. Rekonstrukcja pecherza moczowego 3
429, Pomostowanie aorty brzusznej lub/i tetnic 3 475 Wytworzenie zastepczego pecherza 3

brzusznych lub/i tetnic konczyn dolnych
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Nazwa Operacji Poziom Nazwa Operacji Poziom
Operacji Operacji
476 Wytworzenie koncowej przetoki katowej 3 529. Woyciecie zmiany szyjki macicy 1
z wszczepieniem moczowodow 530. Operacja wiezadta szerokiego macicy 1
477. Operacja przetoki cewki moczowej 2 531. Operacja innego wiezadta macicy 1
478. Korekcja zwezenia cewki moczowej 1 532. Usuniecie mie$niakéw macicy 2
479. Wyciecie uchytka cewki moczowe;j 2 533. Usuniecie zrostéw macicy 1
480. Plastyka gjécia zewnetrznego cewki 5 534. Woyciecie zmiany trzonu macicy 1
moczong : : : 535 Zabieg naprawczy poporodowego 1
481. Wszczepienie protezy cewki moczowej 3 " rozdarcia macicy
482. Catkowite wyciecie cewki moczowej 4 536. Operacja zamkniecia przetoki macicy 2
483. Czesciowe wyciecie cewki moczowej 3 537. Operacje aparatu zawieszajacego macice 1
484. Operacja spodziectwa 1 538. Obustronne wyciecie jajnikdw i jajowoddw 2
485. Operacja naprawcza cewki moczowe;j 2 539. Operacja jajnika i/lub jajowodu 1
486. Sfatdowanie cewki moczowe;j 1 540. Woyciecie pochwy 2
487, Wszczepifenie sztucznego zwieracza cewki 1 541. Naciecie zrostow pochwy 1
moczowe| 542. Usuniecie zmiany pochwy 1
488. Operacja wierzchniactwa 1 543. Operacja naprawcza pochwy 2
489. Catkowite wyciecie stercza 3 544. Operacja przetoki pochwowej 2
490. Naciecie i opréznienie ropnia stercza 1 545. Rekonstrukcja sklepienia pochwy 3
491. Usunigcie zmiany stercza 1 546. Plastyka sklepienia pochwy 2
492. Czesciowe wyciecie stercza 3 547. Operacja techtaczki 1
493. Usunigcie kamieni sterczowych 1 548. Operacja gruczotu Bartholina 1
494. Wyciecie pecherzykéw nasiennych 1 549. Woyciecie zmiany sromu 2
495. Plastyka ujscia pecherza moczowego 2 550. Operacja naprawcza w obrebie sromu 1
496. Operacyjne leczenie nietrzymania moczu 2 551. Uwolnienie zrostéw sromu 1
497. Zespolenie uktadu moczowego 2 Plastyka wypadnigtej pochwy potgczona
498. Plastyka uktadu moczowego 2 552. z resekcjg szyjki macicy 2
499. Naciecie moczowodu 1 553. Operacja w obrebie zatoki Douglase’a 1
500. Operacja naprawcza pecherza moczowego 2 554. Wyciecie sromu 2
501, Wytworzenie zespolenia pecherza 9 N Operacje skory
moczow.ego : i : 555, Odlegty przeszczep ptata 2
L Operacje meskich narzadéw piciowych skorno-migsniowego
502. Woyciecie pracia catkowite 3 556. Przeszczep ptata skérnego z unerwieniem 2
503. Woyciecie prgcia czesciowe 3 557 Odlegty przeszczep ptata 1
504. Usunigcie zmiany pracia 1 " skoérno-powieziowego
505. Operacja naprawcza pracia 1 558. Odlegty przeszczep uszyputowanego plata 1
506. Protezowanie pracia 2 skornego
507. Replantacja pracia 2 559. Przeszczep ptata skoéry owtosionej 1
508. Obustronne wyciecie jader 3 560. Opleracja uwolnienia blizny z uzyciem ptata 1
509. Usuniecie jadra 1 skérnego
510. Operacja wodniaka jgdra 1 561 Miejscowy przeszczep plata 1
511. Obustronne sprowadzenie jgder do moszny 2 skoérno-migsniowego
512 Jednostronne sprowadzenie jgder 1 562. Mic’ajscowy przeszczep ptata 2
" do moszny skoérno-powigziowego
513. Protezowanie jadra 2 563. Miejscowy przeszczep uszyputowanego 1
514. Wyciecie zmiany jadra 1 tkankg podskorng pfata skory
515. Catkowite wyciecie moszny 3 564. Siatkowy autoprzeszczep skory 1
516. Czesciowe wyciecie moszny 1 565. Przeszczep Sluzowki 1
517. Operacja najadrza 1 566. Przeszczepienie innej tkanki do skory 1
518. Wyciecie najadrza 1 567. Wprowadzenie ekspandera pod skore 1
519. Wyciecie zmiany najadrza 1 568. Us'zypu’fowany lub ptatowy przeszczep 1
520. Operacja naprawcza powrdzka nasiennego 2 skory
521. Operacja zylakow powrdzka nasiennego 1 O Operacje tkanek migkkich
522. Wyciecie nasieniowodu 1 569. Operacja naprawcza przepony 4
523. Operacja napletka 1 570. Zaszycie peknietej przepony 4
M Operacje zefiskich narzadéw piciowych 571. Wycigcie zmiany przepony 2
524. Catkowite wyciecie macicy z przydatkami 4 572. Czesciowe wyciecie Sciany klatki piersiowej 4
525. Calkowite wyciecie macicy 3 573. Rekonstrukcja sciany klatki piersiowej 3
Catkowite obustronne wyciecie przydatkow 574. V\.lyci.ecie Qp%ucnej po obu stronach klatki 2
526. macicy 3 piersiowej
507 Catkowite jednostronne wycigcie 9 :;2 ;Vycfleme zmiany optucnej - 2
przydatkéw macicy . Zabieg naprawczy optucnej 2
528. Wyciecie szyjki macicy 1 577 Drenaz odmy optucnowej po obu stronach 1

klatki piersiowe;j

75



Nazwa Operacji Poziorrl Nazwa Operacji POZion}.
Operacji Operacji

578. Drenaz odmy optucnowej po jednej stronie 1 628. Rekonstrukcja wiecej, niz jednej kosci 3

klatki piersiowej twarzoczaszki

Plastyka nawrotowej przepukliny Wyciecie kosci twarzoczaszki innej, niz
579. ) . 1 629. . 2

pachwinowe;j zuchwa
580. Plastyka nawrotowej przepukliny udowej 1 630. Catkowite wyciecie zuchwy 4
581, Plastyka ngwrotowej przepukliny w bliznie 1 631. Czesciowe wyciecie zuchwy 3

pooperacyjnej 632. Rekonstrukcja stawu skroniowo- 3
582 Plastyka nawrotowej przepukliny w kresie 1 zuchwowego

biatej 633. Nastawienie otwarte ztamania kos$ci nosa 1
583. Plastyka nawrotowej przepukliny pepkowej 1 634 Nastawienie otwarte ztamania kosci 5
584. Pierwotna plastyka przepukliny 1 " oczodotu

pachwinowej 635. Nastawienie otwarte ztamania szczeki 2
585. Pierwotna plastyka przepukliny udowej 2 636. Nastawienie otwarte ztamania zuchwy 2
586. Pierwotna plastyka przepukliny pepkowe;j 1 637 Nastawienie otwarte zwichniecia stawu 3
587, Pierwotna .plalstyka przepukliny w bliznie 9 " skroniowo-zuchwowego

pooperacyjnej 638. Operacja odbarczajgca kregostup szyjny 5
588. Pierwotna plastyka przepukliny w kresie 2 639. Operacja odbarczajgca kregostup piersiowy 5

biatej 640 Operacja odbarczajgca kregostupa 5
589. Plgstyka prz.elpuklin.y é.cianyjamy brzusznej 1 " ledzwiowego

O Innym umlejscowlenlu : 641 Pierwotne usztywnienie (artrodeza) stawu 5
590. Plastyka przepukliny kulszowe;j 1 " kregostupa szyjnego
591. Plastyka przepukliny kulszowo odbytniczej 1 642 Korekcja deformac;ji kregostupa za pomocag 5
592. Plastyka przepukliny ledzwiowej 1 " wszczepianych urzadzen mechanicznych
593. Plastyka przepukliny zastonowej 1 643. Korekcja po operacji odbarczenia 5
594. Przetozenie $ciegna 1 kregostupa szyjnego
595. Woyciecie $ciegna 2 644 Discektomia - wyciecie krgzka 3
596. Operacja naprawcza $ciegha 1 migdzykregowego kregostupa
507 Wyciecie grupy weztéw chtonnych 9 645. Usztywnienie (artrodeza) stawow 3

" (wyciecie regionalnych weziéw chtonnych) kregostupa
598. Operacja przewodu limfatycznego 3 gag. Usuniecie przepukliny jadra miazdzystego 1
599. Operacja dotyczaca plastyki pepka 1 jednego stawu kregostupa
600. Usunigcie zmiany otrzewnej 1 a7, Usuniecie przepukliny jadra miazdzystego 2
601. Operacja dotyczaca sieci 1 wiecej, niz jednego stawu kregostupa
602. Operacja dotyczgca krezki jelita cienkiego 1 648. Usgniecie zr_nia.ny kregos_iupa 2
603. Operacja dotyczgca krezki okreznicy 1 649. Unleruchf)m!enle z#arr'1ar'1|a kregostupa 2
604. Przeszczep powiezi 1 650. \s/\tlasvzvzzt?ipc;g:(:vggg(ownej endoprotezy 3
605. Wyciecie powiezi brzucha 1
606. Usyun?eciepzmi:ny powiezi 1 651. Wszczepienie catkowitej endoprotezy 3
607 Wyciecie torbieli galaretowatej pochewki 1 stawu kol_anc_)wego —
" 4ciegna 652 Wszc:zeplenle catkowitej endoprotezy 3
608. Pov:}térn;T \'/vyciecie torbieli galaretowatej 1 \S/\t/as‘gcc:)::zsigli\?;ﬁ?owitej endoprotezy
ochewki $ciegna

609. pOperacja kaI:tQI;(i maziowej 1 oos stawu ba.rkoyvego — °
610. Uwolnienie $ciegna 1 654. Wszczeplgnle catkowitej endoprotezy 3
611. Operacja cie$ni nadgarstka 1 stawu J{OK,CIO,Wego —
612. Zmiana dtugosci $ciegna 1 655. \r?;szgcazresi)ll(zme catkowitej endoprotezy 3
613. Wyc!ec!e migsnia — ! Wszczepienie catkowitej endoprotezy
614. Wyciecie pochewki $ciegna 1 656. innego stawu, niz wymienione 3
615. Opera'(:ja.nap.rawc?,za migsnia L Wszczepienie czesciowej endoprotezy
616. Uwolnienie miesnia 1 657. stawu biodrowego 3
617. Drenaz wezta chtonnego 1 Wszczepienie czesciowej endoprotezy
618. Operacja dotyczgca kieszonki skrzelowej 1 658. stawu kolanowego 2
619. Przeszczep migsnia 2 Wszczepienie czeéciowej endoprotezy
620. Dekortykacja ptuca 2 659. stawow skokowych 2
621. Operacja naprawcza otrzewnej 1 e60. Vszczepienie czesciowej endoprotezy 3
622. Operacja naprgwcza przepukliny 1 " stawu barkowego

zaotrzewnowej 661 Wszczepienie czesciowej endoprotezy 3

P  Operacje kosci i stawow " stawu tokciowego

623. Operacja naprawcza czaszki 2 662 Wszczepienie czesciowej endoprotezy 9
624. Uzupetnienie ubytku kosci czaszki 3 " nadgarstka
625. Odgtobienie kosci czaszki po urazie 3 663 Wszczepienie czesciowej endoprotezy 2
626. Usunigcie zmiany kosci czaszki 1 " innego stawu, niz wymienione
627. Rekonstrukcja jednej kosci twarzoczaszki 3
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Nazwa Operacji POZionr. Nazwa Operacji Poziom
Operacji Operacji
664. Usztywnienie (artrodeza) stawu 9 707 Otwarte nastawienie ztamania kosci 2
biodrowego " jarzmowej
665. Usztywnienie (artrodeza) stawu 9 708. Otwarte nastawienie kosci twarzy 2
kolanowego 709. Przeszczep kostny kosci twarzy 4
666. Usztywnienie (artrodeza) stawu skokowego 1 710 Osteotomia bez rozdzielenia 2
667. Usztywnienie (artrodeza) stawow palucha 1 " (z wylgczeniem stép i rgk)
668. Usztywnienie (artrodeza) stawu barkowego 2 711 Osteotomia klinowa 2
669. Usztywnienie (artrodeza) stawu tokciowego 2 " (z wytgczeniem stop i rak)
670, Usztywnienie (artrodeza) stawdw 1 712. Resekcja kosci (z wytgczeniem stop i rak) 2
nadgarstka Otwarte nastawienie urazowego
671. Usztywnienie (artrodeza) stawow kciuka 1 713. zwichniecia stawu (nie obejmuje 2
672. Usztywnienie (artrodeza) innego stawu 1 zwichnigcia protezy stawu biodrowego)
673. Usunigcie zmiany kosci 1 R OPERACJE PREWENCYJNE
Pierwotne otwarte nastawienie Prewencyjne usunigcie jajnikow
674. o 1 4. . ; 3
przezstawowego ztamania kosci i jajowodow ze wskazan medycznych
675. Wtdrne otwarte nastawienie ztamanej kosci 1 Prewencyjne catkowite usunigcie jelita
676. Protezowanie $ciegna 2 715. grubego z wytworzeniem zbiornika 4
677, Otwarta stabilizacja oddzielonej nasady 5 jelitowego. : _
kosci 716. Prewencyjne catkowite usuniecie tarczycy 4
Przywrécenie ruchomosci usztywnionego z usunieciem weztow chtonnych $rédpiersia
678. stawu 1 Prewencyjna catkowita resekcja zotagdka
679 Pierwoine otwarte nastawienie urazowego 1 717. z odtworzeniem ciggtosci przewodu 5
zwichnigcia stawu pokarmowego
680. Wzmocnienie $ciegna protezg 2 718. Prewencyjne catkowite wycigcie macicy 4
Operacja stabilizujgca wiezadta stawu z przydatkami
681. kolanowego 1 719. Prewencyjne catkowite wyciecie macicy 3
682. Wyciecie tgkotki kolana 1 720. P.rew‘encyjne obustronne rady.kalne odjecie 5
o83, OPeracja stabilizujaca rzepke stawu 5 5 22;5;“(Eobustronna mastektomia)
kolanowego
684 Szycie torebki stawowej lub/i wiezadet 9 721. Przeszcze.p twa’rzy — _ S
" koniczyny gornej 799 Rep‘Ian.taCJa konczyny gornej na poziomie 4
685. Szycie torebki stawowej lub/i wiezadet 9 ramenma — _
koniczyny dolnej 723, Replantaga !<onczyny gornej na poziomie 3
686. Operacja stabilizujgca staw barkowy 2 przedramienia
687. Wyciecie kosci ektopowej 1 724, Replantacja konczyny gérnej na poziomie 3
688. Zamkniete nastawienie ztamania kosci 1 nadgarstk? -
ze stabilizacjg wewnetrzng 725. Replantacja kciuka 2
689 Zamkniete nastawienie zlamania kosci ) 726. Replantacja palca reki innego, niz kciuk 2
"z przezskorng stabilizacjg zewnetrzng 797. Replantacja konczyny dolnej na poziomie 4
690. Operacyjna stabilizacja oddzielonej nasady 1 uda — : _
kosci 728. Replantacja konczyny dolnej na poziomie 3
691. Uwolnienie przykurczu stawu 1 podudzia
692. Korekcja stopy konsko-szpotawej 2 729. Replantacja konczyny dolnej na poziomie 3
693. Wyciecie martwiaka kosci 1 stawow skokowych
694. Catkowita rekonstrukcja kciuka 3 730. Replantacja palucha stopy 2
695. Catkowita rekonstrukcja przodostopia 3 731. Replantacja palca innego, niz paluch 2
696. Catkowita rekonstrukcja tytostopia 3 730, Wyluszczenie koriczyny gornej w stawie 4
697. Uwolnienie torebki stawowej 1 barkowym
698. Uwolnienie stawu 1 733. Amputgcja konczyny gérnej na poziomie 4
699. Uwolnienie wiezadta 2 ramlenla' . — -
Pierwotne otwarte nastawienie ztamania 734. AmputaCJa konczyny gomej w stawie 4
700. . S 2 tokciowym
kosci ze stabilizacjg - - — —
Zabieg naprawczy ztego zrostu lub braku 735. AmputaCJg kgnczyny gornej na poziomie 4
701. . o 2 przedramienia
zrostu ztamania kosci - - —
702. Artroplastyka nadgarstka lub srodrecza 736. ﬁ:jzfiiLa;konczyny gornej w stawach 3
703. f\r:irgslza;;t;/ﬁszir:;;eczno-paI|czkowa 2 737 /t-)\mputacja kciuka w obrebie paliczka 5
- - - " blizszego
704. Operacja palucha koslawego/operacja 1 Wy’fusz?:zenie konczyny dolnej w stawie
struktur okotostawowych palucha 738. biodrowym 4
705._Osteotomia 2 Amputacja konczyny dolnej na wysokosci
706. Wyciecie zmiany kosci twarzoczaszki 1 739. 4

uda

77



78

Nazwa Operacji Poziom

Nazwa Operacji Poziom
Operacji P ] Operacji
Amputacja konczyny dolnej w stawie Amputacja konczyny dolnej na poziomie
740. 4 742. i 3
kolanowym stawow skokowych
Amputacja konczyny dolnej na poziomie Amputacja palucha w obrebie paliczka
741. . 4 743. . 2
podudzia blizszego

*skala operacji od 1 (operacje najlzejsze) do 5 (operacje najciezsze).

Katalog operacji zatwierdzilismy uchwatg nr 140/2025 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadziliémy w Zycie z dniem
14 wrzesnia 2025 .

- .\-rf.g.
Wiceprezes Zarzadu

Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot




Zalgcznik do OWUD
TABELA NORM OCENY PROCENTOWEJ TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU

A. USZKODZENIA GLOWY

1.

Uszkodzenie powtok czaszki (bez uszkodzen kostnych):
a) uszkodzenie powiok czaszki - w zaleznosci

od rozmiaru, ruchomosci i tkliwosci blizn ............... 1-10
b) oskalpowanie ponizej 25%

powierzchni skory owtosionej..........cocceveveeeinineenn. 1-10

u mezczyzn

u kobiet
c) oskalpowanie od 25%-75% powierzchni

SKOrY OWHOSIONE].....eeeeeiiiiiiiiie e 11-20
d) oskalpowanie powyzej 75% powierzchni

SKOIY OWHOSIONE]....ceeiiiieiiiieeiic e 21-30

UWAGA!!
W przypadku przeszczepu skory i odtworzenia owlosienia
nalezy oceni¢ wg pkt. 1a).

2.

Uszkodzenie kosci sklepienia i podstawy czaszki
(wgtebienia, szczeliny, fragmentacja) w zaleznosci
od rozlegtosci uszkodzeh:
a) bez wycieku ptynu mézgowo-rdzeniowego............ 1-10
b) z nawracajgcym ptynotokiem nosowym

1/IUD USZNYM ..o 11-25
Ubytki w kosciach czaszki w zaleznosci
od powierzchni ubytku: ...
a) PONIZEJ 10 CM2.....iiiiiieie e 1-10
b) od10do 50 Cm?......ccevviiiiieice e 11-15
C) POWYZEjJ 50 CM2Z ... 16-25

UWAGA!!

Ubytki kostne uzupetniane operacjg plastyczng z dobrym
efektem skutkujg obnizeniem uszczerbku o potowe. Jezeli
przy uszkodzeniach i ubytkach kosci ocenianych wg pkt.
2, 3 sg inne uszkodzenia powtok czaszki, nalezy je oceni¢
osobno wg pkt. 1.

4.

Powikfania towarzyszace uszkodzeniom wymienionym

w pkt. 1, 2, 3 w postaci: przewlektego zapalenia kosci,

ropowicy podczepcowej leczonej operacyjnie, przepukliny

mdzgowej - ocenia sie osobno w zaleznosci od rodzaju i

stopnia pOWikIaN: .........ccoiiiiiiie 1-25

Porazenia i niedowtady potowicze:

a) porazenia potowicze lub paraplegia (porazenia
konczyn dolnych) uniemozliwiajgce samodzielne

stanie i chodzenie 0-1 ° wg skali Lovette’a ............. 100
b) gteboki niedowtad potowiczy lub
parapareza 2 ° wg skali Lovette’a ...........c.cccceeee. 60-80

c) $redniego stopnia niedowtad potowiczy

lub parapareza kornczyn dolnych 3 °©

wg skali Lovette’a.......ccoooeiiiiiee 40-60
d) niewielki lub dyskretny niedowtad

potowiczy lub niedowtad konczyny dolnych

4 °ub 4/5 ° wg skali Lovette’a ..........cccceeeeiiiennen. 5-35
e) porazenie konczyn gornych 0-1 ° wg skali Lovette’a z

niedowtadem konczyny gornej

3-4 ° wg skali Lovette’a:

f) niedowtad konczyny gérnej 3-4 ° wg skali Lovette’a z
porazeniem konczyny dolnej
0-1 ° wg skali Lovette’a:

g) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny
gornej 0-1 ° wg skali Lovette’a:

h) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny
gornej 2-2/3 ° wg skali Lovette’a:
o] = 1 SRR 30-40

i) monopareza pochodzenia o$rodkowego konczyny
gornej 3-4 ° wg skali Lovette’a:

PrAWE]....eviieieie et e ettt
JEWE ..
j) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny
dolnej 0 ® wg skali Lovette’a.........ccccoevieveiiiieeiinens 50
k) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny
dolnej 1-2 ° wg skali Lovette’a.............ccccoeeeennne 30-50
I) monopareza pochodzenia osrodkowego konczyny
dolnej 3-4 ° wg skali Lovette’a............ccceeeeennnis 10-30
UWAGA!!

W przypadku wspétistnienia afazji nalezy dodatkowo
oceni¢ wg pkt. 11, przy czym catkowity uszczerbek nie
moze przekroczy¢ 100%. W przypadku wspélistnienia
deficytu ruchowego z innymi objawami uszkodzenia
moézgu nalezy ocenia¢ wg pkt. 9. W przypadku réznicy
w nasileniu niedowtadu pomiedzy konczynami doinymi,
nalezy ocenia¢ wg pkt. 5 osobno dla kazdej konczyny.

SKALA LOVETTE’A

0° -

brak czynnego skurczu miesnia - brak sity
miesniowej

%-2° -$lad czynnego skurczu miesnia - 5-20% prawidiowe;j sity

3°-

40 -

5° -

6.

miesniowej

zdolnos¢ do wykonywania ruchu czynnego przy pomocy
i odcigzenia odcinka ruchowego - 25% prawidtowej sity
miesniowej

zdolno$¢ do wykonywania ruchu czynnego z pewnym
oporem - 75% prawidtowej sity migsniowej

prawidtowa sita, tzn. zdolno$¢ wykonywania czynnego
ruchu z petnym oporem - 100 % prawidtowej sity
miesniowej

Zespoty pozapiramidowe:

a) utrwalony zespét pozapiramidowy znacznie
utrudniajgcy sprawnosc¢ ustroju i wymagajgcy opieki
INNYCh 0SOD ..o 100

b) zespdt pozapiramidowy utrudniajgcy
sprawnos$¢ ustroju z zaburzeniami mowy, napadami
Lo Te%.4 017/ 1011 o U UPPRRTN 40-80

c) zaznaczony zespot pozapiramidowy.................... 10-30

Zaburzenia réwnowagi pochodzenia mézdzkowego:

a) uniemozliwiajgce chodzenie i samodzielne
fUNKCIONOWANIE ... 100

b) utrudniajgce chodzenie i sprawnos¢

ruchowg w duzym Stopniu ........ccceeeeiiieeeeeniiieenn. 50-80
c) utrudniajgce chodzenie i sprawnos¢

ruchowg w miernym stopniu............ccccccuvvivinnnnnns 10-40
d) dyskretnie utrudniajgce chodzenie

i SPrawnosSC rUChOWa.........cccvvieiiiiiiiiie e 1-10
Padaczka:

a) z licznymi napadami, z zaburzeniami psychicznymi,

charakteropatia, otepieniem

z koniecznioscig opieki innych 0s6éb ....................... 100
b) padaczka z rzadkimi napadami, ale ze

zmianami otepiennymi, utrudniajgca

w znacznym stopniu wykonywanie pracy............. 30-70
c) padaczka bez zmian psychicznych

z czestymi napadami (3 napady

tygodniowo | WIECE)) .....coviuvrieeieiiiiiee e, 40-60
d) padaczka bez zmian psychicznych
z rzadkimi napadami (2 i mniej na miesigc).......... 10-40
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e) padaczka z napadami o r6znej morfologii
bez utraty przytomnos$ci..........ccccooeiiiiiiiii 1-10

UWAGA!!

Podstawg rozpoznania padaczki s3: obserwacja napadu
przez lekarza, typowe zmiany EEG, dokumentacja z
leczenia szpitalnego i ambulatoryjna.

9. Zaburzenia neurologiczne i psychiczne uwarunkowane
organicznie (encefalopatie):
a) ciezkie zaburzenia neurologiczne
i psychiczne powodujgce koniecznos¢
opieki innych osoéb (zmiany otepienne,
psychozy, zaburzenia zachowania).................... 80-100
b) encefalopatia ze zmianami
charakterologicznymi i/lub duzym
deficytem neurologicznym..........ccccceeivieeeninnennen. 50-70
c) encefalopatia ze zmianami
charakterologicznymi i/lub deficytem neurologicznym o
Srednim Nasileniu .........ccoccveeviiiciiee e 30-50
d) encefalopatia ze zmianami
charakterologicznymi i/lub deficytem neurologicznym o
niewielkim nasileniu ...........ccoccveiiiic, 10-30
UWAGA!!

Za encefalopatia poza zespotem psychoorganicznym
przemawiajg odchylenia przedmiotowe w stanie
neurologicznym, psychiatrycznym oraz badania
dodatkowe (EEG, TK lub NMR).

10.

11.

12.

13.

14.
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Nerwice i inne utrwalone skargi subiektywne powstate w
nastepstwie urazéw czaszkowo-mézgowych lub po innym
ciezkim urazie:
a) skargi subiektywne zwigzane z urazem
gtowy lub innym ciezkim urazem w zaleznosci
od stopnia zaburzen (nawracajgce bdle
i zawroty gtowy, meczliwosé, nadpobudliwosé,
ostabienie pamieci, trudnos¢ koncentracji, zaburzenia
L] 0 LU 11 o 2 SRR 1-5
b) utrwalone nerwice po urazie czaszkowo-mézgowym
lub ciezkim urazie ciata
- w zaleznosci od stopnia zaburzen ....................... 2-20
Zaburzenia mowy:
a) afazja catkowita (sensoryczna lub

sensoryczno-motoryczna) z agrafig i aleksjg .......... 100
b) afazja catkowita motoryczna ..........ccccoceveviieninenne. 60
c) afazja sredniego i znacznego stopnia utrudniajgca

POroZUMIEWANIE SI€ .....uvvvvieeiciiiieeeeeciieee e 20-40
d) afazja nieznacznego stopnia........cccccoeveveiinrennnnn. 10-20

Zespoty podwzgdrzowe pourazowe (cukrzyca, moczéwka
prosta, nadczynnosc tarczycy i inne zaburzenia wewnatrz
wydzielnicze pochodzenia osrodkowego):

a) znacznie uposledzajgce sprawnosé

USTTOJU ot e 40-60
b) nieznacznie uposledzajace
SPrawnOoSC USHIOJU ......eeeeiiiiiiiicc e 20-30

Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwéw ruchowych
gafki ocznej:
a) nerwu okoruchowego:

- w zakresie miesni wewnetrznych oka

- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia ............. 5-15
- w zakresie migsni zewnetrznych oka
- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia. ........... 10-30
b) nerwu bloczKoWego. .........covviiiiiiiiiieiie e 3
c) nerwu odwodzgcego - w zaleznos$ci od stopnia
USZKOAZENIA ... 1-15

Uszkodzenia czesciowe lub catkowite nerwu tréjdzielnego
- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

a) czuciowe (w tym neuralgia pourazowa)................. 1-10
D) FUChOWE.....coiiiiiiie e 1-10

C) CZUCIOWO-TUCNOWE........eeiiiiiiieiiiie e 5-20
15. Uszkodzenie czg$ciowe lub catkowite nerwu twarzowego -

w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

a) obwodowe catkowite z niedomykaniem

POWIEKI ..ttt 20
b) obwodowe czesciowe w zaleznosci
od stopnia nasilenia ...........cccceeiiieeiiic 5-15
c) izolowane uszkodzenie centralne ...............c...c..... 5-10
UWAGA!!

Uszkodzenia nerwu twarzowego tacznie z peknigciem
kosci skalistej nalezy ocenia¢ wg pkt. 48. Uszkodzenia
centralne nerwu twarzowego wspotistniejgce z
innymiobjawami uszkodzenia mézgu nalezy ocenia¢ wg
pkt. 5i 9.

16. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwéw jezykowo-
gardtowego i btednego - w zaleznosci od stopnia
zaburzen mowy, potykania, oddechu, krgzenia i przewodu
pokarmowego:

a) niewielkiego stopnia
b) $redniego stopnia.......
C) duzego StOPNIa........ccueeiieeiiiieee e

17. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite
nerwu dodatkowego - w zaleznosci od stopnia
USZKOAZENIA ... 3-15

18. Uszkodzenie czgsciowe lub catkowite nerwu
podjezykowego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia.....
5-20

B. USZKODZENIA TWARZY
19. Uszkodzenia powtok twarzy (blizny, ubytki, przebarwienia):
a) oszpecenie bez zaburzen funkgji
- w zaleznos$ci od rozmiaréw blizn
i ubytkdw w powtokach twarzy ............ccccooeceneen. 1-10
b) oszpecenie z miernymi zaburzeniami
funkcji - w zaleznosci od rozmiaréw blizn
i ubytkdw w powtokach twarzy oraz
od stopnia zaburzenia funkcji..........ccccoeeeiiniinnen. 10-30
C) oszpecenie potgczone z duzymi
zaburzeniami funkcji (przyjmowanie
pokarmow, zaburzenia oddychania, mowy, slinotok,
zaburzenia funkcji powiek itp.)
- w zaleznosci od rozmiaréw blizn
i ubytkéw w powtokach twarzy oraz
od stopnia zaburzenia funKcji...........cccoceeevciniennnen. 30-60
20. Uszkodzenia nosa:
a) uszkodzenie nosa - bez zaburzen oddychania i
powonienia - blizny i/lub niewielkie znieksztatcenia

b) uszkodzenie nosa z zaburzeniami
oddychania - w zalezno$ci od rozlegtosci uszkodzenia i
stopnia zaburzen
0ddyChania.........ceeeieeiiiieee e 5-20

c) uszkodzenie nosa z zaburzeniami
oddychania i powonienia - w zaleznosci
od rozlegtosci uszkodzenia i stopnia
zaburzen w oddychaniu i powonieniu .................. 10-25

d) utrata powonienia w nastepstwie
uszkodzenia przedniego dotu czaszkowego...............

e) utrata znacznej czesci nosa lub utrata
catkowita (tacznie z koscig Nnosa) ..........cccecveeennee. 20-30

UWAGA!!

Jesli uszkodzenie nosa wchodzi w zakres uszkodzen
objetych pkt. 19, nalezy oceniaé¢ wg tego punktu (tj. wg
pkt. 19).

21. Utrata zebow:
a) siekacze i kly - utrata czesciowa .........cccccooeeeriinennnnn.
b) siekacze i kty - utrata catkowita............cccceeeeeiiiinneenn.



c) pozostate zeby - utrata czesciowa ...........cccceeeeeennnenn. 1
d) pozostate zeby - utrata catkowita.............ccccceeeiiiin. 2

22. Uszkodzenia (ztamania, zwichniecia) kosci oczodotu,
szczeki, kosci jarzmowej, zuchwy, stawu skroniowo-
zuchwowego - w zalezno$ci od przemieszczenia,
znieksztatcen, asymetrii zgryzu, uposledzenia zucia,
rozwierania szczek, zaburzen czucia:

a) nieznacznego StOPNIA .....cccvvvireeeeiiiee e 1-5
b) Sredniego Stopnia.........coccvviriiiiiiiee 5-10
C) znacznego StOPNIa ......ccceeviiiiiieeeiiiiee e 10-25

23. Utrata szczeki lub zuchwy tgcznie z oszpeceniem
i utratg zebow - w zalezno$ci od wielkosci ubytkow,
oszpecenia i powiktan:

a) szczeka:
- utrata CzeSCioWa.......coccvveiiiiiiiiic 15-35
- utrata catkowita..........ccooieiiiii 40-50
b) zuchwa:
- utrata czeSCiowa........euvveeeiiiiiiiiiieeeeeeee, 15-35
- utrata catkowita.........ooceeiiiiiii 50

24. Ubytek podniebienia:
a) z zaburzeniami mowy i potykania

- w zaleznosci od stopnia zaburzen ....................... 5-25
b) z duzymi zaburzeniami mowy i potykania
- w zaleznosci od stopnia zaburzen ..................... 25-40

25. Uszkodzenia jezyka, przedsionka jamy ustnej, warg - w
zaleznosci od stopnia ubytku, wielkosci blizn, zaburzen
mowy, potykania:

a) niewielkie zmiany, czesciowe ubytki - bez zaburzen

MOWY | POtYKANIA.......ciiiiiieiiiiee e 1-5
b) Srednie zmiany i ubytki - z zaburzeniami

MOWY i POWYKANIA......vviiiiiiiiiiiee e 5-15
c) duze zmiany i ubytki - z duzymi zaburzeniami mowy i

POYKANIA ... 15-40
d) catkowita utrata jezyka........ccccceeiiiiiii 50

C. USZKODZENIA NARZADU WZROKU
26. Obnizenie ostrosci wzroku, utrata jednego lub obojga oczu:
a) uszczerbek ustala sie wg Tabeli:
Tabela ostrosci wzroku

Ostros¢ wzroku| 10 |09 | 08 | 07 | 06 | 05| 04 | 03 | 02 | 01
oka prawego | /10/10/ |/9/10/|/8/10/|/7/10/|/6/10/ | /5/10/ |/4/10/ |/3/10/|/2/10/|/1/10/

Ostros¢
wzroku Procent trwatego uszczerbku
oka lewego

1,0/10/10/ 0 25| 5 | 75|10 (125 15 | 20 | 25 | 30 | 35

09/9M0/ | 25 | 5 | 75| 10 [125] 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40

0,8 /8/10/ 5 75|10 [125] 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45

0,7 17110/ 75 | 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

b) podwdjne widzenie bez zaburzen

OSrOSCi WZIOKU .....oooviviiiiiiiieie e 1-10
c) utrata wzroku jednego oka z rownoczesnym
wytuszczeniem gatki 0CzNej ........ocovvvveriiviiiiiceiieen, 38
UWAGA!!

Ostros¢ wzroku zawsze okresla sie po korekcji szktami,
zaréwno przy zmetnieniu rogowki lub soczewki, jak i
przy wspotistnieniu uszkodzenia siatkéwki lub nerwu
wzrokowego. Wysokos¢ uszczerbku okreslona w pkt. 26¢
obejmuje réwniez oszpecenie zwigzane z wyluszczeniem
gatki ocznej.

27. Porazenie nastawnos$ci (akomodacji) - przy zastosowaniu
szkiet korekcyjnych:

A) JEANEJO OKA ....eviiiiieiiiiee et 15
b) 0bD0jga OCZU.....coiiiiiii 30
28. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw

tepych z zaburzeniami ostro$ci wzroku:
a) rozdarcie naczyniowki

jednego oKa........cccvvvviiiiiiiiiieneen. wg Tabeli do pkt. 26a
b) zapalenie naczyniowki i siatkdwki

jednego oka, powodujgce zaburzenia

widzenia srodkowego lub

obwodowego.........cceeeiiiiiieeens wg Tabeli do pkt. 26a
c) urazowe uszkodzenie plamki zottej

jednego oka........cccevvvviiiiiiiiiienee, wg Tabeli do pkt. 26a
d) zanik nerwu wzrokowego............. wg Tabeli do pkt. 26a

e) z widocznym defektem kosmetycznym
lub deformacjg w obrebie gatki ocznej,
blizny rogéwki - bez zaburzen ostrosci
WZEOKU ..ttt a e e 1
29. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw drgzgcych:
a) blizny rogéwki lub twardowki

(garbiak twardowki) ..................... wg Tabeli do pkt. 26a
b) zac¢ma pourazowa...........c.ccc..... wg Tabeli do pkt. 26a

c) ciata obce wewnatrzgatkowe z obnizeniem ostrosci

WZIOKU ..o wg Tabeli do pkt. 26a + 10%

d) ciata obce wewnatrzgatkowe bez zaburzen ostrosci

30. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw chemicznych,

termicznych, promieniowania elektromagnetycznego lub
dziatania energii elektrycznej:
a) w zaleznosci od zaburzen

0strosci Wzroku .........cccevvvvevenennn. wg Tabeli do pkt. 26a
b) bez zaburzen ostrosci Wzroku............cccoeveeeeiiieenns 1-5
31. Koncentryczne zwezenie pola widzenia ocenia sie
wg Tabeli:
Tabela pola widzenia
Przy
Zwezeniedo | . Przy W obu Slepocie
(w°) nienaruszonym oczach drugiego
oku drugim
oka
60 0% 0% 35%
50 5% 15% 45%
40 10% 25% 55%
30 15% 50% 70%
20 20% 80% 85%
10 25% 90% 95%
ponizej 10 35% 95% 100%
32. Niedowidzenie potowiczne:
a) AWUSKIONIOWE ......veiiiiiiiiiiiic et 60
D) AWUNOSOWE ... 30
C) JEANOIMIENNE ..ot 30
d) inne ubytki pola widzenia (jednooczne) ................... 1-5
33. Bezsoczewkowato$¢ po operacyjnym usunieciu zacmy
pourazowej:
a) W JEANYM OKU ..ooiiiiiiiiiiie i 25
b) wobuoczach ... 40

34. Usuniecie zaémy pourazowej z wszczepieniem sztucznej

soczewki wewnatrzgatkowe;j:

a) W JEANYM OKU ..eoiiiiiiiiiiee e 15
b) wobuoczach........cccccoeiiiiiii 30
UWAGA!!

W przypadku, gdy wspoélistnieja nie dajace sie
skorygowa¢ zaburzenia ostrosci wzroku, ocenia
sie dodatkowo wg Tabeli 26a z ograniczeniem do
35% dla jednego oka i 100% dla obojga oczu.

35. Zaburzenia w droznosci przewoddw fzowych (tzawienie)
w zaleznosci od stopnia i natezenia:

a) W JedNYM OKU ....ooviiiiiiiiiiiicc e 5-10




b) wobuoczach ... 10-15
36. Odwarstwienie siatkowki jednego oka - ocenia¢
wg Tabeli ostrosci wzroku (pkt. 26a) i Tabeli
pola widzenia (pkt. 31)
- nie mniej Niz 15%: ....cooviveiiiiiiieies wg Tabeli 26a i 31
- nie mniej niz 15%
37. Jaskra - ocenia¢ wg Tabeli ostrosci wzroku
(pkt. 26a) i Tabeli pola widzenia (pkt. 31),
z tym zastrzezeniem, ze ogdiny procent
uszczerbku na zdrowiu nie moze by¢
wyzszy niz 35% za jedno oko
i 100% za oboje OCZU:........ccevvvveeiiernne wg Tabeli 26a i 31
- nie wyzszy niz 35%
za jedno oko i nie wyzszy
niz 100% za oboje oczu
38. Wytrzeszcz tetnigcy

- w zaleznosci od stophnia:.........cceeeeeeeieeiiicccciiiins 50-100
39. Za¢ma urazowa - ocenia¢ wg
Tabeli ostrosci wzroku (pkt. 26a): ................. wg Tabeli 26a

40. Przewlekte zapalenie spojowek, uszkodzenie powiek
(oparzenia, urazy itp.):

a) niewielkie Zmiany ........ccccoiiiiie e 1-5
b) duze zmiany, blizny i zrosty powiek
powodujgce niedomykalnose ...........ccccviviiiiiiiiinnns 5-10

UWAGA!! DO WSZYSTKICH PUNKTOW DOTYCZACYCH
NARZADU WZROKU

taczny uszczerbek na zdrowiu z tytutu uszkodzenia
jednego oka nie moze przekroczy¢ 35% lub w obu oczach
100%. Jesli uraz powiek wchodzi w sktad uszkodzen
twarzy nalezy ocenia¢ odpowiednio wg pkt. 19 lub

22. Uwaga ta dotyczy wszystkich punktow dotyczacych
narzadu wzroku - nie jest zwigzana jedynie z pkt.

40.

D. USZKODZENIA NARZADU StUCHU
41.a) Uposledzenie ostrosci stuchu - trwaty uszczerbek na
zdrowiu ocenia sie wg ponizszej Tabeli 41a:

Obliczanie procentowego uszczerbku na zdrowiu
z tytutu utraty stuchu wg Rosera (w modyfikacji)
Ucho prawe ; ) .
0-25 | 26-40 41-70 dB |POWYZ€] 70
Ucho lewe dB dB dB
0-25dB 0% 5% 10% 20%
26-40 dB 5% 15% 20% 30%
41-70 dB 10% | 20% 30% 40%
powyzej 70 dB 20% | 30% 40% 50%

UWAGA!!
Oblicza sie srednig dla ucha prawego i lewego oddzielnie
dla 500, 1000 i 2000 Hz.

b) w wyjatkowych przypadkach, przy braku mozliwosci
wykonania badania audiometrycznego mozna sie

postugiwa¢ Tabelg 41b:
ostabienie | przytepienie

Ucho prawe stuch stuchu stuchu gtuchota
Ucho lewe | normalny - szept - szept zupetna

styszalny do| styszalny do

4m 1m
tuch

stue 0% 5% 10% 20%
normalny
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ostabienie
stuchu

- szept 5%
styszalny do
4m

15% 20% 30%

przytepienie
stuchu

- szept
styszalny do
1m

10% 20% 30% 40%

gtuchota

20%
zupetna

30% 40% 50%

C) pourazowe szumy uszne -
w zaleznos$ci od stopnia nasilenia.............cocceeevnee. 1-5

UWAGA!!

Jesli szum uszny towarzyszy deficytowi stuchu, nalezy
ocenia¢ wylacznie wg Tabeli 41a (Tabeli 41b), natomiast
jezeli towarzyszy zaburzeniom réownowagi, nalezy ocenia¢
wg pkt. 47.

42. Uszkodzenia matzowiny usznej:
a) utrata czesSci matzowiny .........ccoceeviiiiiiiicii e 1-5
b) znieksztatcenie matzowiny
(blizny, oparzenia, odmrozenia)

- w zaleznosci od stopnia uszkodzen..................... 5-10
c) catkowita utrata jednej matzowiny...........cccccceeviieens 15
d) catkowita utrata obu matzowin ............c.ccecee 25-30

43. Zwezenie lub zarosniecie przewodu stuchowego
jednostronne lub obustronne z uposledzeniem stuchu
- ocenia¢ wg Tabeli ostrosci stuchu

- Tabela 41a (41D)...cccoecciiieieiiieeeee wg Tabeli 41a (41b)
44. Przewlekte ropne zapalenie ucha srodkowego:

a) JedNOSIrONNEe ......ccceiiiiiiii e 5-10

b) obuStronne ... 10-15

45. Przewlekte ropne zapalenie ucha srodkowego powiktane
perlakiem, préchnicg kosci lub polipem ucha - w
zaleznosci od stopnia powiktan:

a) JedNOSIONNE .....cociiiiiiiie e 5-15
b) obustronne ..........cccco i 10-20

46. Uszkodzenie ucha srodkowego, btony bebenkowej,

kosteczek stuchowych:
a) bez uposledzenia stuchu - w zaleznosci

od blizn, znieksztalcen ..., 1-5
b) z uposledzeniem stuchu................. wg Tabeli 41a (41b)

47. Uszkodzenie ucha wewnetrznego:

a) z uszkodzeniem czesci

SIUChOWE] ..o wg Tabeli 41a (41b)
b) z uszkodzeniem czesci statycznej

w stopniu niewielkim (zawroty gtowy,

nudnosci, niewielkie zaburzenia

réwnowagi) - w zaleznosci

od stopnia uszkodzenia..........ccccoceeeiiiiiiiiicen 1-20
c) z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej

w znacznym stopniu (zawroty gtowy,

zaburzenia rownowagi utrudniajgce poruszanie sie,

nudnosci, wymioty) - w zaleznosci

od stopnia uszkodzenia...........ccccoceiiiiiiiniiicn 20-50
d) z uszkodzeniem czesci stuchowej

i statycznej - w zaleznosci od

stopnia uszkodzenia ........cccccvvvveiiiiiiiiii, 30-60

48. Uszkodzenie nerwu twarzowego tgcznie
z peknigciem kosci skalistej:

a) JedNOSIrONNE ......ccoiiiiiii e 10-30
D) AWUSEIONNE ... 30-60



E. USZKODZENIA SZYI, KRTANI, TCHAWICY
| PRZELYKU

49. Uszkodzenia gardta z uposledzeniem funkgiji.............. 5-20

50. Uszkodzenie lub zwezenie krtani, uszkodzenie nerwow

krtaniowych - bez koniecznosci noszenia rurki tchawiczej -

w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

a) niewielka okresowa dusznosé, chrypka................. 5-10

b) s$wist krtaniczny, dusznos¢
przy umiarkowanych wysitkach,
zachtystywanie sie

Uszkodzenia krtani wymagajgce statego noszenia rurki

tchawiczej:

a) z zaburzeniami gtosu -

51.

w zaleznosci 0d stopnia........coccvvevieiiiiieeciieee 35-50

D) ZbezgloSem .......cccoviiiii e

Uszkodzenie tchawicy - w zaleznosci od stopnia jej

zwezenia:

a) bez niewydolnosci oddechowej

b) dusznoSE wysiHKOWa...........oeviiiiiiiiieiiie e

c) dusznos¢ w trakcie chodzenia po ptaskim
terenie wymagajgca okresowego

52.

Zatrzymywania Si€ ........coovuueereeeiiiee e 20-40

d) duze zwezenie (potwierdzone

badaniem bronchoskopowym)

Z dusznoscig SPOCZYNKOWG........evevveeeiiiieeeiiieeae 40-60

53. Uszkodzenia przetyku:
a)
b) czesciowe trudnosci w odzywianiu

- w zaleznosci od stopnia

zwezenie bez zaburzen w odzywianiu ................... 1-10

upos$ledzenia odzywiania ..............ccoeeecininiiinnnnnns 10-30

c) mozliwos¢ odzywiania wytgcznie
pokarmami ptynnymi
catkowita niedrozno$c¢ przetyku

ze statg przetokg zotgdkowg ..........ceeveeiiiiiiieiienniins
Uszkodzenia tkanek migkkich (skory i miesni), naczyn,
nerwow - w zaleznosci od blizn, ruchomosci szyi,
ustawienia gtowy:

a) niewielkiego Stopnia..........coceevieeiiiiee i
b)
c)

d)

54.

znacznego stopnia - rozlegte blizny,
znacznie ograniczona ruchomos¢ szyi,

Sredniego StOPNIA........cccoiiiiiiiiie e 5-15

Przykurcze mieSnioWe..........ccoeeeeeieieiciiiiiiiiiiieeee 15-30

UWAGA!!
Uszkodzenia tkanek migkkich z jednoczesnym

uszkodzeniem kregostupa szyjnego nalezy oceniaé¢ wg

pkt. 89.

F. USZKODZENIA KLATKI PIERSIOWEJ
| ICH NASTEPSTWA

55. Urazy czesci miekkich klatki piersiowej, grzbietu
- w zaleznosci od rozlegtosci blizn, ubytkéw miesni
i stopnia uposledzenia oddychania:
a) znieksztatcenia, ubytki i blizny bez ograniczenia

ruchomosci oddechowe;j klatki piersiowej

b) znieksztatcenia, ubytki i blizny z niewielkim

ograniczeniem wydolnosci oddechowe.................. 5-10

c) znieksztatcenia, ubytki i blizny ze $rednim

ograniczeniem wydolnosci oddechowe............... 10-20

d) znieksztalcenia, rozlegte blizny, duze
ubytki miesniowe ze znacznym

ograniczeniem wydolnosci oddechowe............... 20-40

56. Utrata brodawki sutkowe;j:
a) umezczyzn - ocenia¢ wg pkt. 55 ........ccciieiiiiinnns
b) u kobiet - w zaleznosci od rozlegtosci

blizny, wieku oraz utraty funkcji..........cccccoevevinnnenne 5-15
57. Uszkodzenie lub utrata sutka w zaleznosci od wielkosci

ubytkow i blizn, ptci i wieku:

a) czesciowe uszkodzenie

lub czesciowa utrata sutka.............ccceeeiiiiiinee. 5-15
b) catkowita utrata sutka...........c.coocooii 15-25
c) utrata catkowita sutka z czescig

miesnia PIersioWego. .......ccceeviuuerieeeaiiiieee e 25-35

UWAGA!! DO PUNKTOW 56-57
Wysokos¢ uszczerbku na zdrowiu nalezy oceniaé rowniez
wg przewidywanej utraty funkcji.

58.

59.

60.

61.

62.

Ztamania zeber:
a) bez znieksztatcen, bez uposledzenia

wydolnos$ci 0ddeChowe) .........cccuvvviieiiiiiiiiiicieene 1-5
b) z obecnoscia znieksztatcen,

bez zmniejszenia wydolnosci oddechowei............. 5-10
c) z obecnoscig znieksztatcen i umiarkowanym

zmniejszeniem wydolnosci oddechowei............... 10-20
d) ze znacznym ograniczeniem ruchomosci

klatki piersiowej i ze znacznym

zmniejszeniem wydolnosci oddechowe............... 25-30
Ztamanie mostka:
a) bez znieksztalCen........cccoviiiiiiiii 1-3
b) ze znieksztatceniami ..........ccococviiiiiiiiii 3-10
Uszkodzenia kosci (zeber, mostka) powiktane przewlektym

zapaleniem kosci i szpiku, przetokami, obecnoscig

ciat obcych ocenia sie wg pkt. 58-59, zwiekszajgc

stopien uszczerbku w zaleznosci od stopnia powiktan i
uposledzenia funkcji 0: ......coocovveiiiiiieeee e 1-15
Uszkodzenie ptuc i optucnej (zrosty optucnowe,
uszkodzenia tkanki ptucnej, ubytki tkanki ptucnej, ciata
obce itp.):

a) uszkodzenia ptuc i optucnej bez

niewydolnosci oddechowej............coccueeeeeiiiiiiieneen. 1-5
z objawami niewydolnosci

oddechowej niewielkiego stopnia............ccccecuveeeen. 5-10
z objawami niewydolnosci oddechowej

Sredniego StOPNIa.........ccovviiiriiiciee e 10-25
z niewydolnoscig oddechowg

b4 gE=Tov4 g oTe o JE1 (o] o] o1 = NP 25-40
Uszkodzenie tkanki ptucnej powiktane

przetokami oskrzelowymi, ropniem ptuc

- w zaleznosci od stopnia niewydolnosci
OddECNOWE]......coieiiiiiiii i 40-80

b)
c)

d)

UWAGA!! DO PUNKTOW 61 i 62

Przy orzekaniu wg pkt. 61
uszczerbek badaniem spirometrycznym i

i 62 nalezy potwierdzaé
badaniem

rentgenowskim - RTG.
Stopnie uposledzenia niewydolnosci oddechowej:

63.

niewielkiego stopnia zmniejszenie wydolnosci
oddechowej - VC 70-80%, FEV, 70-80%,

FEV, % VC 70-80% - w odniesieniu do wartosci
naleznych

$sredniego stopnia zmniejszenie wydolnosci
oddechowej - VC 50-70%, FEV, 50-70%,

FEV, % VC 50-70% - w odniesieniu do wartos$ci
naleznych

znaczne zmniejszenie wydolnosci oddechowej - VC
ponizej 50%, FEV, ponizej 50%,

FEV, % VC ponizej 50% - w odniesieniu do wartosci
naleznych.

Uszkodzenie serca lub osierdzia:

a) z wydolnym uktadem krazenia, EF powyzej 55%,
powyzej 10 MET, bez zaburzen
KUFCZIIWOSCI ... 5-10

b) I klasa NYHA, EF 50-55%, powyzej 10 MET, niewielkie
zaburzenia KurczliwosSci ............ccceeiiiiiiiiiiiee, 10-20
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c) Il klasa NYHA, EF 45-55%, 7-10 MET, umiarkowane

zaburzenia KurczliwosSCi .........cooovvvvveeeeeeeeeiieeienn, 20-40
d) Il klasa NYHA, EF 35-45%, 5-7 MET, nasilone
zaburzenia KurczliwosCi .........c.ooevvvveeeeeeeeeeneeienn, 40-60
e) IV klasa NYHA, EF ponizej 35%, ponizej 5 MET,
znaczne zaburzenia kurczliwosSCi.........c..ccceeeeene. 60-90
UWAGA!!

Przy orzekaniu uszczerbku nalezy uwzglednia¢ doku-
mentacje z leczenia szpitalnego i ambulatoryjnego,
badania RTG, EKG i ECHO.

KLASYFIKACJA NOWOJORSKIEGO TOWARZYSTAWA
KARDIOLOGICZNEGO (NYHA)

KLASAI

Bez ograniczenia aktywnosci fizycznej: podstawowa aktyw-
nos¢ fizyczna nie powoduje zmeczenia, dusznosci ani kotata-
nia serca.

KLASAII

Niewielkie ograniczenia aktywnosci fizycznej: dobre samopo-
czucie w spoczynku, podstawowa aktywnos¢ fizyczna powo-
duje zmeczenie, kofatanie serca lub dusznos$¢.

KLASA Il

Znaczne ograniczenia aktywnosci fizycznej: dobre samopo-
czucie w spoczynku, jednak mniejsza niz podstawowa aktyw-
nosc fizyczna, powoduje wystepowanie objawéw klinicznych.

KLASA IV

Niemozno$¢ wykonywania jakiegokolwiek wysitku bez dys-
komfortu: objawy niewydolnosci serca wystepujg nawet w spo-
czynku i nasilajg sie przy kazdym wysitku.

64. Uszkodzenia przepony - rozerwanie przepony, przepukliny
przeponowe - w zaleznosci od stopnia zaburzen funkc;ji
przewodu pokarmowego, oddychania i krgzenia:

a) bez zaburzen funkcji np.

PO leczeniu OPeracyjNyM.........ccouuveerieeeeriueeeanineeeaes 1-5
b) zaburzenia niewielkiego stopnia ............ccccceevnneenn. 5-10
c) zaburzenia $redniego stopnia..........ccccoeeiiieeeenn. 10-20
d) zaburzenia duzego stopnia.........cccceeveeeriinennnen. 20-40

G. USZKODZENIA BRZUCHA | ICH NASTEPSTWA

65. Uszkodzenia powtok jamy brzusznej (przepukliny urazowe,
wysitkowe, przetoki, blizny itp.)
- w zaleznosci od umiejscowienia i rozmiaréw uszkodzenia
jamy brzusznej:

a) blizny, niewielkie ubytki tkanek.............ccccoocceeriinns 1-5
b) rozlegte, przerosniete, sciggajace blizny,

ubytki miesniowe, przetrwate przepukliny............... 5-15
C) PrZEtOKI . cceiieiieie e 15-30

UWAGA!!Za przepukliny urazowe uwaza sie przepukliny
spowodowane pourazowym uszkodzeniem powiok
brzusznych (np. po rozerwaniu powtok brzusznych).

Za przepukliny tzw. wysitkowe uwaza sie przepukliny
spowodowane nagtym wysitkiem fizycznym

(np. po dzwignieciu ciezaru).

66. Uszkodzenia zotgdka, jelit i sieci:
a) bez zaburzen funkcji przewodu

POKArMOWEJO.....eieiiieiiiiiieeeeee e 1-5
b) z niewielkimi zaburzeniami funkcji

i dostatecznym stanem odzywiania .............c...c.... 5-15
c) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem

O0ZYWIANIA ..eeiiiiiiiiiie et 5-40
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d) ze znacznymi zaburzeniami trawienia
i niedostatecznym stanem odzywiania
- odzywianie jedynie poza jelitowe............cccc...... 40-50
67. Przetoki jelitowe, katowe i sztuczny odbyt
- w zaleznosci od stopnia zanieczyszczania sie zmian
zapalnych tkanek otaczajgcych przetoke:

a) jelita cienkiego........ccoocviiiiiiiii e 30-80
b) jelita grubego........cccoiiiiiiiiii 20-70
68. Przetoki okotoodbytniCze ..........ccocvviiiiiiiiiiiiee 15
69. Uszkodzenia odbytu, zwieracza odbytu:
a) blizny, zwezenia, niewielkie dolegliwosci ................. 1-5
b) powodujgce catkowite nietrzymanie
Katu i GazOW ......c.oooviiiiiiiii 60

70. Uszkodzenia odbytnicy:
a) petnoscienne uszkodzenie bez zaburzenh

FUNKC]i e 1-5
b) wypadanie btony Sluzowe;j...........cccceeviiviiiienen. 5-10
c) wypadanie odbytnicy w zaleznosci

od stopnia wypadania .........ccccceeeriiiiiiieei 10-30

UWAGA!! DO PUNKTOW 66-70

Uszczerbek dotyczy wylacznie zmian pourazowych, nie
obejmuje zmian chorobowych np. z powodu nowotworu i
innych.

71. Uszkodzenie sledziony:
a) leczone zachowawczo (krwiak, pekniecia) -

potwierdzone badaniem obrazowym........................ 1-5
b) leczone operacyjnie z zachowaniem

NAFZGAU ... 5-10
c) utrata sledziony bez zmian w obrazie krwi................ 15
d) utrata sledziony ze zmianami w obrazie

krwi i/lub ze zrostami otrzewnowymi......................... 30

72. Uszkodzenia watroby, przewodow zétciowych, pecherzyka
z06kciowego i trzustki - w zaleznosci od zaburzen funkgc;ji i
od powiktan:

a) utrata pecherzyka zotciowego bez zaburzen funkcji 1-5
b) pozostate uszkodzenia bez zaburzen

funkcji uszkodzonego narzadu.............ccceevveennee 10-20
c) z zaburzeniami funkcji narzadu
w zaleznosci 0d stopnia........coccvveveiiiiieceiieee 20-60

H. USZKODZENIA NARZADOW
MOCZOPLCIOWYCH
73. Uszkodzenia nerek:
a) uszkodzenie nerki bez zaburzen funkcji
(krwiak, pekniecie) - potwierdzone
badaniem obrazowym ...........cccceiiiiiiiii e 1-5
b) uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek powodujgce
uposledzenie ich funkgiji

- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia................ 10-25
74. Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej i prawidtowo
FUNKCIONUJGCE]: ..o 35

75. Utrata jednej nerki przy uposledzeniu

funkcjonowania drugiej nerki - w zaleznosci

od stopnia funkcjonowania pozostatej nerki: ............. 40-75
76. Uszkodzenia moczowodu powodujgce

zwezenie jego Swiatta:

a) nie powodujgce zaburzen funkcji.........cocevceeeinieenne 1-5

b) z zaburzeniem funkcji uktadu moczowego............. 5-20
77.Uszkodzenie pecherza moczowego -

w zaleznos$ci od stopnia zmniejszenia

jego pojemno$ci, zaburzen w oddawaniu

moczu, przewlektych standéw zapalnych:

a) bez zaburzen funkcji ........ccooviviiiiii 1-5
b) niewielkiego i Sredniego stopnia

zaburzenia funKCji ..........oocoeiiiiiiiieeeeeee e 5-15
c) znacznego stopnia zaburzenia funkcji ................. 15-30



78. Przetoki drog moczowych i pecherza
moczowego - w zaleznosci od stopnia statego
zanieczyszczania si¢ moczem:

a) uposledzajgce jakosc¢ zycia

w stopniu umiarkowanym...........ccccceeeviiiiineennns 10-25
b) uposledzajace jakos¢ zycia
W STOPNIU ZNACZNYM......oiiiiiiieiiiieeeee e 25-50

79. Zwezenie cewki moczowe;j:
a) powodujgce trudnosci w oddawaniu

moczu, bez nawracajgcych zakazen...................... 5-15
b) z nawracajgcymi zakazeniami............cccceeeceeeenen. 15-30
c) znietrzymaniem i/lub zaleganiem
moczu i z powiktaniami ...........ccocveeiiiiiiiin 30-75
80. Utrata pracia: .....ccveeeieeeeiiiieeiee e 40

81. Uszkodzenie lub czesciowa utrata pracia

- w zaleznosci od stopnia uszkodzenia

i zaburzen fuNKGji: ......coevieieiiee e 5-30
82. Uszkodzenie lub utrata jednego jagdra

lub jednego jajnika oraz pozostatych

struktur uktadu rozrodczego

(nie ujetych w Tabeli) - w zalezno$ci od stopnia

uszkodzenia i uposledzenia funkcji:.........cocccceeeeeeninns 5-20
83. Utrata obu jader lub obu jajnikow: ... 40
84. Pourazowy wodniak jgdra:

a) wyleczony Operacyjni€ .........cccceevveeerieeeiiieeesieee e 2

b) w zaleznosci od nasilenia zmian ............c.cccccooeeen. 2-10
85. Utrata lub uszkodzenie macicy:

a) uszkodzenie lub czesciowa utrata..............cccco....... 5-20

b) utrata w wieku do 50 lat .........cccevieeiiiiieie 40

c) utrata w wieku powyzej 50 lat ........ccceevviiiiiiiiiinens 20
86. Uszkodzenie krocza, sromu, pochwy, worka mosznowego:

a) blizny, ubytki, deformacje ..........cccoeiiiiiiiiiiicinnn. 1-10

b) wypadanie pOChWY.........ccccoiiiiiiiiiiiicee e 10

c) wypadanie poChwy i MaCICY ........ccccuveeeeeeiiiiiieeens 30

. OSTRE ZATRUCIA | ICH NASTEPSTWA
87. Nagte zatrucia gazami i/lub substancjami chemicznymi:
a) ze stwierdzong utratg przytomnosci,
obserwacjg szpitalna, lecz bez
wtornych powikian ... 1-5
b) powodujgce trwate uposledzenie
funkcji uktadu krwiotwérczego
i narzgdéw wewnetrznych ..........ccccevveeiiiccineenn. 10-25

UWAGA!!

Uszkodzenia ukladu nerwowego spowodowane naglym
zatruciem gazami nalezy ocenia¢ wg odpowiednich pkt.
Tabeli dotyczacych uktadu nerwowego.

88. Nastepstwa innych zatru¢ oraz nastepstwa dziatania
czynnikéw chemicznych, fizycznych i biologicznych
(porazenia energig elektryczng, ukgszenia):

a) ze stwierdzong utratg przytomnosci, obserwacjg szpitalng,

lecz bez wtdrnych powiktan ...........cccoveiiiiiiiiiiineces 1-5
b) powodujgce trwate uposledzenie funkcji narzadéw lub
uktadow w stopniu Srednim.............coooeiiiiiiie 5-15

c) powodujgce uposledzenie funkcji narzgdow
w stopniu znacznym - ocenia¢ wg pkt.
Tabeli odpowiednich dla danego
NArZGAU ...oeiiiiiiiiic e wg pkt. Tabeli
odpowiednich dla
danego narzadu

UWAGA!!

Uszkodzenia wzroku i stuchu oceniaé wg odpowiednich
Tabel - 26a, 31, 41a, 41b. Miejscowe nastepstwa czynnikow
chemicznych, fizycznych i biologicznych oceniaé wg pkt.
Tabel odpowiednich dla danej okolicy ciata.

J. USZKODZENIA KREGOSLUPA, RDZENIA
KREGOWEGO | ICH NASTEPSTWA
89. Uszkodzenie kregostupa w odcinku szyjnym:
a) skrecenie, sttuczenie, niewielkie
uszkodzenie aparatu wiezadtowego
z przemieszczeniem kregdw ponizej
3 mm lub niestabilno$¢ katowa ponizej
12° - w zaleznosci od stopnia
zaburzenia ruchoOmMOSCi ........ooeieiiiiiiiieiiiiieee e 1-5
b) ze ztamaniem blaszki granicznej lub
kompresjg trzonu kregu do 25%
wysokosci kregu, inne ztamania kregu powodujgce
znieksztatcenie $redniego
stopnia, podwichniecia (potwierdzone czynnosciowym
badaniem RTG), stan
po usunieciu jadra miazdzystego,
usztywnienie operacyjne - w zalezno$ci
od stopnia zaburzenia ruchomosci..............cc........ 5-15
c) ztamanie z kompresjg trzonu powyze;j
25%, inne ztamania kregu powodujgce znieksztatcenia
duzego stopnia,
zwichniecia, usztywnienie operacyjne
- w zaleznosci od stopnia zaburzenia

FUCNOMOSCI....ceiiiiiiiiieecee e 15-40
d) catkowite zesztywnienie z niekorzystnym ustawieniem
GIOWY et 50
UWAGA!!

Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej
niz jednego jadra miazdzystego ocenia¢ nalezy wg pkt.
89b lub 89c w zaleznosci od stopnia znieksztalcenia

i zaburzenia ruchomosci. Ograniczenie ruchomosci
spowodowane zespotem bélowym korzeniowym oceniaé
nalezy wg pkt. 95.

90. Uszkodzenie kregostupa w odcinku piersiowym
(Th1-Th11):
a) skrecenie, sttuczenie z niewielkim
uszkodzeniem aparatu wiezadtowego,
ztamanie blaszki granicznej lub kompresja
trzonu kregu do 25% wysokosci kregu,
inne ztamania powodujgce znieksztatcenia Sredniego
stopnia, stan po usunieciu jadra miazdzystego - w
zaleznosci od
stopnia zaburzenia ruchomosci............cccccceeeiiie... 1-5
b) ztamanie z kompresjg trzonu powyzej
25%, inne ztamania kregu powodujgce znieksztatcenia
duzego stopnia,
zwichniecia, usztywnienie operacyjne
- w zaleznosci od stopnia ograniczenia ruchomosci5-15
c) catkowite zesztywnienie - w zaleznos$ci od ustawienia
Kregostupa......ccueeeeeee e 15-40

UWAGA!!

Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej niz
jednego jadra miazdzystego ocenia¢ nalezy wg pkt. 90b lub
90c w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia
ruchomosci. Jesli jedyna przyczyng ograniczenia
ruchomosci jest zespo6t bélowy korzeniowy, nalezy ocenia¢
wg pkt. 95d.

91. Uszkodzenie kregostupa w odcinku piersiowym
i ledzwiowym (Th12-L5):
a) skrecenie, sttuczenie z niewielkim
uszkodzeniem aparatu wigzadtowego
- w zaleznosci od stopnia ruchomosci...................... 1-5
b) ztamanie blaszki granicznej lub
kompresja kregu do 50% wysokosci
kregu powodujgce znieksztatcenie
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Sredniego stopnia, stan po usunieciu

jadra miazdzystego - w zaleznosci

od stopnia zaburzenia ruchomosci

do 50% WYSOKOSCI.......oeeviiiiiiiiciieeeeec e 5-12
c) ztamanie z kompresjg trzonu powyze;j

25%, inne ztamania kregu powodujace

znieksztatcenia duzego stopnia,

zwichniecia, usztywnienie operacyjne

- w zaleznosci od stopnia

ograniczenia ruChomMOSCi .........ccuvveeieiiiiiiieeee 12-20
d) zesztywnienie - w zaleznosci od
ustawienia kregostupa............coeeeeeieiciiiiniiiiiiees 30-40
UWAGA!!

Jezeli ztamaniu Th12 towarzyszy ztamanie sasiedniego
kregu w odcinku piersiowym, nalezy ocenia¢ wg pkt. 91.
Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej
niz jednego jadra miazdzystego, nalezy ocenia¢ wg

pkt. 91b i 91¢c, w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia

i zaburzenia ruchomosci. Jezeli jedyng przyczyna
ograniczenia ruchomosci kregostupa jest zespot bélowy
korzeniowy nalezy ocenia¢ wytacznie wg pkt. 95d i 95e.

92. Izolowane ztamanie wyrostkow poprzecznych
lub oscistych kregu, ztamanie kosci guzicznej:
a) ztamanie jednego wyrostka poprzecznego
lub oscistego kregu, ztamanie kosci
GUZICZNEJ .ttt 1-2
b) mnogie ztamanie wyrostkow poprzecznych
lub oscistych kregdéw - w zaleznosci
od liczby, stopnia przemieszczenia
i ograniczenia ruchomosci kregostupa................... 2-10

UWAGA!!

Zespot bolowy guziczny w nastepstwie stluczenia
lub ztamania kosci guzicznej nalezy ocenia¢ wg pkt.
95h.

93. Uszkodzenia kregostupa powiktane zapaleniem kregow,
obecnoscig ciata obcego (z wyjatkiem ciat obcych
zwigzanych z zastosowaniem technik operacyjnych) itp. -
ocenia sie wg pkt. 89-92 zwiekszajgc uszczerbek o:...5-10

94. Uszkodzenie rdzenia kregowego:

a) przy objawach poprzecznego przeciecia
rdzenia z catkowitym porazeniem lub niedowtadem
duzego stopnia dwoch
lub czterech KOACZYN.........cooiiiiiiiii e 100
b) niedowtad konczyn dolnych bez
uszkodzenia gornej czesci rdzenia
(kohczyn gérnych), umozliwiajgcy

poruszanie sie za pomocg dwoch lasek.................... 70
¢) niedowtfad konczyn dolnych umozliwiajgcy poruszanie
Sie 0 jedne] 1asCe.......ooiiiiiiiii i 40

d) porazenie catkowite obu konczyn

gornych z zanikami migsniowymi,

zaburzeniami czucia i zmianami

troficznymi bez porazenia konczyn

dolnych (po wylewie $rédrdzeniowym).................... 100
e) niedowtlad znacznego stopnia obu konczyn gérnych

znacznie uposledzajgcy czynnos¢ konczyn (po wylewie

SrodrdZENIOWYM ) ....cceieiieiiiee e 70
f) niedowtad nieznacznego stopnia

obu konczyn gornych (po wylewie $rédrdzeniowym) 30
g) zaburzenia ze strony zwieraczy i narzgdéw ptciowych

bez niedowladow (zespot stozka koncowego) .......... 40
h) zaburzenia czucia, zespoty bélowe bez niedowtadow -

w zaleznosci od stopnia

zaburzen

95. Urazowe zespoty korzeniowe (bélowe, ruchowe, czuciowe

lub mieszane) - w zaleznosci od stopnia:
a) SZYJNE BOIOWE....c.coiiiiiiieeiiee e 2-5
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b) szyjne bez niedowtadoéw, bdl, zaburzenia

czucia, ostabienie lub brak odruchow .................... 5-15
C) szyjne z obecnoscig niedowtadéw

- w zaleznosci od stopnia niedowtadéw

i zanikOw mMieSnNIoWYCh ..........ccoeiiiiiiiieeee, 10-30
d) PIEISIOWE ...oeiiiiiiiiiiie e 2-10
e) ledzwiowo - krzyzowe boOlowe ..........ccoccvvvevieeiiniieenn. 2-5

f) ledzwiowo - krzyzowe bez niedowtadow,
bdl, zaburzenia czucia, ostabienie lub brak odruchow ..
5-15

g) ledzwiowo - krzyzowe z obecnoscig
niedowtaddéw - w zaleznosci od stopnia niedowtadu i

zanikOw mMieSNIOWYCh.........c.ceviiiiiiiii e 10-30
N) QUZICZNE ..o 2-5
UWAGA !!

Przy ostatecznym ustalaniu uszczerbku wg pkt. 95 nalezy
uwzgledni¢ uszczerbek ustalony przez ortopede (w
zaleznosci od stwierdzanych nastepstw nalezy obnizy¢
uszczerbek).

K. USZKODZENIA MIEDNICY
96. Rozejscie spojenia tonowego i/lub zwichniecie stawu
krzyzowo-biodrowego - w zaleznosci od stopnia
przemieszczenia i zaburzen chodu:
a) rozejscie spojenia tonowego bez
dolegliwosci ze strony stawdw krzyzowo-biodrowych,
bez zaburzen chodu..........cccocceeiiiiiie 1-5
b) rozejscie spojenia tonowego z dolegliwosciami
ze strony stawéw krzyzowo-biodrowych,
z zaburzeniami chodu ...........ccccooiiiiiiiiie 5-15
c) rozejscie, zwichniecie spojenia
tonowego ze zwichnieciem stawu
krzyzowo-biodrowego leczone
operacyjnie - w zaleznosci
od zaburzen chodu..........cccceeiiiiiiiiieee 15-35

UWAGA!!
Przy towarzyszacym ztamaniu kosci miednicy nalezy
ocenia¢ wg pkt. 97 lub 99.

97. Ztamanie miednicy z przerwaniem obreczy biodrowej
jedno lub wielomiejscowe - w zaleznosci od
znieksztatcenia i zaburzen chodu:

a) w odcinku przednim jednostronne

(kos¢ tonowa, kos¢ Kulszowa).........cceeeeeeeeiiiieeneenn. 1-5
b) w odcinku przednim obustronnie ...........c.cccccoceee.. 5-15
c) w odcinku przednim i tylnym

(typ Malgaigne’a)........cccveeveeeecciieiiee e 15-30
d) w odcinku przednim i tylnym

obustronnie ... 30-45

98. Ztamanie panewki stawu biodrowego z centralnym lub bez
centralnego zwichniecia stawu biodrowego - w zaleznosci
od uposledzenia funkcji stawu:

a) ztamanie niewielkiego fragmentu panewki

bez zwichnigcia centralnego lub

z centralnym zwichnigciem 1°.........ccccoooiiiinninnen. 1-10
b) pozostate zwichniecia centralne

i zZtamania panewki - ze srednim

ograniczeniem funkcji stawu ...........cccccceeeiiinennnen. 10-20
c) pozostate zwichniecia centralne

i ztamania panewki - ze znacznym

ograniczeniem funkcji stawu ...........cccceeeiiiiinnn. 20-35
d) bardzo duze zmiany - zesztywnienie
w stawie - w zaleznosci od ustawienia................. 35-55
UWAGA!!

Uraz stawu biodrowego wyleczony proteza nalezy ocenia¢
wg pkt. 143.



99. Izolowane ztamanie miednicy i kosci krzyzowej bez

przerwania obreczy konczyny dolnej (biodrowej):
a) jednomiejscowe ztamanie kosci miednicy (np.ztamanie

jednej gatezi kosci fonowej

lub kulszowej), kosci krzyzowej

- bez znieksztatcenia i zaburzen funkdiji................... 1-5
b) mnogie ztamania kosci miednicy i/lub

kosci krzyzowej - bez znieksztatcenia i bez

zaburzen fUNKC]i .......oovveeiiiici e 2-7
c) jednomiejscowe ztamanie miednicy

i/lub kosci krzyzowej - ze znieksztatceniem

i z zaburzeniem fUNKCji.........ccccceeeeiiiiiiieeceiieeee 3-10
d) mnogie ztamania kosci miednicy i/lub kosci krzyzowej -

ze znieksztatceniem

i z zaburzeniem funkcji..........coceiiiiiiiii 5-20

L. USZKODZENIA KONCZYNY GORNEJ

LOPATKA
Lewa
a) wygojone ztamanie topatki

z niewielkim przemieszczeniem,

bez wiekszych zaburzeh

funkcji KONCZYNY .....oeoviiieiieee e 1-10 1-5
b) wygojone ztamanie topatki

z duzym przemieszczeniem

i wyraznym uposledzeniem

funkcji konczyny - w zaleznosci

od stopnia zaburzen...........cccccceeel 10-30
c) wygojone ztamanie szyjki i panewki

z duzym przemieszczeniem,

przykurczem w stawie fopatkowo-

ramiennym z duzymi zanikami

miesni i innymi zmianami.............c.cc..... 30-55

5-25

25-45

UWAGA!!
Normy pkt. 100 uwzgledniajg rowniez ewentualne
powiktania neurologiczne.

OBOJCZYK
101. Obojczyk - ztamanie obojczyka: ............... Prawa
a) niewielkie znieksztatcenie,
bez ograniczenia ruchow ..............cccceen. 1-3 1-2
b) sredniego stopnia znieksztatcenie
i miernego stopnia ograniczenie
FUCNOW. ... 3-10 2-5
c) duze znieksztatcenie i znaczne
ograniczenie ruchOw ............ccocceeevieeenne 10-25
102. Staw rzekomy obojczyka...........cccoevvennee. Prawa
- w zaleznosci od znieksztatcen,
przemieszczen, uposledzenia
funkcji Konczyny: .....ccoooovveiiiie e 5-25
103. Zwichniecie stawu obojczykowo
- barkowego lub obojczykowo -
mostkowego - w zaleznosci od
ograniczenia ruchow, uposledzenia
funkcji dzwigania i stopnia
znieksztatcenia: ........ccccooiiiiiiin Prawa Lewa
a) niewielkie zmiany ..........ccccceiiieeriieeennenn. 1-5 1-3
b) zmiany Sredniego stopnia .............cccue.e.. 5-15 3-12
C) ZNACZNE ZMIANY ...evviiiieiirieiiieeeiieeeaes 15-25 12-20

5-20
Lewa

1-20

UWAGA!!

Jesli deficyt funkcji konczyny wynika z naktadania

sie skutkéw ztamania obojczyka oraz uszkodzen
neurologicznych, deficyt funkcji konczyny ocenia sie wg
pkt. 182, natomiast stopien znieksztatcenia wg pkt. 101-
103. W przypadku nienaktadania sie deficytow ocenia sie
dodatkowo wg pkt. 182.

104.Uszkodzenia obojczyka powiktane przewlektym
zapaleniem kosci, obecnoscig ciat obcych
(z wyjatkiem ciat obcych zwigzanych
z zastosowaniem technik operacyjnych) ocenia
sie wg pkt. 101-103 zwiekszajgc procent
trwatego uszczerbku 0: ........oooiiiiiiiiiiii 1-5
105.Uszkodzenia stawu topatkowo-ramiennego
- w zalezno$ci od blizn, ograniczenia ruchow, zanikow
miesni, przemieszczen, znieksztatcen ztamanej gtowy,
nasady blizszej kosci ramiennej

i innych zmian wtérnych:.............cccccoooe Prawa Lewa
a) miernego stopnia.........ccocceeeriveeriieenneen. 1-10 1-5
b) $redniego stopnia..........ccccevieiiiiiinnnn. 10-20 5-15
¢) duzego stopnia.......ccccceeeviviiiiieciiieeee 20-30 15-25
106.Zestarzate nieodprowadzone..................... Prawa Lewa
zwichniecie stawu barkowego
- w zaleznosci od zakresu ruchéw
i ustawienia konczyny: ........ccccccevviiieiinnnnns 20-30 15-25
107.Nawrotowe zwichniecie stawu barkowego
potwierdzone dokumentacja lekarska:...... Prawa Lewa
a) po leczeniu operacyjnym
w zaleznosci od ograniczenia
FUCHOMOSCI....iiiiiieeeeee e 5-25 5-20
b) nie leczone operacyjnie..........ccccccceeeiieeennne 25 20
UWAGA!!

Nawrotowe zwichniecie jest skutkiem ostatniego
wczesniejszego zwichnigcia stawu barkowego. Przy
ustalaniu uszczerbku nalezy uwzgledni¢ uszczerbek
istniejgcy po poprzednim zwichnieciu. Kolejne
zwichniecia nie zwiekszajg wysokosci uszczerbku.

108. Staw cepowy w nastepstwie..................... Prawa Lewa
pourazowych ubytkéw kosci
- w zaleznosci od zaburzen funkgji: .......... 25-40 20-35
UWAGA!!

Staw wiotki z powodu porazenia ocenia sie wedlug norm
neurologicznych.

109. Zesztywnienie stawu barkowego:............. Prawa Lewa
a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym
(w odwiedzeniu okoto 70°, antypozycja
35° i rotacja zewnetrzna okoto 25°) -
w zaleznosci od ustawienia funkgiji........ 20-35 15-30
b) w ustawieniu czynnosciowo
NIekOrzystNYmM ........coooviiiiiieiieee e 40 35
110. Bliznowaty przykurcz stawu...................... Prawa Lewa
barkowego - w zaleznosci
od zaburzen czynnosSci stawu.................... wg pkt.  wg pkt.
- ocenia¢ wg pkt. 105§ 109: .....cccceeeiienne 105i109  105i109
111. Uszkodzenie barku powiktane................... Prawa Lewa
przewlektym zapaleniem koéci,
obecnoscig ciat obcych (z wyjgtkiem
ciat obcych zwigzanych z zastosowaniem
technik operacyjnych), przetokami
i zmianami neurologicznymi ocenia sie
wg pkt. 105-110, zwiekszajgc stopien
uszczerbku - w zaleznosci od stopnia
powiktan i uposledzen funkcji: .................... 1-35 1-25
Prawa Lewa
112. Utrata kofczyny w barku: ...........cccoeeeiiiennns 75 70
Prawa Lewa
113. Utrata konczyny wraz z topatkg: .................... 80 75
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RAMIE

114. Ztamanie trzonu kosci ramiennej w zaleznosci
od przemieszczen, ograniczenia ruchow
w stawie topatkowo - ramiennym

I OKCIOWYM: <. Prawa Lewa
a) zmiany niewielkie - z niewielkim

przemieszczeniem i zaburzeniem osi ..... 3-15 2-10
b) duze zmiany - ze znacznym................. Prawa Lewa

przemieszczeniem i skroceniem.. ....... .. 15-30 10-25
c) ztamania powikfane przewleklym

zapaleniem koéci, stawem rzekomym,

ciatami obcymi (z wyjgtkiem ciat

obcych wynikajgcych z techniki

operacyjnej) i zmianami

NEUrologiCZNY M ....coccvvveriiieiiiieeeiieeees 30-55  25-50

115. Uszkodzenia skory, miesni, Sciegien

i ich przyczepdw, nerwdw ramienia,
naczyn - w zaleznosci od zmian
wtornych i uposledzenia funkgcji: ............... Prawa Lewa
a) zmiany niewielkie - z niewielkim

przemieszczeniem i zaburzeniem osi ....... 1-5 1-5
b) zmiany Srednie ...........ccoooiiiii 5-10 5-10
C) ZMiany dUZE .......ceveeiiieeiiee e 30-55  25-50

UWAGA!! Ocenia¢ wytacznie uszkodzenia bez ztaman
kosci. W przypadku wspélistnienia ztaman nalezy orzeka¢
wg pkt. 114.

116. Utrata konczyny w obrebie ramienia: ............ Prawa Lewa
a) z zachowaniem tylko 1/3 blizszej
kOSCi ramiennegj ........cccoovveeeniiiiiiiicceeee 70 65
b) przy dtuzszych kikutach ..............ccccocce. 65 60
117. Przepukliny mieSniowe ramienia .............. Prawa Lewa
- w zaleznosci od rozmiarOw: ...........cccceeeeuee 1-6 1-4
LOKIEC
118.Ztamanie w obrebie stawu tokciowego
(dalsza nasada kosci ramiennej, blizsza
nasada kosci promieniowej i tokciowej)
- w zaleznos$ci od znieksztatcen i
ograniczenia ruChOW:...........cccoovueeeiniieennns Prawa Lewa
a) niewielkie zmiany ..........cccccceevviiiiiiee e 1-5 1-4
b) $rednie zmiany ...........ccocviiiiiiii, 5-15 5-10
c) duze zmiany, przewlekte zapalenie
kosci, brak zrostu, staw rzekomy .......... 15-30 10-25
119.Zesztywnienie stawu tokciowego.............. Prawa Lewa
a) w zgieciu zblizonym do kata
prostego i z zachowanymi ruchami
obrotowymi przedramienia ..............c..c.ec... 30 25
b) z brakiem ruchéw obrotowych.................... 35 30
c) w ustawieniu wyprostnym
lub zblizonym (160°-180°)........cocveveerieeannns 50 45
d) w innych ustawieniach - w zaleznosci
od przydatnosci czynnosciowej
KONCZYNY ..o 30-45  25-40
120. Uszkodzenie tokcia - zwichniecie,
skrecenie, uszkodzenia tkanek miekkich,
skéry - w zalezno$ci od blizn, ograniczenia
ruchéw, zanikdw miesni, przemieszczen,
znieksztatcen: Prawa Lewa
a) zmiany niewielkiego stopnia...................... 1-5 1-4
b) zmiany Sredniego stopnia ....................... 5-15 4-10
¢) zmiany duzego stopnia -
powikfane przewlektym stanem
zapalnym, przetokami ..........ccoccceevineenne 15-40 10-35

UWAGA!!

Nalezy orzeka¢ jedynie uszkodzenia bez ztaman kosci. W
przypadku wspoétistnienia ztaman nalezy orzeka¢ wg pkt.
118.
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121. Cepowy staw toKCIOWY - ........cccveeerieeenns Prawa Lewa
w zaleznosci od stopnia wiotkosci
i stanu MIesNi: .....ocveiiiii 15-30 10-25
122. Utrata konczyny gérnejna ........cccceeeenee Prawa Lewa
poziomie stawu fokciowego: ..........cccceeiuieeeen. 65 60

UWAGA!! DO WSZYSTKICH PUNKTOW DOTYCZACYCH
STAWU LOKCIOWEGOFunkcjonalny petny wyprost stawu
tokciowego - 0°, petne zgiecie - 140°, supinacja i pronacja
- 0°-80°.

PRZEDRAMIE
123. Ztamania w obrebie dalszych nasad jednej lub obu kosci

przedramienia, powodujgce znieksztatcenia i ograniczenia
ruchomosci nadgarstka, ruchéw rotacyjnch przedramienia,
ruchéw palcow: Prawa Lewa
a) z niewielkim znieksztatceniem

bez istotnych zaburzen ruchomosci

(np. ztamanie podokostnowe u dzieci,

zlamanie bez przemieszczenia,

izolowane ztamanie wyrostka

rylcOWatego) .. .ccuvveriiieeiiie e 1-5 1-4
b) srednie znieksztatcenia

z ograniczeniem ruchomosci

bez zaburzen wtérnych ......................... 3-10 2-8
c) $rednie lub duze znieksztatcenie

ze srednim ograniczeniem

ruchomosci, ze zmianami

WEOTNYMI .o 10-20 8-15
d) bardzo duze znieksztatcenia,

z duzym ograniczeniem ruchéw,

ze zmianami WiOrnymi ..........ccccoeeuveeen. 20-30 15-25

124. Ztamania trzonéw jednej lub obu

kosci przedramienia - w zaleznosci
od przemieszczen, znieksztatcen
i zaburzen czynnosciowych: ..................... Prawa Lewa
a) niewielkie zmiany .........cccccceceeeriiiineeees 1-5 1-4
b) Srednie zmiany .........cccoviiiiiiiieen 5-20 5-15
c) duze zmiany, zmiany

WEONE i INNE....evieiiiiiiiee e 20-30 15-25

125. Uszkodzenie czesci miekkich przedramienia, skory,
miesni, Sciegien, naczyn - w zaleznosci od rozmiarow
uszkodzenia i uposledzenia funkcji, zmian wtérnych
(troficzne, krgzeniowe,

blizny i iNNE): ..o Prawa Lewa

a) niewielkie zmiany ..........cccccevvveiiiieeiinenn. 1-5 1-4

b) $rednie zmiany ...........ccooceiiiiiiiii, 5-10 4-8

C) ZNACZNE ZMIANY ...oeevvvieriirierreeeaiieeeees 10-20 8-15
UWAGA!!

Wg pkt. 125 nalezy orzeka¢ jedynie uszkodzenia bez
ztaman kosci. W przypadku towarzyszacych ztaman
orzeka¢ nalezy odpowiednio wg pkt. 123, 124, 126, 127.

126. Staw rzekomy kosci fokciowej lub promieniowej
- w zaleznosci od znieksztatcen, ubytkow
kosci, uposledzenia funkgji i innych zmian

WEOINYCH: ..o Prawa Lewa

a) zmiany $redniego stopnia ..................... 10-20 10-15

b) zmiany duzego stopnia .........ccccccveennee. 20-35 15-30
127. Brak zrostu, staw rzekomy obu kosci

przedramienia - w zaleznosci od

znieksztatcen, ubytkéw kosci,

uposledzenia funkgji i innych zmian

WEOINYCN: L. Prawa Lewa

a) Sredniego Stopnia........cceccvveriieeiiieeene 10-25 10-20

b) duzego stopnia.......c..ccoevvviiiiiiiiiiieeeee 25-40 20-35

128. Uszkodzenia przedramienia powiktane
przewlektym zapaleniem kosci,
obecnoscig ciat obcych (z wyjgtkiem



129.

130.

131. Uszkodzenie nadgarstka: skrecenie, zwichniecie,

132.

133.

134.

ciat obcych zwigzanych z zastosowang
technikg operacyjna), ubytkiem tkanki
kostnej i zmianami neurologicznymi

- ocenia sie wg pkt. 123-127, zwiekszajgc

stopien uszczerbku w zaleznosci.............. Prawa
od stopnia powiktah 0: ...........ooeeiiiis 1-15
Utrata konczyny w obrebie ....................... Prawa

przedramienia - w zaleznosci
od charakteru kikuta i jego

przydatno$ci do oprotezowania: .............. 55-65
Utrata przedramienia w sgsiedztwie............. Prawa
stawu nadgarstkowego: .........ccccociiiiiiiiiiinnns 55
NADGARSTEK

ztamania - w zaleznosci od blizn, znieksztatcen,
rozlegtosci uszkodzenia, uposledzenia funkgiji,
zmian troficznych i innych zmian

WEOMNYCH: Lo Prawa
a) niewielkiego stopnia..........cccceevvieiennnnn. 1-10
b) $redniego stopnia..........ccccevcveiiiiiinnnn. 10-20
c) duzego stopnia z ustawieniem

reki czynnosciowo niekorzystnym............ 20-30
Catkowite zesztywnienie
w obrebie nadgarstka: .......cc.ccoeiiiiiiiiienn, Prawa

a) w ustawieniu czynnosciowo

korzystnym - w zaleznosci

od stopnia uposledzenia

funkcji dtoni i palcow .........cccoeveieiinenne 15-30
b) w ustawieniu czynnosciowo

niekorzystnym - w zaleznosci

od stopnia uposledzenia funkgciji

dtoni i PalCOW.......ceveeiiiiiic e 25-45
Uszkodzenie nadgarstka powiktane gtebokimi
trwatymi zmianami troficznymi, przewlektym

ropnym zapaleniem kosci nadgarstka, przetokami i

zmianami neurologicznymi - ocenia sie¢ wg
pkt. 131-132 zwiekszajgc stopien uszczerbku

- W ZaleZNOSCi ....evveveieiiiie e Prawa
od stopnia powiktanh 0: ...........ccoeiiiis 1-10
Utrata reki na poziomie.............ccccceeeenns Prawa
Nadgarstka: ........cccoeeeiiiiii 55
SRODRECZE

Lewa
1-10
Lewa

50-60
Lewa
50

Lewa
1-8
8-15
15-25

Lewa

10-25

15-25

Lewa
1-10
Lewa
50

135. Uszkodzenie $rodrecza, ztamania kosci 1l-V, uszkodzenie

136.

czesci miekkich (skory, miesni,
naczyn, nerwow) - w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, uposledzenia funkcji

reki i innych zmian wtérnych:................... Prawa
a) niewielkie zmiany ..........cccccevveiiriiee e 1-5
b) $rednie zmiany ...........ccoceiiiiiii, 5-10
C) rozlegte zmiany ........cccooccoiiiiiiiiiineee 10-20
KCIUK

Utrata kciuka - w zaleznosci od rozmiaru ubytku,
blizn, znieksztatcen, jakosci kikuta, ograniczenia
ruchow palca, upos$ledzenia funkgji reki i innych
zmian WEOrnych: ..o, Prawa
a) czesciowa lub catkowita utrata

opuszki, trwata utrata ptytki

PAZNOKCIOWE]......evieiiiiieiiieeeiice e 1-5
b) czesciowa lub catkowita utrata

paliczka paznokciowego
c) utrata paliczka paznokciowego

z cze$cig paliczka podstawowego

(do 2/3 dtugosci paliczka)............cceeenee 15-20
d) utrata paliczka paznokciowego

i paliczka podstawowego ponad

Lewa
1-4

8-18

Lewa

1-4

4-13

13-18

137.

2/3 jego dtugosci lub utrata obu

paliczkdw bez kosci $rodrecza.............. 20-25
e) utrata obu paliczkéw
z koscig $rodrecza .........ooeceeeeeeeiiiiiennn. 25-35

Inne uszkodzenia kciuka (ztamania,
zwichniecia, uszkodzenia mieséni, $ciegien,
naczyn, nerwéw) - w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, zaburzen czucia, ograniczenia
ruchéw palca, uposledzenia funkc;ji

reki i innych zmian wtérnych:.................... Prawa
a) niewielkie zmiany ..........ccccceviiieeriieeennennn 1-5
b) $rednie zmiany ..........ccovceiiiiiiie, 5-15
C) ZNACZNE ZMIANY ...eeevvviiiiiieerrieeaniieeenes 15-20

d) bardzo duze zmiany graniczace

z utratg kciuka (dotyczy utraty

FUNKG]i) e 20-25
e) rozlegte zmiany graniczace

z utratg pierwszej

koSCi Srodrecza .....ooovvveviieeiiiieeiieee 25-35

UWAGA!!
Przy ocenie stopnia zaburzen czynnosci kciuka

nalezy bra¢ pod uwage przede wszystkim zdolnosé

przeciwstawienia i chwytu.

138.

139.

140.

PALEC WSKAZUJACY

Utrata w obrebie wskaziciela - w zaleznosci
od blizn, znieksztatcen, jakosci kikuta,
ograniczenia ruchow wskaziciela,

a) utrata czesciowa lub catkowita
opuszki, trwata utrata

plytki paznoKCIOWe] ..........ccevviiiiieiieiiiiee, 1-5
b) czesciowa lub catkowita utrata
paliczka paznokciowego ............ccceeeuneee. 5-10

c) utrata paliczka paznokciowego
z czescig paliczka srodkowego
d) utrata paliczka paznokciowego
i SrOdKOWEJO .....vveeeeiiiiiiieee e 15-20
e) utrata w obrebie paliczka
podstawowego lub utrata trzech

PAlICZKOW......evviiiiieeeicec e 20-25
f) utrata wskaziciela w obrebie
lub z koscig srédrecza..........ccceeeeeeennnee 25-30

Inne uszkodzenia w obrebie wskaziciela:
blizny, uszkodzenia $ciegien, znieksztatcenia,
przykurcze stawow,zesztywnienia, zmiany
troficzne, czuciowe

itp. - w zaleznosci od stopnia:................... Prawa
a) niewielkie zmiany ..........cccccevivieeriieeeinenn. 1-5
b) zmiany $redniego stopnia ...........c.c......... 5-10
€) zmiany duzego stopnia .........cccceeevveennne 10-15

d) zmiany znacznego stopnia
graniczace z utratg wskaziciela
(bezuzytecznos$¢ palca)........cccveeeeeeinnnee 15-20

PALEC TRZECI (lll), CZWARTY (IV) | PIATY (V)
Utrata czesciowa lub catkowita palcéw
trzeciego, czwartego i pigtego (kazdy

a) czesciowa lub catkowita utrata
opuszki, trwata utrata plytki

PAZNOKCIOWE]......evevieiiiiiiieee e 1-2,5
b) czesciowa lub catkowita utrata

paliczka paznokciowego .............cceeuee. 2,5-5
c) utrata dwoch paliczkow..........ccccooceeeiinen. 5-8
d) utrata trzech paliczkéw..............ccccceeees 8-10

18-23

23-33

Lewa
1-4
4-13
13-18

18-23

23-30

Lewa

1-4
5-8
8-13

13-18

18-23

23-27

Lewa
1-4
5-8

8-13

13-18

Lewa

1-2
24,5

4,5-7
7-8,5
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141. Utrata palcow Ill, IV lub V w obrebie............ Prawa Lewa
lub z koscig srodrecza: .......covcvveviiiiennen. 10-15 8-13
UWAGA!!

Uszkodzenie palca lll przy braku lub bezuzytecznosci
wskaziciela - ocenia sie podwaéjnie palec lll. Palec lll moze
zastapi¢ wskaziciela, przy jego uszkodzeniu powstaje
znaczne uposledzenie funkcji dioni.

142. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie
palcow Ill, IV lub V: ztamania, zwichnigcia,
blizny, uszkodzenia miesni, Sciegien,
naczyn, znieksztatcenia, przykurcze,
zesztywnienia stawow, zmiany troficzne,
czuciowe itp. - za kazdy palec -

w zaleznosci od stopnia:........coceveeeiinenn. Prawa Lewa
a) niewielkie zmiany .........c..ccccoveeeeiiinennee. 1-2,5 1-2
b) zmiany Sredniego stopnia ...................... 2,5-5 2-4,5
c) zmiany duzego stopnia .........cccceeveeeeenennn. 5-8 4,5-7
d) catkowita bezuzytecznos$¢ palca .................. 9 8

UWAGA!! DOTYCZY WSZYSTKICH USZKODZEN PALCOW
Przy uszkodzeniach obejmujgcych wiekszg liczbe palcow,
catkowita ocena musi by¢ nizsza niz catkowita utrata

tych palcéw i odpowiada¢ stopniowi uszkodzenia

reki. Uszkodzenia obejmujace wszystkie palce z peing
utrata uzytecznosci reki nie moga przekroczy¢ wartosci
uszczerbku przewidzianej za catkowita utrate reki (dla
prawej 55%, a dla lewej 50%).

M. USZKODZENIA KONCZYNY DOLNEJ

143.Uszkodzenia stawu biodrowego (zwichniecia, ztamania
nasady blizszej kosci udowej, ztamania szyjki, ztamania
kretarzowe, urazowe ztuszczenia gtowy kosci udowej) - w
zaleznosci od zakresu ruchow, przemieszczen, skrécen,
znieksztatcenia, zmian wtérnch:

a) ze zmianami miernego stopnia .........cccccceeeieeeennen. 5-10
b) ze zmianami $redniego stopnia............ccccceeeeenn. 10-20
c) ze zmianami duzego Stopnia.........ccccovveerrieeennnen. 20-40

d) z bardzo cigzkimi zmianami miejscowymi

i dolegliwosciami wtérnymi (kregostup, staw

krzyzowo-biodrowy, kolano, niepowodzenie

leczenia operacyjnego itp.) ...cccocveeeeiieeiiiieeneennn 40-65
e) leczenie uszkodzenia zakonczone

pomysinym wszczepieniem protezy

stawu biodrowego w zaleznosci

od ograniczenia funkcji.........cccoocoiiiiiiiiiies 15-40

144 . Uszkodzenie tkanek migkkich aparatu torebkowo -

wiezadtowego, miesni, naczyn, skory - w zaleznosci od
blizn, ubytkéw, ograniczenia ruchéw:

a) niewielkiego StopNIa.........ccccvvvieeeiiiieinee e 1-5

b) Sredniego Stopnia.........coccviiiiiiiiiie 5-15

C) znacznego StOPNIA ......coeeeiiiuiiiieeiiiiee e 15-25
UWAGA!!

Wspélistniejace uszkodzenia nerwéw nalezy kwalifikowac
wg pkt. 182.

145.Zesztywnienie stawu biodrowego - w zaleznosci od
ustawienia i wtérnych zaburzen statyki i dynamiki:
a) w ustawieniu czynnosciowo

KOrZYSINYM ..o 15-30
b) w ustawieniu czynnosciowo
NIEKOrZYStNYM ..o 30-60

146.Uszkodzenia stawu biodrowego powiktane
przewlektym zapaleniem tkanki kostnej,
przetokami, obecnoscig ciat obcych
(z wyjatkiem ciat obcych zwigzanych
z zastosowaniem technik operacyjnych),
ubytkiem tkanki kostnej - ocenia sie
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wg pkt. 143 i 145, zwigkszajgc stopien
uszczerbku w zaleznosci od stopnia

147.Utrata konczyny dolnej przez wytuszczenie
jej w stawie biodrowym lub odjecie w okolicy
podkretarzowej - w zaleznoéci od znieksztatcen, stanu
kikuta i mozliwosci jego
OProteZOWEANIA: .. ..eeeiiiieiiiie et 75-85

ubo

148.Ztamanie kosci udowej - w zalezno$ci od znieksztatcen,
zaburzenia osi, skrocenia, zanikéw miesni, ograniczenia
ruchéw w stanie biodrowym i kolanowym, zaburzen funkcji
konczyny i innych zmian wtérnych:

a) niewielkie zmiany i skrécenie do4 cm................... 1-15
b) $rednie zmiany lub skréceniado 4 -6 cm............ 15-30
c) duze zmiany lub skrécenie ponad 6 cm............... 30-40

149. Staw rzekomy kosci udowej, ubytki kosci

udowej uniemozliwiajgce obcigzenie

konczyny, opézniony zrost kosci

- w zaleznosci od stopnia uposledzenia

funkcji, skrécenia i zaburzen wtérnych: ..................... 40-60
150. Uszkodzenie skoéry, miesni, Sciegien (blizny,

ubytki, przepukliny migsniowe itp.) uda

- w zaleznosci od zaburzen funkcji:

a) niewielkiego Stopnia..........cocoeveeeeiiieeeiie e 1-5
b) Sredniego Stopnia........cccccviiiiiiiiiii 5-10
C) znacznego StOPNIA ......cceeeiiiuiiieeeiiiiee e 10-20

151.Uszkodzenie duzych naczyn, tetniaki

pourazowe w obrebie uda - w zaleznos$ci

od stopnia wtornych zaburzen troficznych: ...........cccc...... 5-30
152.Uszkodzenie uda powiktane przewlektym

ropnym zapaleniem kosci, przetokami,

ciatami obcymi (z wyjgtkiem ciat obcych

zwigzanych z zastosowaniem technik

operacyjnych), skostnieniem pozaszkieletowym

i zmianami neurologicznymi - ocenia sie

wg pkt. 148-151, zwiekszajac stopien uszczerbku w

zaleznosci od rozmiardw powiktan o: ..........ccceceeeeennee. 1-10
153. Uszkodzenie uda powiktane wspdtistniejgcym

uszkodzeniem nerwu kulszowego ocenia

sie wg pkt. 148-151, zwiekszajgc stopien uszczerbku - w

zaleznosci od rozmiaréw uszkodzenia nerwu o:........ 10-65

UWAGA!! DOTYCZY PUNKTOW OD 148 DO 151 i 153. Laczny
uszczerbek oceniany wg pkt. 148-151 i pkt. 153 nie moze
przekroczy¢ 70%.

154. Utrata konczyny - w zaleznos$ci od dtugosci
kikuta i jego przydatnosci do oprotezowania.............. 50-70

KOLANO
155. Ztamanie nasad kosci tworzgcych staw kolanowy, rzepki

- w zaleznosci od znieksztatcen, szpotawosci, koslawosci,
przykurczéw, ograniczenia ruchéw, stabilnosci stawu,
zaburzen statyczno - dynamicznych konczyny i innych
zmian:
a) niewielkie zmiany - mozliwo$¢ zgiecia

do kata w przedziale od 90° do 120°

i/lub deficyt wyprostu do kata 5°, mata

lub $rednia niestabilno$¢ prosta

lub niewielka rotacyjna.........ccccceeiiiiii i 1-10
b) Srednie zmiany - mozliwos¢ zgiecia

do kata w przedziale od 40° do 90°

i/lub deficyt wyprostu do kata w zakresie

15°-5°, duza niestabilnos¢ prosta lub

sredniego stopnia rotacyjna, badz

niewielkiego lub Sredniego stopnia

ztozona, zaburzenia osi konczyny............cccceeoue. 10-25



c) duze zmiany - mozliwos¢ zgiecia do kata
w przedziale od 0° do 40° i/lub deficyt
wyprostu do kata 15°, utrwalone
niestabilnosci ztozone i rotacyjne,

znaczne zaburzenia osi konczyny...........ccccceeeeee 25-40
d) zesztywnienie stawu kolanowego

w pozycji funkcjonalnej korzystnej 0°-15° ................. 30
e) zesztywnienie stawu kolanowego

w pozycji funkcjonalnej niekorzystnej .................. 30-40

156.Skrecenia i zwichniecia stawu kolanowego
(w tym zwichniecia rzepki) z uszkodzeniem
aparatu torebkowo - wiezadtowego stawowego
(torebka, wigzadta, tekotki) - w zaleznosci
od ograniczenia ruchéw, stabilnosci stawu,
wydolnos$ci statyczno - dynamicznej konczyny:
a) izolowane uszkodzenia tekotek, stan
po leczeniu operacyjnym tekotek
z dobrym wynikiem, uszkodzenia
aparatu wiezadtowego bez cech
niestabilnosci - w zaleznosci
od stopnia uposledzenia ruchu ...........cccccceeiieen. 1-5
b) uszkodzenia aparatu wiezadtowego z lub
bez uszkodzenia tekotek, powodujgce matg
lub $rednig niestabilnos¢ prostg, niewielkiego
stopnia rotacyjna, stan po leczeniu
operacyjnym stawu z dobrym wynikiem
- w zaleznosci od stopnia uposledzenia
FUCKU e 5-10
c) uszkodzenia aparatu wiezadtowego z lub bez
uszkodzenia tekotek, powodujgce duzg niestabilnosé
prostg lub $redniego stopnia rotacyjng, bgdz
niewielkiego lub sredniego stopnia ztozong - w
zaleznosci od stopnia uposledzenia ruchu........... 10-25
d) utrwalone duze niestabilnosci ztozone
i rotacyjne, uszkodzenia obu wigzadet krzyzowych,
znaczne zaburzenia osi
konczyny - w zaleznosci od stopnia
uposledzenia ruChu ..........cccccvviiiieeiniicc e 25-40
157.Inne uszkodzenia stawu kolanowego - blizny
skory, ciata obce (z wyjgtkiem ciat obcych zwigzanych z
zastosowaniem technik
operacyjnych), przewlekte stany zapalne,
przetoki i inne zmiany wtérne - w zaleznosci
od wydolnosci stawu:

a) niewielkie Zmiany .........ccccociiiiei i 1-5

b) Srednie zmiany .........cccoiiiiiii e 5-10

C) dUZE ZMIANY ....eiiiiiiieiie e 10-20
158.Utrata konczyny na poziomie stawu

KOIANOWEJO: ... .o 65
UWAGA!!

Prwidtowo funkcjonalny zakres ruchéw w stawie
kolanowym przyjmuje sie od 0° dla wyprostu do 120°
dla zgiecia. Jesli zesztywnienie stawu kolanowego

jest spowodowane innymi uszkodzeniami niz ztamania
kosci, nalezy ocenia¢ wg pkt. 155d lub 155e. Nawrotowe
zwichniecia rzepki nalezy ocenia¢ uwzgledniajac
uszczerbek istniejacy po poprzednich zwichnigciach.
Kolejne zwichnigcia nie zwiekszajg wysokosci
uszczerbku.

PODUDZIE

159.Ztamanie trzondw kosci podudzia (jednej lub obu) - w
zaleznosci od znieksztatcen, przemieszczen, powiktan
wtornych, zmian troficznych
i czynnosciowych konczyny itp.:
a) zmiany niewielkie lub skrécenie

konczyny do 4 CM ... 5-15
b) duze zmiany wtdrne lub skrécenie
konczyny od 4 cm do 6 CM......ccoveeeeiieeiiiiceiie, 15-30

c) bardzo duze zmiany, ze skroceniem

konczyny powyzej 6 cm, z rozlegtymi

zmianami wtérnymi w postaci przewlektego zapalenia

kosci, przetok, zmian troficznych

skory, z owrzodzeniami, stawéw

rzekomych, ubytkéw kostnych,

zmian neurologicznych itp........cccoviiiiieiiiiinee 30-50

160.1zolowane ztamanie strzatki (nie obejmuje kostki bocznej) -

w zaleznosci od przemieszczen,

161.Uszkodzenie tkanek miekkich podudzia, skéry, miesni,
naczyn, $ciegna Achillesa i innych
Sciegien - w zaleznosci od rozlegtosci
uszkodzenia, znieksztatcenia stopy i ograniczen
czynnosciowych, zmian neurologicznych, naczyniowych,
troficznych i innych:

a) niewielkie ZMiany .........cccoeooiiriee i 1-5
b) Srednie zmiany .........cccceiiiiiie 5-15
c) znaczne zaburzenia funkcji stopy,
duze zmiany neurologiCzne...........ccceovveeenierennnen. 15-35
UWAGA!!

Nalezy orzeka¢ jedynie uszkodzenia tkanek miekkich bez
ztaman kosci. W przypadku wspélistnienia ztaman kosci
nalezy orzeka¢ wg pkt. 159 i 160.

162.Utrata koriczyny w obrebie podudzia -
w zaleznosci od charakteru kikuta, jego
dtugosci, przydatnosci do oprotezowania
i zmian wtérnych w obrebie konczyny:
a) przy dtugosci kikuta do 8 cm mierzac
od szpary stawowej (u dzieci do
10 lat przy dtugosci kikuta do 6 cm).........cccceeevieennns 60
b) przy dluzszych kikutach ............cccoceeviiiiiinennn. 40-55

STAW SKOKOWY, STOPA
163.Uszkodzenia stawdw goleniowo-skokowego
i/lub skokowo-pietowego - skrecenia, stluczenia,
uszkodzenia wigzadet, torebki, uszkodzenia tkanek
miekkich, blizny - w zaleznosci od znieksztatcen, funkgiji
stopy, zmian wtornych i innych powiktan:
a) niewielkie zaburzenia ruchomosci, niewielkie
znieksztatcenia, blizny i ubytki .............cocoociis 1-2
b) miernego stopnia zaburzenia ruchomosci
i znieksztatcenia - po czesciowym uszkodzeniu
wigzadet, bez niestabilnosci w stawach.................... 2-5
c) $redniego stopnia zaburzenia ruchomosci
i znieksztatcenia - po czgsciowym
uszkodzeniu wigzadet, z niestabilnoscig
W StAWACKH ..o 5-10
d) duze zmiany z utrzymujgcymi sie objawami
funkcjonalnej niestabilnosci stawow,
po catkowitym rozerwaniu wigzadet..................... 10-20
164.Ztamania i zwichniecia kosci wchodzacych
w sktad stawu goleniowo-skokowego
i/lub skokowo-pietowego, nasad dolnych kosci
podudzia - w zaleznosci od znieksztatcen, ograniczen
ruchomosci stopy, zaburzen statyczno- dynamicznych
stopy, zesztywnienia stawow
- w zalezno$ci od stopnia zmian:
a) niewielkiego stopnia ograniczenia funkcji

w obrebie stawdw skokowych ............cccoociis 2-5
b) Sredniego stopnia zaburzenia funkcji
w stawach skoKOWYCh............ccooiiiiiiiiiiiiiieies 5-10

c) duzego stopnia zaburzenia funkcji
w stawach skokowych lub zesztywnienia
w ustawieniu pod katem zblizonym
fo [T o] (o1 (=T [0 NPT 10-20
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d) zesztywnienia w ustawieniu
CZynNOSCIOWO NIEKOrZyStNymM ........cccooveeeviviennnnn. 20-30
e) znacznego stopnia zaburzenia funkc;ji
w stawach skokowych, powiktane
przewlektym zapaleniem ko$ci, stawow, przetokami,
martwicg, zmianami
troficznymi i innymi zmianami wtérnymi,
zesztywnieniem w ustawieniu
NIEKOIZYSINYM ... 20-40
165.Ztamanie kosci skokowej i/lub pietowej (nie wchodzgce w
zakres pkt. 164) - w zaleznosci
od utrzymujgcych sie dolegliwosci, przemieszczen,
znieksztatcen, ustawienia stopy, zaburzen statyczno-
dynamicznych stopy i innych powikfan:
a) niewielkiego stopnia ograniczenia funkcji

w obrebie stawéw skokowych...............ccoos 1-10
b) Sredniego Stopnia........ccccceeeiiieeiee e 10-20
C) dUZE ZMIANY ...eeiiiiiieiiie e 20-30

166.Utrata kosci skokowej i/lub pietowej -
w zaleznosci od blizn, znieksztatcen,
zaburzen statyczno-dynamicznych stopy
i innych powiktan:
a) czesciowa utrata ........ccceeceeeriiieiiie e 20-30
b) catkowita utrata ..........cccoooiiiiii 30-40
167.Ztamania i zwichniecia kosci stepu w zaleznosci od
przemieszczen, znieksztatcen i innych zmian wtérnych:
a) niewielkiego stopnia - w zaleznosci

od zmian czynnoSCIOWYCh...........ueeieiiiiiiieee e 1-5
b) $redniego stopnia - w zaleznosci
od zmian czynNNOSCIOWYCh........ccvvveeeeeeeeeieiiieieie, 5-10

€) znacznego stopnia lub z innymi
powiktaniami - w zaleznosci
od wielkosci zaburzen ..., 10-20
168.Ztamania kosci srodstopia - w zaleznosci
od przemieszczen, znieksztatcenia stopy,
zaburzen statyczno-dynamicznych i innych zmian:

a) |lub V kosci Srodstopia........coocveveiiieieiiiiieiiiieee, 1-15
b) I, 11 1V ko$ci Srodstopia .......ccvevveereiiiieiieiiees 1-10
¢) ztamania dwoch kosci srodstopia .........ccovveeeneeee. 10-15
d) ztamanie trzech lub wiecej

KOSCi Srodstopia ..ovevveveveeeieiece s 10-20

169.Ztamania kosci srodstopia powiktane

zapaleniem kosci, przetokami, wtornymi

zmianami troficznymi i zmianami

neurologicznymi ocenia sie wg pkt. 168

zwiekszajgc stopien uszczerbku

(w zaleznosci od stopnia powiktan) 0: ........c.ccceeeeeenn. 1-10
170.Inne uszkodzenia stopy - w zaleznosci od

dolegliwosci, blizn, znieksztatcen, zmian

troficznych, zaburzen statyczno-dynamicznych

stopy i innych zmian wtérnych:

a) zmiany niewielkie ..........cccooiiiiiii e 1-5
b) Srednie zmiany .........ccccoeiiii i 5-10
C) dUZE ZIMIANY ...eeieiiiieiiie e 10-15
171.Utrata stopy W CatoSCi:.....ocovvvieiiiiiiiiceeee e 50
172.Utrata stopy na poziomie stawu Choparta:..................... 40
173.Utrata stopy w stawie Lisfranca: ...........ccoccoviviininninnn. 35

174 Utrata stopy w obrebie kosci srodstopia
- w zaleznosci od rozlegtosci utraty
przodostopia i cech Kikuta: .............ooooeeiiiiiiiiiiiiiiees 20-30

PALCE STOPY

175.Utrata w zakresie palucha - w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, wielkosci ubytkow, charakteru kikuta,
zaburzen statyki i chodu oraz innych zmian wtérnych:
a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki

lub trwata utrata ptytki paznokciowe;..............c........ 1-5
b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka paznokciowego
5-8
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c) utrata catego palucha..........ccooceeiiiiiiiiies 10
176.Inne uszkodzenia palucha - zwichniecia,

ztamania, uszkodzenia tkanek migkkich

- w zaleznosci od rozlegtosci blizn, ubytkow, znieksztatcen,

uposledzenia funkgji stopy:

a) niewielkie Zmiany .........cccoooiiiier i 1-3
b) Srednie Zmiany ... 3-6
c) duze zmiany z niekorzystnym

USTAWIENIEM ... 6-10

177.Utrata palucha wraz z koscig $rédstopia
- w zaleznosci od rozmiaru utraty

KOSCi Srodstopia: ...vvvveveeieiiieeeee e 15-25
178.Utrata w zakresie palcow I, 111, IV, V:
a) czesciowa utrata na wysokosci paliczka srodkowego -
Za Kazdy Palec ......ceeviiiiiiiiiic e 1
b) catkowita utrata - za kazdy palec.........cccccceeeiiieeen. 2

179.Utrata palca V z koscig $rodstopia

- w zaleznosci od wielkosci utraty

KOSCi SrodStopia: .......vvee i 5-15
180. Utrata palcow I, Il i IV z koscig srodstopia

- w zaleznosci od wielkosci utraty kosci

Srodstopia, ustawienia stopy i innych zmian wtérnych - za

181.Inne drobne uszkodzenia i znieksztatcenia
palcow - w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkgiji -
0CENIAC IGCZNIE: . eviiiiiee e 1-5

UWAGA!! DO WSZYSTKICH PUNKTOW

Wartos¢ uszczerbku ustalona za uszkodzenie jednego
palca nie moze przekroczy¢ wartosci przewidzianej za
catkowitg utrate palca. Uszkodzenie kikuta amputowanych
konczyn, wymagajace zmiany protezy, reamputaciji lub
niemoznosci zastosowania protezy - nalezy ocenia¢ wg
amputacji na wyzszym poziomie.

N. PORAZENIA LUB NIEDOWLADY POSZCZEGOLNYCH
NERWOW OBWODOWYCH
182.Uszkodzenie nerwoéw czesciowe lub

catkowite - w zalezno$ci od stopnia zaburzen:

a) nerwu przeponowego ponizej jego

potgczenia z nerwem podobojczykowym............... 1-15
Prawa Lewa

b) nerwu piersiowego dtugiego.................... 1-15 1-10
C) Nerwu pachwowego ..........ccccueerrveeerneen. 1-25 1-20

d) nerwu migs$niowo - skérnego

- czesci czuciowej, ruchowej

lub catego Nerwu ..o, 1-25
€) nerwu promieniowego powyzej

odejscia gatgzki do miesnia

trojglowego ramienia - czesci czuciowej, ruchowej lub

Catego NEIWU ....cccvviiiiiiceec e 1-35 1-35
f) nerwu promieniowego ponizej

odejscia gatgzki do miesnia trojglowego

ramienia - czesci czuciowej, ruchowe;j

lub catego nerwu ... 1-30
g) nerwu promieniowego nad wejsciem

do kanatu migénia odwracacza

przedramienia - czes$ci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-25
h) nerwu promieniowego po wyjsciu

z kanatu miesnia odwracacza

przedramienia - czesci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-15
i) nerwu posrodkowego w zakresie

ramienia - czesci czuciowej,

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-40
j) nerwu posrodkowego w zakresie

nadgarstka - czesci czuciowe;j,

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-20

1-20

1-25

1-20

1-30



k) nerwu tokciowego - czesci czuciowe;j, t) nerwu piszczelowego (norme w wysokosci

ruchowej lub catego nerwu...................... 1-25 1-20 ponad 30% stosowac tylko przy

I) splotu barkowego czesci nieuleczalnych owrzodzeniach) - czesci czuciowe;j,
nadobojczykowej (gornej) ..........cccoeeeeee. 1-25 1-20 ruchowej lub catego nerwu.............ccccceeeiiiiineen. 1-40

1) splotu barkowego czesci u) nerwu strzatkowego - czesci czuciowej,
podobojczykowej (doIngj)........cceeverenneen. 1-45 1-40 ruchowej lub catego nerwu..............ccccccvvviniinenenns 1-25

m) pozostatych nerwoéw odcinka w) splotu ledzwiowo - krzyZowego...........ccceeeevveeenen. 1-70
SZYJNO - PIEISIOWEJO0. ...ceeiiiiiiiieierieee et 1-15 z) pozostatych nerwdw odcinka

n) nerwu zastonowego - czesci czuciowe;, ledZWiOWO - KrzyZOWEgO .......c.ceevviveiiiiiiciiieeeiieene 1-10
ruchowej lub catego nerwu.............cccoceeeeniinee. 1-20 UWAGAII

T aehowe] b cBiog0 oWl 130 W Pkt 182 ocenia sie tylko uszkodzenia nerwow

obwodowych. W przypadku wspétistnienia uszkodzen

P) ”e!“” ow pgsladkowych kostnych, miesniowych i nerwowych, nalezy stosowa¢
(90rnego i doINEJO) .....cocvvveiiiiieiiiiie e 1-20 ocene wg pkt. dotyczacych uszkodzen koficzyn gérnych
r) nerwu sromowego WSPOINego.........c.ccccueeuruenennee. 1-25 i dolnych.
s) nerwu kulszowego przed podziatem na nerw
piszczelowy i strzatkowy (norme w wysokosci 183.Kauzalgie potwierdzone obserwacjg
ponad 50% stosowac tylko przy szpitalng - w zaleznosci od stopnia
nieuleczalnych owrzodzeniach) .........cccccocoeeinieenn. 1-60 zmian troficznych i nasilenia boIOw...............ccccveeennee. 1-50

Niniejsza Tabela norm oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu zostata zatwierdzona uchwatg nr 185/2016 Zarzgdu
TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzona w zycie z dniem 19 grudnia 2021 r.

7
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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Katalog powaznych zachorowan stanowiacy zatacznik
do Ogéinych warunkéw dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczacych
powaznego zachorowania ubezpieczonego

KATALOG POWAZNYCH ZACHOROWAN

Katalog A Katalog B Katalog C
Rodzaje Powaznych zachorowan Podstawowy Rozszerzony Podstawowy Rozszerzony Podstawowy Rozszerzony
tuszczycowe zapalenie stawow nie tak nie nie nie tak
I. Choroby s .
autoimmunologiczne 5 Twardzina uktadowa (uogdiniona nie tak nie nie nie tak

sklerodermia)

" Bakteryme zapalenie mdézgu z ubytkiem nie tak nie tak nie tak
neurologicznym

Bakteryjne zapalenie opon mézgowo-

2 rdzeniowych z ubytkiem neurologicznym tak tak tak tak tak tak
3. Choroba Alzheimera tak tak tak tak tak tak
4.  Choroba Creutzfeldta-Jakoba tak tak tak tak tak tak
5. Choroba Huntingtona nie tak nie tak nie tak
6.  Choroba neuronu ruchowego nie tak nie tak nie tak
7. Choroba Parkinsona tak tak tak tak tak tak
8.  Dystrofia miesniowa nie tak nie tak nie tak

1l. Choroby 9 Neuroborelioza skutkujgca leczeniem nie tak nie tak nie tak

neurologiczne szpitalnym

Kl i lenie mo
10. Od egzczowe W|rAusowe z.apa enie mézgu nie tak nie tak nie tak
skutkujgce leczeniem szpitalnym

11. Porazenie konczyn tak tak tak tak tak tak
12. Postepujgce porazenie nadjgdrowe nie tak nie tak nie tak
13, Stwardnlgnle rog&ane z ubytkami tak tak tak tak tak tak
neurologicznymi
14. Spigczka tak tak tak tak tak tak
Wirusowe zapalenie opon mézgowo-
15. rdzeniowych skutkujgce leczeniem nie tak nie tak nie tak
szpitalnym
16. erusowg zapalenie mézgu z ubytkiem tak tak tak tak tak tak
neurologicznym
1. tagodny nowotwér mézgu tak tak tak tak nie nie
Ill. Choroby . ) .
2. tagodny nowotwor rdzenia krggowego tak tak tak tak nie nie
nowotworowe godny 9 9
3. Nowotwér ztosliwy tak tak tak tak nie nie
Reumatoidalne zapalenie stawow o . . . .
1. . . nie tak nie nie nie tak
ciezkim przebiegu
IV. Choroby
reumatoidalne 2. Toczen rumieniowaty uktadowy nie tak nie nie nie tak
3. Ziarniniakowato$¢ Wegenera nie tak nie tak nie tak
" Chirurgiczne leczenie choroby wiencowe;j tak tak nie nie tak tak
(by-pass)
2. Infekcyjne zapalenie wsierdzia nie tak nie nie nie tak
Y Choroby. Kardiomiopatia pierwotna tak tak nie nie tak tak
sercowo-naczyniowe
4.  Operacja aorty tak tak nie nie tak tak
5. Operacja zastawek serca tak tak nie nie tak tak
6. Przezskorna angioplastyka wiencowa tak tak nie nie tak tak
7 Udar molzgu z utrwalonym deficytem tak tak nie nie tak tak
neurologicznym
8. Zawat serca tak tak nie nie tak tak
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Katalog A

Katalog B

Katalog C

Rodzaje Powaznych zachorowan

Podstawowy Rozszerzony Podstawowy Rozszerzony Podstawowy Rozszerzony

1. Bablowiec mézgu leczony operacyjnie nie tak nie tak nie tak
2 Eqblomec w oF)reb|e klatki p|ers!oyvej lub nie tak nie tak nie tak
jamy brzusznej leczony operacyjnie
3. Cholera nie tak nie tak nie tak
4. Dur brzuszny nie tak nie tak nie tak
5. Gorgczka denga nie tak nie tak nie tak
6. Gorgczka Ebola nie tak nie tak nie tak
7.  Gorgczka Zachodniego Nilu nie tak nie tak nie tak
8. GruZlica nie tak nie tak nie tak
9.  Malaria skutkujgca leczeniem szpitalnym nie tak nie tak nie tak
10. Pe’gakowma skutkujgca leczeniem nie tak nie tak nie tak
szpitalnym
" Przewlekte wirusowe zapalenie watroby nie tak nie tak nie tak
VI. Choroby zakazne typu B
12, Przewlekte wirusowe zapalenie watroby nie tak nie tak nie tak
typu C
13. Schistosomatoza (bilharcjoza) nie tak nie tak nie tak
14. Sepsa o ciezkim przebiegu nie tak nie tak nie tak
15. Tezec skutkujgcy leczeniem szpitalnym nie tak nie tak nie tak
16. Wsclzlekllzna skutkujgca leczeniem nie tak nie tak nie tak
szpitalnym
Zakazenie wirusem HIV lub rozpoznanie
17. AIDS (w zwigzku z wykonywanym nie tak nie tak nie tak
zawodem)
Zakazenie wirusem HIV lub rozpoznanie
18. tak tak tak tak tak tak
AIDS (w wyniku transfuzji krwi) a a a a a a
19, qurzel gazowa skutkujgca leczeniem nie tak nie tak nie tak
szpitalnym
20. Zotta gorgczka nie tak nie tak nie tak
1. Anemia aplastyczna nie tak nie tak nie nie
9 Chorqba Lesniowskiego-Crohna o ciezkim nie tak nie tak nie nie
przebiegu
3. Cigzkie oparzenia tak tak tak tak tak tak
4.  Cukrzyca o ciezkim przebiegu (typ 1) nie tak nie nie nie tak
5. Masywnly lzator tetnicy ptucnej leczony nie tak nie nie nie tak
operacyjnie
6. Pierwotne ptucne nadci$nienie tetnicze nie tak nie nie nie tak
(PAH)
7 P.|orunu1ace’ ?apaleme watroby (ostra tak tak tak tak tak tak
niewydolno$¢ watroby)
8. Pourazowe uszkodzenie mézgu nie tak nie tak nie tak
9. Przeszczep narzadéw tak tak nie nie nie nie
10. Ropien mézgu leczony operacyjnie nie tak nie tak nie tak
" Ropien Ph.Jca lub $rédpiersia leczony nie tak nie tak nie tak
) operacyjnie
VII. Choroby inne
12. Schytkowa niewydolnos¢ nerek tak tak nie nie tak tak
13. Schytkowa niewydolnos$¢ oddechowa tak tak tak tak tak tak
14. Schytkowa niewydolnos¢ watroby tak tak tak tak tak tak
15. Utrata konczyn tak tak tak tak tak tak
16. Utrata konczyny (wskutek choroby) nie tak nie tak nie tak
17. Utrata mowy tak tak tak tak tak tak
18. Utrata stuchu tak tak tak tak tak tak
19. Utrata wzroku tak tak tak tak tak tak
20. Utrata wzroku w jednym oku nie tak nie tak nie tak
21 V\-lrz.o-dZIeche -zapalenle jelita grubego o nie tak nie tak nie nie
cigzkim przebiegu
2 Zakazor?a. martwica trzustki leczona tak tak tak tak tak tak
operacyjnie
23. Zespot krétkiego jelita nie tak nie tak nie nie
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DEFINICJE POWAZNYCH ZACHOROWAN

96

Choroby autoimmunologiczne

Luszczycowe zapalenie stawéw — choroba zapalna stawéw wystepujgca u 0séb chorujgcych na tuszczyce, ktéra zostata
rozpoznana przez lekarza reumatologa. Odpowiedzialnoscig objete sg przypadki postaci wielostawowej (co najmniej
5 stawdw), osiowej lub okaleczajgcej postaci tuszczycowego zapalenia stawow.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Twardzina uktadowa (uogélniona sklerodermia) — uktadowa choroba tkankitgcznej przebiegajgca z postepujgcym rozlanym
wioknieniem w skoérze, naczyniach krwiono$nych i narzagdach wewnetrznych. W rozumieniu niniejszej definicji musi przebiegaé
z zajgciem serca lub ptuc lub nerek. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone wynikami biopsji i badan serologicznych. Definicja
nie obejmuje twardziny miejscowej (twardziny liniowej lub plackowatej), eozynofilowego zapalenia powiezi i zespotu CREST.
Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

. Choroby neurologiczne

Bakteryjne zapalenie mézgu z ubytkiem neurologicznym — postaé choroby wymagajaca leczenia w warunkach

szpitalnych, rozpoznana na podstawie charakterystycznych objawéw klinicznych, potwierdzona wynikami: badania

ptynu mézgowo-rdzeniowego, badan bakteriologicznych lub immunologicznych, powodujgca trwate ubytki lub deficyt

neurologiczny niepoddajacy sie rehabilitacji w ciggu 6 miesiecy.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Bakteryjne zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych z ubytkiem neurologicznym — posta¢ choroby wymagajgca leczenia

w warunkach szpitalnych, rozpoznana na podstawie charakterystycznych objawoéw klinicznych, potwierdzona wynikami:

badania ptynu mozgowo-rdzeniowego, badan bakteriologicznych lub immunologicznych, powodujgca trwate ubytki lub

deficyt neurologiczny niepoddajgcy sie rehabilitacji w ciggu 6 miesiecy.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Choroba Alzheimera — pogorszenie lub utrata czynnosci intelektualnych spowodowana nieodwracalnymi zmianami

funkcjonowania mézgu. Rozpoznanie musi zosta¢ postawione przez lekarza neurologa na podstawie danych klinicznych

oraz testow i kwestionariuszy stuzacych do diagnostyki choroby Alzheimera i demencji. Choroba musi powodowa¢ powazne

uposledzenie funkcji poznawczych.

Definicja nie obejmuje innych typéw demenc;ji.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Choroba Creutzfelda-Jakoba — postepujgca choroba zakazna, prowadzgca do uszkodzenia centralnego uktadu nerwowego

charakteryzujgca si¢ objawami psychicznymi (otepienie) oraz neurologicznymi (objawy porazenia nerwoéw, zaburzenia

wzroku, zaburzenia réwnowagi i inne). Jednoznaczna diagnoza musi by¢ postawiona przez specjaliste neurologa.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Choroba Huntingtona (plagsawica Huntingtona) - postepujgca choroba genetyczna osrodkowego ukfadu nerwowego,

objawiajgca sie niekontrolowanymi ruchami i postepujgcym otepieniem, potwierdzona charakterystycznymi objawami

klinicznymi oraz pozytywnymi wynikami badan dodatkowych EEG, neuroobrazowych, immunologicznych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig¢ postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Choroba neuronu ruchowego — wystgpienie jednej z nizej wymienionych choréb, potwierdzonych przez lekarza neurologa,

ktérych wspdlng cechg sg objawy uszkodzenia neuronéw ruchowych:

1) stwardnienia zanikowego bocznego (SLA);

2) postepujgcego zaniku miesni (PMA);

3) pierwotnego stwardnienia bocznego (PLS);

4) postepujacego porazenia opuszkowego (PBP).

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Choroba Parkinsona — przewlekta choroba uktadu pozapiramidowego, spowodowana pierwotnym zwyrodnieniem komérek

nerwowych istoty czarnej, prowadzgcym do zmniejszenia produkcji dopaminy. Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone

wystgpieniem co najmniej 2 z 3 objawdw choroby, tj. akinezy, drzenia spoczynkowego, wzmozenia napiecia miesniowego

(sztywnosci migsniowej).

Definicja nie obejmuje zespotéw objawéw parkinsonowskich wywotanych innymi schorzeniami oraz przypadkéw choroby

Parkinsona wywotanej lekami lub substancjami toksycznymi.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Dystrofia miesniowa — choroba migsni o charakterze zwyrodnieniowym powodujgca postepujacy zanik miesni, prowadzgca

do trwatych zaburzen ich funkcji, stwierdzona na podstawie charakterystycznych objawéw klinicznych oraz wynikéw biopsji

miesnia i elektromiografii (EMG), skutkujaca trwatym ograniczeniem zdolnosci do samodzielnej egzystencji w postaci braku

mozliwosci wykonania co najmniej 2 z 5 podstawowych czynnosci dnia codziennego:

1) kapiel: samodzielne (bez pomocy innych oséb) umycie sie w wannie lub pod prysznicem (wraz z wej$ciem do lub pod
prysznic i wyjsciem z wanny lub spod prysznica) lub umycie sie w inny sposéb;

2) ubieranie: samodzielne (bez pomocy innych oséb) ubranie i rozebranie sie, a takze zaktadanie i zdejmowanie wszelkiego
rodzaju protez i aparatéw ortopedycznych, jesli istnieje koniecznos¢ ich uzywania;

3) jedzenie: samodzielne (bez pomocy innych oséb) spozycie gotowego positku;

4) toaleta: samodzielne (bez pomocy innych oséb) korzystanie z toalety badz takie zachowanie kontroli nad jelitem grubym
i pecherzem moczowym, aby mozliwe byto utrzymanie higieny osobistej na satysfakcjonujgcym poziomie;

5) poruszanie sie: samodzielne (bez pomocy innych osdb) poruszanie sie z pokoju do pokoju po ptaskiej powierzchni.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.



10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

Neuroborelioza skutkujaca leczeniem szpitalnym - kretkowica przenoszona przez kleszcze przebiegajgca
z réznorodnymi objawami narzgdowymi, miedzy innymi ze zmianami skdérnymi objawiajgcymi sie rumieniem, zapaleniem
stawow, zapaleniem miesnia sercowego oraz roznorodnymi objawami neurologicznymi i skutkujgca koniecznoscig leczenia
szpitalnego.

Zdiagnozowanie choroby powinno by¢ jednoznacznie potwierdzone przez lekarza specjaliste choréb zakaznych i podane
w karcie informacyjnej leczenia szpitalnego. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone dodatnim wynikiem swoistego badania
immunologicznego.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Odkleszczowe wirusowe zapalenie mézgu skutkujgce leczeniem szpitalnym — posta¢ choroby przenoszonej przez
kleszcze, ktéra przebiega z roznorodnymi objawami neurologicznymi, skutkujgca koniecznoscig hospitalizacji oraz
potwierdzona badaniem ptynu mézgowo-rdzeniowego. Rozpoznanie choroby powinno by¢ jednoznacznie ustalone przez
lekarza specjalistg neurologa i podane w karcie informacyjnej leczenia szpitalnego.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Porazenie konczyn — catkowita i trwata utrata funkcji co najmniej 2 konczyn, spetniajgca kryterium O lub 1 stopnia w skali
Lovetta, spowodowana Wypadkiem lub chorobg nerwéw rdzeniowych, rdzenia kregowego lub mézgu.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Postepujace porazenie nadjadrowe — postepujgca choroba zwyrodnieniowa uktadu nerwowego rozpoznana przez
lekarza neurologa na podstawie aktualnych standardow diagnostycznych jako postgpujace porazenie nadjgdrowe, ktéra
doprowadzita do statych zaburzen ruchowych, zaburzen ruchomosci gatek ocznych oraz niestabilnosci postawy.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Stwardnienie rozsiane z ubytkami neurologicznymi — choroba o$rodkowego ukfadu nerwowego (mdzgu lub rdzenia
kregowego), rozpoznana przez lekarza neurologa, wywotana procesami zapalnymi i demielinizacyjnymi, przejawiajgca sie
zespotem licznych ubytkdw neurologicznych, rozpoznana na podstawie aktualnych kryteriow diagnostycznych McDonalda,
poprzedzona epizodem zaburzen neurologicznych, stanowigcych dowolng kombinacje objawéw: uszkodzenia nerwu
wzrokowego, pnia mézgu, rdzenia kregowego, zaburzen koordynaciji lub zaburzen czucia.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Spiaczka — stan utraty przytomnosci z brakiem reakcji na bodzce zewnetrzne lub potrzeby naturalne, trwajgcy w sposéb ciggly
i wymagajgcy stosowania systemow podtrzymywania zycia przez okres co najmniej 96 godzin.

Definicja nie obejmuje przypadkéw $pigczki farmakologicznej oraz $pigczki wynikajgcej ze spozycia alkoholu i innych
substancji odurzajgcych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Wirusowe zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych skutkujace leczeniem szpitalnym - choroba skutkujgca
koniecznoscig leczenia szpitalnego, rozpoznana na podstawie objawéw klinicznych, potwierdzona wynikami badan: ptynu
mébzgowo-rdzeniowego, badan wirusologicznych i/lub immunologicznych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Wirusowe zapalenie mézgu z ubytkiem neurologicznym — choroba zapalenia mézgu (pétkul mézgowych, pnia moézgu,
mozdzku) o ciezkim przebiegu, wywotana przez infekcje wirusowg i powodujgca powstanie trwatego ubytku neurologicznego,
utrzymujgcego sie przez okres co najmniej 6 tygodni. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste neurologa.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

. Choroby nowotworowe

tagodny nowotwdér mézgu — wewnatrzczaszkowy, nieztosliwy nowotwdr moézgu, opon lub nowotwory nerwéw

czaszkowych, rozpoznane na podstawie wynikow badan neuroobrazowych, immunologicznych lub histopatologicznych,

ktore zostaty usuniete lub w przypadku braku mozliwo$ci leczenia operacyjnego, spowodowaty trwaty ubytek neurologiczny.

Definicja nie obejmuje: guzéw przysadki i szyszynki, torbieli, ziarniniakdw, malformacji naczyniowych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

tagodny nowotwoér rdzenia kregowego — wewnatrzkanatowy, nieztosliwy nowotwor rdzenia kregowego i opon

rdzenia, ktéry zostat usuniety lub w przypadku braku mozliwosci leczenia operacyjnego, spowodowat trwaty ubytek

neurologiczny, rozpoznany na podstawie pozytywnych wynikow badan dodatkowych obrazowych, immunologicznych lub
histopatologicznych.

Za Wystagpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Nowotwér ztosliwy — nowotwor inwazyjny, charakteryzujgcy sie niekontrolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem sie

komodrek nowotworowych, powodujgcy naciekanie i niszczenie prawidtowych tkanek. Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone

badaniem histopatologicznym. Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje roéwniez przypadki biataczki, chtoniaka ztosliwego

(w tym chtoniaka skéry), chorobe Hodgkina, ztosliwe nowotwory szpiku kostnego i miesaka (w tym miesaka skory).

Definicja nie obejmuje:

1) raka nieinwazyjnego, raka przedinwazyjnego (carcinoma in situ), dysplazji, raka o granicznej ztosliwosci, raka o niskim
stopniu ztosliwosci oraz wszelkich zmian przedrakowych;

2) raka gruczotu krokowego w stopniu zaawansowania T1INOMO wedtug klasyfikacji TNM (tacznie z T1aNOMO, T1bNOMO,
T1cNOMO) lub ze wskaznikiem Gleasona nie mniejszym niz 7;

3) wszelkich nowotwordow skory z wyjatkiem: czerniaka ztosliwego w stopniu zaawansowania wyzszym niz T1aNOMO
wedtug klasyfikacji TNM, chtoniaka skéry oraz migsaka skéry w stopniu zaawansowania wyzszym niz TINOMO wedtug
klasyfikacji TNM;

4) raka brodawkowatego tarczycy ograniczonego do gruczotu tarczowego w stopniu zaawansowania T1INOMO wedtug
klasyfikacji TNM (fgcznie z T1aNOMO, T1bNOMO);

5) przewlekiej biataczki limfatycznej w stadium nizszym niz stopien |1l wedtug klasyfikacji Rai;
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6) wczesnego stadium raka pecherza moczowego z wynikiem badania histopatologicznego T1NOMO wedtug klasyfikacji
TNM;

7) wszelkich nowotworéw wspotistniejgcych z infekcjg HIV.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania przyjmuje sie date pobrania materiatu do badania histopatologicznego w Okresie

ubezpieczenia, ktére potwierdzito obecnos¢ nowotworu ztosliwego. Jesli z medycznego punktu widzenia wykonanie

badania histopatologicznego nie jest mozliwe lub jest ryzykowne, za Wystgpienie powaznego zachorowania przyjmuje sie

postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia przez lekarza onkologa na podstawie dokumentacji medyczne;.

IV. Choroby reumatoidalne
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Reumatoidalne zapalenie stawéw o ciezkim przebiegu — uogdinione uszkodzenie stawoéw wyrazajgce sie deformacjg

co najmniej 3 z nastepujgcych grup stawow: stawy miedzypaliczkowe rak, stawy nadgarstkowe, stawy tokciowe, stawy

kregostupa szyjnego, stawy kolanowe, stawy stop. Ubezpieczeniem sg objete wytgcznie przypadki ograniczenia

samodzielnej egzystencji wyrazajgcego sie utratg mozliwosci samodzielnego wykonywania minimum 3 z 5 podstawowych

czynnosci zyciowych dnia codziennego:

1) kapiel: samodzielne (bez pomocy innych oséb) umycie si¢ w wannie lub pod prysznicem (wraz z wej$ciem do wanny lub
pod prysznic i wyjsciem z wanny lub spod prysznica) lub umycie si¢ w inny sposéb;

2) ubieranie: samodzielne (bez pomocy innych osdb) ubranie i rozebranie sie, a takze zaktadanie i zdejmowanie wszelkiego
rodzaju protez i aparatéw ortopedycznych, jesli istnieje koniecznos¢ ich uzywania;

3) jedzenie: samodzielne (bez pomocy innych oséb) spozycie gotowego positku;

4) toaleta: samodzielne (bez pomocy innych osdb) korzystanie z toalety badz takie zachowanie kontroli nad jelitem grubym
i pecherzem moczowym, aby mozliwe byto utrzymanie higieny osobistej na satysfakcjonujacym poziomie;

5) poruszanie sie: samodzielne (bez pomocy innych oséb) poruszanie sie z pokoju do pokoju po ptaskiej powierzchni.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Toczen rumieniowaty uktadowy — choroba autoimmunologiczna przebiegajgca z typowymi zmianami skornymi,

nadwrazliwoscig na stonce, dolegliwosciami ze strony stawow i zaburzeniami immunologicznymi, przy wspotistnieniu

zmian w ukfadzie krgzenia, lub uktadzie nerwowym lub w nerkach. Rozpoznanie tocznia powinno by¢ postawione zgodnie

z miedzynarodowymi kryteriami diagnostycznymi Amerykanskiego Towarzystwa Reumatologicznego.

Definicja nie obejmuje:

1) tocznia rumieniowatego uktadowego polekowego;

2) tocznia rumieniowatego krgzkowego.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Ziarniniakowatos¢ Wegenera — uktadowa choroba autoimmunologiczna powodujgca martwicze zapalenie matych

i Srednich naczyn krwionos$nych, charakteryzujgca sie powstawaniem ziarniniakéw i obecnoécia przeciwciat c-ANCA, przy

wspotistnieniu przynajmniej jednego z objawdw:

1) schytkowa niewydolnos$¢ nerek;

2) schytkowa niewydolno$¢ oddechowa;

3) utrata wzroku;

4) utrata stuchu.

Choroba musi by¢ rozpoznana zgodnie z kryteriami Amerykanskiego Towarzystwa Reumatologicznego.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig¢ postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

. Choroby sercowo — naczyniowe

Chirurgiczne leczenie choroby wiencowej (by-pass) — przeprowadzenie operacji chirurgicznej, przy otwartej klatce
piersiowej majgcej na celu zlikwidowanie zwezenia lub niedroznosci jednej lub wigcej tetnic wiencowych przez wszczepienie
pomostu omijajgcego. Operacja musi by¢é poprzedzona angiografia wykazujgcg istotne zwezenie tetnicy wiencowe;j
i przeprowadzona wskutek zalecenia specjalisty — kardiologa.

Definicja nie obejmuje angioplastyki ani jakichkolwiek innych zabiegdéw na tetnicach wiencowych wykonywanych od strony
Swiatta tetnicy wiencowej i wykorzystujgcych techniki cewnikowania naczyn wiencowych lub techniki laserowe.

Za Wystagpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji chirurgicznej w Okresie ubezpieczenia.
Infekcyjne zapalenie wsierdzia—chorobainfekcyjnego zapalenia wsierdzia u osoby zwtasnymi, naturalnymizastawkamiserca
i bez ciat obcych w uktadzie sercowo-naczyniowym, rozpoznana zgodnie z obowigzujgcymi kryteriami medycznymi przez
specjaliste w zakresie choréb wewnetrznych lub kardiologii.

Definicja nie obejmuje przypadkow tej choroby u oséb z implantowanymi sztucznymi zastawkami serca, wszczepionymi
urzgdzeniami do elektroterapii (elektrostymulatorem, kardiowerterem), u osdéb, ktére przebyty operacje serca, u osob
uzywajgcych srodkow uzalezniajgcych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig¢ postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Kardiomiopatia pierwotna — kardiomiopatia: rozstrzeniowa, przerostowa, ggbczasta, restrykcyjna i arytmogenna prawe;j
komory, skutkujgca znaczng i nieodwracalng niewydolnoscig serca w stopniu co najmniej || wedtug skali Nowojorskiego
Towarzystwa Kardiologicznego (NYHA), bez wspotwystepowania choroby wiencowej, nadcisnienia tetniczego, wady
zastawkowej lub wrodzonej serca na tyle istotnej, by doprowadzi¢ do obserwowanej patologii miokardium. Kardiomiopatia
musi by¢ potwierdzona badaniem klinicznym i wynikami niezbgdnych badan obrazowych takich jak: echokardiograficzne lub
tomografia komputerowa lub magnetyczny rezonans jagdrowy lub cewnikowanie serca.

Definicja nie obejmuje kardiomiopatii wtérnych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.
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Operacja aorty — operacja chirurgiczna aorty piersiowej lub brzusznej przeprowadzona z powodu zagrazajgcej zyciu

choroby naczyniowej, w tym koarktacji aorty, tetniakdw i rozwarstwienia aorty.

Definicja nie obejmuje zabiegéw polegajgcych na wprowadzeniu wszelkich rodzajow stentow (takze stentgraftu) do aorty

oraz zabiegéw dotyczacych jedynie odgatezien aorty.

Za Wystagpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Operacja zastawek serca — przeprowadzona pierwszorazowa operacja wymiany jednej lub wiecej zastawek serca,

wykonana przy otwartym sercu lub bez otwierania serca. Operacja musi zosta¢ zalecona przez specjaliste w zakresie

kardiologii.

Definicja nie obejmuje operacji naprawczej zastawki serca (a wiec bez wymiany) oraz przezskérnego zabiegu plastyki

zastawek.

Za Wystagpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Przezskérna angioplastyka wiencowa — zabieg przezskérnego poszerzenia zwezen lub niedroznosci dwdch lub wiecej

tetnic wiencowych, przeprowadzony z powodu dolegliwosci dtawicowych, przy uzyciu cewnika balonowego. Schorzenie

musi by¢ potwierdzone wykazaniem w badaniu koronarograficznym obecnosci co najmniej 70-procentowego zwezenia

Swiatta kazdej z dwoch lub wiecej tetnic wiencowych oraz kartg informacyjng poswiadczajaca rzeczywiste przebycie zabiegu

balonowego poszerzenia co najmniej dwéch tetnic wiencowych w trakcie jednego zabiegu.

Za Wystagpienie powaznego zachorowania uwaza sie rozpoczecie specjalistycznego leczenia w Okresie ubezpieczenia.

Udar mézgu z utrwalonym deficytem neurologicznym — nagte, ogniskowe i nieodwracalne uszkodzenie tkanki mézgowej,

w nastepstwie zaburzen krazenia wewngtrzmézgowego (zatoru, zakrzepu lub wylewu), powodujgce powstanie trwatych

ubytkéw neurologicznych, znajdujgcych potwierdzenie w badaniu fizykalnym i utrzymujgcych sie przez okres co najmniej

60 dni od chwili rozpoznania udaru mézgu. Rozpoznanie udaru musi zosta¢ potwierdzone wystgpieniem $wiezych zmian

naczyniopochodnych zaobserwowanych w badaniach obrazowych (np. w badaniu rezonansu magnetycznego, badaniu

tomografii komputerowej).

Odpowiedzialnoscig objete sg réwniez przypadki udaru mozdzku, rdzenia przedtuzonego, rdzenia krggowego, ktore

spetniajg powyzsze kryteria.

Definicja nie obejmuje:

1) epizodéw pourazowego krwotoku srodmdzgowego oraz pourazowego krwotoku podpajeczyndéwkowego;

2) udaru mézgu dokonanego w nieokreslonej przesztosci lub takiego, ktérego daty wystgpienia nie mozna jednoznacznie
okreslic;

3) przemijajgcego napadu niedokrwiennego (TIA) ani odwracalnego niedokrwiennego deficytu neurologicznego (RIND);

4) wtérnego krwotoku do istniejgcych ognisk poudarowych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Zawalt serca — martwica czesci miesnia sercowego, wywotana nagtym przerwaniem doptywu krwi do okreslonego obszaru

miesnia sercowego. Rozpoznanie zawatu serca postawione przez lekarza prowadzgcego musi by¢ oparte na stwierdzeniu

wzrostu lub spadku stezenia biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny |, troponiny T lub CK-MB), z co najmniej jedna

wartoscig przekraczajgcg 99. percentyl zakresu referencyjnego dla danej metody laboratoryjnej, wspotistniejgcego

z co najmniej jednym z wymienionych nizej klinicznych wyktadnikow niedokrwienia miesnia sercowego:

1) typowe objawy kliniczne zawatu miesnia sercowego;

2) nowe zmiany niedokrwienne w badaniu EKG;

3) uwidocznione w badaniach obrazowych nowe ubytki zywotnego miesnia sercowego lub nowe regionalne zaburzenia
czynnosci skurczowej, ktérych umiejscowienie odpowiada etiologii niedokrwienne;j.

Ochrong objete sg takze zawaty serca, ktére wystgpity w trakcie zabiegu przezskornej angioplastyki wiencowej oraz operacji

pomostowania aortalno-wiehcowego.

Definicja nie obejmuje:

1) innych ostrych zespotow wiencowych, w ktérych nie wykazano dowodéw na dokonanie sie martwicy miesnia serca;

2) kazdego zdarzenia, ktére nie zostato potwierdzone jako zawat serca przez lekarza specjaliste (kardiologa);

3) podwyzszenia biomarkeréw sercowych, wynikajgcych z zabiegu diagnostycznej angiografii wiencowej.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig¢ postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

.Choroby zakazne

Bablowiec moézgu leczony operacyjnie — bgblowiec mézgu wymagajacy wykonania operacji chirurgicznej, usuniecia
torbieli bgblowcowej mdzgu, spowodowanej tasiemcem z rodzaju Echinococcus. Rozpoznanie musi by¢ jednoznacznie
potwierdzone badaniem histopatologicznym.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Bablowiec w obrebie klatki piersiowej lub jamy brzusznej leczony operacyjnie — bgblowiec w obrebie klatki piersiowe;j
lub jamy brzusznej wymagajgcy wykonania operacji chirurgicznej, polegajgcej na usunieciu torbieli bgblowcowe;j,
spowodowanej tasiemcem z rodzaju Echinococcus. Rozpoznanie musi by¢ jednoznacznie potwierdzone badaniem
histopatologicznym.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Cholera — ostra choroba zakazna wywotana przez przecinkowce cholery (Vibrio cholerae), potwierdzona charakterystycznym
obrazem klinicznym oraz pozytywnym wynikiem badania diagnostycznego mikrobiologicznego lub immunologicznego.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Dur brzuszny — ostra ogdlnoustrojowa choroba zakazna wywotywana przez pateczke duru brzusznego (Salmonella
typhi) potwierdzona charakterystycznymi objawami klinicznymi i wynikami badar dodatkowych (bakteriologicznych,
histopatologicznych, immunologicznych). Definicja nie obejmuje przypadkéw bezobjawowego nosicielstwa Salmonella typhi
lub Salmonella paratyphi.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.
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Goraczka denga — ostra tropikalna choroba zakazna wywotana wirusem dengi, przebiegajgca z wysokg gorgczka, bolami

gtowy, bolem pozagatkowym, bélami miesni, bélami stawow, wysypka, krwotokami, leukopenia.

Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone jednym z badan mikrobiologicznych: izolacjg wirusa dengi z surowicy, osocza lub

leukocytéw; wykryciem kwaséw nukleinowych metodg PCR; wykryciem antygenéw wirusa lub co najmniej 4-krotnym

wzrostem miana przeciwciat IgM lub IgG przy wykluczeniu reakcji krzyzowych z innymi flaviwirusami.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig¢ postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Goraczka Ebola — choroba zakazna wywotana przez wirusa Ebola. Rozpoznanie oraz czynnik etiologiczny musi byé¢

jednoznacznie potwierdzony za pomocg odpowiednich testéw laboratoryjnych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Gorgczka Zachodniego Nilu — ostra choroba tropikalna wywotana wirusem Zachodniego Nilu, przebiegajgca z wysokag

gorgczka, nudnosciami, wymiotami, trudnosciami w potykaniu. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone charakterystycznym

obrazem klinicznym oraz odpowiednim poziomem przeciwciat klasy IgM.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Gruzlica — choroba zakazna, ktéra jest spowodowana pratkiem gruzlicy (Mycobacterium tuberculosis) i przebiega

z zajeciem migzszu ptucnego lub drzewa tchawiczo-oskrzelowego badz tez optucnej, weztdéw chtonnych klatki piersiowej,

uktadu moczowo-ptciowego, kosci i stawdw, opon mézgowych. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone dodatnim wynikiem

badania bakteriologicznego bgdz histologicznego i decyzjg o wdrozeniu leczenia przeciwpratkowego.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig¢ postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Malaria skutkujgca leczeniem szpitalnym — choroba zakazna wywotana przez zarodzca zimnicy. Odpowiadamy wytgcznie

za takg zimnice, ktora skutkowata hospitalizacjg. Rozpoznanie oraz czynnik etiologiczny muszg by¢ jednoznacznie

potwierdzone dokumentacjg medyczna.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Petzakowica skutkujgca leczeniem szpitalnym — choroba zakazna wywotana przez petzaka czerwonki (Entamoeba

histolytica). Odpowiadamy wytgcznie za takg petzakowice, ktéra skutkowata hospitalizacjg. Rozpoznanie oraz czynnik

etiologiczny musza by¢ jednoznacznie potwierdzone za pomocg odpowiednich testow laboratoryjnych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Przewlekte wirusowe zapalenie watroby typu B — aktywna, rozlana, zapalna choroba migzszu watroby, wywotana

przez wirusa zapalenia watroby typu B (HBV = HBsAg). Przewlekte wirusowe zapalenie watroby typu B rozpoznaje sie na

podstawie ponizszych kryteriow wystepujgcych tacznie:

1) statej obecnosci antygenu powierzchniowego wirusa HBV (HBsAg) w surowicy przez okres przynajmniej 6 miesiecy;

2) utrzymywania sie statej lub okresowej zwiekszonej aktywnosci ilosci ALT (aminotransferazy alaninowej) powyzej gérnej
granicy normy.

Definicja nie obejmuje:

1) przewlektego nosicielstwa HBsAg;

2) przebytego WZW typu B.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Przewlekte wirusowe zapalenie watroby typu C — przewlekie, aktywne zapalenie watroby, wywotane zakazeniem

wirusem zapalenia watroby typu C, trwajgce ponad 6 miesiecy. Kryteria rozpoznania, ktére muszg by¢ spetnione tgcznie:

1) stwierdzenie obecnosci przeciwciat anty HCV (IgG) lub/i obecnosci HCV RNA,;

2) w badaniu histopatologicznym (biopsja watroby) albo badaniu elastograficznym watroby wykonanym nie wczesniej niz po
6 miesigcach od poczgtku choroby obecno$¢ cech przewlektego aktywnego zapalenia watroby oraz widknienia lub
marskosci.

Definicja nie obejmuje przypadkéw rozpoznania WZW C u 0séb z infekcjg HIV/AIDS.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Schistosomatoza (bilharcjoza) — choroba pasozytnicza, wywotywana przez przywry krwi z rodzaju Schistosoma,

potwierdzona charakterystycznymi objawami klinicznymi i wynikiem badania parazytologicznego, serologicznego,

immunologicznego lub histopatologicznego.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza si¢ postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Sepsa o ciezkim przebiegu — zespot uogolnionej reakcji zapalnej spowodowany przez infekcje bakteryjng, wirusowg lub

grzybicza rozprzestrzeniajaca sie drogg krwionosng, charakteryzujgcg sie obecnoscig drobnoustrojow chorobotwdrczych

lub ich toksycznych metabolitow we krwi i prowadzgca do niewydolnosci wielonarzgdowej. Definicja obejmuje tez przypadki
wstrzgsu septycznego.

Dodatkowo spetnione muszg by¢ co najmniej 2 z nastepujgcych kryteriow diagnostycznych zespotu uogélnionej reakcji

zapalnej:

1) przyspieszenie czynnosci serca (tachykardia) o warto$¢ wiekszg, niz dwa odchylenia standardowe (SD) powyzej limitu
normy dla danego wieku;

2) temperatura ciata powyzej 38,5°C lub ponizej 36°C;

3) przyspieszenie czestosci oddechow o wartos¢ wigkszg niz dwa odchylenia standardowe (SD) powyzej limitu
normy dla danego wieku lub konieczno$¢ prowadzenia mechanicznej wentylacji niezaleznie od schorzehn uktadu
nerwowomigsniowego lub dziatania lekéw;

4) liczba krwinek biatych zwiekszona lub zmniejszona poza przedziat wartosci prawidtowych dla danego wieku lub
zawartos¢ form niedojrzatych w rozmazie krwi ponad 10%.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Tezec skutkujacy leczeniem szpitalnym — ostra choroba zakazna wywotana neurotoksyng produkowang przez

laseczki tezca (Clostridium tetani), ktéra przebiegata klinicznie w postaci uogdlnionej i skutkowata koniecznoscig leczenia

szpitalnego.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.
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Wscieklizna skutkujaca leczeniem szpitalnym — ostra posta¢ choroby zakaznej skutkujgca koniecznoscig leczenia
szpitalnego, ktérej istotg jest ostre zapalenie moézgu i rdzenia wywotane przez potwierdzone w dokumentacji medycznej
zakazenie wirusem wscieklizny (Rabies virus).

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Zakazenie wirusem HIV/Human Immunodeficiency Virus lub rozpoznanie AIDS/Nabyty Zespét Niedoboru Odpornosci
(w zwiazku z wykonywanym zawodem) — zakazenie potwierdzone dokumentacja, z ktérej wynika ze jest ono skutkiem
przypadkowego ukiucia sie igtg / skaleczenia podczas petnienia obowigzkéw wynikajgcych z wykonywania zawodu lekarza,
lekarza stomatologii, pielegniarki, sanitariusza, strazaka lub policjanta. Zdarzenie musi nastgpi¢ w Okresie ubezpieczenia.
Dodatkowo test w kierunku HIV wykonany bezposrednio po tym zdarzeniu musi by¢ negatywny, a serokonwersja musi
nastapi¢ w ciggu 6 miesiecy liczac od daty zdarzenia.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Zakazenie wirusem HIV/Human Immunodeficiency Virus lub rozpoznanie AIDS/Nabyty Zesp6t Niedoboru Odpornosci
(w wyniku transfuzji krwi) — zakazenie potwierdzone dokumentacja, wynikte z przetoczenia zakazonej krwi lub preparatéow
krwiopochodnych pochodzgcych z licencjonowanego osrodka uprawnionego do przygotowywania takich preparatéw (stacji
krwiodawstwa). Przetoczenie zakazonej krwi musi mie¢ miejsce w Okresie ubezpieczenia. Serokonwersja musi nastgpi¢
w ciggu 6 miesiecy od daty przetoczenia.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Zgorzel gazowa skutkujgca leczeniem szpitalnym — choroba spowodowana ciezkg przyranng infekcjg bakteriami
z rodzaju Clostridium, ze znacznym miejscowym uszkodzeniem tkanek, wytwarzaniem gazu w tkankach i uogdlniong
toksemia, skutkujgca leczeniem szpitalnym i potwierdzona charakterystycznymi objawami klinicznymi oraz wynikami badan
bakteriologicznych lub immunologicznych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Zo6tta goraczka — choroba zakazna wywotana wirusem z rodziny Flaviviridae. Rozpoznanie kliniczne musi by¢ oparte
na potwierdzeniu pobytu w regionie, w ktérym podejrzewano lub stwierdzono wystepowanie przypadkow zottej gorgezki,
wystgpieniu charakterystycznych objawéw klinicznych, potwierdzeniu rozpoznania wynikami badan wirusologicznych lub
immunologicznych.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Choroby inne

Anemia aplastyczna — przewlekte uposledzenie funkcji szpiku kostnego powodujgce niedokrwistos¢, neutropenie,
trombocytopenie, wymagajgce leczenia przynajmniej 2 z nizej wymienionych sposobow:

1) przetaczanie preparatow krwiopochodnych;

2) podawanie preparatéow stymulujgcych szpik;

3) podawanie preparatéw immunosupresyjnych;

4) przeszczepienie szpiku kostnego.

Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste w zakresie hematologii na podstawie wyniku biopsji szpiku kostnego.
Definicja nie obejmuje wad wrodzonych oraz przypadkéw anemii aplastycznej w wyniku leczenia farmakologicznego,
chemioterapii lub radioterapii.

Za Wystagpienie powaznego zachorowania uwaza sie rozpoczecie specjalistycznego leczenia w Okresie ubezpieczenia.
Choroba Lesniowskiego-Crohna o ciezkim przebiegu — cigzka posta¢ choroby z petnosciennym, ziarniniakowym
zapaleniem jelita, przebiegajgca z wytworzeniem przetok, niedroznoscig Ilub perforacjg jelita, potwierdzona
charakterystycznym obrazem klinicznym oraz wynikami badania histopatologicznego lub immunologicznego.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Ciezkie oparzenia — oparzenie czynnikami fizycznymi lub chemicznymi wymagajgce hospitalizacji i obejmujgce:

1) powyzej 40% powierzchni ciata — dla oparzen |l stopnia oraz Il i lll stopnia tgcznie lub

2) co najmniej 20% powierzchni ciata — dla oparzen Ill stopnia.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie zajscie Wypadku prowadzgcego do powyzszych nastepstw w Okresie
ubezpieczenia.

Cukrzyca o ciezkim przebiegu (typ 1) — cukrzyca insulinozalezna wymagajgca statego i regularnego podawania insuliny.
Warunkiem uznania zasadnosci Swiadczenia jest:

1) podawanie insuliny potwierdzone przez specjaliste diabetologa;

2) potwierdzenie diagnozy przez specjaliste diabetologa.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Masywny zator tetnicy ptucnej leczony operacyjnie — masywny zator tetnicy ptucnej, w ktérym wymagane jest usuniecie
Swiezej skrzepliny z pnia tetnicy ptucnej poprzez jego naciecie (tzw. embolektomia chirurgiczna) w trakcie zabiegu
operacyjnego wykonanego w trybie pilnym z powodu ostrego zatoru tetnicy ptucnej.

Za Wystagpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Pierwotne ptucne nadcisnienie tetnicze (PAH) — choroba bedaca nastepstwem przerostu migsnidwki gtadkiej naczyn
tetniczych ptuc oraz zmian (pogrubienia, witdknienia, martwicy) w ich blonie wewnetrznej i srodkowej. Dla rozpoznania
choroby niezbedne jest wystgpienie nastepujgcych parametréw podczas cewnikowania tetnicy ptucnej:

1) wzrost $redniego cisnienia >20 mmHg;

2) naczyniowy op6r ptucny >2 WU (mmHg/L/min);

3) cisnienie zaklinowania we wto$niczkach ptucnych <15 mmHg.

Definicja nie obejmuje nadcisnienia ptucnego rozwijajgcego sig wtornie do istniejgcych chordb (wtdrne nadcisnienie ptucne).
Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.
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Piorunujgce zapalenie watroby (ostra niewydolnos$¢ watroby) — gwattownie rozwijajgca sie masywna martwica komorek

watrobowych wywotana zapaleniem watroby prowadzgca bezposrednio do niewydolnosci watroby.

Rozpoznanie musi by¢ ustalone na podstawie wystgpienia wszystkich ponizszych warunkow:

1) szybkiego zmniejszania sie watroby spowodowane uszkodzeniem jej migzszu;

2) szybkiego narastania poziomu enzymoéw wskaznikowych uszkodzenia komérki watrobowej;

3) nasilajgcej sie zottaczki;

4) encefalopatii watrobowe;j.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Pourazowe uszkodzenie mézgu — uszkodzenie tkanki moézgowej w wyniku Wypadku, potwierdzone badaniami

neuroobrazowymi, skutkujgce stwierdzonymi w badaniu klinicznym ograniczeniami samodzielnej egzystencji wyrazajgcymi

sie utratg mozliwosci samodzielnego wykonywania minimum 3 z 5 podstawowych czynnosci zyciowych dnia codziennego:

1) kapiel: samodzielne (bez pomocy innych oséb) umycie si¢ w wannie lub pod prysznicem (wraz z wejsciem do wanny lub
pod prysznic i wyjsciem z wanny lub spod prysznica) lub umycie sie w inny sposéb;

2) ubieranie: samodzielne (bez pomocy innych osdb) ubranie i rozebranie sie, a takze zaktadanie i zdejmowanie wszelkiego
rodzaju protez i aparatéw ortopedycznych, jesli istnieje koniecznos$¢ ich uzywania;

3) jedzenie: samodzielne (bez pomocy innych oséb) spozycie gotowego positku;

4) toaleta: samodzielne (bez pomocy innych oséb) korzystanie z toalety badz takie zachowanie kontroli nad jelitem grubym
i pecherzem moczowym, aby mozliwe byto utrzymanie higieny osobistej na satysfakcjonujgcym poziomie;

5) poruszanie sie: samodzielne (bez pomocy innych osob) poruszanie sie z pokoju do pokoju po ptaskiej powierzchni.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie zajscie Wypadku prowadzgcego do powyzszych nastepstw w Okresie

ubezpieczenia.

Przeszczep narzaddw — przeszczepienie jednego z nizej wymienionych narzgdow lub zakwalifikowanie na liste biorcow

oczekujgcych na przeszczep: serca, ptuca, watroby, nerki, trzustki, jelita lub kombinacji tych narzadow w trakcie tego

samego zabiegu oraz szpiku kostnego po uprzedniej catkowitej ablacji (zniszczeniu) wtasnego szpiku biorcy.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie zakwalifikowanie na liste biorcow lub przeszczep w Okresie

ubezpieczenia.

. Ropien moézgu leczony operacyjnie — ropien mézgu, wymagajgcy usuniecia chirurgicznego. Rozpoznanie musi by¢

jednoznacznie potwierdzone badaniem histopatologicznym.

Za Wystagpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Ropien pluca lub $rédpiersia leczony operacyjnie — ropien ptuca lub $rdédpiersia, dla ktérego konieczne jest

przeprowadzenie leczenia operacyjnego. Definicja nie obejmuje ropniaka optucnej oraz przypadkéw ropnia wtérnego ptuc

powstajgcych w przebiegu zabiegdéw diagnostyczno-leczniczych, takich jak: endoskopia, torakoskopia, chirurgiczne otwarcie

klatki piersiowej, instrumentacja przetyku i drég oddechowych oraz kaniulacja centralnych naczyn zylnych i tetniczych

wewnatrz klatki piersiowe;.

Za Wystagpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Schytkowa niewydolnos¢ nerek — schytkowe stadium choroby nerek, wyrazajgce sie nieodwracalnym uposledzeniem

czynnosci obu nerek oraz stanowigce bezwzgledne wskazanie do przewlekiej dializoterapii lub przeszczepu nerek.

Wymagane jest udokumentowanie rozpoczecia przewlektej dializoterapii (z podaniem daty przeprowadzenia pierwszej

dializy) lub przeszczepu nerki lub udokumentowanie wpisania na liste biorcéw.

Definicja nie obejmuje: ostrej odwracalnej niewydolnosci nerek, przy ktorej konieczna jest czasowa dializa oraz niewydolnos¢

jednej nerki.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig rozpoczecie specjalistycznego leczenia w Okresie ubezpieczenia.

Schytkowa niewydolnos$¢ oddechowa - schytkowe stadium choroby ptuc powodujgcej przewlekta niewydolnosé

oddechowg wyrazajgcg sie wszystkimi nizej wymienionymi objawami:

1) natezona objetos¢ wydechowa jednosekundowa (FEV1) utrzymujgca sie na poziomie ponizej jednego litra w kolejnych
badaniach;

2) konieczno$¢ prowadzenia statej terapii tlenem ze wzgledu na hipoksemie;

3) cisnienie parcjalne tlenu we krwi tetniczej (PaO2) réwne lub nizszej niz 55 mmHg;

4) dusznos$¢ spoczynkowa.

Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez lekarza pulmonologa.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Schytkowa niewydolnos¢ watroby — schylkowa postaé choroby (marskosci) watroby powodujgca co najmniej

1 z ponizszych objawow:

1) wodobrzusze niepoddajgce sie leczeniu;

2) trwata zoéttaczka;

3) zylaki przetyku;

4) encefalopatia wrotna.

Definicja nie obejmuje przypadkéw chordb watroby powstatych wskutek naduzywania alkoholu, substancji psychoaktywnych,

lekow.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig¢ postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Utrata konczyn — catkowita i nieodwracalna utrata dwdch lub wiecej kornczyn spowodowana Wypadkiem. Nasza ochrona

obejmuje takze jednoczasowa utrate obu rgk w obrebie nadgarstka albo powyzej lub obu stop w obrebie stawdw skokowych

lub powyzej oraz utrate jednej reki w obrebie nadgarstka lub powyzej nadgarstka oraz jednej stopy w obrebie stawow

skokowych lub powyzej stawdw.

Za Wystapienie powaznego zachorowania uwaza sie zaj$cie Wypadku prowadzgcego do powyzszych nastepstw w Okresie

ubezpieczenia.

Utrata konczyny (wskutek choroby) — amputacja co najmniej jednej koriczyny wskutek choroby: w obrebie nadgarstka lub

powyzej nadgarstka — w zakresie konczyn gérnych: w obrebie stawéw skokowych lub powyzej stawdw - w zakresie konczyn

dolnych.
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Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Utrata mowy — catkowita, trwata i nieodwracalna utrata funkcji mowy spowodowana nieodwracalnym uszkodzeniem krtani

lub uszkodzeniem osrodka mowy w mozgu w wyniku: Wypadku, rozrostu guza lub choroby, utrzymujgca sie przez minimum

6 kolejnych miesiecy. Definicja nie obejmuje przypadkéw: choréb spowodowanych zaburzeniami psychicznymi, czy utraty

mowy mozliwych do skorygowania postepowaniem terapeutycznym.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sig¢ postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Utrata stuchu — trwata i nieodwracalna utrata stuchu w obu uszach, spowodowana chorobg lub Wypadkiem, wykazujgca

Sredni ubytek stuchu (badany dla czestotliwosci 500, 1000 i 2000 Hz) przekraczajgcy 90 dB w kazdym uchu.

Definicja nie obejmuje przypadkoéw utraty stuchu mozliwych do skorygowania postepowaniem terapeutycznym.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Utrata wzroku — trwata i nieodwracalna obuoczna utrata ostrosci wzroku, spowodowana chorobg lub Wypadkiem, ponizej

5/50 (0,1) lub obuoczne ograniczenie pola widzenia ponizej 20 stopni.

Definicja nie obejmuje przypadkoéw utraty wzroku mozliwych do skorygowania postepowaniem terapeutycznym.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Utrata wzroku w jednym oku — catkowita i nieodwracalna utrata wzroku w jednym oku spowodowana chorobg lub

Wypadkiem, charakteryzujgca sie ostroscig widzenia=0, z brakiem poczucia $wiatta lub z poczuciem Swiatta bez lokalizaciji.

Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez lekarza okuliste.

Definicja nie obejmuje przypadkéw utraty wzroku mozliwych do skorygowania postgpowaniem terapeutycznym.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego o ciezkim przebiegu — zapalenie jelita powodujgce ostre, zagrazajgce zyciu

powiktania tej zapalnej choroby jelit, w ktérym wszystkie ponizsze kryteria muszg by¢ spetnione:

1) cafa okreznica zostata dotknieta masywnym krwawieniem lub nastgpita perforacja okreznicy; oraz

2) niezbednym leczeniem ostrym byta kolektomia catkowita lub proktokolektomia catkowita; oraz

3) rozpoznanie musi opiera¢ sig na dowodach histopatologicznych typowych dla wrzodziejgcego zapalenia jelita grubego
i musi by¢ potwierdzone przez specjaliste.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie postawienie diagnozy w Okresie ubezpieczenia.

Zakazona martwica trzustki leczona operacyjnie — zakazona martwica trzustki wymagajgca wykonania pierwszorazowego

zabiegu operacyjnego polegajacego na laparotomii i nekrektomii, czyli usunieciu martwiczych tkanek okototrzustkowych lub

trzustki u osoby, u ktérej rozpoznano zakazenie tych tkanek w przebiegu ostrego zapalenia trzustki. Definicja nie obejmuje

przypadkéw martwicy trzustki wynikajgcej ze spozycia alkoholu.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Zespot krétkiego jelita — nieodwracalny stan po wycieciu czesci lub catosci jelita cienkiego, w ktérym konieczne jest

state zywienie pozajelitowo. Rozpoznanie choroby i jej nieodwracalnos¢ musi by¢ potwierdzona przez gastroenterologa

na podstawie: wywiadu medycznego, badania przedmiotowego (cech wyniszczenia i odwodnienia).

Definicja nie obejmuje przypadkéw, w ktérych choroba doprowadzajgca do wyciecia czesci lub catosci jelita zostata

zdiagnozowana przed rozpoczegciem odpowiedzialnosci.

Za Wystgpienie powaznego zachorowania uwaza sie przeprowadzenie operacji w Okresie ubezpieczenia.

Katalog powaznych zachorowan zatwierdzili$my uchwatg nr 140/2025 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzili§my w Zycie
z dniem 14 wrzes$nia 2025 r.

~
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot

103



UNI/LSP_U_KAT/2025/01

Katalog metod leczenia specjalistycznego stanowiacy zatgcznik
do Ogdéinych warunkéw dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczacych
leczenia specjalistycznego ubezpieczonego

KATALOG METOD LECZENIA SPECJALISTYCZNEGO

Wysokos¢
Metoda Leczenia Swiadczenia
specjalistycznego (jako procent Sumy
ubezpieczenia)

Definicja

Zabieg kardiologiczny przeprowadzany przy uzyciu prgdu o czestotliwosci
radiowej, ktéry ma na celu usuniecie ogniska bedgcego zrodtem zaburzen
rytmu serca. Za ablacje uwaza sie rowniez metode usuniecia ogniska
bedgcego zrodtem zaburzen rytmu serca przy uzyciu niskiej temperatury
(tzw. krioablacje punktowg albo balonowg).
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien wykonania zabiegu.
Metoda ogodlnoustrojowego (leczenie systemowe) leczenia choroby
nowotworowej preparatami chemioterapeutycznymi. Droga podania
i rodzaj leku muszg by¢ zastosowane wedtug aktualnie obowigzujgcych
2. Chemioterapia 100% schematéw leczenia choréb nowotworowych. Definicja nie obejmuje
przypadkéw leczenia hormonalnego nawet ze wskazan onkologicznych.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzieh podania pierwszej dawki
leku.
Metoda leczenia ostrej i krancowej przewlektej niewydolnosci nerek przy
uzyciu hemodializy lub dializy otrzewnowe;j.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia pierwszej
dializy.
Metoda leczenia stwardnienia rozsianego, nalezgca do terapii
modyfikujgcych przebieg choroby (DMT — Disease-Modifying Therapies),
dziatajgca immunomodulujgco lub immunosupresyjnie, czyli hamujgca
aktywnos$c¢ uktadu odpornosciowego.
Definicja nie obejmuje leczenia rzutéw choroby, leczenia objawowego ani
rehabilitacji neurologicznej.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien podania pierwszej dawki
leku.
Metoda leczenia nastepujgcych choréb nienowotworowych: neuralgia
nerwu tréjdzielnego, drzenie samoistne, malformacja naczyniowa.
50% Definicja nie obejmuje zabiegéw frakcjonowanych ani leczenia choréb
pozaczaszkowych.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia zabiegu.
Metoda stosowana w onkologii polegajgca na zastosowaniu
promieniowania jonizujgcego w celu leczenia choréb nowotworowych.
Definicja obejmuje takze leczenie za pomocg radioterapii
stereotaktycznej, w tym Gamma Knife lub CyberKnife.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzieh podania pierwszej dawki
promieniowania jonizujgcego.
Terapia polegajgca na farmakologicznej modulacji ekspresji genu SMN2
w celu zwiekszenia produkcji funkcjonalnego biatka SMN (Survival Motor
Terapia genetyczna Neuron). Terapia przeznapzona jest d.Ia pacjentow z potwierdzonym
w leczeniu molekullarnlle ro‘zpozngnle.m . .SMA L prowadzona jest zgodnie
7. rdzeniowego zaniku 100% z ot.>o‘w.|azu1.acym| lfryt.erlaml kll.r.ncznyml. _ . .
miesni (SMA) Definicja nie obejmuje terapii zastepczej genu SMN1 ani leczenia
objawowego.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzieh podania pierwszej dawki
leku.
Leczenie polegajgce na zastosowaniu interferonéw w celu stymulowania
odpowiedzi immunologicznej organizmu w procesie leczenia choréb:
Terapia 100% wirusowego zapalenia watroby typu B (WZW B), wirusowego zapalenia
interferonowa watroby typu C (WZW C).
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien podania pierwszej dawki
leku.

1.  Ablacja 100%

3. Dializoterapia 100%

Immunoterapia
4.  w stwardnieniu 100%
rozsianym (SM)

Leczenie choréb
nienowotworowych
metodag Gamma
Knife lub CyberKnife

6. Radioterapia 100%
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Terapia radiojodem

Metoda leczenia polegajgca na podaniu pacjentowi radioaktywnego jodu
w celu zniszczenia nadczynnych komorek tarczycy.

H 0,
9. :Le;zv;:;v:;:;):;l[ych 25% Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzieh podania pierwszej dawki
leku.
Leczenie stosowane w przypadku wirusowego zapalenia watroby
Terapia typu B (WZW B) lub wirusowego zapalenia watroby typu C (WZW C),
e polegajace na zastosowaniu lekdéw przeciwwirusowych, ktére majg
10. w leczeniu WZW 50% na celu catkowite zwalczenie wiruséw lub zahamowanie replikaciji
typu B lub C wirusow odpowiedzialnych za te choroby.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzieh podania pierwszej dawki
leku.
Zabieg polegajgcy na wprowadzeniu balonu do zwezonej zastawki serca
i jej rozszerzeniu, aby poprawi¢ przeptyw krwi.
11. \l;\;a:::‘lélvt\)’glastyka 100% Definicja nie obejmuje przezskoérnej implantacji zastawki ani leczenia
niedomykalnosci zastawkowe;j.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia zabiegu.
Wertebroplastyka Zabieg polegajacy na wstrzyknieciu do zmienionego chorobowo trzonu
12 przy leczeniu 50% kregu cementu kostnego w celu leczenia naczyniaka kregostupa.
" naczyniaka Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia zabiegu.
kregostupa
e Operacja zwigzana z umieszczeniem w $limaku elektrody stymulacyjnej
13. |implantu 50% implant oraz umocowanie procesora wewnetrznego w lozy kostnej
Elimakowago na powierzchni czaszki, w nastepstwie pogorszenia stuchu.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia operacji.
Zabieg implantacji na state urzgdzenia stymulujgcego serce z funkcjg
Wszczepienie defibrylacji lub kardiowersiji.
14. kardiowertera/ 100% Definicja nie obejmuje zabiegdw repozycji, rewizji oraz wymiany elektrod
defibrylatora i uktadu stymulujgcego.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia operacji.
Operacja wszczepienia pompy pod skére brzucha z wszczepieniem
elastycznego cewnika biegnacego pod skoérg do kanatu kregowego.
Za posrednictwem cewnika pompa kontroluje dozowanie leku, ktéry
15 Wszczepienie pompy 25% hamuje objawy spastyczne po udarze mézgu, po uszkodzeniu rdzenia
" baklofenowej kregowego.
Definicja nie obejmuje zabiegdw uzupetniania leku, kontroli systemu,
jego programowania ani wymiany poszczegolnych elementow.
Za dzien zajs$cia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia operacji.
Zabieg implantacji na state urzgdzenia stymulujgcego serce, tzw.
Wszczepienie rozrusznika, bez funkcji defibrylacji, kardiowers;ji i synchronizacji skurczu
16. rozrusznika serca 100% serca.
(stymulatora serca, Definicja nie obejmuje zabiegdw repozycji, rewizji oraz wymiany elektrod
kardiostymulatora) i uktadu stymulujgcego.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia operacji.
Operacja wszczepienia cienkich elektrod stymulujgcych do gtgboko
Wszczepienie potozonych czesci moézgu. Wszczepione elektrody generujg
17 stymulatora do 50% impulsy elektryczne modyfikujgce dziatanie osrodkéw nerwowych
" gtebokiej stymulacji odpowiedzialnych za rozwdj choroby, w przypadku leczenia choroby
mozgu Parkinsona.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia operacji.
Zabieg implantacji na state urzgdzenia stymulujgcego serce z funkcjg
Wszczepienie synchronizacji skurczu serca lub z funkcjg defibrylacji.
18. stymulatora 100% Definicja nie obejmuje zabiegdw repozycji, rewizji oraz wymiany elektrod
resynchronizujacego i uktadu stymulujgcego.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia zabiegu.
Wszczepienie Operacja wszczepienia systemu drenéw i zawordw, ktére kontrolujg
systemu §zybkoéé gdsqczania sie ptynu m_ézgowo-rdzeniowego i zapobiegajg
19. zastawkowego 25% jego cofamu z powgdu wodog%ovyna bedacego na§tepstwem ropnego
KOMOroWo- zapalenia opon mobzgowo-rdzeniowych, guza osrodkowego uktadu
S nerwowego lub krwotoku srodczaszkowego.

Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia operacji.
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Zabieg chirurgiczny stosowany w leczeniu udaru niedokrwiennego

Zastosowanie modzgu, polegajgcy na mechanicznym usunieciu niedroznosci z tetnicy
- o mobzgowej w celu przywrocenia prawidtowego przeptywu krwi do mézgu
20. :;T::r'\(itcozr:lelj 100% i zminimalizowania uszkodzen moézgu.

Definicja nie obejmuje leczenia trombolitycznego.
Za dzien zajscia zdarzenia uznaje sie dzien przeprowadzenia zabiegu.

Katalog metod Leczenia specjalistycznego zatwierdziliémy uchwatg nr 140/2025 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzilismy
w zycie z dniem 14 wrzesnia 2025 r.

- .w"ﬁjﬂ
{ _#1 /
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzgdu

TUnZ \WARTA” S.A.

TUnZ ,WARTA” S A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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UNI/KAT_SUW/2025/01

Katalog sportéw uprawianych wyczynowo, stanowiacy zatacznik do:
1) Ogoélnych warunkéw dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczacych operaciji

ubezpieczonego;

2) Ogoéinych warunkéw dodatkowej umowy ubezpieczenia dotyczacych pobytu

ubezpieczonego w szpitalu.

KATALOG SPORTOW UPRAWIANYCH WYCZYNOWO

1. badminton 21. pitka: reczna, siatkowa, koszykowa

2. baseball 22. pitka wodna

3. biathlon 23. ptywanie

4. biegi dtugodystansowe 24. podnoszenie ciezarow

5. bilard 25. polo

6. curling 26. rolkarstwo i wrotkarstwo

7. futbol amerykanski 27. rugby

8. gimnastyka akrobatyczna 8 saneczkarstwo, z wytgczeniem saneczkarstwa poza

9. gimnastyka artystyczna " wyznaczonymi trasami zjazdowymi

10. gimnastyka sportowa 29. skateboarding

11. golf 30 snowboarding, z wytgczeniem snowboardingu poza

12. hokej " wyznaczonymi trasami zjazdowymi

13. jezdziectwo (z wytaczeniem wyscigow konnych) 31. squash

14.  kulturystyka 32. szermierka

15. lekkoatletyka 33. taniec

16. tucznictwo 34. tenis stotowy

17. tyzwiarstwo figurowe i szybkie 35. tenis ziemny
narciarstwo alpejskie, z wylaczeniem narciarstwa 36. triathlon

18. poza wyznaczonymi trasami zjazdowymi, skokow 37. wakeboarding, z wytgczeniem akrobacji
i narciarstwa akrobatycznego 38. wieloboje lekkoatletyczne

19. narciarstwo biegowe 39. wioslarstwo

20. pitka nozna (w tym halowa) 40. zeglarstwo $rédlgdowe

Katalog sportéw uprawianych wyczynowo zatwierdziliémy uchwatg nr 140/2025 Zarzadu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzilismy
w zycie z dniem 14 wrzes$nia 2025 r.

V\I 1// /'f
Wiceprezes Zarzadu

TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawel Bednarek

Towerias Pl

Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A.
Jarostaw Parkot
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Informacja do ogélnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia z ubezpieczeniowym
funduszem kapitatowym, zatwierdzonych uchwatg nr 139/2025 Zarzadu TUnZ ,WARTA”
S.A. i wprowadzonych w zycie z dniem 14 wrzesnia 2025 roku, sporzadzona zgodnie
z art. 17 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

NUMER JEDNOSTKI
RODZAJ INFORMACJI REDAKCYJNEJ OWU
1Przesiank|Wyp’fatyodszkodowan|a||nnych ........................ ............................ §3ust2 .............................
:  Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia §5
; 56
§9
§ 14
2eramczemaorazwylfaczemaodpow|edz|a|nosc| ............ .................................. §1O ...................................

ubezpieczyciela uprawniajgce do odmowy wyptaty

odszkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia : § 21 ust. 12 OWU

3.Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek

. ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych | §12 :
funduszy kapitatowych Iub poprzez umorzenie§ tabela optat, limitow i funduszy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy — zatgcznik nr 2 do OWUD :
kapitatowych :

. 4 Warto$¢ wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
. okresach trwania ochrony ubezpieczeniowe;j oraz§
okres, w ktorym roszczenie o wyptate Wartoéci§
wykupu nie przystuguje 5
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OGOLNE WARUNKI UMOWY DODATKOWEGO UBEZPIECZENIA
Z UBEZPIECZENIOWYM FUNDUSZEM KAPITALOWYM

Postanowienia ogélne

§1
1.

Postanowienia niniejszych ogdélnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem

kapitatowym majg zastosowanie w umowach dodatkowego ubezpieczenia zawieranych jako rozszerzenie umow

ubezpieczenia zawartych na podstawie ogdlnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta

Bezpieczna Przysztosc.

W niniejszych OWUD wymienionym ponizej terminom nadaje sie znaczenie:

1) dzien roboczy — dzien tygodnia od poniedziatku do pigtku, z wylgczeniem dni ustawowo wolnych od pracy
w rozumieniu ustawy o dniach wolnych od pracy oraz z wytgczeniem dni wolnych od pracy okreslonych przez Zarzad
Spotki TUnZ ,WARTA” S.A. Informacje o dniach wolnych od pracy ubezpieczyciel przekazuje ubezpieczajgcemu na jego
zadanie;

2) fundusz - wydzielona cze$¢ aktywdw ubezpieczyciela; fundusz, o ktérym mowa w niniejszych OWUD, stanowi
ubezpieczeniowy fundusz kapitatowy w rozumieniu ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej z dnia
11 wrzesnia 2015 r.;

3) indywidualne konto inwestycyjne — indywidualne konto inwestycyjne sktadek regularnych i indywidualne konto
inwestycyjne sktadek dodatkowych;

4) indywidualne konto inwestycyjne sktadek regularnych — czes¢ indywidualnego konta inwestycyjnego, na ktérym
ewidencjonowane sg jednostki uczestnictwa zakupione za sktadki regularne;

5) indywidualne konto inwestycyjne sktadek dodatkowych — czes$¢ indywidualnego konta inwestycyjnego, na ktérym
ewidencjonowane sg jednostki uczestnictwa nabywane za sktadki dodatkowe;

6) nabycie jednostek uczestnictwa — przeliczenie Srodkdéw pienieznych pochodzgcych ze sktadek regularnych
i sktadek dodatkowych na jednostki uczestnictwa funduszu;

7) OWU - ogdlne warunki indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztos¢;

8) OWUD - ogdlne warunki umowy dodatkowego ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitalowym, stanowigce
zatgcznik do OWU;

9) skladka regularna — sktadka, ktérg ubezpieczajgcy optaca z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia w wysokosci
i terminach wskazanych w polisie z zastrzezeniem, iz wysokos$¢ sktadki regularnej nie moze by¢ nizsza niz minimalna
kwota sktadki regularnej okreslona w tabeli optat, limitow i funduszy;

10) skladka dodatkowa - skiadka, ktoérg ubezpieczajgcy optaca z tytulu umowy dodatkowego ubezpieczenia
w dowolnych terminach w czasie obowigzywania umowy dodatkowego ubezpieczenia z zastrzezeniem, iz wysokos$¢
skfadki dodatkowej nie moze byé nizsza niz minimalna kwota skfadki dodatkowej okreslona w tabeli optat, limitow
i funduszy;

11) tabela optat, limitow i funduszy — zatgcznik nr 2 do OWUD zawierajgcy informacje o rodzajach, wysokosci i trybie
pobierania optat oraz o limitach obowigzujacych w umowie dodatkowego ubezpieczenia, a takze liste funduszy;

12) umowa dodatkowego ubezpieczenia — umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana na podstawie niniejszych
OWUD;

13) wartos¢ aktywow netto funduszu — warto$¢ aktywow funduszu pomniejszona o jego zobowigzania;

14) wartos¢ dodatkowa polisy — kwota rowna wartosci jednostek uczestnictwa znajdujgcych sie na indywidualnym koncie
inwestycyjnym sktadek dodatkowych, ktora jest obliczona wedtug ceny jednostki uczestnictwa;

15) wartos¢ polisy — kwota réwna wartosci jednostek uczestnictwa znajdujgcych sie na indywidualnym koncie
inwestycyjnym sktadek regularnych, ktéra jest obliczona wedtug ceny jednostki uczestnictwa;

16) wartos¢ wykupu catkowitego — kwota, ktérg ubezpieczyciel wyptaca w zwigzku z rezygnacjg ubezpieczajgcego
z umowy dodatkowego ubezpieczenia, na zasadach okreslonych w §14;

17) wartos¢ wykupu czesciowego — kwota, ktérg ubezpieczyciel wyptaca w zwigzku ze ztozeniem przez ubezpieczajgcego
wniosku o dokonanie wykupu czesciowego, na zasadach okreslonych w §14;

18) zasady dzialania funduszy — zatgcznik nr 1 do OWUD, okreslajgcy zasady funkcjonowania i strategie funduszy
oferowanych przez ubezpieczyciela.

Zawarcie i czas trwania umowy dodatkowego ubezpieczenia

§2
1.

w

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢ zawarta wytgcznie w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia,
na podstawie wniosku podpisanego przez ubezpieczajgcego i ubezpieczonego doreczonego ubezpieczycielowi wraz
z wnioskiem o zawarcie umowy ubezpieczenia i pod warunkiem zaakceptowania takiego wniosku przez ubezpieczyciela.
Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ wniosek o zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia tylko wraz z wnioskiem o zawarcie
umowy ubezpieczenia.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia moze by¢ zawarta wytacznie gdy ubezpieczajacy jest jednoczesnie ubezpieczonym.
Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres zgodny z okresem trwania umowy ubezpieczenia,
z zastrzezeniem ust. 5.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia zawierana jest na okres nie dtuzszy niz do najblizszej rocznicy polisy przypadajgcej po
ukonczeniu przez ubezpieczonego 70 lat.

Zawarcie umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel potwierdza w polisie.
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Przedmiot i zakres umowy dodatkowego ubezpieczenia

§3
1.
2.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie ubezpieczonego.

W ramach umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie:
1) $mierci ubezpieczonego

2) dozycia przez ubezpieczonego do konca okresu umowy ubezpieczenia.

Odpowiedzialnos¢ ubezpieczyciela

§4
1.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu zawarcia umowy dodatkowego ubezpieczenia rozpoczyna sie w dniu wskazanym
w polisie albo w innym dokumencie jako poczgtek okresu ubezpieczenia, nie wczesniej jednak niz w dniu nastepnym
po zaptaceniu pierwszej sktadki regularnej, o ktérej mowa w § 7.

Odpowiedzialno$¢ ubezpieczyciela z tytutu zawarcia umowy dodatkowego ubezpieczenia kohczy sie z dniem rozwigzania
umowy dodatkowego ubezpieczenia lub wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu umowy ubezpieczenia.

Rozwigzanie umowy ubezpieczenia

§5
1.

Ubezpieczajgcy moze odstgpi¢ od umowy dodatkowego ubezpieczenia w ciggu:

1) 30 dni, a w przypadku gdy ubezpieczajacy jest przedsiebiorcg - w ciggu 7 dni, od daty zawarcia umowy dodatkowego
ubezpieczenia;

2) 60 dni od daty otrzymania po raz pierwszy informacji o ktérej mowa w § 14 ust. 15.

Ubezpieczajgcy moze w kazdym czasie wypowiedzie¢ umowe dodatkowego ubezpieczenia, bez podania przyczyny,

ze skutkiem na dzien ztozenia pisemnego zawiadomienia o wypowiedzeniu. Ztozenie wypowiedzenia skutkuje dokonaniem

wykupu catkowitego umowy dodatkowego ubezpieczenia, na zasadach okreslonych w § 14.

Ubezpieczajacy sktada oswiadczenie o odstgpieniu od umowy dodatkowego ubezpieczenia albo o wypowiedzeniu

umowy dodatkowego ubezpieczenia pisemnie. Ubezpieczajgcy moze ztozy¢ ww. oswiadczenie poprzez ztozenie wniosku

o dokonanie wykupu catkowitego. Dzien ztozenia wniosku o wykup catkowity jest wéwczas odpowiednio dniem odstgpienia

albo dniem ztozenia wypowiedzenia.

Jesli ubezpieczajgcy odstgpi od umowy dodatkowego ubezpieczenia zgodnie z ust. 1 pkt 1), ubezpieczyciel, na podstawie

oswiadczenia ztozonego przez ubezpieczajgcego, wyptaca kwote w wysokosci wartosci wykupu catkowitego (na zasadach

okreslonych w § 14), powiekszong o pobrang optate administracyjng i bez obcigzania optatg transakcyjng za czynnosci

zwigzane z procesem wykupu.

Jesli ubezpieczajacy odstgpi od umowy dodatkowego ubezpieczenia zgodnie z ust. 1 pkt 2), ubezpieczyciel, na podstawie

os$wiadczenia ztozonego przez ubezpieczajgcego, wyptaca kwote w wysokosci wartosci wykupu catkowitego (na zasadach

okreslonych w § 14) z zastrzezeniem, ze na potrzeby obliczenia wartosci wykupu ubezpieczyciel przyjmuje wartos¢

indywidualnego konta inwestycyjnego, obliczong wedtug ceny jednostki uczestnictwa z dnia ztozenia ubezpieczycielowi

oswiadczenia woli o odstgpieniu od umowy ubezpieczenia.

Umowa dodatkowego ubezpieczenia rozwigzuje sie na skutek:

1) odstgpienia przez ubezpieczajgcego od umowy ubezpieczenia lub odstgpienia od umowy dodatkowego ubezpieczenia
przez ubezpieczajgcego — z dniem odstgpienia, tj. z dniem ztozenia wtasciwego oswiadczenia,

2) wypowiedzenia umowy ubezpieczenia lub umowy dodatkowego ubezpieczenia przez ubezpieczajgcego — z dniem
ztozenia ubezpieczycielowi przez ubezpieczajgcego wypowiedzenia umowy ubezpieczenia;

3) $mierci ubezpieczonego — z dniem $mierci;

4) niezaptacenia przez ubezpieczajgcego sktadki regularnej na zasadach okreslonych w § 10 OWU; w tym przypadku,
ubezpieczyciel dokonuje wykupu catkowitego na zasadach okreslonych w § 14;

5) Zitozenia wniosku o wykup catkowity — z dniem ztozenia wniosku o wykup catkowity.

W przypadkach o ktérych mowa w pkt 1)-4) wyptata wartosci wykupu nastepuje na podstawie ztozonego wniosku o wykup

catkowity.

Skiadka

§7
1.

2.

o

Z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptaca¢ sktadki regularne w wysokosci
okreslonej w polisie albo w innym dokumencie.

Skfadke regularng z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczajgcy jest zobowigzany wptaca¢ wraz ze sktadkg
regularng wynikajgcg z umowy ubezpieczenia i z tg samg czestotliwoscia.

Sktadka regularna optacana z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia podlega indeksacji; poziom indeksacji sktadki
regularnej ustalany jest w oparciu o wskaznik indeksac;ji.

Dokonanie indeksacji sktadki regularnej z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia mozliwe jest tylko w przypadku
jednoczesnego dokonania indeksacji sktadki regularnej wynikajgcej z umowy ubezpieczenia.

W okresie zawieszenia skfadek regularnych ubezpieczajgcy moze wptacac¢ sktadke dodatkows.

Whptata na indywidualne konto inwestycyjne sktadek regularnych w okresie zawieszenia optacania sktadek regularnych
skutkuje zwrotem takiej wptaty na rachunek, z ktérego nastgpita.
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1.

12.

Kazda wptacona sktadka regularna i skfadka dodatkowa jest przeznaczona na nabycie jednostek uczestnictwa
w funduszach, zgodnie z podziatem procentowym wskazanym przez ubezpieczajgcego oddzielnie dla sktadki regularnej
i sktadki dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 2.

Ubezpieczajgcy moze w dowolnym terminie transferowac jednostki uczestnictwa pomiedzy funduszami oraz zmieni¢ podziat
procentowy kazdej nastepnej sktadki regularnej lub sktadki dodatkowej w poszczegdlnych funduszach.

Zmiana podziatu procentowego obowigzuje od nastepnego dnia po ztozeniu stosownego wniosku. Wniosek jest sktadany
na formularzu przygotowanym przez ubezpieczyciela.

Jezeli suma procentowych udziatdow poszczegodlnych funduszy wybranych przez ubezpieczajgcego w dyspozycji zmiany
podziatu procentowego nie jest rowna 100%, dyspozycje ubezpieczajgcego uwaza sie za nieskuteczng i nie jest ona
realizowana.

Transfer jednostek uczestnictwa polega na odliczeniu z co najmniej jednego funduszu, z ktérego transfer jest dokonywany,
odpowiedniej (podlegajgcej transferowi) liczby jednostek uczestnictwa oraz nabyciu za otrzymang w ten sposéb kwote,
pomniejszong o optate transakcyjng za transfer jednostek uczestnictwa miedzy funduszami, zgodnie z tabelg optat, limitow
i funduszy, jednostek uczestnictwa w co najmniej jednym funduszu, do ktérego transfer jest dokonywany.

Zlecenia transferu jednostek uczestnictwa pomiedzy funduszami oraz zmiany podziatu procentowego sg zlecane oddzielnie
dla indywidualnego konta inwestycyjnego skfadek regularnych oraz indywidualnego konta inwestycyjnego skfadek
dodatkowych. Jesli nie zostanie wskazane indywidualne konto inwestycyjne, dla ktérego ma by¢ zrealizowane zlecenie,
dyspozycje uwaza sie za nieskuteczng i nie jest ona realizowana.

Nie mozna dokonywac¢ transferu miedzy indywidualnym kontem inwestycyjnym sktadek regularnych a indywidualnym
kontem inwestycyjnym sktadek dodatkowych.

Dokonujac transferu, stosuje sie ceny jednostek uczestnictwa obowigzujgce w najkrétszym mozliwym terminie niezbednym
do dokonania transakcji umorzenia oraz nabycia jednostek uczestnictwa, nie pdzniej niz w 10. dniu roboczym od daty
ztozenia odpowiedniego wniosku, z zastrzezeniem ust. 10-11.

Whiosek o transfer jest sktadany na formularzu przygotowanym przez ubezpieczyciela.

. Jezeli wniosek o transfer dotyczy funduszu, ktéry znajduje sie w okresie zawieszenia mozliwosci transferowania srodkow,

o ktéorym mowa w § 2 ust. 8-10 zasad dziatania funduszy, wowczas transferu z tego funduszu lub do tego funduszu dokonuje
sie wedtug ceny jednostki uczestnictwa obowigzujgcej nie pozniej niz w 10. dniu roboczym od daty przywrdcenia mozliwosci
realizacji zlecen danego funduszu.

Jezeli wniosek o transfer zostat zlozony w okresie, gdy ubezpieczyciel dokonuje wykupu czgsciowego, transferu lub
nabycia jednostek uczestnictwa za skfadki regularne lub sktadki dodatkowe na podstawie wczesniej ztozonych przez
ubezpieczajgcego dyspozycji (w obrebie tych samych funduszy), to przy dokonywaniu transferu, o ktérym mowa powyzej
stosuje sie ceny jednostek uczestnictwa obowigzujgce w najkrotszym mozliwym terminie niezbednym do dokonania
transakcji umorzenia oraz nabycia jednostek uczestnictwa, nie p6zniej niz w 10. dniu roboczym od daty zrealizowania
dyspozycji ztozonych wczesniej przez ubezpieczajgcego.

Za kazdg zmiang podziatu procentowego lub transfer jednostek uczestnictwa pobierana jest optata w wysokosci okreslonej
w tabeli optat, limitéw i funduszy.

Wyptata swiadczenia

§9

1.

Z tytutu Smierci ubezpieczonego ubezpieczyciel wyptaca uprawnionemu swiadczenie w wysoko$ci wartosci wszystkich
jednostek uczestnictwa zgromadzonych na indywidualnym koncie inwestycyjnym. Przy ustalaniu wysokosci $wiadczenia,
ubezpieczyciel przyjmuje warto$¢ indywidualnego konta inwestycyjnego, obliczong wedtug ceny jednostki uczestnictwa
obowigzujgcej w dniu $mierci ubezpieczonego i liczby jednostek uczestnictwa znajdujgcych sie na indywidualnym koncie
inwestycyjnym ubezpieczonego w tym dniu.

Z tytutu dozycia przez ubezpieczonego do konca okresu umowy ubezpieczenia, ubezpieczyciel wyptaca ubezpieczonemu
Swiadczenie w wysokosci wartosci wszystkich jednostek uczestnictwa zgromadzonych na indywidualnym koncie
inwestycyjnym.

W przypadku, o ktérym mowa w ust. 2 umowa dodatkowego ubezpieczenia ulega rozwigzaniu, a wszystkie jednostki
uczestnictwa zapisane na indywidualnym koncie inwestycyjnym umarzane sg wedtug ceny obowigzujacej w 3. dniu
roboczym od daty rozwigzania umowy dodatkowego ubezpieczenia.

Ubezpieczyciel wyptaca swiadczenie, o ktérym mowa w ust. 1 i 2, na podstawie ztozonego ubezpieczycielowi wniosku
o wyptate $wiadczenia/zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia.

Wyltaczenia i ograniczenia odpowiedzialnosci ubezpieczyciela
§10

1.

Jezeli Smier¢ ubezpieczonego nastgpita wskutek jednego z nastepujgcych zdarzen:

1) samookaleczenia lub okaleczenia ubezpieczonego na wtasng prosbe;

2) dziatan wojennych, stanu wojennego;

3) czynnego udziatu ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, aktach terroru;

4) poddania sie ubezpieczonego zabiegom o charakterze medycznym, odbywanym poza kontrolg lekarzy lub innych oséb
uprawnionych;

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

wowczas ubezpieczyciel wyptaca swiadczenie w wysokosci wartosci wykupu catkowitego.

Wyptata swiadczenia w wysokosci wartosci wykupu catkowitego, o ktérej mowa w ust. 1, nastepuje na wniosek

uprawnionego o wyptate swiadczenia. Na potrzeby ustalenia wartosci wykupu catkowitego rozumie sie dzien ztozenia
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do ubezpieczyciela wniosku o wyptate swiadczenia. Warto$¢ wykupu catkowitego obliczana jest i wyptacana w terminie
i na zasadach okreslonych w § 14 z zastrzezeniem ze przy ustalaniu wysokos$ci $wiadczenia, ubezpieczyciel przyjmuje
wartos¢ indywidualnego konta inwestycyjnego, obliczong wedtug ceny jednostki uczestnictwa obowigzujgcej w dniu $mierci
ubezpieczonego i liczby jednostek uczestnictwa znajdujgcych sie na indywidualnym koncie inwestycyjnym ubezpieczonego
w tym dniu.

Odpowiedzialnoscig ubezpieczyciela z tytutu Smierci ubezpieczonego nie sg objete zdarzenia powstate w wyniku popetnienia
samobojstwa przez ubezpieczonego w ciggu pierwszych dwéch lat od daty zawarcia umowy ubezpieczenia.

Zatajenie lub podanie ubezpieczycielowi nieprawdziwych informacji przy zawieraniu umowy ubezpieczenia zwalnia
ubezpieczyciela od odpowiedzialnosci na warunkach przewidzianych przez przepisy kodeksu cywilnego.

W przypadkach, o ktorych mowa w ust. 3-4 ubezpieczyciel wyptaca ubezpieczajgcemu albo spadkobiercom
ubezpieczajgcego rownowartos¢ kwoty wykupu catkowitego. Wyptata rownowartosci kwoty wykupu catkowitego nastepuje
na wniosek ubezpieczajgcego albo jego spadkobiercy, przy czym na potrzeby ustalenia wartosci wykupu catkowitego
przez dzien ztozenia wniosku o dokonanie wykupu catkowitego rozumie sie dzien ztozenia do ubezpieczyciela wniosku
przez ubezpieczajacego albo jego spadkobierce. Warto$¢ wykupu catkowitego obliczana jest i wyptacana w terminie i na
zasadach okreslonych w § 14 zastrzezeniem ze przy ustalaniu wysokosci swiadczenia, ubezpieczyciel przyjmuje wartos¢
indywidualnego konta inwestycyjnego, obliczong wedtug ceny jednostki uczestnictwa obowigzujgcej w dniu $mierci
ubezpieczonego i liczby jednostek uczestnictwa znajdujgcych sie na indywidualnym koncie inwestycyjnym ubezpieczonego
w tym dniu.

Fundusze

§ 11

1.

2.

W zwigzku z zawarciem umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel prowadzi fundusze, sposrdéd ktérych kazdy
stanowi wydzielong czes¢ aktywow ubezpieczyciela.

Ubezpieczajgcy ma prawo wskazac¢ wiecej niz jeden sposréd funduszy, w ktére beda inwestowane zaréwno skiadki
regularne z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia jak i sktadki dodatkowe wptacane przez ubezpieczajgcego.
Wskazanie powinno by¢ okreslone procentowo, z doktadnoscig do 1%, przy czym wskazanie dla kazdego z funduszy nie
moze wynosi¢ mniej niz 10% zaréwno dla sktadek regularnych jaki i sktadek dodatkowych.

W ramach umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczyciel tworzy dla ubezpieczonego indywidualne konto inwestycyjne.
Jednostki uczestnictwa funduszy sg ewidencjonowane odrgbnie dla kazdego z funduszy na indywidualnym koncie
inwestycyjnym.

Aktywa funduszy i optaty
§12

1.
2.

3.

10.

1.

12.

Srodki funduszy lokowane sg zgodnie z przepisami ustawy o dziatalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;j.
Wartos¢ aktywow funduszu jest ustalana z zachowaniem zasady ostroznosci i zgodnie z przepisami ustawy o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej, oraz z zasadami okreslonymi w przepisach o rachunkowosci.
Wartos¢ aktywow funduszu jest powiekszana z tytutu wptat sktadek regularnych i sktadek dodatkowych oraz
z przychodow z lokat srodkéw funduszu.
Warto$¢ aktywéw funduszu pomniejszana jest o kwoty wyptacane w trybie § 9, § 10 i § 14, optaty wymienione w ust. 6
oraz naleznosci wynikajace z przepisow podatkowych. Warto$¢ aktywdéw funduszu pomniejszana jest o optaty zwigzane
z kosztami zarzgdzania funduszami w kazdym dniu wyceny.
Wysokosci oraz tryb pobierania optat wymienionych w ust. 6 sg okreslone sg w tabeli opfat, limitéw i funduszy.
Ubezpieczyciel pobiera z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia nastepujgce opfaty:
1) Optate administracyjng,
2) Optate za zarzadzanie funduszami,
3) Optaty transakcyjne:

a. za transfer jednostek uczestnictwa miedzy funduszami

b. za zmiane podziatu procentowego sktadki regularnej lub sktadki dodatkowej

c. za czynnosci zwigzane z procesem wykupu czesciowego lub wykupu catkowitego.
Optata administracyjna pokrywa koszty zwigzane z biezgcg obstugg umowy ubezpieczenia i administrowaniem
indywidualnym kontem inwestycyjnym.
Optata za zarzgdzanie funduszami pokrywa koszty zarzadzania funduszami, a takze koszty zwigzane z biezgca obstugg
umowy ubezpieczenia.
Optata transakcyjna za transfer jednostek uczestnictwa miedzy funduszami pokrywa koszty czynnosci zwigzanych
z obstugg wniosku o dokonanie transferu.
Optata transakcyjna za zmiane podziatu procentowego sktadki regularnej lub sktadki dodatkowej pokrywa koszty czynnosci
zwigzanych z obstugg wniosku o zmiane podziatu procentowego sktadki regularnej lub sktadki dodatkowe;j.
Optata transakcyjna za czynnosci zwigzane z procesem wykupu pokrywa koszty zwigzane z obstugg dyspozycji wykupu
czesciowego lub wykupu catkowitego z indywidualnego konta inwestycyjnego sktadek regularnych i indywidualnego konta
inwestycyjnego sktadek dodatkowych.
Zawieszenie optacania sktadek regularnych nie ma wptywu na wysokos$c¢ i czestotliwo$¢ pobierania optat.
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Wycena i nabywanie jednostek uczestnictwa

§13

1.
2.

3.

Jednostki uczestnictwa sg wyceniane na podstawie aktualnej wartosci aktywéw netto funduszy.

Jednostki uczestnictwa sg wyceniane w kazdym dniu roboczym i dodatkowo w ostatnim dniu miesigca kalendarzowego

(jezeli nie jest dniem roboczym), z zastrzezeniem sytuacji, o ktérej mowa w § 2 ust. 8-10 zasad dziatania funduszy.

Cene jednostki uczestnictwa ustala sie poprzez podzielenie aktualnej wartosci aktywdw netto funduszu przez liczbe

jednostek uczestnictwa wedtug stanu w dniu wyceny. Cena jednostki uczestnictwa ustalona zgodnie z powyzszymi zasadami

obowigzuje od dnia nastepnego po dniu, w ktérym dokonano wyceny do dnia, w ktérym dokonano kolejnej wyceny wigcznie.

Jednostki uczestnictwa nabywa sie wedtug ceny obowigzujgcej w dniu przypadajgcym w 3. dniu roboczym od:

1) poézniejszej z dat: daty wptywu sktadki regularnej w petnej wysokosci na rachunek ubezpieczyciela lub daty wymagalnosci
skfadki regularnej;

2) daty wptywu skfadki dodatkowej na rachunek ubezpieczyciela; z zastrzezeniem § 2 ust. 8-10 zasad dziatania funduszy.

Jednostki uczestnictwa sg rejestrowane na indywidualnym koncie inwestycyjnym w terminie 7 dni roboczych od dnia,

w ktérym ustalono cene nabycia jednostki uczestnictwa.

Wykup ubezpieczenia
§14

1.

10.

1

12.

13.

14.

Ubezpieczajagcy, w kazdym czasie trwania umowy ubezpieczenia ma prawo dokona¢ wykupu catkowitego lub wykupu
czesciowego z indywidualnego konta inwestycyjnego, przy czym wykup catkowity w ciggu 30 dni od daty zawarcia umowy
dodatkowego ubezpieczenia jest rownoznaczny z odstgpieniem od umowy dodatkowego ubezpieczenia.

Wykupu czesciowego dokonuje sie poprzez umorzenie ze wskazanego przez ubezpieczajgcego indywidualnego konta
inwestycyjnego sktadek regularnych lub sktadek dodatkowych odpowiedniej liczby jednostek uczestnictwa funduszu
wskazanego przez ubezpieczajgcego.

Wyptata wartosci wykupu catkowitego lub czesciowego nastepuje na podstawie ztozonego ubezpieczycielowi wniosku
o wykup, do ktérego ubezpieczajgcy zobowigzany jest dotgczy¢ dokumenty wskazane przez ubezpieczyciela, niezbedne
do ustalenia zasadnosci i wysokosci wykupu.

Jezeli ubezpieczajgcy nie wskazat indywidualnego konta inwestycyjnego sktadek, z ktérego ma zosta¢ dokonany wykup
czesciowy, wykup nie jest realizowany.

Jezeli ubezpieczajacy nie wskazat funduszu, z ktérego ma zosta¢ dokonany wykup czes$ciowy, wykupu dokonuje sie poprzez
proporcjonalne umorzenie odpowiedniej liczby jednostek uczestnictwa ze wszystkich funduszy, w ktérych ubezpieczajacy
posiada jednostki uczestnictwa na wskazanym indywidualnym koncie inwestycyjnym. W przypadku zawieszenia mozliwosci
dokonywania wykupoéw czesciowych, o ktéorym mowa w § 2 ust. 8-10 zasad dziatania funduszy, funduszy, w ktorych
ubezpieczajgcy posiada jednostki uczestnictwa, wykupu czesciowego dokonuje sie poprzez proporcjonalne umorzenie
odpowiedniej liczby jednostek uczestnictwa ze wszystkich funduszy, ktérych zawieszenie nie dotyczy.

Jezeli warto$¢ wykupu czesciowego w odniesieniu do danego funduszu wskazanego przez ubezpieczajagcego we wniosku
jest wyzsza niz warto$¢ jednostek uczestnictwa danego funduszu to wykup czesciowy jest realizowany do réwnowartosci
100% wartosci jednostek wskazanego funduszu.

Wykup czesciowy traktowany jest jako wykup catkowity i skutkuje rozwigzaniem umowy dodatkowego ubezpieczenia, jezeli
polega on na umorzeniu wszystkich jednostek uczestnictwa z ostatniego funduszu, w ktérym ubezpieczajgcy posiadat
jednostki uczestnictwa.

Ustalajac wartos¢ wykupu catkowitego i wartos¢ wykupu czesciowego, ubezpieczyciel przyjmuje wartos¢ indywidualnego
konta inwestycyjnego, obliczong wedtug ceny jednostki uczestnictwa obowigzujgcej w 3. dniu roboczym od dnia rozwigzania
umowy dodatkowego ubezpieczenia albo ztozenia wniosku o wykup czesciowy, z zastrzezeniem ust. 9-10 oraz § 5 ust. 5
oraz§9ust. 1,§ 10 ust. 2i 5.

Jezeli wniosek o wykup catkowity lub wykup czesciowy zostat ztozony w okresie, gdy ubezpieczyciel dokonuje transferu,
ktorym mowa w § 8 lub wykupu czesciowego, lub nabycia jednostek uczestnictwa za skfadke regularng lub sktadke
dodatkowg na podstawie wczesniej ztozonych przez ubezpieczajagcego dyspozycji w obrebie tych samych funduszy,
to przy ustalaniu wartosci wykupu catkowitego albo wartosci wykupu czesciowego ubezpieczyciel przyjmuje wartos¢ polisy
lub wartos¢ dodatkowa polisy obliczong wedtug ceny jednostki uczestnictwa obowigzujgcej w 3. dniu roboczym, od dnia
zrealizowania wczes$niej ztozonych przez ubezpieczajgcego dyspozyciji.

Jezeli wniosek o wykup catkowity lub wykup czesciowy dotyczy funduszu, ktéry znajduje sie w okresie zawieszenia
mozliwo$ci dokonywania wykupdw catkowitych i wykupow czesciowych, o ktérym mowa w § 2 ust. 8-10 zasad dziatania
funduszy, wéwczas wykupu catkowitego lub wykupu czesciowego z tego funduszu dokonuje sie wedtug ceny jednostki
uczestnictwa obowigzujgcej w 3. dniu roboczym, liczgc od daty przywrécenia mozliwosci realizacji zlecen danego funduszu.

. Zamiana jednostek uczestnictwa na $rodki pieniezne nastepuje niezwiocznie, gdy ubezpieczyciel zaakceptuje wniosek

o wykup catkowity lub wykup czesciowy, z zachowaniem terminu, o ktérym mowa w ust. 8.

Kwote skfadajagcg sie na warto$¢ wykupu catkowitego albo warto$¢ wykupu czesciowego uwzgledniajgcg optate,
o ktorej mowa w § 12 ust. 11 ubezpieczyciel wyptaca w ciggu 20 dni od dnia ztozenia wniosku wykup catkowity lub wykup
czesciowy.

W przypadku, o ktorym mowa w ust. 10 ubezpieczyciel wyptaca, w terminie o ktéorym mowa w ust. 12, czes¢ wartosci
wykupu catkowitego lub wykupu czesciowego wynikajgca z umorzenia funduszy nie znajdujgcych sie w okresie zawieszenia
mozliwosci dokonywania wykupéw catkowitych i wykupow czesciowych, o ktérym mowa w § 2 ust. 8-10 zasad dziatania
funduszy. Pozostatg czes$¢ wartosci wykupu catkowitego lub wykupu czesciowego, z zastrzezeniem ust. 5, ubezpieczyciel
wyptaca, bez dodatkowej dyspozycji ubezpieczajgcego, w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przywrdécona zostata mozliwosé
realizacji zlecen danego funduszu.

W przypadku, gdy warto$¢ indywidualnego konta inwestycyjnego jest nizsza niz optata transakcyjna za czynnosci zwigzane
z procesem wykupu catkowitego przyjmuje sie, ze optata jest rowna wartosci indywidualnego konta inwestycyjnego.
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15. Ubezpieczyciel powiadamia ubezpieczajgcego o aktualnej wartosci wykupu, w tym o aktualnej wartosci zgromadzonych
srodkow na indywidualnym koncie inwestycyjnym na zasadach okreslonych w ustawie dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej.

Postanowienia koncowe

§15

1. Przejecie obowigzku optacania skfadek regularnych przez ubezpieczyciela, na podstawie umowy dodatkowego
ubezpieczenia przejecia optacania sktadki regularnej w przypadku niezdolnosci do pracy ubezpieczonego nie dotyczy
umowy dodatkowego ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym.

2. W okresie przejecia optacania sktadki regularnej przez ubezpieczyciela, zawieszeniu ulegajg wptaty sktadek regularnych
z tytutu umowy dodatkowego ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym, a ubezpieczajgcy moze
dokonywac¢ wytgcznie wptat sktadek dodatkowych.

§ 16

1. Ubezpieczyciel nie daje jakichkolwiek gwarancji dotyczgcych indywidualnego konta inwestycyjnego i wysokosci $wiadczen,
ktore zwigzane sg z wartoscig jednostek uczestnictwa funduszy.

2. Ubezpieczajgcy ponosi ryzyko inwestycyjne zwigzane z inwestowaniem wptacanych sktadek regularnych i sktadek
dodatkowych.

§17

1. W sprawach nieuregulowanych umowg dodatkowego ubezpieczenia majg zastosowanie postanowienia OWU, przepisy
kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne stosowne przepisy prawa.

2. Umowa dodatkowego ubezpieczenia stanowi integralng czes¢ umowy ubezpieczenia.

§18
OWDU zostaty zatwierdzone uchwatg nr 139/2025 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem 14 wrzes$nia
2025r.

7

1 / f "..,." -

Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu

TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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Zasady dziatania funduszy
Zalacznik nr 1 do Ogélnych warunkéw umowy dodatkowego
ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym

Postanowienia ogélne

§1
1.

Postanowienia niniejszych zasad dziatania funduszy (zwanych dalej zasadami) majg zastosowanie w umowie dodatkowego
ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym zawieranej jako rozszerzenie umowy ubezpieczenia zawartej
na podstawie ogolnych warunkéw indywidualnego ubezpieczenia na zycie i dozycie Warta Bezpieczna Przysztosc.
Zasady okres$lajg cel i zasady funkcjonowania funduszy utworzonych w celu inwestowania $rodkéw pienieznych
pochodzacych ze skfadek regularnych i sktadek dodatkowych zgodnie z OWUD.

W zasadach stosuje sie postanowienia OWUD. Okreslenia, ktore zostaty zdefiniowane w OWUD uzywane
sg w zasadach w takim samym znaczeniu.

Ogolne zasady funkcjonowania funduszy

§2

1.

2.

&

10.

1.

12.

W zwigzku z zawarciem umowy ubezpieczenia ubezpieczyciel prowadzi fundusze stanowigce wydzielong dla kazdego

z funduszy czes¢ aktywow ubezpieczyciela.

Aktywa funduszy sg inwestowane w celu zapewnienia diugoterminowego wzrostu ich wartosci przy jednoczesnym

zachowaniu jak najwiekszego bezpieczenstwa i ptynnosci.

Dziatalnos$¢ lokacyjna w ramach funduszy jest prowadzona na rachunek i ryzyko ubezpieczajgcego.

Ubezpieczyciel ma prawo tworzy¢ nowe fundusze oraz zmienia¢ nazwy istniejgcych funduszy.

Ubezpieczyciel ma prawo do likwidacji funduszu w dowolnym czasie. Ubezpieczajgcy jest informowany o likwidacji

funduszu na co najmniej miesigc przed terminem likwidacji wraz z podaniem doktadnej daty likwidacji funduszu oraz

daty wstrzymania realizacji zlecen (dyspozycji) nabywania jednostek uczestnictwa funduszu. Data wstrzymania

realizacji zlecen (dyspozycji) nabywania jednostek uczestnictwa funduszu oznacza termin, od ktérego wigcznie

ubezpieczyciel bedzie realizowat wptywajgce od tego dnia zlecenia (dyspozycje) skutkujgce nabyciem jednostek

uczestnictwa likwidowanego funduszu poprzez nabywanie jednostek uczestnictwa innego funduszu wskazanego

w informacji o likwidacji funduszu.

W okresie jednego miesigca do daty likwidacji funduszu, ubezpieczajgcy moze dokonac bezptatnego transferu 100%

jednostek uczestnictwa likwidowanego funduszu do innego funduszu oraz zmiany podziatu procentowego sktadki, jezeli

wczesniej podziat procentowy uwzgledniat likwidowany fundusz.

Z dniem likwidacji funduszu (w przypadku braku innych dyspozycji ubezpieczajgcego) jest dokonywany transfer srodkéw

zgromadzonych w ramach likwidowanego funduszu do funduszu wskazanego w informacji o likwidacji funduszu. Przy

dokonywaniu transferu, o ktérym mowa powyzej, stosuje sie nastepujgce ceny jednostek uczestnictwa:

1) przy umorzeniu jednostek uczestnictwa z funduszu likwidowanego — cene wedtug wyceny z dnia likwidacji funduszu;

2) przy nabyciu jednostek uczestnictwa funduszu wskazanego w informacji o likwidacji funduszu — cene obowiazujaca
w tym funduszu nie p6zniejszg niz obowigzujgcg w dziesiatym dniu roboczym od daty likwidacji funduszu.

Jezeli nie ma mozliwosci realizacji zlecenia, wskutek wprowadzenia ograniczenia realizacji zlecen przez fundusze

inwestycyjne, w ktére lokowane sg s$rodki funduszu objetego zleceniem ubezpieczajgcego, ubezpieczyciel moze

zawiesi¢ mozliwo$¢ dokonywania: naby¢ jednostek uczestnictwa funduszu, transferu $rodkéw, wykupdéw czesciowych

i wykupow catkowitych do/z danego funduszu.

Jezeli z przyczyn niezaleznych od ubezpieczyciela nie mozna dokona¢ wiarygodnej wyceny istotnej czesci aktywow danego

funduszu, ubezpieczyciel ma prawo zawiesi¢ na dwa tygodnie mozliwo$¢ dokonywania: naby¢ jednostek uczestnictwa

funduszu, transferu srodkéw, wykupow czesciowych i wykupoéw catkowitych do/z danego funduszu.

Ubezpieczyciel ma prawo zawiesi¢ na dwa tygodnie mozliwo$¢ dokonywania: naby¢ jednostek uczestnictwa funduszu,

transferu srodkow, wykupdéw czesciowych i wykupow catkowitych z danego funduszu, jezeli w okresie dwdch tygodni

poprzedzajgcych podjecie decyzji przez ubezpieczyciela suma wartosci umorzonych jednostek uczestnictwa danego

funduszu oraz jednostek uczestnictwa, ktérych umorzenia zazgdano, stanowi kwote przekraczajgcg 20% wartosci aktywow

danego funduszu.

Zlecenia, o ktérych mowa w ust. 8 zostang zrealizowane po przywréceniu mozliwosci ich realizacji zgodnie z trybem,

w jakim fundusze inwestycyjne (w ktorych sg lokowane srodki funduszu) bedg nabywaé oraz umarzaé jednostki

uczestnictwa.

Ubezpieczyciel poinformuje na stronie internetowej www.warta.pl o podjeciu decyzji o ktérych mowa w ust. 8-10 oraz

zasadach zawieszenia i realizacji zlecen.

Charakterystyka funduszu WARTA Bezpieczny

§3
1.

Celem funduszu WARTA Bezpieczny jest zapewnienie diugoterminowego, stabilnego wzrostu wartosci aktywow przy
zachowaniu ich realnej wartosci, poprzez lokaty przede wszystkim w dtuzne papiery wartosciowe w sposoéb umozliwiajgcy
minimalizacje ryzyka przy optymalizacji poziomu rentownosci lokat.

Portfel lokat funduszu WARTA Bezpieczny obejmuje dtuzne papiery wartosciowe, jednostki uczestnictwa funduszy
inwestycyjnych oraz depozyty bankowe.

Aktywa funduszu WARTA Bezpieczny mogg by¢ inwestowane w nastepujace rodzaje instrumentéw finansowych,
z zachowaniem ponizszych limitdw zaangazowania okreslonych jako procent aktywow:
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papiery warto$ciowe emitowane przez Skarb Panstwa lub Narodowy Bank Polski — od 0% do 100%;

obligacje emitowane przez jednostki samorzadu terytorialnego lub ich zwigzki — od 0% do 50%;

obligacje przedsigbiorstw i bankéw oraz certyfikaty depozytowe bankéw — od 0% do 50%;

listy zastawne — od 0% do 30%;

5) wolne $rodki gotéwkowe mogg by¢ lokowane na depozytach bankowych.

W ramach powyzszych limitéw aktywa mogg obejmowac jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych o profilu ryzyka
odpowiadajgcym poszczegdélnym rodzajom wymienionych powyzej instrumentéw.

Podstawowym kryterium doboru aktywéw do portfela inwestycyjnego funduszu jest analiza ryzyka stopy procentowe;j
oraz ryzyka kredytowego emitentéw. Dodatkowym kryterium doboru lokat jest analiza trendéw rynkowych. Podejmujac
decyzje o stopniu zaangazowania w poszczegolne rodzaje lokat zarzgdzajgcy funduszem bierze pod uwage takze sytuacje
makroekonomiczng w kraju i na $wiecie.

A WON -

)
)
)
)

Charakterystyka funduszu WARTA Papierow Diuznych

§4
1.

Celem funduszu WARTA Papieréw Dtuznych jest zapewnienie diugoterminowego, stabilnego wzrostu wartosci aktywow
przy zachowaniu ich realnej wartosci, poprzez lokaty przede wszystkim w dtuzne papiery wartosciowe w sposob
umozliwiajgcy minimalizacje ryzyka przy optymalizacji poziomu rentownosci lokat.
Portfel lokat funduszu WARTA Papierow Dituznych obejmuje diuzne papiery wartosciowe, w tym czesciowo obligacje
emitowane przez podmioty zagraniczne, denominowane w walutach obcych, przy czym znaczaca czes¢ to obligacje
korporacyjne i inne papiery obarczone ryzykiem kredytowym, a poza tym réwniez jednostki uczestnictwa funduszy
inwestycyjnych, certyfikaty inwestycyjne funduszy inwestycyjnych zamknietych, tytuty uczestnictwa funduszy
zagranicznych, fundusze typu ETF, depozyty bankowe. Fundusz moze réwniez zacigga¢ zobowigzania zabezpieczone
papierami wartosciowymi lub $rodkami pienieznymi, takie jak pozyczki zabezpieczone papierami warto$ciowymi,
warunkowa sprzedaz papieréw wartosciowych z przyrzeczeniem odkupu, pozyczki papieréw wartosciowych.
Aktywa funduszu WARTA Papieréow Dtuznych mogg by¢ inwestowane w nastepujgce rodzaje instrumentéw finansowych,
z zachowaniem ponizszych limitdw zaangazowania okreslonych jako procent aktywow:
1) papiery wartosciowe emitowane przez Skarb Panstwa lub Narodowy Bank Polski — od 0% do 100%;
) papiery warto$ciowe emitowane przez rzady lub banki centralne krajéw innych niz Polska — od 0% do 50%;
) obligacje emitowane przez jednostki samorzadu terytorialnego lub ich zwigzki — od 0% do 50%;
)
)
)

N

obligacje przedsigbiorstw i bankéw oraz certyfikaty depozytowe bankéw — od 0% do 70%;

listy zastawne — od 0% do 30%;

wolne $rodki gotowkowe mogg by¢ lokowane na depozytach bankowych;

7) zobowigzania z tytutu transakcji, o ktérych mowa w ust. 2 — od 0% do 30%.

W ramach powyzszych limitow aktywa mogg obejmowac:

1) jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych, certyfikaty inwestycyjne, tytuty uczestnictwa zagranicznych funduszy
inwestycyjnych lub fundusze typu ETF, o profilu ryzyka odpowiadajgcym poszczegdélnym rodzajom wymienionych
powyzej instrumentow;

2) kredytowe instrumenty pochodne oraz instrumenty pochodne na stope procentowg, o ile stuzg zmniejszeniu ryzyka
zwigzanego z innymi aktywami funduszu lub efektywnemu zarzadzaniu portfelem.

W ramach funduszu moga by¢ zawierane transakcje na instrumentach pochodnych rynku walutowego w celu minimalizacji

wahan wartosci aktywoéw wynikajacych z ryzyka kursowego.

Podstawowym kryterium doboru aktywéw do portfela inwestycyjnego funduszu jest analiza ryzyka stopy procentowe;j

oraz ryzyka kredytowego emitentéw. Dodatkowym kryterium doboru lokat jest analiza trendéw rynkowych. Podejmujac

decyzje o stopniu zaangazowania w poszczegolne rodzaje lokat zarzadzajgcy funduszem bierze pod uwage takze sytuacje
makroekonomiczng w kraju i na $wiecie.

O~ W

Charakterystyka funduszu WARTA Obligacji Rynkow Wschodzacych

§5
1.

Celem funduszu WARTA Obligacji Rynkow Wschodzgcych jest zapewnienie dtugoterminowego, realnego wzrostu wartosci
aktywéw, poprzez lokaty przede wszystkim w dtuzne papiery wartosciowe w sposob umozliwiajgcy osiagniecie jak
najwiekszego stopnia rentownosci lokat przy zachowaniu umiarkowanego poziomu ryzyka i ograniczaniu wahan wartosci
aktywow przypadajgcych na jednostke uczestnictwa.

Portfel lokat funduszu WARTA Obligacji Rynkéw Wschodzgcych obejmuje diuzne papiery warto$ciowe, gtéwnie
denominowane w walutach obcych i emitowane przez podmioty z krajéw uznawanych za Rynki Wschodzace, przy czym
wiekszo$¢ stanowig obligacje korporacyjne i inne papiery obarczone ryzykiem kredytowym (np. obligacje jednostek
samorzadu terytorialnego, listy zastawne), a poza tym réwniez jednostki uczestnictwa, certyfikaty inwestycyjne funduszy
inwestycyjnych zamknigtych, tytuty uczestnictwa funduszy zagranicznych, fundusze typu ETF, instrumenty pochodne oraz
depozyty bankowe. Fundusz moze réwniez zacigga¢ zobowigzania zabezpieczone papierami wartosciowymi lub srodkami
pienieznymi, takie jak pozyczki zabezpieczone papierami wartosciowymi, warunkowa sprzedaz papieréw warto$ciowych
z przyrzeczeniem odkupu, pozyczki papieréw wartosciowych.

Aktywa funduszu WARTA Obligacji Rynkéw Wschodzgcych mogg by¢ inwestowane w nastepujgce rodzaje instrumentéw
finansowych, z zachowaniem ponizszych limitéw zaangazowania okreslonych jako procent aktywow:

1) dluzne papiery wartos$ciowe takie jak obligacje i bony skarbowe, obligacje korporacyjne, obligacje jednostek samorzadu
terytorialnego czy listy zastawne, w tym denominowane w walutach obcych i emitowane przez podmioty z krajow
uznawanych za Rynki Wschodzgce — od 0% do 100%;

wolne $rodki gotowkowe mogg by¢ lokowane na depozytach bankowych;

3) zobowigzania z tytutu transakcji, o ktérych mowa w ust. 2 — od 0% do 30%.

N
—
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4.

W ramach powyzszych limitow aktywa mogg obejmowac

1) jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych, certyfikaty inwestycyjne, tytuty uczestnictwa zagranicznych funduszy
inwestycyjnych lub fundusze typu ETF, o profilu ryzyka odpowiadajgcym poszczegdélnym rodzajom wymienionych
powyzej instrumentow;

2) kredytowe instrumenty pochodne oraz instrumenty pochodne na stope procentowsg, o ile stuzg zmniejszeniu ryzyka
zwigzanego z innymi aktywami funduszu lub efektywnemu zarzadzaniu portfelem.

W ramach funduszu mogg by¢ zawierane transakcje na instrumentach pochodnych rynku walutowego w celu minimalizaciji

wahan wartosci aktywéw wynikajgcych z ryzyka kursowego.

Podstawowym kryterium doboru aktywow do portfela inwestycyjnego funduszu jest analiza ryzyka kredytowego emitentow

oraz ryzyka stopy procentowej. Dodatkowym kryterium doboru lokat jest analiza trendow rynkowych. Podejmujac decyzje

stopniu zaangazowania w poszczegélne rodzaje lokat zarzadzajacy funduszem bierze pod uwage takze sytuacje

makroekonomiczng oraz geopolityczng w kraju i na swiecie.

Charakterystyka funduszu WARTA Stabilnego Wzrostu

§6
1.

Celem funduszu WARTA Stabilnego Wzrostu jest zapewnienie dtugoterminowego, realnego wzrostu wartosci aktywow,

poprzez lokaty przede wszystkim w papiery wartoSciowe w sposob umozliwiajgcy osiggniecie jak najwiekszego stopnia

rentownosci lokat przy zachowaniu optymalnego poziomu bezpieczenstwa i minimalizacji wahan wartosci aktywow

przypadajgcych na jednostke uczestnictwa.

Portfel lokat funduszu WARTA Stabilnego Wzrostu obejmuje dtuzne papiery wartosciowe, akcje dopuszczone do publicznego

obrotu, jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych oraz depozyty bankowe.

Aktywa funduszu WARTA Stabilnego Wzrostu mogg by¢ inwestowane w nastepujgce rodzaje instrumentéw finansowych,

z zachowaniem ponizszych limitéw zaangazowania okreslonych jako procent aktywow:

1) papiery wartosciowe emitowane przez Skarb Panstwa, Narodowy Bank Polski, jednostki samorzadu terytorialnego lub
ich zwigzki — od 0% do 100%;

2) obligacje przedsiebiorstw i bankéw oraz certyfikaty depozytowe bankéw — od 0% do 50%;

3) listy zastawne — od 0% do 30%;

4) akcje dopuszczone do publicznego obrotu — od 0% do 30%;

5) wolne srodki gotowkowe mogg by¢ lokowane na depozytach bankowych.

W ramach powyzszych limitéw aktywa mogg obejmowac jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych o profilu ryzyka

odpowiadajgcym poszczegdlnym rodzajom wymienionych powyzej instrumentéw.

W ramach limitéw dotyczacych akcji dopuszczonych do publicznego obrotu, aktywa mogg obejmowac instrumenty pochodne

m.in.: opcje, transakcje terminowe typu futures, transakcje zamienne, o ile stuzg zmniejszeniu ryzyka zwigzanego z innymi

aktywami funduszu, przy czym ich udziat nie moze przekraczac¢ 5% wartosci aktywoéw funduszu.

Podstawowymi kryteriami doboru akgji jest analiza fundamentalna oraz analiza techniczna. Podstawowymi kryteriami

doboru instrumentéw dtuznych jest analiza ryzyka stopy procentowej, analiza ryzyka kredytowego emitentdéw, oraz analiza

trendéw rynkowych. Podejmujac decyzje o stopniu zaangazowania w poszczegdlne rodzaje lokat uwzglednia sie takze

sytuacje makroekonomiczng w kraju i na swiecie.

Charakterystyka funduszu WARTA Akcji Polskich 2

§7
1.

Celem funduszu WARTA Akgciji Polskich 2 jest zapewnienie dtugoterminowego, realnego wzrostu wartosci aktywow, poprzez
lokaty przede wszystkim w papiery wartosciowe w sposéb umozliwiajgcy osiggniecie jak najwiekszego stopnia rentownosci
lokat przy akceptowaniu wysokiego poziomu ryzyka i wahan wartosci aktywéw przypadajgcych na jednostke uczestnictwa.
Portfel lokat funduszu WARTA Akcji Polskich 2 obejmuje akcje dopuszczone do publicznego obrotu, gtéwnie na Gietdzie
Papieréw Wartosciowych w Warszawie (GPW), jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych, certyfikaty inwestycyjne
funduszy inwestycyjnych zamknietych, tytuty uczestnictwa zagranicznych funduszy inwestycyjnych, fundusze typu ETF,
dtuzne papiery warto$ciowe oraz depozyty bankowe. Fundusz moze roéwniez zacigga¢ zobowigzania zabezpieczone
papierami wartosciowymi lub srodkami pienieznymi, takie jak pozyczki zabezpieczone papierami warto$ciowymi, warunkowa
sprzedaz papierow wartosciowych z przyrzeczeniem odkupu, pozyczki papierow wartosciowych.

Aktywa funduszu WARTA Akgji Polskich 2 moga by¢ inwestowane w nastepujgce rodzaje instrumentéw finansowych,

z zachowaniem ponizszych limitéw zaangazowania okreslonych jako procent aktywow:

1) akcje dopuszczone do publicznego obrotu — od 0% do 100%;

2) wolne $rodki gotdbwkowe moga by¢ lokowane w ptynnych instrumentach dtuznych i rynku pienieznego, takich jak:
obligacje skarbowe, bony skarbowe, depozyty bankowe.

3) zobowigzania z tytutu transakcji, o ktérych mowa w ust. 2 — od 0% do 30%.

Dopuszcza sie przej$ciowo redukcje zaangazowania w akcje nawet do 0%, jednak przez wiekszo$¢ czasu zaangazowanie

to jest bliskie maksymalnemu. W ramach tego zaangazowania fundusz moze czgsciowo inwestowa¢ w akcje zagraniczne,

jednak wiekszos$¢ stanowig akcje notowane na GPW.

W ramach powyzszych limitéw aktywa mogg obejmowac:

1) jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych, certyfikaty inwestycyjne, tytuty uczestnictwa zagranicznych funduszy
inwestycyjnych lub fundusze typu ETF, o profilu ryzyka odpowiadajgcym poszczegdlnym rodzajom wymienionych
powyzej instrumentéw;

2) instrumenty pochodne m.in.: opcje, transakcje terminowe typu futures, transakcje zamienne, o ile stuzg zmniejszeniu
ryzyka zwigzanego z innymi aktywami funduszu lub efektywnemu zarzadzaniu portfelem.

W ramach funduszu moga by¢ zawierane transakcje na instrumentach pochodnych rynku walutowego w celu minimalizaciji

wahan wartosci aktywéw wynikajgcych z ryzyka kursowego.
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6. Podstawowymi kryteriami doboru lokat funduszu jest analiza ryzyka i trendéw rynkowych. Podejmujac decyzje o stopniu
zaangazowania w poszczegolne rodzaje lokat uwzglednia sie takze sytuacje makroekonomiczng w kraju i na swiecie.

Charakterystyka funduszu WARTA Akcji Swiatowych 2
§8

1. Celem funduszu WARTA Akcji Swiatowych 2 jest zapewnienie diugoterminowego, realnego wzrostu wartosci aktywow,
poprzez lokaty przede wszystkim w papiery wartosciowe w sposéb umozliwiajgcy osiggniecie jak najwiekszego stopnia
rentownosci lokat przy akceptowaniu wysokiego poziomu ryzyka i wahan wartosci aktywdéw przypadajgcych na jednostke
uczestnictwa.

2. Portfel lokat funduszu WARTA Akcji Swiatowych 2 obejmuje akcje dopuszczone do publicznego obrotu, jednostki
uczestnictwa funduszy inwestycyjnych, certyfikaty inwestycyjne funduszy inwestycyjnych zamknigtych, tytuty
uczestnictwa zagranicznych funduszy inwestycyjnych, fundusze typu ETF, dtuzne papiery wartosciowe oraz depozyty
bankowe. Fundusz moze réwniez zacigga¢ zobowigzania zabezpieczone papierami wartosciowymi lub $rodkami
pienieznymi, takie jak pozyczki zabezpieczone papierami warto$ciowymi, warunkowa sprzedaz papieréw wartosciowych
z przyrzeczeniem odkupu, pozyczki papieréw wartosciowych.

3. Aktywa funduszu WARTA Akgji Swiatowych 2 moga byé inwestowane w nastepujgce rodzaje instrumentéw finansowych,
z zachowaniem ponizszych limitéw zaangazowania okreslonych jako procent aktywow:

1) akcje dopuszczone do publicznego obrotu — od 0% do 100%;

2) instrumenty oparte o rynki surowcowe — od 0% do 20%;

3) wolne $rodki gotdbwkowe mogg by¢ lokowane w ptynnych instrumentach dtuznych i rynku pienieznego, takich jak:
obligacje i bony skarbowe, depozyty bankowe, w tym zagraniczne;

4) zobowigzania z tytutu transakcji, o ktérych mowa w ust. 2 — od 0% do 30%.

Dopuszcza sig przejsciowo redukcje tgcznego zaangazowania w akcje i instrumenty oparte o surowce nawet do 0%, jednak

przez wiekszos$¢ czasu zaangazowanie to jest bliskie 100%, przy czym w catosci lub wiekszosci sg to rynki zagraniczne.

4. W ramach powyzszych limitéw aktywa mogg obejmowac:

1) jednostki uczestnictwa funduszy inwestycyjnych, certyfikaty inwestycyjne, tytuty uczestnictwa zagranicznych funduszy
inwestycyjnych lub fundusze typu ETF, o profilu ryzyka odpowiadajgcym poszczegdlnym rodzajom wymienionych
powyzej instrumentéw;

2) instrumenty pochodne m.in.: opcje, transakcje terminowe typu futures, transakcje zamienne, o ile stuzg zmniejszeniu
ryzyka zwigzanego z innymi aktywami funduszu lub efektywnemu zarzadzaniu portfelem.

5. W ramach funduszu mogg by¢ zawierane transakcje na pochodnych rynku walutowego w celu minimalizacji wahan wartosci
aktywow wynikajacych z ryzyka kursowego.

6. Podstawowymi kryteriami doboru lokat funduszu jest analiza ryzyka i trendéw rynkowych. Podejmujgc decyzje o stopniu
zaangazowania w poszczegolne rodzaje lokat uwzglednia sie takze sytuacje makroekonomiczng w kraju i na swiecie.

Zasady dywersyfikacji aktywow i inne ograniczenia inwestycyjne funduszy

§9

1. Fundusz moze lokowa¢ do 10% wartosci swoich aktywdw w papiery wartosciowe wyemitowane przez jeden podmiot (w tym
podmioty grupy kapitatowej). Ograniczenie to nie dotyczy papieréw warto$ciowych wyemitowanych lub gwarantowanych
przez Skarb Panstwa lub Narodowy Bank Polski, a takze jednostek uczestnictwa funduszy inwestycyjnych, certyfikatow
inwestycyjnych, tytutéw uczestnictwa zagranicznych funduszy inwestycyjnych oraz funduszy typu ETF.

2. Jedna emisja papierow wartosciowych wyemitowanych lub gwarantowanych przez Skarb Panstwa lub Narodowy Bank

Polski nie moze stanowi¢ wigcej niz 40% aktywow funduszu.

Maksymalna warto$¢ depozytéw w jednym banku nie moze przekroczy¢ 10% funduszy wtasnych banku.

4. Srodki ubezpieczeniowych funduszy kapitalowych nie bedg lokowane w instrumenty typu contingent convertibles,
tzn. obligacje kapitatowe, pozyczki podporzgdkowane lub inne instrumenty i umowy, w przypadku ktérych, w razie wystgpienia
okreslonego w warunkach emisji lub umowie zdarzenia inicjujgcego, emitent lub dtuznik dokonuje ich umorzenia, w formie
odpisu trwatego albo odpisu tymczasowego obnizajgcego warto$¢ nominalng instrumentu lub zobowigzania w catosci lub
w czesci, lub zamiany ich na akcje, lub tez dokonuje umorzenia odsetek w catosci lub czesci za dany okres odsetkowy lub
wstrzymania ich wyptaty na czas nieoznaczony, jezeli te obligacje kapitatowe, pozyczki podporzadkowane, instrumenty lub
umowy sg emitowane lub zawierane przez dtuznika w celu ich zakwalifikowania lub juz zostaty zakwalifikowane do:

a) sktadnikow funduszy wiasnych sktadnikéw funduszy witasnych zgodnie z przepisami Rozporzgdzenia Parlamentu
Europejskiego i Rady (UE) nr 575/2013 z dnia 26 czerwca 2013 r. w sprawie wymogow ostroznosciowych dla instytuciji
kredytowych i firm inwestycyjnych zmieniajgcego rozporzadzenie (UE) nr 648/2012 (Dz. U. UE L 176 z 27.06.2013 r.,
str. 1, z p6zn. zm.) lub

b) $rodkéw witasnych zgodnie z przepisami Rozporzgdzenia delegowanego Komisji (UE) 2015/35 z dnia 10 pazdziernika
2014 r. uzupetniajgcego dyrektywe Parlamentu Europejskiego i Rady 2009/138/WE w sprawie podejmowania
i prowadzenia dziatalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Wyptacalnosé Il) (Dz. U. UE L 12 2 17.1.2015 r,, str. 1,
z pézn. zm.).

5. O ile przewidujg to charakterystyki poszczegdlnych ubezpieczeniowych funduszy kapitatowych, celem utatwienia
efektywnego zarzgdzania lokatami ubezpieczeniowego funduszu kapitatowego, mogg by¢ zawierane umowy majgce za
przedmiot nastepujgce rodzaje instrumentéw pochodnych, w tym niewystandaryzowanych instrumentéw pochodnych:

a) kontrakty terminowe (futures) na akcje, indeksy gietdowe, obligacje oraz stopy procentowe,

w

b) opcje na akcje oraz na indeksy gietdowe,

c) transakcje terminowe na stopy procentowe (Forward Rate Agreements),

d) transakcje wymiany (swapy) stop procentowych (Interest Rate Swap) oraz ryzyka kredytowego (Credit Default Swap),
)

D

swapy walutowe (FX Swap),
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f) swapy walutowo-procentowe (Cross-Currency Interest Rate Swap).

6. Przy zawieraniu umoéw majgcych za przedmiot instrumenty pochodne, w celu utatwienia efektywnego zarzgdzania lokatami
ubezpieczeniowego funduszu kapitatowego brane sg pod uwage nastepujace kryteria wyboru:
a) profil ryzyka instrumentu pochodnego na tle profilu ryzyka funduszu,

b) ptynnos¢ i dostepnosé instrumentu pochodnego.

7. Warunkiem zawarcia umowy majgcej za przedmiot instrumenty pochodne, w celu utatwienia efektywnego zarzgdzania
lokatami ubezpieczeniowego funduszu kapitatowego jest:

a) profil ryzyka instrumentu pochodnego zgodny z profilem ryzyka aktywéw funduszu,

b) w przypadku wystandaryzowanych instrumentéw pochodnych - notowanie na rynku regulowanym lub zorganizowanym
w Rzeczypospolitej Polskiej, panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej innym niz Rzeczpospolita Polska lub panstwie
nalezgcym do Organizacji Wspotpracy Gospodarczej i Rozwoju (OECD),

¢) w przypadku niewystandaryzowanych instrumentéw pochodnych - zawarcie umowy z bankiem majgcym siedzibe
w Rzeczypospolitej Polskiej, panstwie cztonkowskim Unii Europejskiej innym niz Rzeczpospolita Polska lub panstwie
nalezgcym do Organizacji Wspotpracy Gospodarczej i Rozwoju (OECD).

8. Inwestowanie $rodkdw ubezpieczeniowych funduszy kapitatowych nastepuje zgodnie z  ustawg o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej (Dz. U. 2015 poz. 1844, z pézn. zm.) oraz rozporzadzeniem w sprawie szczegolnych
zasad zwigzanych z lokowaniem przez zaktad ubezpieczen aktywow z uméw ubezpieczenia na zycie, w ktoérych ryzyko
lokaty ponosi ubezpieczajgcy (Dz. U. 2025 poz. 505, z pézn. zm.).

§10

Ubezpieczyciel ma prawo do zmiany modelowej struktury aktywoéw funduszy oraz limitdw zaangazowania w poszczegdlne klasy
aktywow, w dowolnym czasie. Zmiana powyzsza nie stanowi zmiany Ogolnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia
z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym. Ubezpieczyciel informuje o zmianie modelowej struktury aktywéw danego
funduszu na co najmniej miesigc przed wprowadzeniem planowanej zmiany wraz z podaniem doktadnej daty jej wprowadzenia.
Wprowadzenie zmiany modelowej struktury aktywéw nie powoduje wstrzymania realizacji zlecen dotyczacych wskazanego
funduszu.

Zasady wyceny srodkow wchodzacych w skiad funduszy
§11

1. Zasady wyceny lokat funduszy sg ustalane zgodnie z wymogami wynikajgcymi z ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowe;j
i reasekuracyjnej oraz z zasad okreslonych w przepisach o rachunkowosci.

2. Lokaty, ktérych ryzyko ponosi ubezpieczajgcy, sg wyceniane przez ubezpieczyciela wedtug wartosci godziwych,
w rozumieniu przepisow o rachunkowosci, a jesli nie bedzie to mozliwe, wedtug metody zapewniajgcej najbardziej
wiarygodng i rzetelng wyceneg wartosci poszczegolnych sktadnikéw portfela aktywow.

§12

1. Optaty transakcyjne zwigzane z nabywaniem i zbywaniem aktywow funduszy a takze z ich przechowywaniem, oraz nalezne
podatki z tytutu przychoddéw z dziatalnosci lokacyjnej obcigzajace ubezpieczajgcego sa rozliczane w ciezar aktywow
funduszy, co znajduje odzwierciedlenie w wartosci jednostki uczestnictwa, z zastrzezeniem ust. 2.

2. W przypadku ubezpieczeniowych funduszy kapitatowych wskazanych w § 7 i § 8, optaty transakcyjne i zwigzane
z przechowywaniem aktywdw, wymienione w ust. 1, oraz koszty ponoszone przez fundusze typu ETF (tzw. Total Expense
Ratio) sg uwzglednione w optacie za zarzadzanie.

§13
W sprawach nieuregulowanych w niniejszych zasadach majg zastosowanie postanowienia OWUD, na podstawie ktérych
umowa dodatkowego ubezpieczenia zostata zawarta.

§14
Zasady zostaly zatwierdzone uchwatg nr 139/2025 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzone w zycie z dniem 14 wrze$nia
2025r.

7
Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzadu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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1. Optaty

Tabela optat, limitéw i funduszy
Zalacznik nr 2 do Ogélnych warunkéw umowy dodatkowego
ubezpieczenia z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym

Rodzaj optaty

Wysokos$¢ optaty*

Optata
administracyjna

0,17% rocznie

{w zwigzku z realizacjg

wykupu czesciowego

i z indywidualnego konta 50 zt
‘inwestycyjnego skitadek
(dodatkowych
:w zwigzku z realizacjg
wykupu czesciowego
i z indywidualnego konta 50 zt
: inwestycyjnego sktadek
Optata regularnych .
transakcyjna w zwigzku z realizacjg
i za czynnosci ‘wykupu catkowitego z
zwigzane z indywidualnego konta 250 zt nie
: procesem ‘inwestycyjnego w przypadku i  wiecej niz
‘wykupu: { odstgpienia od umowy i 4% wartosci
w terminie 60 dni od daty wykupu
: otrzymania pierwszej : catkowitego
informaciji, o ktérej mowa
‘w § 14 ust. 15 OWUD
‘w zwigzku z realizacjg
yvykupu catkowitego z 250 2t
‘indywidualnego konta
‘inwestycyjnego
- Optata  transfer wykonany poprzez
transakcyjna  aplikacie éektron¥c§ng brak optaty
i za transfer - - .
: jednostek :
i uczestnictwa i transfer wykonany poza 20 2t
i miedzy ‘ aplikacja elektroniczng
‘funduszami: ‘ ) i}
‘ i zmiana procentowa ‘
{ Optata ‘wykonana poprzez aplikacje | brak opfaty
- transakcyjna . elektroniczng ;
: za zmiane e )
i podziatu :
‘procentowego  : zmiana procentowa
- sktadki regularnej  wykonana poza aplikacja 20 zt
:lub sktadki i elektroniczng

: dodatkowej:

120

Tryb pobierania

Optata jest pobierana proporcjonalnie z kazdego

funduszu, w ktérym ubezpieczajgcy posiada jednostki

i uczestnictwa (zaréwno na koncie inwestycyjnym

i sktadki regularnej jak i koncie inwestycyjnym

- sktadek dodatkowych). Optata obliczana jest jako
“iloczyn 1/12 stawki procentowej optaty i wartosci

jednostek uczestnictwa okreslonego funduszu

wedtug stanu na pierwszy dzien kolejnego miesigca
ubezpieczeniowego**. Opfata dla danego funduszu jest
pobierana za kazdy miesigc ubezpieczeniowy poprzez
umorzenie liczby jednostek uczestnictwa

o wartosci odpowiadajgcej kwocie optaty — wedtug ceny

: jednostki uczestnictwa obowigzujgcej w pierwszym
“dniu miesigca ubezpieczeniowego nastepujgcego
po miesigcu ubezpieczeniowym, za ktory optata jest
inalezna.

: Optata jest pobierana poprzez odjecie kwoty optaty

z wartosci jednostek uczestnictwa z indywidualnego

- konta inwestycyjnego sktadek regularnych lub
:indywidualnego konta inwestycyjnego sktadek
dodatkowych podlegajacych wykupowi czesciowemu.

Optata jest pobierana poprzez odjecie kwoty optaty

: z wartosci jednostek uczestnictwa z indywidualnego

konta inwestycyjnego podlegajgcych wykupowi
catkowitemu.

~ Oplata jest pobierana poprzez odjgcie kwoty oplaty

z wartosci jednostek uczestnictwa z indywidualnego
konta inwestycyjnego, optata jest pobierana

‘w przypadku rezyghacji z umowy ubezpieczenia
..W pierwszych 4 latach polisowych.

Optata jest pobierana poprzez potrgcenie z kwoty
‘ transferowane;j.

| Optata jest pobierana poprzez proporcjonalne :

iumorzenie odpowiedniej liczby jednostek uczestnictwa

i ze wszystkich funduszy, w ktérych ubezpieczajacy ‘
i posiada jednostki uczestnictwa na indywidualnym

i koncie inwestycyjnym sktadek regularnych lub

‘indywidualnym koncie inwestycyjnym sktadek

dodatkowych (w zaleznosci od tego, ktérego rodzaju

i skladek zmiana dotyczy) o warto$ci odpowiadajgce;j

 kwocie opfaty — wedtug ceny jednostki uczestnictwa :
. Obowigzujacej w dniu zlozenia odpowiedniego wniosku.




Rodzaj optaty Wysokosc op’faty Tryb pobierania

§WARTA Bezpleczny wskall roku -

: i 1 50% :
: §WARTA Papierow D’fuznych . w skali roku
: Ovlata za {WARTA Obligacji Rynk(')w : 1 60% ‘ Optata jest naliczana od wartosci aktywdw netto
gzaprzqdzanie : Wschodzacych . w skali roku :funduszu i pobierana przy kazdej wycenie jednostek
Efunduszami: §WARTA Stabllnego Warostu 2 oo% . ‘uczestnictwa z warto$ci aktywdw netto funduszu.
E : . wskali rokuwE

B H 0,

§WARTA AkCJI Polskich 2 ; 2 00 %o :

: . w skaliroku :

B H 0,

§WARTA Akcji SW|atowych 2 § 2 00% §

. w skaliroku :

*  Na podstawie art. 33 ust. 5 ustawy o dztafalnosc: ubezp/eczen/owej i reasekuracyjnej z dn/a 11 wrze$nia 2015 r, wszystk/e oplaty Wyrazone
kwotowo podlegajg w dniu 1 maja kazdego roku kalendarzowego indeksacji o publikowany przez GUS wskaznik wzrostu cen towaréw i ustug
konsumpcyjnych w roku poprzedzajgcym rok, w ktérym nastepuje indeksacja, o ile wskaznik ten przekroczy 0,5%.

** Z zastrzezeniem, ze jezeli pierwszy dzier danego miesigca ubezpieczeniowego przypada w okresie, gdy ubezpieczyciel dokonuje transferu
na podstawie wczesniej ztozonych przez ubezpieczajgcego dyspozycji, to opfata jest obliczana wedfug warto$ci jednostek uczestnictwa
okreslonego funduszu wedtug stanu na dzien zrealizowania wcze$niej ztozonej przez ubezpieczajgcego dyspozycji transferu.

2. Minimalne wysokosci sktadek:
Rodzaj limitu Wysokos$¢ limi

MINIMALNE WYSOKOSCI SKLADEK
Sktadka regularna:

: - optacana z czestotliwo$cig miesieczng : 50 zt
- optacana z czestotliwoscig kwartalng 150 zt
- optacana z czestotliwoscig potroczng 300 zt
- optacana z czestotliwoscig roczng 600 zt
Skiadka dodatkowa: 250 zt

3. Lista funduszy
Ubezpleczenlowe fundusze kapitatowe, zwane funduszami, o alokacji aktywdéw zgodnie z § 3-8 Zasad dziatania funduszy:

L.p. :Nazwa Funduszu

1 : WARTA Bezpieczny

2 WARTA Papieréw Dituznych

3 WARTA Obligacji Rynkéw Wschodzgcych
4

5

“WARTA Stabilnego Wzrostu
 WARTA Akgji Polskich 2
6 : WARTA Akgcji Swiatowych 2

Ubezpieczyciel moze tworzy¢ nowe fundusze i likwidowa¢ fundusze zgodnie z § 2 ust. 4-7 zasad dziatania funduszy
stanowigcych Zatgcznik nr 1 do Ogolnych warunkéw umowy dodatkowego ubezpieczenia ubezpieczeniowym funduszem
kapitatowym.

Zmiana nazwy ubezpieczeniowego funduszu kapitatowego nie stanowi zmiany OWUD (Zatgcznika). Informacja
0 zmianie nazwy ubezpieczeniowego funduszu kapitalowego zamieszczana jest na stronie internetowej www.warta.pl.

Tabela optat, limitéw i funduszy zostata zatwierdzona uchwatg nr 139/2025 Zarzgdu TUnZ ,WARTA” S.A. i wprowadzona
w zycie z dniem 14 wrzesnia 2025 r.

A

Wiceprezes Zarzadu Prezes Zarzqdu
TUnZ ,WARTA” S.A. TUnZ ,WARTA” S.A.
Pawet Bednarek Jarostaw Parkot
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KLAUZULADOTYCZACA PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH
INFORMACJA ADMINISTRATORA DANYCH OSOBOWYCH

Warta dba o Pani/Pana dane, dlatego w trosce o ich bezpieczenstwo prosimy o zapoznanie sig z klauzulg informacyjna dotyczaca ich przetwarzania.

ADMINISTRATOR
I DANE KONTAKTOWE

ZAKRES | ZRODEO DANYCH

CEL, PODSTAWA PRAWNA

| OKRES PRZETWARZANIA

DANYCH

Kind.UWBP_1_i

07_2024

UBEZPIECZAJACY UBEZPIECZONY

Administratorem Pani/Pana danych osobowych jest Towarzystwo Ubezpieczeri na Zycie ,,WARTA" S.A. z siedziba w Warszawie, przy rondzie
I. Daszynskiego 1, 00-843 Warszawa (,Warta”). Z administratorem mozna sie kontaktowa¢ pisemnie pod adresem siedziby lub w sposéb podany na
stronie www.warta.pl.

Warta uzyskata Pani/Pana dane osobowe od Ubezpieczajacego w
zwiazku ze ztozonym przez Pania/Pana wnioskiem o zawarcie umowy
ubezpieczenia oraz z jej zawarciem.

Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane przez Warte w celu:

1) oceny ryzyka ubezpieczeniowego, w tym finansowego i
medycznego oraz wyliczenia sktadki ubezpieczeniowej stuzacej
do przygotowania wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia,
na podstawie przepisow o dziatalnosci ubezpieczeniowej i
reasekuracyjnej. W przypadku niezawarcia umowy ubezpieczenia
Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane przez okres
3 miesiecy od ostatniego dnia miesigca, w ktdrym bezskutecznie

Pani/Pana dane osobowe beda przetwarzane przez Warte w celu: uptynat termin do zaplaty sktadki ubezpieczeniowe].

1) przygotowania wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia —
podstawa prawna przetwarzania danych jest niezbedno$¢
do przygotowania wniosku (tj. podjecie dziatan na Zzadanie
osoby, ktérej dane dotycza, przed zawarciem umowy).
W przypadku niezawarcia umowy ubezpieczenia Pani/Pana dane
osobowe beda przetwarzane przez okres 3 miesiecy a w przypadku
przedsiebiorcow przez 3 lata, od ostatniego dnia miesiaca, w ktérym
bezskutecznie uptynat termin do zaptaty sktadki ubezpieczeniowej;

W celu oceny ryzyka Warta stosuje procesy oparte na zautomatyzowanym
podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu, ktére wiaza sie z ocena
informacji przetwarzanych na Pani/Pana temat przez system
informatyczny (bez wptywu cztowieka) i z zaszeregowaniem Pani/
Pana do okreslonej grupy, dla ktérej Warta ustalita wysoko$¢ sktadki
ubezpieczeniowej. Podstawa profilowania beda dane zawarte we wniosku
0 zawarcie umowy ubezpieczenia oraz dane zebrane na podstawie
innych uméw ubezpieczenia zawartych przez Pania/Pana z Warta, jak
réwniez dane, w tym dane o stanie zdrowia, na podstawie ztozonych
przez Panig/Pana oswiadczen i dokumentéw. Konsekwencja takiego
przetwarzania bedzie automatyczna decyzja dotyczaca wysokosci sktadki
lub innych warunkéw umowy ubezpieczenia. Ma Pani/Pan prawo do
zakwestionowania takiej decyzji, do wyrazenia wtasnego stanowiska lub
do podjecia decyzji przez pracownika.

2) analizy potrzeb i wymagan, na podstawie przepiséw o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej, do zakonczenia okresdéw
przedawnienia roszczen.

W celu analizy potrzeb i wymagan Warta stosuje procesy oparte na
zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji, w tym profilowaniu, ktére
wigza sie z oceng informacji przetwarzanych na Pani/Pana temat przez
system informatyczny (bez wptywu cztowieka) i z zaszeregowaniem Pani/
Pana do okreslonej grupy, dla ktérej Warta ustalita zasady zawierania
uméw ubezpieczenia. Podstawa tych proceséw beda dane zawarte w
ankiecie badania potrzeb (APK). Konsekwencja takiego przetwarzania
bedzie rozpoznanie Pani/Pana zindywidualizowanych potrzeb i wymagan
oraz zaproponowanie umowy ubezpieczenia, ktorej charakter i zakres
odpowiadaja tym potrzebom i wymaganiom. Ma Pani/Pan prawo do
zakwestionowania takiej decyzji, do wyrazenia wtasnego stanowiska lub
do podjecia decyzji przez pracownika.

3) w przypadku produktu z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym - oceny odpowmdnloso ubezpieczenia na zycie z elementem lnwestycyjnym
na podstawie rekomendacji Komisji Nadzoru Fmansowego dla zaktadéw ubezpleczen dotyczacych oceny odpowiednio$ci ubezpieczenia na zycne
zelementem inwestycyjnym oraz przepisow o dziatalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej, do zakoriczenia okreséw przedawnienia roszczen.

W celu oceny odpowiednio$ci ubezpieczenia na zycie z elementem inwestycyjnym Warta stosuje procesy oparte na zautomatyzowanym podejmowaniu
decyzji wobec klientéw, w tym profilowaniu, ktére wiaza sie z ocena informacji przetwarzanych na Pani/Pana temat przez system informatyczny (bez
wptywu cztowieka) i z zaszeregowaniem Pani/Pana do okreslonej grupy, dla ktérej Warta ustalita zasady zawierania uméw ubezpieczenia. Podstawa
tych proceséw beda dane zawarte w ankiecie odpowiedniosci. Analiza danych skutkuje ocena, czy umowa ubezpieczenia na zycie z elementem
inwestycyjnym jest odpowiednia do Pani/Pana potrzeb, doswiadczenia, wiedzy w dziedzinie ubezpieczeri na zycie lub sytuacji finansowej. Moze to
skutkowac ustaleniem, ze dany produkt jest nieadekwatny — wéwczas umowa ubezpieczenia moze by¢ zawarta jedynie na Pani/Pana indywidualne
zadanie. Ma Pani/Pan prawo do zakwestionowania takiej decyzji, do wyrazenia wtasnego stanowiska lub do podjecia decyzji przez pracownika.

w przypadku zawarcia umowy ubezpieczenia Pani/Pana dane osobowe bgdq przetwarzane przez Warte w celu:
1) obstugi i wykonania umowy ubezpieczenia — podstawa prawna sa przeplsy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz niezbedno$¢ do
wykonania umowy, do czasu uptywu okreséw przedawnienia roszczen;

2) realizacji przepiséw:
a)ustawy o wymianie informacji podatkowych z innymi pafnstwami
(CRS), w tym identyfikowania zagranicznych rezydentéw
podatkowych i przekazywania informacji o ich rachunkach do Szefa
Krajowej Administracji Skarbowej przez okres wynikajacy z tych
przepisow;

b) ustawy o wykonywaniu umowy miedzy rzadem Rzeczypospolitej
Polskiej a rzadem Stanéw Zjednoczonych Ameryki w sprawie
poprawy wypetniania miedzynarodowych obowiazkéw podatkowych
oraz wdrozenia ustawodawstwa FATCA, w tym identyfikowania
amerykanskichrezydentéw podatkowychiprzekazywaniainformacji
oichrachunkach Szefowi Krajowej Administracji Skarbowej;

c)ustawy o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu
terroryzmu (AML/CFT), w tym takze w celu wypetnienia obowiazkéw
tej ustawy w zakresie identyfikacji i weryfikacji tozsamosci klientéw.

3) zapobiegania i wykrywania przestepczosci — na podstawie przepiséw o dziatalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej przez 5 lat, a w przypadku
0s6b fizycznych prowadzacych dziatalno$¢ gospodarcza przez 10 lat od zawarcia umowy ubezpieczenia;

4) reasekuracji ryzyka — na podstawie prawnie uzasadnionych intereséw
realizowanych przez Warte, tj. zmniejszenie ryzyka ubezpieczeniowego
zwigzanego z zawarta umowa ubezpieczenia, do czasu uptywu okresow
przedawnienia roszczen dla obstugii wykonania umowy ubezpieczenia;
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5) windykacji i dochodzenia roszczen oraz obrony praw Warty w postepowaniach przed sadami i organami pariistwowymi na podstawie prawnie
uzasadnionych intereséw Warty, tj. mozliwo$ci dochodzenia roszczen lub obrony przed roszczeniami, do czasu uptywu terminéw przedawnienia
roszczen przystugujacych Warcie badz przedawnienia karalno$ci czynu popetnionego na szkode Warty;

6) marketingu wtasnych produktéw lub ustug Warty, w tym profilowania, w celu okre$lenia preferencji lub potrzeb w zakresie produktéw
ubezpieczeniowych i finansowych oraz w celu przedstawienia odpowiedniej oferty, na podstawie prawnie uzasadnionych intereséw realizowanych
przez Warte, tj. promowania wtasnych produktéw lub ustug Warty, do czasu wyrazenia przez Pania/Pana sprzeciwu wobec przetwarzania danych
osobowych w tym celu;

7

=

obstugi zgtoszonego $wiadczenia, w tym wydania decyzji ubezpieczeniowej i wyptaty $wiadczenia, na podstawie umowy ubezpieczenia, przepiséw o
dziatalnosci ubezpieczenioweji reasekuracyjnejoraz przepiséw kodeksu cywilnego, do momentu wydania przez Warte decyzji w przedmiocie wyptaty
Swiadczenia, a takze w celu rozpatrywania reklamacji (o ile zostanie ztozona) — na podstawie przepisdw o rozpatrywaniu reklamacji, a po uptywie tego
okresu w celach archiwizacyjnych na wypadek zgtoszenia dodatkowych roszczen, na podstawie prawnie uzasadnionych intereséw realizowanych
przez Warte, tj. obrony przed roszczeniami, przez okres przedawnienia przystugujacych Pani/Panu roszczen;

8) ustalania wysokosci sktadek ubezpieczeniowych, sktadek reasekuracyjnych oraz rezerw techniczno-ubezpieczeniowych dla celéw wyptacalnosci
i rezerw techniczno-ubezpieczeniowych dla celéw rachunkowosci, w tym w celach statystycznych, na podstawie przepiséw o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej, przez okres obowiazywania umowy w przypadku zajscia zdarzenia objetego ubezpieczeniem lub zgtoszenia
roszczenia oraz przez czas trwania ewentualnych postepowan sadowych zwiazanych z dochodzonym od Warty roszczeniem;

9) rachunkowym, na podstawie przepisdw o rachunkowosci, przez okres wskazany w tych przepisach, przedtuzony o okres dochodzenia roszczen;

10)oceny satysfakgji z ustug Warty — na podstawie prawnie uzasadnionych
intereséw realizowanych przez Warte, tj. kontroli przebiegu
i podnoszenie standardéw realizowanych ustug na podstawie
zebranych przez Warte opinii, przez okres obowigzywania umowy
ubezpieczenia;

11) rozpatrywania wnioskéw, skarg i reklamacji innych niz zwiazane z procesem likwidacji szkody — na podstawie przepisdw o rozpatrywaniu reklamacji,
a po tym okresie w celach archiwizacyjnych, na podstawie prawnie uzasadnionych intereséw realizowanych przez Warte, tj. kontroli prawidtowosci
prowadzenia tych postepowan.

Przystuguje Pani/Panu prawo do:

1) dostepu do swoich danych — czyli uzyskania od Warty potwierdzenia, czy przetwarzane sa Pani/Pana dane osobowe; uzyskania ich kopii oraz
informacji m.in. o: celach przetwarzania, kategoriach danych, kategoriach odbiorcéw danych, planowanym okresie ich przechowywania i zrodle ich
pozyskania przez Warte;

2) ich sprostowania — czyli poprawienia lub uzupetnienia dotyczacych Pani/Pana danych osobowych, ktére sa nieprawidtowe lub niekompletne;

3) ich usuniecia — w przypadkach wskazanych w art. 17 Ogélnego Rozporzadzenia o Ochronie Danych Osobowych, w szczegdlnosci w przypadku gdy
dane osobowe nie sg juz niezbedne do celdéw, w ktérych zostaty zebrane, lub ztozony zostat skuteczny sprzeciw wobec przetwarzania Pani/Pana
danych osobowych (o ile nie zaktdca to realizacji umowy lub obowiazkéw Warty wynikajacych z przepiséw prawa);

4) ograniczenia przetwarzania — czyli zaprzestania przetwarzania, w szczegdlnosci gdy kwestionuje Pani/Pan prawidtowo$¢ danych osobowych lub
wnosi sprzeciw wobec ich przetwarzania — na okres pozwalajacy Warcie zweryfikowac zasadnos¢ zadania;

5) przenoszenia swoich danych — czyli do uzyskania od Warty w ustrukturyzowanym, powszechnle uzywanym formacie nadajacym sie do odczytu
maszynowego Pani/Pana danych osobowych, ktére Pani Pan dostarczyt(a) Warcie i ktére Warta przetwarza na podstawie Pani/Pana zgody lub na
podstawie zawartej z Pania/Panem umowy; ponadto ma Pani/Pan prawo zazada¢, aby Warta przestata innemu administratorowi Pani/Pana dane
osobowe, oile jest to technicznie mozliwe;

6) wniesienia sprzeciwu z przyczyn zwiazanych ze szczegélna sytuacja wobec przetwarzania Pani/Pana danych osobowych na podstawie prawnie
uzasadnionych interesdw realizowanych przez Warte, w tym profilowania oraz do wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania Pani/Pana danych
osobowych na potrzeby marketingu bezposredniego przez Warte; pomimo sprzeciwu Warta jest uprawniona w dalszym ciagu do przetwarzania
tych danych osobowych, jezeli wykaze istnienie waznych, prawnie uzasadnionych podstaw do przetwarzania, nadrzednych wobec intereséw, praw i
wolnosci osoby, ktérej dane dotycza, lub podstaw do ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen.

7) wniesienia skargi do organu nadzoru w zakresie danych osobowych (jest nim Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych).

Jezeli wyrazit(a) Pani/Pan zgode na przetwarzanie danych osobowych, ma Pani/Pan prawo do cofniecia zgody w dowolnym momencie. Cofniecie zgody
pozostaje bez wptywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, ktérego dokonano na podstawie zgody przed jej cofnieciem.

Przystuguje Pani/Panu prawo do uzyskania interwencji ze strony pracownika Warty wobec decyzji opierajacej sie na zautomatyzowanym przetwarzaniu,
do wyrazania wtasnego stanowiska i do zakwestionowania jej.

W celu cofniecia zgody lub skorzystania z przystugujacych praw nalezy sie skontaktowac z inspektorem danych osobowych lub agentem. Kontakt
z inspektorem jest mozliwy droga elektroniczna, poprzez: I0OD@warta.pl, lub droga pisemna pod adresem siedziby Warty podanym powyzej. Dane
inspektora dostepne sa na stronie internetowej: www.warta.pl w zaktadce Kontakt. Kontakt z agentem jest mozliwy osobiscie lub droga telefoniczna.

Odbiorcami Pani/Pana danych osobowych moga by¢: inne zaktady ubezpieczen lub inne zaktady reasekuracji, Komisja Nadzoru Finansowego, organy
administracji pafstwowej, o ile nie zadaja udostepnienia w zwiazku z toczacym sie postepowaniem, a obowigzek udostepnienia danych wynika z
przepiséw prawa, dostawcy ustug assistance bedacych przedmiotem ubezpieczenia, inne podmioty — w zakresie niezbednym do wykonania umowy lub
oceny zgtoszonego roszczenia, Generalny Inspektor Informacji Finansowej, Szef Krajowej Administracji Skarbowej.

Ponadto Pani/Pana dane moga by¢ przekazywane podmiotom przetwarzajacym dane osobowe na zlecenie administratora, m.in. dostawcom ustug IT
majacym siedzibe w Polsce lub na obszarze EOG, dostawcom ustug archiwizacji dokumentacji, likwidacji szkdd, podmiotom przetwarzajacym dane w
celu windykacji naleznosci, kancelariom prawnym $wiadczacym wsparcie prawne, rzeczoznawcom medycznym, agencjom marketingowym czy tez
agentom ubezpieczeniowym obstugujacym Pani/Pana umowe ubezpieczenia — przy czym takie podmioty przetwarzaja dane na podstawie umowy z
administratorem i wytacznie zgodnie z poleceniami administratora.

Warta zbiera dane od podmiotdw zewnetrznych, tj.: inne zaktady
ubezpieczer —wzakresie zgtoszonych zdarzen; dostawcy ustug assistance
— w zakresie przebiegu i rezultatéw wykonanych ustug oraz inne podmioty
— w zakresie niezbednym do oceny ryzyka, wykonania umowy lub oceny
zgtoszonego roszczenia.

Warta zbiera dane od podmiotdéw zewnetrznych, tj.: inne zaktady
ubezpieczenn — w zakresie zgtoszonych zdarzen; placéwki medyczne
— w zakresie informacji o stanie zdrowia, o ile zostata wyrazona
zgoda; dostawcy ustug assistance — w zakresie przebiegu i rezultatéw
wykonanych ustug; orazinne podmioty — w zakresie niezbednym do oceny
ryzyka, wykonania umowy lub oceny zgtoszonego roszczenia.

Podanie danych jest niezbedne do zawarcia umowy, jak réwniez moze wynikac¢ z przepiséw prawa — brak podania tych danych moze uniemozliwi¢
zawarcie umowy ubezpieczenia. Podanie danych do celéw marketingowych jest dobrowolne.
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