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Dokument zawierajgcy informacje
o produkcie ubezpieczeniowym

W tym dokumencie znajdziesz obiektywne informacje o produkcie ERGO 4. Pamietaj jednak, ze szczegétowe
informacje dotyczqce zakresu ubezpieczenia oraz $wiadczen, ktére Ci przystugujg znajdujqg sie w Ogoélnych
warunkach ubezpieczenia na zycie ERGO 4 (dalej: ,Warunki ERGO 4”).

Zwré¢ uwage na to, ze w tym dokumencie uzywamy zwrotéw typu ,,Ty” oraz ,,my”, aby utatwi¢ komunikacje
miedzy nami:

1) jesli piszemy w formie ,, Ty” (Ciebie, Ci, Twoj, itp.) - mamy na mysli osobe, ktéra zawiera z nami umowe
ubezpieczenia; dotyczy to réwniez zdan, gdy uzywamy stéw takich jak np. mozesz;

2) jesli piszemy w formie ,,my” - mamy na mysli Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie
ERGO Hestia S.A.; dotyczy to réwniez zdan, gdy uzywamy stéw takich jak np. wyptacamy, obejmujemy.

Pojecia, ktérych uzywamy w tym dokumencie przyjmujq znaczenie okreslone w Warunkach ERGO 4.

Informacje podstawowe
Ubezpieczyciel: Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ERGO Hestia S.A. z siedzibqg w Sopocie
Produkt: ERGO 4

Inne istotne informacje: Petne informacje o produkcie ERGO 4 podajemy w Warunkach ERGO 4, a informacje
dotyczqce zawartej umowy podajemy w polisie.

Rodzaj ubezpieczenia

Produkt ERGO 4 to indywidualne ubezpieczenie na zycie, ktére zgodnie z obowigzujgcym prawem zalicza
sie do grupy 1i5 w dziale I (ubezpieczenia na zycie). Ubezpieczenia dostepne w produkcie ERGO 4
przedstawilismy w Tabeli 1.

Tabela 1. Ubezpieczenia dostepne w produkcie ERGO 4

Dla os6b petnoletnich

O 9, & & N
Ubezpieczenie Ubezpieczenie Niezdolnos¢ do pracy Niezdolnos¢ Powazne
zycia zycia NW lub utrata samodzielnosci do pracy NW zachorowanie
0 0
ﬂ (~3 = — Global
| 1 L Doctors*
Uszkodzenie Uszczerbek Operacje ; .
ciata NW na zdrowiu NW chirurgiczne Leczenie szpitalne Global Doctors
Dla dzieci
0 (]
7 o &

Powazne zachorowanie dziecka

Uszkodzenie ciata dziecka NW

Uszczerbek na zdrowiu dziecka NW

I

Operacje chirurgiczne dziecka

—
L

Leczenie szpitalne dziecka

Global
Doctors*

Global Doctors
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Zakres ochrony i czas jej trwania

Ochrong obejmujemy Twoje zycie, a jesli tak zdecydujesz takze Twoje zdrowie. Ochrong mozemy objq¢ takze
inne osoby np. Twoje Dzieci.

Umowa obejmuje Ubezpieczenie zycia przez caty okres ochrony, na ktéry jg zawieramy oraz co najmniej jedno
z ubezpieczen wybranych przez Ciebie z Tabeli 2. Umowa moze obejmowac¢ jedynie Ubezpieczenie zycia, jesli

wybierzesz sume ubezpieczenia dostepng w wariancie II lub III. W innych przypadkach suma ubezpieczenia
w Ubezpieczeniu zycia bedzie wynosita 1000 zt.

Okres ochrony w poszczegélnych ubezpieczeniach moze by¢ ustalony przez nas z géry lub wybrany przez
Ciebie. Ochrone mozemy przedtuza¢ na kolejne okresy, az do momentu, kiedy Ubezpieczony osiggnie
maksymalny wiek, po ktérym ochrona konczy sie w najblizszq rocznice polisy.

Zakres Swiadczen i czas trwania ochrony w poszczegélnych ubezpieczeniach przedstawilismy w Tabeli 2.
Tabela 2. Zakres Swiadczen i czas trwania ochrony

Maksymalny wiek

. . - . Ubezpieczonego,
Ubezpieczenie Swiadczenie Okres ochrony po ktérym koriczy sie
ochrona
Ochrong w ponizszych ubezpieczeniach obejmujemy zycie Ubezpieczonego:
Ubezpieczenie zycia
Wariant II wyptacamy 100% sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu | wybrany przez Ciebie
. . . . 100 lat
Wariant 111 zdarzenia ubezpieczeniowego okres (min. 6 lat)
w razie zgonu Ubezpieczonego
Ubezpieczenie zycia NW
wyptacamy 100% sumy
Wariant I ubezplgczenla w razie zgonu 3 latq, z mo;hvyosaq 70 lat
Ubezpieczonego w wyniku przedtuzenia
nieszczesliwego wypadku
wyptacamy 100% sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu 6 lat. z mozliwosci
Wariant III zdarzenia ubezpieczeniowego ’ SIWosclq 70 lat
- . przedtuzenia
w razie zgonu Ubezpieczonego
w wyniku nieszczesliwego wypadku
Ochrong w ponizszych ubezpieczeniach obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego:
Uszkodzenie ciata NW
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia w razie uszkodzenia 3 lata. z mosliwosci
Wariant I ciata w wyniku nieszczesliwego r’zedtuzenia q 70 lat
wypadku do limitu 200% sumy P
ubezpieczenia
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego
Wariant 111 w razie u;zkodzema ciata w Wym‘ku 6 lat, z mo;hwpsuq 70 lat
nieszczesliwego wypadku do limitu przedtuzenia
200% sumy ubezpieczenia
obowiqzujqgcej w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego
—_
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Ubezpieczenie

Swiadczenie

Okres ochrony

Maksymalny wiek
Ubezpieczonego,
po ktorym konczy sie
ochrona

Uszczerbek
na zdrowiu NW

wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu

zdarzenia ubezpieczeniowego

w razie uszczerbku na zdrowiu

w wyniku nieszczesliwego

wypadku do limitu 200% sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego oraz

organizujemy i pokrywamy koszty
ustug assistance

6 lat, z mozliwosciq
przedtuzenia

70 lat

Niezdolnos¢
do pracy NW

wyptacamy 100% sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego
w razie catkowitej niezdolnosci
do pracy w wyniku nieszczesliwego
wypadku

wybrany przez Ciebie
okres (min. 6 lat)

65 lat

Niezdolnos$¢ do
pracy lub utrata
samodzielnosci

wyptacamy okreslony procent renty
podstawowej obowigzujgcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego
w razie catkowitej niezdolnosci
do pracy lub rente z tytutu trwatej
utraty samodzielnosci obowigzujgcej
w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego
w razie trwatej utraty samodzielnosci
w wyniku nieszczesliwego wypadku
lub choroby

wybrany przez Ciebie
okres (min. 6 lat)

65 lat lub 85 lat, jezeli
rozszerzyte$ ochrone
o trwatq utrate
samodzielnosci

Powazne zachorowanie

wyptacamy okreslony procent sumy

3 lata, z mozliwosciq

Wariant I ubezpieczenia w razie wystgpienia . 70 lat
. : przedtuzenia
powaznego zachorowania
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu e
. . . . 6 lat, z mozliwosciq
Wariant II zdarzenia ubezpieczeniowego L. 70 lat
. o . przedtuzenia
w razie wystgpienia powaznego
zachorowania
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu
Wariant III zdar_zenla ube;plgczenlowego 6 lat, z mo;hwgsaq 70 lat
w razie wystgpienia powaznego przedtuzenia
zachorowania oraz organizujemy
i pokrywamy koszty ustug assistance
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpleczepla obovquzwq.cej w dniu 6 lat, z mozliwoscig
. zdarzenia ubezpieczeniowego LT
Leczenie . - e przedtuzenia, jesli
. w razie pobytu w szpitalu do limitu . 70 lat
szpitalne o - . przedstawimy takg
600% sumy ubezpieczenia rODOZVC
obowiqzujgcej w dniu zdarzenia propozycje
ubezpieczeniowego
_—
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Ubezpieczenie

Swiadczenie

Okres ochrony

Maksymalny wiek
Ubezpieczonego,
po ktorym konczy sie

ochrona
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego 6 lat, z mozliwosciq
Operacje w razie operagji chirurgicznej przedtuzenia, jesli 70 lat
chirurgiczne lub powiktania pooperacyjnego przedstawimy takq
do limitu 600% sumy ubezpieczenia propozycje

obowiqzujqcej w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego

Ubezpieczenie
Global Doctors

organizujemy i pokrywamy koszty
Swiadczen zwigzanych z leczeniem
za granicq powaznego stanu
chorobowego lub szczegélnej postaci
nowotworu ztosliwego

1 rok, z mozliwosciq
przedtuzenia, jesli
przedstawimy takgq

propozycje

85 lat dla osoby
petnoletniej lub
25 lat dla Dziecka

Uszkodzenie ciata dziecka NW

Wariant I

wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia w razie uszkodzenia
ciata w wyniku nieszczesliwego
wypadku do limitu 200% sumy
ubezpieczenia

3 lata, z mozliwosciq
przedtuzenia

25 lat

Wariant III

wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego
w razie uszkodzenia ciata w wyniku
nieszczesliwego wypadku do limitu
200% sumy ubezpieczenia
obowiqzujqcej w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego

6 lat, z mozliwoscig
przedtuzenia

25 lat

Uszczerbek
na zdrowiu
dziecka NW

wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu

zdarzenia ubezpieczeniowego

w razie uszczerbku na zdrowiu

w wyniku nieszczesliwego

wypadku do limitu 200% sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego oraz

organizujemy i pokrywamy koszty
ustug assistance

6 lat, z mozliwoscig
przedtuzenia

25 lat

Powazne zachorowanie dziecka

Wariant II

wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego
w razie wystqgpienia powaznego
zachorowania

6 lat, z mozliwoscig
przedtuzenia

25 lat

Wariant III

wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego
w razie wystgpienia powaznego
zachorowania oraz organizujemy
i pokrywamy koszty ustug assistance

6 lat, z mozliwoscig
przedtuzenia

25 lat
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Maksymalny wiek
. . o . Ubezpieczonego,
Ubezpieczenie Swiadczenie Okres ochrony po ktérym konczy sie
ochrona
wyptacamy okres$lony procent sumy
L . ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu 6 lat, z mozliwosciq
eczenie . . ; . R
. zdarzenia ubezpieczeniowego w razie przedtuzenia jesli
szpitalne b alu do limi o d . K 25 lat
dziecka pobytu w sz_plta udo |m|t'u 6QO /o' prze stqwmy takq
sumy ubezpieczenia obowigzujqcej propozycje
w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu .
. - . . . 6 lat, z mozliwosciq
Operacje zdarzenia ubezpieczeniowego w razie R
. . .o . S przedtuzenia jesli
chirurgiczne operacji chirurgicznej lub powiktania . 25 lat
. . o o przedstawimy takg
dziecka pooperacyjnego do limitu 600% sumy d
propozycjg

ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego

Ograniczenia ochrony

Ograniczenia ochrony to sytuacje, w ktérych nie udzielamy ochrony, nie wyptacamy $wiadczenia lub
nie realizujemy ustug. Przyktady takich sytuacji to np. $mier¢ lub urazy powstate w wyniku dziatan
wojennych lub aktéw terroryzmu. W Warunkach ERGO 4 szczegétowo opisujemy ograniczenia ochrony
dla poszczegoélnych ubezpieczen.

Suma ubezpieczenia

Suma ubezpieczenia to kwota, na podstawie ktérej ustalamy wysokos¢ swiadczenia w poszczegélnych
ubezpieczeniach. Wybrane przez Ciebie sumy ubezpieczenia dla poszczegélnych ubezpieczen wskazujemy
w polisie. Sumy ubezpieczenia w ERGO 4 dtugoterminowym mogq by¢ podwyzszane dzieki indeksacji.

Sktadka

Wysokos¢ sktadki okreslamy we wniosku o zawarcie umowy i w polisie. Wysokos¢ sktadki ustalamy zgodnie
z taryfqg obowigzujg w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia, a przy przedtuzeniu ochrony obowigzujgcq
w rocznice polisy, w ktérg ochrona sie przedtuza.

Dodatkowo sktadka moze by¢ podwyzszana w rocznice polisy, jesli zaakceptujesz propozycje indeksacji.

Sktadke mozesz optaca¢ gotéowkg, przelewem bankowym w cyklach miesiecznych, kwartalnych, pétrocznych
lub rocznych. Jesli wyrazi¢ dodatkowq zgode mozesz réwniez optaca¢ sktadke poprzez cykliczne obcigzanie
Twojej karty ptatniczej. Mozesz zmienic¢ czestotliwos¢ ptacenia sktadki w kazdq rocznice polisy.

Obowigzki
Do Twoich obowigzkéw zwigzanych z umowq nalezy:
« podanie prawdziwych, znanych Tobie informacji, o ktére pytamy przed objeciem ochrong;

« poddanie sie badaniom lekarskim na nasz koszt, jesli bedzie to niezbedne do oceny ryzyka ubezpieczeniowego
lub niezbedne do potwierdzenia zasadnosci roszczenia;

+ informowanie nas o zmianach danych osobowych (np. nazwisko, numer dowodu osobistego) oraz
danych kontaktowych (np. adres, numer telefonu, e-mail);

+ terminowe optacanie sktadki wskazanej w polisie;

« przekazywanie Ubezpieczonemu, jesli nim nie jeste$, informacji dotyczgcych umowy np. w przypadku
zmiany warunkéw umowy lub zmiany sumy ubezpieczenia w wyniku indeksacji.
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Zakonczenie umowy

Masz prawo z jakiegokolwiek powodu i w kazdym czasie wypowiedzie¢ umowe, a Ubezpieczony, jesli nim

nie jeste$, moze zrezygnowac z ochrony. Mozesz odstqgpi¢ od umowy:

« w terminie 30 dni od dnia zawarcia umowy, a jesli jeste$ przedsiebiorcq to w terminie 7 dni od dnia
zawarcia umowy; lub

« jesli jestes konsumentem w terminie 30 dni od dnia, w ktérym dowiesz sie o prawie odstgpienia
od umowy - w przypadku, gdy nie poinformowalismy Cie o nim najpdzniej w chwili zawarcia umowy.

Dodatkowo, jezeli jeste$ konsumentem i zawierasz umowe na odlegtos¢ (przez internet lub telefon) mozesz
od niej odstgpi¢ wysytajgc odstgpienie na piémie w terminie 30 dni:
« od dnia, w ktérym poinformowalismy Cie o zawarciu umowy na odlegtos¢; lub

« od dnia potwierdzenia przez nas informacji, o ktérych mowa w art. 39 ust. 1 ustawy z dnia 30 maja
2014 r. o prawach konsumenta, o ile jest to termin pozniejszy.

Jesli chcesz wypowiedzie¢ umowe lub od niej odstgpi¢, a Ubezpieczony chce rezygnowacé z ochrony,
mozecie to zrobi¢:

« przez formularz na stronie: www.ergohestia.pl; lub

« naadres do doreczen elektronicznych AE:PL-71115-41590-RJWRG-16; lub

* U naszego przedstawiciela; lub

« dzwonigc pod numerem: 58 555 55 55 lub 801 107 107 ; lub

» wysytajgc list na adres naszej siedziby: ul. Hestii 1, 81-731 Sopot.

Umowa ulega rozwigzaniu lub ochrona konczy sie w ramach poszczegélnych ubezpieczen:

« w ostatnim dniu okresu ubezpieczenia wskazanym w polisie, chyba, ze ochrona zostanie przedtuzona
na kolejny okres ubezpieczenia; lub

« w ostatnim dniu okresu wypowiedzenia lub okresu rezygnacji z umowy przez Ubezpieczonego; lub
* wdniu, w ktérym otrzymalismy Twoje odstgpienie od umowy; lub

« w ostatnim dniu okresu odpowiedzialnosci, jesli nie zaptacisz zalegtej sktadki w wyznaczonym przez nas
dodatkowym terminie; lub

« wdniu $mierci Ubezpieczonego; lub

* wdniu, w ktérym kwota wyptaconych $wiadczen osiggneta limit przewidziany dla poszczegélnych
ubezpieczen; lub

« wdniu wyptaty $wiadczenia w ubezpieczeniu Niezdolno$¢ do pracy NW; lub

« w najblizszq rocznice polisy, jesli na skutek zmian w umowie miataby pozosta¢ wytqcznie ochrona
w ramach Ubezpieczenia zycia z sumg ubezpieczenia w wysokosci 1000 zt; lub

« w przypadku, gdy jako instytucja obowigzana musimy jg rozwigza¢, gdyz nie mozemy zastosowac
jednego ze $rodkow bezpieczenstwa finansowego okreslonych w ustawie z dnia 1 marca 2018 r.
o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu.
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Ogolne warunki ubezpieczenia
na zycie ERGO 4

Jak skorzystac z ubezpieczenia

«| Zgto$ roszczenie

« skorzystaj z formularza na stronie: www.ergohestia.pl lub
« zadzwon pod numer: 58 555 55 55 lub 801 107 107

Jak zarzgdzac polisg przez internet

| ro\=| Skorzystaj z konta klienta
wem—s==_+ zaloguj sie na stronie www.ergohestia.pl
« aktualizuj swoje dane, zmieniaj beneficjentéw, pobieraj dokumenty
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Informacje o Ogélnych warunkach ubezpieczenia na zycie ERGO 4 (kod C-E4-01/26)

Postanowienia Warunkéw ERGO 4:

Przestanki wyptaty

Ograniczenia
oraz wytgczenia
odpowiedzialnosci zakfadu

ubezpieczen

Swiadczen ubezpieczen uprawniajgce
do odmowy wyptaty
Swiadczen lub ich obnizenia
Wspdine dla wszystkich pkt 4 pkt 4

Ubezpieczenie zycia

pkt 37, pkt 40, pkt 41,
pkt 44, pkt 45

pkt 38, pkt 39, pkt 40, pkt 41,
pkt 43, pkt 44, pkt 45

Ubezpieczenie zycia NW

pkt 50, pkt 56, pkt 57, pkt 60,
pkt 61

pkt 50, pkt 52, pkt 53, pkt 54,
pkt 55, pkt 56, pkt 57, pkt 59,
pkt 60, pkt 61

Uszkodzenie ciata NW

pkt 66, pkt 71, pkt 72

pkt 66, pkt 68, pkt 69, pkt 70,
pkt 71, pkt 73, pkt 74, pkt 78

Uszkodzenie ciata dziecka
NW

pkt 66, pkt 71, pkt 72

pkt 66, pkt 68, pkt 69, pkt 70,
pkt 71, pkt 73, pkt 74, pkt 78

Uszczerbek na zdrowiu NW

pkt 81, pkt 84, pkt 85, pkt 86,
pkt 88, pkt 89, pkt 91, pkt 95,
pkt 96, pkt 98, pkt 99,

pkt 100,

Zatagcznik 3 — Tabela
uszczerbkoéw na zdrowiu

pkt 81, pkt 82, pkt 83, pkt 84,
pkt 85, pkt 87, pkt 90, pkt 92,
pkt 95, pkt 96, pkt 98, pkt 99,
pkt 105,

Zatgcznik 3 — Tabela
uszczerbkoéw na zdrowiu

Uszczerbek na zdrowiu
dziecka NW

pkt 81, pkt 84, pkt 85, pkt 86,
pkt 88, pkt 89, pkt 91, pkt 95,
pkt 96, pkt 98, pkt 99,

pkt 100,

Zatagcznik 3 — Tabela
uszczerbkoéw na zdrowiu

pkt 81, pkt 82, pkt 83, pkt 84,
pkt 85, pkt 87, pkt 90, pkt 92,
pkt 95, pkt 96, pkt 98, pkt 99,
pkt 105,

Zatgcznik 3 — Tabela
uszczerbkow na zdrowiu

Niezdolnos¢ do pracy NW

pkt 108, pkt 110, pkt 112

pkt 110, pkt 112, pkt 119,
pkt 120, pkt 121, pkt 122,
pkt 126

Niezdolnos¢ do pracy lub
utrata samodzielnosci

pkt 108, pkt 110, pkt 111
pkt 112, pkt 114, pkt 115,
pkt 116, pkt 117

pkt 108, pkt 110, pkt 111
pkt 112, pkt 114, pkt 116,
pkt 118, pkt 119, pkt 120,
pkt 121, pkt 122, pkt 126
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Powazne zachorowanie

pkt 129, pkt 131, pkt 133,
pkt 137, pkt 138, pkt 139,
pkt 141, pkt 142, pkt 143,
pkt 145, pkt 149, pkt 150,
pkt 152, pkt 153, pkt 154,
Zatgcznik 2 — Definicje
powaznych zachorowan

pkt 131, pkt 133, pkt 134,
pkt 135, pkt 136, pkt 137,
pkt 138, pkt 139, pkt 141,
pkt 142, pkt 144, pkt 145,
pkt 146, pkt 149, pkt 150,
pkt 152, pkt 153, pkt 154,
pkt 159,

Zatgcznik 2 — Definicje
powaznych zachorowan

Powazne zachorowanie
dziecka

pkt 129, pkt 132, pkt 133,
pkt 140, pkt 141, pkt 142,
pkt 143, pkt 145, pkt 149,
pkt 150, pkt 152, pkt 153,
pkt 154,

Zatgcznik 2 — Definicje
powaznych zachorowan

pkt 132, pkt 133, pkt 134,
pkt 135, pkt 136, pkt 140,
pkt 141, pkt 142, pkt 143,
pkt 144, pkt 145, pkt 146,
pkt 149, pkt 150, pkt 152,
pkt 153, pkt 154, pkt 159,
Zatgcznik 2 — Definicje
powaznych zachorowan

Leczenie szpitalne

pkt 162, pkt 163, pkt 164,
pkt 171

pkt 162, pkt 163, pkt 164,
pkt 165, pkt 166, pkt 167,
pkt 168, pkt 169, pkt 170,
pkt 171, pkt 172, pkt 173,
pkt 177

Leczenie szpitalne dziecka

pkt 162, pkt 163, pkt 164,
pkt 171

pkt 162, pkt 163, pkt 164,
pkt 165, pkt 166, pkt 167,
pkt 168, pkt 169, pkt 170,
pkt 171, pkt 172, pkt 173,
pkt 177

Operacje chirurgiczne

pkt 180, pkt 181, pkt 182,
pkt 190, pkt 191, pkt 192,
pkt 193, pkt 194,
Zatgcznik 4 — Operacje
chirurgiczne i powiktania
pooperacyjne

pkt 180, pkt 182, pkt 183,
pkt 184, pkt 185, pkt 186,
pkt 187, pkt 188, pkt 189,
pkt 190, pkt 191, pkt 192,
pkt 193, pkt 194, pkt 195,
pkt 199,

Zatgcznik 4 — Operacje
chirurgiczne i powiktania
pooperacyjne
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Operacje chirurgiczne
dziecka

pkt 180, pkt 181, pkt 182,
pkt 190, pkt 191, pkt 192,
pkt 193, pkt 194,
Zatgcznik 4 — Operacje
chirurgiczne i powiktania
pooperacyjne

pkt 180, pkt 182, pkt 183,
pkt 184, pkt 185, pkt 186,
pkt 187, pkt 188, pkt 189,
pkt 190, pkt 191, pkt 192,
pkt 193, pkt 194, pkt 195,
pkt 199,

Zatgcznik 4 — Operacje
chirurgiczne i powiktania
pooperacyjne

Ubezpieczenie Global
Doctors

Zatgcznik 1 — Warunki
ubezpieczenia Global
Doctors:

pkt 6, pkt 7, pkt 8, pkt 11,

pkt 12, pkt 15, pkt 16, pkt 17,
pkt 18, pkt 19, pkt 20, pkt 21,
pkt 23, pkt 24, pkt 25, pkt 26,
pkt 27, pkt 29, pkt 30, pkt 32,
pkt 33, pkt 34, pkt 35, pkt 36,
pkt 37, pkt 38, pkt 40, pkt 41,
pkt 42, pkt 43, pkt 44, pkt 45,
pkt 46, pkt 47, pkt 48, pkt 49,
pkt 51, pkt 52, pkt 54, pkt 55,
pkt 56, pkt 57, pkt 58, pkt 59,
pkt 60, pkt 61, pkt 69, pkt 80,
pkt 81

Zatgcznik 1 — Warunki
ubezpieczenia Global
Doctors:

pkt 6, pkt 7, pkt 11, pkt 12,
pkt 13, pkt 14, pkt 15, pkt 16,
pkt 17, pkt 18, pkt 19, pkt 20,
pkt 22, pkt 23, pkt 25, pkt 28,
pkt 32, pkt 33, pkt 34, pkt 36,
pkt 37, pkt 39, pkt 40, pkt 41,
pkt 42, pkt 45, pkt 46, pkt 47,
pkt 48, pkt 49, pkt 51, pkt 55,
pkt 56, pkt 58, pkt 60, pkt 62,
pkt 63, pkt 64, pkt 65, pkt 66,
pkt 67
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Wstep

Dlaczego warto zapozna¢ sie z Warunkami ERGO 4

Zapozngj sie z Ogélnymi warunkami ubezpieczenia na zycie ERGO 4 (dalej: Warunki ERGO 4). Znajdziesz
w nich szczegétowe informacje dotyczqce zakresu ubezpieczen, wytgczen odpowiedzialnosci oraz
Swiadczen, ktore mogq Ci przystugiwaé. To wazna lektura dla kazdego, kto chce szczegétowo poznaé
nasz produkt.

Co doktadnie znajdziesz w Warunkach ERGO 4

W Warunkach ERGO 4 znajdziesz miedzy innymi nastepujgce informacje:

1) jakie ubezpieczenia mozesz wybra¢ i na jakich warunkach zawieramy umowe;

2) co doktadnie jest objete ochrong, a co nie;

3) wszystko, co musisz wiedzie¢ oraz jakie masz prawa i obowigzki;

4) jak realizujemy Swiadczenia;

5) jak zgtosi¢ roszczenie i jakich dokumentéw potrzebujemy do realizacji $wiadczen;
6) co oznaczajq pojecia, ktérych uzywamy w umowie;

7) kogo oprocz Ciebie mogqg dotyczy¢ poszczegoélne ubezpieczenia.

Jak czyta¢ Warunki ERGO &

Ponizej znajdziesz podpowiedzi, na co zwrdci¢ uwage w Warunkach ERGO 4.

Wprowadzilimy oznaczenia graficzne, ktére pomogg Ci w lepszym zrozumieniu tego dokumentu.

w ten sposéb oznaczamy pojecie, ktore zdefiniowalismy

podkreslenie stowa w tekscie . o,
w stowniku poje¢

tresci objasniajgce na szarym tle I| OI —-I
Aby pomoc Ci zrozumie¢ n
niektore tresci, przygot.owal'lsmy . ‘<) _ Przyktady i dodatkowe|  Wiedza pomocna
przydqtne WSkGZOWkI, w kilku Wazne |nformc|cJe obiagnienia w czytcmiu Warunkow
réznych kategoriach ) ERGO &
nawigacja —— Spis tresci C Powrot ze stownika é 9
- dotyczy tylko Powrot Ten przycisk znajdziesz tylko przy stowniku Przejscie do
OWU w wersji | do spisu treéci | pojec. Jesli przeniesiesz sie do stownika poje¢ poprzedniej lub
cyfrowej przez podkreélone stowo w tekscie, bedziesz nastepnej strony
mogt szybko wréci¢ do czytanego fragmentu

Przyktad tresci objasniajqcej:

©

n‘; Zobacz jak przebiega proces realizacji $wiadczen w ubezpieczeniu Global Doctors
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Rozdziat 1. Ogélne informacje i uzywane pojecia

Co znajdziesz w tym dokumencie

1.

W Ogélnych warunkach ubezpieczenia na zycie ERGO 4, ktére bedziemy dalej nazywa¢ w skrécie
»Warunkami ERGO 4” znajdziesz w szczegélnosci:

1) informacje o tym kogo ubezpieczamy i jaki jest zakres ubezpieczenh dostepnych w ERGO 4;
2) definicje poje¢ uzywanych w dokumencie;

3) Twoje i nasze prawa oraz obowiqzki zwigzane z umowg;

4) informacje o czasie trwania umowy;

5) zasady zgtaszania i realizacji Swiadczen.

Zwr6¢ uwage na to, ze w Warunkach ERGO 4 uzywamy zwrotéw typu ,,Ty” oraz ,,my”, aby utatwic¢

komunikacje miedzy nami:

1) jesli piszemy w formie ,,Ty” (Ciebie, Ci, Twdj, itp.) - mamy na mysli osobe, ktéra zawiera z nami
umowe; dotyczy to réwniez zdan, gdy uzywamy stéw takich jak np. mozesz, otrzymasz;

2) jesli piszemy w formie ,my” - mamy na mysli Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie
ERGO Hestia S.A.; dotyczy to réwniez zdan, gdy uzywamy stéw takich jak np. wyptacamy, obejmujemy.

Warunki ERGO 4 stosujemy takze do oséb, ktoére za ich zgodg obejmujemy ochrong, a ktére nie
zawierajg z nami uMowy.

Co oznaczajq pojecia, ktorych uzywamy w Warunkach ERGO &

4. Pojecia, ktérych uzywamy w Warunkach ERGO 4 przyjmujq znaczenie okreslone w Tabeli 1.

Zwro¢ uwage, ze niektérych poje¢ uzywamy w znaczeniu odbiegajgcym od potocznego.

Tabela 1. Stownik poje¢

Pojecie Znaczenie

1. akt przemocy celowe uzycie sity fizycznej, przeciwko innym osobom, ktére powoduje lub

moze spowodowac: bél, choroby, zaburzenia psychiczne, urazy, a nawet $Smier¢

2. akt terroryzmu nielegalna akcja organizowana przeciwko osobom lub obiektom, z uzyciem

przemocy, broni biologicznej, chemicznej lub jgdrowej, w celu wprowadzenia
chaosu, zastraszenia ludzi lub dezorganizacji zycia publicznego, dla osiggniecia
celdw politycznych, religijnych, ekonomicznych lub spotecznych

3. beneficjent dodatkowy dowolnie wskazana przez Ubezpieczonego osoba lub osoby, ktére

otrzymajq $wiadczenie z Ubezpieczenia zycia w przypadku $mierci

Ubezpieczonego (uposazony dodatkowy) jesli:

1) beneficjent gtéwny nie zyje lub umyslnie przyczynit sie do $mierci
Ubezpieczonego;

2) Ubezpieczony nie wskazat beneficjenta gtéwnego;

beneficjentem dodatkowym moze by¢ takze osoba prawna

4. beneficjent gtéwny dowolnie wskazana przez Ubezpieczonego osoba lub osoby, ktére

otrzymajq Swiadczenie z Ubezpieczenia zycia w przypadku $mierci
Ubezpieczonego (uposazony gtéwny); beneficjentem gtdéwnym moze by¢
takze osoba prawna
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Pojecie

Znaczenie

5. catkowita niezdolnoé¢
do pracy

jedno z ponizszych zdarzen, stwierdzonych przez lekarza orzecznika, ktére
wystgpito w okresie ochrony i zgodnie z aktualng wiedzg medycznq bedzie
utrzymywac sie przez okres wskazany w Tabeli 4:

1) niezdolno$¢ Ubezpieczonego do wykonywania jakiejkolwiek
pracy zarobkowej lub pracy w jakimkolwiek zawodzie nawet po
przekwalifikowaniu, spowodowana pogorszeniem stanu zdrowia na
skutek choroby lub nieszczesliwego wypadku (w zaleznosci od wariantu
ubezpieczenia);

2) catkowita i nieodwracalna utrata:

a) wzroku w obu oczach, ktéra nie podlega korekcji w ramach
zabiegéw medycznych; lub

b) co najmniej dwéch konczyn, w tym takze utrata dwoch stép,
lub dwéch rgk, lub stopy i reki; lub

¢) wtadzy w co najmniej dwéch konczynach, w tym takze utrata
wtadzy w dwdch stopach, lub dwoch rekach, lub stopie i rece;

3) utrata samodzielnosci

6. czynnosci zycia
codziennego

1) mycie sie w wannie lub pod prysznicem, w tym takze wchodzenie
i wychodzenie z wanny lub spod prysznica;

2) zaktadanie i zdejmowanie ubran, aparatéw ortopedycznych, protez
lub innych urzqgdzen medycznych;

3) poruszanie sie pomiedzy pomieszczeniami na jednym poziomie;

4) przemieszczanie sie z t6zka na krzesto lub wézek inwalidzki
i Z powrotem;

5) korzystanie z toalety lub kontrolowanie funkgiji jelit oraz pecherza
moczowego w celu utrzymania poziomu higieny osobistej;

6) jedzenie gotowych i podanych positkéw

7. Centrum Wsparcia
Medycznego

1) podmiot, ktéry w naszym imieniu organizuje oraz realizuje ustugi
assistance; lub

2) Further Underwriting International SLU (z siedzibg w Hiszpanii, Paseo
Recoletos 12, 28001 Madrid) - podmiot, ktéry w naszym imieniu
organizuje oraz realizuje $wiadczenia w ubezpieczeniu Global Doctors

8. dziatania prewencyjne

ustugi udostepniane Ubezpieczonemu w celu zapobiegania lub
zmniejszenia skutkow zdarzen ubezpieczeniowych, wykonywane przez nas
lub podmioty, ktére z nami wspétpracujq

9. Dziecko

Wspétubezpieczony, ktéry jest objety ochrong razem ze swoim rodzicem lub
opiekunem prawnym

10. dzien powstania
catkowitej niezdolnosci
do pracy

dzien w okresie ubezpieczenia, w ktérym:

1) skutki nieszczesliwego wypadku spowodowaty, ze w ich nastepstwie
powstata catkowita niezdolno$¢ do pracy; lub

2) choroba osiggneta taki stopnien zaawansowania, ze w jej nastepstwie
powstata catkowita niezdolno$¢ do pracy

11. ERGO 4 - dtugoterminowe

umowa, ktérg zawieramy z Tobg na okres co najmniej 6 lat; tego okreslenia
uzywamy w polisie

12. ERGO 4 -
krétkoterminowe

umowa, ktérq zawieramy z Tobg na okres 1 roku lub 3 lat; tego okreslenia
uzywamy w polisie
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13. kwestionariusz oceny
ryzyka

formularz z pytaniami, ktory:

1) wypetnia lub potwierdza (w zaleznosci od trybu zawarcia umowy)
Ubezpieczony przed zawarciem umowy;

2) stuzy do oceny ryzyka ubezpieczeniowego

14. lekarz orzecznik

powotany przez nas lekarz medycyny, ktéry dokonuje oceny skutkow
nieszczesliwego wypadku lub choroby w procesie obstugi roszczenia

15. my/ERGO Hestia/
Sopockie Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie
ERGO Hestia S.A.

Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ERGO Hestia S.A.,
zarejestrowana przez Sqgd Rejonowy Gdansk-Pétnoc w Gdansku VIII
Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgqdowego pod numerem

KRS 0000024807; podlegamy nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego;
dodatkowe informacje:

1) nasza siedziba znajduje sie w Sopocie przy ul. Hestii 1, kod pocztowy
81-731;

2) nasz kapitat zaktadowy wynosi 64.000.000 zt i zostat optacony w catosci;
3) nasz numer NIP 585-12-45-589;

4) posiadamy status duzego przedsiebiorcy w rozumieniu ustawy
z dnia 8 marca 2013 r. o przeciwdziataniu nadmiernym op6znieniom
w transakcjach handlowych

16. nasz przedstawiciel

osoba, ktéra dziata w naszym imieniu; moze to by¢ nasz pracownik lub
agent ubezpieczeniowy

17. nielicencjonowane linie
lotnicze

przewoznicy lotniczy, ktérzy majg prawny zakaz lub ograniczenia

w wykonywaniu przewozéw w ramach Unii Europejskiej, co oznacza,

ze w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego byli ujeci w Zatgcznikach

do Rozporzgdzenia Komisji (WE) NR 474/2006 z dnia 22 marca 2006 r.
ustanawiajgcego wspoélnotowy wykaz przewoznikéw lotniczych
podlegajgcych zakazowi wykonywania przewozéw w ramach Wspélnoty
okreslonemu w rozdziale II rozporzgdzenia (WE) nr 2111/2005 Parlamentu
Europejskiego i Rady lub w akcie prawnym zmieniajgcym lub zastepujgcym
to rozporzqdzenie

18. nieszczesliwy wypadek/
NW

zdarzenie, ktore spetnia wszystkie ponizsze warunki:
1) jest nagte;
2) nie zalezy od woli i stanu zdrowia Ubezpieczonegqo;

3) jest wywotane przyczynqg zewnetrzng, czyli jego zrédtem nie moze by¢
organizm Ubezpieczonego, w tym takze proces chorobowy lub choroba,
nawet wystepujgce nagle, w tym zawat serca, udar moézgu, krwotok
srodmodzgowy;

4) powoduje uraz, pogorszenie zdrowia lub $mier¢ Ubezpieczonego

19. okres $wiadczeniowy

okres, w ktorym realizujemy $wiadczenia w ramach ustug assistance lub
ubezpieczenia Global Doctors; jest to okres trzydziestu szesciu miesiecy,
ktory liczymy:

1) dla ustug assistance - od dnia wyptaty $wiadczenia z ubezpieczen,
dla ktérych przewidziane sq ustugi assistance, odrebnie dla kazdego
zdarzenia ubezpieczeniowego;

2) w ubezpieczeniu Global Doctors - od dnia rozpoczecia pierwszej podrozy
rozpoczynajqcej leczenie za granicq, ktory ustalamy przy realizacji
pierwszego $wiadczenia opieka medyczna za granicq, odrebnie dla
kazdego modutu ochrony
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20. operacja chirurgiczna

zabieg, ktory spetnia wszystkie ponizsze warunki:
1) wymaga naciecia skéry lub innych tkanek;

2) jest przeprowadzany w znieczuleniu ogélnym, przewodowym lub
miejscowym w szpitalu przez lekarza uprawnionego do jego wykonania;

3) zostat zalecony przez lekarza w celu wyleczenia lub zmniejszenia
objawoéw choroby lub urazu

21. organ rentowy

instytucja, ktéra wydaje decyzje w sprawie $wiadczen z systemu
ubezpieczen spotecznych

22. pobyt w szpitalu

pobyt Ubezpieczonego w szpitalu (w tym na szpitalnym oddziale
ratunkowym) w celu poprawy, przywrécenia lub zachowania stanu
zdrowia; pobyt w szpitalu musi trwa¢ nieprzerwanie przez co najmniej

7 dni kalendarzowych; dtugos¢ pobytu w szpitalu ustalamy w nastepujgcy
sposéb:

1) od daty przyjecia do szpitala do daty wypisania ze szpitala, niezaleznie
od godziny przyjecia i wypisu;

2) nie wliczamy do pobytu w szpitalu dni, w ktérych Ubezpieczony opuscit
szpital po uzgodnieniu z lekarzem (na skutek udzielenia przepustki);
w takim przypadku kolejne dni pobytu w szpitalu liczymy dalej od dnia
nastepnego po powrocie z przepustki

23. polisa

dokument, ktéry potwierdza zawarcie umowy i jej warunki

24, powazne zachorowanie

zdarzenie, ktore spetnia wszystkie ponizsze warunki:

1) obejmujemy je ochrong zgodnie z wybranym wariantem ubezpieczenia
Powazne zachorowanie lub Powazne zachorowanie dziecka;

2) stanowi powazne zachorowanie zgodnie z jednq z definicji w Zatgczniku 2;
3) w zaleznosci od rodzaju:

a) zostato zdiagnozowane po raz pierwszy w okresie ochrony
w przypadku choroby; lub

b) wystapito w okresie ochrony w przypadku operacji lub zakazenia; lub

c) wystgpito w ciggu 12 miesiecy od nieszczesliwego wypadku, ktory
miat miejsce w okresie ochrony

25. powiktanie pooperacyjne

pogorszenie sie stanu zdrowia, ktére spetnia wszystkie ponizsze warunki:

1) jest niezamierzonym nastepstwem przeprowadzonej u Ubezpieczonego
operacji chirurgicznej wymienionej w Tabeli 2 w Zatgczniku 4;

2) wystagpito nie pozniej niz po uptywie 30 dni od daty przeprowadzenia
danej operacji;

3) stanowi powiktanie pooperacyjne wymienione w Tabeli 2 w Zatqczniku 4

26. powstanie

zbrojne wystgpienie ludnosci w obronie swojej wolnosci, skierowane
przeciw dotychczasowej wtadzy lub wtadzy okupacyjnej

27. przewrét wojskowy

niezgodne z porzqgdkiem konstytucyjnym, czesto z uzyciem sity (zbrojny
zamach stanu) przejecie wtadzy politycznej w panstwie przez jednostke lub
grupe oséb
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28. renta podstawowa

Swiadczenie, ktére wyptacamy:

1) w razie catkowitej niezdolnoéci do pracy objetej ochrong
w wariancie III;

2) reqgularnie za kazdy peten miesigc catkowitej niezdolnosci do pracy
rozpoczynajgc od si6dmego miesigca od dnia powstania catkowitej

niezdolnosci do pracy;

3) w catosci lub w czesci w zaleznosci od okresu catkowitej niezdolnosci
do pracy;

4) do dnia zakonczenia ochrony, wskazanego w polisie w dniu zawarcia

umowy, ale nie dtuzej niz do pierwszej rocznicy polisy po ukonczeniu
przez Ubezpieczonego 65 lat

29. renta z tytutu trwatej
utraty samodzielnosci

$wiadczenie, ktére wyptacamy:

1) w razie trwatej utraty samodzielnosci;

2) regularnie za kazdy peten miesigc trwatej utraty samodzielnosci
rozpoczynajgc od si6dmego miesigca od dnia powstania trwatej utraty
samodzielnosci;

3) do dnia zakonczenia ochrony, wskazanego w polisie w dniu zawarcia
umowy

30. rocznica polisy

kazda kolejna rocznica daty rozpoczecia ochrony

31. sportowiec zawodowy

osoba uprawiajgca sport i pobierajgca z tego tytutu:

1) wynagrodzenie na podstawie umowy o prace lub umowy
cywilnoprawnej; lub

2) stypendium za wykonywanie danej dyscypliny sportowej lub
za osiggane wyniki

32. stan nietrzezwosci

stan, w ktérym:
1) stezenie alkoholu we krwi wynosi powyzej 0,5%o alkoholu; lub

2) obecnos¢ w wydychanym powietrzu wynosi powyzej 0,25 mg alkoholu
w1ldm?

33. stan po spozyciu alkoholu

stan, w ktérym:
1) stezenie alkoholu we krwi wynosi od 0,2%o do 0,5%o; lub

2) obecnos¢ w wydychanym powietrzu od 0,1 mg do 0,25 mg alkoholu
w1dm?

34. suma ubezpieczenia

kwota wskazana w polisie dla poszczegdlnych ubezpieczen, na podstawie
ktérej ustalamy wysokos¢ Swiadczenia z tych ubezpieczen

35. szpital

podmiot leczniczy, ktéry spetnia wszystkie ponizsze warunki:
1) dziata zgodnie z wymogami prawa panstwa, w ktérym sie znajduje;

2) sSwiadczy catodobowq opieke nad chorymi w zakresie diagnostyki
i leczenia;

3) zatrudnia wykwalifikowany zespét lekarski i pielegniarski

36. Ty

osoba, ktora zawiera z nami umowe (Ubezpieczajgcy); moze to by¢ osoba
fizyczna, prawna lub inny podmiot

37. Ubezpieczony

osoba objeta ochrong na podstawie zawartej z nami umowy; moze to by¢
osoba petnoletnia, a jesli Ubezpieczonym jestes$ Ty, mozemy objg¢ ochrong
rowniez Twoje Dziecko
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38. utrata samodzielnosci

jedno z ponizszych zdarzen, stwierdzonych przez lekarza orzecznika, ktére
wystgpito w okresie ochrony i zgodnie z aktualng wiedzg medycznq bedzie
utrzymywac sie przez okres wskazany w Tabeli 4:

1) utrata mozliwosci samodzielnego wykonywania 4 z 6 czynnosci zycia
codziennego; lub

2) zaawansowane otepienie (w tym choroba Alzheimera), zgodnie
z definicjg w Zatgczniku 2

39. umowa

umowa ubezpieczenia, ktorqg zawieramy na podstawie Warunkéw ERGO 4

40. uszczerbek na zdrowiu

zaburzenia czynnoéci narzgdu lub uktadu, powodujgce jego trwatg
dysfunkcje, ktére wystgpity u Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku i ktére wskazalismy w Tabeli 1 w Zatgczniku 3

41. uszkodzenie ciata

trwate inwalidztwo lub ztamania, ktore wystqpity u Ubezpieczonego
w nastepstwie nieszczesliwego wypadku i ktére wskazalismy w Tabeli 3

42. zaburzenia psychiczne

rozpoznane lub leczone u Ubezpieczonego zaburzenia psychiczne lub
zaburzenia zachowania:

1) zakwalifikowane w Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb
i Problemoéw Zdrowotnych ICD-10, w brzmieniu obowigzujgcym na dzien
zawarcia umowy, jako FOO - FO9 oraz F20 - F99 (w rozdziale dotyczqcym
zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania); lub

2) spowodowane uzywaniem substancji psychoaktywnych,
zakwalifikowane w Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb
i Problemoéw Zdrowotnych ICD-10, w brzmieniu obowigzujgcym na dzien
zawarcia umowy, jako F10 - F19

43. zajecia sportowe lub
rekreacyjne o wysokim
stopniu ryzyka

1) kajakarstwo gorskie;

2) nurkowanie;

3) rafting;

4) speleologig;

5) zajecia rekreacyjne lub uprawianie sportéw:
a) motorowodnych;

b) motorowych, w tym jazda quadem (z wytgczeniem uzytkowania
pojazdéw motorowych jako srodka komunikacji po drogach
publicznych);

¢) lotniczych (jako pilot, inny cztonek zatogi lub pasazer statku
powietrznego);

d) walki (z wytgczeniem uprawiania sportéw walki przez Dziecko
do 15 roku zycia);

6) wspinaczka goérska lub skatkowa;
7) wykonywanie skokéw spadochronowych lub skokéw na bungee;

8) udziat w wyscigach lub rajdach pojazdéw lgdowych, wodnych,
powietrznych, z uwzglednieniem jazd prébnych, testowych oraz
treningéw
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44. zawod niebezpieczny 1) artysta cyrkowy; 15) ochroniarz;
2) cztonek zatogi statku 16) operator maszyn i urzqgdzen
powietrznego; do produkcji materiatow
3) czysciciel elewacji budowlanych wybuchowych;
lub okien; 17) pilot statku powietrznego;
4) dekarz; 18) policjant;
5) dziennikarz wojenny; 19) pracownik przy wydobyciu ropy
6) fotoreporter wojenny; naftowe] lub gazu;
7) funkcjonariusz stuzb specjalnych; 20) pracownik yvykonUchy prace
o na wysokosci powyzej 5 metrow;
8 gornik 21) ratownik gorski;
9) kaskader;

10) kominiarz;

11) konwojent wartosci pienieznych;

12) marynarz morski;

13) monter konstrukcji budowlanych

lub rusztowan;

14) nurek;

22) robotnik rozbiérki budowli;
23) ratownik wodny;

24
25

26) sportowiec zawodowy;

rybak morski;
spadochroniarz;

27) strazak;

28) zotnierz zawodowy

)
)
)
)
)
)
)
)

45. zawod niskiego ryzyka

aktywno$¢ zawodowa polegajgca na wykonywaniu wytgcznie czynnosci
biurowych lub administracyjnych, w tym:

praca na stanowisku kierowniczym;

wykonywanie czynnosci zarzqdczych;

praca umystowa;

badacz (wykonujgcy wytgcznie prace biurowe lub czynnosci

administracyjne);

uzywamy tego pojecia przy ocenie ryzyka ubezpieczeniowego

46. zawod podwyzszonego
ryzyka

1)
2)

robotnik budowlany;

operator maszyn budowlanych
oraz operator dzwigu

(z wytgczeniem robotnika
rozbiorki budowli);

pracownik transportu (kierowca
zawodowy);

robotnik portowy;

robotnik stoczniowy;

6) robotnik kolejowy;
7) pracownik lesny;
8) rybak érédlgdowy;
9)
10) robotnik rolny;
11) hutnik;

12) operator maszyn i urzqdzen
w przemysle wytworczym

rolnik;
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47. zdarzenie
ubezpieczeniowe

zdarzenie losowe, ktére obejmujemy ochrong na podstawie umowy
i ktore musi sie wydarzy¢ w okresie ubezpieczenia, zebysmy zrealizowali
Swiadczenie; zdarzenia ubezpieczeniowe to:

w Ubezpieczeniu zycia - zgon;
w Ubezpieczeniu zycia NW - zgon w wyniku nieszczesliwego wypadku;

w ubezpieczeniu Uszkodzenie ciata NW oraz Uszkodzenie ciata dziecka
NW - uszkodzenie ciata w wyniku nieszczesliwego wypadku;

w ubezpieczeniu Uszczerbek na zdrowiu NW oraz Uszczerbek na zdrowiu
dziecka NW - uszczerbek na zdrowiu w wyniku nieszczesliwego wypadku;

w ubezpieczeniu Niezdolnos¢ do pracy NW - catkowita niezdolnoé¢
do pracy w wyniku nieszczesliwego wypadku;

w ubezpieczeniu Niezdolnos¢ do pracy lub utrata samodzielnosci

- catkowita niezdolno$¢ do pracy lub trwata utrata samodzielnosci
w wyniku nieszczesliwego wypadku lub choroby;

w ubezpieczeniu Powazne zachorowanie oraz Powazne zachorowanie
dziecka - powazne zachorowanie;

w ubezpieczeniu Global Doctors - powazny stan chorobowy lub
szczegdélna posta¢ nowotworu ztosliwego;

w ubezpieczeniu Leczenie szpitalne oraz Leczenie szpitalne dziecka
- pobyt w szpitalu;

10) w ubezpieczeniu Operacje chirurgiczne oraz Operacje chirurgiczne

dziecka - operacja chirurgiczna lub powiktanie pooperacyjne;

11) dla ustug assistance:

a) powazne zachorowanie z wytgczeniem nowotworu in situ oraz
nowotworu ztosliwego prostaty i raka brodawkowatego tarczycy,
ktore osiggnety TINOMO wg klasyfikacji TNM (klasyfikacje TNM
opisalismy w Zatqczniku 2); lub

b) uszczerbek na zdrowiu, ktéry w wyniku tego samego
nieszczesliwego wypadku skutkuje wyptatg co najmniej 10%

sumy ubezpieczenia

Rozdziat 2. Zasady zawierania i przedtuzania umowy

Jak zawieramy umowe
5. Aby zawrze¢ umowe potrzebujemy:

1) Twojego wniosku o zawarcie umowy;

2) zgody Ubezpieczonego, jesli nim nie jestes;

3) kwestionariusza oceny ryzyka, jesli go wymagamy.

6. Mozesz zawrze¢ umowe dla Dziecka, tylko jesli jestes:

1) jego rodzicem lub opiekunem prawnym; oraz
2) Ubezpieczonym w ramach tej samej umowy.
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7. Wnhnioskujgc o zawarcie umowy musisz poda¢ niezbedne dane oraz ztozy¢ wymagane oéwiadczenia
i upowaznienia, abysmy mogli ocenic¢ ryzyko ubezpieczeniowe i p6zniej realizowaé umowe.

8. W celu oceny ryzyka ubezpieczeniowego przed zawarciem umowy mozemy zwrécic sie do Ciebie lub
Ubezpieczonego z prosbq o:

1) podanie dodatkowych informacji, w tym dotyczgcych sytuacji finansowej;
2) dostarczenie dokumentacji, w tym dokumentacji medycznej;
3) poddanie sie badaniom lekarskim (z wyjgtkiem badan genetycznych) na nasz koszt.

9. Jezeli po ocenie ryzyka ubezpieczeniowego ustalimy, ze jego poziom odbiega od standardowego,
poinformujemy Ciebie i Ubezpieczonego o:

1) mozliwosci zawarcia umowy na warunkach szczegélnych; lub
2) odmowie zawarcia umowy.

10. Do oceny ryzyka w ubezpieczeniu Global Doctors wykorzystamy kwestionariusz oceny ryzyka
z wczesniejszej umowy z ubezpieczeniem Global Doctors, jesli spetnione sq tgcznie dwa warunki:

1) bez przerw kontynuujesz to ubezpieczenie dla tej samej osoby;

2) zawierasz nowq umowe z ubezpieczeniem Global Doctors w tym samym wariancie lub zmieniasz
wariant z rozszerzonego na podstawowy.

11. W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu
pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy zwrécic sie do Ciebie z prosbg o przedstawienie
dodatkowych dokumentéw lub informacji.

12. Zawarcie umowy potwierdzamy polisg.

13. Aby Ubezpieczony mégt skorzysta¢ z dziatan prewencyjnych musi spetnic¢ kryteria, ktére opisalismy
w odrebnym dokumencie dostepnym na stronie: www.ergohestia.pl.

Jakie ubezpieczenia obejmuje umowa i jaki jest okres ochrony

14. Umowa obejmuje Ubezpieczenie zycia przez caty okres ochrony, na ktéry jg zawieramy oraz co najmniej
jedno z ubezpieczen wybranych przez Ciebie z Tabeli 2.

15. Umowa moze obejmowac¢ jedynie Ubezpieczenie zycia, jesli wybierzesz sume ubezpieczenia dostepng
w wariancie II lub III. W innych przypadkach suma ubezpieczenia w Ubezpieczeniu zycia bedzie wynosita 1000 zt.

16. Okres ochrony w poszczegolnych ubezpieczeniach moze by¢ ustalony przez nas z goéry lub wybrany
przez Ciebie. Ochrone mozemy przedtuza¢ na kolejne okresy, az do momentu, kiedy Ubezpieczony
osiggnie maksymalny wiek, po ktérym ochrona konczy sie w najblizszq rocznice polisy.

17. W Tabeli 2 zawarliémy informacje o rodzajach i przedmiocie ubezpieczen, okresach ochrony, mozliwosci
przedtuzania ochrony oraz wieku Ubezpieczonego przy zawarciu umowy i po ktérym koriczy sie ochrona.

Tabela 2. Ubezpieczenia w ERGO 4

Jesli w tabeli uzywamy stowa ,, TAK” oznacza to, ze mozemy przedtuzy¢ ochrone. Jesli w tabeli
uzywamy stowa ,,NIE” oznacza to, ze nie mozemy przedtuzy¢ ochrony.

S L Wiek Maksymalny wiek
Mozliwosé : ;
. . A Ubezpieczonego, = Ubezpieczonego,
Ubezpieczenie Okres ochrony przoecc:‘{:)z:nla przy zawarciu po ktérym koriczy
y umowy sie ochrona

Ochrong w ponizszych ubezpieczeniach obejmujemy zycie Ubezpieczonego:

Ubezpieczenie zycia

. NIE
wariant IT wybrany przez

Ciebie okres (ochrona zgodnie 18-70 lat 100 lat
(min. 6 lat) ze wskazanym przez

Ciebie okresem)

wariant III
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Ubezpieczenie

Okres ochrony

Mozliwos¢
przedtuzania

Wiek

Ubezpieczonego,
przy zawarciu

Maksymalny wiek
Ubezpieczonego,
po ktérym konczy

ochrony umowy sie ochrona
Ubezpieczenie zycia NW
wariant I 3 lata TAK 18-67 lat 70 lat
wariant III 6 lat TAK 18-64 lata 70 lat
Ochrong w ponizszych ubezpieczeniach obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego:
Uszkodzenie ciata NW
wariant I 3 lata TAK 18-67 lat 70 lat
wariant III 6 lat TAK 18-64 lata 70 lat
Uszczerbek
na zdrowiu NW 6 lat TAK 18-64 lata 70 lat
wybrany przez NIE
glezdolnosc Ciebie okres (ochrona zgodnie 18-59 lat 65 lat
o pracy NW : ze wskazanym przez
(min. 6 lat) Lo
Ciebie okresem)
65 lat lub 85 lat,
. L. NIE o .
Niezdolnos¢ wybrany przez h dni jezeli rozszerzytes$
do pracy lub utrata Ciebie okres (oc ll(’ona zgodnie 18-59 lat ochrone
samodzielnosci (min. 6 lat) | Z€ Wskazanym przez o trwatq utrate
Ciebie okresem) samodzielnosci
Powazne zachorowanie
wariant I 3 lata TAK 18-67 lat 70 lat
wariant II 6 lat TAK 18-64 lata 70 lat
wariant III 6 lat TAK 18-64 lata 70 lat
TAK
Leczenie szpitalne 6 lat (jesli przedstawimy 18-64 lata 70 lat
takg propozycje)
TAK
Operacje chirurgiczne 6 lat (jesli przedstawimy 18-64 lata 70 lat
takq propozycje)
. . TAK 85 lat dla osoby
Ubezpieczenie Global 1 rok (jesli przedstawimy | 3 mies. - 64 lata petnoletniej lub

Doctors

takq propozycje)

25 lat dla Dziecka

Uszkodzenie ciata dziecka NW

wariant I 3 lata TAK 3 mies. - 17 lat 25 lat
wariant II1I 6 lat TAK 3 mies. - 17 lat 25 lat
Uszczerbek na zdrowiu .
dziecka NW 6 lat TAK 3 mies. - 17 lat 25 lat
Poyvazne zachorowanie 6 lat TAK 3 mies. - 17 lat 25 lat
dziecka
Leczenie szpitalne TAK

. P 6 lat (jesli przedstawimy | 3 mies. - 17 lat 25 lat
dziecka .

takg propozycje)
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Mozliwoéé Wiek Maksymalny wiek
. . S Ubezpieczonego,  Ubezpieczonego,
Ubezpieczenie Okres ochrony pri’ecit.%z:nla przy zawarciu po ktérym korczy
Yy umowy sie ochrona
Operacje chirurgiczne TAK
dfieckt: 9 6 lat (jesli przedstawimy 3 mies. - 17 lat 25 lat
takq propozycje)

18. Nasza odpowiedzialno$¢ rozpocznie sie od dnia, ktory wskazalismy w polisie jako poczgtek okresu
ubezpieczenia. Wyjgtkiem jest sytuacja, w ktorej termin ptatnosci pierwszej sktadki przypada przed
rozpoczeciem okresu ubezpieczenia, a Ty jej nie optacisz - wtedy nasza odpowiedzialnos¢ nie rozpocznie sie.

Jakie sq zasady przedtuzania ochrony

19. Ubezpieczenia, w ktérych mozliwe jest przedtuzenie ochrony, przedtuzajq sie automatycznie na kolejny
okres w rocznice polisy, chyba ze:

1) poinformujesz nas, ze nie chcesz przedtuzaé ochrony, mozesz to zrobi¢ najpézniej na 7 dni przed
koncem biezqcego okresu ubezpieczenia; lub

2) zaproponujemy Ci zmieniong wysokos¢ sktadki a Ty jej nie zaakceptujesz; lub
3) nie zaproponujemy Ci przedtuzenia ochrony.

20. Przy przedtuzeniu ochrony:

1) nie wymagamy ponownego uzupetnienia kwestionariusza oceny ryzyka;
2) nie stosujemy postanowien odnoszqcych sie do czasowego ograniczenia ochrony;

3) jesli umowa byta zawarta na warunkach szczegélnych, to jej przedtuzenie nastgpi
z uwzglednieniem tych warunkéw;

4) mozemy zaproponowa¢ zmiane wysokosci sktadki w kolejnym okresie ubezpieczenia stosownie
do aktualnego wieku Ubezpieczonego oraz okresu ubezpieczenia, zgodnie z taryfq aktualng
na dzien przedtuzenia ochrony.

21. Zmiana wysokosci sktadki przy przedtuzeniu ochrony jest niezalezna od podwyzszenia sktadki i sumy
ubezpieczenia w wyniku indeksacji. Dlatego jesli zrezygnujesz z indeksacji nadal masz mozliwos¢
przedtuzenia ochrony.

22. Jesli zaproponujemy zmieniong wysokos¢ sktadki a Ty nie zaakceptujesz zmiany, nie bedziemy
przedtuza¢ okresu ochrony w ramach danego ubezpieczenia.

23. Nasza decyzja o braku przedtuzenia ochrony moze dotyczy¢ jedynie nastepujgcych ubezpieczen:
1) Leczenie szpitalne;
2) Operacje chirurgiczne;
3) Global Doctors;
4) Leczenie szpitalne dziecka;
5) Operacje chirurgiczne dziecka.

24, Informacje o przedtuzeniu ochrony, braku przedtuzenia ochrony oraz o proponowanej wysokosci sktadki
w kolejnym okresie ubezpieczenia otrzymasz od nas najp6zniej na 30 dni przed koncem biezgcego
okresu ubezpieczenia.

Jakie masz dodatkowe obowigzki w umowie na cudzy rachunek

Czym jest umowa na cudzy rachunek
m Umowa na cudzy rachunek to umowa, w ktérej optacasz sktadki na rzecz innej osoby, ktéra

jest Ubezpieczonym.
W takiej umowie Ubezpieczony otrzymuje ochrone, a Ty jeste$ odpowiedzialny
za optacenie sktadek.
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25. Jedli zawierasz umowe na cudzy rachunek, to masz obowigzek przekazania Ubezpieczonemu na pismie lub
za jego zgodg na innym trwatym nosniku, w rozumieniu ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta:

1) corocznej informacji o wysokosci $wiadczen przystugujgcych z umowy, niezwtocznie po tym,
jak otrzymasz jg od nas;

2) informacji o zmianach warunkéw umowy przed wyrazeniem przez Ciebie zgody na te zmiany;
Ubezpieczony musi potwierdzi¢ otrzymanie tej informacji, a Ty musisz przekaza¢ nam dokument
z tym potwierdzeniem.

26. Jesli Ubezpieczony wyraza zgode na ubezpieczenie lub zgode na finansowanie kosztu sktadki to musisz
doreczy¢ mu Warunki ERGO 4 przed wyrazeniem przez niego zgody. Ubezpieczony musi potwierdzi¢
otrzymanie Warunkéw ERGO 4, a Ty musisz przekaza¢ nam dokument z tym potwierdzeniem.

Rozdziat 3. Zasady indeksacji

Na czym polega indeksacja

27. Indeksacja to mechanizm podwyzszenia sktadki i sumy ubezpieczenia w celu ograniczenia
negatywnego wptywu inflacji na warto$¢ $wiadczenia.

28. W ubezpieczeniu Niezdolnos¢ do pracy lub utrata samodzielnosci indeksacja dotyczy renty
podstawowej oraz renty z tytutu trwatej utraty samodzielnosci.

Jak ustalamy wskaznik indeksacji
29. Wskaznik indeksacji sktadki dla poszczegdlnych ubezpieczen to wyzsza z dwédch wartosci:
1) 3% albo

2) procent, ktéry ustalamy w oparciu o wskaznik wzrostu cen towaréw i ustug konsumpcyjnych
za okres 12 miesiecy, opublikowany przez Gtéwny Urzqd Statystyczny, nie p6zniej niz 6 miesiecy
przed dniem przekazania propozycji indeksacji.

30. Mozemy zaproponowac rowniez wyzszy wskaznik indeksacji dla poszczegélnych ubezpieczen, jesli
przed przekazaniem propozycji indeksacji wyrazisz zgode na przedstawienie takiej propozycji.

31. Procent, o jaki wzro$nie suma ubezpieczenia, renta podstawowa lub renta z tytutu trwatej utraty
samodzielnoéci, moze by¢ nizszy od wskaznika indeksacji sktadki. Wynika to z rosngcych kosztéw
ochrony z podwyzszong wysokosciq $wiadczen.

32. Wysokos¢ swiadczen po indeksacji sktadki zalezy od:
1) wieku Ubezpieczonego w dniu indeksacji;
2) okresu, jaki pozostat od dnia indeksacji do zakoriczenia ochrony dla poszczegélnych ubezpieczer;

3) warunkow szczegoélnych po ocenie ryzyka ubezpieczeniowego, jesli takie zastosowalisémy przy
zawieraniu umowy.

Jakie sq zasady indeksacji
33. Indeksacji nie stosujemy:

1) w umowach ERGO 4 - krétkoterminowych;

2) w ubezpieczeniu Niezdolnos¢ do pracy NW (wariant II);
3) w Ubezpieczeniu zycia, jesli suma ubezpieczenia wynosi 1000 zt;
4) w Ubezpieczeniu zycia w wariancie II;

5) w Ubezpieczeniu zycia w wariancie III z malejgcqg sumq ubezpieczenia.
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34. Propozycje indeksacji dla ubezpieczen, w ktorych jest ona mozliwa, przekazemy Ci najpézniej w terminie
30 dni przed rocznicg polisy.

35. Jesli zaproponujemy indeksacje, a Ty jej nie zaakceptujesz, nie bedziemy podwyzsza¢ sktadki i sumy
ubezpieczenia w najblizszq rocznice polisy.

36. Kolejng propozycje indeksacji przekazemy Ci najpézniej w terminie 30 dni przed nastepng rocznicg
polisy, chyba ze:

1) Ubezpieczony ukonczyt 61 lat; lub
2) zrezygnowate$ z indeksacji w dwéch nastepujgcych po sobie latach; lub

3) zrezygnowates$ z indeksacji do konca okresu ubezpieczenia.

Rozdziat 4. Ubezpieczenie zycia

Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong
37. Ochrong obejmujemy zgon Ubezpieczonego.

W jakich sytuacjach nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia
38. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia, jesli zgon nastgpi w wyniku tego, ze Ubezpieczony:
1) brat czynny udziat w aktach przemocy lub terroryzmu; lub
2) popetnit samobojstwo w okresie pierwszych dwéch lat od zawarcia umowy.

39. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia, jesli zgon Ubezpieczonego nastgpi w wyniku
dziatan wojennych, powstan lub przewrotéw wojskowych.

Jaka jest wysoko$¢ swiadczenia i komu je wyptacamy

40. Wyptacamy $wiadczenie w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia obowigzujgcej w dniu zgonu Ubezpieczonego.

41. Swiadczenie wyptacamy beneficjentowi gtéwnemu albo beneficjentowi dodatkowemu. Ubezpieczony
decyduje jakg cze$¢ sumy ubezpieczenia otrzyma kazdy z nich.

42. Ubezpieczony ma prawo w dowolnym czasie zmieni¢ beneficjenta gtéwnego lub beneficjenta dodatkowego.

43. Swiadczenia nie otrzyma osoba, ktéra umyslnie przyczynita sie do $mierci Ubezpieczonego.

44, Jezeli w chwili Smierci Ubezpieczonego, ktérykolwiek z beneficjentéw gtéwnych nie zyje, nie istnieje
albo nie przystuguje mu $wiadczenie, nalezng jemu cze$¢ Swiadczenia rozdzielimy proporcjonalnie
miedzy pozostatych beneficjentéw gtéwnych. W taki sam sposéb postgpimy w przypadku
beneficjentéw dodatkowych.

45, Jezeli Ubezpieczony nie wyznaczyt beneficjentéw gtéwnych ani beneficjentéw dodatkowych lub jesli
w chwili jego $mierci wszyscy wyznaczeni beneficjenci nie zyjg, nie istniejq albo nie przystuguje im
Swiadczenie, to Swiadczenie wyptacamy cztonkom rodziny Ubezpieczonego. Zastosujemy nastepujqcg
kolejnos¢ i zasady wyptaty:

1) jesli jest matzonek, to $wiadczenie wyptacimy mu w catosci;
2) jesli nie ma matzonka, to $wiadczenie wyptacimy dzieciom w réwnych czesciach;
3) jesli nie ma matzonka i dzieci, to $wiadczenie wyptacimy rodzicom w réwnych czesciach;

4) jesli nie ma matzonka, dzieci, ani rodzicow, to Swiadczenie wyptacimy spadkobiercom
Ubezpieczonego w réwnych czesciach.
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Jakich dokumentow i czego wymagamy do wyptaty Swiadczenia
46. Do wyptaty swiadczenia w przypadku zgonu Ubezpieczonego potrzebujemy:

1) zgtoszenia roszczenia;
2) skréconego odpisu aktu zgonu Ubezpieczonego;

3) karty zgonu z podang przyczynq zgonu lub zaswiadczenia stwierdzajgcego przyczyne zgonu,
wystawionego przez lekarza lub organy do tego upowaznione.

47. Mozemy poprosi¢ rowniez o inne dokumenty, jesli bedq niezbedne, aby ustali¢ naszq odpowiedzialnos¢
lub wysoko$¢ swiadczenia.

48. Przed wyptatq swiadczenia bedziemy weryfikowaé tozsamos¢ osoby uprawnionej do otrzymania
Swiadczenia.

49. W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu
pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy wymaga¢ przedstawienia dodatkowych dokumentéw
lub informacji.

Rozdziat 5. Ubezpieczenie zycia NW

Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong

50. Ochrong obejmujemy zgon Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku, jezeli spetnione
zostang oba ponizsze warunki:

1) nieszczesliwy wypadek wydarzy sie w czasie trwania ochrony;

2) Ubezpieczony umrze w ciggu 12 miesiecy od tego wypadku.
51. Mozesz wybraé jeden z dwoch wariantéw Ubezpieczenia zycia NW.

W jakich sytuacjach nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia
52. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia, jesli zgon nastqpi w wyniku tego, ze Ubezpieczony:
1) brat czynny udziat w aktach przemocy lub terroryzmu; lub
2) popetnit samobojstwo.

53. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia, jesli zgon Ubezpieczonego nastgpi w wyniku
dziatan wojennych, powstan lub przewrotéw wojskowych.

54. Dodatkowo w wariancie I Ubezpieczenia zycia NW nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia,
jesli zgon nastgpi w wyniku tego, ze Ubezpieczony:

1) popetnit lub prébowat popetni¢ przestepstwo z winy umyslnej, co zostato stwierdzone prawomocnym
orzeczeniem sqdu; lub

2) celowo uszkodzit wtasne ciato lub uszkodzenie to nastgpito na jego prosbe; lub

3) dziatat w stanie po spozyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw
niezaleconych przez lekarza; lub

4) prowadzit pojazd bez uprawnien; lub

5) brat udziat w zajeciach sportowych lub rekreacyjnych o wysokim stopniu ryzyka lub przygotowywat
sie do nich; lub

6) byt cztonkiem zatogi lub pasazerem samolotu nielicencjonowanych linii lotniczych; lub

7) wykonywat zawo6d podwyzszonego ryzyka, chyba ze zakres ubezpieczenia zostat rozszerzony o skutki
wykonywania tego zawodu; lub
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8) wykonywat zawdd niebezpieczny; lub

9) doznat uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia podczas leczenia, ktére nie byto zwigzane
z nieszcze$liwym wypadkiem; lub

10) doznat infekgji, ktéra nie byta skutkiem ran odniesionych w nieszczesliwym wypadku.

55. Dodatkowo w wariancie I Ubezpieczenia zycia NW nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia,
jesli zgon w wyniku nieszczesliwego wypadku byt nastepstwem:

1) zaburzen psychicznych; lub
2) katastrof, ktére spowodowaty skazenie jgdrowe, chemiczne, biologiczne bgdz napromieniowanie.

Jaka jest wysokos¢ Swiadczenia i komu je wyptacamy

56. Wyptacamy $wiadczenie w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu zgonu
Ubezpieczonego.

57. Swiadczenie wyptacamy beneficjentowi gtéwnemu albo beneficjentowi dodatkowemu. Ubezpieczony
decyduje jakq cze$¢ sumy ubezpieczenia otrzyma kazdy z nich.

58. Ubezpieczony ma prawo w dowolnym czasie zmieni¢ beneficjenta gtéwnego lub beneficjenta
dodatkowego.

59. Swiadczenia nie otrzyma osoba, ktéra umyslnie przyczynita sie do $mierci Ubezpieczonego.

60. Jezeli w chwili Smierci Ubezpieczonego, ktérykolwiek z beneficjentéw gtéwnych nie zyje, nie istnieje
albo nie przystuguje mu $wiadczenie, nalezng jemu czeé¢ $wiadczenia rozdzielimy proporcjonalnie
miedzy pozostatych beneficjentéw gtéwnych. W taki sam sposéb postqgpimy w przypadku
beneficjentéw dodatkowych.

61. Jezeli Ubezpieczony nie wyznaczyt beneficjentéw gtéwnych, ani beneficjentéw dodatkowych lub jesli
w chwili jego $mierci wszyscy wyznaczeni beneficjenci nie zyjq, nie istniejq albo nie przystuguje im
Swiadczenie, to Swiadczenie wyptacamy cztonkom rodziny Ubezpieczonego. Zastosujemy nastepujqca
kolejnos¢ i zasady wyptaty:

1) jesli jest matzonek, to swiadczenie wyptacimy mu w catosci;
2) jesli nie ma matzonka, to Swiadczenie wyptacimy dzieciom w réwnych czesciach;
3) jesli nie ma matzonka i dzieci, to $wiadczenie wyptacimy rodzicom w réwnych czesciach;

4) jesli nie ma matzonka, dzieci, ani rodzicéw, to $wiadczenie wyptacimy spadkobiercom
Ubezpieczonego w réwnych czesciach.

Jakich dokumentow i czego wymagamy do wyptaty Swiadczenia
62. Do wyptaty Swiadczenia w przypadku zgonu Ubezpieczonego potrzebujemy:
1) zgtoszenia roszczenia;

2) skréconego odpisu aktu zgonu Ubezpieczonego;

3) karty zgonu z podang przyczynq zgonu lub zaswiadczenia stwierdzajgcego przyczyne zgonu,
wystawionego przez lekarza lub organy do tego upowaznione;

4) dokumentéw potwierdzajgcych zajscie i okolicznosci nieszczesliwego wypadku (np. notatka
urzedowa z policji).
63. Mozemy poprosi¢ rowniez o inne dokumenty, jesli bedq niezbedne, aby ustali¢ naszq odpowiedzialnos¢
lub wysokos$¢ swiadczenia.

64. Przed wyptatg $wiadczenia bedziemy weryfikowa¢ tozsamoé¢ osoby uprawnionej do otrzymania
$wiadczenia.

65. W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy wymaga¢ przedstawienia dodatkowych
dokumentéw lub informacji.
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Rozdziat 6. Uszkodzenie ciata NW
I Uszkodzenie ciata dziecka NW

Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong

66. Ochrong obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego w razie uszkodzenia ciata w wyniku nieszczesliwego
wypadku, jezeli spetnione zostang oba ponizsze warunki:

1) nieszczesliwy wypadek wydarzy sie w czasie trwania ochrony;
2) Ubezpieczony dozna uszkodzenia ciata w ciggu 12 miesiecy od tego wypadku.

67. Mozesz wybra¢ jeden z dwoch wariantéw Uszkodzenia ciata NW lub Uszkodzenia ciata dziecka NW.

W jakich sytuacjach nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia

68. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia, jesli uszkodzenie ciata nastgpi w wyniku tego,
ze Ubezpieczony:

1) brat czynny udziat w aktach przemocy lub terroryzmu; lub

) prébowat popetni¢ samobéjstwo; lub

3) celowo uszkodzit wtasne ciato lub uszkodzenie to nastgpito na jego prosbe; lub
)

popetnit lub prébowat popetni¢ przestepstwo z winy umyslnej, co zostato stwierdzone prawomocnym
orzeczeniem sqdu; lub

5) dziatat w stanie po spozyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw
niezaleconych przez lekarza; lub

6) prowadzit pojazd bez uprawnien; lub

7) brat udziat w zajeciach sportowych lub rekreacyjnych o wysokim stopniu ryzyka lub przygotowywat
sie do nich; lub

8) byt cztonkiem zatogi lub pasazerem samolotu nielicencjonowanych linii lotniczych; lub

9) doznat uszkodzenia ciata lub rozstroju zdrowia podczas leczenia, ktére nie byto zwigzane
z nieszczesliwym wypadkiem; lub

10) doznat infekcji, ktéra nie byta skutkiem ran odniesionych w nieszczesliwym wypadku.

69. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia, jesli nieszczesliwy wypadek, w wyniku ktérego
Ubezpieczony doznat uszkodzenia ciata byt nastepstwem:

1) zaburzen psychicznych; lub
2) katastrof, ktére spowodowaty skazenie jgdrowe, chemiczne, biologiczne bgdz napromieniowanie; lub

3) dziatan wojennych, powstan lub przewrotéw wojskowych.

70. Dodatkowo w wariancie I ubezpieczenia Uszkodzenie ciata NW i Uszkodzenie ciata dziecka NW
ochrony nie udzielamy i nie wyptacamy $wiadczenia, jesli uszkodzenie ciata nastgpi w wyniku tego,

ze Ubezpieczony:

1) wykonywat zawoéd podwyzszonego ryzyka, chyba ze zakres ubezpieczenia zostat rozszerzony o skutki
wykonywania tego zawodu; lub

2) wykonywat zawdd niebezpieczny.
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Jak ustalamy wysokos¢ Swiadczenia i komu je wyptacamy

71. Wysokos¢ $wiadczenia ustalamy jako procent sumy ubezpieczenia zgodnie z Tabelq 3 w zaleznosci
od rodzaju uszkodzenia ciata i sumy ubezpieczenia, ktéra obowigzuje w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego.

Tabela 3. Tabela uszkodzen ciata

Wyptacany
Iz(ggrzenia Rodzaj uszkodzenia ciata procent sumy

ubezpieczenia

1. Trwate inwalidztwo:

1.1. Catkowita fizyczna utrata lub catkowita i trwata utrata wtadzy nad poszczegélnymi narzqgdami:

001 konczyng gérng - w stawie barkowym 70%
002 konczyng gérnq - powyzej stawu tokciowego 65%
003 konczyng gornqg - ponizej stawu tokciowego 60%
004 konczyng goérng - ponizej nadgarstka 55%
005 konczyng dolng - powyzej Srodkowej czesci uda 70%
006 konczyng dolnq - ponizej srodkowej czesci uda 60%
007 konczyng dolng - ponizej stawu kolanowego 50%
008 konczyng dolng - ponizej srodkowej czesci (podudzia) 45%
009 konczyng dolnq - stopq 40%
010 konczyng dolng - stopq z wytgczeniem piety 30%
1.2. Catkowita fizyczna utrata:
011 kciuka 15%
012 palca wskazujgcego 10%
013 innego palca u reki 5%
014 palucha 5%
015 innego palca u stopy 2%
1.3. Catkowita utrata:
016 wzroku w obu oczach 100%
017 wzroku w jednym oku 50%
018 stuchu w obu uszach 60%
019 stuchu w jednym uchu 30%
020 wechu 10%
2. Ztamania:
021 kosci mézgoczaszki 8%
022 miednicy (bez kosci ogonowej) 6%
023 kosci udowe;j 6%
024 kosci strzatkowej, piszczelowej 4%
025 kosci ramieniowej 6%
026 kosci promieniowej, tokciowej, kosci nadgarstka 4%
027 kregostupa 8%
028 inne ztamania kosci 1%

72. Jesli w wyniku jednego nieszczesliwego wypadku Ubezpieczony dozna kilku uszkodzen ciata,
wyptacamy tqgczne $wiadczenie za wszystkie uszkodzenia ciata objete ochrong.

73. Na wysoko$¢ swiadczenia nie ma wptywu czas leczenia, bél ani cierpienie Ubezpieczonego oraz
utracone korzysci zwigzane z uszkodzeniem ciata i jego leczeniem.
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T4,

75.

tgczna kwota $wiadczen z tytutu uszkodzenia ciata, ktére wyptacimy w catym okresie trwania umowy

nie moze przekroczy¢ 200% sumy ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego.
Kazda wyptata swiadczenia za uszkodzenie ciata pomniejsza ten limit.

Swiadczenie wyptacamy Ubezpieczonemu.

Jakich dokumentow i czego wymagamy do wyptaty Swiadczenia

76.

77.

78.

79.

80.

Do wyptaty $wiadczenia w przypadku uszkodzenia ciata Ubezpieczonego potrzebujemy:
1) zgtoszenia roszczenig;

2) dokumentacji medycznej z przebiegu leczenia, ktéra potwierdza wystgpienie uszkodzenia ciata
(np. karta informacyjna leczenia szpitalnego, zaswiadczenie lekarskie, dokumentacja leczenia
ambulatoryjnego, wyniki badan);

3) dokumentéw potwierdzajgcych zajscie i okolicznosci nieszczesliwego wypadku (np. notatka
urzedowa z policji, dokumenty z udzielenia pierwszej pomocy na szpitalnym oddziale ratunkowym).

Mozemy poprosi¢ réwniez o inne dokumenty, jesli bedq niezbedne, aby ustali¢ naszq odpowiedzialnos¢
lub wysokos$¢ swiadczenia.

Mozemy wymaga¢, zeby Ubezpieczony na nasz koszt poddat sie badaniom lekarskim, jesli bedg
niezbedne, aby ustali¢ naszg odpowiedzialnos$¢ lub wysokos¢ $wiadczenia.

Przed wyptatg $wiadczenia bedziemy weryfikowa¢ tozsamos¢ osoby uprawnionej do otrzymania
Swiadczenia.

W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy wymaga¢ przedstawienia dodatkowych
dokumentoéw lub informacji.

Rozdziat 7. Uszczerbek na zdrowiu NW
i Uszczerbek na zdrowiu dziecka NW

Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong

81.

Ochrong obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego w razie uszczerbku na zdrowiu w wyniku
nieszczesliwego wypadku, jezeli spetnione zostang oba ponizsze warunki:

1) nieszczesliwy wypadek wydarzy sie w czasie trwania ochrony;
2) Ubezpieczony dozna uszczerbku na zdrowiu w ciggu 12 miesiecy od tego wypadku.

W jakich sytuacjach nie udzielamy ochrony i nie realizujemy Swiadczen

82.

Nie udzielamy ochrony i nie realizujemy $wiadczen, jesli uszczerbek na zdrowiu nastgpi w wyniku tego,
ze Ubezpieczony:
1) brat czynny udziat w aktach przemocy lub terroryzmu; lub

2) prébowat popetni¢ samobéjstwo; lub
3) celowo uszkodzit wtasne ciato lub uszkodzenie to nastgpito na jego prosbe; lub

4) popetnit lub prébowat popetni¢ przestepstwo z winy umyslnej, co zostato stwierdzone
prawomocnym orzeczeniem sqdu; lub

5) dziatat w stanie po spozyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw
niezaleconych przez lekarza; lub
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6) prowadzit pojazd bez uprawnien; lub

7) brat udziat w zajeciach sportowych lub rekreacyjnych o wysokim stopniu ryzyka lub przygotowywat
sie do nich; lub

8) byt cztonkiem zatogi lub pasazerem samolotu nielicencjonowanych linii lotniczych; lub

9) doznat uszczerbku na zdrowiu lub rozstroju zdrowia podczas leczenia, ktére nie byto zwigzane
z nieszczesliwym wypadkiem; lub

10) doznat infekgji, ktéra nie byta skutkiem ran odniesionych w nieszczesliwym wypadku; lub

11) doznat dolegliwosci bolowych kregostupa lub wypadniecia jgdra miazdzystego, do ujawnienia
ktérych doszto w wyniku wysitku fizycznego lub dzwigniecia; lub

12) doznat przepukliny (w miejscach typowych tj. przepukliny pachwinowej lub przepukliny brzusznej),
do ujawnienia ktérej doszto w wyniku wysitku fizycznego lub dzwigniecia, za wyjgtkiem
przepuklin urazowych.

83. Nie udzielamy ochrony i nie realizujemy Swiadczenia, jesli nieszczesliwy wypadek, w wyniku ktérego
Ubezpieczony doznat uszczerbku na zdrowiu byt nastepstwem:

1) zaburzen psychicznych; lub
2) katastrof, ktére spowodowaty skazenie jgdrowe, chemiczne, biologiczne bgdz napromieniowanie; lub

3) dziatan wojennych, powstan lub przewrotéw wojskowych.

Jak ustalamy wysokos¢ Swiadczenia i komu je wyptacamy

84. Wysokos¢ swiadczenia ustalamy jako procent sumy ubezpieczenia zgodnie z Tabelg 1 w Zatgczniku 3,
w zaleznosci od rodzaju uszczerbku na zdrowiu i sumy ubezpieczenia, ktéra obowiqzuje w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego Do kazdego rodzaju uszczerbku na zdrowiu przypisany jest procent sumy ubezpieczenia.

Gdzie znajdziesz katalog uszczerbkow, ktore obejmujemy ochrong

Pamietaj, ze zgodnie z definicjg uszczerbku na zdrowiu obejmujemy ochrong tylko te uszczerbki,
Il ktére wskazalismy w Tabeli 1 w Zatgczniku 3.

W tabeli znajdziesz réwniez % sumy ubezpieczenia przypisany do poszczegélnych rodzajéw
uszczerbkéw. To na tej podstawie ustalimy wysoko$¢ swiadczenia.

85. Jesli w wyniku jednego nieszczesliwego wypadku Ubezpieczony dozna kilku uszczerbkéw na zdrowiu,
ustalimy tgczny procent sumy ubezpieczenia dla tych uszczerbkéw, ale nie wiekszy niz 100%.

86. Jesli w wyniku jednego nieszczesliwego wypadku i doznanego uszczerbku na zdrowiu wysoko$é
$wiadczenia wyniostaby co najmniej 75% sumy ubezpieczenia to wyptacimy je w podwdjnej wysokosci.

r;o\'a Przyktad:

Wyptata Swiadczenia w podwojnej wysokosci za Uszczerbek na zdrowiu NW

Jesli Twoj uszczerbek na zdrowiu wyniesie co najmniej 75% sumy ubezpieczenia, ktéra obowigzuje w dniu
zdarzenia ubezpieczeniowego, wyptacimy Ci $wiadczenie w podwoéjnej wysokosci.

= ifé?g;bbfé?;g:mo' “ Lekarz or_zeko ow _ E Swiadc_zenie, thre Ci .
% w dniu zdarzenia ¢ 3 () na ZldI'?WIU, za _ktory nulezy'C_| ¢ 3 % wyptacimy bedzie yvynos_l’(o
ubezpieczeniowego h sig Swiadczenie w wysokosci 150% sumy ubezpieczenida,
75% sumy ubezpieczenia czyli 300 000 zt

200 000 zt

87. tgczna kwota $wiadczen, ktére wyptacimy w catym okresie trwania umowy nie moze przekroczyc¢
200% sumy ubezpieczenia. Do tego limitu nie wliczamy kosztéw realizowanych ustug assistance.
Kazda wyptata swiadczenia za uszczerbek na zdrowiu pomniejsza ten limit.

88. Okreslimy rodzaj uszczerbku na zdrowiu z uwzglednieniem wszystkich dolegliwosci, problemoéw
neurologicznych i zmniejszenia sprawnosci narzqdéw lub uktadéw, ktére zostaty uszkodzone.
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89.

90.

91.

92.

93.

Jesli Ubezpieczony jest leworeczny uszczerbek na zdrowiu lewej reki bedziemy ocenia¢ tak jak by
dotyczyt reki prawej i odwrotnie.

Jesli wskutek nieszczesliwego wypadku Ubezpieczony utraci lub uszkodzi narzqd lub uktad, ktérego
funkcje przed tym wypadkiem byty juz trwale zaburzone, procent sumy ubezpieczenia dla tych
uszczerbkéw na zdrowiu ustalimy w ten sposéb, ze poréwnamy stan sprzed i po wypadku.

Ostateczny rodzaj uszczerbku na zdrowiu ustalimy po zakonczeniu leczenia i rehabilitacji.

Na wysokos¢ swiadczenia nie ma wptywu czas leczenia, bol ani cierpienie Ubezpieczonego oraz
utracone korzysci zwigzane z uszczerbkiem na zdrowiu i jego leczeniem.

Swiadczenie wyptacamy Ubezpieczonemu.

Jak realizujemy ustugi assistance i co one obejmujg

9%4.
95.

96.

97.

98.

99.

Ustugi assistance realizujemy za posrednictwem Centrum Wsparcia Medycznego.

Organizujemy i pokrywamy koszty ustug assistance, jesli spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:

1) Ubezpieczony doznat uszczerbku na zdrowiu, ktéry jest zdarzeniem ubezpieczeniowym dla ustug
assistance;

2) realizacja ustug assistance ma na celu leczenie lub ztagodzenie skutkéw uszczerbku na zdrowiu;
3) gdy otrzymalismy zgtoszenie roszczenia, okres Swiadczeniowy jeszcze nie mingt.

Aby zrealizowa¢ ustugi assistance musimy najpierw ustali¢ naszg odpowiedzialno$¢ z tytutu uszczerbku
na zdrowiu w wysokoéci co najmniej 10% sumy ubezpieczenia, ktéra obowigzuje w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego.

Ustugi assistance obejmujg miedzy innymi:

1) wykonanie badan (laboratoryjnych i obrazowych);

2) konsultacje lekarskie, takze u specjalistow;

3) ustugi rehabilitacyjne;

4) opieke domowg;

5) wsparcie psychologiczne;

6) zakup i dowoz lekdw;

7) wypozyczenie lub zakup potrzebnego sprzetu rehabilitacyjnego z dowozem;
8) zakup i dowo6z protez;

9) transport na wizyty lekarskie.

Centrum Wsparcia Medycznego organizuje i optaca koszty ustug assistance:

1) na terytorium Polski, w tym, jesli jest to mozliwe w miejscu pobytu Ubezpieczonego (np. w domu);

2) do limitu 10% sumy ubezpieczenia, ktéra obowiqzuje w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego,
dla kazdego zdarzenia ubezpieczeniowego.

Jesli Centrum Wsparcia Medycznego nie ma mozliwosci zorganizowania ktérejs z ustug lub jesli
Ubezpieczony samodzielnie zorganizuje ustugi, to zwrécimy Ubezpieczonemu koszty, ktdére poniesie.
Koszty zwracamy tylko pod warunkiem wczesniejszej akceptacji Centrum Wsparcia Medycznego

i do limitu 10% sumy ubezpieczenia.

100. W przypadku wykorzystania limitu 10% sumy ubezpieczenia Ubezpieczony moze korzysta¢ w okresie

Swiadczeniowym z pomocy Centrum Wsparcia Medycznego jedynie w zakresie organizacji ustug
assistance. W takim przypadku, niezaleznie od umowy, Ubezpieczony ponosi ustalone z nim koszty
ustug assistance.
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,.O\'E Przyktad:

Wielokrotne wyptaty Swiadczen w ubezpieczeniu Uszczerbek na zdrowiu NW i realizacja ustug assistance

Wybierajgc ubezpieczenie Uszczerbek na zdrowiu NW samodzielnie wskazujesz sume ubezpieczenia.
ktéra w kolejnych latach moze by¢ przez Ciebie podwyzszana w wyniku indeksacji. Co wazne,
$wiadczenia bedziemy wyptaca¢ wielokrotnie do wyczerpania limitu naszej odpowiedzialnosci, czyli
200% sumy ubezpieczenia.

Dodatkowo, po kazdej wyptacie swiadczenia wynoszqcej min. 10% sumy ubezpieczenia, ktéra
obowigzuje w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego mozesz skorzysta¢ z pomocy Centrum Wsparcia
Medycznego, ktére zajmie sie organizacjq ustug wspierajgcych powrét do zdrowia. Pokryjemy

koszty realizacji tych ustug do kwoty 10% sumy ubezpieczenia, ktéra obowigzuje w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego, w okresie Swiadczeniowym, ktéry wynosi 36 miesiecy.

Zapoznaj sie z przyktadem:

Suma ubezpieczenia w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego: 100 000 zt

Dodatkowe $wiadczenie w przypadku uszczerbkéw z wyptatg min. 10% sumy ubezpieczenia:
Ustugi assistance: 10 000 zt (10% sumy ubezpieczenia) na kazde zdarzenie

Dostepny limit $wiadczer do wyptaty: 200 000 zt Pozostaty limit $wiadczer do wyptaty: 196 000 z¢ Pozostaty limit $wiadczer do wyptaty: 183 000 zt

° L o L o >

E Il Il ﬁ Wyptata 13 000 z¢
=5 (3] (3] (13% sumy ubezpieczenia)

START Ztamanie prawego  Wyptata 4 000zt Ztamanie nosa, ze |
ochrony przedramienia (4% sumy $rednim uposledzeniem .
w wyniku wypadku  ubezpieczenia) jego droznosci oraz o <l:lJruchEmlenlte l|.m|tu 1(1 000 zt
vinEte Cedh 2 o wykorzystania na ustugi
(jedynek), na sl?utek assistance (przez 36 mies.)
wypadkuy ze wzgledu na uszczerbek

skutkujgcy wyptatg co najmniej
10% sumy ubezpieczenia

tgczna kwota swiadczen, ktére wyptacimy w catym okresie trwania umowy nie moze przekroczy¢
200% sumy ubezpieczenia obowiqgzujgcej w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego. Do tego limitu
nie wliczamy kosztéw realizowanych ustug assistance. Kazda wyptata $wiadczenia za uszczerbek
na zdrowiu pomniejsza ten limit.

Jakich dokumentow i czego wymagamy do wyptaty Swiadczenia
101. Do wyptaty Swiadczenia w przypadku uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego potrzebujemy:

1) zgtoszenia roszczenia;

2) dokumentacji medycznej z przebiegu leczenia, ktéra potwierdza wystgpienie uszczerbku
na zdrowiu (np. karta informacyjna leczenia szpitalnego, zaswiadczenie lekarskie, dokumentacja
leczenia ambulatoryjnego, wyniki badan);

3) dokumentéw potwierdzajgcych zajscie i okolicznosci nieszczesliwego wypadku (np. notatka
urzedowa z policji, dokumenty z udzielenia pierwszej pomocy na szpitalnym oddziale ratunkowym).

102. W celu realizacji ustug assistance mozemy poprosic o:
1) zalecenia od lekarza, jesli zostaty wydane;
2) dowody poniesienia kosztéw ustug assistance przez Ubezpieczonego, w przypadku okreslonym w pkt 99.

103. Jesli Ubezpieczony potrzebuje ustug assistance, a nie ma zalecenia od lekarza, to Centrum Wsparcia
Medycznego bedzie weryfikowa¢ uzasadnienie medyczne dla tych ustug.
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104. Mozemy poprosi¢ réwniez o inne dokumenty, jesli bedq niezbedne, aby ustali¢ naszq odpowiedzialnosé¢
lub wysoko$¢ swiadczenia.

105. Mozemy wymaga¢, zeby Ubezpieczony na nasz koszt poddat sie badaniom lekarskim, jesli bedq
niezbedne, aby ustali¢ naszg odpowiedzialnoé¢ lub wysokos¢ swiadczenia.

106. Przed wyptatg $wiadczenia bedziemy weryfikowa¢ tozsamos¢ osoby uprawnionej do otrzymania $wiadczenia.

107. W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy wymaga¢ przedstawienia dodatkowych
dokumentoéw lub informacji.

Rozdziat 8. Niezdolnos$¢ do pracy NW
i Niezdolnos$¢ do pracy lub utrata samodzielnosci

Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong oraz jakie sq zasady wyptaty

swiadczen

108. Ochronq obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego w razie catkowitej niezdolnosci do pracy lub trwatej
utraty samodzielnosci.

109. Mozesz wybra¢ jeden z dwoch wariantéw ubezpieczenia wskazanych w Tabeli 4.

110. W Tabeli 4 zawarlismy informacje o zakresie ochrony, okresach catkowitej niezdolnosci do pracy lub

trwatej utraty samodzielnosci, formie i wysokosci $wiadczen oraz wieku Ubezpieczonego, po ktérym
koriczy sie ochrona w poszczegélnych wariantach.

Tabela 4. Ubezpieczenie Niezdolnos$¢ do pracy NW i Niezdolno$¢ do pracy lub utrata samodzielnosci

Rodzaj informacji

Warianty ubezpieczenia

Niezdolnos¢
do pracy NW
(wariant II)

Niezdolnos¢ do pracy lub utrata samodzielnosci

(wariant III)

Podstawowy
zakres ochrony

Rozszerzenie
ochrony

o catkowitg
niezdolnos¢ do
pracy krétszg

Rozszerzenie
ochrony

o trwatq utrate
samodzielnosci

catkowita
niezdolnos$¢ do

niz 24 miesigce (za optatg
(za optatq dodatkowej
dodatkowej sktadki)
sktadki)

catkowita catkowita trwata utrata

niezdolno$¢ do

niezdolno$¢ do

samodzielnosci

Zakres ochrony pracy w wyniku pracy Wwynlku pracy Wyvynlku W.Wymkl',l.

: " nieszczesliwego nieszczesliwego nieszczesliwego
nieszczesliwego dku lub dku lub dku lub
wypadku wypadku lu wypadku lu wypadku lu
Wypacku choroby choroby choroby

L L co najmniej 7
co najmniej co najmniej

Okres catkowitej
niezdolnosci

do pracy lub
trwatej utraty
samodzielnosci

24 miesigce od

dnia powstania
catkowitej

niezdolnosci do

rac

24 miesigce od

dnia powstania
catkowitej

niezdolnoséci do

rac

i nie dtuzej niz
23 miesigce od
dnia powstania
catkowitej

niezdolnoéci do

rac

bezterminowo
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Rodzaj informacji

Warianty ubezpieczenia

Niezdolnos¢
do pracy NW
(wariant II)

Niezdolnos¢ do pracy lub utrata samodzielnosci

(wariant III)

Podstawowy
zakres ochrony

Rozszerzenie
ochrony

o catkowitg
niezdolnos¢ do
pracy krétszg

Rozszerzenie
ochrony

o trwatq utrate
samodzielnosci

niz 24 miesigce (za optatg
(za optatq dodatkowej
dodatkowe;j sktadki)
sktadki)
1) jednorazowe 1) jednorazowe
Swiadczenie Swiadczenie
w wysokosci w wysokosci
120% 120%
miesiecznej miesiecznej
renty renty
podstawowej podstawowej
obowiqgzujqcej obowiqzujqcej
w dniu w dniu.
powstania powstania
catkowitej catkowitej
niezdolnosci. niezdolnosci miesieczna
jednorazowe do pracy, do pracy, renta z tytutu
$wiadczenie wyptacane wyptacane trwatej utraty
w wysokosci za okres za okres samodzielnosci
100% sumy pierwszych pierwszych obowigzujgca
Wyptacane ubezpieczenia 6 miesiecy 6 miesigcy w dniu powstania
$wiadczenia obowiqzujqcej catkowitej catkowitej trwatej utraty
w dniu powstania niezdolnosci. niezdolnosci samodzielnosci,
catkowitej do pracy; oraz do pracy; oraz | wyptacana
niezdolnosci do 2) 100% renty 2) 50% renty od 7 miesigca
rac podstawowej podstawowej trwatej utraty

obowiqzujgcej
w dniu

obowiqzujgcej
w dniu

samodzielnosci

powstania powstania
catkowitej catkowitej
niezdolnosci niezdolnosci
do pracy, do pracy,
wyptacane wyptacane
co miesiqc co miesiqgc od 7
od 7 miesiqca do 23 miesiqca
catkowitej catkowitej
niezdolnosci niezdolnosci
do pracy do prac
Maksymalny wiek
Ubezpieczonego, | o4 65 lat 65 lat 85 lat

po ktérym konczy
sie ochrona

111. Jesli w wariancie III rozszerzysz ochrone o trwatq utrate samodzielnosci, od pierwszej rocznicy polisy
po ukonczeniu przez Ubezpieczonego 65 roku zycia zakres ochrony obejmuje wytgcznie trwatq utrate
samodzielnosci i tylko z tego tytutu Ubezpieczony moze otrzymac $wiadczenie.
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112. Naszq odpowiedzialno$¢ za catkowitg niezdolnos¢ do pracy lub trwatq utrate samodzielnosci
ustalamy, jesli trwa co najmniej od 6 miesiecy.

113. Swiadczenia wyptacamy Ubezpieczonemu.

114. Swiadczenie w wysokosci 120% miesiecznej renty podstawoweyj, ktére wyptacamy za okres pierwszych
6 miesiecy catkowitej niezdolnosci do pracy przystuguje Ubezpieczonemu tylko raz w ramach jednego
zdarzenia ubezpieczeniowego objetego ochrong.

Czym jest renta podstawowa

Renta podstawowa to $wiadczenie, ktére bedziemy Ci wyptacaé w przypadku, gdy staniesz sie
catkowicie niezdolny do pracy jesli wybrate$ ubezpieczenie Niezdolnos¢ do pracy lub utrata
samodzielnosci. Wysoko$¢ miesiecznej renty podstawowej ustalasz podczas zawierania umowy.

Jesli zdecydujesz sie na rozszerzenie ochrony o catkowitg niezdolnos$¢ do pracy krétszq niz
24 miesigce, Swiadczenie wynosi potowe wartosci wskazanej przez Ciebie renty podstawowej.

115. Jesli nie ustalimy naszej odpowiedzialnosci w 7 miesigcu trwania catkowitej niezdolnosci do pracy lub
trwatej utraty samodzielnosci (wariant III), to pierwsza wyptata bedzie obejmowa¢ sume naleznych
Swiadczen, ktére przystugujg Ubezpieczonemu od 7 miesigca catkowitej niezdolnosci do pracy lub
trwatej utraty samodzielnosci do dnia wyptaty pierwszego $wiadczenia.

116. Jesli wyptacamy swiadczenie w wysokosci 50% renty podstawowej, a nastepnie okres catkowitej
niezdolnosci do pracy wydtuzy sie do co najmniej 24 miesiecy, to wyréwnamy $wiadczenie do petnej
wysokosci renty podstawowej, za caty okres w ktérym je wyptacalismy. W zwiqzku z tym z tytutu
catkowitej niezdolnosci do pracy Ubezpieczony moze otrzymac za ten sam okres maksymalne
miesieczne $wiadczenie w wysokosci 100% renty podstawowej.

117. Jedli Ubezpieczony otrzymuje przed 65 rokiem zycia rente z tytutu trwatej utraty samodzielnosci to
wraz z nig wyptacamy 100% renty podstawowej z tytutu catkowitej niezdolnosci do pracy.

118. Jesli Ubezpieczony otrzymuje rente podstawowgq lub rente z tytutu trwatej utraty samodzielnosci
mozemy weryfikowa¢ jego stan zdrowia, zeby potwierdzi¢ czy $wiadczenie jest mu nadal nalezne.
Weryfikacji dokonujemy na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej lub badania
Ubezpieczonego.

119. Swiadczenie nie jest nalezne Ubezpieczonemu, jeéli przestanie by¢ catkowicie niezdolny do pracy
lub odzyska samodzielno$¢ w zwigzku z poprawq stanu zdrowia. Ubezpieczony musi nas o tym
poinformowac.
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,9\'3 Przyktad:

Niezdolnos$¢ do pracy lub utrata samodzielnosci — podstawowy zakres ochrony

Przyktad wyptaty Swiadczen z tytutu Niezdolnosci do pracy lub utraty samodzielnosci

Ubezpieczony, ktéry ulegt wypadkowi, otrzymat zwolnienie lekarskie na 180 dni i w tym samym dniu
zgtosit roszczenie z tytutu niezdolnosci do pracy. Zgodnie z Warunkami ERGO 4, ustalamy naszg
odpowiedzialnos¢ jesli catkowita niezdolno$¢ do pracy trwa minimum 6 miesiecy.

W 7 miesiqcu, lekarz powotany przez ERGO Hestie, wydat orzeczenie o niezdolnosci do pracy
na nieprzerwany okres 24 miesiecy od daty zdarzenia.

Pierwsze $wiadczenie, ktére otrzymat Ubezpieczony sktadato sie z:

» jednorazowego $wiadczenia z tytutu pierwszych 6 miesiecy catkowitej niezdolnosci do pracy - 120%
kwoty renty podstawowej obowigzujgcej w dniu powstania catkowitej niezdolnosci do pracy,

+ renty naleznej od 7 miesigca (liczonego od dnia powstania catkowitej niezdolnosci do pracy)
do dnia wyptaty Swiadczenia.

W kolejnych miesigcach, Ubezpieczony bedzie otrzymywat kwote renty, ktéra obowigzuje w dniu

powstania catkowitej niezdolnosci do pracy.
Jesli lekarz orzektby niezdolnos¢ do pracy na 12 miesiecy, Ubezpieczony nie otrzymatby $wiadczenia.

| | Zgtoszenie

roszczenia z tytutu

niezdolnosci : | ) | Lekarz orzecznik wydaje orzeczenie o catkowitej niezdolnosci do pracy,
do pracy 1 ="' na okres min. 24 miesiecy od dnia zdarzenia.

24 miesigce: min. okres orzeczonej niezdolnosci do pracy

i Start ochrony Okres pierwszych 6 miesiecy L. .
i ubezpieczeniowej catkowitej niezdolnosci do prac, m:esuqc okres wyptaty comiesigcznej renty

Zakonczenie
okresu
niezdolnosci
lub okresu
ochrony

2 2 o o e o 3 o Y o

i == : N D Wyptata pierwszego $wiadczenia jako sumy swiadczen:
! Dzien powstania catkowitej niezdolnosci 120% kwoty renty za okres pierwszych 6 miesiecy

! do pracy (wypadek, choroba) ‘ catkowitej niezdolnoéci do prac;
<FTenta miesieczna nalezng»d 7 miesiqea
niezdoInoscr do pracy

Pamietaj
Il Petng rente wyptacamy od 7 miesigca trwania niezdolnosci do pracy, jesli zostanie ona
orzeczona na minimum 24 miesiqce.
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,9\'3 Przyktad:

Niezdolnos¢ do pracy lub utrata samodzielnosci — rozszerzenie o catkowitg niezdolnos¢ do pracy
krotszg niz 24 miesigce

Dzieki rozszerzeniu ochrony, zaczniemy wyptacaé Ci Swiadczenie jesli Twoja catkowita niezdolnos¢
do pracy bedzie trwata mniej niz 24 miesigce.
Pamietaj, ze wraz z pierwszqg rentq otrzymasz jednorazowe $wiadczenie za okres pierwszych

6 miesiecy catkowitej niezdolnosci do pracy. Swiadczenie wynosi 120% renty podstawowej
obowiqzujqcej w dniu powstania catkowitej niezdolnosci do pracy.

Na jakie Swiadczenia mozesz liczy¢ dzieki dodatkowej ochronie?

Ochrona jesli okres Twojej niezdolnosci
do pracy jest krotszy niz 24 miesigce

Wyptata 50% renty podstawowej co miesigc
o o o o o Y Y

! Start ochrony Okres pierwszych 6 miesiecy 7| Lekarzorzecznik wydaje
! ubezpiecze- B L Y B L= orzeczenie o catkowite] e
! niowej niezdolnoéci do pracy na okres
H krétszy niz 24 miesigce
! od dnia zdarzenia.
i 4
: ; f Ochrona jesli okres Twojej niezdolnosci do pracy sie przedtuzy
= : : =1
: =1 H Ll | —— ” Lekarz orzecznik wydaje =" Lekarz orzecznik wydaje kolejne orzeczenie o catkowitej
: ! Dzier powstania i Zgtoszenie EI orzeczenie o catkowitej. = niezdolnosci do pracy na tgczny okres 24 miesiecy
' i catkowitej | roszczenia niezdolnosci do pracy na okres lub dtuzej od dnia zdarzenia.
: ! niezdolnosci H krotszy niz 24 miesigce
3 ! do pracy : od dnia zdarzenia.
: i (wypadek, :
! choroba) 1 Wyptata 50% renty podstawowej Wyptata 100% renty podstawowej co miesigc
co miesigc o

o o e I o o

G Jesli w wyniku kolejnego orzeczenia okaze sig, ze jestes$
niezdolny do pracy tqcznie przez minimum 24 miesigce
- wyptacimy Ci réznice pomiedzy wczesniejszym
Swiadczeniem (50% renty), a petnqg wysokosciq renty
podstawowej i bedziemy kontynuowa¢ wyptaty dalszych
rent w petnej wysokosci.
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,9\'3 Przyktad:

Niezdolnos¢ do pracy lub utrata samodzielnosci — rozszerzenie ochrony o rente z tytutu trwatej
utraty samodzielnosci

Dzieki rozszerzeniu ochrony, otrzymasz od nas dodatkowq rente niezalezng od renty podstawowej.
Swiadczenie z tytutu trwatej utraty samodzielnoéci mozemy wyptaca¢ Ci nawet do 85 roku zycia.

Na jakie Swiadczenia mozesz liczy¢ dzieki dodatkowej ochronie? Zapoznaj sie z przyktadem.

! Start ochrony ©
| ubezpiecze- N
i niowej

| p=h
vOLEE

Ochrona podstawowa z tytutu
catkowitej niezdolnosci do prac

Brak $wiadczen - rente z tytutu catkowitej
niezdolnosci do pracy wyptacamy

Wyptata 100% renty podstawowej do 65 roku zycia
co miesiqc
OOOaaaaa =~

Okres piefwgzxch 6 mie§i§Cy =" Lekarz orzecznik wydaje
catkowitej niezdolnosci =" orzeczenie o trwatej utracie

0 ©
) e}
do pracy samodzielnoéci. m m
()

Dodatkowe $wiadczenia dzieki dodatkowej ochronie z tytutu trwatej utraty samodzielnosci

7 m-c

I 1

P ] . Jesli rozszerzytes ochrone: Jesli rozszerzytes$ ochrone i wybrates okres

1 Dzien ) : thoszen_le wyptata dodatkowej renty z tytutu ubezpieczenia dtuzszy niz 65 rok zycia

i trwatej Wiigeigy KOS trwatej utraty samodzielnoéci to bedziemy nadal wyptaca¢ Ci rente

' samodzielnosci z tytutu trwatej utraty samodzielnosci
oOaoaaaaea e [ o o o o o 2

I Jesli wybrates okres ubezpieczenia dtuzszy

o Niz 65 rok zycia to wyptacimy Ci $wiadczenie réwniez
jesli trwata utrata samodzielnosci nastgpi po 65 roku
zycia. Ta ochrona jest niezalezna od niezdolnosci
do pracy i moze trwa¢ nawet do 85 roku zycia.

W jakich sytuacjach nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia

120. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia, jesli catkowita niezdolno$¢ do pracy lub trwata
utrata samodzielnosci wystgpi w wyniku tego, ze Ubezpieczony:

1)
2)
3)
4)

5)

9)
10)

brat czynny udziat w aktach przemocy lub terroryzmu; lub

probowat popetni¢ samobojstwo; lub
celowo uszkodzit wtasne ciato lub uszkodzenie to nastgpito na jego prosbe; lub

popetnit lub prébowat popetni¢ przestepstwo z winy umyslnej, co zostato stwierdzone
prawomocnym orzeczeniem sqdu; lub

dziatat w stanie po spozyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw
niezaleconych przez lekarza; lub

doznat uszkodzen trzustki lub wgtroby spowodowanych spozywaniem alkoholu; lub
prowadzit pojazd bez uprawnien; lub

brat udziat w zajeciach sportowych lub rekreacyjnych o wysokim stopniu ryzyka lub przygotowywat
sie do nich; lub

byt cztonkiem zatogi lub pasazerem samolotu nielicencjonowanych linii lotniczych; lub

doznat infekgcji, ktéra nie byta skutkiem ran odniesionych w nieszczesliwym wypadku - ograniczenia
tego nie stosujemy w ubezpieczeniu Niezdolno$¢ do pracy lub utrata samodzielnosci.
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121. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia z tytutu catkowitej niezdolnosci do pracy lub
trwatej utraty samodzielnosci, ktéra nastgpi w wyniku:

1) zaburzen psychicznych, innych niz zaawansowane otepienie (w tym choroba Alzheimera), zgodnie
z definicjg w Zatgczniku 2; lub

2) katastrof, ktére spowodowaty skazenie jgdrowe, chemiczne, biologiczne bqdz napromieniowanie; lub
3) dziatan wojennych, powstan lub przewrotéw wojskowych; lub

4) choroby AIDS lub zarazenia wirusem HIV.

122. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia z tytutu catkowitej niezdolnoéci do pracy, lub
trwatej utraty samodzielnoéci jeéli nieszczesliwy wypadek, w wyniku ktérego Ubezpieczony stat sie

catkowicie niezdolny do pracy lub trwale utracit samodzielnos$¢ byt nastepstwem zaburzen psychicznych,
innych niz zaawansowane otepienie (w tym choroba Alzheimera), zgodnie z definicjq w Zatgczniku 2.

Jakich dokumentow i czego wymagamy do wyptaty Swiadczenia

123. Do wyptaty $wiadczenia w przypadku catkowitej niezdolnosci do pracy lub trwatej utraty
samodzielnosci Ubezpieczonego potrzebujemy:

1) zgtoszenia roszczenia;

2) dokumentacji medycznej z przebiegu leczenia, ktéra potwierdza wystgpienie catkowitej

niezdolnoéci do pracy lub trwatej utraty samodzielnoéci (np. karta informacyjna leczenia
szpitalnego, zaswiadczenie lekarskie, dokumentacja leczenia ambulatoryjnego, wyniki badan);

3) dokumentéw potwierdzajgcych zajscie i okolicznosci nieszczesliwego wypadku, jesli byt on
przyczynq zdarzenia ubezpieczeniowego (np. notatka urzedowa z policji, dokumenty z udzielenia
pierwszej pomocy na szpitalnym oddziale ratunkowym).

124. Ubezpieczony moze przedstawi¢ takze orzeczenie organu rentowego, jesli zostato wydane.

125. Mozemy poprosic¢ réwniez o inne dokumenty, jesli bedq niezbedne, aby ustali¢ naszg
odpowiedzialnos¢ lub wysokosé¢ swiadczenia.

126. Mozemy wymaga¢, zeby Ubezpieczony na nasz koszt poddat sie badaniom lekarskim, jesli bedq
niezbedne, aby ustali¢ naszq odpowiedzialno$¢ lub wysokos$¢ swiadczenia.

127. Przed wyptatq swiadczenia bedziemy weryfikowaé tozsamos$¢ osoby uprawnionej do otrzymania
$wiadczenia.

128. W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy wymaga¢ przedstawienia dodatkowych
dokumentoéw lub informacji.

Rozdziat 9. Powazne zachorowanie
| Powazne zachorowanie dziecka

Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong i jaka jest wysokos¢ Swiadczenia
129. Ochrong obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego w razie powaznego zachorowania.

Jak definiujemy powazne zachorowania

Il Pamietaj, ze powazne zachorowania, ktére obejmujemy ochrong, majq $cisle okreslone definicje.
o Znajdziesz je w Zatqczniku 2. W tym zatgczniku znajdziesz réwniez wyjasnienie, co oznacza
klasyfikacja TNM.

130. Mozesz wybra¢ jeden z dostepnych wariantéw ubezpieczenia.
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131. Zakres ochrony oraz wysokos¢ swiadczenia w ubezpieczeniu Powazne zachorowanie opisalismy

Tabela 5. Tabela powaznych zachorowan

ag

w Tabeli 5.

Jesli w tabeli uzywamy stowa ,,TAK” oznacza to, ze obejmujemy ochrong powazne
zachorowanie lub realizujemy ustugi assistance. Jeéli w tabeli uzywamy stowa ,NIE” oznacza to,
ze nie obejmujemy ochrong powaznego zachorowania lub nie realizujemy ustug assistance.

Wariant I Wariant II Wariant III
Ustugi assistance NIE NIE TAK
Powazne zachorowania, ze Swiadczeniem 10% sumy ubezpieczenia:

1. nowotwor in situ TAK TAK TAK
2. nowotwor ztosliwy prostaty, ktory

osiggngt TINOMO wg klasyfikacji TNM TAK TAK TAK
3. rak brodawkowaty tarczycy, ktory

osiggngt TINOMO wg klasyfikacji TNM TAK TAK TAK

Powazne zachorowania, ze Swiadczeniem 100% sumy ubezpieczenia:

1. nowotwor ztosliwy TAK TAK TAK
2. zawat serca NIE TAK TAK
3. udar mézgu NIE TAK TAK
4. stwardnienie rozsiane NIE TAK TAK
5. paraliz NIE TAK TAK
6. oparzenia NIE TAK TAK
7. niewydolnoé¢ nerek NIE TAK TAK
8. operacja aorty NIE TAK TAK
9. utrata wzroku NIE TAK TAK
10. przeszczepienie narzgdu NIE TAK TAK
11. operacja zastawek serca NIE TAK TAK
12. operacyjne wykonanie pomostow NIE TAK TAK

naczyniowych (by-pass)
13. cukrzyca typu I NIE NIE TAK
14. bo!(teryjne zapalenie opon NIE NIE TAK

moézgowych
15. choroba Creutzfeldta - Jakoba NIE NIE TAK
16. choroba Crohna NIE NIE TAK
17. choroba Heinego-Medina NIE NIE TAK
18. choroba Parkinsona NIE NIE TAK
19. ciezka ppstac re,umat0|dalnego NIE NIE TAK

zapalenia stawow
20. ciezki uraz gtowy NIE NIE TAK
21. kardiomiopatia NIE NIE TAK
22. tagodny guz mézgu NIE NIE TAK
23. tagodny guz rdzenia kregowego NIE NIE TAK
24. miastenia NIE NIE TAK
25. neuroborelioza NIE NIE TAK
26. niedokrwistos¢ aplastyczna NIE NIE TAK
27. operacja moézgu NIE NIE TAK
28. pierwotne nadciénienie ptucne NIE NIE TAK
29. pierwotne stwardnienie boczne NIE NIE TAK
30. piorunujgce zapalenie wgtroby NIE NIE TAK
31. posocznica (sepsa) NIE NIE TAK
32. postepujgca twardzina uktadowa NIE NIE TAK
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Wariant I Wariant II Wariant III
33. postepujqgce porazenie nadjgdrowe NIE NIE TAK
34. postepujqgce porazenie opuszkowe NIE NIE TAK
35. postepujgcy zanik miesni NIE NIE TAK
36. przewlekta niewydolno$¢ oddechowa NIE NIE TAK
37. przewlekta niewydolno$¢ wgtroby NIE NIE TAK
38. stwardnienie zanikowe boczne NIE NIE TAK
39. $pigczka NIE NIE TAK
40. toczniowe zapalenie nerek NIE NIE TAK
41. uraz wielonarzgdowy NIE NIE TAK
42. usuniecie ptuca NIE NIE TAK
43. utrata konczyn NIE NIE TAK
44, utrata mowy NIE NIE TAK
45. utrata stuchu NIE NIE TAK
46. wrzodziejgce zapalenie jelita grubego NIE NIE TAK
47. zaawansowane otepienie (w tym NIE NIE TAK
choroba Alzheimera)
48. zapalenie mézgu NIE NIE TAK
49. zarazenie wirusem HIV NIE NIE TAK
50. zespot rzekomoopuszkowy NIE NIE TAK

132. Zakres ochrony oraz wysokos¢ $wiadczenia w ubezpieczeniu Powazne zachorowanie dziecka

opisaliémy w Tabeli 6.

Tabela 6. Tabela powaznych zachorowan Dziecka

zachorowania lub realizujemy ustugi assistance. Jesli w tabeli uzywamy stowa ,NIE” oznacza to,

m Jesli w tabeli uzywamy stowa ,,TAK” oznacza to, ze obejmujemy ochrong powazne

ze nie obejmujemy ochrong powaznego zachorowania lub nie realizujemy ustug assistance.

Wariant II Wariant III

Ustugi assistance NIE TAK

Powazne zachorowania dziecka, ze Swiadczeniem 10% sumy ubezpieczenia:

1. nowotwor in situ TAK TAK
nowotworﬂz{osllwy prostaty, ktéry osiggngt TINOMO wg TAK TAK
klasyfikacji TNM

3. rak brodqyykowoty tarczycy, ktéry osiggngt TINOMO wg TAK TAK
klasyfikacji TNM

Powazne zachorowania dziecka, ze Swiadczeniem 100% sumy ubezpieczenia:

1. nowotwor ztosliwy TAK TAK

2. oparzenia TAK TAK

3. neuroborelioza TAK TAK

4. cukrzyca typu I TAK TAK

5. bakteryjne zapalenie opon mézgowych TAK TAK

6. choroba Heinego-Medina TAK TAK

7. ciezki uraz gtowy TAK TAK

8. tagodny guz moézgu TAK TAK

9. niedokrwistos¢ aplastyczna TAK TAK

10. niewydolno$¢ nerek TAK TAK

11. paraliz TAK TAK

12. posocznica (sepsa) TAK TAK

13. przeszczepienie narzqdu TAK TAK

14, $pigczka TAK TAK
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Wariant II Wariant III
15. uraz wielonarzqdowy TAK TAK
16. utrata konczyn TAK TAK
17. utrata stuchu TAK TAK
18. utrata wzroku TAK TAK
19. zapalenie mézgu TAK TAK
20. zarazenie wirusem HIV TAK TAK

Kiedy stosujemy czasowe ograniczenie ochrony

133. Ograniczamy naszqg odpowiedzialno$¢ w kazdym wariancie przez 3 miesiqce, od dnia zawarcia
umowy. Odpowiadamy w tym okresie wytgcznie za powazne zachorowanie, ktére powstato w wyniku
nieszczesliwego wypadku. Taki zakres ochrony uwzgledniliémy przy wyliczeniu sktadki.

W jakich sytuacjach nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia

134. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia, jesli powazne zachorowanie wystgpi w wyniku
tego, ze Ubezpieczony:

1)
2)
3)
4)

5)

6)
7)
8)

9)

brat czynny udziat w aktach przemocy lub terroryzmu; lub

probowat popetni¢ samobojstwo; lub
celowo uszkodzit wtasne ciato lub uszkodzenie to nastgpito na jego prosbe; lub

popetnit lub probowat popetni¢ przestepstwo z winy umyslnej, co zostato stwierdzone prawomocnym
orzeczeniem sqdu; lub

dziatat w stanie po spozyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw
niezaleconych przez lekarza; lub

doznat uszkodzen trzustki lub wgtroby spowodowanych spozywaniem alkoholu; lub
prowadzit pojazd bez uprawnien; lub

brat udziat w zajeciach sportowych lub rekreacyjnych o wysokim stopniu ryzyka lub przygotowywat
sie do nich; lub

byt cztonkiem zatogi lub pasazerem samolotu nielicencjonowanych linii lotniczych; lub

10) nie stosowat sie do zalecen lekarskich wskazanych w dokumentacji medyczne;.

135. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia, jesli powazne zachorowanie nastgpi w wyniku:

1)
2)
3)

katastrof, ktére spowodowaty skazenie jgdrowe, chemiczne, biologiczne bgdz napromieniowanie; lub
dziatan wojennych, powstan lub przewrotéw wojskowych; lub

choroby AIDS lub zarazenia wirusem HIV, za wyjgtkiem powaznego zachorowania: zarazenie
wirusem HIV, ktére obejmujemy ochrong.

136. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia z tytutu powaznego zachorowania:

1) jesli byto nastepstwem zaburzen psychicznych; lub

2) jesli nieszczesliwy wypadek, ktéry spowodowat powazne zachorowanie byt nastepstwem zaburzen

psychicznych.
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Kiedy mozemy wyptaci¢ wielokrotne Swiadczenia i kto je otrzymuje

137. Powazne zachorowania podzieliliémy na grupy, a nowotwory ztosliwe na kategorie. Dzieki temu
mozemy wyptaci¢ wiecej niz jedno $wiadczenie.

138. W ubezpieczeniu Powazne zachorowanie w wariancie II zastosowalismy podziat na 5 grup, ktore
opisaliémy w Tabeli 7.

Tabela 7. Grupy powaznych zachorowan w wariancie II

Grupa 1 Grupa 2 Grupa 3 Grupa 4 Grupa 5
nowotwor ztosliwy | niewydolnos¢ oparzenia paraliz przeszczepienie
przeszczepienie nerek utrata wzroku stwardnienie nGqudU (\N.y{q.cznie
narzgdu (wytgcznie | operacja aorty rozsiane E’Zisﬁéﬁzls;llib
przeszczepienie ; o
szpiku kostnego) cs)girgqo zastawek trzustki)

operacyjne

wykonanie

pomostow

naczyniowych

(by-pass)

paraliz

udar mézgu

zawat serca

przeszczepienie
narzqdu
(wytgcznie
przeszczepienie
serca lub nerki)
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139. W ubezpieczeniu Powazne zachorowanie w wariancie III zastosowalismy podziat na 5 grup, ktore
opisaliémy w Tabeli 8.

Tabela 8. Grupy powaznych zachorowan w wariancie III

Grupa 1

Grupa 2

Grupa 3

Grupa 4

Grupa 5

nowotwor ztosliwy

przeszczepienie
narzgdu (wytgcznie
przeszczepienie
szpiku kostnego)

niedokrwistos¢
aplastyczna

niewydolnos¢
nerek

operacja aorty

operacja zastawek
serca

operacyjne
wykonanie
pomostow
naczyniowych
(by-pass)

paraliz
udar mézgu
zawat serca

przeszczepienie
narzqdu
(wytgcznie
przeszczepienie
serca, trzustki lub
nerki)

cukrzyca typu I
kardiomiopatia
pierwotne
nadci$nienie
ptucne

posocznica (sepsa)
$piqgczka

toczniowe
zapalenie nerek

utrata konczyn

utrata mowy

piorunujgce
zapalenie wgtroby

posocznica (sepsa)

przeszczepienie
narzgdu
(wytqcznie
przeszczepienie
ptuc lub wgtroby)
przewlekta
niewydolnos$¢
oddechowa
przewlekta
niewydolnos$¢
wqtroby
usuniecie ptuca
zarazenie wirusem
HIV

ciezki uraz gtowy
tagodny guz
mozgu
oparzenia
operacja mézgu
posocznica (sepsa)
$piqczka

uraz
wielonarzqgdowy
utrata konczyn
utrata stuchu
utrata wzroku

bakteryjne zapalenie
opon moézgowych
choroba Creutzfeldta
- Jakoba

choroba Crohna

choroba Heinego -
Medina

choroba Parkinsona
ciezka postac
reumatoidalnego
zapalenia stawow

tagodny guz rdzenia
kregowego

miastenia
neuroborelioza
paraliz

pierwotne
stwardnienie boczne

posocznica (sepsa)

postepujgca
twardzina uktadowa
postepujgce
porazenie
nadjgdrowe
postepujgce
porazenie
opuszkowe
postepujgcy zanik
miesni
stwardnienie
rozsiane

stwardnienie
zanikowe boczne
utrata konczyn
wrzodziejqce
zapalenie jelita
grubego
zaawansowane
otepienie (w tym
choroba Alzheimera)
zapalenie mézgu
zespot
rzekomoopuszkowy
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140. W ubezpieczeniu Powazne zachorowanie dziecka zastosowalismy podziat na 6 grup, ktoére opisalismy
w Tabeli 9. Podziat na grupy jest taki sam w wariancie 11 i ITI.

Tabela 9. Grupy powaznych zachorowan Dziecka

Grupa 1 Grupa 2 Grupa 3 Grupa 4 Grupa 5 Grupa 6
niedokrwisto$¢ | cukrzycatypul | zarazenie | ciezkiuraz bakteryjne posocznica
aplastyczna niewydolnos¢ wirusem gtowy zapalenie opon | (sepsa)
nowotwor nerek HIV tagodny guz moézgowych przeszczepienie

li 5 horoba Hei d
ztosliwy posocznica mozgu- c I\:l):z?jir?a einego ?Vsrfq -

ieni oparzenia ytqcznie

przeszczepienie | (sepsa) . -

i neuroborelioza | Przeészczepienie
narzqdu przeszczepienie posocznicd : ptuc lub wqtroby)
(wytgcznie narzqdu (sepsa) paraliz
przglfzczepienie (wytgcznie $pigczka posocznica
SZpIku przeszczepienie uraz (sepsa)
kostnego) serca, trzustki wielonarzqdowy | zapalenie mézgu

lub nerki) utrata stuchu
utrata wzroku

141. Kategorie nowotwordéw ztosliwych opisalismy w Tabeli 10. Klasyfikacja medyczna, ktérg sie

postugujemy, odnosi sie do Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Problemoéw
Zdrowotnych ICD-10.

Tabela 10. Kategorie nowotworow ztosliwych

Kategoria Klasyfikacja Nowotwory ztosliwe
medyczna
C00-C14 nowotwory ztoéliwe wargi, jamy ustnej i gardta
C15-C26 nowotwory ztosliwe narzgdéw uktadu pokarmowego
A C30-C39 nowotwory ztosliwe uktadu oddechowego i narzqdéw klatki piersiowej
C40-C41 nowotwor ztosliwy kosci i chrzgstki stawowej
C43-Ch4 czerniak i inne nowotwory ztosliwe skéry
C45-C49 nowotwory ztosliwe mezotelium i tkanek miekkich
C50 nowotwor ztosdliwy piersi
C51-C58 nowotwory ztosliwe zenskich narzgdéw ptciowych
C60-C63 nowotwory ztosliwe meskich narzgdéw ptciowych
B C64-C68 nowotwory ztosliwe uktadu moczowego
C69-C72 nowotwory ztosliwe oka, moézgu i innych czesci osrodkowego uktadu
nerwowego
nowotwory ztosliwe tarczycy i innych gruczotéw wydzielania
C73-C75
wewnetrznego
C76-C80 nowotwory ztoéliwe niedoktadnie okreslone, wtérne i o nieokreslonym
umiejscowieniu
nowotwory ztosliwe o potwierdzonym lub przypuszczalnym
C C81-C96 pierwotnym charakterze, tkanki limfatycznej, uktadu krwiotwérczego
i tkanek pokrewnych
c97 nowotwory ztosliwe o niezaleznym (pierwotnym) mnogim

umiejscowieniu
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142. W kazdej grupie, Swiadczenie wyptacamy tylko raz. Wyjqgtkiem jest grupa 1, gdzie mozliwa jest
dwukrotna wyptata $wiadczenia za nowotwory ztosliwe, w zaleznosci od kategorii, ktore okreslilismy
w pkt 143.

143. Jesli wyptacilismy $wiadczenie za nowotwoér ztosliwy:

1) z Kategorii A - Ubezpieczony moze otrzymac¢ kolejne $wiadczenie za nowotwor ztosliwy tylko
z Kategorii B;

2) 1z Kategorii B - Ubezpieczony moze otrzyma¢ kolejne $wiadczenie za nowotwor ztosliwy tylko
z Kategorii A;

3) zKategorii C - Ubezpieczony nie moze otrzymac kolejnego $wiadczenia za nowotwor ztosliwy.

144. Niektére powazne zachorowania wystepujq w wiecej niz jednej grupie. Jesli Ubezpieczony otrzymat
$wiadczenie za takie powazne zachorowanie, nie wyptacimy mu kolejnych $wiadczen z pozostatych
grup, w ktérych wystepuje to powazne zachorowanie.

145. W przypadku diagnozy powaznego zachorowania, z tytutu ktérego $wiadczenie wynosi 10% sumy
ubezpieczenia, $wiadczenie wyptacamy tylko raz. Taka wyptata nie wyklucza w przysztosci wyptaty
$wiadczenia w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia z tytutu wystgpienia nowotworu ztosliwego.

146. Wysokos¢ swiadczenia ustalamy wedtug sumy ubezpieczenia, ktéra obowigzuje w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego.

147. Swiadczenie wyptacamy Ubezpieczonemu.
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,9\'3 Przyktad:

Wielokrotna wyptata swiadczen w ubezpieczeniu Powazne zachorowanie (na przyktadzie wariantu III)

Dzieki podziatowi powaznych zachorowan na grupy, a nowotworéw na kategorie, $wiadczenia z tytutu
powaznych chor6b mozemy wyptaca¢ wielokrotnie.

Ponizej zaprezentowalismy jaki wptyw na zakres ochrony majq wyptaty $wiadczen z poszczegélnych grup

powaznych zachorowan.

Zwré¢ uwage jak zmienia sie zakres ochrony, po wyptacie $wiadczen za powazne zachorowania z danej grupy.
Zapoznaj sie z przyktadem:

Suma ubezpieczenia, ktéra
obowiqgzuje w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego: 100 000 zt
Powazne zachorowanie (wariant III):

=

Start ochrony

E=] ®

Zakres ochrony

Grupa 1: Nowotwory kategoria A, B i C
Grupa 2

Grupa 3

Grupa 4

Grupa 5

Zakres ochrony po wyptacie
$wiadczenia:

Grupa 1: Tylko nowotwory z kategorii B
Grupa 2
Grupa 3
Grupa 4
Grupa 5

Zakres ochrony po wyptacie
swiadczenia:
Grupa 1: Tylko nowotwory z kategorii B

Grupa 3
Grupa 4

Zgtoszenie
roszczenia o )
Wyptacone $wiadczenie:
Nowotwor ztosliwy ® 100 000 zt
kategoria A (100% sumy ubezpieczenia)
powazne zachorowanie
zGrupy 1
Zgtoszenie
roszczenia ) )
Wyptacone swiadczenie:
Udar mozgu ® 200 000 zt
oraz paraliz (2x100% sumy
. ubezpieczenia)
powazne zachorowania
z Grupy 2 oraz Grupy 5
Zgtoszenie
roszczenia

Nowotwor ztosliwy
kategoria B

powazne zachorowanie
z Grupy 1

Wazne:

Wyptacone swiadczenie:

100 000 zt

(100% sumy ubezpieczenia)

Zakres ochrony po wyptacie
Swiadczenia:

Grupa 3
Grupa 4

/ G Wyptacone
Swiadczenia

tgcznie:

400 000 zt

Zakres ochrony po wyptacie
Swiadczenia:

Grupa 3
Grupa 4

W podanym przyktadzie, pomimo zrealizowanych wyptat, ochrona w ramach grupy 3 oraz 4

jest nadal aktywna.

—— Spis tresci

Strona 52



ERGO
HESTIA

Jak realizujemy ustugi assistance i co one obejmujqg
148. Ustugi assistance realizujemy za posrednictwem Centrum Wsparcia Medycznego.

149. Organizujemy i pokrywamy koszty ustug assistance, jesli spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:

1) u Ubezpieczonego wystgpito powazne zachorowanie, ktére jest zdarzeniem ubezpieczeniowym
dla ustug assistance;

2) realizacja ustug assistance ma na celu leczenie lub ztagodzenie skutkéw powaznego zachorowania;

3) gdy otrzymalismy zgtoszenie roszczenia, okres Swiadczeniowy jeszcze nie mingt.

150. Jesli Ubezpieczony zgtosi roszczenie z tytutu ustug assistance zanim wyptacimy $wiadczenie
z tytutu powaznego zachorowania, to aby zrealizowa¢ ustugi assistance najpierw ustalamy naszq
odpowiedzialnos¢ z tytutu powaznego zachorowania.

151. Ustugi assistance obejmujg miedzy innymi:
1) wykonanie badan (laboratoryjnych i obrazowych);
2) konsultacje lekarskie, takze u specjalistow;
3) ustugi rehabilitacyjne;
4) opieke domowg;
5) wsparcie psychologiczne;
6) zakup i dowoz lekéw;
7) wypozyczenie lub zakup potrzebnego sprzetu rehabilitacyjnego z dowozem;
8) zakup i dowoz protez;
9) transport na wizyty lekarskie;

10) badania genetyczne w przypadku zdiagnozowania u Ubezpieczonego nowotworu ztosliwego,
aby sprawdzi¢ ryzyko zachorowania u rodziny (biologicznych rodzicéw, rodzenstwa oraz dzieci
Ubezpieczonego).

152. Centrum Wsparcia Medycznego organizuje i optaca ustugi assistance:

1) na terytorium Polski, w tym jesli jest to mozliwe w miejscu pobytu Ubezpieczonego (np. w domu);

2) do limitu 10% sumy ubezpieczenia, ktéra obowigzuje w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego,
dla kazdego zdarzenia ubezpieczeniowego.

153. Jesli Centrum Wsparcia Medycznego nie ma mozliwosci zorganizowania ktérejs z ustug lub jesli
Ubezpieczony samodzielnie zorganizuje ustugi, to zwrécimy Ubezpieczonemu koszty, ktére poniesie.
Koszty zwracamy tylko pod warunkiem wczesniejszej akceptacji Centrum Wsparcia Medycznego
i do limitu 10% sumy ubezpieczenia.

154. W przypadku wykorzystania limitu 10% sumy ubezpieczenia Ubezpieczony moze korzysta¢ w okresie
$wiadczeniowym z pomocy Centrum Wsparcia Medycznego jedynie w zakresie organizacji ustug
assistance. W takim przypadku, niezaleznie od umowy, Ubezpieczony ponosi ustalone z nim koszty
ustug assistance.
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,.O\E Przyktad:

Realizacja ustugi assistance po powaznym zachorowaniu

Jesli wybierzesz wariant III ubezpieczenia Powazne zachorowanie, po wyptacie $wiadczenia, mozesz
skorzysta¢ z dodatkowych ustug assistance.

Centrum Wsparcia Medycznego zajmie sie organizacjq ustug wspierajgcych powrét do zdrowia. Pokryjemy
koszty realizacji tych ustug do kwoty 10% sumy ubezpieczenia, ktéra obowiqzuje w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego.

Zapoznaj sie z przyktadem:

Suma ubezpieczenia, ktéra obowiqzuje w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego: 100 000 zt
Powazne zachorowanie (wariant III)

Dodatkowe $wiadczenie w ramach ustug assistance:
10 000 zt (10% sumy ubezpieczenia na kazde zdarzenie)

5; Ustugi Assistance

Start ochrony Dodatkowa kwota
do wykorzystania:

Przyktadowe ustugi:

+ Organizacja i pokrycie kosztéw

Zgtoszenie Wyptacone $wiadczenie: 10 000 zt zaleconych badan

i . * Zwrot kosztow wizyty
roszczenia 100 000 zt 400 u wybranego lekarza

Zawat serca (100% sumy ubezpieczenia) przez 36 miesigcy « Organizacja i pokrycie kosztéw
rehabilitacji kardiologicznej

+ Organizacja i pokrycie kosztow

- leconych badan
Zgtoszenie zaecor can
rc?szczenia Wyptacone $wiadczenie: 10 000 zt ’ P°k'>l’(c'f AL

o 100 000 zt do wykorzystania . ; (?(n ° OEG o — ki

Nowotwor (100% sumy ubezpieczenia) przez 36 miesiecy OKIYCIE Kosztow zdkupu peruki

A + Organizacja i pokrycie kosztow
Z{OSI'WY opieki domowej (wizyty

pielegniarki)

Z pomocy Centrum Wsparcia Medycznego mozesz korzysta¢ wielokrotnie, po kazdej wyptacie
Swiadczenia za powazne zachorowanie w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia.
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Jakich dokumentow i czego wymagamy do wyptaty Swiadczenia
155. Do wyptaty $wiadczenia w przypadku powaznego zachorowania Ubezpieczonego potrzebujemy:
1) zgtoszenia roszczenig;

2) dokumentacji medycznej, ktéra potwierdza wystgpienie powaznego zachorowania
(np. karta informacyjna leczenia szpitalnego, zaswiadczenie lekarskie, dokumentacja leczenia
ambulatoryjnego, wyniki badan);

3) dokumentéw potwierdzajgcych zajécie i okolicznosci nieszczesliwego wypadku, jesli byt on
przyczynqg zdarzenia ubezpieczeniowego (np. notatka urzedowa z policji, dokumenty z udzielenia
pierwszej pomocy na szpitalnym oddziale ratunkowym).

156. W celu realizacji ustug assistance mozemy poprosic¢ o:

1) zalecenia od lekarza, jesli zostaty wydane;

2) dowody poniesienia kosztéw ustug assistance przez Ubezpieczonego, w przypadku okreslonym
w pkt 153.

157. Jesli Ubezpieczony potrzebuje ustug assistance, a nie ma zalecenia od lekarza, to Centrum Wsparcia
Medycznego bedzie weryfikowaé uzasadnienie medyczne dla tych ustug.

158. Mozemy poprosi¢ rowniez o inne dokumenty, jesli bedq niezbedne, aby ustali¢ naszg
odpowiedzialnos¢ lub wysokosé¢ swiadczenia.

159. Mozemy wymaga¢, zeby Ubezpieczony na nasz koszt poddat sie badaniom lekarskim, jesli bedq
niezbedne, aby ustali¢ naszg odpowiedzialnoé¢ lub wysokos¢ swiadczenia.

160. Przed wyptatg $wiadczenia bedziemy weryfikowa¢ tozsamos¢ osoby uprawnionej do otrzymania
$wiadczenia.

161. W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy wymaga¢ przedstawienia dodatkowych
dokumentoéw lub informacgji.

Rozdziat 10. Leczenie szpitalne
i Leczenie szpitalne dziecka

Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong

162. Ochrong obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego, w razie pobytu w szpitalu, ktory trwat nieprzerwanie
co najmniej 7 dni.

163. Ochrong obejmujemy pobyt w szpitalu, jesli szpital znajduje sie na terenie:

1) Polski; 9) Ksiestwa Monako;

2) krajéw Unii Europejskiej; 10) Norwegii;

3) Wielkiej Brytanii; 11) Nowej Zelandii;

4) Australii; 12) Szwajcarii;

5) Andory; 13) Stanoéw Zjednoczonych
6) Islandii; Ameryki Pétnocnej;

7) Japonii; 14) Watykanu;

8) Kanady; 15) San Marino;

16) Korei Potudniowe;j.
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Kiedy stosujemy czasowe ograniczenie ochrony

164. Ograniczamy naszq odpowiedzialnos¢ przez 3 miesigce od dnia zawarcia umowy. Odpowiadamy
w tym okresie wytgcznie za pobyt w szpitalu w wyniku nieszczesliwego wypadku. Taki zakres ochrony
uwzglednilismy przy wyliczeniu sktadki.

W jakich sytuacjach nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia

165. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia, jesli pobyt w szpitalu wystgpi w wyniku tego,
ze Ubezpieczony:

1) brat czynny udziat w aktach przemocy lub terroryzmu; lub
2) probowat popetni¢ samobojstwo; lub

3) celowo uszkodzit wtasne ciato lub uszkodzenie to nastgpito na jego prosbe; lub

4) popetnit lub probowat popetni¢ przestepstwo z winy umyslnej, co zostato stwierdzone prawomocnym
orzeczeniem sqdu; lub

5) dziatat w stanie po spozyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw
niezaleconych przez lekarza; lub

6) doznat uszkodzen trzustki lub wqtroby spowodowanych spozywaniem alkoholu; lub

7) brat udziat w zajeciach sportowych lub rekreacyjnych o wysokim stopniu ryzyka lub przygotowywat
sie do nich; lub

8) byt cztonkiem zatogi lub pasazerem samolotu nielicencjonowanych linii lotniczych; lub

9) doznat obrazen ciata przed rozpoczeciem okresu naszej odpowiedzialnosci; lub
10) byt poddawany leczeniu alternatywnemu, ktére nie zostato zalecone przez lekarza; lub
11) wypisat sie ze szpitala na wtasne zgdanie.
166. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenig, jesli pobyt w szpitalu nastgpi w wyniku:

1) katastrof, ktére spowodowaty skazenie jgdrowe, chemiczne, biologiczne bgdz napromieniowanie; lub

2) dziatan wojennych, powstar lub przewrotéw wojskowych; lub

3) zaburzen psychicznych.

167. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia, jezeli w karcie leczenia szpitalnego, jako choroba
zasadnicza, wspotistniejgca lub powiktanie, wskazane zostaty:

1) zespot nabytego niedoboru odpornosci (AIDS); lub

2) zakazenie wirusem HIV; lub

3) choroba weneryczna; lub

4) choroba wynikajgca z uzaleznienia od $rodkéw psychoaktywnych (w tym alkoholu).

168. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia z tytutu pobytu w szpitalu, jesli:

1) nieszczesliwy wypadek, w wyniku ktérego Ubezpieczony przebywat w szpitalu byt nastepstwem
zaburzen psychicznych; lub

2) pobyt w szpitalu zostat zlecony przez lekarza przed dniem rozpoczecia ochrony; lub

3) pobyt w szpitalu nastgpi w wyniku choroby zdiagnozowanej lub leczonej (o ile wcze$niej zostata
zdiagnozowana), w okresie 2 lat przed rozpoczeciem ochrony; tego ograniczenia odpowiedzialnosci
nie stosujemy po 2 latach od objecia ochronag.

169. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia za pobyt w szpitalu, ktéry ma na celu:

1) leczenie zwigzane z wadg wrodzong lub jej nastepstwami; lub

2) diagnoze lub leczenie bezptodnosci; lub
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3)

4)

5)

leczenie lub zabiegi dentystyczne (z wytgczeniem: pobytéw w klinikach chirurgii szczekowej), chyba
ze wynikajqg z obrazen odniesionych w nieszczesliwym wypadku, w ktérym Ubezpieczony doznat
takze uszkodzen innych narzqdéw lub czesci ciata; lub

operacje plastyczno-kosmetyczng, ktéra nie jest zwigzana z leczeniem oszpecen lub okaleczen,
ktére powstaty w wyniku nieszczesliwego wypadku; lub

pozostawanie w szpitalu jako osoba towarzyszqca choremu i nieobjeta procedurami medycznymi.

170. Ochrong nie obejmujemy pobytu Ubezpieczonego:

1)
2)
3)
4)
5)

w szpitalu rehabilitacyjnym, na oddziale rehabilitacyjnym lub osrodku rehabilitacyjnym; lub
w szpitalu na oddziale dziennego pobytu; lub

w domu opieki lub pomocy spotecznej; lub

w osrodku dla psychicznie chorych; lub

w hospicjum onkologicznym; lub

w osrodku leczenia uzaleznien: lekowych, narkotykowych, alkoholowych; lub

w o$rodku rekonwalescencyjnym; lub

w o$rodku sanatoryjnym lub uzdrowiskowym.

Jak ustalamy wysokos¢ Swiadczenia i komu je wyptacamy

171. Wysokos$¢ swiadczenia ustalamy zgodnie z Tabelq 11 w zaleznosci od dtugosci pobytu w szpitalu
i sumy ubezpieczenia, ktéra obowigzuje w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego.
Tabela 11. Wysoko$¢ Swiadczenia za pobyt w szpitalu

Dtugos¢ pobytu w szpitalu Wysokos$¢ swiadczenia
od 7 do 13 dni 50% sumy ubezpieczenia
14 dni i dtuzej 100% sumy ubezpieczenia

172. Ubezpieczonemu przystuguje tylko jedno $wiadczenie za ten sam okres pobytu w szpitalu.

173. kqczna kwota Swiadczen za pobyt w szpitalu, ktore wyptacimy w catym okresie trwania umowy nie
moze przekroczy¢ 600% sumy ubezpieczenia obowigzujqcej w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego.
Kazda wyptata swiadczenia za pobyt w szpitalu pomniejsza ten limit.

174. Swiadczenie wyptacamy Ubezpieczonemu.
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,.O\'E Przyktad:

Wyptata Swiadczenia w ubezpieczeniu Leczenie szpitalne
Wysoko$¢ swiadczenia zalezy od dtugosci Twojego pobytu w szpitalu. Moze wynie$¢ 50% albo 100% sumy

ubezpieczenia, ktéra obowigzuje w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego.
Swiadczenia mozesz otrzyma¢ wielokrotnie, do wyczerpania limitu 600% sumy ubezpieczenia

obowiqzujqcej w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego.
Zapoznaj sie z przyktadem:

Suma ubezpieczenia: 10 000 zt

DOOODO®

0 I x®
u I| — + O & — + — mm LR —
555 Iy L m e L | ' oo -

START Trafiasz Zostajesz Lekarz wypisat Wracasz To dla nas 7 dzien Lekarz zlecit To dla nas 14 dzien

ochrony na oddziat przyjety Cie na przepustke na oddziat Twojej hospitalizacji.  przeniesienie Twojej hospitalizacji.
ratunkowy na oddziat do domu Jezeli Twoj pobyt do innego Wyptacimy Ci 10 000 zt
Juz od tego Dni pobytu na w szpitalu zakoriczytby  szpitala poniewaz Twdj pobyt
dnia liczymy przepustce, nie sie w tym dniu, w szpitalu trwat 14 dni
Twoj pobyt zaliczymy do dni wyplacimy Fi 5000 zt (Swiadczenie: 100% SU)
w szpitalu pobytu w szpitalu (swiadczenie 50% SU

za pobyt w szpitalu
min. 7 dni)

Jakich dokumentow i czego wymagamy do wyptaty Swiadczenia
175. Do wyptaty $wiadczenia w przypadku pobytu w szpitalu Ubezpieczonego potrzebujemy:
1) zgtoszenia roszczenig;

2) dokumentacji medycznej, ktéra potwierdza pobyt w szpitalu (np. karta informacyjna z leczenia
szpitalnego);

3) dokumentéw potwierdzajgcych zajsécie i okolicznosci nieszczesliwego wypadku, jesli byt on
przyczynq zdarzenia ubezpieczeniowego (np. notatka urzedowa z policji, dokumenty z udzielenia
pierwszej pomocy na szpitalnym oddziale ratunkowym).

176. Mozemy poprosi¢ rowniez o inne dokumenty, jesli bedq niezbedne, aby ustali¢ naszg
odpowiedzialnos¢ lub wysokosé¢ swiadczenia.

177. Mozemy wymaga¢, zeby Ubezpieczony na nasz koszt poddat sie badaniom lekarskim, jesli bedq
niezbedne, aby ustali¢ naszg odpowiedzialnoé¢ lub wysokos¢ swiadczenia.

178. Przed wyptatq swiadczenia bedziemy weryfikowaé tozsamosé osoby uprawnionej do otrzymania
Swiadczenia.

179. W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy wymaga¢ przedstawienia dodatkowych
dokumentoéw lub informacji.
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Rozdziat 11. Operacje chirurgiczne
i Operacje chirurgiczne dziecka

Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong

180. Ochrong obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego w razie operacji chirurgicznej lub powiktania
pooperacyjnego, jesli zostaty przeprowadzone na terenie:

1) Polski; 10) Norwegii;

2) krajéw Unii Europejskiej; 11) Nowej Zelandii;

3) Wielkiej Brytanii; 12) Szwajcarii;

4)  Australii; 13) Stanéw Zjednoczonych
5) Andory; Ameryki Pétnocnej;

6) Islandii; 14) Watykanu;

7) Japonii; 15) San Marino;

8) Kanady; 16) Korei Potudniowe;j.

9) Ksiestwa Monako;

181. Ochrong obejmujemy rowniez operacje chirurgiczne wykonywane metodq laparoskopowq.

Kiedy stosujemy czasowe ograniczenie ochrony

182. Ograniczamy naszq odpowiedzialnos¢ przez 3 miesigce od dnia zawarcia umowy. Odpowiadamy
w tym okresie wytqcznie za operacje chirurgiczne, ktére majg na celu leczenie skutkow
nieszczesliwego wypadku. Taki zakres ochrony uwzglednilismy przy wyliczeniu sktadki.

W jakich sytuacjach nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia

183. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia, jesli operacje chirurgiczne lub powiktania
pooperacyjne wystgpig w wyniku tego, ze Ubezpieczony:
1) brat czynny udziat w aktach przemocy lub terroryzmu; lub

2) prébowat popetni¢ samobéjstwo; lub
3) celowo uszkodzit wtasne ciato lub uszkodzenie to nastgpito na jego proébe; lub

4) popetnit lub probowat popetni¢ przestepstwo z winy umyslnej, co zostato stwierdzone
prawomocnym orzeczeniem sqdu; lub

5) dziatat w stanie po spozyciu alkoholu, w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw
niezaleconych przez lekarza; lub

6) doznat uszkodzen trzustki lub wgtroby spowodowanych spozywaniem alkoholu, lub

7) brat udziat w zajeciach sportowych lub rekreacyjnych o wysokim stopniu ryzyka lub przygotowywat
sie do nich; lub

8) byt cztonkiem zatogi lub pasazerem samolotu nielicencjonowanych linii lotniczych.

184. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy Swiadczeniga, jesli operacje chirurgiczne lub powiktania
pooperacyjne wystgpig w wyniku:
1) katastrof, ktére spowodowaty skazenie jgdrowe, chemiczne, biologiczne bgdz napromieniowanie; lub

2) dziatan wojennych, powstar lub przewrotéw wojskowych; lub

3) zaburzen psychicznych.
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185. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy swiadczenia z tytutu operacji chirurgicznych lub powiktan

pooperacyjnych, jesli nieszczesliwy wypadek, w wyniku ktérego Ubezpieczony zostat poddany operacji
chirurgicznej byt nastepstwem zaburzen psychicznych.

186. Nie udzielamy ochrony i nie wyptacamy $wiadczenia z tytutu operacji chirurgicznych lub powiktan
pooperacyjnych, jezeli w karcie leczenia szpitalnego jako choroba zasadnicza, wspétistniejgca lub
powiktanie, wskazane zostaty:

1) zespot nabytego niedoboru odpornosci (AIDS); lub

2) zakazenie wirusem HIV; lub

3) choroba weneryczna; lub

4) choroba wynikajgca z uzaleznienia od $rodkéw psychoaktywnych (w tym alkoholu).

Jakich operacji chirurgicznych nie obejmujemy ochrong

187. Ochrong nie obejmujemy operacji chirurgicznej i nie wyptacamy swiadczenia w przypadku operacji
chirurgicznej, ktora jest:
1) kolejng operacjq chirurgiczng lub kolejnym etapem leczenia tej samej jednostki chorobowej,

za ktoérg wyptacilismy $wiadczenie; tego ograniczenia odpowiedzialnosci nie stosujemy po 30 dniach
od wykonania wczesniejszej operacji chirurgicznej lub zakoriczenia wczeséniejszego etapu leczenia; lub

2) kolejng operacjg chirurgiczng wykonywang w trakcie tego samego pobytu w szpitalu, ktéra
ma zwiqzek z operacjq wykonang wczesniej (reoperacje); lub

3) zwiqgzana z leczeniem stulejki; lub
4) jednym z nastepujgcych zabiegéw ginekologicznych:
a) wytyzeczkowanie kanatu szyjki i jamy macicy;
b) zatozenie szwu okreznego na szyjke macicy;
¢) usuniecie polipa z szyjki macicy;
d) naciecie gruczotu Bartholing;
e) cesarskie ciecie;
f) naciecie i szycie krocza przy porodzie.

188. Ochrong nie obejmujemy operacji chirurgicznej i nie wyptacamy $wiadczenia w przypadku operacji
chirurgicznej, ktéra ma na celu:

1) leczenie wady wrodzonej lub jej nastepstw; lub

2) leczenie lub zabiegi dentystyczne (w tym wszczepienie implantu), chyba ze wynikajq z obrazenh
odniesionych w nieszczesliwym wypadku, w ktérym Ubezpieczony doznat takze uszkodzen innych
narzqgdéw lub czesci ciata; lub

3) lecznicze punkcje narzqdéw wewnetrznych i jam ciata; lub

4) chirurgie plastyczno-kosmetyczng, ktéra nie jest zwigzana z leczeniem oszpecen lub okaleczen,
ktoére powstaty w wyniku nieszczesliwego wypadku; lub

5) laserowq korekte wady wzroku; lub

6) zmiane (korekte) ptci; lub

7) antykoncepcje; lub

8) leczenie rany skory lub tkanki podskérne;j.

189. Ochrong nie obejmujemy operacji chirurgicznej i nie wyptacamy swiadczenia w przypadku,
gdy operacja chirurgiczna:
1) zostata zlecona przez lekarza przed dniem rozpoczecia ochrony; lub
2) nastgpi w wyniku choroby zdiagnozowanej lub leczonej (o ile wcze$niej zostata zdiagnozowana), w okresie

2 lat przed rozpoczeciem ochrony, dla ktérej to choroby dana operacja chirurgiczna jest powszechnie przyjetq
metodgq leczenia; tego ograniczenia odpowiedzialnosci nie stosujemy po 2 latach od objecia ochrong.
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Jak ustalamy wysokos¢ Swiadczenia i komu je wyptacamy

190. Wysoko$¢ swiadczenia ustalamy zgodnie z Tabelq 12 w zaleznosci od grupy operacji chirurgicznej
i sumy ubezpieczenia, ktéra obowigzuje w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego.

Tabela 12. Wysoko$¢ Swiadczenia za operacje chirurgiczng

Grupa operacji chirurgicznej, zgodnie z Tabelg 1 w Zatgczniku 4 Wysokos$¢ swiadczenia
Grupa 1 100% sumy ubezpieczenia
Grupa 2 75% sumy ubezpieczenia
Grupa 3 50% sumy ubezpieczenia
Grupa & 25% sumy ubezpieczenia
Grupa 5 10% sumy ubezpieczenia

191. Jesli operacji chirurgicznej nie wymienilismy w Zatgczniku 4 to wyptacamy $wiadczenie w wysokosci
10% sumy ubezpieczenia.

,.O\'E Przyktad:

Wyptata Swiadczenia za operacje chirurgiczng

Zapoznaj sie z Zatgcznikiem 4, to bardzo wazne zeby$ wiedziat jakie Swiadczenie wyptacimy

za poszczegolne operacje. Kwota, jakg wyptacimy, jest uzalezniona od tego, jakiej operacji bedziesz
poddawany. Wyptacamy sume pieniedzy, ktéra wyliczana jest jako odpowiedni % sumy ubezpieczeniq,
ktéra obowigzuje w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego.

Przyktad wyptaty Swiadczenia za operacje przypisang do grupy wskazanej w Zatgczniku 4:

Swiadczenie, ktére Ci
wyptacimy bedzie wynosito
100% sumy ubezpieczenia
czyli 50 000 zt

ddllll

Suma
e ubezpieczenia °H Zostate$ poddany operacji
[% «— P b ——

w dniu rzypisanej do grupy I
zdarzenia: przyp ) do grupy

50 000 zt
Przyktad wyptaty swiadczenia za operacje nieprzypisang do zadnej grupy

F 73?)2‘20 - ecrenia ° Zostate$ poddany operagji, ktéra Swiadczenie, ktére Ci
— p — - . ; . . .

: ¢ 3 H jest wymieniona w zadnej ¢ 3 wyptacimy bedzie wynosito
% G grupie, oraz nie jest wytgczona 10% sumy ubezpieczenia,

zdarzenia: = d .
50 000 zt z zakresu ubezpieczenia czyli 5 000 z4

ddllll

192. Jezeli podczas jednego zabiegu Ubezpieczony zostanie poddany kilku operacjom chirurgicznym,
ktére dotyczq tego samego narzqdu lub uktadu, to wyptacamy $wiadczenie tylko za te operacje
chirurgiczng, za ktérq nalezne jest najwyzsze $wiadczenie.

193. W przypadku powiktania pooperacyjnego wyptacamy dodatkowe $wiadczenie. Jego wysokos¢ zalezy
od kwoty $wiadczenia, ktére wyptaciliSmy za operacje chirurgiczng, po ktérej wystgpito to powiktanie.
Jest to zawsze 30% tej kwoty.

194. Wyptacamy tylko jedno $wiadczenie za powiktanie pooperacyjne zwigzane z dang operacjq chirurgiczng.
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r;o\‘a Przyktad:

Wyptata Swiadczenia za powiktanie pooperacyjne

Dodatkowe $wiadczenia za powiktania pooperacyjne ustalamy na podstawie Tabeli 2 w Zatgczniku 4.
Kwota jakg wyptacimy jest uzalezniona od wysokosci Swiadczenia, ktére wyptaciliSmy za operacje
chirurgiczng. Zawsze wynosi 30% tego $wiadczenia.

Przyktad wyptaty Swiadczenia za operacje przypisanq do grupy wskazanej w Zatgczniku 4

Suma ubezpieczenia Zostate$ poddany Wyptacilismy Ci
F_ w dniu zdarzenia ¢ 3 operacji wszczepienia ¢ 3 — Swiadczenie w wysokosci
= w ubezpieczeniu Operacje Oﬁ zastawki serca — 100% sumy ubezpieczenia
% chirurgiczne: 50 000 zt przypisanej do grupy I % czyli 50 000 z¢

J

' o Nastgpito powiktanie E Swiadczenie, ktére Ci wyptacimy bedzie
l—l__' pooperacyjne w postaci &> == wynosito 30% wyptaconego $wiadczenia
(5] tamponady serca % za operacje, czyli 15 000 zt

195. kgczna kwota Swiadczen za operacje chirurgiczne i powiktanie pooperacyjne, ktére wyptacimy
w catym okresie trwania umowy nie moze przekroczy¢ 600% sumy ubezpieczenia obowigzujqgcej
w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego. Kazda wyptata $wiadczenia za operacje chirurgiczne
i powiktania pooperacyjne pomniejsza ten limit.

196. Swiadczenie wyptacamy Ubezpieczonemu.

Jakich dokumentow i czego wymagamy do wyptaty Swiadczenia

197. Do wyptaty $wiadczenia w przypadku operacji chirurgicznej lub powiktania pooperacyjnego
Ubezpieczonego potrzebujemy:

1) zgtoszenia roszczenig;

2) dokumentacji medycznej, ktéra potwierdza przeprowadzenie operacji chirurgicznej lub wystgpienie
powiktania pooperacyjnego;

3) dokumentéw potwierdzajgcych zajécie i okolicznosci nieszczesliwego wypadku, jesli byt on
przyczyng zdarzenia ubezpieczeniowego (np. notatka urzedowa z policji, dokumenty z udzielenia
pierwszej pomocy na szpitalnym oddziale ratunkowym).

1938. Mozemy poprosi¢ réwniez o inne dokumenty, jesli bedq niezbedne, aby ustali¢ naszq
odpowiedzialno$¢ lub wysokos$¢ $wiadczenia.

199. Mozemy wymaga¢, zeby Ubezpieczony na nasz koszt poddat sie badaniom lekarskim, jesli bedq
niezbedne, aby ustali¢ naszg odpowiedzialnosé¢ lub wysokos¢ $wiadczenia.

200. Przed wyptatg $wiadczenia bedziemy weryfikowa¢ tozsamoé¢ osoby uprawnionej do otrzymania
Swiadczenia.

201. W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy wymaga¢ przedstawienia dodatkowych
dokumentoéw lub informacgji.
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Rozdziat 12. Zgtaszanie roszczen
| termin realizacji Swiadczen

Jak zgtosic roszczenie
202. Roszczenie mozna zgtosi¢:
1) w indywidualnym koncie klienta po zalogowaniu na stronie: www.ergohestia.pl; lub
2) przez formularz na stronie: www.ergohestia.pl; lub
3) na adres do doreczen elektronicznych AE:PL-71115-41590-RJWRG-16; lub
4) u naszego przedstawiciela; lub
5) pod numerem telefonu: 58 555 55 55 lub 801 107 107; lub
6) wysytajqc list na adres naszej siedziby: ul. Hestii 1, 81-731 Sopot.

203. Ubezpieczony, ktory chce skorzystac¢ z ustug assistance kontaktuje sie z Centrum Wsparcia
Medycznego pod numerem: 58 766 33 93.

W jakim terminie wyptacamy i realizujemy Swiadczenia

204. Mamy obowiqzek zrealizowa¢ $wiadczenie w ciggu 30 dni od dnia, w ktérym otrzymalismy
zawiadomienie o zdarzeniu ubezpieczeniowym.

205. Jesli w ciggu 30 dni od zawiadomienia o zdarzeniu ubezpieczeniowym okaze sie niemozliwe abysmy
wyjasnili okolicznosci konieczne do ustalenia naszej odpowiedzialnosci albo wysokosci $wiadczenia,
to spetnimy Swiadczenie do 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Jesli do czesci swiadczen nie byto zadnych wqtpliwosci,
spetnimy je w terminie podanym w pkt 204.

Rozdziat 13. Sktadka

Jak ustalamy wysokosc¢ sktadki i jak nalezy jg optacac
206. Wysokos¢ sktadki ustalamy zgodnie z taryfq obowiqzujgcqg w dniu zawarcia umowy.

207. Wysokos¢ sktadki przy przedtuzeniu ochrony ustalamy zgodnie z taryfq obowigzujgcg w rocznice
polisy, w ktérq ochrona sie przedtuza.

208. Wysokos¢ sktadki zalezy od:
1) wybranego przez Ciebie zakresu ubezpieczenig;
2) wybranej przez Ciebie sumy ubezpieczeniga;

3) okresu ubezpieczeniga;
4) czestotliwosci i sposobu jej optacanig;
5) wieku Ubezpieczoneqo;

6) oceny poziomu ryzyka ubezpieczeniowego, w tym zawarcia umowy na warunkach szczegélnych.

209. Wysokos¢ sktadki okreslamy w polisie. Dodatkowo sktadka moze by¢ podwyzszana w rocznice polisy,
jesli zaakceptujesz propozycje indeksaciji.
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210.

211.

212.

213.
214.

Masz obowigzek optaca¢ sktadke w wysokosci podanej w polisie. Ptatnosci mozesz dokona¢ gotéwkg
lub przelewem bankowym. Jesli wyrazi¢ dodatkowq zgode, mozesz réwniez optaca¢ sktadke poprzez
cykliczne obcigzanie Twojej karty ptatniczej.

W przypadku ptatnosci przelewem za dzien optacenia sktadki uznajemy dzier wptywu srodkéw
na rachunek wskazany w polisie.

Sktadke mozesz ptaci¢ miesiecznie, kwartalnie, pétrocznie lub rocznie. Wybrang przez Ciebie
czestotliwos$¢ optacania sktadki wskazujemy w polisie. W kazdq rocznice polisy mozesz jg zmienic.
Jesli spoznisz sie z ptatnosciq sktadki, to zaliczymy otrzymang wptate na poczet sktadki najdawniej wymagane;j.

Nie musisz optacac¢ sktadki za ubezpieczenia, w ktérych zakorczyta sie ochrona. Zwrécimy Ci
sktadke za okres niewykorzystanej ochrony, czyli za okres, w ktédrym nie udzielalismy ochrony
w poszczegélnych ubezpieczeniach lub w catej umowie.

Co sie stanie, jesli nie optacisz sktadki

215.

216.

217.

218.

219.

Jesli terminowo nie optacisz sktadki w wymaganej wysokosci, to wyslemy do Ciebie wezwanie do zaptaty.
Wyznaczymy Ci dodatkowy termin ptatnosci, nie krétszy jednak niz 7 dni od otrzymania wezwania.

Jezeli pomimo wezwania nie optacite$ pierwszej sktadki w dodatkowym terminie, uznamy,

ze wypowiedziate$ umowe. W takiej sytuacji umowe rozwigzemy:

1) z dniem, w ktérym miata sie rozpoczgé¢ ochrona, jesli termin ptatnosci pierwszej sktadki przypadat
przed rozpoczeciem ochrony; lub

2) nastepnego dnia po terminie ptatnosci pierwszej sktadki, jesli termin jej ptatnosci przypadat
po rozpoczeciu ochrony.

Jezeli pomimo wezwania nie optacites kolejnych sktadek w dodatkowym terminie, uznamy, ze wypowiedziate$
umowe. W takiej sytuacji umowe rozwigzemy z koncem okresu, za ktory zaptacites$ ostatnig sktadke.

Jezeli przed rozwigzaniem umowy optacisz wszystkie zalegte sktadki, to przywrécimy ochrone
w petnym zakresie z zachowaniem jej ciggtosci.

Zasady wskazanej w punkcie 216 nie stosujemy w przypadku $mierci Ubezpieczonego, ktéra nastgpita
w okresie 30 dni od powstania zalegtosci w optacaniu sktadki. W takim przypadku udzielamy ochrony
w tym okresie, nawet jesli nie optacites zalegtej sktadki.

Rozdziat 14. Zakoriczenie umowy lub ochrony

Kiedy konczy sie umowa lub ochrona

220.

Umowa ulega rozwigzaniu lub konczy sie ochrona w ramach poszczegélnych ubezpieczen:

1) w ostatnim dniu okresu ubezpieczenia wskazanym w polisie, chyba ze ochrona bedzie przedtuzona
na kolejny okres ubezpieczenia; lub

2) w ostatnim dniu okresu wypowiedzenia lub okresu rezygnacji z umowy przez Ubezpieczonego; lub

3) wdniu, w ktérym otrzymalismy Twoje odstgpienie od umowy; lub

4) w dniu, w ktérym kwota wyptaconych swiadczen osiggneta maksymalny limit przewidziany
dla poszczegoélnych ubezpieczen; lub

5) w dniu wyptaty $wiadczenia w ubezpieczeniu Niezdolnos¢ do pracy NW; lub

6) w dniu okreslonym w pkt 216 i pkt 217, jesli nie optacisz sktadki; lub

7) w dniu $mierci Ubezpieczonego; lub

8) w najblizszq rocznice polisy, jesli na skutek zmian w umowie miataby pozosta¢ wytqcznie ochrona

w ramach Ubezpieczenia zycia z sumg ubezpieczenia w wysokosci 1000 zt; lub
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9) w przypadku, gdy jako instytucja obowigzana musimy rozwigza¢ umowe, z powodu tego, ze nie
mozemy zastosowac jednego ze $srodkéw bezpieczenstwa finansowego okreslonych w ustawie
z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu.

221. Ochrona w poszczegélnych ubezpieczeniach korczy sie w najblizszg rocznice polisy:

1) jesli zrezygnujesz z ubezpieczenia lub z jego przedtuzenia i dostaniemy Twojqg rezygnacje
najpozniej na 7 dni przed rocznicq polisy; lub

2) jesli nie zaakceptujesz zmiany wysokosci sktadki zaproponowanej Tobie przy przedtuzeniu ochrony;
lub

3) jesli nie zaproponujemy Ci przedtuzenia ochrony w ubezpieczeniach wskazanych w pkt 23; lub

4) po osiggnieciu przez Ubezpieczonego maksymalnego wieku okreslonego w Tabeli 2.

Jak wypowiedzie¢ umowe lub zrezygnowa¢ z ochrony

222. Jesli z jakiegokolwiek powodu chcesz wypowiedzie¢ umowe lub Ubezpieczony chce rezygnowa¢
z ochrony, mozecie to zrobi¢:

1) windywidualnym koncie klienta po zalogowaniu na stronie: www.ergohestia.pl; lub

N

)
) przez formularz na stronie: www.ergohestia.pl; lub

) na adres do doreczen elektronicznych AE:PL-71115-41590-RJWRG-16; lub
)

)

)

S~ W

u naszego przedstawiciela; lub
dzwonigc pod numerem: 58 555 55 55 lub 801 107 107; lub

wysytajqgc list na adres naszej siedziby: ul. Hestii 1, 81-731 Sopot.

Ul

6

223. Okres wypowiedzenia lub okres rezygnacji z ochrony zaczyna sie od dnia, w ktérym dostalismy Twoje
wypowiedzenie lub rezygnacje Ubezpieczonego i konczy sie:

1) w najblizszym dniu, do ktérego masz optaci¢ sktadke, jesli ptacisz jg co miesigc; lub

2) w najblizszym dniu miesigca, ktéry datq odpowiada terminowi ptatnosci sktadki, jesli ptacisz
sktadke kwartalnie, pétrocznie lub rocznie.

Kiedy i jak mozesz odstgpi¢ od umowy
224, Mozesz odstgpi¢ od umowy:

1) w terminie 30 dni od dnia zawarcia umowy, a jesli jeste$ przedsiebiorcq to w terminie 7 dni
od dnia zawarcia umowy; lub

2) jeslijestes konsumentem w terminie 30 dni od dnia, w ktérym dowiesz sie o prawie odstgpienia
od umowy - w przypadku, gdy nie poinformowali$émy Cie o nim najpézniej w chwili zawarcia umowy.

225. Dodatkowo, jezeli jeste$ konsumentem i zawierasz umowe na odlegtos¢ (przez internet lub telefon)
mozesz od niej odstgpi¢ wysytajqgc odstgpienie na pismie w terminie 30 dni:

1) od dnia, w ktérym poinformowalismy Cie o zawarciu umowy na odlegtos¢; lub

2) od dnia potwierdzenia przez nas informacji, o ktérych mowa w art. 39 ust. 1 ustawy z dnia
30 maja 2014 r. o prawach konsumenta, o ile jest to termin pdzniejszy.

226. W przypadku odstgpienia od umowy zwrécimy Ci catqg wptacong sktadke.
227. Odstgpienie mozesz ztozy¢:

1) windywidualnym koncie klienta po zalogowaniu na stronie: www.ergohestia.pl; lub

N

)
) przez formularz na stronie: www.ergohestia.pl; lub

) na adres do doreczen elektronicznych AE:PL-71115-41590-RJWRG-16; lub
)

)

)

S W

u naszego przedstawiciela; lub
dzwoniqc pod numerem: 58 555 55 55 lub 801 107 107; lub

wysytajgc list na adres naszej siedziby: ul. Hestii 1, 81-731 Sopot.

Ul

6

—— Spis tresci Strona 65 (_ 9



ERGO
HESTIA

Rozdziat 15. Reklamacje

Kto moze wnies¢ reklamacje

228. Reklamacje dotyczqgce naszych ustug lub ustug agenta ubezpieczeniowego mozesz wnies¢ Ty,
Ubezpieczony, uposazony (beneficjent gtéwny lub beneficjent dodatkowy), uprawniony z umowy,
spadkobierca posiadajqgcy interes prawny w ustaleniu odpowiedzialnosci lub spetnieniu Swiadczenia
z umowy, a takze poszukujgcy ochrony.

Jak wnies¢ reklamacje na ustugi nasze oraz naszego agenta wytgcznego
a takze jak odpowiemy na reklamacje

Kim jest Agent wytgczny
Agent wytgczny to agent, ktéry dziata w imieniu lub na rzecz jednego zaktadu ubezpieczen

w zakresie tego samego dziatu ubezpieczen. Dziaty ubezpieczen zostaty okreslone w zatgczniku
do ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

229. Reklamacje na ustugi nasze oraz na ustugi agenta wytgcznego, ktéry dziata wytgcznie w naszym
imieniu lub na naszq rzecz, mozesz ztozy¢ w sposéb, ktéry przedstawiamy w Tabeli 13. W Tabeli 13
opisalismy réwniez domyslng forme odpowiedzi na reklamacje.

Tabela 13. Sposob ztozenia reklamacji i domys$lna forma odpowiedzi

Sposéb ztozenia
reklamacji

Dodatkowe informacje

Domyslna forma odpowiedzi na reklamacje

elektronicznie

przez formularz na stronie:
www.ergohestia.pl

zgodnie z wnioskiem osoby, ktéra zgtasza
reklamacje:
1) na pismie w formie elektronicznej
z wykorzystaniem wskazanego $rodka
komunikacji elektronicznej; lub

2) na piSmie w postaci papierowej

elektronicznie

na adres do doreczen elektronicznych
AE:PL-71115-41590-RJWRG-16

na pismie w formie elektronicznej

z wykorzystaniem tego samego $rodka
komunikacji elektronicznej, ktérym ztozono
reklamacje

telefonicznie

pod numerem: 58 555 5 555 lub
801 107 107

zgodnie z wnioskiem osoby, ktéra zgtasza
reklamacje:

1) na pismie w formie elektronicznej
z wykorzystaniem wskazanego $rodka
komunikacji elektronicznej; lub

2) na piSmie w postaci papierowej

wysytajqc list na adres naszej siedziby:

pisemnie ul. Hestii 1, 81-731 Sopot na pi$mie w postaci papierowej
zgodnie z wnioskiem osoby, ktéra zgtasza
d ) iod reklamacje:
ustnie lub podczas wizyty w jednostce .| 1) na pismie w formie elektronicznej
- - Sopockiego Towarzystwa Ubezpieczen . .
pisemnie z wykorzystaniem wskazanego $rodka

na Zycie ERGO Hestia S.A.

komunikacji elektronicznej; lub
2) na pismie w postaci papierowej
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230. Osoba, ktora sktada reklamacje zawsze moze wskazaé sposob, w jaki chce otrzymaé odpowiedz.
Odpowiedzi mozemy udzieli¢:

1) na pisSmie w postaci elektronicznej z wykorzystaniem wskazanego srodka komunikacji
elektronicznej; lub

2) na adres do doreczen elektronicznych; lub

3) na piSmie w postaci papierowej.

W jakim terminie odpowiemy na reklamacje
231. Odpowiemy na reklamacje w terminie 30 dni od dnia jej otrzymania.

232. W szczegélnie skomplikowanych przypadkach, jesli nie bedziemy mogli odpowiedzie¢ na reklamacje
do 30 dni, odpowiedz wyslemy w terminie 60 dni od dnia jej otrzymania.

233. O koniecznosci przedtuzenia terminu na udzielenie odpowiedzi na reklamacje poinformujemy osobe jg
sktadajgcg w 30-dniowym terminie.

Do kogo jeszcze mozesz sie zwrocic

234. Osoba fizyczna sktadajgca reklamacje moze wystgpi¢ z wnioskiem o rozpatrzenie sprawy do Rzecznika
Finansowego (www.rf.gov.pl).

235. W niestandardowych sprawach osoby uprawnione do ztozenia reklamacji mogag zwrécic sie
do Rzecznika Klienta ERGO Hestii. Mozna sie z nim kontaktowa¢ przez formularz na stronie:
https://www.ergohestia.pl/rzecznik-klienta/.

Jak wnies¢ reklamacje na ustugi multiagenta

Kim jest Multiagent

Multiagent to agent, ktdry dziata w imieniu lub na rzecz wielu zaktadéw ubezpieczen w zakresie
tego samego dziatu ubezpieczen. Dziaty ubezpieczen zostaty okreslone w zatgczniku do ustawy
o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

236. Reklamacje na ustugi multiagenta, ktéry dziata w imieniu lub na rzecz naszq oraz innych
ubezpieczycieli, w zakresie niezwigzanym z udzielang ochrong nalezy sktada¢ bezposrednio
multiagentowi.

237. Reklamacje te rozpatruje bezposrednio multiagent.

238. W przypadku wptywu do nas takiej reklamacji, przekazemy jg niezwtocznie multiagentowi
i poinformujemy o tym jednoczesnie osobe wystepujacq z reklamacjq.

Rozdziat 16. Rozpatrywanie sporéw

Wedtug jakiego prawa rozpatrywane sqg spory
239. Spory wynikajgce z umowy rozpatrywane sq wedtug prawa polskiego.

Ktory sqd jest wtasciwy do rozpatrzenia sporéow
240. Powodztwo o roszczenie wynikajgce z umowy mozna wytoczy¢:

1) wedtug przepiséw o wtasciwosci ogélnej; albo
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2) przed sqd wtasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby: Twojego, Ubezpieczonego lub
uprawnionego z umowy; albo

3) przed sqd wtasciwy dla miejsca zamieszkania spadkobiercy Ubezpieczonego lub spadkobiercy
uprawnionego z Umowy.

241. Spér mozna réwniez podda¢ pod rozstrzygniecie sqdu polubownego.

Kto oprocz sqdu moze jeszcze rozpatrzy¢ spor

242. Spory wynikajgce z umowy pomiedzy Tobg, Ubezpieczonym, uposazonym (beneficjentem gtéwnym lub
beneficjentem dodatkowym), uprawnionym z umowy lub spadkobiercg posiadajgcym interes prawny
w ustaleniu odpowiedzialnosci lub spetnieniu $wiadczenia z umowy, bedgcym osobq fizyczng, a nami
mogq by¢ rozpoznane w drodze pozasqdowego postepowania przed Rzecznikiem Finansowym.

243, Adres Rzecznika Finansowego: ul. Nowogrodzka 47A, 00-695 Warszawa, www.rf.gov.pl.

244, Rzecznik Finansowy jest podmiotem uprawnionym do prowadzenia pozasgdowych postepowan
na podstawie przepiséw ustawy z dnia 5 sierpnia 2015 r. o rozpatrywaniu reklamacji przez podmioty
rynku finansowego, o Rzeczniku Finansowym i o Funduszu Edukacji Finansowe;j.

245, Adres elektroniczny, pod ktérym mozna kontaktowa¢ sie z nami to formularz
https://www.ergohestia.pl/obsluga-online/.

246. Konsument w rozumieniu ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks cywilny moze tez zwrdcic sie
o pomoc do powiatowego (miejskiego) rzecznika konsumentow.

Rozdziat 17. Inne informacje

W jaki sposob mozemy sie kontaktowac

247. Wszystkie zawiadomienia i o$wiadczenia powinny by¢ przekazywane w formie pisemnej lub w inny
uzgodniony sposoéb. Mozesz sktada¢ nam o$wiadczenia i zawiadomienia:

1) w indywidualnym koncie klienta po zalogowaniu na stronie: www.ergohestia.pl; lub
przez formularz na stronie: www.ergohestia.pl; lub
na adres do doreczen elektronicznych AE:PL-71115-41590-RJWRG-16; lub

)
)
4) u naszego przedstawiciela; lub
)
)

dzwonigc pod numerem: 58 555 55 55 lub 801 107 107; lub
wysytajqgc list na adres naszej siedziby: ul. Hestii 1, 81-731 Sopot.

Il Kluczowe informacje dotyczqce korespondenciji
Jesli kierujesz do nas korespondencje, wazne aby pojawity sie w niej informacje, ktére umozliwig
o nam identyfikacje umowy. Mogg to by¢ dane takie jak imie i nazwisko, numer polisy.

248. Nasze oswiadczenia i zawiadomienia sktadamy:
1) w Twoim indywidualnym koncie klienta, jesli je aktywowates; lub
2) przez naszego przedstawiciela; lub,
3) dzwonigc pod podany numer telefonu; lub
4) wysytajqgc list na ostatni podany adres.

249. Jesdli przepisy prawa tego od nas wymagajq to sktadamy oswiadczenie w formie okreslonej
obowiqzujgcymi przepisami prawa.
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250. Masz obowigzek informowania nas o zmianie przekazanych nam danych osobowych, w tym adresu
zamieszkania oraz danych kontaktowych. My mamy taki sam obwigzek wzgledem Ciebie, w przypadku
zmiany naszych danych, w tym adresu siedziby oraz danych kontaktowych.

Co stosujemy w sprawach nieuregulowanych w Warunkach ERGO &

251. W sprawach nieuregulowanych w Warunkach ERGO 4 stosujemy odpowiednie, powszechnie
obowiqgzujgce przepisy prawa.

Jakie jest prawo wtasciwe dla umowy i w jakim jezyku jg zawieramy
252. Umowe zawieramy na podstawie prawa polskiego i w jezyku polskim.

253. Do momentu zawarcia umowy, stosunki prawne miedzy nami takze reguluje prawo polskie.

Jakie sg zasady opodatkowania Swiadczen

254. Zasady opodatkowania kwot otrzymanych z tytutu umowy, znajdziesz miedzy innymi
w nastepujgcych przepisach:

1) ustawie z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od oséb fizycznych: art. 21 ust. 1 pkt 4,
art. 24 ust. 15 15q, art. 30a ust. 1 pkt 5 5a.

2) ustawie z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od oséb prawnych m.in: art. 7, art 7b,
art. 12, art. 18 i art. 19 ustawy z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku dochodowym od oséb prawnych.

255. Ponadto nabycie przez osoby fizyczne praw majgtkowych, wykonywanych w Polsce, tytutem spadku,
podlega podatkowi od spadkéw i darowizn, w wysokosci okreslonej w art 14 i 15 ustawy z dnia
28 lipca 1983 r. o podatku od spadkéw i darowizn, z zastrzezeniem, ze suma ubezpieczenia przypadajgca
uprawnionemu nie nalezy do spadku po Ubezpieczonym, zgodnie z art. 831 § 3 Kodeksu cywilnego.

256. Zasady, ktore wskazalismy powyzej, dotyczqce opodatkowania swiadczen, wynikajq z powszechnie
obowiqgzujqgcych przepiséw prawa wedtug stanu obowigzujgcego w dniu uchwalenia Warunkéw ERGO 4.
Zwr6¢ uwage, ze w przypadku zmiany przepiséw, powyzsze zasady opodatkowania mogg ulec zmianie.

Jak bedziemy postepowac w przypadku sankcji

257. Umowy zawierane przez nas nie moggq stuzy¢ do rozliczen transakcji objetych sankcjami, zakazami
i ograniczeniami, ktére wynikajg z prawa polskiego lub miedzynarodowego (dalej: sankcje).

258. Sankcje mogg by¢ natozone w szczegélnosci przez podmioty miedzynarodowe m.in. Unie Europejskq,
Organizacje Narodéw Zjednoczonych, jak réwniez Stany Zjednoczone Ameryki Pétnocne;j.

259. Nie bedziemy uznani za udzielajgcych ochrony i nie bedziemy zobowigzani do dokonania zaptaty
z tytutu jakiegokolwiek roszczenia ani do zapewnienia lub udzielenia jakiejkolwiek korzysci w zwigzku
z ochrong - w zakresie w jakim udzielenie ochrony, zaptata lub zapewnienie czy udzielenie innej
korzysci w zwigzku z ochrong mogtyby skutkowa¢ naruszeniem sankgcji.

260. W kazdym przypadku, gdy bedziemy stosowaé sankcje zachowamy zgodnos$¢ z przepisami prawa,
ktére majqg do nas zastosowanie.

Gdzie znalez¢ nasze sprawozdanie o wyptacalnosci i kondycji finansowej

261. Nasze sprawozdanie o wyptacalnosci i kondycji finansowej ujawniane jest na stronie internetowej
www.ergohestia.pl.

Czy w metodach kalkulacji rezerw sqg czynniki, ktéore mogg mie¢ wptyw
na zmiane wysokosci Swiadczenia

262. W metodach kalkulacji rezerw techniczno-ubezpieczeniowych dla celéw rachunkowosci nie ma
czynnikow, ktére mogq mie¢ wptyw na zmiane wysokosci $wiadczenia.
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Co zrobimy w przypadku zmiany systemu monetarnego lub denominacji

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

Jakie sq zatgczniki do Warunkéw ERGO 4
264. Zatqgcznikami, ktore stanowiq integralng cze$¢ Warunkéw ERGO 4 sq:
1) Zatqcznik 1 - Warunki ubezpieczenia Global Doctors;

2) Zatgcznik 2 - Definicje powaznych zachorowan;

3) Zatgcznik 3 - Tabela uszczerbkéw na zdrowiuy;

4) Zatgcznik 4 - Operacje chirurgiczne i powiktania pooperacyjne;

5) Zatgcznik 5 - Informacja o danych osobowych;

6) Zatgcznik 6 - Informacje dla konsumenta w przypadku ubezpieczenia na odlegtos¢

(przez internet lub telefon);

7) Zatgcznik 7 - Informacja o osobie zajmujgcej eksponowane stanowisko polityczne.

Kiedy wchodzg w zycie Warunki ERGO 4

265. Warunki ERGO 4 wchodzq w zycie 22 marca 2026 roku i sq stosowane do umow, ktére zawieramy
od tego dnia.

Prezes Zarzqdu Cztonek Zarzqdu
Artur Borowiniski Piotr Matysiak
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Co znajdziesz w tym dokumencie

1.

Zatqcznik 1 to Warunki ubezpieczenia Global Doctors, bedziemy go dalej nazywa¢ w skrocie
,Warunki Global Doctors”.

W Warunkach Global Doctors znajdziesz:

1) informacje o tym kogo ubezpieczamy i jaki jest zakres ubezpieczenia Global Doctors;

2) definicje uzywane w dokumencie;

3) zasady zgtoszenia i realizacji Swiadczen.

Jesli czego$ nie opisaliémy w Warunkach Global Doctors, w Twojej umowie stosujemy réwniez Warunki

ERGO 4.

Jesli co$ opisalismy inaczej w Warunkach Global Doctors niz w Warunkach ERGO 4 to zastosujemy
postanowienia Warunkéw Global Doctors.

Co oznaczajq pojecia uzyte w Warunkach Global Doctors

5.

Pojecia uzywane w Warunkach Global Doctors przedstawiamy:

1) w Tabeli 1 w Warunkach ERGO 4 w zakresie definicji, ktére stosujemy we wszystkich
ubezpieczeniach ERGO 4;

2) w Tabeli 1 w Warunkach Global Doctors w zakresie definicji, ktére stosujemy tylko w ubezpieczeniu

Global Doctors;

3) w Tabeli 2 w Warunkach Global Doctors w zakresie definicji powaznych stanéw chorobowych.

Pojecia, ktore stosujemy tylko w ubezpieczeniu Global Doctors zawiera Tabela 1. Zwré¢ uwage,
ze niektorych poje¢ uzywamy w szczegélnym znaczeniu.

Tabela 1. Stownik poje¢ w Warunkach Global Doctors

Pojecie Znaczenie
testy naukowe prowadzone w celu odkrycia lub sprawdzenia, czy nowe leki lub
1. badania kliniczne | procedury medyczne sq bezpieczne i skuteczne oraz jakie sq ewentualne niepozqgdane

skutki ich stosowania

dokument, ktéry potwierdza organizacje i pokrycie kosztéw $wiadczenia opieki

2. certyfikat d : - branei bezni lacd d N
medyczny medycznej za granicq w wybranej przez Ubezpieczonego placowce medycznej;
certyfikat wystawia w naszym imieniu Centrum Wsparcia Medycznego
osoba zywa, od ktérej pobierane sq komorki, tkanki lub narzqdy do przeszczepu
3. dawca .
dla Ubezpieczonego
dzien, w ktorym:
1) wykonano badanie, ktére potwierdzito: nowotwor ztosliwy, nowotwér ztosliwy
. . w stadium przedinwazyjnym, nowotwor in situ, ciezkg dysplazje nowotworowg;
4, dzien wystgpienia

powaznego stanu
chorobowego

lub

2) zalecono wykonanie jednej z nastepujgcych operacji: operacji pomostowania
tetnic wiericowych, wymiany lub naprawy zastawek serca, operacji
neurochirurgicznej, przeszczepienia od dawcy narzqdéw lub przeszczepienia
szpiku kostnego

hospitalizacja

leczenie w szpitalu, ktére trwa bez przerwy co najmniej 24 godziny

sztuczne urzqdzenie, ktére zastepuje catos¢ lub czes¢ narzgdu lub zastepuje catosc

6. implant lub czes¢ funkcji niedziatajgcej lub wadliwie dziatajgcej czesci ciata
leczenie, ktore nie zostato dopuszczone do stosowania zgodnie z wymogami prawa
) panstwa, w ktérym jest prowadzone oraz
7. leczenie

eksperymentalne

1) ktoérego skutecznos¢ i bezpieczeristwo nie zostaty potwierdzone naukowo
i medycznie; lub

2) ktore jest w trakcie badan lub testow
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Pojecie

Znaczenie

8. leczenie
off label

leczenie, ktore jest stosowane w oparciu o doswiadczenia lekarzy i badania
naukowe, ale nie jest formalnie zatwierdzone przez wtasciwe organy medyczne
i polega na podawaniu zarejestrowanego i dostepnego na rynku leku
przeciwnowotworowego w inny sposéb niz wynika z oficjalnej charakterystyki

i przeznaczenia tego produktu leczniczego, tzn.

1) lek przeznaczony do leczenia okre$lonych nowotworéw ztosliwych zostanie
uzyty do leczenia innej szczegélnej postaci nowotworu ztosliwego; lub

2) lek zostanie uzyty w innej dawce; lub
3) zostanie zastosowana inna metoda podawania leku

9. leczenie
w ramach
medycyny
precyzyjnej

leczenie szczegolnej postaci nowotworu ztosliwego, ktore:

1) odbywa sie w szpitalu lub placéwce medycznej poza granicami Polski, zgodnie
z zaleceniami dotyczqgcymi mozliwosci leczenia przedstawionymi w raporcie
eksperckim medycyny precyzyjnej lub ustaleniami, ktére wynikajq z realizacji
Swiadczenia przewodnika pacjenta w ramach badan klinicznych; oraz

2) jest organizowane przez Centrum Wsparcia Medycznego na zasadach
okreslonych w Warunkach Global Doctors; oraz

3) jest niezbedne z medycznego punktu widzenig; oraz

4) obejmuje stosowane zgodnie z aktualng wiedzq medyczng na temat danego
nowotworu:
a) tradycyjne terapie lecznicze w ramach medycyny konwencjonalnej; oraz

b) nowe terapie lecznicze w ramach medycyny konwencjonalnej (on label)
lub leczenie off label, w tym terapie celowane, immunoterapie lub terapie
hormonalne; oraz

5) moze obejmowac¢ udziat Ubezpieczonego w badaniach klinicznych, jesli:

a) w raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej wydano rekomendacje
takiego leczenia; oraz

b) Ubezpieczony zgodzit sie na udziat w badaniach klinicznych, ktére
wyszukalismy mu w ramach $wiadczenia przewodnik pacjenta w ramach
badan klinicznych

10. lekarz

osoba wykonujgca zawdd lekarza w zakresie swoich uprawnien i kwalifikacji,
zgodnie z prawem panstwa, w ktérym wykonuje ten zawéd

11. lekarz konsultant

lekarz, wskazany przez Centrum Wsparcia Medycznego, o specjalizacji
i doswiadczeniu zawodowym witasciwym dla specyfiki danego powaznego stanu
chorobowego, ktdry wykonuje zawoéd lekarza poza granicami Polski

12. leki

substancja lub potqgczenie substancji, dostepne na recepte i dopuszczone do
obrotu w danym kraju, ktére mozna poda¢ Ubezpieczonemu w procesie leczenia
powaznego stanu chorobowego lub szczegdlnej postaci nowotworu ztoéliwego albo
ustalania diagnozy; lekiem jest réwniez odpowiednik leku z recepty, jezeli zawiera
te same sktadniki aktywne, site i dawkowanie

13. medycyna
konwencjonalna

medycyna, ktéra:
1) jest oparta na naukowym podejsciu do diagnozowania, leczenia i zapobiegania
chorobom; oraz

2) wykorzystuje procedury medyczne dopuszczone do stosowania oraz
wykonywane zgodnie z wymogami prawa paristwa, w ktérym jest prowadzone
leczenie (on label)

14. modut ochrony

jeden z czterech modutéw wskazany w pkt 11 w Tabeli 3, ktéry obejmuje powazny

stan chorobowy lub grupe powaznych stanéw chorobowych, w tym szczegélng
posta¢ nowotworu ztosliwego
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Pojecie Znaczenie
wskazana przez Ubezpieczonego osoba, ktéra podrozuje i przebywa z nim podczas
15. osoba R . P s . . .
towarzyszqca realizacji $wiadczen wynikajgcych z umowy; jesli leczone jest Dziecko mogq to by¢

dwie osoby

16. placéwka
medyczna

1) szpital, klinika, przychodnia lub gabinet medyczny, ktére dziatajq zgodnie
z wymogami prawa panstwa, w ktérym sie znajdujg; lub

2) praktyka lekarska prowadzona zgodnie z wymogami prawa panstwa, w ktérym
jest prowadzona

17. plan leczenia

zalecenia lekarza konsultanta dotyczqce leczenia powaznego stanu chorobowego,
ktére sq niezbedne z medycznego punktu widzenia, to znaczy:

1) okreslajq etapy i procedury medyczne, majgce na celu poprawe stanu zdrowia;

2) pozwalajq na osiggniecie najlepszych wynikéw terapeutycznych
z uwzglednieniem zaréwno strony medycznej, jak i kosztowej;

3) sq ograniczone do terapii leczniczych, ktére w przypadku nowotworu oznaczajq
kazdq terapie majgcq na celu wyeliminowanie lub usuniecie komoérek
nowotworowych;

4) sq zgodne z aktualng wiedzg medyczng na temat danego powaznego stanu
chorobowego, a w przypadku nowotworéw uwzgledniajg wytyczne organizacji
NCCN (National Comprehensive Cancer Network);

oceny, czy leczenie jest niezbedne z medycznego punktu widzenia, dokonuje lekarz
lub zespét medyczny Further, z uwzglednieniem zakresu ubezpieczenia, rekomendac;ji
lekarza konsultanta oraz we wspotpracy z lekarzem prowadzgcym leczenie za granicg

18. Portal Global
Doctors

platforma internetowa dostarczona i zarzqdzana przez Centrum Wsparcia Medycznego
w celu wspierania realizacji $wiadczen dla Ubezpieczonego; w zakresie $wiadczenia
okreslonych ustug

19. powazny stan
chorobowy

choroba lub zabieg operacyjny, zdefiniowany w pkt 7 w Tabeli 2, ktéry obejmujemy
ochrong zgodnie z wybranym wariantem ubezpieczenia Global Doctors

20. raport ekspercki

opinia dotyczqgca diagnozy, stanu zdrowia i planu leczenia Ubezpieczonego,
ktérg wydaje lekarz konsultant, w ramach $wiadczenia druga opinia medyczna,
na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej

21. raport ekspercki
medycyny
precyzyjnej

opinia, ktérg sporzgdza zespot lekarsko-ekspercki, w ramach Swiadczenia medycyny
precyzyjnej na podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej oraz bioprébek,
ktéra zawiera:

1) podsumowanie stanu zdrowia Ubezpieczonego;
2) wnioski z profilowania molekularnego;

3) zalecenia zespotu lekarsko-eksperckiego dotyczqce leczenia w ramach
medycyny precyzyjnej;

4) analize opornosci szczegoélnej postaci nowotworu ztosliwego na terapie lub ich
toksycznosci dla Ubezpieczonego;

5) informacje o badaniach klinicznych, jesli sq dostepne;

6) informacje na temat potencjalnych mutacji i nowotworéw dziedzicznych
(jesli dotyczy); jesli w raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej zespot
lekarsko-ekspercki zidentyfikowat potencjalng dziedziczng mutacje
genu u Ubezpieczonego, to Centrum Wsparcia Medycznego zaoferuje
Ubezpieczonemu réwniez testy mutacji dziedzicznych (germinalnych)

22. recepta

pisemne zlecenie lekarskie, ktére pozwala aptece sporzqdzi¢ lekarstwa lub wydac¢
gotowe leki
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23. szczegolna
postaé
nowotworu
ztosliwego

kazdy nowotwor ztosliwy, zakwalifikowany zgodnie z Miedzynarodowq Statystyczng
Klasyfikacjqg Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10 jako konkretny typ
nowotworu, ktéry jednoczesnie:

1) nie reaguje na leczenie pierwszego rzutu, czyli pierwsze leczenie zastosowane
przez lekarza onkologa; lub

2) jest w III stopniu zaawansowania klinicznego (nowotwoér zaawansowany); lub

3) jest w IV stopniu zaawansowania klinicznego (nowotwoér bardzo zaawansowany
z obecnosciq przerzutéw odlegtych); lub

4) ma nieznane umiejscowienie pierwotne, czyli nie mozna ustali¢ zrodta
pierwotnej zmiany; lub

5) jest rzadkg formg nowotworu ztosliwego tzn. czesto$¢ wystepowania takiego
nowotworu jest mniejsza niz 6 przypadkéw na 100 000 zachorowan, ktéry
zgodnie z aktualng wiedzg medyczng jest mato rozpoznany z uwagi na
niskq czestotliwos¢ wystepowania i taki nowotwoér jest uwzgledniony na
liscie Surveillance of Rare Cancers in Europe (RARECARENet) opublikowanej
na stronie internetowej http://www.rarecarenet.eu/ w ramach projektu
RARECARENet wspieranego przez Europejskg Agencje Wykonawczq ds. Zdrowia
i Konsumentéw (EAHC)

24. terapia CAR-T

terapia, w ktorej pobierane z krwi limfocyty T (rodzaj komérek uktadu
odpornosciowego) po ich zmodyfikowaniu w laboratorium, mogq znalez¢

i zaatakowa¢ komérki nowotworowe (CAR-T oznacza komérke T z chimerycznym
receptorem antygenowym CAR)

25. terapia CAR-T
zatwierdzona
protokotem

terapia CAR-T, ktora:

1) obejmuje pojedynczq infuzje leku oraz etapy leczenia wstepnego
i przygotowania do infuzji, a takze faze monitorowania po infuzji; oraz

2) jest dopuszczona do stosowania oraz wykonywana zgodnie z wytycznymi
odpowiednich wtadz medycznych panstwa, w ktérym jest prowadzone leczenie

26. testy
genetyczne

rodzaj badania, ktére polega na analizie sekwencji materiatu genetycznego DNA
bioprobki; testy genetyczne dzielq sie na:

1) testy mutacji nabytych (somatycznych), ktdre stuzq wykryciu mutacji
wystepujgcych w ograniczonym zestawie komoérek lub tkanek nowotworu
ztosliwego, w celu identyfikacji czynnikéw predykcyjnych tzn. czynnikéw,
ktérych obecnos¢ jest zwigzana z prawdopodobienstwem uzyskania odpowiedzi
na leczenie; testy przeprowadzane sq poprzez analize prébki tkanki (prébki
biopsyjnej) lub ptynnej biops;ji (z krwi);

2) testy mutacji dziedzicznych (germinalnych), ktére stuzg wykryciu mutagji,
ktére sq obecne od urodzenia w kazdej komorce ciata, w celu identyfikacji
dziedzicznych predyspozycji do okreslonych typéw nowotwordw ztosliwych;
testy przeprowadzane sq poprzez analize prébki w postaci wymazu z jamy
ustnej, probki plwociny lub krwi

27. zespot lekarsko-

zespot specjalistow z zakresu onkologii, genetyki i patologii, z ktérymi wspétpracuje
Further Underwriting International SLU (z siedzibqg w Hiszpanii, Paseo Recoletos 12,
28001 Madrid) w ramach swiadczenia medycyny precyzyjnej, ktorzy:

ekspercki 1) sqg wyznaczeni do sporzqdzenia raportu eksperckiego medycyny precyzyjnej; oraz
2) przektadajg wyniki testéw genetycznych na zalecenia medyczne
28. zespot zespot lekarzy wspétpracujgcy z podmiotem, ktéry w naszym imieniu realizuje

medyczny Further

Swiadczenia w ubezpieczeniu Global Doctors, czyli z Further Underwriting
International SLU (z siedzibqg w Hiszpanii, Paseo Recoletos 12, 28001 Madrid)
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7. Definicje powaznych stanéw chorobowych zawarlismy w Tabeli 2.

Tabela 2. Definicje powaznych

stanéw chorobowych

Powazny stan chorobowy

Definicja

1. nowotwor ztosliwy

kazdy nowotwor ztosliwy, w tym biataczka, miesak i chtoniak,
charakteryzujgcy sie niekontrolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem sie
komorek ztosliwych i inwazjq tkanek

2. nowotwor ztosliwy
w stadium
przedinwazyjnym,
nowotwor in situ

kazdy nowotwor in situ, ktory jest ograniczony do nabtonka, gdzie powstat
i ktory nie zaatakowat zrebu lub otaczajgcych go tkanek

3. ciezka dysplazja
przednowotworowa

wszelkie zmiany przedrakowe w komérkach, ktére sq cytologicznie lub
histologiczno-patologicznie klasyfikowane jako obszary wysokiego stopnia
dysplazji lub powaznej dysplazji

4. operacja pomostowania
tetnic wiefcowych

operacja polegajgca na wytworzeniu pomostow naczyniowych (by-passow)
w celu ominiecia zwezonej lub catkowicie zamknietej co najmniej jednej
tetnicy wiencowej

5. wymiana lub naprawa
zastawek serca

inwazyjna wymiana lub naprawa co najmniej jednej zastawki serca,
niezaleznie od tego, czy wymiana lub naprawa wykonywana jest operacjg
na otwartej klatce piersiowej, metodg matoinwazyjng, czy tez za pomocq
leczenia cewnikiem sercowym

6. operacja
neurochirurgiczna

1) interwencja chirurgiczna w moézgu lub w strukturach
wewngqtrzczaszkowych; lub

2) leczenie nowotworéw tagodnych znajdujgcych sie w rdzeniu kregowym

7. przeszczepienie narzqdow
od zyjgcego dawcy

chirurgiczny przeszczep, w trakcie ktérego Ubezpieczony otrzymuje
od dawcy:
1) nerke; lub

2) fragment wqtroby; lub
3) ptat ptuc; lub
4) czes¢ trzustki

8. przeszczepienie szpiku
kostnego

transplantacja komérek szpiku kostnego lub transplantacja komorek
macierzystych z krwi obwodowej do Ubezpieczonego, ktére pochodzq:

1) od Ubezpieczonego (autologiczny przeszczep szpiku kostnego); lub
2) od zyjgcego dawcy (allogeniczny przeszczep szpiku kostnego)

Kogo obejmujemy ochrong i co chronimy

8. Ochrong obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego w razie powaznego stanu chorobowego lub szczegdlnej
postaci nowotworu ztosliwego.

9. Ochrong obejmujemy Dziecko w wieku od 3 miesiecy do 17 lat lub osobe petnoletniqg w wieku od 18 do 64 lat,

jezeli majq miejsce zamiesz

10. Mozesz wybrac jeden z dwé

—— Spistresci Powrét ze stownika

kania w Polsce.

ch wariantéw ubezpieczenia Global Doctors.
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Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong

11. Ochrong obejmujemy powazne stany chorobowe, ktére podzielilismy na 4 moduty ochrony oraz

szczegolng posta¢ nowotworu ztosliwego. Zakres poszczegélnych modutéw ochrony i réznice pomiedzy

wariantami opisalismy w Tabeli 3.

Tabela 3. Zakres ochrony w poszczegélnych modutach ochrony i wariantach

Jesli dla danego wariantu, w tabeli uzywamy znaku ‘/, oznacza to, ze obejmujemy ochrong
powazny stan chorobowy. Jesli dla danego wariantu uzywamy znaku X, oznacza to,

Ze nie obejmujemy ochrong danego powaznego stanu chorobowego.

Wariant podstawowy

Wariant rozszerzony

Powazne stany chorobowe oraz szczegélna posta¢ nowotworu ztosliwego objete ochrong w Module 1

1. nowotwor ztosliwy,
w tym zwigzane z nim
przeszczepienie szpiku
kostnego

v

v

2. nowotwor ztosliwy
w stadium
przedinwazyjnym lub
nowotwor in situ

3. ciezka dysplazja
przednowotworowa

X

Powazne stany chorobowe objete ochrong w Module 2

1. wymiana lub naprawa
zastawek serca

X

2. operacja pomostowania
tetnic wiernicowych

X

Powazne stany chorobowe objete ochrong w Module 3

1. operacja
neurochirurgiczna

X

Powazne stany chorobowe objete ochrong w Module 4

1. przeszczepienie narzgdow

X

2. przeszczepienie szpiku
kostnego

X
(chyba, ze przeszczepienie szpiku jest
zwigzane z nowotworem ztosliwym)

— Spis tresci

Strona 77



E%‘Tig Global Doctors*

Jakich swiadczen udzielamy i jaka jest suma ubezpieczenia

12. We wszystkich modutach ochrony Ubezpieczony moze skorzystac¢ ze Swiadczen, ktore opisalismy
w Tabeli 4. Dodatkowo w module 1 Ubezpieczony moze skorzysta¢ ze $wiadczenia uzupetniajgcego dla
szczegoblnej postaci nowotworu ztosliwego.

Tabela 4. Rodzaje swiadczen

wariantu. Jesli w tabeli uzywamy znaku X, oznacza to, ze nie zrealizujemy swiadczenia w ramach

$ Jesli w tabeli uzywamy znaku ‘/, oznacza to, ze Swiadczenie znajduje sie w zakresie wskazanego
danego wariantu ubezpieczenia.

Wariant podstawowy Wariant rozszerzony

Swiadczenia

1. druga opinia medyczna v v

2. opieka medyczna
za granicq:

a) koszty medyczne;
b) koszty podrézy; v v
c) koszty zakwaterowania;

d) koszty repatriacji zwtok

3. kontrola stanu zdrowia
po leczeniu za granicg v v
4. koszty lekdw po leczeniu x v
za granicg
5. dzienne $wiadczenie
szpitalne x v
\'
6. wsparcie psychologiczne v

(z wytqczeniem ciezkiej dysplazji
przednowotworowe;j)

Swiadczenie uzupetniajgce dla szczegélnej postaci nowotworu ztosliwego

1. medycyna precyzyjna:

a) profilowanie
molekularne;

b) testy rodzinne; v \4

c) przewodnik pacjenta
w ramach badan
klinicznych, w tym
dzienna dieta

Zakres terytorialny
w ramach opieki Swiat bez Polski i USA Swiat bez Polski
medycznej za granicg

Suma ubezpieczenia 1 000 000 euro 2 000 000 euro

13. Sume ubezpieczenia podajemy w euro. Jesli ponosimy koszty w innej walucie, przeliczamy je na euro.
Do przeliczenia uzywamy éredniego kursu ogtoszonego przez Narodowy Bank Polski z ostatnich trzech
miesiecy, poprzedzajqcych dzien, w ktorym ten koszt zostat poniesiony.

14. Suma ubezpieczenia, ktérg wskazalismy w Tabeli 4, to gérna granica naszej odpowiedzialnosci
dla wszystkich zdarzen ubezpieczeniowych we wszystkich modutach ochrony.
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Kiedy realizujemy Swiadczenia

15. Organizujemy i pokrywamy koszty $wiadczen z Tabeli 4 w cze$ci Swiadczenia, jeéli spetnione sg
wszystkie ponizsze warunki:

1) powazny stan chorobowy objety jest ochrong;
2) powazny stan chorobowy musi by¢ spowodowany:

a) chorobq zdiagnozowangq lub leczong po raz pierwszy w okresie ochrony; lub

b) nieszczesdliwym wypadkiem w okresie ochrony;

3) diagnoza choroby zostata potwierdzona w raporcie eksperckim, a w przypadku rezygnacji
ze Swiadczenia drugiej opinii medycznej, przez zespét medyczny Further (na podstawie
dokumentacji medycznej);

4) dostepny jest okres Swiadczeniowy, a rozpoczety okres $wiadczeniowy dla modutu ochrony, ktéry
obejmuje dany powazny stan chorobowy, jeszcze sie nie zakonczyt;

5) leczenie jest niezbedne z medycznego punktu widzenia.

16. Organizujemy i pokrywamy koszty $wiadczenia wsparcie psychologiczne w przypadku wystgpienia
u Ubezpieczonego szczegoélnej postaci nowotworu ztosliwego lub powaznego stanu chorobowego
objetego ochrong w wybranym wariancie ubezpieczenia, za wyjgtkiem ciezkiej dysplazji
przednowotworowej.

17. Organizujemy i pokrywamy koszty swiadczenia medycyny precyzyjnej, jesli spetnione sq wszystkie
ponizsze warunki:

1) szczegdlna posta¢ nowotworu ztosliwego musi by¢ zdiagnozowana lub leczona po raz pierwszy
w okresie ochrony lub nowotwdér ztodliwy musi by¢ zdiagnozowany lub leczony po raz pierwszy
w okresie ochrony a szczegé6lna posta¢ nowotworu ztosliwego jest kolejnym stadium tego
nowotworu ztosliwego;

2) Ubezpieczony jest w trakcie leczenia nowotworu ztosliwego lub otrzymat zalecenie lekarskie
o natychmiastowym rozpoczeciu leczeniga;

3) dostepna jest bioprobka tkankowa z wystarczajgcq liczbg komorek nowotworowych do wykonania
testéw genetycznych, a w przypadku jej braku moze zosta¢ wykonana ptynna biopsja (prébka krwi),
jesli jest to klinicznie wskazane;

4) dostepny jest okres $wiadczeniowy, a rozpoczety okres Swiadczeniowy dla modutu ochrony jeszcze
sie nie zakonczyt.

18. Organizujemy i pokrywamy koszty $wiadczenia przewodnik pacjenta w ramach badan klinicznych
w ramach medycyny precyzyjnej, jesli:

1) w raporcie eksperckim medycyny precyzyjnej zespot lekarsko-ekspercki wydat rekomendacje
leczenia w ramach badan klinicznych; oraz

2) Ubezpieczony chce skorzysta¢ z tej opc;ji.

19. W przypadku uzyskania przez Ubezpieczonego pozytywnego wyniku testu mutacji dziedzicznych
(germinalnych) w ramach $wiadczenia medycyny precyzyjnej organizujemy i pokrywamy koszty
Swiadczenia testéw rodzinnych dla uprawnionych cztonkéw rodziny Ubezpieczonego pod kqgtem tej
samej mutacji.

20. Przed realizacjq $wiadczen sprawdzamy, czy okres Swiadczeniowy w ramach danego modutu ochrony
jest dostepny.

21. Dostepnos¢ okresu $wiadczeniowego oznacza, ze Ubezpieczony:

1) nie korzystat wczesniej z leczenia za granicg w ramach danego modutu ochrony i bedzie mogt
korzysta¢ ze Swiadczen przez peten okres 36 miesiecy;

2) korzystat wczesniej z leczenia za granicqg w ramach danego modutu ochrony i bedzie mégt
korzystac¢ ze Swiadczen przez pozostate miesigce tj. na czas jaki pozostat do zakoriczenia okresu

Swiadczeniowego.
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22. Brak dostepnosci okresu Swiadczeniowego oznacza, ze od pierwszej podrozy rozpoczynajqcej leczenie
za granicq dla danego modutu ochrony mineto juz 36 miesiecy. W takiej sytuacji Ubezpieczonemu nie
przystugujq dalsze $wiadczenia, ze wzgledu na zakonczenie okresu $wiadczeniowego.

23. W sytuacji, gdy okres $wiadczeniowy konczy sie w trakcie leczenia za granicg, realizujemy $wiadczenia
w ramach kosztéw medycznych okreslonych w pkt 33, z uwzglednieniem wytqczen i ograniczen
odpowiedzialnosci okreslonych w pkt 65-67, do czasu najblizszego wyznaczonego powrotu do Polski

w oparciu o przyjety plan leczenia.

Jak realizujemy Swiadczenie drugiej opinii medycznej i co ono obejmuje

24. W ramach Swiadczenia drugiej opinii medycznej przygotujemy dla Ubezpieczonego raport ekspercki na
temat powaznego stanu chorobowego. W tym celu:

1) informujemy jakie formularze i jaka dokumentacja medyczna jest potrzebna do przygotowania
raportu eksperckiego;

2) mozemy pomodc w gromadzeniu istniejgcej dokumentacji medycznej;

3) przettumaczymy dostarczong dokumentacje medyczng na jezyk lekarza konsultanta;

4) jesli lekarz konsultant tak zaleci, zapewnimy ponowng ocene histopatologicznq tkanek, ktore
zostaty wczesniej pobrane;

5) lekarz konsultant przygotuje raport ekspercki na podstawie dokumentacji medycznej;
6) przettumaczymy raport ekspercki, zawierajqgcy plan leczenia, na jezyk polski.

25. Ubezpieczony otrzyma od nas tylko jeden raport ekspercki. Jednak, jesli lekarz konsultant postawi
diagnoze inng niz ta, ktérg pierwotnie otrzymat Ubezpieczony, to Ubezpieczony otrzyma od nas drugi
raport ekspercki wydany przez innego lekarza konsultanta.

26. Jezeli Ubezpieczony wystgpi o drugg opinie medyczng, bedziemy realizowaé to $wiadczenie w catosci
przed organizacjq pozostatych $wiadczen.

27. Ubezpieczony moze zrezygnowac z raportu eksperckiego. W takiej sytuacji o zasadnosci i planie
leczenia za granicq rozstrzyga zespot medyczny Further, na podstawie dokumentacji medycznej.

28. Jezeli Ubezpieczony skorzysta ze $wiadczenia medycyny precyzyjnej i otrzyma raport ekspercki
medycyny precyzyjnej to nie moze juz ubiegac¢ sie o drugq opinie medyczng w zwigzku z tq samg
diagnozg nowotworu.

Jak realizujemy Swiadczenie opieki medycznej za granicq i co ono
obejmuje
29. W ramach $wiadczenia opieki medycznej za granicq organizujemy i pokrywamy koszty leczenia

powaznego stanu chorobowego u Ubezpieczonego w placéwkach medycznych, zgodnie z zakresem
terytorialnym, ktéry wskazaliémy w Tabeli 4. W tym celu:

1) przedstawimy propozycje trzech placéwek medycznych za granicq, w ktérych mozliwe jest leczenie;

2) Ubezpieczony wybiera jedng z rekomendowanych placéwek medycznych;

3) przekazujemy certyfikat medyczny;

4) zapewniamy ttumaczenia niezbedne do realizacji $wiadczenia;

5) po zakoriczonym etapie leczenia za granicq przekazujemy dokumentacje medyczng
przettumaczong na jezyk polski oraz dalsze zalecenia lekarza prowadzgcego leczenie.

30. Certyfikat medyczny dotyczy leczenia w danej placéwce medycznej i jest wazny przez 3 miesigce.
Jesli waznos¢ certyfikatu medycznego uptynie, musimy wystawi¢ nowy. Przed wystawieniem nowego
certyfikatu medycznego ocenimy aktualny stan zdrowia Ubezpieczonego.
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31. Swiadczenie opieki medycznej za granicq sktada sie z nastepujqcych $wiadczen szczegétowych:
1) koszty medyczne;
2) koszty podrozy;
3) koszty zakwaterowania;

4) koszty repatriacji zwtok.

Jak realizujemy Swiadczenie i pokrywamy koszty medyczne w ramach
opieki medycznej za granicg i co ono obejmuje

32. W ramach swiadczenia koszty medyczne organizujemy i pokrywamy koszty, ktére wynikajg z przyjetego
planu leczenia zawartego w certyfikacie medycznym dla Ubezpieczonego.

33. Swiadczenie koszty medyczne obejmuje:

1) wydatki zwigzane z leczeniem lub opiekg zdrowotng w placéwce medycznej, ktére obejmujg:

a) ponoszone przez szpital koszty:
i. pobytu w pokoju, sali, na oddziale szpitalnym lub na oddziale intensywnej terapii;

ii. dodatkowego tézka zwigzanego z pobytem osoby towarzyszqcej w szpitalu, o ile szpital
udostepnia takg ustuge;

iii. wyzywienia podczas hospitalizacji;
iv. ustug medycznych $wiadczonych przez przychodnie przyszpitalne;
v. wykonania zabiegéw chirurgicznych na sali operacyjnej;
b) koszty ponoszone przez klinike chirurgii/leczenia jednego dnia lub przychodnie;

c)  koszty ponoszone przez przychodnie lub niezalezny osrodek, ale tylko wéwczas gdy
przeprowadzone procedury medyczne byty objete zakresem umowy w przypadku leczenia
szpitalnego;

d) koszty opieki lekarskiej, pielegniarskiej oraz opieki pozostatego personelu medycznego na
kazdym oddziale szpitala lub w ambulatorium, w ktérych konieczne jest leczenie (zgodnie
z zaleceniami lekarza);

e) koszty opieki anestezjologicznej, ktéra obejmuje przygotowanie do znieczulenia, znieczulenie
i opieke nad Ubezpieczonym po zakoriczeniu znieczulenia;

f)  koszty analizy laboratoryjnej, badan patomorfologicznych, badan rentgenowskich,
chemioterapii, badan elektrokardiograficznych, badan ultrasonograficznych, badan
z zastosowaniem izotopow promieniotwérczych, echokardiografii, mielogramu, encefalografii,
angiografii, tomografii komputerowej, rezonansu magnetycznego oraz innych badan
zleconych przez lekarza w celu rozpoznania i leczenia powaznego stanu chorobowego;

g) koszty radioterapii, czyli promieniowania wysokoenergetycznego do zmniejszania guzow
i zabijania komorek nowotworowych promieniami rentgenowskimi, promieniami gamma
i natadowanymi czgstkami, ktére sq rodzajami promieniowania wykorzystywanymi do
leczenia raka albo dostarczanymi przez urzqdzenie poza ciatem (promieniowanie wigzkq
zewnetrznq) lub przez materiat radioaktywny umieszczony w organizmie w poblizu komoérek
rakowych (wewnetrzna radioterapia);

h)  koszty zabiegéw zleconych przez lekarzy, w tym: transfuzje krwi, osocza i ptynéw dozylnych,
iniekcji, terapii tlenowej;

i) koszty chirurgii rekonstrukcyjnej, ktéra polega na odbudowie lub naprawie struktury ciata
w celu skorygowania jej funkcji;

2) koszty leczenia powiktan lub dziatan niepozgdanych wynikajgcych z procedur medycznych
zastosowanych w ramach opieki medycznej za granicg, ktore:

a) wymagajg natychmiastowej pomocy w placdwce medycznej; oraz

b) sg niezbedne do uznania Ubezpieczonego za zdolnego do podrézy powrotnej po zakonczeniu
etapu leczenia za granicg;

— Spis tresci Strona 81 (_ 9



ERGO obal Doctors*

HESTIA
3) koszty protez piersi po mastektomii i protez zastawek serca koniecznych w nastepstwie zabiegu
chirurgicznego zorganizowanego i optaconego w ramach ubezpieczenia Global Doctors;
4)  koszty lekéw zakupionych przed powrotem do Polski, ktore przepisat lekarz prowadzgcy leczenie za
granicq przez okres 30 dni od zakonczenia etapu leczenig;
5) dodatkowo w przypadku przeszczepienia narzgdéw lub przeszczepienia szpiku kostnego

nastepujqce koszty:
a) procedury szukania potencjalnych dawcow wsréd cztonkéw rodziny Ubezpieczonego;

b) wydatkéw zwigzanych z leczeniem lub opiekg zdrowotng w placéwce medycznej dla dawcy,
ktére obejmujg koszty:

i. zakwaterowania w pokoju lub na oddziale i wyzywienia podczas hospitalizacji;
ii. opiekilekarskiej i pielegniarskiej podczas hospitalizacji;

iii. obstugi personelu medycznego;

iv. zleconych przez lekarza badan laboratoryjno - diagnostycznych;

c)  operacji pobrania narzqdu lub szpiku kostnego dla Ubezpieczonego;

d) procedury hodowli szpiku kostnego dla Ubezpieczonego (poniesione od daty wydania
certyfikatu medycznego).

Jak realizujemy swiadczenie i pokrywamy koszty podrézy w ramach opieki
medycznej za granicqg i co ono obejmuje

34. W ramach $wiadczenia koszty podrézy organizujemy i pokrywamy dla Ubezpieczonego, osoby
towarzyszqgcej i dawcy koszty:

1)

podrozy pociggiem lub samolotem w klasie ekonomicznej do miejsca leczenia za granicq oraz
podrozy powrotnej w zakresie transportu:

a) z miejsca zamieszkania Ubezpieczonego do wyznaczonego lotniska miedzynarodowego lub
dworca kolejowego;

b) do wskazanego hotelu lub bezposrednio do szpitala;

c) zwyznaczonego hotelu lub szpitala do wskazanego miedzynarodowego lotniska lub dworca
kolejowego;

d) zwyznaczonego lotniska miedzynarodowego lub dworca kolejowego do miejsca zamieszkania
Ubezpieczonego;

transportu medycznego drogg lgdowq lub powietrzng, jezeli:

a) takie zalecenie wydat lekarz konsultant, ktéry sporzqdzit raport ekspercki lub lekarz
prowadzqcy leczenie za granicg; oraz

b) jego organizacja zostata wczesniej zatwierdzona przez Centrum Wsparcia Medycznego.

35. Centrum Wsparcia Medycznego odpowiada za wybér terminéw transportu w ramach kazdego

przejazdu objetego zakresem ubezpieczenia (na podstawie zatwierdzonego planu leczenia)
i przedstawia je do akceptacji Ubezpieczonego lub dawcy najpézniej na 3 dni przed podrozg.

36. Zmiana ustalonych terminéw jest mozliwa wytgcznie z udokumentowanych powodéw medycznych.
W kazdym innym przypadku Centrum Wsparcia Medycznego nie dokona nowych ustalen dotyczqgcych
podrozy i zakwaterowania.
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Jak realizujemy Swiadczenie i pokrywamy koszty zakwaterowania

w

37.

38.

39.

ramach opieki medycznej za granicg i co ono obejmuje

W ramach éwiadczenia koszty zakwaterowania organizujemy i pokrywamy koszty zakwaterowania
Ubezpieczonego, osoby towarzyszqgcej i dawcy w miejscu leczenia za granicq. Zapewniamy noclegi:

1) w pokojach dwuosobowych ze $niadaniem;

2) w hotelu trzy lub czterogwiazdkowym, ktéry znajduje sie nie dalej niz 10 km od placowki
medycznej, w ktérej odbywa sie leczenie.

Centrum Wsparcia Medycznego odpowiada za wybdr termindw rezerwacji i miejsca zakwaterowania
w ramach kazdego przejazdu objetego zakresem ubezpieczenia na podstawie zatwierdzonego planu
leczenia i przedstawia je do akceptacji Ubezpieczonego lub dawcy najpézniej na 3 dni przed podrozq.

Ubezpieczony, osoba towarzyszqca i dawca nie moze zmienia¢ standardu hotelu, nawet doptacajgc do
réznicy w kosztach.

Jak realizujemy $wiadczenie i pokrywamy koszty repatriacji zwtok

w

40.

ramach opieki medycznej za granicg i co ono obejmuje

W ramach é$wiadczenia koszty repatriacji zwtok organizujemy i pokrywamy koszty repatriacji zwtok,
jesli zgon Ubezpieczonego lub dawcy nastgpit podczas organizowanego przez nas leczenia za granicg.
Koszty te obejmujq:

1) zakup trumny przewozowej;
2) balsamowanie zwtok;

3) transport do miejsca pochowku.

Jak realizujemy Swiadczenie kontrola stanu zdrowia po leczeniu za
granicg i co ono obejmuje

41.

42.

43.

4,

W ramach $wiadczenia kontrola stanu zdrowia po leczeniu za granicg po zakoriczeniu danego etapu
leczenia za granicq zwrdécimy poniesione przez Ubezpieczonego koszty badan diagnostycznych,
profilaktycznych lub przesiewowych oraz konsultacji lekarskich z nimi zwigzanych, ktére:

1) Ubezpieczony zorganizowat we wtasnym zakresie;
2) wynikajq z zalecen lekarza prowadzgcego to leczenie za granicg;

3) sq dostepne w Polsce w terminie i trybie pozwalajgcym na biezqcg kontrole stanu zdrowia;

4)  wynikajq z faktur lub rachunkéw i dowodéw ptatnosci za ustugi zrealizowane w Polsce przed
koncem okresu $wiadczeniowego;

5) realizowane sq wytqcznie w rekomendowanych lub zaakceptowanych przez Centrum Wsparcia
Medycznego placoéwkach medycznych w Polsce.

Jesli stan zdrowia Ubezpieczonego sie zmieni i otrzyma on inne zalecenia od lekarza w Polsce to
zwrécimy koszty, o ktérych mowa w pkt 41 wytgcznie po weryfikacji i akceptacji nowych zalecen przez
lekarza prowadzqgcego leczenie za granicq.

Na wniosek Ubezpieczonego organizujemy i pokrywamy koszty tego $wiadczenia poza granicami Polski.
W takim przypadku:

1) $wiadczenie bedzie realizowane przez lekarzy prowadzqcych leczenie za granicq lub ich zesp6t
medyczny;

2) zorganizujemy koniecznq podroz i zakwaterowanie na warunkach okreslonych w pkt 34 - 39 dla
Ubezpieczonego lub osoby towarzyszgcej oraz ttumaczenia niezbedne dla realizacji $wiadczenia.

Jednoczesnie, jesli w trakcie kontroli stanu zdrowia po leczeniu za granicqg okaze sie, ze trzeba
kontynuowac to leczenie, wznowimy organizacje $wiadczenia opieki medycznej za granicq.
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Jak realizujemy swiadczenie zwrot kosztow lekéw po leczeniu za granicg
i co ono obejmuje

45. W ramach $wiadczenia zwrot kosztow lekéw po leczeniu za granicqg zwracamy Ubezpieczonemu
poniesione koszty zakupu lekéw wydawanych na recepte do kwoty 50 000 euro, jesli:

1) okres hospitalizacji w ramach leczenia za granicq wynosit co najmniej 3 dni;

2) leki zalecit lekarz prowadzqcy leczenie za granicq jako niezbedng kontynuacje leczenia, a recepte
wystawit lekarz w Polsce przed zakoriczeniem okresu Swiadczeniowego;

3) kazda recepta obejmuje iloé¢ leku do przyjmowania przez okres nie dtuzszy niz dwa miesiqce (jezeli
recepty obejmujg dawke wiekszq, to zwracamy koszty lekéw przepisanych na dwa miesiqgce);

4) leki zostaty zakupione w Polsce a ich zakup udokumentowany fakturg lub rachunkiem i dowodem
ptatnosci;

5) leki nie sq refundowane przez publiczny system ochrony zdrowia w Polsce (jesli lek jest czesciowo
refundowany zwracamy cze$¢ nierefundowangq).

46. Dodatkowo zorganizujemy wystawienie recepty a takze konieczng podroz i zakwaterowanie (na
warunkach okresélonych w pkt 34-39) w celu zakupu lekéw poza granicami Polski, jezeli:

1) lek nie jest zatwierdzony lub dopuszczony do obrotu w Polsce; lub
2) lek nie jest dostepny do nabycia w Polsce; lub

3) leku nie mozna zakupi¢ w terminie pozwalajgcym na kontynuacje leczenia.

Jak realizujemy Swiadczenie dziennego Swiadczenia szpitalnego
i co ono obejmuje

47. W ramach $wiadczenia dzienne $wiadczenie szpitalne Ubezpieczony otrzyma 100 euro za kazdy dzieh
hospitalizacji w szpitalu podczas leczenia za granicg.

48. Dzienne $wiadczenie szpitalne wyptacamy:

1) wciggu 7 dni po zakoriczonej hospitalizacji w szpitalu lub po kazdym zakoriczonym tygodniu
hospitalizacji w szpitalu;

2) maksymalnie za 60 dni w przypadku jednego modutu ochrony, o ile hospitalizacja rozpoczeta sie
w okresie $wiadczeniowym.

Jak realizujemy Swiadczenie wsparcia psychologicznego
1 COO0ONno obeijJe
49. W ramach Swiadczenia wsparcie psychologiczne organizujemy i pokrywamy koszty czterech

60 - minutowych konsultacji on-line za posrednictwem Portalu Global Doctors dla Ubezpieczonego
lub jego rodziny z psychoonkologiem lub psychologiem.

Jak realizujemy Swiadczenie medycyny precyzyjnej i co ono obejmuje

50. Medycyna precyzyjna jest Swiadczeniem uzupetniajgcym $wiadczenia wskazane w Tabeli 4 w czesci
Swiadczenia.

51. W ramach $wiadczenia medycyny precyzyjne;:

1) przygotujemy dla Ubezpieczonego jeden raport ekspercki medycyny precyzyjnej dla szczegoélnej
postaci nowotworu ztoéliwego; w tym celu:

a) informujemy jakie formularze i jaka dokumentacja medyczna jest potrzebna do
przygotowania raportu eksperckiego medycyny precyzyjnej;
b) mozemy poméc w gromadzeniu istniejgcej dokumentacji medycznej;

c) przettumaczymy dostarczong dokumentacje medyczng na jezyk cztonkéw zespotu lekarsko-
eksperckiego;
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5)

d) zorganizujemy i pokryjemy koszty profilowania molekularnego;

e) zespot lekarsko-ekspercki przygotuje raport ekspercki medycyny precyzyjnej na podstawie
dokumentacji medycznej, analizy profilowania molekularnego oraz wynikéw testow mutacji
dziedzicznych (germinalnych), jesli zostaty przeprowadzone;

f)  przettumaczymy raport ekspercki medycyny precyzyjnej na jezyk polski;

g) zorganizujemy wirtualng rozmowe z przedstawicielem Further w celu omoéwienia raportu
eksperckiego medycyny precyzyjnej za posrednictwem Portalu Global Doctors;

h) zazgodq Ubezpieczonego zorganizujemy dodatkowq wirtualng rozmowe lekarza onkologa

prowadzqcego leczenie Ubezpieczonego z przedstawicielem zespot lekarsko-eksperckiego
w celu oméwienia zalecen dotyczqcych leczenia, ktére zostaty zawarte w raporcie eksperckim

medycyny precyzyjnej;

organizujemy i pokrywamy koszty leczenia w ramach medycyny precyzyjnej w placéwkach
medycznych zgodnie z zakresem terytorialnym, ktéry wskazalismy w Tabeli 4;

organizujemy i pokrywamy koszty testéw rodzinnych, ktére opisalismy w pkt 56-57;

wspieramy w znalezieniu odpowiednich badan klinicznych, w ramach Swiadczenia przewodnik
pacjenta w ramach badan klinicznych, ktére opisalismy w pkt 58-59;

jesli Ubezpieczony bedzie uczestnikiem badan klinicznych pokrywamy koszty, ktére opisalismy
w Tabeli 5.

52. Realizujemy $wiadczenie medycyny precyzyjnej bez wczesniejszej drugiej opinii medycznej jesli zespot
medyczny Further na podstawie wstepnej oceny dokumentacji medycznej stwierdzi wystgpienie

szczegdblnej postaci nowotworu ztosliwego.

53. Swiadczenie medycyny precyzyjnej sktada sie z nastepujqcych éwiadczen szczegétowych:

1)
2)
3)

profilowanie molekularne;
testy rodzinne;

przewodnik pacjenta w ramach badan klinicznych, w tym dzienna dieta.

Jak realizujemy swiadczenie profilowania molekularnego w ramach
medycyny precyzyjnej i co ono obejmuje
54. W ramach $wiadczenia profilowania molekularnego organizujemy i pokrywamy koszty badania

bioprébek w celu wykrycia i indywidualnego scharakteryzowania podstawowych cech komoérek
nowotworowych szczegdlnej postaci nowotworu ztosliwego. W tym celu:

1)
2)
3)

4)

okreslamy rodzaj wymaganych testéw genetycznych i zwigzanych z nimi bioprébek;

wybieramy odpowiednie specjalistyczne laboratorium, ktére wykonuje badanie bioprobek;

organizujemy i pokrywamy koszty odbioru biopréobek od Ubezpieczonego i dostarczenia ich do
laboratorium;

Further wyznacza zespét lekarsko-ekspercki, ktéry bierze udziat w realizacji $wiadczenia
profilowania molekularnego.

55. Swiadczenie profilowania molekularnego wykonujemy tylko raz dla kazdej szczegélnej postaci
nowotworu ztosliwego, zgodnej z okreslonym kodem Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikagji

Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10 przypisanym do nowotworu.
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Jak realizujemy Swiadczenie testow rodzinnych w ramach medycyny
precyzyjnej i co ono obe;mu;e
56. W ramach $wiadczenia testéw rodzinnych organizujemy i pokrywamy koszty testéow mutacji

dziedzicznych (germinalnych) u biologicznego rodzenstwa oraz biologicznych dzieci Ubezpieczonego.
W tym celu:

1)

kwalifikujemy biologiczne rodzenstwo oraz biologiczne dzieci Ubezpieczonego do skorzystania
ze $wiadczenia, wytgcznie w oparciu o zasadnos¢ kliniczng (potencjat rozwoju tego nowotworu
w okreslonej linii dziedziczenia);

wybieramy odpowiednie specjalistyczne laboratorium, ktére wykonuje badanie bioprébek;

organizujemy i pokrywamy koszty odbioru bioprébek od biologicznego rodzenstwa oraz
biologicznych dzieci Ubezpieczonego i dostarczenia ich do laboratorium;

laboratorium zbada bioproébki i wyda wyniki testu;

specjalista z zakresu genetyki wydaje raport na temat zalecanych dziatan profilaktyczno -
leczniczych w przypadku pozytywnego wyniku testu mutacji dziedzicznych (germinalnych) dla
kazdej osoby, ktorej dotyczyt test;

organizujemy wirtualng rozmowe ze specjalistq z zakresu genetyki dla kazdej osoby, ktéra
otrzymata pozytywny wynik testu mutacji dziedzicznych (germinalnych) w celu oméwienia raportu.

57. Wykonanie testow mutacji dziedzicznych (germinalnych) u biologicznego rodzenstwa oraz
biologicznych dzieci Ubezpieczonego odbywa sie za ich indywidualng zgodq.

Jak realizujemy swiadczenie przewodnika pacjenta w ramach badan
klinicznych w ramach medycyny precyzyjnej i co ono obejmuje
58. W ramach $wiadczenia przewodnik pacjenta w ramach badan klinicznych Ubezpieczony otrzymuje

informacje o dostepnych badaniach klinicznych zwiqzanych z leczeniem jego szczegdlnej postaci
nowotworu ztosliwego po wczeséniejszym profilowaniu molekularnym. W tym celu:

1)

3)

4)

Centrum Wsparcia Medycznego dotozy wszelkich staran, aby znalez¢ najbardziej odpowiednie
badania kliniczne sposréd oferowanych na catym $wiecie dla indywidualnego przypadku
Ubezpieczonego, jednakze nie moze zagwarantowa¢ jego dopasowania;

informacje o dostepnych badaniach klinicznych wyszukujemy maksymalnie dwa razy dla kazdej
szczegOlnej postaci nowotworu ztosliwego; powtérne przeszukanie mozliwe jest w przypadku, gdy
Ubezpieczony nie zdecyduje sie na udziat w zadnym ze wskazanych wczesniej badan klinicznych
lub nie zakwalifikuje sie do zadnego;

kontaktujemy sie z osrodkami badan klinicznych, ktére prowadzq aktywne badania kliniczne
w kraju zamieszkania Ubezpieczonego, jesli to mozliwe, i w razie potrzeby poszerzamy zakres
poszukiwan;

pomagamy przy wypetnianiu wniosku o rejestracje do badan klinicznych, w tym w razie potrzeby
ttumaczymy dokumentacje;

organizujemy i pokrywamy koszty, ktére opisalismy w Tabeli 5, jesli Ubezpieczony bedzie
uczestnikiem badan klinicznych, ktére dla niego wyszukalismy.
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Tabela 5. Zakres kosztéw w ramach $wiadczenia przewodnik pacjenta w ramach badan klinicznych

Rodzdqj Zakres organizowanych i pokrywanych kosztéow

kosztu L .
Badania kliniczne w Polsce, jesli sq

przeprowadzane w odlegtosci powyzej
100 km od miejsca zamieszkania
Ubezpieczonego

Badania kliniczne poza Polskg

koszty medyczne | w ramach tego swiadczenia:

1) organizator badania klinicznego
finansuje podawanie badanego

leku i stale monitoruje stan zdrowia
Ubezpieczonego w trakcie udziatu
w badaniu klinicznym; oraz

2) nie pokrywamy zadnych kosztow
leczenia, ktore nie sq finansowane
przez organizatora badania klinicznego

w ramach tego $wiadczenia:

1)

2)

organizator badania klinicznego
finansuje podawanie badanego

leku i stale monitoruje stan zdrowia
Ubezpieczonego w trakcie udziatu

w badaniu klinicznym; oraz
pokrywamy pozostate koszty leczenia
w ramach medycyny precyzyjnej,
ktore:

a) nie sq finansowane przez
organizatora badania klinicznego,
a sq niezbedne dla efektywnosci
badania klinicznego; oraz

b) dotyczqg wytgcznie leczenia
$wiadczonego w tym samym
szpitalu, w ktérym prowadzone
jest badanie kliniczne; oraz

€) sq zorganizowane przez Centrum
Wsparcia Medycznego w ramach
medycyny precyzyjnej zgodnie
z Warunkami Global Doctors

koszty podrézy w ramach tego $wiadczenia organizujemy i pokrywamy dla Ubezpieczonego i osoby

towarzyszqgcej koszty:

kolejowego;

dworca kolejowego;

Ubezpieczonego;

Medycznego;

podrozy i zakwaterowania

1) podrézy pociggiem lub samolotem w klasie ekonomicznej do miejsca prowadzenia
badan klinicznych oraz podrézy powrotnej w zakresie transportu:

a) z miejsca zamieszkania Ubezpieczonego do wyznaczonego lotniska lub dworca

b) do wskazanego hotelu lub bezposrednio do placéwki medycznej;

c) zwyznaczonego hotelu lub placéwki medycznej do wskazanego lotniska lub
d) zwyznaczonego lotniska lub dworca kolejowego do miejsca zamieszkania

2) transportu medycznego drogq lgdowq lub powietrzng, jezeli:
a) takie zalecenie wydat lekarz prowadzqcy badania kliniczne;

b) jego organizacja zostata wczeéniej zatwierdzona przez Centrum Wsparcia

Centrum Wsparcia Medycznego odpowiada za wybor terminéw transportu (w ramach
kazdego przejazdu objetego zakresem ubezpieczenia) i przedstawia je do akceptacji
Ubezpieczonego najpdzniej na 3 dni przed podrdzg; zmiana ustalonych terminéw jest
mozliwa wytgcznie z udokumentowanych powodéw medycznych; w kazdym innym
przypadku Centrum Wsparcia Medycznego nie dokona nowych ustalen dotyczgcych
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HESTIA
Rodzaj Zakres organizowanych i pokrywanych kosztow
k
osztu Badania kliniczne w Polsce, jesli sq Badania kliniczne poza Polskg
przeprowadzane w odlegtosci powyzej
100 km od miejsca zamieszkania
Ubezpieczonego
koszty w ramach tego Swiadczenia organizujemy i pokrywamy koszty zakwaterowania

zakwaterowania

Ubezpieczonego, osoby towarzyszgcej w miejscu prowadzenia badan klinicznych;
w tym celu zapewniamy noclegi:
1) w pokojach dwuosobowych ze $niadaniem;
2) w hotelu trzy lub czterogwiazdkowym, ktéry znajduje sie nie dalej niz 10 km

od placéwki medycznej, w ktorej prowadzone sq badania kliniczne;
Centrum Wsparcia Medycznego odpowiada za wybor termindéw rezerwacji i miejsca
zakwaterowania w ramach kazdego przejazdu objetego zakresem ubezpieczenia
i przedstawia je do akceptacji Ubezpieczonego najp6zniej na 3 dni przed podroézg;
Ubezpieczony i osoba towarzyszgca nie moze zmienia¢ standardu hotelu, nawet
doptacajgc do réznicy w kosztach

koszty w ramach tego $wiadczenia organizujemy i pokrywamy koszty repatriacji zwtok, jesli
repatriacji zgon Ubezpieczonego nastgpit podczas organizowanej przez nas podrézy i pobytu za
zwtok granicg w zwiqzku z udziatem Ubezpieczonego w badaniach klinicznych;
koszty te obejmujq:
1) zakup trumny przewozowej;
2) balsamowanie zwtok (jesli dotyczy);
3) transport do miejsca pochéwku
dzienna w ramach tego $wiadczenia Ubezpieczony ~ w ramach tego $wiadczenia
dieta otrzyma 100 euro za kazdy dzien Ubezpieczony otrzyma 100 euro za kazdy
udziatu w badaniach klinicznych tzn. dzien udziatu w badaniach klinicznych
dzien przyjmowania badanego leku lub tzn. dzien przyjmowania badanego leku
dzien badan w placéwce medycznej; lub dzienh badanh w placéwce medycznej;
maksymalnie za 60 dni dla kazdego maksymalnie za 60 dni dla kazdego
udziatu w badaniach klinicznych; udziatu w badaniach klinicznych;
dzienngq diete wyptacamy w ciggu 7 dni dziennq diete wyptacamy w ciggu 7 dni
po zakoriczonym udziale w badaniach po zakoriczonym udziale w badaniach

klinicznych lub po kazdym zakohczonym klinicznych lub po kazdym zakohczonym

tygodniu udziatu w badaniach klinicznych tygodniu udziatu w badaniach klinicznych;
jesli za ten sam okres Ubezpieczony jest
uprawniony do otrzymania dziennej diety
i dziennego $wiadczenia szpitalnego,
wyptacamy tylko dzienne $wiadczenie
szpitalne

59. Dodatkowo organizator badan klinicznych:

1) decyduje o przyjeciu Ubezpieczonego do badan klinicznych; oraz

2) informuje Ubezpieczonego o tym, ktére koszty pokrywa organizator badan klinicznych, a ktére
Ubezpieczony.

Il Jakie koszty pokrywamy przy badaniach klinicznych

Pamietaj, ze jesli bedziesz uczestnikiem badania klinicznego, pokryjemy Ci koszty,
ktére wymienilismy w Tabeli 5.
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Kiedy stosujemy czasowe ograniczenie ochrony

60. Ograniczamy naszq odpowiedzialno$¢ przez 180 dni w wariancie podstawowym lub 90 dni w wariancie
rozszerzonym, od dnia zawarcia umowy. Odpowiadamy w tym okresie wytgcznie za powazny stan
chorobowy lub szczegélng posta¢ nowotworu ztosliwego, ktéry powstat w wyniku nieszczesliwego
wypadku. Taki zakres ochrony uwzglednilismy przy wyliczeniu sktadki.

61. Nie stosujemy czasowego ograniczenia ochrony jezeli:
1) bez przerw przedtuzasz z nami ochrone w ubezpieczeniu Global Doctors na kolejne okresy ubezpieczenia; lub

2) zawierasz z nami kolejng umowe z ubezpieczeniem Global Doctors, w ciggu maksymalnie 30 dni od
zakonczenia ochrony w ramach poprzedniej umowy, a zakres nowej i poprzedniej umowy obejmuje
te same zdarzenia ubezpieczeniowe i $wiadczenia; jesli zakres nowej i poprzedniej umowy obejmuje
rozne zdarzenia ubezpieczeniowe i $wiadczenia, to nasza odpowiedzialnos¢ w okresie wskazanym
w pkt 60, ograniczona jest do zakresu zdarzenh ubezpieczeniowych i $wiadczen, ktére byty objete
ubezpieczeniem w poprzedniej umowie.

Jakich powaznych stanéw chorobowych nie obejmujemy ochrong

62. Ochrong nie obejmujemy powaznego stanu chorobowego lub szczegdlnej postaci nowotworu ztosliwego,
ktory powstat w wyniku tego, ze Ubezpieczony:

1) brat czynny udziat w aktach przemocy lub terroryzmu; lub
2) dokonat umyslnego samouszkodzenia ciata lub préby samobdjczej; lub

3) popetnit lub usitowat popetni¢ przestepstwo z winy umyslnej, stwierdzone prawomocnym
orzeczeniem sqdu; lub

4) uzaleznit sie od srodkéw psychoaktywnych, narkotykéw lub srodkéw halucynogennych.

63. Ochrong nie obejmujemy powaznego stanu chorobowego lub szczegélnej postaci nowotworu ztosliwego, ktory
powstat w wyniku jednej z ponizszych sytuacji:

1) dziatah wojennych, powstan lub przewrotéw wojskowych;
2) ruchéw sejsmicznych, wybuchéw wulkanéw lub powodzi;
3) katastrof, ktére spowodowaty skazenie jgdrowe, chemiczne, biologiczne bgdz napromieniowanie;
4) epidemii ogtoszonych przez wtadze panstwowe.
64. Ochrong nie obejmujemy:
1) nowotwordw zwigzanych z zespotem nabytego niedoboru odpornosci (AIDS) i zakazeniem wirusem HIV;

2) nowotworow skory, ktére nie zostaty sklasyfikowane histologicznie jako nowotwory powodujgce
inwazje poza naskoérek, z wyjgtkiem czerniakéw;

3) operacji neurochirurgicznej, ktérej koniecznos¢ przeprowadzenia wynika:

a) ze zmian otepiennych, wywotanych podesztym wiekiem lub uposledzeniem funkcji mézgu skutkujgcym
zaburzeniami psychicznymi, niezaleznie od przyczyny ich wystgpienia i stanu zaawansowania; lub

b) zzaburzen poznawczych, ktére sqg na tyle powazne, ze osoba nie moze normalnie funkcjonowa¢
w spoteczenstwie bez leczenia.
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W jakich sytuacjach nie ponosimy odpowiedzialnosci
i nie realizujemy Swiadczen

65. Nie ponosimy odpowiedzialnosci i nie realizujemy $wiadczen w przypadku, gdy zajdzie jedna
z ponizszych przestanek:

1)

2)

gdy w dniu wystgpienia powaznego stanu chorobowego lub szczegélnej postaci nowotworu
ztosliwego Ubezpieczony:

a) nie ma statego miejsca zamieszkania w Polsce; lub

b) w ciggu 12 miesiecy przed wystgpieniem powaznego stanu chorobowego lub szczegélnej
postaci nowotworu ztoéliwego przebywat poza Polskq dtuzej niz 183 dni kalendarzowe;

gdy Ubezpieczony:

a) odmawia poddania sie leczeniu, dodatkowym analizom lub dodatkowym badaniom
diagnostycznym koniecznym w celu okreslenia ostatecznej diagnozy lub planu leczenig; lub

b) nie stosuje sie do zalecen lub planu leczenia wydanego przez lekarza konsultanta.

66. Umowa nie obejmuje:

1)

3)

4)

przeszczepienia narzgdow, jezeli:

a) koniecznos¢ przeprowadzenia przeszczepu wqtroby wynika ze skutkéw alkoholowej choroby waqtroby;
b) jego wykonanie wymaga leczenia komorkami macierzystymi;

c) jest autotransplantacjq;

d) narzqd zostat kupiony od dawcy;

e) Ubezpieczony jest dawcq dla osoby trzeciej;

przeszczepienia szpiku kostnego z wykorzystaniem komorek macierzystych krwi (HCT) z krwi pepowinowej;

leczenia lub pobytu w szpitalach uzdrowiskowych (sanatoryjnych), szpitalach rehabilitacyjnych,
sanatoriach i uzdrowiskach, osrodkach pomocy spotecznej, domach opieki, zaktadach opiekunczo-
leczniczych, osrodkach leczenia uzaleznien, hospicjach, osrodkach opieki domowej, nawet jesli takie
leczenie lub ustugi sq zalecane lub konieczne w ramach leczenia powaznego stanu chorobowego

lub szczegoélnej postaci nowotworu ztosliwego;
w module 4, innych metod leczenia niz przeszczep.

Jakich kosztow nie pokrywamy
67. Nie pokrywamy kosztow:

1)
2)

poniesionych przed wystawieniem certyfikatu medycznego;

poniesionych w Polsce i jednoczes$nie sfinansowanych ze $srodkéw publicznych w ramach systemu
ochrony zdrowia w Polsce;

lekéw zakupionych po leczeniu za granicg, ktére sqg dostepne w Polsce bez recepty;

procedur medycznych wykonywanych w Polsce, zwigzanych z podawaniem leku zakupionego
po leczeniu za granicg;

poniesionych na zakup lekéw po leczeniu za granicg, jezeli faktury zostang przedstawione
po uptywie 180 dni od daty zakupu;

przejazdéw z hotelu do szpitala lub do lekarza prowadzqcego podczas leczenia za granicg;

zakwaterowania, podrézy lub transportu zorganizowanego przez Ubezpieczonego, lub dawce
we wtasnym zakresie bgdz przez osobe trzecig w imieniu tych oséb;

leczenia innymi metodami niz wskazane:

a)  w planie leczenia przez lekarza konsultanta; lub
b)  wraporcie eksperckim medycyny precyzyjnej;
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9) leczenia w innej placoéwce medycznej niz wskazana w certyfikacie medycznym;

10) leczenia alternatywnego, czyli takiego, ktére nie nalezy do medycyny konwencjonalnej, w tym:
kosztow akupunktury, aromaterapii, chiropraktyki, homeopatii, naturopatii, ajurwedy, tradycyjnej
medycyny chinskiej, osteopatii;

11) leczenia eksperymentalnego, za wyjgtkiem:

a)  kosztéw, ktére pokrywamy w ramach leczenia off label w zakresie medycyny precyzyjnej; oraz

b)  kosztéw medycznych na warunkach okreslonych w Tabeli 5, jesli Ubezpieczony bedzie
uczestnikiem badania klinicznego poza granicami Polski;

c¢)  kosztow podrdzy i zakwaterowania a takze dziennej diety, na warunkach okreslonych
w Tabeli 5;

12) terapii genowej, czyli postepowania z uzyciem genéw, powodujgcego efekt terapeutyczny,
profilaktyczny lub diagnostyczny, ktére polega na wprowadzeniu do organizmu genéw lub
fragmentéw genéw DNA lub RNA stworzonych w laboratorium;

13) terapii komérkami somatycznymi, czyli postepowania z uzyciem komérek lub tkanek, ktore
zmodyfikowano w celu zmiany ich charakterystyki biologicznej lub uzycia komérek lub tkanek
w innej roli, niz ich podstawowa rola biologiczna w organizmie;

14) terapii CAR-T, za wyjqtkiem terapii CAR-T zatwierdzonej protokotem w ramach medycyny
precyzyjnej;

15) terapii zapobiegawczych, czyli procedur medycznych lub stosowania lekéw, ktére majg na
celu wytgcznie ograniczenie ryzyka rozwoju nowotworu ztoéliwego, w tym kosztéw operac;ji
profilaktycznych, polegajgcych na usunieciu tkanki lub narzgdéw, ktére aktualnie nie zawierajg
komadrek nowotworowych;

16) inzynierii tkankowej, czyli postepowania z uzyciem zmodyfikowanych komérek lub tkanek, ktére
wykorzystuje sie do naprawy, regeneracji lub wymiany tkanki ludzkiej;

17) zwigzanych z leczeniem dtugotrwatych skutkéw ubocznych, tagodzeniem przewlektych objawéw
lub rehabilitacji (w tym fizjoterapii, rehabilitacji ruchowej oraz terapii logopedycznej);

18) leczenia wszelkich skutkéw ubocznych lub powiktan spowodowanych lekiem
przeciwnowotworowym podawanym w ramach badan klinicznych;

19) zakupu lub wynajmu protez (z wyjgtkiem protez wskazanych w pkt 33), implantéw, sztucznych
narzgdoéw lub organdw, soczewek, urzqdzen korygujgcych urzqdzen ortopedycznych (w tym
obuwia ortopedycznego, gorsetéw, kul, wézkéw inwalidzkich, tézka rehabilitacyjnego), okularéw
korekcyjnych, szkiet kontaktowych, protez stomatologicznych, materiatéw opatrunkowych, peruk,
protez stomatologicznych, paséw przepuklinowych i innych urzgdzen lub przedmiotéw;

20) pobrania bioprébki tkankowej do przeprowadzenia profilowania molekularnego, z wyjgtkiem
pobrania krwi do ptynnej biops;ji;

21) poniesionych przez Ubezpieczonego, ich krewnych lub ich osoby towarzyszqce, z wyjgtkiem kosztéw
wyraznie objetych ubezpieczeniem;

22) wyzywienia (poza $niadaniem zapewnionym przez hotel) i poniesionych w hotelu kosztéw dodatkowych;
23) leczenia w Polsce, za wyjqtkiem kosztow:
a)  poniesionych w ramach $wiadczenia kontroli stanu zdrowia po leczeniu za granicg; oraz

b)  dotyczqcych zwrotu kosztow lekdw po leczeniu za granicg; oraz

c) leczenia zorganizowanego w Polsce z powodu sity wyzszej; oraz

d)  wskazanych w Tabeli 5, jesli Ubezpieczony bedzie uczestnikiem badania klinicznego
w przypadku leczenia w ramach medycyny precyzyjnej;

24) leczenia zaburzen psychicznych;

25) leczenia choréb uktadu nerwowego rozpoznanych lub leczonych u Ubezpieczonego.
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Jakich dokumentow i czego wymagamy do realizacji Swiadczen

68. Do realizacji Swiadczen w przypadku powaznego stanu chorobowego lub szczegdlnej postaci
nowotworu ztosliwego potrzebujemy:

1) zgtoszenia roszczenia;

2) dokumentacji medycznej, ktéra potwierdza wystgpienie powaznego stanu chorobowego
lub szczegoélnej postaci nowotworu ztosliwego (np. karta informacyjna leczenia szpitalnego,
zaswiadczenie lekarskie, dokumentacja leczenia ambulatoryjnego, wyniki badan);

3) dokumentéw potwierdzajgcych zajscie i okolicznosci nieszczesliwego wypadku, jesli byt on
przyczynq zdarzenia ubezpieczeniowego (np. notatka urzedowa z policji, dokumenty z udzielenia
pierwszej pomocy na szpitalnym oddziale ratunkowym).

69. Do realizacji Swiadczenia medycyny precyzyjnej dodatkowo potrzebujemy bioprébek.
70. Do realizacji $wiadczenia testéw rodzinnych w ramach medycyny precyzyjnej dodatkowo potrzebujemy:
1) wniosku Ubezpieczonego oraz

2) wniosku i zgody biologicznego rodzenstwa lub biologicznych dzieci Ubezpieczonego.

71. Mozemy poprosi¢ rowniez o inne dokumenty, jesli bedq potrzebne, aby ustali¢ naszg odpowiedzialnos¢
lub wysoko$¢ swiadczenia.

72. Przed wyptatq $wiadczenia bedziemy weryfikowaé tozsamos¢ osoby uprawnionej do otrzymania $wiadczenia.

73. W celu spetnienia obowigzkéw wynikajgcych z ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu
pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu, mozemy wymaga¢ przedstawienia dodatkowych dokumentéw
lub informacji.

74. W celu realizacji Swiadczen Ubezpieczony moze zarejestrowac sie w Portalu Global Doctors, do
ktérego login i instrukcje logowania otrzyma od nas na adres e-mail, przy czym $wiadczenie wsparcie
psychologiczne i rozmowe z przedstawicielem Further w celu omdéwienia raportu eksperckiego
medycyny precyzyjnej realizujemy wytgcznie za posrednictwem Portalu Global Doctors.

Jak zgtosic roszczenie
75. Roszczenie mozna zgtosi¢:
1) pod numerem: 58 555 55 55 lub 801 107 107; lub
2) na stronie: www.ergohestia.pl;
3) na adres do doreczen elektronicznych AE:PL-71115-41590-RJWRG-16.

76. Ubezpieczony, ktéry chce skorzysta¢ ze $wiadczenia opieka medyczna za granicg moze takze
kontaktowac sie z Centrum Wsparcia Medycznego pod numerem: 22 749 97 22.

W jakim terminie wyptacamy i realizujemy swiadczenia

77. Mamy obowigzek zrealizowa¢ swiadczenia w ciggu 30 dni od dnia, w ktérym otrzymalismy
zawiadomienie o zdarzeniu ubezpieczeniowym.

78. Jesli po realizacji swiadczenia drugiej opinii medycznej Ubezpieczony zgtosi cheé¢ skorzystania z opieki
medycznej za granicg, to przedstawimy propozycje co najmniej trzech placéwek medycznych w ciggu
3 dni roboczych. Po wybraniu placéwki medycznej, przekazemy certyfikat medyczny w ciggu kolejnych
10 dni roboczych.

79. Jesli w ciggu 30 dni od zawiadomienia o zdarzeniu ubezpieczeniowym okaze sie niemozliwe abysmy
wyjasnili okolicznosci konieczne do ustalenia naszej odpowiedzialnosci albo wysokosci S$wiadczenig,
to spetnimy Swiadczenie do 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Jesli do czesci Swiadczen nie byto zadnych wagtpliwosci,
spetnimy je w terminach, ktére podajemy w pkt 77 i 78.
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Proces i terminy realizacji Swiadczen cz. 1

KROK |

n ® Ubezpieczony

KROKII

Zgtoszenie roszczenia

my (ERGO Hestia)

Przygotowanie wykazu
niezbednych dokumentéw

n'; Zobacz jak przebiega proces realizacji Swiadczeri w ubezpieczeniu Global Doctors

Terminy realizacji

do 7 dni
od zgtoszenia
roszczenia

Ubezpieczony
Kompletowanie i przekazanie nam
niezbednych dokumentow

Centrum Wsparcia Medycznego

ERGO . Wydanie raportu eksperckiego

KROK Il

z rekomendowanym planem
leczenia za granicg

O Ubezpieczony
®

Potwierdzenie checi leczenia za granicg

do 30 dni od zgtoszenia lub
14 dni od dnia, w ktérym
bedziemy dysponowa¢
kompletem informacji

ERGO ®

HESTIA

Centrum Wsparcia Medycznego
Przekazanie listy 3 rekomendowanych
placéwek medycznych

do 3 dni roboczych

. Ubezpieczony

Wybor placdwki medycznej

Centrum Wsparcia Medycznego
ERGO . Centrum Wsparcia Medycznego

HESTIA

Wydanie certyfikatu medycznego
i organizacja leczenia za granicq

do 10 dni roboczych

KROK IV

© Ubezpieczony
o

Wyjazd na zorganizowane
przez nas leczenie

Centrum Wsparcia Medycznego

ERGO . Zwrot kosztéw badan i wizyt lekarskich

HESTIA
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w Polsce, zleconych po leczeniu za granicg
albo organizacja i pokrycie kosztéw
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HESTIA

yd

Proces i terminy realizacji Swiadczen cz. 2

Dodatkowe $wiadczenia realizowane tylko w wariancie rozszerzonym

Swiadczenia Terminy realizacji
ERGO Dzienne swiadczenia szpitalne do 7 dni po zakonczonej hospitalizacji
HESTIA . Wyptata 100 euro za kazdy dzien hospitalizacji lub po kazdym zakonczonym tygodniu
podczas leczenia za granicq hospitalizacji w szpitalu
ERGO Koszty lekéw po leczeniu za granicq do 30 dni od zgtoszenia lub
HESTIA . Zwrot kosztéw lekéw zaptaconych w ramach do 14 dni od dnia, w ktérym bedziemy
kontynuacji procesu leczenia za granicg dysponowac¢ kompletem informacji

Co sie stanie, jesli nie bedziemy mogli zrealizowa¢ Swiadczenia za granicg
80. Zorganizujemy i pokryjemy koszty leczenia w Polsce, jezeli:

1) nie bedziemy mogli zrealizowa¢ $wiadczenia opieki medycznej za granicq z powodu:

a) dziatania sity wyzszej, czyli zdarzenia zewnetrznego, niemozliwego do przewidzenia, ktérego
skutkom nie mozna byto zapobiec; lub

b) ograniczen dziatalnosci a takze ograniczen logistycznych, ktére ogtaszajg wtadze lokalne lub
miedzynarodowe; oraz

2) te same ograniczenia nie uniemozliwiajq organizacji tych ustug i Swiadczen w Polsce; oraz

3) istnieje mozliwoé¢ realizacji rownowaznego leczenia w Polsce, zgodnie z opracowanym planem
leczenia lub raportem eksperckim medycyny precyzyjne;j.

81. Swiadczenie kosztéw medycznych, ktére opisaliémy w pkt 32 i pkt 33 realizujemy w Polsce do czasu,

gdy:

1) bedziemy mogli zorganizowac¢ leczenie za granicg; oraz

2) stan zdrowia Ubezpieczonego bedzie umozliwiat kontynuacje leczenia poza Polska.
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Zatqcznik 2

Definicje powaznych zachorowan

A

1. W Zatgczniku 2 okreslilismy

definicje powaznych zachorowan, ktére mozemy objg¢ ochrong

w ubezpieczeniu Powazne zachorowanie i Powazne zachorowanie dziecka. Pojecia, ktérych uzywamy
przyjmujq okreslone ponizej znaczenie.

Lp. Pojecie

Definicja

bakteryjne zapalenie
opon mdzgowych

takie bakteryjne zapalenie opon mézgowych rozpoznane jednoznacznie

w trakcie pobytu szpitalnego, ktdre oznacza zapalenie bton otaczajgcych

mozgowie lub rdzen kregowy wywotane przez bakterie. Choroba musi

skutkowa¢ powstaniem trwatych ubytkéw neurologicznych ze stale

utrzymujgcymi sie objawami klinicznymi, takimi jak:

1) dretwienie;

2) przeczulica (zwiekszong wrazliwos¢);

3) porazenie;

4) miejscowe ostabienie sity miesniowej;

5) dyzartria (trudnosci z mowgq);

6) afazja (niemoznos¢ méwienia);

7) dysfagia (trudnosci w potykaniu);

8) zaburzenia widzenia;

9) trudnosci w chodzeniu;

10) brak koordynacji ruchowej;

11) drzenie;

12) drgawki;

13) letarg;

14) demencjg;

15) delirium;

16) $pigczka.

Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytqgczone sq:

a) nieprawidtowosci (zmiany) widoczne na badaniach obrazowych mézgu
bez wystepowania wyraznych objawéw klinicznych;

b) objawy zaburzen psychicznych;

c) wszystkie inne formy zapalenia opon mézgowych inne niz wywotane
infekcjq bakteryjnag.

Stale utrzymujgcymi sie objawami klinicznymi sq zaburzenia uktadu nerwowego,
ktore wystepowaty w trakcie badania klinicznego i ktére sq nieodwracalne,

co oznacza, ze bedq utrzymywac sie w przewidywalnej przysztosci, zgodnie

z opiniq lekarza wykonujgcego badanie lub lekarza orzecznika.
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Lp. Pojecie Definicja
taka choroba Creutzfeldta-Jakoba, ktéra oznacza encefalopatie
ggbczastq z objawami dysfunkcji mézqu z ciezkq postepujgcqg demencjq,
niekontrolowanymi skurczami miesni, drzeniem i atetozq.

2 choroba Rozpoznanie choroby musi potwierdzi¢ lekarz specjalista (neurolog).

Creutzfeldta-Jakoba

W przypadku uzasadnionych watpliwosci zastrzegamy sobie prawo do
skierowania Ubezpieczonego do lekarza specjalisty (neurologa) w celu
potwierdzenia rozpoznania choroby. Z zakresu ochrony wytgczone sq
encefalopatie ggbczaste innego pochodzenia.

3 choroba Crohna

taka choroba Crohna, ktéra oznacza chorobe ogélnoustrojowq obejmujqcg
gtownie przewdd pokarmowy powodujgcg nawracajgeq i uporczywq
biegunke, czesto z krwiq i sluzem. Wyptacimy swiadczenie jesli spetnione sq
wszystkie ponizsze warunki:

1) choroba doprowadzita do powstania przetok jelitowych;

2) choroba doprowadzita do niedroznoéci jelita cienkiego, perforacji jelita,

wytworzenia sztucznego ujécia jelita lub powstania wtérnej amyloidozy.
Rozpoznanie choroby musi zosta¢ potwierdzone wynikami badan
histopatologicznych.

choroba
Heinego-Medina

taka choroba Heinego-Medina, ktéra oznacza zakazenie wirusem polio
prowadzqce do porazenia miesni konczyn lub drog oddechowych, pod
warunkiem ze porazenia te utrzymywaty sie przez okres co najmniej

3 miesiecy. Rozpoznanie choroby musi potwierdzi¢ lekarz specjalista
(neurolog).

5 choroba Parkinsona

taka choroba Parkinsona, ktéra oznacza powoli postepujgcq

zwyrodnieniowq chorobe oérodkowego uktadu nerwowego spowodowang

pierwotnym zwyrodnieniem komoérek nerwowych istoty czarnej,

prowadzgcym do zmniejszenia liczby neuronéw produkujgcych dopamine.

Wyptacimy $wiadczenie jesli spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:

1) koncowe rozpoznanie idiopatycznej choroby Parkinsona musi
potwierdzi¢ lekarz specjalista (neurolog lub geriatra);

2) musi wystepowac trwate kliniczne uposledzenie funkcji motorycznych
z towarzyszqcym drzeniem lub sztywnoscig miesni.

Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytqgczone sq:

1) parkinsonizm;

2) inne zespoty parkinsonowskie.

ciezka posta¢
6 | reumatoidalnego
zapalenia stawéw

taka ciezka posta¢ reumatoidalnego zapalenia stawoéw, ktéra oznacza

przewlektqg zapalng chorobe uktadowg, obejmujgcg gtéwnie stawy.

Wyptacimy Swiadczenie jesli spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:

1) choroba musi powodowac¢ trwatg i nieodwracalng niezdolnos¢
Ubezpieczonego do wykonywania co najmniej jednej z szesciu
czynnosci zycia codziennego wskazanych w Tabeli 1 Warunkéw ERGO 4,

2) Ubezpieczony otrzymywat optymalne leczenie za pomocq lekow
modyfikujgcych przebieg choroby (w tym lekéw biologicznych, jesli
wskazano) przez okres co najmniej trzech miesiecy,

3) rozpoznanie choroby musi potwierdzi¢ lekarz specjalista (reumatolog).
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Lp. Pojecie

Definicja

7 ciezki uraz gtowy

taki ciezki uraz gtowy, ktéry oznacza martwice tkanki mézgowej powstatg
w wyniku urazu. Choroba musi skutkowa¢ powstaniem trwatych ubytkow
neurologicznych ze stale utrzymujqgcymi sie objawami klinicznymi, takimi jak:
1) dretwienie;
2) przeczulica (zwiekszong wrazliwos¢);
3) porazenie;
4) miejscowe ostabienie sity miesniowej;
dyzartria (trudnosci z mowq);
afazja (niemozno$¢ moéwienia);
7) dysfagia (trudnosci w potykaniu);
zaburzenia widzenia;
trudnosci w chodzeniu;
10) brak koordynacji ruchowej;
11) drzenie;
12) drgawki;
)
)
)

O o

13) letarg;

14) demencjg;

15) delirium;

16) $pigczka.

Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytgczone sq:

1) nieprawidtowosci (zmiany) widoczne na badaniach obrazowych mézgu
bez wystepowania wyraznych objawoéw klinicznych;

2) objawy zaburzen psychicznych.

Stale utrzymujgcymi sie objawami klinicznymi sq zaburzenia uktadu nerwowego,

ktoére wystepowaty w trakcie badania klinicznego i ktére sq nieodwracalne,

co oznacza, ze bedq utrzymywac sie w przewidywalnej przysztosci, zgodnie

z opiniq lekarza wykonujgcego badanie lub lekarza orzecznika.

8 | cukrzyca typul

taka cukrzyca typu I, ktéra oznacza przewlekte zaburzenie metabolizmu
weglowodanoéw, ttuszczéw i biatek wynikajgce z niedoboru insuliny.
Rozpoznanie tego powaznego zachorowania musi potwierdzi¢ lekarz
specjalista (diabetolog) wraz z dowodem na konieczno$¢ przyjmowania
przez Ubezpieczonego lub Dziecko insuliny egzogennej przez okres co
najmniej trzech miesiecy.

9 | kardiomiopatia

taka kardiomiopatia, ktéra oznacza wytqcznie pierwotng posta¢ choroby

serca. Wyptacimy swiadczenie jesli spetnione sq wszystkie ponizsze

warunki:

1) Ubezpieczony zakwalifikowany zostat do klasy IV wg klasyfikacji NYHA
z zaburzeniami oddechowymi w trakcie spoczynku;

2) badanie echokardiograficzne lub scyntygraficzne potwierdza,
ze w okresie co najmniej trzech miesiecy frakcja wyrzutowa lewej
komory (EF) wynosita mniej niz 30%.
Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytgczone sq wtérne uszkodzenie
serca spowodowane nadci$nieniem tetniczym, chorobq wiencowq, wadami
zastawek serca lub dziataniem substancji toksycznych.

—— Spis tresci ( Powrét ze stownika

Strona 97 (_ 9



ERGO
HESTIA

Lp.

Pojecie

Definicja

10

tagodny guz mézgu

tylko taki tagodny guz mézgu, ktoéry:
1) powoduje konieczno$¢ poddania sie operacji, w celu jego catkowitego
usuniecia lub zmniejszenia; lub

2) jest leczony chemioterapiq lub radioterapig; lub

3) osiqggngt stopien zaawansowania, w ktérym mozliwa jest tylko opieka
paliatywna.

Wyptacimy Swiadczenie jezeli istnienie tagodnego guza moézgu,

zakwalifikowanego zgodnie z Miedzynarodowgq Statystyczng Klasyfikacjq

Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10 jako D32 (Nowotwor nieztosliwy

opon moézgowo-rdzeniowych) lub D33 (Nowotw6r nieztosliwy moézgu

i innych czesci osrodkowego uktadu nerwowego), zostato potwierdzone za

pomocqg rezonansu magnetycznego (MRI), tomografii komputerowej (CT)

lub innych podobnych technik obrazowania.

11

tagodny guz rdzenia
kregowego

tylko taki tagodny guz rdzenia kregowego, ktéry:

1) powoduje konieczno$¢ poddania sie operacji, w celu jego catkowitego
usuniecia lub zmniejszenia; lub

2) jest leczony chemioterapiq lub radioterapig; lub

3) osiqgnagt stopien zaawansowania, w ktérym mozliwa jest tylko opieka
paliatywna.
Wyptacimy $wiadczenie jezeli istnienie tagodnego guza rdzenia kregowego,
zakwalifikowanego zgodnie z Miedzynarodowq Statystyczng Klasyfikacjq
Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10 jako D33 (Nowotwor nieztosliwy
mozgu i innych czesci osrodkowego uktadu nerwowego) zostato
potwierdzone za pomocq rezonansu magnetycznego (MRI), tomografii
komputerowej (CT) lub innych podobnych technik obrazowania.

12

miastenia

taka miastenia, ktéra oznacza nabyte autoimmunologiczne zaburzenie

przewodnictwa nerwowomiesniowego prowadzgce do ostabienia sity

miesniowej i zmeczenia. Wyptacimy $wiadczenie jesli spetnione sq

wszystkie ponizsze warunki:

1) wystepowanie ostabienia miesni ciata sklasyfikowanego co najmniej
do Grupy III wedtug klinicznego podziatu miastenii;

2) zaréwno rozpoznanie miastenii jak i przypisanie do odpowiedniej klasy
musi potwierdzi¢ lekarz specjalista (neurolog).

13

neuroborelioza

taka neuroborelioza, ktéra oznacza bakteryjng chorobe zakazng
przenoszonq przez kleszcze przebiegajgcq z nastepujgcymi objawami
narzgdowymi:

1) zmianami skosnymi w postaci rumienia; oraz

2) zapaleniem stawéw i miesnia sercowego; oraz

3) roznorodnymi objawami neurologicznymi.

Wyptacimy $wiadczenie jesli spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:
1) wystgpienie koniecznosci leczenia szpitalnego;

2) zakazenie spowodowato powstanie ubytkéw neurologicznych
powodujgcych trwatg i nieodwracalng niezdolnos¢ Ubezpieczonego lub
Dziecka do wykonywania co najmniej jednej z szeéciu czynnoéci zycia
codziennego wskazanych w Tabeli 1 Warunkéw ERGO 4;

3) rozpoznanie neuroboreliozy musi potwierdzi¢ lekarz specjalista choréb
zakaznych.

—— Spistresci Powrét ze stownika
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14

niedokrwistos¢
aplastyczna

taka niedokrwistos¢ aplastyczna, ktéra oznacza nieodwracalne uszkodzenie
szpiku kostnego prowadzqgce do niedokrwistosci, neutropenii oraz
matoptytkowosci. Wyptacimy swiadczenie jesli spetnione sq wszystkie
ponizsze warunki:
1) rozpoznanie choroby musi zosta¢ potwierdzone badaniem szpiku
kostnego;
2) badanie krwi obwodowej musi spetnia¢ co najmniej dwa z podanych
ponizej kryteriéw - liczba:
a) neutrofili jest mniejsza niz 1 x 10%/litr;
b) retykulocytow jest mniejsza niz 1% erytrocytow;
c) ptytek krwi jest mniejsza niz 50 x 109%/litr.
Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytgczona jest niedokrwisto$¢
aplastyczna bedqca nastepstwem stosowanego leczenia (niesteroidowych
lekéw przeciwzapalnych, ztota, radioterapii lub chemioterapii).

15

niewydolnos$¢ nerek

taka niewydolnos¢ nerek, ktéra oznacza niewydolnos¢ nerek w stadium
zaawansowania wymagajgcym statego stosowania dializ lub przeprowadzenia
zabiegu przeszczepienia nerki. Rozpoznanie tego powaznego zachorowania
musi potwierdzi¢ lekarz specjalista (nefrolog).

16a

nowotwar in-situ

taki nowotwér in situ, ktéry oznacza postaé nowotworu ograniczonego
do jednej tkanki danego narzqdu i ktéry nie przekracza jej granicy.
Nowotwor musi zosta¢ zweryfikowany badaniem histologicznym jako rak
in situ (carcinoma in situ). Z zakresu ubezpieczenia wytgczone sq zmiany
opisane histologicznie jako dysplazje oraz rak in situ skory.

16b

nowotwor ztosliwy

taki nowotwar ztosliwy, ktéry oznacza kazdg chorobe ztosliwg charakteryzujgcg
sie niekontrolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem sie ztosliwych

komorek atakujgcych tkanki innego typu histologicznego. Rozpoznanie musi
by¢ potwierdzone wynikiem badania histologicznego lub - w przypadku
nowotworéw uktadu krwiotwérczego lub limfatycznego - wynikami badan
cytologicznych. Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytgczone sq:

1) nowotwor in situ, z zastrzezeniem postanowien punktu 16a powyzej;

2) nowotwory ztosliwe skory inne niz czerniak ztosliwy, ktéry spowodowat
naciekanie tkanek poza naskoérek;

3) nowotwdr ztosliwy prostaty, chyba ze osiggngt on co najmniej T2ZNOMO
wg klasyfikacji TNM;

4) jakikolwiek rak brodawkowaty tarczycy, chyba ze osiggngt co najmniej
T2NOMO wg klasyfikacji TNM;

5) kazda choroba Hodgkina lub inna choroba nieziarnicza, chyba
ze osiggnety co najmniej Stopien 2 wg klasyfikacji Ann Arbor;

6) wszystkie nowotwory ztosliwe wywodzgce sie z krwi, szpiku kostnego lub
weztow chtonnych, chyba ze stopien zaawansowania choroby wymaga:
wykonywania regularnych transfuzji krwi, leczenia systemowego
(chemioterapia / celowane terapie nowotworowe), przeszczepu szpiku
kostnego, przeszczepu krwiotwoérczych komorek macierzystych lub
zastosowania innego powaznego leczenia interwencyjnego.

Kazda choroba, stan opisany lub sklasyfikowany jako jeden z ponizszych
nie jest uwazany za nowotwor ztosliwy:

1) przednowotworowy;

2) nieinwazyjny;

3) o granicznej ztosliwosci lub niskim potencjale zeztosliwienig;
4) dysplazja szyjki macicy CIN-1, CIN-2 lub CIN-3.

—— Spis tresci ( Powrét ze stownika
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17

oparzenia

takie uszkodzenie tkanki spowodowane przez czynniki termiczne,

chemiczne lub elektryczne, ktore powoduije:

1) oparzenie co najmniej I1I stopnia ktére dotyczy ponad 15% powierzchni
ciata lub ponad 50% powierzchni gtowy; lub

2) gtebokie oparzenie (obejmujgce petng grubos¢ skéry wtasciwej), ktore
dotyczy ponad 15% powierzchni ciata lub ponad 50% powierzchni gtowy.

Odsetek oparzonej powierzchni ciata okreslamy za pomocg Reguty

dziewigtek (Wallace’a) lub tablic Lunda i Browdera, ktére opisalismy
w pkt 2.4 oraz pkt 2.5 Zatgcznika 2.

18

operacja aorty

taka operacja aorty, ktéra oznacza leczenie operacyjne poprzez wykonanie
torakotomii lub laparotomii w celu naprawy lub cze$ciowej wymiany aorty
z powodu tetniaka aorty, koarktacji aorty lub urazowego pekniecia aorty.
Pod pojeciem operacji aorty rozumie sie operacje aorty piersiowej lub
brzusznej, ale nie ich odgatezien.

19

operacja mézgu

taka operacja moézgu, ktéra oznacza poddanie sie operacji mézgu

z uzyciem nastepujgcych metod operacyjnych: kraniotomii lub metody
laparoskopowej w celu leczenia ciezkiej choroby lub nastepstw urazu,
o ile zabieg taki wykonat lekarz specjalista (neurochirurg). Z zakresu
ochrony ubezpieczeniowej wytgczone sq wszelkie operacje, ktére nie
wymagajqg chirurgicznego naciecia czaszki.

20

operacja zastawek
serca

taka operacja zastawki serca, ktéra oznacza wykonanie zabiegu
kardiochirurgicznego polegajgcego na naprawie lub wymianie jednej
lub wiecej zastawek serca z powodu wady zastawkowej lub innej
nieprawidtowosci w obrebie zastawek serca.

21

operacyjne
wykonanie pomostéw
naczyniowych (by-pass)

takie operacyjne wykonanie pomostéw naczyniowych (by-pass), ktére
oznacza poddanie sie zbiegowi kardiochirurgicznemu polegajgcemu

na wytworzeniu pomostéw naczyniowych (by-pass’éw) w celu ominiecia
zwezonej lub catkowicie zamknietej co najmniej jednej tetnicy wiencowe;j.

22

paraliz

taki paraliz, ktéry oznacza catkowitq i nieodwracalng utrate funkcji miesni,
w co najmniej dwdch catych konczynach, w wyniku nieszczesliwego
wypadku lub choroby.

23

pierwotne nadci$nienie
ptucne

takie pierwotne nadciénienie ptucne, ktére oznacza patologiczny

wzrost ci$nienia w krgzeniu ptucnym z powodu zaburzen strukturalnych,
czynnosciowych lub krgzenia ptucnego, ktére prowadzq do powiekszenia
prawej komory serca. Wyptacimy swiadczenie jesli spetnione sq wszystkie
ponizsze warunki:

1) Ubezpieczony zakwalifikowany zostat do klasy IV wg klasyfikacji NYHA
z zaburzeniami oddechowymi w trakcie spoczynku;

2) Srednie ci$nienie ptucne musi by¢ wyzsze niz 30 mm Hg przez okres
co najmniej szesciu miesiecy (potwierdzeniem tego wyniku sg badania
polegajgce na cewnikowaniu prawego ptuca na poczgtku i na koricu
tego szesciomiesiecznego okresu).

Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytgczone jest nadcis$nienie ptucne
wynikajgce z innych przyczyn niz przyczyna pierwotna (idiopatyczna).

24

pierwotne stwardnienie
boczne

takie pierwotne stwardnienie boczne (PLS), ktére oznacza chorobe
charakteryzujgcq sie postepujgcym zwyrodnieniem neuronéw ruchowych.
Choroba musi skutkowa¢ dysfunkcjg neurologiczng powodujqcg trwatq

i nieodwracalng niezdolno$¢ Ubezpieczonego do wykonywania co najmniej
jednej z szeSciu czynnosci zycia codziennego wskazanych w Tabeli 1
Warunkéw ERGO 4.
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takie piorunujgce zapalenie wqtroby, ktére oznacza martwice wgtroby
spowodowangq zakazeniem wirusem zapalenia wgtroby. Wyptacimy
Swiadczenie jesli spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:

. piorunujqce zapalenie | 1) wystepuje encefalopatia wqtrobowa i z6ttaczka;

wqtroby

2) poziom albuminy w surowicy jest mniejszy lub réwny 3,5 g/dl (35 g/litr);

3) poziom wskaznika INR (wskaznik czasu protrombinowego) jest wyzszy
niz 2,2.

Rozpoznanie choroby musi by¢ potwierdzone wynikiem badania serologicznego.

26

posocznica (sepsa)

taka posocznica (sepsa), ktéra oznacza uogélniong reakcje zapalng,
powstajqgcq w przebiegu zakazenia drobnoustrojami, powiktang
niewydolnosciqg wielonarzgdowq. Pod pojeciem niewydolnosci
wielonarzqgdowej rozumie sie stan, w ktérym dochodzi do nieprawidtowego
dziatania dwoéch lub wiecej narzqdéw lub uktadoéw, do ktérych zaliczamy
osrodkowy uktad nerwowy, uktad krgzenia, uktad oddechowy, uktad
krwiotworczy, nerki lub wqtrobe.

27

postepujgca twardzina
uktadowa

taka postepujgca twardzina uktadowa, ktéra oznacza ogélnoustrojowg
chorobe naczyn kolagenowych powodujgcg postepujgce wtéknienie skory,
naczyn krwionosnych i narzgdéw trzewnych. Rozpoznanie musi zosta¢
potwierdzone biopsjq oraz dowodami serologicznymi, a choroba musi
osiggnq¢ poziom zaawansowania powodujgcy zajecie serca, ptuca lub nerki.
Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytqgczone sq:

1) miejscowa twardzina skory (twardzina liniowa lub twardzina
ograniczona);

2) eozynofilowe zapalenie powiezi;
3) zespét CREST.

28

postepujgce porazenie
nadjgdrowe

takie postepujgce porazenie nadjgdrowe (PSP), ktére oznacza stan
neurodegeneracyjny charakteryzujqcy sie postepujgcym ograniczaniem
funkcji poznawczych i motorycznych. Wyptacimy swiadczenie jesli wystgpiq
co najmniej dwa z ponizszych objawéw, jesli utrzymywaty sie przez okres
co najmniej 3 miesiecy i ktore zgodnie z aktualng wiedzq medyczng sq
nieuleczalne:

1) zaburzenia ruchomosci gatek ocznych w kierunku pionowym;

2) niestabilnos¢ postawy;

3) zaburzenia mowy;

4) brak zdolnoéci wykonywania ruchow;

5) zaburzenia potykanig;

6) utrzymywanie nieprawidtowej postawy gtowy lub szyi.

Rozpoznanie choroby musi potwierdzi¢ lekarz specjalista (neurolog)
w oparciu o badania: badanie obrazowe (rezonans magnetyczny),
badania parametréw ptynu mézgowo-rdzeniowego (CSF) lub badanie EEG.

29

postepujgce porazenie
opuszkowe

takie postepujqce porazenie opuszkowe (BPB), ktére oznacza chorobe
charakteryzujgcq sie postepujgcym zwyrodnieniem neuronéw ruchowych.
Choroba musi skutkowa¢ dysfunkcjg neurologiczng powodujqgcg trwatq

i nieodwracalng niezdolno$¢ Ubezpieczonego do wykonywania co najmniej
jednej z szesciu czynnosci zycia codziennego wskazanych w Tabeli 1
Warunkéw ERGO 4.
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30

postepujgcy zanik
miesni

taki postepujgcy zanik mieséni (PMA), ktéry oznacza chorobe
charakteryzujgcq sie postepujgcym zwyrodnieniem neuronéw ruchowych.
Choroba musi skutkowa¢ dysfunkcjg neurologiczng powodujgcg trwatq

i nieodwracalng niezdolnos¢ Ubezpieczonego do wykonywania co najmniej
jednej z szesciu czynnosci zycia codziennego wskazanych w Tabeli 1
Warunkéw ERGO 4.

31

przeszczepienie
narzqdu

takie przeszczepienie narzqdu, ktére oznacza przeszczepienie od dawcy
do ciata Ubezpieczonego lub Dziecka nerki, serca, ptuca, trzustki, szpiku
kostnego lub co najmniej jednego catego ptata wqtroby. Z zakresu
ochrony ubezpieczeniowej wytgczone sq przeszczepienia autogeniczne,
przeszczepienia innych narzqdéw niz powyzsze, przeszczepienia czesci
narzgdéw (w wyjqtkiem ptata wqtroby) lub przeszczepienia tkanki lub
komorek.

32

przewlekta
niewydolnos¢
oddechowa

taka przewlekta niewydolnos¢ oddechowa, ktéra oznacza trwatq
i nieodwracalng utrate czynnosci ptuc. Wyptacimy swiadczenie jesli co
najmniej przez okres 3 miesiecy spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:
1) Ubezpieczony otrzymuje dodatkowq terapie tlenowq przez co najmniej
15 godzin dziennie;
2) ciénienie parcjalne tlenu we krwi Ubezpieczonego wynosi mniej niz
55 mmHg/7,33 kPa.

Rozpoznanie choroby musi potwierdzi¢ lekarz specjalista (pulmonolog).

33

przewlekta
niewydolnos$¢ wqtroby

taka przewlekta niewydolnosé¢ waqtroby, ktéra oznacza trwatg
i nieodwracalng utrate funkcji wgtroby. Wyptacimy swiadczenie jesli
spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:

1) obecne jest wodobrzusze;

2) poziom albuminy w surowicy jest mniejszy lub rowny 3,5 g/dl (35 g/litr);

3) poziom wskaznika INR (wskaznik czasu protrombinowego) jest wyzszy
niz 2,2.

Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytgczona jest niewydolnos¢ wgtroby

bedqcqg nastepstwem naduzywania alkoholu lub narkotykéw.

34

stwardnienie rozsiane

takie stwardnienie rozsiane, ktére oznacza przewlektq chorobe zapalng
osrodkowego uktadu nerwowego, w ktérej wystepuje co najmniej jedna
zmiana demielinizacyjna w mézgu lub w rdzeniu kregowym wykazana
na podstawie badania obrazowego - rezonans magnetyczny (MRI),
tomografia komputerowa (CT) lub inne podobne odpowiednie techniki
obrazowania. Stwardnienie rozsiane musi powodowa¢ powstanie
trwatego i nieodwracalnego deficytu neurologicznego, w stopniu

co najmniej 5.0 wg rozszerzonej skali stanu niepetnosprawnosci

(EDSS) lub rownowaznego wyniku w innej skali okreslajgcej stopien
niepetnosprawnosci. Rozpoznanie choroby powinien potwierdzi¢ lekarz
specjalista (neurolog).

35

stwardnienie zanikowe
boczne

takie stwardnienie zanikowe boczne (ALS), ktére oznacza chorobe
charakteryzujgcq sie postepujgcym zwyrodnieniem neuronéw ruchowych.
Choroba musi skutkowa¢ dysfunkcjg neurologiczng powodujgcg trwatq

i nieodwracalng niezdolnos¢ Ubezpieczonego do wykonywania co najmniej
jednej z szesciu czynnosci zycia codziennego wskazanych w Tabeli 1
Warunkéw ERGO 4.
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taka Spigczka, ktora oznacza stan gtebokiej utraty Swiadomosci bez
reakcji na bodzce zewnetrzne lub potrzeby wewnetrzne, utrzymujqcy sie
nieprzerwanie przez co najmniej 96 godzin, wymagajqcy uzycia sprzetu

36 | épigezka podtrzymujqgcego funkcje zyciowe. W przypadku $pigczki farmakologicznej

jej zastosowanie musi potwierdzi¢ lekarz specjalista. Wyptacimy
Swiadczenie takze w sytuacji, w ktorej Spiqgczka, ktéra nie wymagata uzycia
sprzetu podtrzymujgcego funkcje zyciowe trwa przez okres co najmniej
dwoch miesiecy.

37

toczniowe zapalenie
nerek

takie toczniowe zapalenie nerek, ktére oznacza zapalenie nerek bedgce

nastepstwem tocznia rumieniowatego uktadowego. Wyptacimy

Swiadczenie jesli spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:

1) wystepuje posta¢ proliferacyjna choroby (potwierdzona zostata co
najmniej ITI klasa wg Klasyfikacji nefropatii toczniowej przyjetej przez
International Society of Nephrology/Renal Pathology Society (ISN/RPS);

2) szacowany wskaznik filtracji ktebuszkowej (eGFR) wynosi mniej niz
60 ml/min;

3) rozpoznanie choroby potwierdzit lekarz specjalista (nefrolog).

38

udar moézgu

taki udar moézgu, ktéry oznacza martwice mézgu (uszkodzenie tkanki
mozgowej) na ograniczonym obszarze, spowodowang ostrym nieurazowym
krwotokiem lub niedokrwieniem w obrebie mézgu, co powoduje powstanie
trwatego i nieodwracalnego ubytku neurologicznego. Diagnoza udaru
mozgu musi zosta¢ potwierdzona badaniem obrazowym - rezonans
magnetyczny (MRI) lub tomografia komputerowa (CT), ktére potwierdza
zwigzek pomiedzy nowym ubytkiem neurologicznym a nowym obszarem
rozmiekania mézgu. Ocene trwatego i nieodwracalnego ubytku
neurologicznego mozna dokonaé nie wczesniej niz 6 tygodni po udarze.

Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytqgczone sq:

1) przemijajgcy atak niedokrwienny (TIA);
2) udar, ktérego data wystgpienia nie zostata okreslona;

3) udar, ktérego rozpoznanie oparte jest wytgcznie na badaniu
biomarkeréw;

4) udar, ktérego nastepstwa ograniczajq sie jedynie do ograniczenia
funkcjonalnosci zmystu wechu, funkcjonalnosci uktadu
przedsionkowego lub narzqdu wzroku.

39

uraz wielonarzqdowy

taki uraz wielonarzqdowy, ktéry oznacza obecnos¢ rownoczesnych obrazen
réznych czesci ciata, przy czym co najmniej jedno obrazenie lub kombinacja
obrazen zagraza zyciu. Wyptacimy swiadczenie jesli spetnione sq wszystkie
ponizsze warunki:
1) wskaznik ciezkosci obrazen (wskaznik ISS) wynosi co najmniej
16 punktéw, zgodnie z klasyfikacjqg ISS lub uzyskany zostat rownowazny
wynik w innych skalach oceny ciezkosci urazéw;

2) uraz wielonarzgdowy obejmuje co najmniej dwa obszary anatomiczne
okreslone w klasyfikacji ISS.

40

usuniecie ptuca

takie usuniecie ptuca, ktdére oznacza catkowite chirurgiczne usuniecie
catego prawego lub catego lewego ptuca w wyniku choroby lub wypadku.
Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytqczone jest usuniecie czesci ptuca.

41

utrata konczyn

taka utrata konczyn, ktéra oznacza catkowitq i fizyczng utrate wszystkich
palcéw obu rgk, obu stép lub wszystkich palcéw jednej reki i jednej stopy
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taka utrata mowy, ktéra oznacza trwatq i nieodwracalng utrate mowy
w wyniku wypadku lub choroby. Utrata umiejetno$ci méwienia musi
trwac¢ nieprzerwanie przez okres co najmniej dwunastu miesiecy. Nie

42 | utrata mowy wyptacimy Swiadczenigq, jesli zgodnie z wiedzq medyczng jakiekolwiek

urzqdzenie, implant, leczenie lub inna pomoc moze spowodowac czesciowe
lub catkowite przywrécenie mowy. Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej
wytgczone sq nastepstwa zaburzen psychicznych.

43

utrata stuchu

taka utrata stuchu, ktéra oznacza trwatq i nieodwracalng utrate stuchu

w obu uszach w odniesieniu do wszystkich bodZzcéw akustycznych

do 80 decybeli na wszystkich czestotliwosciach, w wyniku nieszczesliwego
wypadku lub choroby. Rozpoznanie choroby musi potwierdzi¢ lekarz
specjalista (otolog, otolaryngolog). Nie wyptacimy swiadczenia, jesli
zgodnie z wiedzq medyczng jakiekolwiek urzgdzenie, implant, leczenie lub
inna pomoc moze poprawi¢ zdolnos¢ styszenia, w postaci odbioru bodzcow
akustycznych do 80 decybeli.

44

utrata wzroku

taka utrata wzroku, ktéra oznacza potwierdzone klinicznie nieodwracalne,
znaczne lub catkowite zaburzenie widzenia w obu oczach w wyniku choroby
lub nieszczesliwego wypadku, pod warunkiem, ze skorygowana ostro$c¢
wzroku lepszego oka jest mniejsza niz 6/60 lub utrzymuje sie ograniczenie
pola widzenia do mniej niz 20° w kazdym oku. Rozpoznanie tego powaznego
zachorowania musi potwierdzi¢ lekarz specjalista (okulista). Nie wyptacimy
Swiadczenig, jezeli jakiekolwiek urzqdzenie, implant, leczenie lub inna pomoc
moze spowodowac¢ czesciowe lub catkowite przywrécenie wzroku.

45

wrzodziejgce zapalenie
jelita grubego

takie wrzodziejgce zapalenie jelita grubego, ktére oznacza przewlektq

chorobe zapalngq jelita grubego. Wyptacimy $wiadczenie jesli spetnione sq

wszystkie ponizsze warunki:

1) choroba zagrazata lub zagraza zyciu z powodu krwawej biegunki,
niedroznosci jelit lub perforacji jelita grubego;

2) okreznica zostata catkowicie usunieta lub utworzono sztuczny odbyt
w ramach leczenia choroby;

3) rozpoznanie choroby musi zosta¢ potwierdzone wynikiem badania
histologicznego.

46

zaawansowane
otepienie (w tym
choroba Alzheimera)

tylko taka zaawansowana demencja (w tym choroba Alzheimera), ktoéra
spowodowata wystgpienie u Ubezpieczonego trwatej dysfunkcji poznawczej
z postepujgcym pogorszeniem zdolnosci do wszystkich ponizszych
czynnosci:

1) zapamietywanie i przypominanie;

2) rozumowanie;

3) postrzeganie, rozumienie, wyrazanie i wprowadzanie w zycie pomystow.

Ostateczna diagnoza zaawansowanej demencji (w tym choroby
Alzheimera) powinna zosta¢:

1) postawiona przez lekarza specjalizujgcego sie w diagnostyce zaburzen
poznawczych; oraz

2) potwierdzona udokumentowanymi dowodami obejmujgcymi wyniki
badan oraz znormalizowanych testéw stuzgcych do pomiaru funkgji
poznawczych.

Z zakresu ochrony wytgczone sq zaburzenia psychiczne bez mozliwej

do wykazania choroby organicznej, w tym choroby bedgce nastepstwem

naduzywania alkoholu lub narkotykéw.

Powyzsza definicja nie obejmuje: tagodnych zaburzeh poznawczych

(MCI - ang. Mild Cognitive Impairment).

—— Spistresci Powrét ze stownika

Strona 104 (_ 9



ERGO
HESTIA

Lp.

Pojecie

Definicja

47

zapalenie mézgu

takie zapalenie moézgu, ktére oznacza ostre zapalenie mézgu wywotane
przez bakterie lub wirusy. Choroba musi skutkowa¢ powstaniem ubytkéw
neurologicznych powodujgcych trwatq i nieodwracalng niezdolnos¢
Ubezpieczonego lub Dziecka do:

1)

2)
3)

wykonywania co najmniej jednej z szeciu czynnosci zycia codziennego
wskazanych w Tabeli 1 Warunkéw ERGO 4; lub

komunikowania sie z otoczeniem za pomocg komunikacji werbalnej; lub

uzyskania wyniku ponad 15 punktéw w tescie MMSE lub rownowaznego
wyniku w innym tescie badajgcym funkcje poznawcze.

Rozpoznanie ubytkéw neurologicznych musi potwierdzi¢ lekarza specjalista
(neurolog, psychiatra), nie wczesniej niz po uptywie 3 miesiecy od daty
zakazenia.

48

zarazenie wirusem HIV

A. W wyniku transfuzji krwi - takie zarazenie wirusem HIV poprzez
transfuzje krwi, ktére oznacza, ze Ubezpieczony lub Dziecko zostali zarazeni
wirusem ludzkiego niedoboru odpornosci (HIV) z powodu przetoczenia krwi
po dacie rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej. Wyptacimy $wiadczenie
jesli spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:

1)

2)

instytucja, ktéra przeprowadzita transfuzje, przyjmuje odpowiedzialno$¢
lub istnieje ostateczny wyrok sqgdu, od ktérego nie mozna sie odwota¢,
wskazujgcy na takg odpowiedzialnos¢;

uzyskania przez ERGO Hestie dostepu do wszystkich prébek krwi oraz
zlecenia niezaleznych badan takich probek.

Nie wyptacimy $wiadczenia, jesli zaistnieje ktoérakolwiek z nastepujgcych
okolicznosci:

1)

2)

przyczynq zakazenia nie byta transfuzja krwi, z zastrzezeniem punktu
B ponizej, w tym do zarazenia doszto w wyniku dozylnego zazywania
narkotykéw lub aktywnosci seksualnej Ubezpieczonego lub Dziecka;

Ubezpieczony lub Dziecko choruje na hemofilie.

B. W wyniku wykonywania obowigzkéw stuzbowych - takie zarazenie
wirusem HIV, ktore:

1)
2)

jest nastepstwem doznanego urazu; lub

wynika z kontaktu krwig lub innymi ptynami ustrojowymi i do ktérego
doszto w zwiqzku z wykonywaniem przez Ubezpieczonego lub Dziecko
czynnosci zawodowych (incydent).

Wyptacimy $wiadczenie jesli spetnione sq wszystkie ponizsze warunki:

1)

—— Spis tresci ( Powrét ze stownika

na dzien wystgpienia incydentu Ubezpieczony lub Dziecko wykonywali
jeden z ponizszych zawodéw:

a) lekarz lub asystent/asystentka lekarza;
b) dentysta lub asystent/asystentka dentysty;
c) pielegniarka/pielegniarz;
d) potozna/potozny;
) personel w placéwkach medycznych;

f) personel pomocniczy szpitala, w tym personel kuchni szpitalnej,
personel sprzgtajgcy lub personel pralni szpitalnej;

g) ratownik medyczny lub inny ratownik zawodowy;

h) strazak;
i) policjant;
j)  straznik wiezienny.
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zarazenie wirusem HIV
cd.

2) serokonwersja w kierunku zakrazenia wirusem HIV nastgpita w ciggu
szeéciu miesiecy od daty incydentu;

3) Ubezpieczonemu/Dziecku wykonano badanie krwi w ciggu 5 dni od daty
incydentu, ktére wykazato brak wirusa HIV lub przeciwciat przeciwko
wirusowi HIV;

4) w ciggu dwunastu miesiecy po dacie incydentu obecnos$¢ wirusa HIV
lub przeciwciat przeciwko wirusowi HIV zostata potwierdzona w innym
badaniu krwi;

5) incydent zostat formalnie zgtoszony zgodnie ze standardowymi
procedurami wymaganymi dla takich przypadkéw stosowanymi
w odniesieniu do danej grupy zawodowe;.
Nie wyptacimy $wiadczenia, jesli do zarazenia doszto innymi drogami,
z zastrzezeniem punktu A powyzej, w tym w wyniku dozylnego zazywania
narkotykéw lub aktywnosci seksualnej Ubezpieczonego lub Dziecka.

49

zawat serca

taki zawat serca, ktéry oznacza martwice miesnia sercowego z powodu
niedroznosci tetnic wiencowych. Zawat serca musi by¢ potwierdzony
wystqgpieniem przejsciowego wzrostu stezenia troponiny T lub troponiny

I lub enzymow sercowych, w tym CK-MB, powyzej ogolnie akceptowanych
laboratoryjnych poziomoéw referencyjnych dla zawatu serca przy
jednoczesnym wystgpieniu co najmniej jednej z nastepujgcych zmian:

1) typowe objawy ostrego zawatu serca;

2) nowe zmiany w elektrokardiogramie (EKG) typowe dla przebytego
ostrego zawatu serca;

3) nowe zaburzenia ruchomosci $ciany serca potwierdzone w badaniach
obrazowych;

4) obecno$¢ zakrzepu w tetnicy wiencowej stwierdzona w badaniu
angiograficznym.

Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wytqgczone sq:

1) wszystkie zdarzenie, ktérych nie potwierdzit jako zawat serca lekarz
specjalista (kardiolog);

2) zawat serca, ktérego data wystgpienia nie zostata okreslona;

3) podwyzszenie biomarkeréw sercowych wynikajgcych bezposrednio
z wykonania procedury kardiologicznej (angiografii wiencowej lub
angioplastyki wiencowej).

50

zespot
rzekomoopuszkowy

taki zespot rzekomoopuszkowy, ktéry oznacza chorobe charakteryzujgcq
sie postepujgcym uszkodzeniem osrodkowego neuronu ruchowego.
Choroba musi skutkowa¢ dysfunkcjg neurologiczng powodujqcg trwatq

i nieodwracalng niezdolno$¢ Ubezpieczonego do wykonywania co najmniej
jednej z szeSciu czynnosci zycia codziennego wskazanych w Tabeli 1
Warunkéw ERGO 4.

1)

2)

Specjalistyczne medyczne pojecia, ktérymi postugujemy sie w pkt 1 do definiowania powaznych
zachorowan i w Warunkach ERGO 4 przyjmujq ponizsze znaczenie:
Test MMSE (Mini-Mental State Examination) - narzedzie przesiewowe (test) stuzqgce do oceny

otepien stosowane najczesciej przez lekarzy specjalistéw (neurologéw, psychiatrow);

Skala NYHA (New York Heart Association) - narzedzie, zaproponowane przez Nowojorskie

Towarzystwo Kardiologiczne (NYHA - New York Heart Association) stuzqce do klasyfikacji ciezkosci
objawoéw niewydolnosci serca;
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chorzy z niewydolnosciq serca, ktéra nie powoduje jednak u nich ograniczenia aktywnosci
I fizycznej. Zwykte codzienne czynnosci nie powodujg nadmiernego zmeczenia, kotatania
serca, dusznosci ani bélu dtawicowego
I chorzy z niewielkim uposledzeniem aktywnosci. Codzienne czynnosci powodujq pojawienie
sie powyzszych objawoéw. Dolegliwosci nie wystepujg w spoczynku
chorzy, ze znacznie ograniczong aktywnosciq, wskutek pojawiania sie dolegliwosci przy
III matych wysitkach, takich jak mycie lub ubieranie sie. Dolegliwosci w spoczynku nie
wystepujq
v chorzy, u ktérych najmniejszy wysitek powoduje pojawienie sie zmeczenia, dusznosci,

kotatania serca lub bélu dtawicowego, a dolegliwosci pojawiajqg sie takze w spoczynku

3) Klasyfikacja z Ann Arbor - klasyfikacja okreslajgca stopier zaawansowania chtoniaka (choroby)
Hodgkina;

Stopien

Charakterystyka

I

zajecie 1 grupy weztdw chtonnych, narzqdu limfatycznego ($ledziona, grasica, pierscien
Waldeyera) lub ograniczone zajecie jednego narzgdu pozalimfatycznego (IE)

zajecie 22 grup weztow chtonnych po tej samej stronie przepony lub jednoogniskowe

11 zajecie przez ciggtos¢ pojedynczego narzqdu pozalimfatycznego i 21 grupy weztow
chtonnych po tej samej stronie przepony (IIE)
zajecie weztéw chtonnych po obu stronach przepony z lub bez towarzyszgcym

I1I jednoogniskowym zajeciem narzqdu pozalimfatycznego (IIIE) lub zajeciem $ledziony (IIIS)
lub jednoogniskowym zajeciem narzqdu pozalimfatycznego i Sledziony (IIISE)

v rozlane lub uogoélnione zajecie narzqdu pozalimfatycznego z lub bez zajecia grup

weztowych

4) Reguta dziewigtek (Wallace’a) - reguta dziewigtek stuzy do okreélania oparzonej powierzani ciata
osoby w wieku powyzej 15 lat;

Powierzchnia ciata Procent catkowitej powierzchni ciata
Powierzchnia gtowy 9%
Powierzchnia catej konczyny gérnej 9%
Powierzchnia brzucha 9%
Powierzchnia klatki piersiowej 9%
Powierzchnia tylna tutowia 18%
Powierzchnia catej konczyny dolnej 18%
Powierzchnia krocza 1%
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5) Tablica Lunda i Browdera - tablice okreslajq procent catkowitej powierzchni ciata osoby w wieku
do 15 lat w poszczegélnych latach jej zycia;

Powierzchnia ciata 1 Miesiac 1-4 rok 3-9 rok 10-14 rok 15 rok
Zycia Zycia Zycia zZycia Zycia
Gtowa 19% 17% 13% 11% 9%
Szyja 2% 2% 2% 2% 2%
Przod tutowia 13% 13% 13% 13% 13%
Tyt tutowia 13% 13% 13% 13% 13%
Posladek 2,5% 2,5% 2,5% 2,5% 2,5%
Krocze 1% 1% 1% 1% 1%
Ramie 4% 4% 4% 4% 4%
Przedramie 3% 3% 3% 3% 3%
Reka 2,5% 2,5% 2,5% 2,5% 2,5%
Udo 5,5% 6,5% 8% 8,5% 9%
Podudzie 5% 5% 5,5% 6% 6,5%
Stopa 3,5% 3,5% 3,5% 3,5% 3,5%

6) Klasyfikacja TNM - klasyfikacja wykorzystywana w celu okreslenia stopnia zaawansowania
nowotworu ztosliwego;

Klasyfikacja TNM

Opis

Tx - nie mozna oceni¢ ogniska pierwotnego

TO - brak dowoddw na istnienie guza pierwotnego

Tis - rak in situ, a zatem taki, ktéry nie mogt
spowodowac przerzutéw

T1, T2, T3, T4 - kolejne stopnie rozwoju pierwotnego
ogniska nowotworu, zazwyczaj im wieksza liczba,
tym guz jest wiekszy lub zajmuje wiecej okolicznych

struktur

wielko$¢ guza pierwotnego (T - tumor - guz).
Skala od 0 do 4 okresla stopien rozrostu guza
pierwotnego i jego stosunek do otaczajgcych

tkanek

NX - nie mozna oceni¢

NO - wezty chtonne bez przerzutéw

N1, N2, N3, N4 - przerzuty do weztéw chtonnych
coraz odleglejszych od guza pierwotnego

stan regionalnych weztéw chtonnych (N - nodus
- wezet). Skala od 0 do 3 (w przypadku czesci
nowotworow do 2 lub do 1). Cecha N okreéla
stopien rozprzestrzenienia nowotworu do
regionalnych weztéw chtonnych

Mx - nie mozna oceni¢

MO - brak przerzutéw odlegtych

M1 - wystepujqg przerzuty odlegte

brak lub obecnos¢ przerzutéw odlegtych
(M - metastases - przerzuty). Skala od 0 do 1
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7) Skala EDSS (rozszerzona skala niesprawnosci ruchowej) - skala wykorzystywana do oceny stanu
klinicznego pod kgtem oceny zdolnosci ruchowej. Skala EDSS opiera sie na stwierdzeniu obecnosci
objawéw w typowym badaniu neurologicznym;

Skala EDSS Opis

0 prawidtowe badanie neurologiczne

1 bez uposledzenia czynnosci minimalne objawy w jednym punkcie FS

2 minimalne uposledzenie czynnosci w jednym punkcie FS

3 umiarkowane uposledzenie w jednym punkcie FS albo tagodne uposledzenie czynnosci
w 3 lub 4 punktach FS; chory w petni chodzqcy
chory w petni chodzqcy bez pomocy oraz samoobstugujqcy sie powyzej 12 godzin

4 dziennie, pomimo stosunkowo ciezkiego uposledzenia czynnosci, na ktére sktada sie
zwykle jeden punkt FS o stopniu 4, zdolny do przejscia 500 metréw bez pomocy lub
odpoczynku

5 chory zdolny do przejscia bez pomocy lub odpoczynku okoto 200 metréw, niewydolnos¢
ruchowa wystarczajqco ciezka aby uposledzi¢ catkowicie codzienne czynnosci

6 stosowane okresowe lub jednostronne state wspomaganie (laska, kula, podcigg)
konieczne do przejscia okoto 100 metréw z lub bez odpoczynku

7 chory niezdolny do przejscia ponad 5 metréw nawet z pomocq: poruszajqcy sie gtéwnie
na wozku - przebywa na nim ponad 12 godzin dziennie
chory porusza sie jedynie na wozku lub jest nim wozony, ale przebywa poza wézkiem

8 przez wiekszos¢ dnia; zachowanych wiele czynnoéci samoobstugi zazwyczaj potrafi
efektywnie uzywa¢ konczyn gérnych

9 chory lezqcy bezradny, moze porozumiewac sie i jes¢

10 $mier¢ z powodu stwardnienia rozsianego
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Zatqcznik 3
Tabela uszczerbkéw na zdrowiu

F\

Spis tresci

Zr x-S IOmMMoOON®R

Uszkodzenia gtowy. . . . . . . 111
Uszkodzenia twarzy . . . . . . o 114
Uszkodzenia narzgdu wWzroKu. . . . . . . . . o 116
Uszkodzenia narzgdu stuchu . . . . . . . oo 118
Uszkodzenia szyi, krtani, tchawicy iprzetyku . . . .. .. . o 119
Uszkodzenia klatki piersiowej i jej nastepstwa . . . . . . . . Lo 120
Uszkodzenia brzuchaiich nastepstwa . . . . . . . . . . . . 121
Uszkodzenia narzgddéw moczoptciowych . . . . . . . o o 123
Ostre zatruciaiich nastepstwa. . . . . . . . . 124
Uszkodzenia kregostupa i rdzenia kregowego . . . . . . . . L 124
Uszkodzeniamiednicy. . . . . . o o 126
Uszkodzenia KONCzyny gornej. . . . . . o o o 127
Uszkodzenia koriczyny dolnej. . . . . . o o o 135
Porazenia lub niedowtady poszczegoélnych nerwéw obwodowych . . . . .. ... ..o L. 143
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W Zatgczniku 3 wymienilismy uszczerbki na zdrowiu, ktére obejmujemy ochronq w ubezpieczeniu
Uszczerbek na zdrowiu NW i Uszczerbek na zdrowiu dziecka NW. Przy niektdrych uszczerbkach na zdrowiu

w sekcji Uwaga opisaliémy takze dodatkowe zasady, wedtug ktérych ustalamy wysokos$¢ swiadczenia.
Zwré¢ uwage, ze procent sumy ubezpieczenia odpowiada procentowi uszczerbku na zdrowiu. W tresci

zatgcznika uzywamy tych zwrotéw zamiennie.
Tabela 1. Uszczerbki na zdrowiu

Kod

. Rodzaj uszczerbku na zdrowiu
zdarzenia

Procent sumy
ubezpieczenia

A. Uszkodzenia gtowy

1. Uszkodzenia powtok czaszki (bez uszkodzen kostnych):

1.1. Uszkodzenia powtok czaszki w zaleznosci od rozmiaru, ruchomosci:

001 <5 cm $rednicy/dtugosci blizny, bez dolegliwosci bélowych 1
002 < 5 cm $rednicy/dtugosci blizny, towarzyszqce dolegliwosci bélowe 2
003 > 5 c¢cm $rednicy/dtugosci blizny, bez dolegliwosci bélowych 3
004 > 5 c¢cm $rednicy/dtugosci blizny, towarzyszqgce dolegliwosci bélowe 4
1.2. Oskalpowanie:
005 <5 cm $rednicy 5
006 5-10 cm $rednicy 8
007 > 10 cm $rednicy 15
2. Uszkodzenie kosci sklepienia i podstawy czaszki (wgtebienia, szczeliny, fragmentacja) w zaleznosci
od rozlegtosci uszkodzen:
008 < 2,5 cm $rednicy/dtugosci 5
009 2,5-5 cm $rednicy/dtugosci 7
010 > 5 cm $rednicy/dtugosci 9
3. Ubytek w kosciach czaszki:
011 < 2,5 cm $rednicy/dtugosci 5
012 2,5-5 cm $rednicy/dtugosci 8
013 5-8 cm $rednicy/dtugosci 15
014 > 8 cm $rednicy/dtugosci 20
Uwaga:

Jezeli przy uszkodzeniach i ubytkach kosci czaszki (punkt 2 i 3) wystepujg jednoczes$nie uszkodzenia powtok czaszki (punkt 1) osobno
oceniamy uszczerbek dotyczgcy uszkodzenia lub ubytku koséci wg punktu 2 lub 3 powyzej i osobno uszczerbek dotyczqcy uszkodzenia

powtok czaszki wg punktu 1.

4. Powiktania towarzyszqgce uszczerbkom wymienionym w punktach 1, 2 i 3 w zaleznosci od rodzaju:

015 nawracajgcy wyciek ptynu mézgowo-rdzeniowego +5
016 przewlekte zapalenia kosci +5
017 ropowica podczepcowa leczona operacyjnie +5
018 zakrzepica powtok +5
019 przepuklina mé6zgowa +5
Uwaga:

Powiktania towarzyszqce uszczerbkom wymienionym w punktach 1, 2 i 3 powyzej, oceniamy dodatkowo poprzez dodanie
uszczerbkéw wynikajgcych z powiktan do uszczerbkéw z punktu 1, 2 lub 3. Z tytutu powiktan wymienionych w punkcie 4 mozna doda¢

maksymalnie uszczerbki w wysokosci 25%.

5. Porazenia i niedowtady potowicze:

020 \ porazenie potowicze utrwalone 100
5.1. Niedowtad potowiczy znacznie utrudniajgcy sprawnos¢ konczyn z afazjq:

021 z afazjq catkowitg 100

022 z afazjg znacznie utrudniajgcq porozumiewanie 95

023 z afazjg nieznacznego stopnia 90
5.2. Niedowtad potowiczy znacznie utrudniajgcy sprawnosc¢ koriczyn bez afazji:

024 prawostronny ze wspétistniejgcq ataksjg 80

025 prawostronny 70

026 lewostronny ze wspotistniejgcq ataksjqg 70

027 lewostronny 60
5.3. Niedowtad potowiczy nieznacznego stopnia z afazjq:

028 z afazjq catkowitq 80

029 z afazjqg znacznie utrudniajgcg porozumiewanie 70

030 z afazjq nieznacznego stopnia 60
5.4. Niedowtad potowiczy nieznacznego stopnia bez afazji:

031 prawostronny 40

032 lewostronny 30
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5.5. Porazenie koniczyny gérnej, z niedowtadem korczyny dolnej:
033 prawej - uniemozliwiajgce samodzielne chodzenie 80
034 prawej z umiarkowanego stopnia niedowtadem koriczyny dolnej, umozliwiajgce chodzenie przy pomocy 70
sprzetu ortopedycznego
035 prawej z nieznacznego stopnia niedowtadem konczyny dolnej, umozliwiajgce chodzenie przy pomocy 60
sprzetu ortopedycznego lub samodzielne
036 lewej - uniemozliwiajgce samodzielne chodzenie 70
037 lewej z umiarkowanego stopnia niedowtadem konczyny dolnej, umozliwiajqce chodzenie przy pomocy 60
sprzetu ortopedycznego
038 lewej z nieznacznego stopnia niedowtadem koriczyny dolnej, umozliwiajgce chodzenie przy pomocy 50
sprzetu ortopedycznego lub samodzielne
5.6. Porazenie koriczyny dolnej, z niedowtadem konczyny gérnej:
039 prawej, nie poruszajqcy sie samodzielnie, znacznie ograniczone ruchy precyzyjne reki 80
040 prawej z umiarkowanego stopnia niedowtadem korniczyny goérnej 70
041 prawej z nieduzego stopnia niedowtadem koriczyny gérnej 60
042 lewej, nie poruszajqcy sie samodzielnie, znacznie ograniczone ruchy precyzyjne reki 70
043 lewej z umiarkowanego stopnia niedowtadem konczyny gérnej 60
044 lewej z nieduzego stopnia niedowtadem konczyny gérnej 50
5.7. Niedowtad konczyny gérnej (bez niedowtadu koriczyny dolnej):
045 prawej 40
046 lewej 30
5.8. Niedowtad konczyny dolnej (bez niedowtadu korczyny gérnej):
047 \ niedowtad konczyny dolnej (bez niedowtadu koriczyny gérnej) \ 20
5.9. Sladowe objawy uszkodzenia struktur osrodkowego uktadu nerwowego:
048 ‘ $ladowe objawy uszkodzenia struktur osrodkowego uktadu nerwowego ‘ 5
6. Zespoty pozapiramidowe:
049 utrwalony zespét pozapiramidowy znacznie utrudniajgcy sprawnos¢ ustroju i wymagajgcy opieki oséb 100
trzecich
050 zaznaczony zespo6t pozapiramidowy 20
6.1. Zespot pozapiramidowy utrudniajgcy sprawno$é ustroju z zaburzeniami mowy i napadami ocznymi:
051 wymagajqcy statej opieki osoby trzeciej, wyrazne zmiany psychiczne i kognitywne 80
052 wymagajqcy okresowej opieki osoby trzeciej, wyrazne zmiany psychiczne i kognitywne 70
053 znaczne ograniczenie funkcjonowania w zyciu codziennym, obecne zmiany psychiczne i kognitywne 60
054 umiarkowane ograniczenie funkcjonowania w zyciu codziennym z okresowo wystepujgcymi zaburzeniami 40
psychicznymi
055 niewielkie ograniczenia funkcjonowania w zyciu codziennym z okresowo wystepujgcymi zaburzeniami 30
psychicznymi nieznacznego stopnia
7. Zaburzenia réwnowagi pochodzenia mézdzkowego i przedsionkowego:
056 zaburzenia rownowagi uniemozliwiajgce chodzenie 100
057 zaburzenia réwnowagi utrudniajgce w matym stopniu chodzenie 20
058 $ladowe zaburzenia réwnowagi sporadycznie utrudniajgce chodzenie 5
7.1. Zaburzenia réwnowagi utrudniajgce w duzym stopniu chodzenie:
059 zaburzenia réwnowagi utrudniajgce w duzym stopniu chodzenie i uniemozliwiajgce wykonywanie 70
jakiejkolwiek pracy zawodowej, znaczne utrudnienie wykonywania prac domowych
060 zaburzenia réwnowagi utrudniajgce w duzym stopniu chodzenie, uniemozliwiajgce wykonywanie pracy 50
zawodowej, jednak z mozliwosciq wykonywania prac domowych
8. Padaczka:
061 padaczka z zaburzeniami psychicznymi, charakteropatiq, otepieniem i ekwiwalentami padaczkowymi 100
uniemozliwiajgcymi jakgkolwiek prace
8.1. Padaczka z rzadkimi napadami, ale ze zmianami otepiennymi utrudniajgcymi w duzym stopniu wykonywanie
pracy (w zaleznosci od stopnia zaburzen psychicznych oraz kognitywnych, potwierdzonych leczeniem
psychiatrycznym oraz badaniem neuropsychologicznym):
062 znaczne, postepujgce zmiany otepienne, stata opieka oséb trzecich 70
063 znaczne zmiany otepienne, regularna opieka 0séb trzecich w ciggu dnia 60
064 znaczne zmiany otepienne, okresowa opieka oséb trzecich 50
8.2. Padaczka bez zmian psychicznych z czestymi napadami:
065 czeste napady wtoérnie uogdlnione, co najmniej 2 w miesigcu bez wyraznej aury 60
066 czeste napady wtoérnie uogélnione, co najmniej 2 w miesigcu z aurq 50
067 czeste napady padaczkowe czesciowe proste lub ztozone bez wtérnego uogélnienia, sporadycznie wtérnie 40
uogolnione
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8.3. Padaczka bez zmian psychicznych z rzadkimi napadami (1 raz i mniej na miesigc):
068 politerapia z ew. objawami ubocznymi leczenia przeciwpadaczkowego 30
069 politerapia bez objawéw ubocznych leczenia przeciwpadaczkowego 25
070 monoterapia 20
9. Zaburzenia neurologiczne i psychiczne uwarunkowane organicznie (encefalopatie):
9.1. Ciezkie zaburzenia psychiczne wymagajqce statej opieki oséb trzecich (zmiany otepienne, utrwalone psychozy):
ciezkie zaburzenia psychiczne, wymagajqce statej opieki oséb trzecich (zmiany otepienne, utrwalone
071 : AT A . 100
psychozy, czeste i dtugotrwale hospitalizacje psychiatryczne)
072 ciezkie zaburzenia psychiczne, wymagajqce statej opieki oséb trzecich (zmiany otepienne, utrwalone 80
psychozy, wymagajgce leczenia ambulatoryjnego oraz okresowo szpitalnego)
073 ciezkie zaburzenia psychiczne, wymagajqce statej opieki oséb trzecich (zmiany otepienne, utrwalone 70
psychozy, wymagajqce statego ambulatoryjnego leczenia psychiatrycznego)
9.2. Encefalopatie ze zmianami charakterologicznymi:
074 zmiany otepienne znacznego stopnia ze zmianami charakterologicznymi wymagajqce catodobowej opieki 70
0s06b trzecich
075 zmiany otepienne znacznego stopnia majqce wptyw na catodzienne funkcjonowanie wymagajgce w ciggu 50
dnia pomocy 0séb trzecich
9.3. Encefalopatie z utrwalonymi skargami subiektywnymi (béle gtowy, zawroty gtowy, wzmozona pobudliwosé
nerwowa, trudno$¢ w skupieniu uwagi, zaburzenia pamieci, snu itp.):
znacznego stopnia nasilone objawy subiektywne, ograniczajgce funkcjonowanie w zyciu codziennym,
076 wymagajgce statego i dtugotrwatego leczenia, obecne objawy neurologiczne oraz zmiany w badaniu 30
neuropsychologicznym (F07.2 wg Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i Probleméw
Zdrowotnych ICD-10, w brzmieniu obowiqzujgcym na dzieh zawarcia umowy ubezpieczenia)
077 umiarkowane ograniczenie funkcjonowania w zyciu codziennym, obecne zmiany w badaniu 20
neuropsychologicznym lub neurologicznym
078 nieznaczne subiektywne objawy bez zmian w badaniu neurologicznym i neuropsychologicznym 5
10. Nerwice i zespoty nerwicopodobne:
10.1 Nerwice i zespoty nerwicopodobne po urazie czaszkowo - mézgowym - w zaleznosci od stopnia zaburzen
(pourazowe zaburzenia stresowe PTSD-F43.1 wg Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb
i Probleméw Zdrowotnych ICD-10, w brzmieniu obowigzujgcym na dzien zawarcia umowy ubezpieczenia):
079 znacznego stopnia zaburzenia stresowe z przebiegiem remitujgcym lub postepujgcym, wymagajgce 20
statego leczenia psychiatrycznego
080 umiarkowanego stopnia zaburzenia stresowe, leczone przez psychiatre lub psychologa 10
081 niewielkiego stopnia zaburzenia stresowe: 4
10.2. Nerwice i zespoty nerwicopodobne po uszkodzeniu ciata - w zaleznosci od stopnia zaburzen:
082 dokumentacja leczenia psychiatrycznego lub psychologicznego dtuzszego niz 6 miesiecy 10
083 dokumentacja leczenia psychiatrycznego lub psychologicznego krétszego niz 6 miesiecy 5
084 dokumentacja leczenia nerwicy przez lekarzy innych specjalnosci niz psychiatria lub psychologia, 2
przez okres 6 miesiecy
10.3. Zespot cerebrasteniczny z utrwalonymi skargami subiektywnymi:
085 zespot cerebrasteniczny z utrwalonymi skargami subiektywnymi w9 gu3nktu
11. Zaburzenia mowy:
086 afazja catkowita motoryczna 60
087 afazja nieznacznego stopnia 15
11.1. Afazja catkowita (sensoryczna lub sensoryczno-motoryczna) z agrafiq i aleksjq:
088 utrzymujqgce sie zmiany, pomimo 12 miesiecznego leczenia logopedycznego 100
089 nieznaczna poprawa po leczeniu logopedycznym 80
11.2. Afazja znacznego stopnia utrudniajgca porozumiewanie sie:
090 nasilone zaburzenia mowy znacznego stopnia, méwienia sie pomimo intensywnego, co najmniej 60
6 miesiecznego leczenia logopedycznego
091 afazja z rozumieniem symboli jezykowych z mozliwoscig komunikacji z pomocg mowy lub pisma 50
092 umiarkowane trudnosci rozumienia mowy, méwienia lub pisania 30
12. Zespoty podwzgoérzowe pourazowe i inne zaburzenia wewnqtrzwydzielnicze pochodzenia osrodkowego:
093 zaburzenia wydzielania hormonéw ptciowych +15
094 zaburzenia wydzielania hormonu wzrostu (oceniamy je tylko u dzieci i mtodziezy) +15
095 niedoczynnos¢ tarczycy +10
096 wtdrna niedoczynnos¢ kory nadnerczy +10
097 moczdwka prosta +10
Uwaga:

Sumujemy poszczegélne rodzaje uszczerbkéw w zakresie Zespoty podwzgdrzowe pourazowe i inne zaburzenia wewnqtrzwydzielnicze
pochodzenia osrodkowego (punkt 12).
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13. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwéw ruchowych gatki ocznej:
098 ‘ nerwu bloczkowego 3

13.1. Nerwu okoruchowego, w zakresie miesni wewnetrznych oka - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia
(konieczne przeprowadzenie badania okulistycznego):

099 znaczne 15

100 umiarkowane 8

101 niewielkie 3
13.2. Nerwu okoruchowego, w zakresie miesni zewnetrznych oka - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

102 z podwdjnym widzeniem i opadnieciem catkowitym powieki 30

103 podwojne widzenie, opadanie powieki 20

104 podwojne widzenie, bez opadania powieki 10
13.3. Nerwu odwodzgcego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia (podwdjne widzenie, ograniczenie ruchomosci):

105 znaczne 15

106 umiarkowane

107 niewielkie 3
14. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu tréjdzielnego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

108 przewaga zaburzen czucia w zakresie pojedynczej gatezi 5

109 przewaga zaburzen czucia w zakresie wszystkich gatezi jednostronne 10
14.1. Przewaga dolegliwosci b6lowych w zaleznosci od stopnia nasilenia bélu:

110 wymagajgce regularnego przyjmowania srodkéw przeciwboélowych 20

111 wymagajgce sporadycznego przyjmowania srodkdw przeciwbélowych 10
15. Uszkodzenie nerwu twarzowego:

112 obwodowe catkowite 20

113 obwodowe czesciowe w zaleznosci od nasilenia dolegliwosci 10

114 izolowane uszkodzenie centralne 10

Uwaga:

Wspotistnienie uszkodzenia nerwu twarzowego z peknieciem kosci skalistej oceniamy wg punktu 48. Uszkodzenie centralne nerwu
twarzowego wspétistniejgce z innymi objawami $wiadczgcymi o uszkodzeniu mézgu oceniamy wg punktu 5.
16. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwéw jezykowo-gardtowego i btednego - w zaleznosci od stopnia
zaburzen mowy i oddechu, krgzenia i przewodu pokarmowego:

115 catkowite porazenie podniebienia, gardta i krtani 50

116 neuralgia nerwu jezykowo-gardtowego 20
16.1. Porazenie nerwu krtaniowego wstecznego:

117 jednostronne 8

118 obustronne 30
16.2. Porazenie nerwu jezykowo-gardtowego, w zaleznosci od trudnosci potykania:

119 znaczne 25

120 umiarkowane 15

121 niewielkie 10
17. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu dodatkowego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

122 catkowite, obejmujgce miesiert mostkowo-obojczykowo-sutkowy oraz gérng cze$¢ miesnia 15

czworobocznego

123 czesciowe 5
18. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu podjezykowego - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:

124 catkowite z obecnosciq fascykulacji i zanikéw 20
18.1. Czesciowe:

125 znacznego stopnia 10

126 niewielkiego stopnia 5

B. Uszkodzenia twarzy
19. Uszkodzenia powtok twarzy (blizny i ubytki):
19.1. Oszpecenia bez zaburzen funkcji:

127 blizna, przewaga zmiany pigmentacji skory (do 3 cm $rednicy) 2

128 blizna, przewaga zmiany pigmentacji skory (powyzej 3 cm $rednicy) 5

129 wyrazne, szpecqce blizny do 3 cm dtugosci/$rednicy 8

130 wyrazne, szpecqce blizny powyzej 3 cm dtugosci/$rednicy 10
19.2. Oszpecenie z miernymi zaburzeniami funkcji:

131 blizny i ubytki +10

132 zaburzenia przyjmowania pokarméw +8
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133 zaburzenia artykulacji +8

134 $linotok +5

135 zaburzenia funkcji powiek +5

136 zaburzenia czucia +5

137 dolegliwosci bolowe +8
Uwaga:

Sumujemy poszczegolne rodzaje uszczerbkéw w zakresie Oszpecen z miernymi zaburzeniami funkcji (punkt 19.2) maksymalnie
do uszczerbku w wysokosci 30%.
19.3. Oszpecenia potgczone z duzymi zaburzeniami funkcji wymagajgcymi stosowania przyrzqdéw pomocniczych do naprawy
przynajmniej jednej funkcji:

138 blizny i ubytki +10
139 zaburzenia przyjmowania pokarméw +15
140 zaburzenia oddychania lub powonienia +15
141 zaburzenia artykulacji +15
142 $linotok +8
143 zaburzenia funkcji powiek +8
Uwaga:

Sumujemy poszczegdlne rodzaje uszczerbkow w zakresie Oszpeceri potqczonych z duzymi zaburzeniami funkcji wymagajgcymi stosowania
przyrzgdéw pomocniczych do naprawy przynajmniej jednej funkcji (punkt 19.3) maksymalnie do uszczerbku w wysokosci 60%.

20. Uszkodzenia nosa:

144 niewielkie uszkodzenia nosa bez zaburzen oddychania i powonienia (przebarwienia i blizny nie zmieniajqce 1
ksztattu nosa)
145 utrata powonienia w nastepstwie uszkodzenia przedniego dotu czaszkowego 5
146 utrata nosa w catosci (tgcznie z kos¢mi nosa) 30
20.1. Uszkodzenia nosa bez zaburzen oddychania i powonienia (zmieniajgce ksztatt nosa):

147 w niewielkim stopniu
148 W znacznym stopniu 3
149 utrzymujqce si¢ mimo przeprowadzenia operacji naprawczej
20.2. Uszkodzenia nosa z zaburzeniami oddychania - zaleznie od rozlegtosci uszkodzenia i stopnia zaburzen

oddychania:
150 nieznacznego stopnia uposledzenie droznosci nosa 5
151 $redniego stopnia uposledzenie droznosci nosa 10
152 znacznego stopnia uposledzenie droznosci nosa z wtérnym zapaleniem zatok 20
20.3. Uszkodzenia nosa z zaburzeniami oddychania i powonienia w zaleznosci od stopnia zaburzen w oddychaniu

i powonieniu:
153 nieznacznego stopnia uposledzenie droznosci nosa i zaburzenia powonienia 10
154 Sredniego stopnia uposledzenie droznosci nosa i zaburzenia powonienia 15
155 znacznego stopnia uposledzenie droznosci nosa, wtérne zapalenie zatok i zaburzenia powonienia 25
Uwaga:

Jezeli uszkodzenie nosa z zaburzeniami oddychania i powonienia (punkt 20) wchodzi w zesp6t uszkodzen objetych punktem 19,
stosujemy ocene wg punktu 19.

21. Utrata zebdw statych (za kazdy zgb):
21.1. Siekacze i kty:

156 czesciowa 1,5

157 catkowita 3
21.2. Pozostate zeby:

158 czeéciowa 1

159 catkowita

22. Ztamanie szczeki lub zuchwy - w zaleznosci od przemieszczen, niesymetrii zgryzu, uposledzenia zucia
i rozwierania szczek powodujgce zaburzenia funkgji:

160 nieznacznego stopnia 5
161 $redniego stopnia 10
162 znacznego stopnia 15

23. Utrata szczeki lub zuchwy tgcznie z oszpeceniem i utratg zebéw - w zaleznosci od ubytkéw, oszpecenia i powiktan:

wg punktow
163 czesciowa nilegv:/ié}:’e j
niz 40

164 catkowita 50

24, Ubytek podniebienia:
165 z niewielkimi zaburzeniami mowy lub potykania 15
166 z duzymi zaburzeniami mowy lub potykania 25

z duzymi zaburzeniami mowy i potykania 40

-
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~
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25. Ubytki jezyka:

168 bez zaburzen mowy i potykania 3

169 z niewielkimi zaburzeniami mowy 10

170 ze $rednio nasilonymi zaburzeniami mowy i potykania 25

171 z duzymi zaburzeniami mowy i potykania 35

172 catkowita utrata jezyka 50

C. Uszkodzenia narzgdu wzroku
26. Obnizenie ostrosci wzroku bgdz jednego lub obojga oczu:

wg Tabeli
173 obnizenie ostroéci wzroku bgdz utrata jednego lub obojga oczu ostrosci
wzroku
Tabela ostrosci wzroku
Ostros¢ wzroku 1,0 0,9 0,8 0,7 0,6 0,5 0,4 0,3 0,2 0,1 0
oka prawego (10/10) (9/10) (8/10) (7/10) (6/10) (5/10) (4/10) (3/10) (2/10) (1/10)
glf:rlzé‘stgzroku Procent trwatego lub dtugotrwatego uszczerbku na zdrowiu
1,0 (10/10) 0 2.5 5 7.5 10 12.5 15 20 25 30 35
0,9 (9/10) 2.5 5 7.5 10 12.5 15 20 25 30 35 40
0,8 (8/10) 5 7.5 10 12.5 15 20 25 30 35 40 45
0,7 (7/10) 7.5 10 125 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 (1/2) 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
Uwaga:

Ostro$¢ wzroku zawsze okreslamy po korekgji szktami zaréwno przy zmetnieniu rogéwki lub soczewki, jak i przy wspoétistnieniu
uszkodzenia siatkéwki lub nerwu wzrokowego.

174 \ utrata wzroku jednego oka z jednoczesnym wytuszczeniem gatki ocznej \ 38
27. Porazenie nastawnosci (akomodacji) - przy zastosowaniu szkiet korekcyjnych lub soczewek kontaktowych:
175 jednego oka 15
176 obojga oczu 30
28. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw tepych:
wg Tabeli
177 rozdarcie naczyniéwki jednego oka ostrosci
wzroku
wg Tabeli
178 zapalenie naczyniéwki i siatkowki jednego oka, powodujgce zaburzenia widzenia ostrosci
wzroku
wg Tabeli
179 urazowe uszkodzenia plamki z6ttej jednego oka ostrosci
wzroku
wg Tabeli
180 zanik nerwu wzrokowego ostrosci
wzroku
Uwaga:
Tabela ostroéci wzroku znajduje sie w punkcie 26.
29. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw drqzqcych:
wg Tabeli
181 blizny rogéwki lub twardéwki (garbiak twardowki) ostrosci
wzroku
wg Tabeli
182 za¢ma urazowa (uszkodzenie soczewki) ostrosci
wzroku
wg Tabeli
183 ciato obce wewnqtrzgatkowe powodujgce obnizenie ostrosci wzroku ostrosci
wzroku +10

Uwaga:

Uszczerbek wynikajqcy z Uszkodzenia gatki ocznej wskutek urazéw drqzqgcych w wyniku ciata obcego wewngtrzgatkowego
powodujgcego obnizenie ostrosci wzroku (kod zdarzenia 183) okreslamy wg Tabeli ostrosci wzroku i powiekszamy uszczerbek o 10%.
Tabela ostrosci wzroku znajduje sie w punkcie 26.

184 \ ciato obce wewnqtrzgatkowe niepowodujgce obnizenia ostrosci wzroku \ 10
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30. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw chemicznych i termicznych (np. oparzenia):
wg Tabeli
185 uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw chemicznych i termicznych (np. oparzenia) ostrosci
wzroku
Uwaga:
Tabela ostrosci wzroku znajduje sie w punkcie 26.
31. Koncentryczne zwezenie pola widzenia:
wg Tabeli
186 koncentryczne zwezenie pola widzenia oceny pola
widzenia
Tabela oceny pola widzenia
- Przy nienaruszonym Przy Slepocie
Zwezenie do drugim oku W obu oczach drugiego oka
60° 0 0 35
50° 5 15 45
40° 10 25 55
30° 15 50 70
20° 20 80 85
10° 25 90 95
ponizej 10° 35 95 100
32. Potowicze niedowidzenia:
187 dwuskroniowe 60
188 dwunosowe 30
189 jednoimienne 25
33. Bezsoczewkowos¢ po operacyjnym usunieciu zaémy urazowej:
190 w jednym oku 25
191 w obu oczach 40
34. Utrata soczewki:
wg Tabeli
. ostrosci
192 w jednym oku wzroku, nie
mniej niz 15
wg Tabeli
193 w obu oczach ostrosci
wzroku, nie
mniej niz 30
Uwaga:
Tabela ostroéci wzroku znajduje sie w punkcie 26.
35. Zaburzenia droznosci przewodéw tzowych (tzawienie):
194 w jednym oku 8
195 w obu oczach 12
36. Odwarstwienie siatkéwki jednego oka:
wg Tabeli
ostrosci
wzroku
i Tabeli
196 odwarstwienie siatkéwki jednego oka oceny ppla
widzenia,
nie mniej
niz 15 i nie
wiecej
niz 35
Uwaga:
Tabela ostrosci wzroku znajduje sie w punkcie 26, a Tabela oceny pola widzenia w punkcie 31.
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37. Jaskra:
wg Tabeli
ostrosci
wzroku
197 w jednym oku | Tabeli
oceny pola
widzenia,
nie wiecej
niz 35
wg Tabeli
ostrosci
wzroku
198 w obu oczach | Tabeli
oceny pola
widzenia,
nie wiecej
niz 100
Uwaga:
Tabela ostroéci wzroku znajduje sie w punkcie 26, a Tabela oceny pola widzenia w punkcie 31.
38. Wytrzeszcz tetniqgey:
199 wytrzeszcz +15
wg Tabeli
200 ocena widzenia ostrosci
wzroku
201 podwadjne widzenie +15
202 bole gtowy lub szum w gtowie +15
203 ciezka keratopatia z niedomykalnosci +20
Uwaga:

Tabela ostrosci wzroku znajduje sie w punkcie 26.

Sumujemy poszczegélne rodzaje uszczerbkéw w zakresie Wytrzeszczu tetnigcego (punkt 38) maksymalnie do uszczerbku, ktéry miesci sie
w przedziale od 50% do 100%.

39. Za¢ma urazowa:

wg Tabeli
204 za¢ma urazowa ostrosci
wzroku
Uwaga:
Tabela ostroéci wzroku znajduje sie w punkcie 26.
40. Przewlekte zapalenie spojowek:
205 przewlekte zapalenie spojowek 8
D. Uszkodzenia narzqdu stuchu
41. Uposledzenie ostrosci stuchu:
wg Tabeli
206 uposledzenie ostrosci stuchu ostrosci
stuchu
Tabela ostrosci stuchu
Uchoprawe | g4,cp Nieznaczne | Srednie Duze Up:)(lérlltiegzecr;ie Gtuchota
Ucho lewe normalny |uposledzenie | uposledzenie | uposledzenie g g%uchgtq zupetna
W nawiasach podano stopien (0%) (30%) (50%) (70%) (90%) (100%)
uposledzenia Procent sumy ubezpieczenia
Stuch normalny (0%) 0 5 10 15 18 20
Nieznaczne uposledzenie (30%) 5 10 15 18 20 25
Srednie upoéledzenie (50%) 10 15 18 20 25 30
Duze uposledzenie (70%) 15 18 20 25 30 35
(lea%%/sol)edzenle graniczqce z gtuchotg 18 20 25 30 35 40
Gtuchota zupetna (100%) 20 25 30 35 40 50

Uwaga:

W celu wykluczenia agrawacji lub symulacji ostros$é¢ stuchu nalezy przeprowadzi¢ badanie audiometryczne i badanie stroikami.

42. Urazy matzowiny usznej:

207 utrata czesci matzowiny lub znieksztatcenie matzowiny (blizny, oparzenia i odmrozenia) 5
208 utrata jednej matzowiny 15
209 utrata obu matzowin 25
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43. Pourazowe zwezenie lub zaros$niecie przewodu stuchowego zewnetrznego jednostronne lub obustronne
z ostabieniem lub przytepieniem stuchu:

Procent sumy

Rodzaj uszczerbku na zdrowiu ubezpieczenia

210 pourazowe zwezenie lub zaro$nigcie przewodu stuchowego zewnetrznego jednostronne lub obustronne \Acl)gst-[(c])ts')g“
z ostabieniem lub przytepieniem stuchu
stuchu

Uwaga:
Tabela ostroéci stuchu znajduje sie w punkcie 41.

44, Przewlekte ropne zapalenie ucha $rodkowego:
211 jednostronne 5
212 obustronne 10

45. Przewlekte ropne zapalenie ucha $rodkowego powiktane:
213 jednostronne +5
214 obustronne +10
215 perlak +5
216 préchnica kosci +5
217 polip ucha +5
Uwaga:

Sumujemy odpowiednie wartosci uszczerbku w zakresie Przewlektego ropnego zapalenia ucha Srodkowego powiktane (punkt 45).
46. Uszkodzenie ucha $rodkowego w nastepstwie ztamania kosci skroniowej z uposledzeniem stuchu:

wg Tabeli
218 uszkodzenie ucha srodkowego w nastepstwie ztamania kosci skroniowej z uposledzeniem stuchu ostrosci
stuchu
Uwaga:
Tabela ostrosci stuchu znajduje sie w punkcie 41.
47. Uszkodzenie ucha wewnetrznego:
wg Tabeli
219 z uszkodzeniem czesci stuchowe;j ostrosci
stuchu
Uwaga:
Tabela ostrosci stuchu znajduje sie w punkcie 41.
47.1. Z uszkodzeniem czesci statycznej - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:
220 zawroty gtowy +20
221 nudnosci, wymioty +10
222 oczoplgs spontaniczny +10
Uwaga:
Uszczerbek z punktu 47.1 moze by¢ okreslany jako suma poszczegélnych pozycji w zaleznosci od stopnia uszkodzenia.
Sumujemy poszczegoélne pozycje w zakresie punktu 47.1 w zaleznoéci od stopnia uszkodzenia.
47.2. Z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej:
223 z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej wg punktow
471471
Uwaga:
Uszkodzenie czesci stuchowej oceniamy jak w punkcie 47 (kod zdarzenia 219) a czesci statycznej jak w punkcie 47.1.
maksymalnie do 60%.
48. Uszkodzenie nerwu twarzowego tgcznie z peknieciem kosci skalistej:
224 ‘ obustronne 60
48.1. Jednostronne - w zaleznosci od rozlegtosci uszkodzenia:
225 porazenie miesni twarzy +10
226 zaburzenia smaku i wydzielania $liny +10
227 znaczne uposledzenie wydzielania tez +10
228 uszkodzenie stuchu +10
Uwaga:

Sumujemy poszczegoélne rodzaje uszczerbkdw w zakresie Uszkodzenia nerwu twarzowego tqgcznie z peknieciem kosci skalistej,
Jjednostronne - w zaleznosci od rozlegtosci uszkodzenia (punkt 48.1).

E. Uszkodzenia szyi, krtani, tchawicy i przetyku

49. Uszkodzenie gardta z uposledzeniem funkgji:
229 niewielkie uszkodzenie funkcji potykania i artykulacji 5
230 znaczne uposledzenie funkcji potykania i artykulacji 10

50. Uszkodzenie lub zwezenie krtani pozwalajgce na obchodzenie sie bez rurki tchawiczej - w zaleznosci
od stopnia zwezenia:

231 niewielka, sporadyczna dusznos¢ 8
232 dusznos¢ przy umiarkowanych wysitkach zycia codziennego 12
233 duszno$¢ przy niewielkich wysitkach zycia codziennego 25
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51. Uszkodzenie krtani, powodujgce konieczno$¢ statego noszenia rurki tchawiczej
(co najmniej 6 miesiecy rehabilitacja logopedyczna) - w zaleznosci od stopnia zaburzen gtosu:

Procent sumy

Rodzaj uszczerbku na zdrowiu ubezpieczenia

234 mowa przetykowa 35
235 mowa gardtowa 50
236 z bezgtosem 60
52. Uszkodzenie tchawicy. Zwezenie powodujqgce:
237 dusznos¢ przy szybkim chodzeniu po réwnym, wchodzeniu pod gére lub po schodach 20
238 dusznos$¢ podczas chodzenia po réwnym z réwie$nikami 30
239 dusznos¢ (koniecznos¢ zatrzymania sie dla nabrania powietrza) w trakcie chodzenia po réwnym w swoim tempie 45
240 dusznos¢ spoczynkowa 60
53. Uszkodzenie przetyku powodujgce:
241 niewielkie trudnosci w odzywianiu 10
242 odzywianie sie pokarmami o konsystencji pétptynnej 30
243 odzywianie sie tylko ptynami 50
244 catkowitg niedrozno$¢ przetyku ze statq przetokq zotgdkowg 80
Uwaga:

Do oceny uszkodzenia przetyku (punkt 53) konieczna jest opinia specjalisty gastroenterologa lub chirurga przewodu pokarmowego.
54. Uszkodzenie tkanek miekkich szyi (skéry i miesni) - w zaleznosci od stopnia ruchomosci i ustawienia gtowy:

245 blizny szyi nie powodujgce zaburzen ruchomosci 5

246 niewielkie ograniczenie ruchomosci 10

247 znaczne ograniczenia ruchomosci w pozycji czynnosciowo korzystnej 15

248 znaczne ograniczenie ruchomosci w pozycji czynnosciowo niekorzystnej nieznacznie utrudniajgce 20
czynnosci zycia codziennego

249 znaczne ograniczenie ruchomosci w pozycji czynnosciowo niekorzystnej znacznie utrudniajgce czynnosci 30
zycia codziennego

Uwaga:
Uszczerbek wynikajgcy z Uszkodzenia tkanek miekkich z jednoczesnym uszkodzeniem kregostupa szyjnego oceniamy wg punktu 89.

F. Uszkodzenia klatki piersiowej i jej nastepstwa

55. Blizny i ubytki miesni klatki piersiowej ograniczajgce ruchomos¢ klatki piersiowej - w zaleznosci od rozlegtosci
blizn, utrzymujgcych sie béléw i od stopnia uposledzenia oddychania:

250 dolegliwosci przy szybkim chodzeniu po rownym, wchodzeniu pod gore lub po schodach i dolegliwosci 5
spoczynkowe ustepujgce po zmianie pozycji ciata
251 dolegliwosci podczas chodzenia po rownym z réwiesnikami i dolegliwosci spoczynkowe ustepujgce po 10
zmianie pozycji ciata
dolegliwoéci (konieczno$¢ zatrzymania sie dla nabrania powietrza lub do ustgpienia dolegliwosci
252 bélowych) w trakcie chodzenia po réwnym w swoim tempie i dolegliwosci spoczynkowe ustepujgce po 15
zmianie pozycji ciata
253 dolegliwosci wysitkowe i spoczynkowe state, niezalezne od przyjetej pozycji ciata 30
56. Utrata brodawki sutkowej u kobiet czesciowa lub catkowita - w zaleznosci od znieksztatcen i blizn:
254 czesciowa 2
255 catkowita
57. Utrata gruczotu piersiowego w zaleznosci od wielkosci ubytkéw i blizn:
256 catkowita 12
257 z czescig miesnia piersiowego 18
57.1. Czesciowa:
258 nie powodujgca znacznego defektu kosmetycznego 4
259 powodujgca znaczny defekt kosmetyczny 8
58. Uszkodzenie zeber:
260 ‘ ztamanie jednego zebra 1
58.1. Ztamanie co najmniej 2 zeber z obecnosciq znieksztatcen i bez zmniejszenia pojemnosci zyciowej ptuc:
261 znieksztatcenia niewielkie 2
262 znieksztatcenia powodujgce znaczny defekt kosmetyczny 5
58.2. Ztamanie co najmniej 2 zeber z obecnosciq znieksztatcen i ze zmniejszeniem pojemnosci zyciowej ptuc
- w zaleznosci od stopnia zmniejszania pojemnosci zyciowej:
263 dusznos¢ przy szybkim chodzeniu po rownym, wchodzeniu pod gére lub po schodach 10
264 duszno$¢ podczas chodzenia po rownym z réwiesnikami 15
265 dusznos$¢ (koniecznos$¢ zatrzymania sie dla nabrania powietrza) w trakcie chodzenia po réwnym w swoim tempie 20
266 dusznos$¢ spoczynkowa 25

—— Spis tresci Strona 120 e 9



ERGO
HESTIA

Kod
zdarzenia

Procent sumy

Rodzaj uszczerbku na zdrowiu ubezpieczenia

59. Ztamanie mostka ze znieksztatceniami klatki piersiowej:

267 niewielkiego stopnia 3

268 umiarkowanego stopnia

269 znacznego stopnia 8
60. Zapalenie kosci (przetoki) zeber lub mostka:

270 izolowane zapalenie kosci 10

271 zapalenie kosci z przetokami 20
61. Uszkodzenie ptuc i optucnej (zrosty optucnowe, uszkodzenia tkanki ptucnej, ubytki tkanki ptucnej, ciata obce itp.):

272 bez niewydolnosci oddechowej ‘ 5
61.1. Z niewydolnosciq oddechowq - w zaleznosci od stopnia:

273 dusznos¢ przy szybkim chodzeniu po réwnym, wchodzeniu pod gére lub po schodach 10

274 dusznos¢ podczas chodzenia po réwnym z rowiesnikami 20

275 dusznos¢ (konieczno$¢ zatrzymania sie dla nabrania powietrza) w trakcie chodzenia po réwnym w swoim tempie 30

276 dusznos¢ spoczynkowa (zaawansowane serce ptucne) 40

Uwaga:

Przy ustalaniu uszczerbku na zdrowiu wg punktu 61 i 61.1 stopien uszkodzenia tkanki ptucnej i niewydolnosci oddechowej nalezy
potwierdzi¢ dodatkowymi badaniami obrazowymi lub czynnosciowymi.
62. Uszkodzenie tkanki ptucnej powiktane przetokami oskrzelowymi, ropniem ptuc - w zaleznosci od stopnia
niewydolnosci oddechowej:

277 dusznos$¢ przy szybkim chodzeniu po réwnym, wchodzeniu pod gére lub po schodach 40
278 dusznos$¢ podczas chodzenia po réwnym z réwiesnikami 50
279 dusznos¢ (konieczno$¢ zatrzymania sie dla nabrania powietrza) w trakcie chodzenia po rownym w swoim tempie 60
280 dusznos¢ spoczynkowa (zaawansowane serce ptucne) 80
Uwaga:

Przy ustalaniu uszczerbku na zdrowiu wg punktu 62 stopien uszkodzenia tkanki ptucnej i niewydolnosci oddechowej potwierdza sie
dodatkowymi badaniami obrazowymi lub czynno$ciowymi.

63. Uszkodzenie serca lub osierdzia:

281 z wydolnym uktadem krqzenia 10
63.1. Z objawami niewydolnosci krgzenia, w zaleznosci od stopnia niewydolnosci (wg klasyfikacji NYHA):
282 I stopien - bez dolegliwosci przy zwyktych czynnosciach zycia codziennego 20
283 II stopierj - umiarkowane dolegliwosci przy zwyktych czynnosciach zycia codziennego, uposledzenie 35
wydolnosci fizycznej
284 I1I stopien - znaczne uposledzenie wydolnosci fizycznej widoczne juz przy zwyktych czynnosciach zycia 50
codziennego
285 1V stopien - duszno$¢ spoczynkowa 90
Uwaga:
Stopien uszkodzenia serca potwierdza sie badaniami obrazowymi (EKG, RTG, ECHO i inne).
64. Przepukliny przeponowe - w zaleznosci od stopnia zaburzen funkcji przewodu pokarmowego, oddychania i krgzenia:
64.1. Dolegliwosci ze strony uktadu sercowo-naczyniowego:
286 objawy niewydolnosci krgzeniowo-oddechowej niewielkiego stopnia - I st. wg klasyfikacji NYHA +3
287 objawy niewydolnosci krgzeniowo-oddechowej - II st. wg klasyfikacji NYHA +5
288 objawy niewydolnosci krgzeniowo-oddechowej - III st. wg klasyfikacji NYHA +15
289 objawy niewydolnosci krgzeniowo-oddechowej - IV st. wg klasyfikacji NYHA +20
64.2. Dolegliwosci ze strony uktadu pokarmowego:
290 dolegliwosci ze strony uktadu pokarmowego o umiarkowanym nasileniu +10
291 dolegliwosci ze strony uktadu pokarmowego o znacznym nasileniu (zaburzenia droznosci uktadu +20
pokarmowego)
Uwaga:
Dolegliwosci ze strony uktadu sercowo-naczyniowego (punkt 64.1.), jak i uktadu pokarmowego (punkt 64.2.) sumujq sie.
G. Uszkodzenia brzucha i ich nastepstwa
65. Uszkodzenia powtok jamy brzusznej (przepukliny pourazowe, przetoki itp.) - w zaleznosci od umiejscowienia
i rozmiaréw uszkodzenia powtok jamy brzusznej:
292 ubytki miesniowe bez przepukliny 5
293 przetoki bedgce wynikiem powiktan pourazowych 30
65.1. Blizny:
294 <5 cm dtugosci/$rednicy 1
295 > 5 cm dtugosci/$rednicy 3
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65.2. Przepukliny pourazowe:

296 przepuklina pachwinowa 10

297 przepuklina przedniej $ciany brzucha 20

298 przepuklina pepkowa 20

299 przepuklina udowa 10

Uwaga:

Za przepukliny pourazowe uwaza sie przepukliny spowodowane urazowym uszkodzeniem powtok brzusznych (np. po rozerwaniu

miesni powtok brzusznych).

66. Uszkodzenie zotqgdka, jelit i sieci:

300 bez zaburzen funkcji przewodu pokarmowego i przy dostatecznym stanie odzywiania 5
301 odzywianie jedynie parenteralne (pozajelitowe) 50
66.1. Z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem odzywiania - w zaleznosci od stopnia zaburzen stanu
odzywiania:

302 znaczna utrata masy ciata (>10%) +10
303 objawy niedoboru biatek +5
304 objawy niedoboru weglowodanéw +5
305 objawy niedoboru witamin rozpuszczalnych w ttuszczach (A, D, E, K) +5
306 objawy niedoboru witaminy B12, kwasu foliowego, zelaza +5
307 wtdrne zaburzenia wewngtrzwydzielnicze +5
Uwaga:

Sumujemy poszczegoélne rodzaje uszczerbkéw na zdrowiu w zaleznosci od stopnia zaburzen trawienia i niedostatecznego stanu

odzywiania (punkt 66.1).

67. Przetoki jelitowe, katowe i odbyt sztuczny - w zaleznosci od stopnia zanieczyszczania sie i zmian zapalnych tkanek

otaczajqcych przetoke:
67.1. Jelita cienkiego:

308 jelita cienkiego 20
309 zapalenie tkanek otaczajgcych przetoke +10
310 reakcja uczuleniowa tkanek otaczajqcych przetoke +5
311 niedostateczny stan odzywienia +20
312 nieregularna wymiana torebek +5
313 czesta wymiana torebek +5
314 brak mozliwosci utrzymania prawidtowej higieny +5
Uwaga:

Uszczerbki o kodzie zdarzen 309-314 sumujemy z uszczerbkiem o kodzie zdarzenia 308 w zaleznosci od stopnia zanieczyszczania sie

i zmian zapalnych tkanek otaczajgcych przetoke.

67.2. Jelita grubego:

315 jelita grubego 15
316 zapalenie tkanek otaczajgcych przetoke +10
317 reakcja uczuleniowa tkanek otaczajqcych przetoke +5
318 nieregularna wymiana torebek +5
319 czesta wymiana torebek +5
320 brak mozliwosci utrzymania prawidtowej higieny +10
Uwaga:

Uszczerbki o kodzie zdarzen 316-320 sumujemy z uszczerbkiem o kodzie zdarzenia 315 w zaleznosci od stopnia zanieczyszczania sie

i zmian zapalnych tkanek otaczajqcych przetoke.

68. Przetoki okotoodbytnicze:

321 \ przetoki okotoodbytnicze 15
69. Uszkodzenia zwieracza odbytu, powodujqce state, catkowite nietrzymanie katu i gazéw:
322 ‘ uszkodzenia zwieracza odbytu, powodujqce state, catkowite nietrzymanie katu i gazéw 60
70. Wypadniecie odbytnicy - w zaleznosci od stopnia wypadniecia:
323 wypadanie btony $luzowej odbytnicy 10
324 niepetne wypadanie odbytnicy 20
325 petne wypadanie odbytnicy 30
71. Utrata $ledziony:
326 bez istotnych zmian w obrazie krwi 15
327 ze zmianami w obrazie krwi lub ze zrostami otrzewnowymi 30
72. Uszkodzenia wgtroby i przewodéw zétciowych, pecherzyka zétciowego lub trzustki - w zaleznosci od stopnia
powiktan:
328 uszkodzenie drog zétciowych z nastepowym zwezeniem +10
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72.1. Uszkodzenie/resekcja fragmentu wqtroby:

329 bez wptywu na funkcje narzqdu +10

330 z nastepowymi zaburzeniami funkcji wqtroby +20
72.2. Uszkodzenie/resekcja fragmentu trzustki:

331 bez wptywu na funkcje narzqdu +10

332 z nastepowymi zaburzeniami funkcji zewngtrzwydzielniczej +20

333 z nastepowymi zaburzeniami funkcji wewngtrzwydzielniczej +20

Uwaga:

Sumujemy poszczegoélne rodzaje uszkodzen w zakresie Uszkodzenia wgtroby i przewoddéw zétciowych, pecherzyka zétciowego lub
trzustki (punkt 72) maksymalnie do 60%.

H. Uszkodzenia narzqdéw moczoptciowych
73. Uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek prowadzqce do powstania:

334 przewlektych stanéw zapalnych +10
335 nadcis$nienia +15
Uwaga:

Sumujemy poszczegoélne uszczerbki w ramach Uszkodzenia jednej nerki lub obu nerek (punkt 73).
74. Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej i prawidtowo dziatajqcej:
336 ‘ utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej i prawidtowo dziatajgcej 20

75. Utrata jednej nerki przy uposledzeniu funkcjonowania drugiej nerki lub uszkodzenie obu nerek prowadzqce
do ich schytkowej niewydolnosci - w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkcji pozostatej nerki:

337 utajona niewydolnos¢ nerek 30
338 wyréwnana niewydolno$¢ nerek 40
339 niewyréwnana niewydolnos$¢ nerek 50
340 schytkowa niewydolno$¢ nerek (mocznica) 75
Uwaga:

Przy ustalaniu uszczerbku na zdrowiu wg punktu 75 funkcje nalezy okresli¢ wg badan laboratoryjnych i obrazu klinicznego.
76. Uszkodzenie moczowodu powodujgce zwezenie jego $wiatta:

341 uszkodzenie moczowodu powodujgce zwezenie jego $wiatta 20
77.Uszkodzenie pecherza:

342 przewlekte stany zapalne +10

343 zmniejszenie pojemnosci pecherza +10

344 zaburzenia w oddawaniu moczu +10

Uwaga:

Sumujemy poszczegolne rodzaje uszkodzen w zakresie Uszkodzenie pecherza - w zaleznosci od rozlegtosci uszkodzenia (punkt 77).
78. Przetoki drég moczowych i pecherza moczowego - w zaleznosci od stopnia statego zanieczyszczania sie moczem:

345 uniemozliwiajgce prawidtowe funkcjonowanie w zyciu codziennym i podjecie pracy zarobkowej/nauki 50
346 znacznie utrudniajgce wykonywanie pracy zarobkowej/nauki, praca/nauka w specjalnych warunkach 30
347 nie utrudniajgce w sposéb znaczqcy pracy zarobkowej/nauki 20
Uwaga:

Przy ustalaniu uszczerbku na zdrowiu wg punktu 78 oceny dokonujemy nie wczesniej niz po 6 miesigcach od urazu.
79. Uszkodzenie cewki moczowej:

348 powodujgce trudnosci w oddawaniu moczu 10

349 powodujgce przewlekty niezyt pecherza i nietrzymanie moczu 20

350 powodujgce zaleganie moczu i przewlekty stan zapalny 30
80. Utrata prqgcia:

351 ‘ utrata prgcia ‘ 40
81. Czesciowa utrata prqgcia:

352 ‘ czeSciowa utrata prqcia ‘ 20
82. Utrata jednego jgdra lub jajnika:

353 \ utrata jednego jgdra lub jajnika \ 20
83. Utrata obu jgder lub jajnikow:

354 ‘ utrata obu jgder lub jajnikow ‘ 40
84. Pourazowy wodniak jqdra:

355 ‘ pourazowy wodniak jgdra 10
85. Utrata macicy:

356 w wieku do 45 lat 40

357 w wieku powyzej 45 lat 20
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86. Uszkodzenie krocza powodujgce wypadniecie narzgdéw rodnych:

358 pochwy 10

359 pochwy i macicy 30

I. Ostre zatrucia i ich nastepstwa

87. Nagte zatrucie gazami oraz substancjami i produktami ze stwierdzong utratg przytomnosci, lecz bez wtérnych

powiktan dotyczqcych narzqdéw wewnetrznych i uktadéw oddechowego, sercowo-naczyniowego, krwiotwdrczego:
nagte zatrucie gazami oraz substancjami i produktami ze stwierdzong utratg przytomnosci, lecz
360 bez wtérnych powiktan dotyczqcych narzqdéw wewnetrznych i uktadéw oddechowego, sercowo- 10
naczyniowego, krwiotwoérczego

88. Nagte zatrucie gazami oraz substancjami i produktami (z wyjgtkiem zatru¢ pokarmowych) powodujgce trwate
uszkodzenie:

361 narzqdoéw uktadu oddechowego i sercowo-naczyniowego (np. rozedma, kardiomiopatia) 20
362 uktadu krwiotworczego (np. anemia aplastyczna) 25
Uwaga:

Przy ustalaniu uszczerbku na zdrowiu wg rozdziatu I oceny dokonujemy nie wczesniej niz po 6 miesigcach od zdarzenia.
Uszkodzenie narzqdéw uktadu pokarmowego oceniamy wg odpowiednich punktéw rozdz. E i G.

Uszkodzenie uktadu nerwowego oceniamy wg odpowiednich punktéw rozdz. A.

Uszkodzenie narzqdu wzroku wskutek nagtych zatru¢ oceniamy wg odpowiednich punktéw rozdz. C

J. Uszkodzenia kregostupa i rdzenia kregowego
89. Uszkodzenia kregostupa w odcinku szyjnym:
89.1. Z ograniczeniami ruchomosci - bez trwatych znieksztatcen kregow:

363 nastepstwa urazéw skretnych powodujgce miejscowe dolegliwosci bélowe, z ograniczeniem zakresu 5
ruchomosci kregostupa szyjnego gtéwnie ruchéw rotacyjnych
364 nastepstwa urazéw skretnych powodujgce miejscowe dolegliwosci bélowe, z ograniczeniem zakresu 8
ruchomosci kregostupa szyjnego we wszystkich ptaszczyznach
89.2. Z ograniczeniem ruchomosci - ze znieksztatceniem miernego stopnia:
365 zmiany pourazowe z ograniczeniem ruchomosci, ale z mozliwoscig normalnego funkcjonowania 10
366 zmiany pourazowe ze znacznym ograniczeniem ruchomosci, zwtaszcza ruchéw rotacyjnych 15
367 zmiany pourazowe ze znacznym ograniczeniem ruchomosci we wszystkich ptaszczyznach 25
89.3. Z catkowitym zesztywnieniem i niekorzystnym ustawieniem gtowy:
368 zmiany pourazowe powodujgce ustawienie gtowy w pozycji czynnosciowo niekorzystnej 30
369 wielopoziomowe zmiany pourazowe powodujgce przymusowe ustawienie gtowy, z zachowaniem 40
$ladowego bolesnego ruchu
370 wielopoziomowe zmiany pourazowe powodujgce przymusowe ustawienie gtowy w pozycji skrajnie 50
czynnosciowo niekorzystnej
90. Uszkodzenia kregostupa w odcinku piersiowym (Th 1 - Th 11):
90.1. Bez znieksztatcen - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:
371 nastepstwa urazéw powodujgce miejscowe dolegliwosci bélowe, z nieznacznym ograniczeniem zakresu 3
ruchomosci
372 nastepstwa urazéw powodujgce umiarkowane dolegliwosci bélowe, ograniczeniem zakresu ruchomosci 8
373 nastepstwa urazéw powodujgce znaczne dolegliwosci bolowe, ze zniesieniem ruchomosci 15
90.2. Ze znieksztatceniem i ograniczeniem ruchomosci - w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i ograniczenia
ruchomosci:
374 zmiany pourazowe ze znieksztatceniem kregéw powodujgce nieznaczne ograniczenia ruchomosci 8
375 zmiany pourazowe ze znieksztatceniem kregéw powodujgce umiarkowane dolegliwoéci bélowe oraz 15
ograniczenia ruchomosci
376 zmiany pourazowe ze znieksztatceniem kregéw powodujgce znaczne dolegliwosci bélowe oraz zniesienie 75
ruchomosci
91. Uszkodzenia kregostupa w odcinku piersiowym i ledzwiowym (Th 12-L5) w zaleznosci od ograniczenia ruchomosci
i znieksztatcenia kregéw:
91.1. Z ograniczeniem ruchomosci i bez wyraznych znieksztatcen:
377 nastepstwa urazéw powodujgce miejscowe dolegliwosci bélowe, z nieznacznym ograniczeniem zakresu 3
ruchomosci
378 nastepstwa urazéw powodujgce umiarkowane dolegliwosci bélowe, z ograniczeniem zakresu ruchomosci 8
91.2. Mierne ograniczenia i znieksztatcenia:
379 zmiany pourazowe ze znieksztatceniem kregdw powodujgce nieznaczne ograniczenia ruchomosci 8
380 zmiany pourazowe ze znieksztatceniem kregéw powodujgce umiarkowane dolegliwosci bélowe oraz 15
ograniczenia ruchomosci
381 zmiany pourazowe ze znieksztatceniem kregéw powodujgce znaczne dolegliwosci bolowe oraz zniesienie 15
ruchomosci
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91.3. Znaczne ograniczenia i znieksztatcenia:
382 zmiany pourazowe z duzymi znieksztatceniami, ograniczeniem ruchomosci, oraz zaburzajgce normalne 25
funkcjonowanie
383 wielopoziomowe zmiany pourazowe ze znacznym ograniczeniem ruchomosci 30
384 zmiany pourazowe ze znacznym ograniczeniem ruchomosci we wszystkich ptaszczyznach i nasilonym 40
zespotem boélowym
92. Izolowane ztamania wyrostkéw poprzecznych lub oscistych - w zaleznosci od ich liczby, przemieszczen i wptywu
na ograniczenia ruchomosci kregostupa:
385 nieograniczajgce ruchomosci kregostupa 3
386 ograniczajgce ruchomos¢ kregostupa
93. Uszkodzenia kregostupa powiktane zapaleniem kregéw lub obecnosciq ciata obcego itp. - w zaleznosci od rozmiaréw
uszkodzenia:
387 uszkodzenia kregostupa powiktane zapaleniem kregéw lub obecnosciq ciata obcego itp. +5

Uwaga:

Pourazowq niestabilno$¢ lub pourazowy kregozmyk oceniamy wg punktéw 89-92.

Uszkodzenia kregostupa powiktane zapaleniem kregéw lub obecnosciq ciata obcego itp. oceniamy wg punktu 89-92, zwiekszajgc
stopien trwatego uszczerbku o uszczerbki wymienione w punkcie 93.

Uszkodzenia mieéni kregostupa oceniamy wg stopnia ograniczenia ruchomosci kregostupa na danym odcinku (punkt 98 - kod
zdarzenia 441, 90.1.,91.1.).

94. Uszkodzenia rdzenia kregowego:

388 przy quawqch poprzecznego p,rzeciecia rdzenia z catkowitym porazeniem lub niedowtadem duzego 100
stopnia dwoch lub czterech konczyn
389 niedowtad kqhgzyn QOlnych bez uszkodgenia gornej czesci rdzenia (korczyn goérnych), umozliwiajqcy 70
poruszanie sie jedynie przy pomocy dwéch lasek
390 niedowtad konczyn dolnych, umozliwiajqgcy poruszanie sie o jednej lasce 35
391 porazenie catkowite !(oh.czyn gc’)rnych z zanikami migsniowymi, zobu,rzleniomi czucia i zmianami 100
troficznymi bez porazenia koficzyn dolnych (w nastepstwie wylewu $rédrdzeniowego)
94.1. Niedowtad znacznego stopnia obu koriczyn gérnych, znacznie uposledzajgcy czynnos¢ koriczyn
(po wylewie $rédrdzeniowym):
392 z wiekszym zajeciem konczyny gérnej prawej 80
393 z wiekszym zajeciem konczyny gornej lewej 60
94.2. Niedowtad nieznacznego stopnia obu konczyn gérnych (po wylewie srodrdzeniowym):
394 z wiekszym zajeciem konczyny goérnej prawej 40
395 z wiekszym zajeciem konczyny gornej lewej 20
94.3. Zaburzenia ze strony zwieraczy i narzqdéw ptciowych bez niedowtadéw (zespot stozka korncowego):
396 zaburzenia funkcji zwieracza pecherza lub odbytu lub sfery ptciowej 20
397 znaczne zaburzenia funkcji zwieraczy pecherza, odbytu i sfery ptciowej 30
398 catkowita utrata funkcji zwieraczy pecherza, odbytu i sfery ptciowej 40
94.4. Zaburzenia czucia, zespoty bélowe bez niedowtaddw - w zaleznosci od stopnia zaburzen:
399 znaczne zaburzenia czucia +15
400 umiarkowane zaburzenia czucia +10
401 niewielkie zaburzenia czucia +5
402 zespoty bolowe wymagajqce statego przyjmowania lekow przeciwbélowych +15
403 zespoty bolowe wymagajgce sporadycznego przyjmowania lekéw przeciwbélowych +5
Uwaga:

Sumujemy poszczegélne rodzaje Zaburzen czucia, zespotéw bélowych bez niedowtadéw - w zaleznosci od rozlegtosci uszkodzenia
(punkt 94.4).

95. Urazowe zespoty korzeniowe (bélowe, ruchowe lub mieszane) - w zaleznosci od stopnia:

404 piersiowe 5
405 guziczne 3
95.1. Szyjne:

406 znaczne zaburzenia czucia +5
407 umiarkowane zaburzenia czucia +3
408 niewielkie zaburzenia czucia +2
409 zespoty bolowe wymagajgce statego przyjmowania lekdw przeciwboélowych +10
410 zespoty bolowe wymagajgce sporadycznego przyjmowania lekéw przeciwbélowych +5
411 zaburzenia ruchu znacznego stopnia +10
412 zaburzenia ruchu umiarkowanego stopnia +5
413 zaburzenia ruchu niewielkiego stopnia +2
414 ostabienie sity miesniowej +5
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Uwaga:

Sumujemy poszczegolne rodzaje Szyjnych urazowych zespotéw korzeniowych (bélowych, ruchowych lub mieszanych) - w zaleznosci
od rozlegtosci uszkodzenia (punkt 95.1).

95.2. LedZzwiowo-krzyzowe:

415 znaczne zaburzenia czucia +5
416 umiarkowane zaburzenia czucia +3
417 niewielkie zaburzenia czucia +2
418 zespoty bolowe wymagajqgce statego przyjmowania lekdw przeciwbélowych +10
419 zespoty bolowe wymagajgce sporadycznego przyjmowania lekéw przeciwbélowych +5
420 zaburzenia ruchu znacznego stopnia +10
421 zaburzenia ruchu umiarkowanego stopnia +5
422 zaburzenia ruchu niewielkiego stopnia +2
423 ostabienie sity miesniowej +5
Uwaga:

Sumujemy poszczegdlne rodzaje uszczerbkéw Ledzwiowo-krzyzowych, urazowych zespotéw korzeniowych (bélowych, ruchowych lub
mieszanych) - w zaleznosci od rozlegtosci uszkodzenia (punkt 95.2).

K. Uszkodzenia miednicy

96. Utrwalone rozejscie sie spojenia tonowego lub rozerwanie stawu krzyzowo-biodrowego - w zaleznosci od stopnia
przemieszczenia i zaburzen chodu:

96.1. Niewielkiego stopnia:

424 r%zedrwanie z rozejsciem spojenia tonowego powodujgce miejscowe dolegliwosci bez istotnych zaburzen 3
chodu
425 rozerwanie z rozejsciem spojenia tonowego powodujgce dolegliwosci podczas chodu 8
96.2. Znacznego stopnia:
426 rozerwanie spojenia powodujqce dolegliwosci w stawie krzyzowo-biodrowym 12
427 rozerwanie spojenia wraz z podwichnieciem w stawie krzyzowo-biodrowym 18
428 zwichniecie w stawie krzyzowo-biodrowym z utrwalonymi dolegliwosciami 25
429 obustronne zwichniecie w stawach krzyzowo-biodrowych 35

97. Ztamanie miednicy z przerwaniem obreczy biodrowej jednomiejscowe lub wielomiejscowe:
97.1. W odcinku przednim (ko$¢ tonowa, kulszowa):

430 objawy neurologiczne ze strony jednego nerwu +5
431 objawy neurologiczne ze strony dwdch lub trzech nerwéw +10
432 zaburzenia chodu +5
433 jednostronne ztamania kosci kulszowej lub tonowej wygojone z niewielkimi przemieszczeniami +2
434 jednostronne ztamania kosci kulszowej i tonowej wygojone z wyraznymi przemieszczeniami +5
435 obustronne ztamania kosci kulszowych i tonowych wygojone z niewielkimi przemieszczeniami +8
436 obustronne ztamania kosci kulszowych i tonowych wygojone z wyraznymi przemieszczeniami +10
Uwaga:

Sumujemy poszczegolne ztamania miednicy z przerwaniem obreczy biodrowej jednomiejscowej lub wielomiejscowej w odcinku
przednim (kos$¢ tonowa, kulszowa) (punkt 97.1).

97.2. W odcinku tylnym (typ Malgaigne’a):

437 podwojne, pionowe ztamanie z przemieszczeniem do 2 cm i miernymi dolegliwo$ciami bolowymi 15

438 podwadjne, pionowe ztamanie miednicy z przemieszczeniem powyzej 2 cm i $redniego stopnia 20
dolegliwoséciami bolowymi

439 podwadjne, pionowe ztamanie miednicy z wiekszymi przemieszczeniami i znacznymi dolegliwosciami 30
oraz zaburzeniami statyki i chodu

440 obustronne, podwdjne ztamania w odcinku tylnym ze znacznymi dolegliwosciami lub z uszkodzeniem 45

pecherza i cewki moczowej

98. Ztamanie panewki stawu biodrowego, stropu panewki - w zaleznosci od przemieszczen, zbornosci stawu,
stopnia zwichniecia i zakresu ruchéw:

441 zwichniecie I° 10
442 zwichniecie II° 15
443 zwichniecie III° 20
98.1. Zwichniecie IV*:
bb pozwalajgce na w miare sprawny chdd, bez nasilonych dolegliwosci bolowych 24
445 upoéledzenig sprawnosci chodu, z wtérnymi dolegliwosciami z zakresu kolana, stawéw krzyzowo- 32
biodrowych i kregostupa
446 znacznego stopnia zaburzenia statyczne i dynamiczne w postaci braku funkcji podporowej koriczyny 40

oraz wtoérne dolegliwosci ze strony kolana, stawéw krzyzowo-biodrowych i kregostupa
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99. Izolowane ztamanie miednicy (talerz biodrowy, kolce biodrowe, guz kulszowy) w zaleznosci od znieksztatcen
i zaburzen funkgji:

447 pojedyncze, jednostronne ztamania talerzy biodrowych lub kolcow biodrowych 3
448 mnogie, jednostronne ztamania dajgce deformacje miednicy
449 obustronne ztamania powodujgce znaczne dolegliwosci bolowe 12
450 obustronne ztamania powodujgce znaczne deformacje i dolegliwosci 20
L. Uszkodzenia koniczyny goérnej
L. 1. topatka \ prawa lewa
100. Ztamanie topatki:
100.1. Wygojone ztamanie topatki z nieznacznym przemieszczeniem, bez wiekszych zaburzen funkcji:
451 ztamanie wygojone z miejscowymi dolegliwosciami bez ograniczen zakresu ruchomosci 1 1
w stawie
ztamanie wygojone z niewielkimi przemieszczeniami oraz z miejscowymi
452 D S A . . . 4 2
dolegliwoséciami i bez ograniczen zakresu ruchomosci w stawie topatkowo-ramiennym
453 ztamanie wygojone z niewielkimi przemieszczeniami z miejscowymi dolegliwoséciami 8 4
i ograniczeniami ruchomosci w postaci ograniczenia unoszenia ramienia do 140°
100.2. Wygojone ztamanie topatki z duzym przemieszczeniem i wyraznym uposledzeniem funkcji
konczyny - w zaleznosci od zaburzen:
ztamania wygojone z przemieszczeniem, z wiekszymi dolegliwos$ciami bélowymi
454 S22 ) - o 12 8
oraz z mozliwos$cig unoszenia ramienia do kgta 90-130
455 ztamanie wygojone z wytworzeniem przykurczu nie pozwalajgcego na unoszenie 16 12
ramienia ponad 90°
ztamanie wygojone z ograniczeniem zakresu odwodzenia w stawie barkowym do 45°,
456 pozostatych ruchéw zwtaszcza rotacji, z zanikami miesni obreczy barkowej, ale bez 24 16
uszkodzen neurologicznych
457 ztamania wygojone ze $ladem ruchu w stawie barkowym, z powiktaniami 32 20
neurologicznymi
100.3. Wygojone ztamanie szyjki i panewki, z duzym przemieszczeniem, przykurczem w stawie
topatkowo-ramiennym, z duzymi zanikami miesni itp.:
ztamanie wygojone z przemieszczeniem odpowiadajgcym nieodprowadzalnemu
458 AR . ; . 35 30
zwichnieciu w stawie topatkowo-ramiennym lub stawowi cepowemu
459 ztamanie wygojone jak opisano wyzej ze znacznym uszkodzeniem splotu barkowego 50 40
Uwaga:
Uszczerbek wynikajqcy ze Ztamania topatki (punkt 100) zawiera réwniez ewentualne powiktania neurologiczne.
L. 2. Obojczyk prawy lewy
101. Wadliwie wygojone ztamanie obojczyka - w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i ograniczenia
ruchow:
101.1. Nieznaczne zmiany:
460 niewielka deformacja 1 1
461 wyrazna deformacja powodujgca skrécenie wymiaru poprzecznego barku bez istotnych 4 )
ograniczen zakresu ruchéw w stawie topatkowo-ramiennym
462 wyrazna deformacja z ograniczeniem zakresu ruchomosci w stawie topatkowo-ramiennym 8 4

101.2. Wyrazne zmiany:

znaczna deformacja, powodujgca bliznowaty przykurcz stawu barkowego, zaniki mieénia
463 naramiennego, miesni obreczy barkowej z ograniczeniem sprawnosci sprowadzajgcym 12 8
sie do mozliwos$ci unoszenia ramienia do kgta 100°

znaczna deformacja, powodujgca bliznowaty przykurcz stawu barkowego, zaniki mieséni

464 obreczy barkowej z ograniczeniem sprawnosci sprowadzajgcym sie do mozliwosci 16 12
unoszenia ramienia ponizej kqgta 90° i z ograniczeniami ruchéw rotacyjnych
465 znaczna deformacja, z bolesnym przykurczem stawu barkowego pozostawiajgca jego 2% 16

$ladowy ruch
102. Staw rzekomy obojczyka - w zaleznosci od znieksztatcen, przemieszczen, uposledzenia funkcji

konczyny:
102.1. Nieznaczne zmiany:
466 wyrazna deformacja powodujgca skrécenie wymiaru poprzecznego barku bez istotnych 4 2
ograniczen zakresu ruchéw w stawie topatkowo-ramiennym
wyrazna deformacja z ograniczeniem zakresu ruchomosci w stawie topatkowo-ramiennym
467 . h . N . . ; . 8 4
jak unoszenia konczyny do kqta 140°, z ograniczeniem ruchéw rotacyjnych
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102.2. Znaczne zmiany:
468 znaczna deformacja, ze skréceniferp wymiaru poprzecznego s.toyvu.barkowe:go, ) 12 8
z ograniczeniem zakresu ruchomosci w przedziale do 90-130°, zniesieniem ruchéw rotacyjnych
469 znaczna deformacja, po prébie leczenia operacyjnego zakonczonej niepowodzeniem, 16 12

z przykurczem stawu topatkowo-ramiennego pozostawiajgcym Sladowy ruch

znaczna deformacja, po prébie leczenia operacyjnego zakornczonej niepowodzeniem,
470 patologiczna ruchomos¢ odtamoéw, skrécenie wymiaru poprzecznego barku, 24 16
zesztywnienie stawu topatkowo-ramiennego

103. Zwichniecie stawu obojczykowo-barkowego lub obojczykowo-mostkowego w zaleznosci
od ograniczenia ruchéw, uposledzenia zdolnosci dZzwigania i stopnia deformacji:

103.1. Nieznaczne zmiany:
471 niewielka deformacja 1 1

wyrazna deformacja wynikajgca z odstawania - objawu klawisza (I lub II °) bez istotnych
ograniczen zakresu ruchéw w stawie topatkowo-ramiennym
wyrazna deformacja wynikajgca z odstawania - objawu klawisza (I lub III°)
473 z ograniczeniem zakresu ruchomosci w stawie topatkowo-ramiennym jak unoszenia 8 4
konczyny do kgta 140°, z ograniczeniem ruchéw rotacyjnych
103.2. Znaczne zmiany:
znaczna deformacja, patologiczna ruchomosé¢, ograniczenia zakresu ruchomosci
474 ; S AE T > .
w przedziale od 90 do 130°, zniesienie rotacji zewnetrznej

475 znaczna deformacja, po prébie leczenia operacyjnego zakoriczonego niepowodzeniem, 16 12
z przykurczem stawu topatkowo-ramiennego pozostawiajgcym Sladowy ruch

znaczna deformacja, patologiczna ruchomosé¢, z ograniczeniem sprawnosci, po prébie
leczenia operacyjnego zakonczonej niepowodzeniem, patologiczna ruchomos¢,

472

12 8

476 skrécenie wymiaru poprzecznego barku i catkowite zesztywnienie stawu topatkowo- 20 16
barkowego
104. Uszkodzenia obojczyka powiktane przewlektym zapaleniem kosci i obecnosciq ciat obcych
oceniamy wg. punktu 101-103 zwiekszajqc stopien trwatego uszczerbku o:
477 przewlekte zapalenia kosci +2
478 przetoki +2
479 ciata obce +2

Uwaga:
Przy wspotistniejgcych powiktaniach neurologicznych stosujemy ocene wg punktu dotyczqcego uszkodzen odpowiednich odcinkow
konczyny - w zaleznosci od stopnia ograniczenia funkgji.

L. 3. Bark prawy lewy

105. Uszkodzenie stawu topatkowo - ramiennego - w zaleznosci od blizn, ograniczer ruchomosci,
zanikéw miesni, przemieszczen, znieksztatcen ztamanej gtowy nasady blizszej kosci ramiennej
i innych zmian wtérnych:

105.1. Miernego stopnia:
480 niewielka deformacja 1 1

wyrazne zmiany powodujgce deformacje barku bez istotnych ograniczen zakresu ruchow
w stawie topatkowo-ramiennym

wyrazna deformacja z ograniczeniem zakresu ruchomosci w stawie topatkowo-ramiennym
482 jak unoszenia koriczyny do kgta 140°, z ograniczeniem ruchéw rotacyjnych, z zanikiem 8 4
mieénia naramiennego oraz miesni ramienia o0 2 cm

105.2. Sredniego stopnia:

znaczna deformacja, bliznowaty przykurcz, zaniki mieénia naramiennego, miesni obreczy
483 barkowej z ograniczeniem sprawnosci sprowadzajqcym sie do mozliwosci unoszenia 12 8
ramienia do kgta 100°

znaczna deformacja, z bolesnym przykurczem stawu topatkowo-ramiennego
pozostawiajgcym sladowy ruch

105.3. Duzego stopnia:

znaczna deformacja stawu topatkowo-barkowego catkowite zesztywnienie stawu 20
topatkowo-barkowego

znaczna deformacja stawu ze znacznymi dolegliwo$ciami, powodujgcymi duze
zaburzenia funkcji zblizone do zesztywnienia stawu w pozycji czynnosciowo niekorzystnej

106. Zastarzate, nieodprowadzalne zwichniecie stawu barkowego - w zaleznosci od zakresu ruchéw
i ustawienia konczyny:

487 nieodprowadzalne zwichniecie pozwalajgce na wykonywanie podstawowych czynnosci 20 15

nieodprowadzalne zwichniecie z ustawieniem konczyny w pozycji czynno$ciowo
niekorzystnej w przywiedzeniu i rotacji wewnetrznej

489 nieodprowadzalne zwichniecie graniczqce z bezuzytecznosciq koriczyny 30 25

481

484 16 12

485 16

486 24 20

488 25 20
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107. Nawykowe zwichniecie potwierdzone rentgenem i zaswiadczeniami lekarskimi
o kilkakrotnym zwichnieciu:

490 nawykowe zwichniecie potwierdzone rentgenem i zaswiadczeniami lekarskimi
o kilkakrotnym zwichnieciu

25 20

Uwaga:

Uszczerbek wynikajgcy z Nawykowego zwichniecia potwierdzonego rentgenem i zaswiadczeniami lekarskimi o kilkakrotnym
zwichnieciu (punkt 107) odnosi sie do nawyku zwichania, ktéry nie moze by¢ wyleczony operacyjnie lub nawrotéw nawykowych
zwichnie¢ po leczeniu operacyjnym bez rokowania na poprawe. Wszelkie inne nawrotowe lub nawykowe zwichniecia, jak réwniez
stawy barkowe po leczeniu operacyjnym nawykowego zwichniecia orzekane sq jak przykurcze stawu po urazach.

108. Staw cepowy w nastepstwie pourazowych ubytkéw kosci - w zaleznosci od zaburzen funkcji:

491 staw cepowy z mozliwoscig wykonywania ruchéw czynnych barku 25 20
staw cepowy z mozliwosciq wykonywania jedynie ruchéw biernych barku bez istotnych

492 ! PO P A 30 25
ubytkow ruchu, ze skréceniem dtugosci ramienia do 5 cm
staw cepowy z mozliwosciqg wykonywania jedynie ruchéw biernych barku ze znacznymi

493 S0 P . I 40 35
ubytkami kosci, ze skréceniem wymiaru ramienia ponad 5 cm

Uwaga:
Staw wiotki z powodu porazen oceniamy wg norm neurologicznych, rozdz. N.

109. Zesztywnienie stawu barkowego:
494 \ w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym 35 30

109.1. W ustawieniu czynnosciowo korzystnym (odwiedzeniu ok. 70°, antepozycji 35°, rotacji
zewnetrznej 25°) - w zaleznosci od ustawienia i funkcji:

z prawidtowo zachowang czynnosciq stawu tokciowego i bez istotnych dolegliwosci
495 . . . 20 15
samego barku oraz z substytucjqg ruchu w stawie topatkowo-zebrowym
z zaburzonq czynnoscig stawu tokciowego i bez istotnych dolegliwosci i z niezadowalajgcg
496 . - . 25 20
substytucjq ruchu w stawie topatkowo-ramiennym
497 z zaburzong czynnosciq stawu tokciowego i ze znacznymi dolegliwos$ciami samego barku 30 25
110. Bliznowaty przykurcz stawu barkowego:
498 niewielkie ograniczenie ruchomosci 2 1
499 wyrazny przykurcz z zaburzeniami ruchomosci
500 wyrazny przykurcz z mozliwosciq unoszenia konczyny do kgta 100° 12 6
111. Uszkodzenie barku powiktane przewlektym zapaleniem kosci, obecnoscig ciat obcych,
z przetokami i zmianami neurologicznymi - oceniamy wg. punktu 105-110, zwiekszajgc
stopien uszczerbku w zaleznosci od stopnia powiktan i zaburzen funkcji o:
501 przewlekte zapalenie kosci +8 +4
502 ciata obce +8 +4
503 przetoki +8 +4
504 zmiany neurologiczne +8 +4
112. Utrata konczyny w barku:
505 \ utrata koriczyny w barku 75 \ 70
113. Utrata koriczyny wraz z topatkg:
506 \ utrata konczyny wraz z topatkg 80 70
L. 4. Ramie prawe lewe
114. Ztamanie trzonu kosci ramiennej - w zaleznosci od przemieszczen, ograniczen w stawie
topatkowo-ramiennym i tokciowym:
114.1. Niewielkie zmiany:
507 ztamanie trzonu kosci ramiennej wygojone dajgce gtéwnie dolegliwosci subiektywne 2 1
ztamanie trzonu kosci ramiennej wygojone z zagieciem kgtowym do 10° lub
508 nieznacznym zagieciem osiowym, nieznacznie zaburzajgce czynno$¢ koriczyny i dajqce 4 2
gtownie dolegliwosci subiektywne
509 ztamanie trzonu kosci ramiennej wygojone z zagieciem kqgtowym do 20° lub rotacyjnym, 8 4
zaburzajgce czynnos¢ konczyny
510 ztamanie trzonu kosci ramiennej wygojone z zagieciem kgtowym ponad 20° lub 12 8
rotacyjnym, istotnie zaburzajgce czynnosé¢ konczyny
114.2. Duze zmiany:
ztamanie trzonu kosci ramiennej wygojone ze skréceniem > 3 ¢cm i ze znacznymi
511 Lo - L . 16 12
zagieciami kqtowym lub rotacyjnym oraz z zesztywnieniem tokcia
ztamanie trzonu kosci ramiennej wygojone ze skréceniem < 5 cm i ze znacznymi
512 zagieciami kgtowym lub z rotacyjnym oraz z zesztywnieniem tokcia i barku oraz 20 16
z niedowtadem nerwu promieniowego
ztamanie trzonu kosci ramiennej wygojone ze skréceniem > 5 cm i ze znacznymi
513 zagieciami kqtowym lub z rotacyjnym oraz z zesztywnieniem tokcia i barku oraz 24 20
z niedowtadem nerwu promieniowego
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114.3. Ztamanie powiktane przewlektym zapaleniem kosci, przetokami, brakiem zrostu, stawem
rzekomym, ciatami obcymi i zmianami neurologicznymi:

ztamanie wygojone ze zrostem, z zachowaniem osi konczyny powiktane zapaleniem
514 kodci 30 25
515 staw rzekomy kosci ramieniowej 35 30
516 zakazony staw rzekomy kosci ramieniowej 40 35
517 zakazony staw rzekomy kosci ramieniowej z powiktaniami neurologicznymi 50 45
115. Uszkodzenia mies$ni, $ciegien i ich przyczepdw - w zaleznosci od zmian wtérnych i uposledzenia funkcji:
115.1. Zmiany $rednie:
518 uszkodzenie $ciegien miesni i ich przyczepéw powodujgce dolegliwosci gtéwnie 2 1
subiektywne
519 uszkodzenie $ciegien miesni i ich przyczepéw powodujgce niewielkie uposledzenie funkcji 4 2
oraz dolegliwosci gtéwnie subiektywne
uszkodzenie $ciegien, miesniiich przyczepéw powodujqce $rednie uposledzenie
520 funkcji z ostabieniem sity miesni (zerwania Sciegien i brzuscéw miesnia dwugtowego 8 4
i tréjgtowego)
115.2. Zmiany duze:
uszkodzenie $ciegien, miesni i ich przyczepdéw powodujgce uposledzenie funkcji
521 z ostabieniem sity miesni (zerwania $ciegien i brzuscow miesnia dwugtowego 12 8
i tréjgtowego)
uszkodzenie Sciegien, miesni i ich przyczepéw powodujgce ostabienie ich sity do 3 w skali
522 > - o - 16 12
Lovetta lub znaczne ograniczenia ruchomosci tokcia do kqta prostego
523 uszkodzenie $ciegien, miesniiich przyczepéw powodujqce zniesienie funkcji zginania lub 20 16
prostowania tokcia, lub przykurcz tokcia w pozycji zblizonej do kata prostego
116. Utrata koriczyny w obrebie ramienia:
524 z zachowaniem tylko 1/3 blizszej kosci ramiennej 70 65
525 przy dtuzszych kikutach 65 60
117. Przepukliny mie$niowe ramienia:
526 przepukliny mie$niowe ramienia 3 3
L.5. Staw tokciowy prawy lewy
118. Ztamanie obwodowej nasady kosci ramieniowej, wyrostka tokciowego, gtowy kosci
promieniowej - w zaleznosci od znieksztatcen i ograniczenia ruchéw:
118.1. Niewielkie zmiany:
527 nastepstwa w postaci dolegliwosci gtéwnie subiektywnych 2 1
dolegliwosci gtéwnie subiektywne oraz ograniczenia ruchomosci gtéwnie wyprostu
528 0 10°i podobne ograniczenia ruchéw rotacyjnych dajgce w sumie 150° rotacji, przy 4 2

jednoczesnie zachowanej osi stawu

118.2. Srednie zmiany:

nastepstwa w postaci ograniczen ruchomosci obejmujqce zakres od 20° do 130°,
529 z zachowaniem ruchéw obrotowych powyzej 130° (w sumie supinacji i pronacji), 8 6
z zachowanq osiq stawu

nastepstwa w postaci ograniczen ruchomosci obejmujgce zakres od 40° do 130°,
530 z zachowaniem ruchéw obrotowych powyzej 110° (w sumie supinacji i pronacji), 12 10
z zachowanq osiq stawu

118.3. Duze zmiany:

nastepstwa w postaci ograniczen ruchomosci obejmujgce zakres od 50° do 130°,
531 z zachowaniem ruchéw obrotowych ponizej 110° (w sumie supinacji i pronacji), 16 12
z zaburzong nieznacznie osig stawu

nastepstwa w postaci ograniczen ruchomosci obejmujgce zakres od 50° do 130°
532 z zachowaniem ruchéw obrotowych ponizej 45° (w sumie supinacji i pronacji) 20 16
z zaburzongq osig stawu w granicach 15° koslawosci lub 15° szpotawosci

nastepstwa w postaci ograniczen ruchomosci obejmujgce zakres od 75° do 110°
z zachowaniem ruchéw obrotowych lub catkowite zniesienie ruchéw obrotowych < 45°,

>33 przy zakresie ruchomosci tokcia 50°-130° oraz przy zaburzeniach osi tokcia powyzej 15° 24 20
koslawosci oraz 15° szpotawosci
119. Zesztywnienie stawu tokciowego:
534 w zgieciu zblizonym do kqta prostego (75°-110°), przy zachowanych ruchach obrotowych 30 25
535 z brakiem ruchéw obrotowych 35 30
536 w ustawieniu wyprostnym lub zblizonym (160°-180°) 50 45
119.1. W innych ustawieniach - w zaleznosci od przydatnosci czynnosciowej konczyny:
537 w pozycji zblizonej do kqta prostego 30 25
538 w pozycji zgiecia 50°-90° 35 30
539 w pozycji zgiecia powyzej 90° oraz wyprostnej ponizej 50° 45 40
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120. Przykurcz w stawie tokciowym - w zaleznosci od zakresu zgiecia, wyprostu i stopnia zachowania
ruchéw obrotowych przedramienia:

120.1. Przy mozliwosci zgiecia ponad kgt prosty:

Procent sumy

Rodzaj uszczerbku na zdrowiu ubezpieczenia

540 ograniczenia ruchomosci gtéwnie wyprostu o 10° i podobne ograniczenia ruchéw 4 2
rotacyjnych dajgce w sumie 150° rotacji

541 nastepstwa w postaci ograniczen ruchomosci obejmujgce zakres od 20° do 130° 8 6
z zachowaniem ruchéw obrotowych powyzej 130° (w sumie supinacji i pronacji)
nastepstwa w postaci ograniczen ruchomosci obejmujgce zakres od 40° do 130°

542 . . L a e . A ; 12 8
z zachowaniem ruchéw obrotowych powyzej 110° (w sumie supinagji i pronacji)

120.2. Przy niemoznosci zgiecia do kqta prostego:

543 ograniczenia ruchomosci od wyprostu od 40° do 90° zgiecia oraz ograniczenia ruchéw 16 12
rotacyjnych dajgce w sumie 110° rotacji
ograniczenia ruchomosci od wyprostu 40° do 75° zgiecia oraz ograniczenia ruchow

544 h ; A . ; p 20 16
rotacyjnych dajgce w sumie 45° rotacji, lub z przykurczem w maksymalnej pronacji
ograniczenia ruchomosci zblizone do zesztywnienia tokcia w pozycji bliskiej 90°

545 z zachowanym, lecz ograniczonym ruchem rotacji ponizej 45° lub z przykurczem 28 24
w maksymalnej supinacji

Uwaga:
Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie stawu tokciowego - oceniamy wg punktu 118-120.

121. Cepowy staw tokciowy - w zaleznosci od stopnia wiotkosci i stanu migsni:

546 z zachowang i dajgcg uzytecznos$¢ czynnosciq stawu tokciowego 16 12
547 ze $ladem ruchu dowolnego, $ladowa uzyteczno$¢ stawu tokciowego 20 16
548 catkowicie wiotki staw, z niestabilnoscig wieloptaszczyznowq, catkowita bezuzytecznosé 28 20
czynnosciowa stawu tokciowego
122. Uszkodzenie stawu tokciowego powiktane - oceniamy wg punktu 118-121, zwiekszajgc
stopien trwatego uszczerbku o:
549 przewlekty stan zapalny +2 +1
550 przetoki +2 +1
551 ciata obce +2 +1
L.6. Przedramie prawe lewe
123. Ztamania w obrebie dalszych nasad jednej lub obu kosci przedramienia, powodujgce
ograniczenia ruchomosci nadgarstka i znieksztatcenia - w zaleznosci od stopnia
zaburzen czynnos$ciowych:
123.1. Niewielkie znieksztatcenia:
552 nastepstwa w postaci dolegliwosci gtéwnie subiektywnych 2 1
nastepstwa w postaci dolegliwosci gtéwnie subiektywnych oraz ograniczenia ruchomosci
553 rotacji od 10° do 15° i podobnej wartosci ograniczenia ruchéw zginania i prostowania 4 2

nadgarstka oraz niewielkie ograniczenia ruchéw tokcia
123.2. Srednie znieksztatcenia:

nastepstwa ztaman wygojonych z przemieszczeniami powodujgcymi ograniczenia
554 zakresu ruchomosci nadgarstka do 30° (25% fizjologicznego zakresu ruchomosci) 8 6
obejmujqgce pozycje posredniq oraz przy istotnych ograniczeniach rotacji

nastepstwa ztaman wygojonych z przemieszczeniami powodujgcymi ograniczenie
zakresu ruchomosci nadgarstka ponizej 20°(na pograniczu zesztywnienia) jednak

w pozycji czynnosciowo korzystnej z ewentualnq dewiacjg nadgarstka, przy istotnych
ograniczeniach zakresu ruchéw rotacji przedramienia

nastepstwa w postaci wygojenia ze znacznym przemieszczeniem powodujgcym

556 ograniczenie zakresu ruchomosci nadgarstka na pograniczu zesztywnienia z utrwalong 16 12

dewiacjq nadgarstka z ograniczeniem ruchéw rotacyjnych przedramienia do 110°

124. Ztamania trzonéw jednej lub obu kosci przedramienia - w zaleznosci od przemieszczen,
znieksztatcen i zaburzen czynnosciowych:

124.1. Niewielkie zmiany:

555 12 8

557 nastepstwa w postaci dolegliwosci gtéwnie subiektywnych 2 1
nastepstwa w postaci dolegliwosci gtéwnie subiektywnych oraz ograniczenia ruchomosci
558 rotacji od 10° do 15° i podobnej wartosci ograniczenia ruchéw zginania i prostowania 4 2

nadgarstka oraz niewielkie ograniczenia ruchéw tokcia
124.2. Srednie zmiany:

nastepstwa ztaman wygojonych z przemieszczeniem, powodujgcym ograniczenia
559 zakresu ruchomosci nadgarstka do 30° (25% fizjologicznego zakresu ruchomosci),

0 . . . . : P . . 8 6
obejmujgce pozycje posredniq, oraz ograniczenia zakresu ruchomosci tokcia z ubytkiem
wyprostu, oraz przy istotnych ograniczeniach rotacji
nastepstwa ztaman wygojonych z duzym przemieszczeniem powodujgcym ograniczenie
560 zakresu ruchéw rotacji przedramienia, oraz ograniczenia zakresu ruchomosci nadgarstka 12 8

ponizej 20° (na pograniczu zesztywnienia), jednak w pozycji czynnosciowo korzystnej,
z ewentualng dewiacjg nadgarstka oraz przy zachowanej funkcji chwytnej reki
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561

nastepstwa w postaci wygojenia ze znacznym przemieszczeniem powodujgcym
ograniczenie zakresu ruchéw rotacyjnych przedramienia do 110° oraz ograniczenia
ruchomosci nadgarstka na pograniczu zesztywnienia z utrwalong dewiacjg

16

12

124.3. Duze zmiany, zmiany wtoérne i inne:

562

ztamania wygojone ze znacznym przemieszczeniem, ze skréceniem jednej z kosci
przedramienia, z wtérnymi zmianami w obrebie nadgarstka w postaci zesztywnienia lub
dewiacji

20

16

563

ztamania wygojone ze znacznym przemieszczeniem, ze skréceniem jednej z kosci

lub ze zrostem krzyzowym pomiedzy ko$¢mi przedramienia, z ograniczeniem zakresu
ruchéw rotacyjnych do 45°, z ograniczeniem ruchomosci tokcia w zakresie 75°-110° oraz
z zaburzeniem sprawnosci chwytu reki

24

20

564

ztamania wygojone ze znacznym przemieszczeniem, ze skréceniem jednej z kosci lub ze
zrostem krzyzowym pomiedzy ko$émi przedramienia, z catkowitym zniesieniem ruchow
rotacyjnych, z zesztywnieniem tokcia w pozycji zblizonej do 90° oraz wtérng deformacjq
nadgarstka i jego ustawieniem w pozycji odbiegajgcej od czynnosciowo korzystnej

30

24

od rozmiaréw, uszkodzen i uposledzenia funkcji, zmian wtérnych (troficzne, krgzeniowe, blizny):

125.1. Niewielkie zmiany:

565

blizny i miejscowe dolegliwosci

566

blizny, miejscowe dolegliwosci i towarzyszqce im zmiany troficzne nie uposledzajgce
funkcji przedramienia i reki w sposob istotny

125.2. Znaczne zmiany:

567

nastepstwa w postaci blizn powodujgcych dolegliwosci subiektywne i ograniczenia
ruchomosci w zakresie 60° (okoto 50% naleznego zakresu ruchu) obejmujgce pozycje
posredniq tokcia lub nadgarstka

568

nastepstwa w postaci blizn i przykurczéw powodujqcych ograniczenia ruchomosci
nadgarstka w zakresie 40° (okoto 30% naleznego zakresu ruchu) obejmujgce pozycje
posredniq, przy zachowanych ruchach rotacji przedramienia

12

569

nastepstwa w postaci blizn, zmian troficznych i przykurczéw powodujgcych znaczne
ograniczenia ruchomosci w zakresie 20° (okoto 15% naleznego zakresu ruchu) przy
ograniczonym, ale mozliwym do wykonania ruchu rotacji przedramienia lub powodujgce
przykurcz w pozycji odbiegajqcej od czynnosciowo korzystnej

16

12

126. Staw rzekomy kosci tokciowej lub promieniowej w zaleznosci od znieksztatcen, ubytkéw kosci,
uposledzenia funkcji i innych zmian wtérnych:

126.1. Sredniego stopnia:

570

staw rzekomy jednej z kosci przedramienia z niewielkg patologicznq ruchomosciq,
z zachowang osiq koriczyny oraz z zachowang ruchomosciq nadgarstka, bez uposledzenia
funkcji chwytnej reki, z zachowang ruchomosciq tokcia, bez zmian troficznynych

12

10

571

staw rzekomy jednej z kosci przedramienia z niewielkq patologiczng ruchomosciq,
z zachowangq osiq koriczyny oraz z zachowangq ruchomosciqg nadgarstka, z miernym
uposledzeniem funkcji chwytnej reki, z zachowang ruchomosciq tokcia, bez zmian
troficznynych

16

12

126.2. Znacznego stopnia:

572

staw rzekomy jednej z kosci przedramienia z patologiczng ruchomosciq, zaburzong osig
konczyny oraz z zachowang ruchomosciq nadgarstka, miernym upoéledzeniem funkgji
chwytnej reki, z zachowanq ruchomosciq tokcia, bez zmian troficznych

20

16

573

staw rzekomy jednej z kosci przedramienia powodujgcy statg patologiczng ruchomosé,
z zaburzong osiq przedramienia, z ograniczong ruchomoscig nadgarstka, z wyraznym
uposledzeniem funkcji chwytnej reki, z zachowang ruchomosciq tokcia, a takze

ze zmianami troficznymi

28

24

574

staw rzekomy jednej z kosci przedramienia powodujgcy statg patologiczng ruchomosé,
z zaburzongq osig przedramienia, ze znacznym ograniczeniem ruchomosci nadgarstka,
z uposledzeniem funkcji chwytnej reki, ze znacznie ograniczong ruchomosciq tokcia,

a takze ze zmianami troficznymi

35

28

127. Brak zrostu, staw rzekomy obu kosci przedramienia - w zaleznosci od znieksztatcen, ubytkéw
kosci, uposledzenia funkgji i innych zmian wtérnych:

127.1.5r

edniego stopnia:

575

staw rzekomy obu kosci przedramienia z niewielkg patologiczng ruchomosciq,
z zachowangq osig kofczyny oraz z zachowang ruchomosciq nadgarstka, bez uposledzenia
funkcji chwytnej reki, z zachowang ruchomosciq tokcia bez zmian troficznynych

12

10

576

staw rzekomy obu kosci przedramienia z niewielkg patologiczng ruchomoscig,
z zachowangq osiq koriczyny oraz z zachowang ruchomosciq nadgarstka, z miernym
uposledzeniem funkcji chwytnej reki, bez zmian troficznych

16

12

577

staw rzekomy obu kosci przedramienia z zaburzongq osiq przedramienia, z obecnoscig
blizn, znieksztatcen, uposledzeniem funkcji chwytnej reki, z zachowang ruchomosciq
tokcia, bez zmian troficznych

20

16
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127.2. Znacznego stopnia:

staw rzekomy obu kosci przedramienia powodujgcy statg patologiczng ruchomosé,
z zaburzeniem osi przedramienia, z zachowang ruchomosciq nadgarstka, z miernym
578 . . - o o ) . 25 20
uposledzeniem funkcji chwytnej reki, z zachowang ruchomosciq tokcia, a takze ze
zmianami troficznymi
staw rzekomy obu kosci przedramienia powodujgcy statqg patologiczng ruchomos¢,
z zaburzeniem osi przedramienia, z zachowanq ruchomosciq nadgarstka, ze znacznym
579 : . - o o ) . 30 25
uposledzeniem funkcji chwytnej reki, z zachowang ruchomosciq tokcia, a takze ze
zmianami troficznymi
staw rzekomy obu kosci przedramienia powodujgcy statg patologiczng ruchomosé,
z zaburzeniem osi przedramienia, z zesztywnieniem nadgarstka, uposledzeniem funkgji
580 S ) : - . . ] ) 40 35
chwytnej reki oraz ze znacznie ograniczong ruchomosciq tokcia, a takze ze zmianami
troficznymi
128. Powiktane uszkodzenie przedramienia - w zaleznosci od powiktan o:
581 przewlekte zapalenie kosci +3 +3
582 przetoki +3 +3
583 obecnosé¢ ciat obcych +3 +3
584 ubytek tkanki kostnej +3 +3
585 zmiany neurologiczne +3 +3
Uwaga:

Powiktane uszkodzenie przedramienia oceniamy wg punktu 123-127, zwiekszajqc stopien trwatego uszczerbku o uszczerbki
wymienione w punkcie 128.

129. Utrata koriczyny w obrebie przedramienia:

586 \ utrata koriczyny w obrebie przedramienia ‘ 60 ‘ 55
130. Utrata przedramienia w sq@siedztwie stawu nadgarstkowego:

587 \ utrata przedramienia w sqgsiedztwie stawu nadgarstkowego 55 50

L. 7. Nadgarstek prawy lewy

131. Uszkodzenia nadgarstka (skrecenia, zwichniecia, ztamania) w zaleznosci od blizn, znieksztatcen
rozlegtosci uszkodzenia, uposledzenia funkcji, zmian troficznych i innych wtérnych:

131.1. Niewielkiego stopnia:
588 nastepstwa niewielkiego stopnia powodujgce jedynie dolegliwosci subiektywne 2 1

nastepstwa niewielkiego stopnia powodujgce dolegliwosci subiektywne i ograniczenia
589 ruchomosci w zakresie 90° (okoto 75% naleznego zakresu ruchu) obejmujqce pozycje 4 2
posredniq

nastepstwa niewielkiego stopnia powodujqce dolegliwosci subiektywne i ograniczenia
590 ruchomosci w zakresie 60° (okoto 50% naleznego zakresu ruchu) obejmujqce pozycje 8 4
posredniq
131.2. Sredniego stopnia:

nastepstwa $redniego stopnia powodujqce ograniczenia ruchomosci w zakresie 40°
591 (okoto 30% naleznego zakresu ruchu) obejmujgce pozycje posredniq, ze zniesieniem 12 10
ruchéw odchylania na boki, przy zachowanym ruchu rotacji przedramienia

nastepstwa $redniego stopnia powodujgce ograniczenia ruchomosci w zakresie 20°

592 (okoto 15% naleznego zakresu ruchu) obejmujqce pozycje posredniq, ze zniesieniem
ruchéw odchylania na boki, przy ograniczonym, ale mozliwym do wykonania ruchu rotacji
przedramienia

131. 3. Duzego stopnia z ustawieniem reki czynnosciowo niekorzystnym:

nastepstwa w postaci $ladowego ruchu zawierajgcego sie poza pozycjq posredniq
593 w przedziale zgiecia dtoniowego lub w skrajnym zgieciu grzbietowym z utrwalong 20 16
dewiacjq tokciowq lub promieniowg

594 nastepstwa w postaci $sladowego ruchu zawierajqgcego sie wytgcznie w zakresie zgiecia
dtoniowego z utrwalonymi odchyleniami tokciowym lub promieniowym

132. Catkowite zesztywnienie w obrebie nadgarstka:
132.1. W ustawieniu czynnosciowo korzystnym - w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkgcji
reki i palcow:
595 zesztywnienie w pozycji czynnoséciowo korzystnej, z nieznacznego stopnia ograniczeniem
zakresu ruchomosci palcow IT do V, z zachowang funkcjg kciuka

zesztywnienie w pozycji czynnoséciowo korzystnej, z ograniczeniem zakresu ruchomosci
596 palcow II do V powodujgce ubytek zgiecia co najmniej dwoch z nich do pozycji
odpowiadajgcej amputacji paliczka dystalnego, z zachowanq funkcjg kciuka lub z samym
zniesieniem funkcji opozycji kciuka

zesztywnienie w pozycji czynnoséciowo korzystnej, z ograniczeniem zakresu ruchomosci

597 palcéw II do V powodujgce ograniczenie zgiecia wszystkich palcéw do pozycji
odpowiadajgcej amputacji na poziomie stawéw miedzypaliczkowych blizszych

i ze zniesieniem funkcji opozycji kciuka

16 12

28 24

16 12

20 16

28 20

Spis tresci Strona 133 (_ 9



ERGO
HESTIA

Kod . . Procent sumy
zdarzenia Rodzaj uszczerbku na zdrowiu ubezpieczenia
132.2. W ustawieniu czynnos$ciowo-niekorzystnym w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkgcji
reki i palcow:
zesztywnienie w pozycji czynnosciowo niekorzystnej, z nieznacznego stopnia
598 f . o . AL 25 20
ograniczeniem zakresu ruchomosci palcéw II do V, z zachowang funkcjq kciuka
zesztywnienie w pozycji czynnosciowo niekorzystnej, z ograniczeniem zakresu
599 ruchomosci palcow II do V powodujgce ubytek zgiecia co najmniej dwoch z nich 35 30
do pozycji odpowiadajgcej amputacji paliczka dystalnego, z zachowang funkcjq kciuka
lub z samym zniesieniem funkcji opozycji kciuka
zesztywnienie w pozycji czynnoséciowo niekorzystnej, z ograniczeniem zakresu
ruchomosci palcoéw II do V powodujgce ograniczenie zgiecia wszystkich palcow
600 > S .. . . ) . .. 45 40
do pozycji odpowiadajgcej amputacji na poziomie stawéw miedzypaliczkowych blizszych
i ze zniesieniem funkcji opozycji kciuka
133. Uszkodzenia nadgarstka powiktane gtebokimi, trwatymi zmianami troficznymi, przewlektym
ropnym zapaleniem kosci nadgarstka, przetokami i zmianami neurologicznymi
601 gtebokie, trwate zmiany troficzne +3 +3
602 przewlekte, ropne zapalenie kosci nadgarstka +3 +3
603 przetoki +3 +3
604 zmiany neurologiczne +3 +3

Uwaga:

Uszkodzenia nadgarstka powiktane gtebokimi, trwatymi zmianami troficznymi, przewlektym ropnym zapaleniem kosci nadgarstka,
przetokami i zmianami neurologicznymi oceniamy wg punktu 131-132, zwiekszajqc stopien trwatego uszczerbku o uszczerbki
wymienione w punkcie 143.

134. Utrata reki na poziomie nadgarstka:

605 \ utrata reki na poziomie nadgarstka 55 50
L. 8. Srodrecze prawe lewe
135. Uszkodzenia $rédrecza, czesci miekkich (skoéry, miesni, naczyn, nerwéw), kosci w zaleznosci
od blizn, znieksztatcen, uposledzenia funkcji reki i innych zmian wtérnych:
135.1. Niewielkie zmiany:
606 nastepstwa ztaman jednej kosci $rédrecza - od III do V pod postaciq blizn i dolegliwosci 2 1
subiektywnych
nastepstwa ztaman jednej kosci $rédrecza - od III do V pozostawiajgce deformacje
607 i powodujgce ograniczenia zakresu ruchéw palca odpowiadajgce przynajmniej amputacji 4 2
na poziomie paliczka dystalnego
135.2. Srednie zmiany:
nastepstwa ztaman pierwszej lub drugiej kosci $rédrecza z nastepstwami, o ktérych
608 mowa w punkcie 135.1 lub kilku kolejnych kosci z nastepstwami odpowiadajqgcymi 8 4
amputacji paliczka dystalnego
135.3. Rozlegte zmiany:
nastepstwa ztaman kilku kosci $rédrecza powodujqce znaczng deformacje
609 z ograniczeniami funkcji chwytnej palcéw II do V spowodowanej zesztywnieniem 12 10
stawdw $rédreczno-paliczkowych, lub ograniczeniem samej opozyciji kciuka,
odpowiadajgce amputacji na poziomie paliczka podstawnego
nastepstwa ztaman kilku kosci $rédrecza powodujqce znaczng deformacje z brakiem
610 funkcji chwytnej palcow II do V, lub uszkodzenie I kosci $rédrecza z catkowitym 18 16
zniesieniem funkcji chwytnej kciuka
L. 9. Kciuk prawy lewy
136. Utrata w zakresie kciuka - w zaleznosci od rozmiaru ubytku, blizn, znieksztatcen, jakosci kikuta,
ograniczenia ruchéw palca, uposledzenia funkcji reki i innych zmian wtérnych:
611 cze$ciowa utrata opuszka 4 2
612 utrata paliczka paznokciowego 8 4
613 utrata paliczka paznokciowego z czesciq paliczka podstawnego z zachowaniem wiecej 15 10
niz 2/3 dtugosci kikuta paliczka
614 utrata paliczka paznokciowego z czesciq paliczka podstawnego z zachowaniem mniej niz 18 14
2/3 dtugosci kikuta paliczka
615 utrata obu paliczkéw z kosciq $rédrecza 25 20
137. Inne uszkodzenia kciuka (ztamania, zwichniecia, uszkodzenia miesni, Sciegien, naczyn, nerwéw
- w zaleznosci od blizn, znieksztatcen, zaburzen czucia, ograniczenia ruchéw palca,
uposledzenia funkcji reki i innych zmian wtérnych:
616 niewielkie zmiany, znieksztatcenia ptytki paznokciowej, blizny nie ograniczajgce ruchéw 1 1
kciuka i inne
617 niewielkie zmiany, nastepstwa odpowiadajgce przynajmniej cze$ciowej utracie opuszka 4 2
618 $rednie zmiany, nastepstwa odpowiadajgce czesciowej utracie paliczka paznokciowego 8 6
619 znaczne zmiany, nastepstwa odpowiadajgce co najwyzej czesciowej utracie 1/2 paliczka 16 12
podstawnego
620 uposledzenie funkcji graniczqce z nastepstwami utraty kciuka 24 18
Uwaga:

Przy ocenie stopnia zaburzen czynnosci kciuka bierzemy pod uwage przede wszystkim zdolnos¢ przeciwstawiania oraz chwytu.
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L. 10. Palec wskazujgcy prawy \ lewy

138. Utrata w obrebie wskaziciela (blizny, uszkodzenia $ciegien, znieksztatcenia, przykurcze stawéw,
zesztywnienia, zmiany troficzne, czuciowe itp.) - w zaleznosci od stopnia:

621 utrata cze$ciowa opuszka 4 2
622 utrata paliczka paznokciowego 6 4
623 utrata paliczka paznokciowego z 1/3 dalszq paliczka srodkowego 8 5
624 utrata paliczka paznokciowego i srodkowego ponizej 1/3 10 8
625 utrata 3 paliczkéw 16 12
626 utrata palca wskazujgcego z koscig $rédrecza 22 20
139. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palca wskazujgcego (blizny, uszkodzenia éciegien,
znieksztatcenia, przykurcze stawéw, zesztywnienia, zmiany troficzne, czuciowe itp.) powodujgce:
627 niewie]k_ie zmiany, znieksztatcenia ptytki paznokciowej, blizny nie ograniczajgce ruchow 1 1
wskaziciela i inne
628 niewielkie zmiany, nastepstwa odpowiadajgce przynajmniej czesciowej utracie opuszka 4 2
629 zmiany é.redniego stopn,io., nastepstwa odpowiadajgce co najwyzej utracie paliczka 8 6
paznokciowego lub czesci paliczka podstawnego
znaczne zmiany, nastepstwa odpowiadajqce co najwyzej utracie paliczka srodkowego
630 lub paliczka podstawnego z pozostawieniem jego kikuta majgcego jeszcze znaczenie 12 10
czynnosciowe
631 bezuzytecznos$¢ wskaziciela, graniczqca z jego utratg 16 12
L.11. Palec trzeci, czwarty i pigty prawy lewy
140. Palec trzeci, czwarty i pigty - w zaleznosci od stopnia uszkodzenia:
632 znieksztatcenia ptytki paznokciowej, blizny nie ograniczajgce ruchéw palcow iinne 1 1
633 czesciowa utrata opuszka 2 1
634 utrata paliczka paznokciowego 4 3
635 utrata dwoéch paliczkow 6 5
636 utrata trzech paliczkow 10 8
141. Utrata palcow II1, IV lub V z kosciq Srédrecza:
637 utrata palcow I11, IV lub V z kosciq $rédrecza 15 10
Uwaga:
Przy wczesniejszym braku wskaziciela obecne uszkodzenia palca III traktujemy jak gdyby to byt wskaziciel.
142. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palcéw III, IV lub V (blizny, uszkodzenia $ciegien,
znieksztatcenia, przykurcze, zesztywnienia stawéw, zmiany troficzne, czuciowe itp.)
- za kazdy palec w zaleznosci od obecnosci:
638 blizny +1 +1
639 uszkodzenia Sciegien +1,5 +1
640 przykurczéw +1,5 +1
641 zesztywnienia stawow +1,5 +1
642 zmian troficznych lub czuciowych +1,5 +1
643 catkowitej bezuzytecznosci 9 7

Uwaga:

Przy uszkodzeniach obejmujgcych wiekszqg ilos¢ palcéw ocena odpowiada stopniowi uzytecznosci reki, jednak uszczerbek musi by¢
nizszy niz catkowita utrata tych palcéw oraz uszkodzenia obejmujgce wszystkie palce z petng utratg uzytecznosci reki nie mogg
przekracza¢ dla reki prawej 55% i 50% dla lewe;j.

Sumujemy wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palcéw III, IV lub V (blizny, uszkodzenia $ciegien, znieksztatcenia, przykurcze,
zesztywnienia stawow, zmiany troficzne, czuciowe itp.), (punkt 142).

M. Uszkodzenia koriczyny dolnej

M.1. Staw biodrowy

143. Utrata koriczyny dolnej poprzez jej wytuszczenie w stawie biodrowym lub odjecie w okolicy podkretarzowe;j
- w zaleznosci od znieksztatcen, stanu kikuta i mozliwosci zaprotezowania:

644 kikut okolicy kretarzowej dajgcy mozliwos$¢ zaprotezowania 75
645 kikut ze zmianami troficznymi, bliznowato znieksztatcony bez mozliwosci zaprotezowania 80
646 wytuszczenie w stawie biodrowym 85

144. Uszkodzenie tkanek miekkich, aparatu wiezadtowego, miesni, naczyn, nerwdw, skéry - w zaleznosci od stopnia
ograniczenia ruchow:

144.1. Miernego stopnia:

647 nastepstwa uszkodzen (np. urazéw skretnych) wygojonych bez przykurczéw, dajgce dolegliwosci 4
subiektywne, oraz zachowujgce wydolny chéd

648 nastepstwa uszkodzen (np. urazéw skretnych) wygojonych z niewielkim przykurczem, dajgce 8
dolegliwosci subiektywne oraz miernego stopnia niewydolno$é¢ chodu
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144.2. Znacznego stopnia:

nastepstwa uszkodzen (np. urazéw skretnych) dajgce dolegliwosci subiektywne, przykurcze oraz
649 skrocenie 2-4 cm, ale z ustawieniem biodra w pozycji czynnos$ciowo korzystnej pozwalajgcej na w miare 12
sprawny chod

nastepstwa uszkodzen (np. urazéw skretnych) dajqce znaczne dolegliwosci subiektywne,
przykurcze, skrocenie powyzej 4 cm, ustawienie biodra w pozycji czynnosciowo korzystnej,

z zaburzeniami mechanizmu chodu oraz z wtérnymi dolegliwosciami ze strony kregostupa, stawow
krzyzowobiodrowych i kolana

650 18

zesztywniate i bolesne biodro, ustawione w pozycji czynnoséciowo korzystnej powodujgce
651 zaburzenia mechanizmu chodu oraz z wtérnymi dolegliwosciami ze strony kregostupa, stawéw 24
krzyzowobiodrowych i kolana

145. Zesztywnienie stawu biodrowego - w zaleznosci od ustawienia i wtérnych zaburzen statyki i dynamiki:

145.1. W ustawieniu czynnosciowo korzystnym (zgiecia 15°-20°, odwiedzenia 5°-10° i rotacji zewnetrznej 5°-10°):

652 zesztywniate, niebolesne biodro, ustawione w pozycji czynnosciowo korzystnej, pozwalajgcej na w miare 16
sprawny chod

653 zesztywniate, niebolesne biodro, ustawione w pozycji czynnosciowo korzystnej, pozwalajgce na w miare 20
sprawny chéd, z wtérnymi dolegliwosciami z zakresu kolana, stawéw krzyzowo-biodrowych i kregostupa

654 zesztywniate, bolesne biodro, ustawione w pozycji czynnosciowo korzystnej, pozwalajgce na w miare 26
sprawny chod

655 zesztywniate, bolesne biodro, ustawione w pozycji czynnosciowo korzystnej, pozwalajgce na w miare 32

sprawny chod z wtérnymi dolegliwoséciami z zakresu kolana stawéw krzyzowo-biodrowych i kregostupa

145.2. W ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym (przywiedzenia i rotacji wewnetrznej):

zesztywniate, niebolesne biodro, ustawione w pozycji czynnosciowo niekorzystnej i pozwalajgce

656 ; . 36
na w miare sprawny chéd
zesztywniate, bolesne biodro ustawione w pozycji czynno$ciowo niekorzystnej, uposledzajgce
657 sprawnos$¢ chodu, z wtérnymi dolegliwosciami z zakresu kolana stawéw krzyzowo-biodrowych 42
i kregostupa
zesztywniate biodro, dajgce staty bél, powodujgce znacznego stopnia zaburzenia statyczne
658 i dynamiczne w postaci braku funkcji podporowej koriczyny oraz wtérne dolegliwosci ze strony kolana, 55
stawow krzyzowo-biodrowych i kregostupa
146. Inne nastepstwa uszkodzen stawu biodrowego (zwichnie¢, ztaman blizszej nasady kosci udowej, ztaman
szyjki, ztaman przezkretarzowych i podkretarzowych, ztaman kretarzy, urazowych ztuszczen gtowy kosci
udowej itp.) - w zaleznosci od zakresu ruchéw, przemieszczen, skrécenia koriczyny, znieksztatcen i réznego
rodzaju zmian wtérnych oraz dolegliwosci subiektywnych:
146.1. Miernego stopnia:
659 nastepstwa uszkodzen wygojonych, bez skrécenia, dajgcych dolegliwosci subiektywne, ale ze sprawnym 8
i wydolnym mechanizmem chodu
660 nastepstwa uszkodzen wygojonych, ze skréceniem do 2 cm, dajgcych dolegliwosci subiektywne, 12
ograniczajgce ruchomos$é pozwalajgce na zgiecie powyzej 90°, sprawne odwiedzenie i ruchy rotacyjne
nastepstwa uszkodzen wygojonych, ze skréceniem 2 do 4 cm, dajgcych dolegliwosci subiektywne,
661 oo . L . ; I A ; - e 16
ograniczajqgce ruchomos¢ ponizej zgiecia 90°, odwiedzenia ponizej 15° i ruchéw rotacyjnych ponizej 15
Uwaga:

Ograniczenia ruchomosci do zakresu zgiecia < 45°, ze $ladem ruchéw odwodzenia i rotacji oceniamy jak zesztywnienie stawu
biodrowego (punkt 145.1.).

146.2. Duzego stopnia:

prawidtowo dziatajgca endoproteza stawu biodrowego z zakresem ruchomosci nieuposledzajgcym
662 czynnosci zycia codziennego (zgiecie 90°, odwiedzenie 15° i zachowane rotacje) i pozwalajgca 22
na w miare sprawny chéd

prawidtowo dziatajgca endoproteza stawu biodrowego z zakresem ruchomosci nieuposledzajgcym
663 czynnosci zycia codziennego, z wtérnymi dolegliwosciami z zakresu kolana stawéw krzyzowo-biodrowych 26
i kregostupa

nastepstwa powodujgce duzego stopnia zaburzenia statyczne i dynamiczne, w tym ograniczenia

664 zakresu ruchomosci bez mozliwosci zgiecia biodra do kgta 90° lub skrécenie korczyny powyzej 4-6 cm

32

nastepstwa powodujgce duzego stopnia zaburzenia statyczne i dynamiczne, w tym znaczne
665 ograniczenia zakresu ruchomosci, skrécenie powyzej 6 cm z zachowanq jeszcze funkcjg podporowg 36
konczyny jedynie po zaopatrzeniu w obuwie ortopedyczne

146.3. Z bardzo ciezkimi zmianami miejscowymi i dolegliwosciami wtérnymi (kregostup, staw krzyzowobiodrowy,
kolano itp.):

nastepstwa powodujgce znacznego stopnia zaburzenia statyczne i dynamiczne w postaci braku funkcji
666 podporowej konczyny, dajgce staty bél oraz wtérne dolegliwosci ze strony kolana, stawdéw krzyzowo- 42

biodrowych i kregostupa, w tym obluzowanie endoprotezy, stawy rzekome szyjki kosci udowej oraz
okolicy kretarzowej

nastepstwa powodujgce znacznego stopnia zaburzenia statyczne i dynamiczne w postaci braku funkcji
667 podporowej konczyny, dajgce staty bél oraz wtérne dolegliwosci, w tym brak zrostu po wielokrotnie 50
operowanych stawach rzekomych szyjki kosci udowej i okolicy kretarzowej
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nastepstwa powodujgce znacznego stopnia zaburzenia statyczne i dynamiczne w postaci braku funkgji

668 podporowej koriczyny, w tym powiktania w postaci niestabilnosci endoprotezy (wielokrotne zwichanie 60
sie endoprotezy) lub tzw. ,biodro wiszqce”

147. Powiktane przewlekte zapalenie tkanki kostnej, z przetokami - w zaleznosci od rozmiaréw powiktar o:

669 przewlekte zapalenie kosci +5

670 przetoki +5

671 zmiany troficzne +5

M.2. Udo

Uwaga:

Powiktane przewlekte zapalenie tkanki kostnej, z przetokami oceniamy wg punktu 143-146, zwiekszajgc stopien trwatego uszczerbku
o uszczerbki wymienione w punkcie 147.

148. Ztamanie kosci udowej - w zaleznosci od znieksztatcen, skrécenia, zanikéw miesni, ograniczenia ruchéw
w stawie biodrowym i kolanowym, zaburzen funkcji koriczyny i innych zmian wtérnych:

148.1. Niewielkie zmiany:

672 niewielkie zmiany w postaci blizn i dolegliwosci subiektywnych 2
673 niewielkie zmiany w postaci blizn, nieznacznych zanikéw miesni uda, bez skrécenia koriczyny, 4
z prawidtowymi zakresami ruchomosci kolana lub biodra
niewielkie zmiany w postaci blizn, zanikéw migséni uda do 2 cm mierzonych 10 cm ponad rzepkq,
674 S - A L ; - - . 8
z zagieciem osi lub skréceniem do 2 cm, z niewielkimi ograniczeniami ruchomosci kolana lub biodra
niewielkie zmiany w postaci blizn, znacznych zanikéw migéni uda powyzej 2 cm, z zagigciem osi lub
675 L : i - . A ? e 12
skroceniem do 4 cm, z ograniczeniami ruchomosci kolana lub biodra i z nieznaczng niewydolnosciq chodu
148.2. Srednie zmiany lub skrocenie 4-6 cm:
676 $rednie zmiany ze skroceniem do 5 cm lub powodujgce ograniczenia ruchomosci biodra lub kolana 16
powodujqce mierne uposledzenie mechanizmu chodu
677 $rednie zmiany ze skréceniem do 5 cm lub powodujgce ograniczenia ruchomosci biodra lub kolana 18
powodujqce uposledzenie mechanizmu chodu
678 $rednie zmiany ze skréceniem do 6 cm lub powodujgce przykurcz biodra lub kolana w pozycjach 26
czynnosciowo korzystnych i uposledzajgce mechanizm chodu
148.3. Duze zmiany, lub skrécenie ponad 6 cm:
679 duze zmiany ze skréceniem ponad 6 cm, powodujqce przykurcz biodra lub kolana w pozycjach 32
czynnosciowo korzystnych i uposledzajgce mechanizm chodu
680 duze zmiany ze skréceniem ponad 6 cm, powodujgce przykurcz biodra lub kolana w pozycjach 36
czynnosciowo niekorzystnych i uposledzajgce mechanizm chodu
149. Staw rzekomy kosci udowej, ubytki kosci udowej uniemozliwiajgce obcigzanie koriczyny, op6zniony zrost kosci
- w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkgji, skrécenia i zaburzen wtérnych:
681 staw rzekomy kosci udowej z ubytkami kosci powodujgcymi skrécenie do 4 cm lub powodujgcy 42
przykurcz kolana lub biodra w pozycji czynnosciowo niekorzystnej
682 staw rzekomy kosci udowej z ubytkami kosci powodujgcymi skrocenie od 4 do 6 cm uniemozliwiajgce 48
obcigzanie konczyny
683 zakazony staw rzekomy kosci udowej z ubytkami kosci powodujgcymi skrécenie ponad 6 cm 56
uniemozliwiajqce obcigzanie konczyny
150. Uszkodzenia skéry, miesni, Sciegien (oparzenia, przeciecia, pekniecia podskérne, przepukliny miesniowe itp.)
- w zaleznosci od zaburzen funkgji:
150.1. Miernego stopnia:
684 niewielkie zmiany miejscowe dajqce dolegliwosci subiektywne 1
685 nastepstwa uszkodzen wygojonych bez przykurczéw, dajgcych subiektywne dolegliwosci oraz 4
zachowujgce wydolny chéd
nastepstwa uszkodzen wygojonych z niewielkim przykurczem powodujqgcym skrocenie do 2 cm,
686 dai e e A > 8
ajgcych dolegliwosci subiektywne i miernego stopnia niewydolno$¢ chodu
150.2. Znacznego stopnia:
nastepstwa uszkodzen dajgce dolegliwosci subiektywne i przykurcze ze skréceniem 2-4 cm
687 > . o 2 : . > 12
z ograniczeniem ruchomosci kolana i biodra powodujgce niewydolno$¢ chodu
638 nastepstwa uszkodzen dajgce znaczne dolegliwosci subiektywne, ograniczeniem ruchomosci kolana 16
i biodra powodujqce znaczng niewydolno$¢ chodu
151. Uszkodzenia duzych naczyn, tetniaki pourazowe - w zaleznosci od stopnia wtérnych zaburzen troficznych:
689 nastepstwa uszkodzen naczyn zylnych goleni, wygojone z zakrzepicg nie obejmujqcg naczyn gtéwnych, 8
oraz uszkodzenia naczyn tetniczych wygojone z niewielkimi miejscowymi nastepstwami
nastepstwa uszkodzen naczyn zylnych, wygojone z zakrzepicq zyty udowej lub uszkodzenia naczyn
690 . . I 16
tetniczych skutkujgce zesztywnieniem stawu skokowego
nastepstwa uszkodzen naczyn zylnych powodujgce zakrzepice zyty piszczelowej skutkujgcq
691 zesztywnieniem, zmianami miejscowymi, dajgce niewydolnos$¢ chodu lub utrzymujqcy sie tetniak 24
rzekomy duzego naczynia
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152. Powiktane uszkodzenia uda - w zaleznosci od rozmiaréw powiktan o:

692 przewlekte ropne zapalenie kosci +2

693 przetoki +2

694 ciata obce +2

695 skostnienie pozaszkieletowe +2

696 zmiany neurologiczne +2
Uwaga:

Powiktane uszkodzenia uda oceniamy wg punktu 148-151, zwiekszajgc stopien trwatego uszczerbku o uszczerbki wymienione
w punkcie 152.

153. Uszkodzenie uda powiktane wspétistniejgcym uszkodzeniem nerwu kulszowego - w zaleznosci od rozmiaréw
uszkodzenia nerwu o:

697 ostabienie obrotu na zewngtrz w stawie biodrowym +5
698 uposledzenie zgiecia w stawie kolanowym +5
699 zniesienie ruchéw stopy +20
700 uposledzenie ruchow stopy +10
701 zaburzenia czucia +5
702 zmiany troficzne bardzo nasilone +5
703 zmiany troficzne miernie nasilone +3
704 kauzalgia +20
Uwaga:

Uszkodzenie uda powiktane wspotistniejgcym uszkodzeniem nerwu kulszowego oceniamy wg punktu 148-151, zwiekszajqc stopien
trwatego uszczerbku o uszczerbki wymienione w punkcie 153.
tqczny stopien uszczerbku, ktéry ocenialismy wg punktéw 148-151 i punktu 153 nie moze przekroczy¢ 70%.

154. Utrata koniczyny - w zaleznosci od dtugosci kikuta i przydatnosci do zaprotezowania:

705 ksztattny kikut pokryty skérg bez zmian troficznych dajgcy mozliwosci protezowania 50
706 kikut pokryty skérg ze zmianami troficznymi ograniczajgcy mozliwosci protezowania 60
707 kikut pokryty skorg ze zmianami troficznymi lub z przetokami praktycznie uniemozliwiajgcymi protezowanie 70
M.3. Staw kolanowy
155. Ztamanie nasad tworzqcych staw kolanowy i rzepki - w zaleznosci od znieksztatcen, szpotawosci, koslawosci,
przykurczéw, ograniczenia ruchéw, stabilnosci stawu, zaburzen statyczno-dynamicznych koriczyny i innych
zmian (norma zakresu ruchu wynosi od -5° do 120°-150°, pomiar obwodu uda wykonuje sie na wysokosci
10 cm ponad rzepkq):
155.1. Niewielkie zmiany:
708 nastepstwa ztaman powodujqce subiektywne dolegliwosci stawu, z niewielkimi zanikami migsni uda, 4
bez istotnych ograniczen zakresu ruchomosci kolana
nastepstwa ztaman z objawami wyraznej niewydolnosci stawu kolanowego, z nawracajgcymi
709 wysiekami kolana, objawami tarcia w stawie, z zanikami miesni uda do 2 cm, z ubytkiem zakresu 8
ruchomosci do 30°
155.2. Srednie zmiany:
nastepstwa ztaman z objawami znacznej niewydolnosci stawu i jego niestabilnosci, z nawracajgcymi
710 wysiekami kolana, z objawami tarcia w stawie, z zanikami mieéni uda do 2 cm lub ubytkiem zakresu 12
ruchomosci kolana do 45°
nastepstwa ztaman z objawami znacznej niewydolnosci stawu i jego niestabilnosci, z nawracajgcymi
711 wysiekami kolana, z objawami tarcia w stawie, z zanikami miesni uda ponad 2 cm lub ubytkiem zakresu 16
ruchomosci kolana od 45° i zgiecia powyzej 90°, oraz patellektomia
712 nastepstwa ztaman z objawami znacznej niewydolnosci stawu zanikami miesni do 4 cm i zesztywnienie 20
kolana w pozycji czynnosciowo korzystnej
155.3. Duze zmiany (zesztywnienia w niekorzystnym ustawieniu, brak stabilnosci stawu):
nastepstwa ztaman z objawami znacznej niewydolnosci kolana, tarcia w stawie i niestabilnosci stawu,
713 powodujqcej state ,,uciekanie kolana” z koniecznoéciq stosowania stabilizatora stawu, z zanikami miesni 25
powyzej 4 cm lub zesztywnienie w pozycji maksymalnego wyprostu lub zgiecia powyzej 30°
714 nastepstwa ztaman z objawami znacznej niewydolnosci kolana, tarcia w stawie i objawami tak znacznej 35
niestabilnosci stawu kolanowego, ze wymaga statego stosowania stabilizatora
nastepstwa ztaman z objawami znacznej niewydolnosci kolana, tarcia w stawie i objawami tak znacznej
715 niestabilnosci stawu kolanowego, ze wymaga stosowania stabilizatora na state oraz statego uzywania 40
kul
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156. Uszkodzenia aparatu wiezadtowo-torebkowego (torebki, wiezadet, tgkotek) w zaleznosci od ograniczenia
ruchéw, stabilnosci stawu, wydolnosci statyczno-dynamicznej koriczyny:

nastepstwa uszkodzen aparatu wiezadtowo-torebkowego i tgkotek powodujgce subiektywne

/16 dolegliwosci, z niewielkimi zanikami miesni uda, bez istotnych ograniczen zakresu ruchomosci kolana “
nastepstwa uszkodzen aparatu wiezadtowo-torebkowego i tgkotek z objawami wyraznej niestabilnosci
717 stawu kolanowego, z nawracajgcymi wysiekami kolana, w tym niewydolnos$¢ wiezadta krzyzowego 8

przedniego, z zanikami migsni uda do 2 cm, z niewielkimi ograniczeniami zakresu ruchomosci kolana
nie przekraczajgcymi 30°

156.2. Srednie zmiany:

nastepstwa uszkodzen aparatu wiezadtowo-torebkowego i tgkotek z objawami znacznej niestabilnosci
718 stawu kolanowego, w tym brak wiezadta krzyzowego przedniego lub tylnego, z nawracajgcymi 12
wysiekami kolana lub ubytkiem zakresu ruchomosci kolana do 45° i z zanikami mieéni uda ponad 2 cm

nastepstwa uszkodzen aparatu wiezadtowo-torebkowego i tgkotek z objawami znacznej niestabilnosci
719 stawu kolanowego, w tym brak wiezadta krzyzowego przedniego lub tylnego, z nawracajgcymi 16
wysiekami kolana lub ubytki zakresu ruchomosci kolana do 45° i ograniczeniami zgigcia powyzej 90°

nastepstwa uszkodzen aparatu wiezadtowo-torebkowego i tgkotek z objawami znacznej niestabilnosci
720 stawu kolanowego, w tym jednoczesny brak funkcji wiezadta krzyzowego przedniego i tylnego, 20
z zanikami miesni do 4 cm lub ograniczenia zakresu wyprostu kolana utrudniajgce poruszanie sie

156.3. Duze zmiany:

nastepstwa uszkodzen aparatu wiezadtowo-torebkowego i tgkotek z objawami znacznej niestabilnosci
721 stawu kolanowego, powodujqgcej state ,uciekanie kolana”, z koniecznosciq stosowania stabilizatora 25
stawu, z zanikami miesni powyzej 4 cm lub zesztywnienie w pozycji czynnosciowo niekorzystnej

nastepstwa uszkodzen aparatu wiezadtowo-torebkowego i tgkotek z objawami tak znacznej

722 niestabilnosci stawu kolanowego, ze wymaga stosowania stabilizatora na state 35
723 nastepstwa uszkodzen aparatu wigezadtowo-torebkowego i tgkotek z objawami tak znacznej niestabilnosci 40
stawu kolanowego, Zze wymaga stosowania stabilizatora na state oraz statego uzywania kul
157. Inne uszkodzenia stawu kolanowego (blizny skéry, ciata obce) - w zaleznosci od dolegliwosci obrzekéw,
przewlektych stanéw zapalnych, przetok i innych zmian wtérnych:

157.1. Niewielkie zmiany:

724 nastepstwa uszkodzen stawu kolanowego powodujgce subiektywne dolegliwosci stawu 1
ep gop q yWw g

725 nastepstwa uszkodzen stawu kolanowego powodujgce subiektywne dolegliwosci stawu, z niewielkimi 4

zanikami miesni uda, bez istotnych ograniczen zakresu ruchomosci kolana

nastepstwa uszkodzen stawu kolanowego z objawami majgcymi wyrazny wptyw na wydolno$é stawu
726 kolanowego oraz nawracajgce wysieki kolana, z zanikami migéni uda do 2 cm mierzonymi 10 cm 8
powyzej rzepki, z niewielkimi ograniczeniami zakresu ruchomosci kolana

157.2. Duze zmiany:

727 nastepstwa uszkodzen kolana z objawami znacznej niewydolnosci stawu, powodujgce ubytek zakresu

ruchomosci kolana od 20° do 45° i zgiecia powyzej 100°, z zanikami mieéni uda ponad 2 cm 12

nastepstwa uszkodzen kolana z objawami znacznej niewydolnosci stawu z nawracajgcymi wysiekami
728 kolana lub ubytek zakresu ruchomosci kolana do 45°, z ograniczeniami zgiecia powyzej 100° i z zanikami 16
mieséni uda ponad 4 cm

158. Utrata koriczyny na poziomie stawu kolanowego:

729 utrata konczyny na poziomie stawu kolanowego 65

M.4. Podudzie

159. Ztamanie kosci podudzia - w zaleznosci od znieksztatcen, przemieszczen, powiktar wtérnych, zmian troficznych
i czynnos$ciowych koniczyny itp.:

159.1. Zmiany niewielkie lub skrécenie do 4 cm:

730 nastepstwa prawidtowo wygojonych ztaman, z zachowang osiq i dtugoscig konczyny, bez zaburzen
ruchomosci stawéw kolanowego i skokowego z dolegliwosciami subiektywnymi

nastepstwa prawidtowo wygojonych ztaman, z zachowanq osig, ze skréceniem do 2 cm, bez zaburzen
731 ruchomosci stawdéw kolanowego, z ograniczeniem ruchéw stawu skokowego, gtdwnie zgiecia 8
grzbietowego do 10° oraz ze znacznymi dolegliwosciami subiektywnymi

nastepstwa wygojonych ztaman, z niewielkim zagieciem osi kornczyny ze skréceniem od 2 do 4 cm,
732 z niewielkimi zaburzeniami ruchomosci stawu kolanowego, stawu skokowego do 10° zgiecia 12
grzbietowego i 25° zgiecia podeszwowego i uposledzajgce chéd w stopniu nieznacznym

159.2. Znaczne zmiany, lub skrécenie 4-6 cm:

nastepstwa wygojonych ztaman, z zagieciem osi koriczyny ze skréceniem 4-5 cm, z zaburzeniami

/33 ruchomosci stawu skokowego i kolanowego uposledzajgcymi chod

16

nastepstwa wygojonych ztaman, ze znacznym zagieciem osi koficzyny, ze skréceniem 5-6 cm,
734 z ograniczeniem ruchomosci stawu skokowego na pograniczu jego zesztywnienia oraz z ograniczeniami 24
ruchomosci stawu kolanowego uposledzajgcymi chéd w stopniu znacznym

nastepstwa wygojonych ztaman, ze znacznym, przede wszystkim szpotawym zagieciem osi konczyny
735 ze skroceniem > 6 cm, z zesztywnieniem stawu skokowego oraz z ograniczeniami ruchomosci stawu 28
kolanowego uposledzajgcymi chéd w stopniu znacznym, wymagajgcym stosowania kul lub lasek

Spis tresci Strona 139 (_ 9



ERGO
HESTIA

Kod

zdarzenia Rodzaj uszczerbku na zdrowiu

Procent sumy
ubezpieczenia

159.3. Bardzo rozlegte zmiany powiktane przewlektym zapaleniem kosci, z przetokami, martwicq aseptycznq,
zmianami neurologicznymi i innymi wtérnymi zmianami:

736 staw rzekomy goleni umozliwiajqgcy obcigzanie w aparacie ortopedycznym i chodzenie o kulach lub 30
zrost ztamania powiktanego zapaleniem kosci
737 staw rzekomy goleni powiktany duzymi zmianami troficznymi, z wygojonym zapaleniem kosci 40
738 zakazony staw rzekomy goleni z przetokami, z duzymi zmianami miejscowymi z zesztywnieniem stawu 50
skokowego
160. Izolowane ztamanie strzatki - powodujgce znieksztatcenie lub uposledzenie funkcji koriczyny:
739 izolowane ztamanie strzatki - powodujgce znieksztatcenie lub uposledzenie funkcji koriczyny 3
Uwaga:
Nastepstwa ztaman kostki bocznej okreslamy wg kryteriéw przyjetych dla stawu skokowego.
161. Uszkodzenia tkanek miekkich podudzia, skéry, miesni, $ciegna Achillesa i innych $ciegien - w zaleznosci
od rozlegtosci uszkodzenia, znieksztatcenia stopy i ograniczen czynnosciowych, zmian naczyniowych,
troficznych i innych:
161.1. Niewielkie zmiany:
740 nastepstwa wygojonych uszkodzen tkanek miekkich, z ewentualnymi niewielkimi zaburzeniami 1
ruchomosci stawdw kolanowego i skokowego z dolegliwosciami subiektywnymi
741 nastepstwa wygojonych uszkodzen tkanek miekkich, z ubytkiem zakresu ruchu do 30°, z dolegliwo$ciami 4
subiektywnymi
nastepstwa wygojonych uszkodzen tkanek miekkich z zaburzeniami ruchomosci stawu kolanowego,
742 z ograniczeniem ruchéw stawu skokowego, gtéwnie zgiecia grzbietowego do 10° uposledzajgcymi chéd 8
w stopniu nieznacznym, ze znacznymi dolegliwos$ciami subiektywnymi
161.2. Znaczne zmiany:
nastepstwa wygojonych uszkodzen tkanek miekkich z zaburzeniami ruchomosci stawu kolanowego
743 z ubytkiem zakresu ruchu do 45°, z ograniczeniem ruchéw stawu skokowego, w zakresie od 10° zgiecia 12
grzbietowego do 25° zgiecia podeszwowego, uposledzajgcymi chéd w stopniu nieznacznym
nastepstwa uszkodzen powiktanych stanem zapalnym i martwicq skéry, ale wygojonych, ze zmianami
744 troficznymi, z zaburzeniami ruchomosci stawu kolanowego, z ubytkiem zakresu ruchu do 60°, 16
z zesztywnieniem stawu skokowego w pozycji czynnosciowo korzystnej, uposledzajgcymi chéd
w stopniu znacznym
nastepstwa uszkodzen powiktanych stanem zapalnym i martwicq skéry, wygojonych z ubytkami skéry,
745 z czynnymi przetokami, z zaburzeniami ruchomosci stawu kolanowego, z zesztywnieniem stawu 20
skokowego w pozycji czynnosciowo niekorzystnej, i uposledzajgcymi chéd w stopniu znacznym
162. Utrata koriczyny w obrebie podudzia - w zaleznosci od charakteru kikuta, dtugosci, przydatnosci
do zaprotezowania i zmian wtérnych w obrebie konczyny:
746 przy dtugosci kikuta u osoby dorostej do 8 cm (mierzqc od szpary stawowej) 60
162.1. Przy kikutach dtuzszych niz 8 cm (mierzgc od szpary stawowej):
747 ksztattny kikut pokryty skérq bez zmian troficznych dajgcy mozliwosci protezowania 40
748 kikut pokryty skérg, ze zmianami troficznymi ograniczajgcymi mozliwosci protezowania 50
749 kikut pokryty skoérq, ze zmianami troficznymi lub z przetokami trudny do protezowania 55
M.5. Staw skokowo-goleniowy i skokowo-pietowy
163. Uszkodzenia stawéw skokowo-goleniowego i skokowo-pietowego, skrecenia, zwichniecia, ztamania,
sttuczenia i inne zranienia - w zaleznosci od blizn, znieksztatcen, ograniczen ruchomosci, zaburzen
statyczno-dynamicznych stopy, obrzekéw przewlektych i utrzymujgcych sie dolegliwosci:
163.1. Niewielkiego stopnia:
750 nastepstwa wygojonych uszkodzen aparatu wiezadtowo-torebkowego, bez zaburzer ruchomosci stawu 1
skokowego i z dolegliwo$ciami subiektywnymi
751 nastepstwa wygojonych uszkodzen aparatu wiezadtowo-torebkowego, z niewielkimi zaburzeniami 4
ruchomosci stawu skokowego i z dolegliwos$ciami subiektywnymi
163.2. Sredniego stopnia:
nastepstwa wygojonych uszkodzen stawu skokowego z istotnymi zaburzeniami ruchomosci stawu
752 skokowego, w zakresie od 10° zgiecia grzbietowego do 25° zgiecia podeszwowego uposledzajgcymi 8
chéd w stopniu nieznacznym, ale ze znacznymi dolegliwos$ciami subiektywnymi
163.3. Duzego stopnia:
nastepstwa wygojonych uszkodzen z ograniczeniem ruchéw stawu skokowego, zblizonym
753 do zesztywnienia w pozycji czynnosciowo korzystnej, w ustawieniu posrednim, w niewielkim zgieciu 12
podeszwowym, zapewniajgce w miare wydolny chéd
nastepstwa uszkodzen dajgcych zesztywnienie w pozycji nadmiernego zgiecia podeszwowego lub
754 ) ; ; IS . p ; : 16
grzbietowego i powodujgce dolegliwosci bélowe podczas chodzenia oraz uposledzajgce chod
nastepstwa uszkodzen powiktanych stanem zapalnym wygojonych z zesztywnieniem stawu skokowego
755 w pozycji czynnosciowo niekorzystnej, i uposledzajgcymi chéd w stopniu znacznym, zmuszajqce 20
do postugiwania sie kulg lub laskg
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163.4. Powiktane przewlektym zapaleniem kosci, stawéw, przetokami, martwicq, zmianami troficznymi:

nastepstwa uszkodzen powiktanych stanem zapalnym wygojonym z przetokami lub znacznymi
756 zmianami troficznymi i z zesztywnieniem stawu skokowego w pozycji nadmiernego zgiecia

podeszwowego lub grzbietowego, lub z nadmiernq supinacjq lub pronacjq stopy powodujgce
niewydolno$¢ chodu oraz konieczno$¢ postugiwania sie kulg lub laskg

28

nastepstwa uszkodzen powiktanych stanem zapalnym wygojonym ze znacznymi zmianami

i powodujgce zesztywnienie w pozycji nadmiernego zgiecia podeszwowego lub grzbietowego, oraz
757 z nadmiernq utrwalong supinacjq lub pronacjq stopy oraz dajgce niewydolno$¢ chodu i koniecznos¢
postugiwania sie kulq lub laskg, przy wspétistniejgcych zmianach troficznych, przetokach oraz innych
zmianach wtérnych utrudniajgcych zaopatrzenie w obuwie ortopedyczne

32

nastepstwa uszkodzen powiktanych stanem zapalnym wygojonym z zesztywnieniem w pozycji
758 czynnosciowo niekorzystnej przy wspétistniejgcych zmianach wtérnych (przetoki, zmiany troficzne)
uniemozliwiajgcych obcigzanie konczyny (konieczno$¢ chodzenia o 2 kulach)

38

164. Zesztywnienie stawéw skokowo-goleniowego lub skokowo-pietowego, w zaleznosci od znieksztatcen
ustawienia stopy, zmian wtérnych i innych powiktan:

164.1. Pod kgtem zblizonym do prostego:

759 zesztywnienie w pozycji czynnosciowo korzystnej, w ustawieniu posrednim, w niewielkim zgieciu
podeszwowym, zapewniajgce wydolny chod

12

zesztywnienie w pozycji czynnosciowo korzystnej, w ustawieniu posrednim, w niewielkim zgieciu

760 podeszwowym, dajgce dolegliwosci podczas chodzenia

16

164.2. W innych ustawieniach czynnosciowo niekorzystnych:

zesztywnienie w pozycji nadmiernego zgiecia podeszwowego lub grzbietowego dajgce dolegliwosci

/61 bélowe podczas chodzenia oraz niewydolno$¢ chodu

20

zesztywnienie w pozycji nadmiernego zgiecia podeszwowego lub grzbietowego, z nadmierng supinacjq

762 lub pronacjg stopy powodujgce niewydolno$¢ chodu oraz koniecznos¢ postugiwania sie kulq lub laskg

26

164.3. W ustawieniach niekorzystnych z duzymi zmianami i powiktaniami:

zesztywnienie w pozycji nadmiernego zgiecia podeszwowego lub grzbietowego, z nadmierng supinacjq
lub pronacjq stopy powodujgce niewydolno$¢ chodu oraz konieczno$¢ postugiwania sie kulg lub

laskq, przy wspotistniejgcych zmianach troficznych, przetokach oraz innych zmianach wtérnych
utrudniajqgcych zaopatrzenie w obuwie ortopedyczne

763

32

764 zesztywnienie w pozycji czynnos$ciowo niekorzystnej przy wspotistniejgcych zmianach wtérnych
(przetoki, zmiany troficzne) uniemozliwiajgcych obcigzanie koriczyny (koniecznos¢ chodzenia o 2 kulach)

36

165. Ztamania kosci skokowej lub pietowej - w zaleznosci od blizn, znieksztatcen, zaburzen statyczno-dynamicznych,
zmian troficznych i innych powiktan:

165.1. Niewielkie zmiany:

765 nastepstwa wygojonych ztaman z dolegliwo$ciami subiektywnymi

nastepstwa wygojonych ztaman, z niewielkimi zaburzeniami ruchomosci stawu skokowego

766 i z dolegliwosciami subiektywnymi

nastepstwa wygojonych ztaman z istotnymi zaburzeniami ruchomosci stawu skokowego, gtéwnie
767 zgiecia grzbietowego uposledzajgcymi chéd w stopniu nieznacznym, ze zmianami w obrebie stawu
skokowo-pietowego oraz ze znacznymi dolegliwosciami subiektywnymi

165.2. Srednie zmiany:

nastepstwa wygojonych uszkodzen z ograniczeniem ruchéw stawu skokowego, zblizonym
768 do zesztywnienia w pozycji czynnosciowo korzystnej, w ustawieniu posrednim, z duzymi zmianami
wtérnymi w stawie skokowo-pietowym zapewniajgce wydolny, ale uposledzony chéd

12

nastepstwa uszkodzen dajgcych zesztywnienie w pozycji posredniej z duzymi zmianami wtérnymi
769 w stawie skokowo-pietowym i powodujqce znaczne dolegliwosci bélowe podczas chodzenia oraz
uposledzajqce chod

16

165.3. Duze zmiany z cze$ciowq utratq kosci:

nastepstwa uszkodzen powiktanych stanem zapalnym, wygojonych z zesztywnieniem stawu skokowego
770 w pozycji czynnoséciowo niekorzystnej, z duzymi zmianami wtérnymi w stawie skokowo-pietowym
i uposledzajgcymi chod w stopniu znacznym, zmuszajqce do postugiwania sie kulg lub laskq

20

nastepstwa uszkodzen powiktanych stanem zapalnym, wygojonych ze znacznymi zmianami

i powodujgce zesztywnienie w pozycji nadmiernego zgiecia podeszwowego lub grzbietowego oraz

771 z nadmierng supinacjq lub pronacjg stopy, oraz dajgce niewydolnos$¢ chodu i koniecznos$¢ postugiwania
sie kulg lub laskq przy wspétistniejgcych zmianach troficznych, przetokach oraz innych zmianach
wtoérnych utrudniajgcych zaopatrzenie w obuwie ortopedyczne

28

166. Utrata kosci skokowej lub pietowej - w zaleznosci od utrzymujqcych sie dolegliwosci, przemieszczen,
znieksztatcen ustawienia stopy, zaburzen statyczno-dynamicznych stopy:

nastepstwa uszkodzen z ograniczeniem ruchéw stawu skokowego i z duzymi zmianami wtérnymi
772 lub z zesztywnieniem w pozycji czynnosciowo korzystnej, w ustawieniu posrednim, umozliwiajgce
zaopatrzenie w obuwie ortopedyczne, z mozliwoscig obcigzania kornczyny

32

nastepstwa uszkodzen z duzymi zmianami wtérnymi lub z zesztywnieniem w pozycji czynno$ciowo

173 niekorzystnej, bez mozliwosci zaopatrzenia w obuwie ortopedyczne i bez mozliwosci obcigzania korczyny

36
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167. Uszkodzenia kosci stepu z przemieszczeniami, znieksztatceniami i innymi zmianami wtérnymi - w zaleznosci
od wielkosci zaburzen czynno$ciowych:

Procent sumy

Rodzaj uszczerbku na zdrowiu . :
/ ubezpieczenia

167.1. Miernego stopnia:

774 nastepstwa uszkodzen, z niewielkimi znieksztatceniami i z dolegliwosciami subiektywnymi 1

775 nastepstwa uszkodzen, z niewielkimi zaburzeniami budowy i statyki stepu oraz z dolegliwosciami
subiektywnymi

nastepstwa uszkodzen z istotnymi zaburzeniami budowy i statyki stepu uposledzajgcymi chod
776 w stopniu nieznacznym, ze zmianami wtérnymi w obrebie stawoéw stepu i ze znacznymi dolegliwosciami 8
subiektywnymi

167.2. Znacznego stopnia lub innymi powiktaniami:

nastepstwa uszkodzen wygojonych z wtérng deformacjq utrudniajgcq chodzenie i wymagajgcq

777 . 12
zaopatrzenia ortopedycznego
778 nastepstwa uszkodzen powiktanych stanem zapalnym, wygojonych z wtérng deformacjq, zmianami 16
troficznymi oraz z przetokami i utrudniajgce chodzenie i wymagajgcq zaopatrzenia ortopedycznego
168. Ztamania kosci $rédstopia - w zaleznosci od znieksztatcen i zaburzen statyczno-dynamicznych oraz innych zmian:
168.1. I lub V kos¢ érédstopia:
779 nastepstwa uszkodzen z niewielkimi znieksztatceniami i z dolegliwosciami subiektywnymi 1
780 nastepstwa uszkodzen, najczesciej ztaman bez przemieszczen, z niewielkimi zaburzeniami budowy )
i statyki, gtéwnie z dolegliwosciami subiektywnymi
781 nastepstwa uszkodzen, najczesciej ztaman z przemieszczeniami, z istotnymi zaburzeniami budowy 8
i statyki, uposledzajgcymi chéd w stopniu nieznacznym i ze znacznymi dolegliwosciami subiektywnymi
782 nastepstwa ztaman z przemieszczeniem Ii V kosci $rédstopia dajgce deformacje wymagajqcq 12
zaopatrzenia w obuwie ortopedyczne
168.2. 1L, III i IV kos¢ $rédstopia:
783 nastepstwa uszkodzen z niewielkimi znieksztatceniami i z dolegliwosciami subiektywnymi 1
784 nastepstwa uszkodzen, najczesciej ztaman bez przemieszczen, z niewielkimi zaburzeniami budowy 2
i statyki, gtéwnie z dolegliwos$ciami subiektywnymi
785 nastepstwa uszkodzen, najczesciej ztaman z przemieszczeniami, z istotnymi zaburzeniami budowy 8
i statyki uposledzajgcymi chéd w stopniu nieznacznym i ze znacznymi dolegliwosciami subiektywnymi
168.3. Ztamania trzech i wiecej kosci $rédstopia - w zaleznosci od znieksztatcen i zaburzen czynnos$ciowych:
786 nastepstwa ztaman co najmniej trzech kosci $rédstopia, powodujgce deformacje i dajgce zaburzenia 12
wydolnosci chodu
787 nastepstwa ztaman co najmniej trzech kosci $rédstopia, dajgce deformacje wymagajgcq zaopatrzenia 16
w obuwie ortopedyczne
169. Powiktane ztamania kosci srédstopia - w zaleznosci od powiktan o:
788 zapalenie kosci +2
789 przetoki +2
790 wtoérne zmiany troficzne +2
791 zmiany neurologiczne +2

Uwaga:
Powiktane ztamania kosci $rédstopia oceniamy wg punktu 168, zwiekszajgc stopien trwatego uszczerbku o uszczerbki wymienione
w punkcie 149.

170. Inne uszkodzenia stopy w zaleznosci od dolegliwosci blizn, znieksztatcen, zmian troficznych zaburzen
statyczno-dynamicznych stopy i innych zmian wtérnych:

170.1. Zmiany niewielkie:

792 nastqps'twu’vx{ygqjony'ch uszkodzgﬁ z niewielkimi zaburzeniami statyki ruchomosci palcéw oraz gtéwnie 4
z dolegliwo$ciami subiektywnymi
170.2. Duze zmiany:
793 nastepstwa uszkodzen, z istptnymi'zobyr'zen.iami.budowy i statyki uposledzajgcymi chod w stopniu 8
nieznacznym i ze znacznymi dolegliwos$ciami subiektywnymi
794 nastepstwa uszk.odz,eh, z duzymi zmianami troficznymi oraz istotnymi zaburzeniami budowy i statyki 12
uposledzajqgcymi chéd w stopniu znacznym i wymagajgce zaopatrzenia w obuwie ortopedyczne
171. Utrata stopy w catosci:
795 ‘ utrata stopy w catosci ‘ 50
172. Utrata stopy na poziomie stawu Choparta:
796 ‘ utrata stopy na poziomie stawu Choparta ‘ 40
173. Utrata stopy w stawie Lisfranca:
797 ‘ utrata stopy w stawie Lisfranca ‘ 30
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174. Utrata stopy w obrebie kosci $rédstopia:

798 utrata stopy w obrebie kosci $rédstopia 25

M.6. Palce stopy

175. Uszkodzenia palucha - w zaleznosci od blizn, znieksztatcen, wielkosci ubytkéw, charakteru kikuta zaburzen
statyki i chodu i innych zmian wtérnych:

799 ubytki opuszka lub czesciowa utrata paliczka paznokciowego palucha 4

800 utrata paliczka paznokciowego palucha

801 utrata catego palucha 12
176. Inne uszkodzenia palucha - w zaleznosci od rozlegtosci uszkodzenia (czesci miekkich):

802 niewielkie zmiany 1

803 $rednie zmany 3

804 duze zmiany 5
177. Utrata palucha wraz z koscig $rédstopia - w zaleznosci od rozmiaru utraty kosci srédstopia:

805 utrata palucha z czesciq kosci srodstopia 16

806 utrata palucha z catq koscig $rédstopia 20

807 utrata palucha z catq kosciq $rédstopia przy duzych zmianach wtérnych uniemozliwiajgcych 75

zaopatrzenie ortopedyczne i znacznie uposledzajqce chéd

178. Uszkodzenia i ubytki w zakresie palcéw II, IIL, IV i V tgcznie:

808 czesciowa utrata, niewielkie zmiany 1
809 czesciowa utrata, znaczne zmiany 2
810 catkowita utrata, duze zmiany 4

179. Utrata palca V wraz z koscig $rédstopia:

811 utrata palca V z czesciq kosci $rodstopia 5
812 utrata palca V z catq kosciq $rédstopia 10
813 utrata palca matego z catg koscig $rodstopia przy duzych zmianach wtérnych uniemozliwiajgcych 15

zaopatrzenie ortopedyczne i znacznie uposledzajqce chéd

180. Utrata palcéw II, III, IV wraz z kosciq $rédstopia:

814 utrata palcoéw z czescig kosci $rédstopia 2
815 utrata palcow z catq kosciq sroédstopia 4
816 utrata palcow z catq kosciq sroédstopia przy duzych zmianach wtérnych uniemozliwiajqcych 8

zaopatrzenie ortopedyczne i znacznie uposledzajqce chéd

181. Inne drobne uszkodzenia i znieksztatcenia palcow:

817 inne drobne uszkodzenia i znieksztatcenia palcow 1

Uwaga:

W przypadku wszystkich uszczerbkéw w sekcji M. Uszkodzenia korczyny dolnej, uszkodzenie kikuta amputowanych koriczyn wymagajqce
reamputacji lub uniemozliwiajgce zastosowanie protezy oceniamy wg amputacji na poziomie wyzszym, za$ wymagajgce reamputacji
dodatkowo odejmujgc procent uszczerbku za kikut istniejgcy przed urazem.

N. Porazenia lub niedowtady poszczegélnych nerwéw obwodowych prawa ‘ lewa
182. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite — w zaleznosci od stopnia zaburzen:

818 nerwu przeponowego ponizej jego potqczenia z nerwem podobojczykowym 8

819 nerwu piersiowego dtugiego 10 ‘ 8

820 nerwu zastonowego 12

821 nerwu udowego 20

822 nerwow posladkowych (gérnego i dolnego) 10

823 nerwu sromowego wspolnego 15

824 pozostatych nerwéw odcinka ledzwiowo-krzyzowego 8
182.1. Nerwu pachowego:

825 czesciowe - czuciowe 10 8

826 catkowite - ruchowe lub czuciowe 20 16
182. 2. Nerwu mie$niowo-skérnego

827 czesciowe - czuciowe 8 4

828 catkowite 20 16

— Spis tresci Strona 143 e 9



ERGO
HESTIA

L(ccl’:rz enia Rodzaj uszczerbku na zdrowiu :t:(:z::?: csz";:?é
182.3. Nerwu promieniowego:

829 uposledzenie prostowania przedramienia +3 +2
830 uposledzenie odwracania przedramienia +3 +2
831 upoéledzenie prostowania reki +10 +8
832 ostabienie zginania przedramienia +3 +2
833 uposledzenie prostowania i odwodzenia kciuka +10 +8
834 uposledzenie prostowania w stawach $rédreczno-paliczkowych +6 +4
835 ostabienie przywodzenia reki +4 +3
836 ostabienie odwodzenia reki +4 +3
837 zaburzenia czucia +3 +1
Uwaga:

Sumujemy poszczegoélne rodzaje uszczerbkdw Nerwu promieniowego (punkt 182.3).
182.4. Nerwu posrodkowego:

838 uposledzenie czynnego nawracania przedramienia +4 +2
839 uposledzenie zginania reki +4 +2
840 uposledzenie zginania palcow +4 +2
841 uposledzenie ruchéw kciuka (niemozno$¢ przeciwwstawiania i zginania) +10 +8
842 zaburzenia czucia +5 +4
843 zaburzenia wegetatywne (naczynioruchowe lub troficzne) +5 +4
Uwaga:

Sumujemy poszczegoélne rodzaje uszczerbkéw Nerwu posrodkowego (punkt 182.4).
182.5. Nerwu tokciowego:

844 czesciowe - czuciowe 5 3
845 czesciowe - ruchowe 15 10
846 czesciowe - czuciowe i ruchowe 20 15
847 catkowite 30 20
182.6. Splotu barkowego:

848 uposledzenie odwodzenia ramienia +5 +4
849 uposledzenie zginania w stawie tokciowym +5 +4
850 uposledzenie odwracania przedramienia +5 +4
851 porazenie zginaczy i prostownikéw przedramienia +5 +4
852 porazenie miesni reki +20 +15
853 zaburzenia czucia +5 +5
Uwaga:

Sumujemy poszczegdlne rodzaje uszczerbkéw Splotu barkowego (punkt 182.6).
182.7. Pozostatych nerwéw odcinka szyjno-piersiowego:

854 czuciowe 7
855 catkowite - ruchowe lub czuciowe 12
182.8. Nerwu kulszowego przed podziatem na nerw piszczelowy i strzatkowy:

856 ostabienie obrotu na zewngtrz w stawie biodrowym +5
857 uposledzenie zgiecia w stawie kolanowym +5
858 zniesienie ruchéw stopy +30
859 uposledzenie ruchéw stopy +15
860 zaburzenia czucia +5
861 zmiany troficzne bardzo nasilone +10
862 zmiany troficzne miernie nasilone +5
863 kauzalgia +10
Uwaga:

Sumujemy poszczegélne rodzaje uszczerbkéw Nerwu kulszowego przed podziatem na nerw piszczelowy i strzatkowy (punkt 182.8).
W przypadkach uszkodzen czesciowych nerwédw oceniamy je wg objawéw dotyczqcych gatezi nerwu i nie moze on przekroczy¢ norm
przewidzianych w punktach 182.9, 182.10 oraz 182.11

182.9. Nerwu piszczelowego:

864 brak zgiecia podeszwowego stopy i palcow +20
865 uposledzenie zgiecia podeszwowego stopy i palcow +8
866 zaburzenia czucia +5
867 zmiany troficzne bardzo nasilone +10
868 zmiany troficzne miernie nasilone +5
Uwaga:

Sumujemy poszczegolne rodzaje uszczerbkéw Nerwu piszczelowego (punkt 182.9).
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182.10. Nerwu strzatkowego:

869 ostabienie zgiecia podeszwowego stopy +4
870 brak mozliwosci nawracania stopy +4
871 ostabienie zginania i prostowania palcéw +3
872 zaburzenia czucia +10
Uwaga:

Sumujemy poszczegolne rodzaje uszczerbkéw Nerwu strzatkowego (punkt 182.10).

182.11. Splotu ledzwiowo-krzyzowego:

873 ostabienie obrotu na zewnqtrz w stawie biodrowym +10
874 uposledzenie zginania i prostowania w stawie biodrowym +10
875 uposledzenie przywodzenia uda +10
876 zniesienia ruchéw stawu kolanowego +10
877 zniesienie ruchéw stopy +10
878 zaburzenia czucia +10
879 zmiany troficzne +10
Uwaga:

Sumujemy poszczegolne rodzaje uszczerbkéw Splotu ledzwiowo-krzyzowego (punkt 182.11).

Wedtug punktu 182 oceniamy tylko izolowane uszkodzenia nerwéw obwodowych.
Wspétistniejqgce uszkodzenia kostne, miesniowe i nerwowe oceniamy wg pozycji dotyczgcych uszkodzern odpowiednich odcinkéw
konczyn gérnych i dolnych.
Uszkodzenia nerwéw obwodowych powinny by¢ udokumentowane badaniem neurofizjoligicznym (EMG i neuroprzewodnictwo).

Uszkodzenia catkowite muszq zosta¢ udokumentowane badaniem neurofizjoligicznym (EMG i neuroprzewodnictwo).

W ocenie nastepstw uszkodzen nerwéw obwodowych nastepstwa nie mogq przekraczaé¢ uszczerbkéw przewidzianych dla amputacji
na poziomie odpowiadajgcym zakresowi unerwienia.

183. Kauzalgie potwierdzone obserwacjq szpitalng:

880 w obrebie konczyny gornej 50 30
881 w obrebie konczyny dolnej 40 40
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Zatqcznik 4
Operacje chirurgiczne i powiktania pooperacyjne
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W Zatqczniku 4 wymieniliémy operacje chirurgiczne oraz powiktania pooperacyjne, ktére obejmujemy

ochrong w ubezpieczeniu Operacje chirurgiczne i Operacje chirurgiczne dziecka.

W Tabeli 1 wymieniliSmy operacje chirurgiczne przypisane do grup, a w Tabeli 2 powiktania pooperacyjne.

Tabela 1. Operacje chirurgiczne

L.p. Operacje chirurgiczne

Grupa

A. Operacje uktadu nerwowego

1 Kraniotomia z usunieciem ropnia nadtwardéwkowego 2
2 Kraniotomia z usunieciem krwiaka nadtwardéwkowego 2
3 Kraniotomia z usunieciem obcego ciata z czaszki 1
4 Kraniotomia z usunieciem krwiaka podtwardéwkowego 2
5 Kraniotomia z usunieciem krwiaka srédmdézgowego 1
6 Drenaz krwiaka $rédmézgowego 2
7 Lobotomia/traktotomia 2
8 Wyciecie zmiany opony mézgu 1
9 Wyciecie tkanki mézgu 1
10 | Wyciecie guza mézdzku 1
11 | Usuniecie ropnia mo6zdzku 1
12 | Wyciecie guza pnia mézgu 1
13 | Rekonstrukcja opon mézgowych 1
14 | Wentrykulostomia 3
15 | Pozaczaszkowy drenaz mézgu 3
16 | Wszczepienie stymulatora moézgu 3
17 | Operacja tetniaka lub naczyniaka mézgu 1
18 | Operacja odbarczajgca kanatu kregowego lub korzenia nerwu rdzeniowego 2
19 | Operacja odbarczajgca kanatu kregowego lub korzenia nerwu rdzeniowego ze stabilizacjg 2
20 | Wyciecie zmiany rdzenia kregowego lub opon rdzeniowych 1
21 | Wyciecie zmiany nerwu obwodowego 5
22 | Wyciecie zmiany nerwu czaszkowego 1
23 | Rekonstrukcja nerwu obwodowego 5
24 | Odbarczenie nerwu czaszkowego 2
25 Operacja naprawcza nerwu czaszkowego 1
26 | Operacje naprawcze nerwu obwodowego 5
27 | Operacje naprawcze nerwu wspoétczulnego 5
28 | Wszczepienie neurostymulatora rdzenia kregowego 3
29 | Rekonstrukcja nerwu czaszkowego 1
30 Drenaz przestrzeni podpajeczynéwkowej 2
31 | Wyciecie lub zniszczenie splotu naczyniéwkowego opon mézgowych 3
32 Drenaz ropnia przestrzeni podpajeczynéwkowej 2
33 Podwiqzanie tetnicy oponowej srodkowej 2
34 | Kauteryzacja splotu naczyniéwkowego opon mézgowych 2
35 | Podwigzanie naczyn przestrzeni podtwardéwkowej 2
36 | Drenaz przestrzeni podtwardéwkowej 2
37 | Drenaz wodniaka $rodczaszkowego 2
38 | Dekortykacja opon moézgu 2
39 | Wyciecie zmiany tkanki mézgu 1
40 | Rozlegta resekcja tkanki mézgowej 1
41 Usunigcie ropnia pnia mézgu 1
42 | Wyciecie tkanki rdzenia kregowego 1
43 Przeciecie drdg rdzenia kregowego 1
44 | Operacja przepukliny oponowej lub/i rdzeniowej 2
45 Drenaz przestrzeni podoponowej rdzenia 1
46 | Wyciecie nerwiaka nerwu stuchowego 4
47 | Sympatektomia szyjna 3
48 | Sympatektomia ledzwiowa 3
49 | Stereotaktyczna ablacja tkanki mézgowej 1
50 | Wyciecie rdzenia kregowego lub opon rdzeniowych 1
51 Przeszczep opony twardej mézgu 1
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L.p. Operacje chirurgiczne Grupa
B. Operacje tarczycy i innych gruczotéw wydzielania wewnetrznego
52 | Czesciowe wyciecie tarczycy 4
53 | Catkowite wyciecie tarczycy 3
54 | Wyciecie przewodu tarczowo-jezykowego 3
55 | Czesciowe wyciecie przytarczyc 4
56 | Catkowite wyciecie przytarczyc 3
57 Czesciowe wyciecie nadnerczy 4
58 | Obustronne wyciecie nadnerczy 3
59 | Operacja szyszynki 1
60 | Wyciecie przysadki mézgowej 1
61 | CzeSciowe wyciecie grasicy 4
62 | Catkowite wyciecie grasicy 3
63 | Torakoskopowe wyciecie grasicy 4
64 | Transplantacja grasicy 3
C. Operacje piersi
65 | Miejscowe wyciecie zmiany piersi 4
66 | Subtotalna mammektomia 3
67 | Wyciecie brodawki sutkowej 4
68 | Rekonstrukcja lub zabieg naprawczy brodawki sutkowej 4
69 | Jednostronne catkowite wyciecie piersi 3
70 | Obustronne catkowite wyciecie piersi 1
71 | Catkowita jednoczasowa rekonstrukcja piersi 2
72 | Jednostronny wszczep do piersi 4
73 | Przeszczep skory na piers 4
74 | Przeszczep uszyputowany na piers$ 4
75 Rekonstrukcja piersi ptatem miesniowym lub skérnomiesniowym 4
76 | Catkowita obustronna jednoczasowa rekonstrukcja piersi 1
D. Operacje oka
77 | Wyciecie gruczotu tzowego 5
78 | Wyciecie zmiany gruczotu tzowego 5
79 | Wyciecie woreczka lub drég tzowych 5
80 | Zespolenie drég tzowych z jamg nosowg 5
81 | Wyciecie zmiany ze spojowki 5
82 | Operacja naprawcza skaleczenia spojowki 5
83 | Usuniecie zrostéw spojowki lub powieki 5
84 | Rekonstrukcja spojowki z przeszczepem 4
85 | Wyciecie skrzydlika rogowki 5
86 | Przeszczep rogowki 4
87 Naciecie teczéwki 5
88 | Usuniecie zrostow teczowki 5
89 | Wyciecie teczowki 5
90 | Wyciecie zmiany teczéwki 5
91 | Trepanacja twarddwki z usunieciem teczowki 4
92 | Wytworzenie przetoki twarddwki 4
93 | Usuniecie zmiany twardowki 5
94 | Naprawa garbiaka twardowki 5
95 | Wzmocnienie twardowki 5
96 | Usuniecie ciata szklistego 4
97 | Usuniecie miesnia okoruchowego 3
98 | Wyciecie gatki ocznej 3
99 | Zabieg naprawczy pourazowych uszkodzen struktur oka 3
100 | Operacyjne zaopatrzenie peknietej gatki ocznej 3
101 | Wyciecie zmiany oczodotu 3
102 | Osteoplastyka oczodotu 3
103 | Usuniecie lub wyciecie zmiany ciatka rzeskowego 4
E. Operacje ucha
104 | Catkowite wyciecie ucha zewnetrznego 3
105 | Rekonstrukcja kosteczek stuchowych 3
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L.p. Operacje chirurgiczne Grupa
106 | Operacja naprawcza btony bebenkowej 4
107 | Operacja naprawcza wyrostka sutkowatego 3
108 | Wyciecie zmiany ucha srodkowego 4
109 | Wyciecie zmiany ucha wewnetrznego 3
110 | Drenaz ucha wewnetrznego 4
111 | Ablacja struktur ucha wewnetrznego 3
112 | Rekonstrukcja ucha wewnetrznego 3
113 | Operacja przetoki ucha wewnetrznego 4
114 | Wszczepienie protezy slimaka 2
115 | Wytworzenie przetoki limfatycznej 4
116 | Odbarczenie btednika 3

F. Operacje uktadu oddechowego

117 | Operacyjne tamowanie krwotoku z nosa 5
118 | Wyciecie matzowiny wewnetrznej nosa 5
119 | Wyciecie nosa 3
120 | Otwarcie zatoki szczekowej 5
121 | Wyciecie zmiany zatoki szczekowej 5
122 | Otwarcie zatoki czotowej 5
123 | Wyciecie zmiany zatoki czotowej 5
124 | Obliteracja zatoki czotowej 5
125 | Wyciecie zatoki czotowej 5
126 | Otwarcie komérek sitowych 5
127 | Wyciecie komorek sitowych 5
128 | Otwarcie zatoki klinowej 5
129 | Usuniecie zatoki klinowej 5
130 | Otwarcie wielu zatok nosa 5
131 | Wyciecie gardta 1
132 | Wyciecie zmiany gardta 4
133 | Rozszerzanie gardta 4
134 | Operacje naprawcze nozdrzy tylnych 5
135 | Operacje naprawcze gardta po usunieciu nowotworu 3
136 | Zamkniecie przetoki gardta 3
137 | Wyciecie czesciowe krtani 4
138 | Wyciecie catkowite krtani 3
139 | Wyciecie zmiany krtani 4
140 | Rozszerzenie krtani 4
141 | Operacja przetoki krtani 4
142 | Wyciecie chrzgstki krtani 4
143 | Operacja naprawcza krtani 3
144 | Wyciecie strun gtosowych 4
145 | Wszczepienie protezy gtosowej 3
146 | Jednoczasowe wyciecie krtani i gardta 1
147 | Przeszczep krtani 1
148 | Tracheostomia (nie obejmuje tracheostomii czasowej) 5
149 | Operacja naprawcza tchawicy 3
150 | Operacja przetoki tchawicy 3
151 | Catkowita jednoczasowa rekonstrukcja krtani i tchawicy 1
152 | Czesciowe wyciecie tchawicy 2
153 | Operacja naprawcza oskrzela 4
154 | Operacja przetoki oskrzelowej 4
155 | Wyciecie zmiany oskrzela 4
156 | Wyciecie oskrzela 3
157 | Wyciecie zmiany ptuca 2
158 | Wyciecie ptuca 1
159 | Przeszczep ptuca 1
160 | Jednoczasowy przeszczep ptuca i serca 1
161 | Wyciecie zmiany $rédpiersia 3
162 | Rekonstrukcja przewodu zatokowo-nosowego 5
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L.p. Operacje chirurgiczne Grupa
G. Operacje jamy ustnej
163 | Wyciecie zmiany jezyka 5
164 | Czesciowe wyciecie jezyka 5
165 | Catkowite usuniecie jezyka 3
166 | Wyciecie zmiany Slinianki 5
167 | Czesciowe wyciecie Slinianki 5
168 | Catkowite usuniecie Slinianki 4
169 | Operacje naprawcze $linianki lub przewodu $linowego 5
170 | Zamkniecie przetoki slinowej 5
171 | Wyciecie zmiany podniebienia twardego 5
172 | Wyciecie zmiany podniebienia miekkiego 5
173 | Korekcja deformacji podniebienia 3
174 | Wyciecie zmiany wargi 5
175 | Wyciecie zmiany $luzéwki jamy ustnej 5
176 | Rekonstrukcja struktur jamy ustnej (z wytgczeniem zebdw i dzigset) 3
177 | Wyciecie jezyczka 5
178 | Wyciecie zmiany migdatka 5

H. Operacje przewodu pokarmowego

179 | Czesciowe wyciecie przetyku

180 | Catkowite wyciecie przetyku

181 | Srodpiersiowe zespolenie omijajqce przetyku

182 | Wytworzenie sztucznego przetyku

183 | Zamostkowe wytworzenie przetyku

184 | Przedmostkowe zespolenie omijajqce przetyku

185 | Wprowadzenie endoprotezy przetyku

186 | Szycie rozerwania przetyku

187 | Usuniecie zwezenia przetyku

188 | Podwiqzanie zylakéw przetyku

189 | Jednoczasowe usuniecie przetyku i zotgdka

190 | Wytworzenie przetoki przetykowej

191 | Operacja przetoki zotgdkowej

192 | Podwiqzanie zylakéw wpustu zotgdka

193 | Pyloromyotomia

194 | Pyloroplastyka

195 | Czesciowe wyciecie zotqdka

196 | Catkowite wyciecie zotqdka

197 | Wagotomia choroby wrzodowej zotqdka

198 | Zaszycie wrzodu zotgdka

199 | Zatamowanie krwotoku w zotqgdku lub dwunastnicy

200 | Zespolenie omijajgce zotgdka

201 | Operacja antyrefluksowa

202 | Szycie rozerwania zotqdka

203 | Inwersja uchytka zotgdka

204 | Wyciecie dwunastnicy

205 | Zaszycie wrzodu dwunastnicy

206 | Wagotomia w chorobie wrzodowej dwunastnicy

207 | Zespolenie omijajgce dwunastnicy

208 | Operacja przetoki dwunastniczej

209 | Szycie rozerwanej dwunastnicy

210 | Czesciowe wyciecie jelita cienkiego

211 | Catkowite wyciecie jelita cienkiego

212 | Zespolenie omijajqce jelita cienkiego

213 | Zamkniecie przetoki jelita cienkiego

214 | Wytonienie jelita cienkiego

215 | Rekonstrukcja przetoki jelitowej

216 | Szycie rozerwanego jelita cienkiego

217 | Odprowadzenie skretu jelita

218 | Odprowadzenie wgtobienia jelita

PP lWwWwwWIN|WIR P IWIWIWINIWW R |WIPIWWR|INVNWIW || lWRWID|P|IWINIR[RIN]P W

Spis tresci Strona 150

0
N2



ERGO
HESTIA

L.p. Operacje chirurgiczne Grupa
219 | Ufiksowanie jelita cienkiego 4
220 | Plikacja jelita cienkiego 4
221 | Wyciecie cysty lub zatoki pilonidalnej 5
222 | Wyciecie kqtnicy 3
223 | Operacja przepukliny przeponowej 2
224 | Wyciecie poprzecznicy 3
225 | Hemikolektomia prawostronna 2
226 | Hemikolektomia lewostronna 2
227 | Wyciecie esicy 3
228 | Totalna $rédbrzuszna kolektomia 1
229 | Zespolenie omijajqce jelita grubego 3
230 | Operacja przetoki jelita grubego 4
231 | Mnogie resekcje segmentalne jelita grubego 1
232 | Wytonienie jelita grubego 4
233 | Plikacja jelita grubego 4
234 | Ufiksowanie jelita grubego 4
235 | Szycie rozerwania jelita grubego 4
236 | Opierscienienie odbytu 4
237 | Operacja przetoki odbytu 4
238 | Wszczepienie sztucznego zwieracza odbytu 4
239 | Operacja wypadajgcego odbytu 4
240 | Wyciecie odbytu 3
241 | Szycie rozerwania odbytnicy 3
242 | Wyciecie odbytnicy 2
243 | Ufiksowanie odbytnicy 3
244 | Przeszczep mies$nia smuktego 3
245 | Wyciecie wyrostka robaczkowego 5
246 | Wyciecie zylakéw odbytu 5

1. Operacje innych narzgdow jamy brzusznej

247 | Czesciowe wyciecie $ledziony 4
248 | Catkowite wyciecie Sledziony 3
249 | Wyciecie zmiany $ledziony 4
250 | Przeszczep $ledziony 3
251 | Czesciowe wyciecie wgtroby 1
252 | Catkowite wyciecie wgtroby 1
253 | Wyciecie zmiany wqtroby 2
254 | Przeszczep wgtroby 1
255 | Wewnqtrznaczyniowa operacja na naczyniach wgtrobowych 3
256 | Ufiksowanie wqtroby 2
257 | Zespolenie przewodu wqtrobowego 2
258 | Wyciecie pecherzyka z6tciowego 5
259 | Cholecystostomia 5
260 | Szycie przewodu zétciowego 5
261 | Wyciecie drdég zétciowych 2
262 | Zespolenie przewodu zétciowego 2
263 | Wyciecie zmiany drég zétciowych 4
264 | Plastyka przewodu z6tciowego wspoélnego 3
265 | Zespolenie pecherzyka zétciowego 3
266 | Wyciecie brodawki Vatera 3
267 | Wyciecie przewodu pecherzykowego 4
268 | Wytworzenie przetoki torbieli trzustki 3
269 | Czesciowe wyciecie trzustki 2
270 | Catkowite wyciecie trzustki 1
271 | Wyciecie zmiany trzustki 3
272 | Jednoczasowe catkowite wyciecie trzustki i dwunastnicy 1
273 | Operacja Whipple'a (pankreatoduodenektomia) 1
274 | Zespolenie trzustki 2
275 | Zespolenie przewodu trzustkowego 3
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L.p.

Operacje chirurgiczne

Grupa

J. Operacje serca

276 | Zamknieta walwulotomia 2
277 | Otwarta walwuloplastyka 1
278 | Wszczepienie zastawki aortalnej 1
279 | Wszczepienie zastawki mitralnej 1
280 | Wszczepienie zastawki ptucnej 1
281 | Wszczepienie zastawki tréjdzielnej 1
282 | Operacja naprawcza pierécienia zastawki 1
283 | Przezskérna walwuloplastyka 1
284 | Zamkniecie przewodu tetniczego Botalla 2
285 | Zamkniecie ubytku miedzyprzedsionkowego 1
286 | Zamkniecie ubytku miedzykomorowego 1
287 | Zamkniecie ubytku przegrody serca 1
288 | Catkowita korekcja catkowitego nieprawidtowego sptywu zyt ptucnych 1
289 | Korekcja catkowita wspélnego pnia tetniczego 1
290 | Przezskoérna angioplastyka wiencowa 4
291 | Pomostowanie tetnic wiencowych 1
292 | Operacja tetniaka tetnicy wiencowe;j 1
293 | Operacje miesni brodawkowatych serca 2
294 | Operacje nici $ciegnistych serca 2
295 | Wyciecie osierdzia 1
296 | Operacja naprawcza tetniaka serca 1
297 | Wyciecie tetniaka serca 1
298 | Przebudowanie komory serca 1
299 | Chirurgicznie zmniejszenie komory serca 1
300 | Przeszczep serca 1
301 | Wszczepienie sztucznego serca 1
302 | Wszczepienie systemu mechanicznego wspomagania serca 3
303 | Wszczepienie systemu stymulujgcego serce 4
304 | Wszczepienie kardiowertera/defibrylatora 4
305 | Wszczepienie uktadu resynchronizujgcego serce CRT 4
306 | Otwarta koronaroplastyka 1
307 | Operacje beleczek mieéniowych serca 1
308 | Pomosty dla rewaskularyzacji serca 1
309 | Przezskoérna operacja tetnicy ptucnej 3
310 | Przezskérne zamkniecie uszka przedsionka 3
311 | Rekonstrukcja tetnicy szyjnej 1

K. Operacje naczyn tetniczych i zylnych

312 | Rekonstrukcja tetnic brzusznych 1
313 | Endarterektomia tetnic koriczyny dolnej 3
314 | Wyciecie lub zespolenie tetnic koriczyny dolnej 2
315 | Pomostowanie aorty brzusznej lub/i tetnic koriczyn dolnych 2
316 | Operacja tetniaka tetnicy mézgowej 1
317 | Operacja naprawcza aorty 1
318 | Pomost aorty brzusznej lub/i tetnic brzusznych 1
319 | Rekonstrukcja innej tetnicy 3
320 | Szycie tetnicy 3
321 | Rekonstrukcja tetnicy podobojczykowej 1
322 | Wewngtrznaczyniowa operacja naprawcza aorty 1
323 | Wewngtrznaczyniowa operacja naprawcza tetnic koriczyn dolnych 2
324 | Wewngtrznaczyniowa operacja naprawcza gatezi trzewnych aorty 1
325 | Wewngtrznaczyniowa operacja haprawcza tetnicy mézgowej 1
326 | Wewngtrznaczyniowa operacja naprawcza innej tetnicy 3
327 | Wyciecie tetniaka z zespoleniem zyt: brzusznych, biodrowych, wrotnych, nerkowych, sledzionowych, zyty gtéwnej dolnej 1
328 | Wyciecie zmiany naczynia krwiono$nego z zespoleniem 3
329 | Wewngtrznaczyniowa operacja tetnicy szyjnej 2
330 | Rekonstrukcja tetnicy mézgowej 1
331 | Rekonstrukcja tetnicy ptucnej 1
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332 | Wyciecie tetniaka naczyn klatki piersiowej 1
333 | Wyciecie zmiany naczynia krwiono$nego ze wstawkg 4
334 | Wyciecie tetniaka naczyn konczyny gornej 3
335 | Endarterektomia naczyn konczyny goérnej 4
336 | Zespolenie zyt jamy brzusznej 3

L. Operacje uktadu moczowego

337 | Operacja torbieli nerki 5
338 | Usuniecie kamienia z nerki 5
339 | Pielostomia 5
340 | Wyciecie lub zniszczenie zmiany uktadu kielichowo-miedniczkowego 3
341 | Wyciecie lub zniszczenie zmiany nerki 3
342 | Ablacja termiczna zmiany nerki 4
343 | Wyciecie kielicha nerkowego 3
344 | CzesSciowe wyciecie nerki 4
345 | Catkowite wyciecie nerki 2
346 | Obustronne jednoczasowe wyciecie nerek 1
347 | Przeszczep nerki 1
348 | Umocowanie lub podwieszenie nerki nadmiernie ruchomej 3
349 | Zaopatrzenie uszkodzenia urazowego nerki 3
350 | Operacja przetoki nerkowej (nie dotyczy przezskdrnego wytworzenia przetoki) 3
351 | Zespolenie uktadu moczowego 4
352 | Plastyka uktadu moczowego 4
353 | Usuniecie skrzepu z uktadu moczowego 5
354 | Usuniecie kamienia z uktadu moczowego 5
355 | Catkowite usuniecie zmiany z moczowodu 5
356 | Korekcja zwezenia moczowodu 5
357 | Naciecie moczowodu 5
358 | Czesciowe wyciecie moczowodu 4
359 | Catkowite usuniecie moczowodu 3
360 | Operacja przetoki moczowodowej 3
361 | Reimplantacja moczowodu do pecherza moczowego 3
362 | Wszczepienie moczowodu do jelita 3
363 | Wytworzenie koricowej przetoki katowej z wszczepieniem moczowodéw 2
364 | Reimplantacja moczowodu 4
365 | Zeszycie rany moczowodu 5
366 | Umocowanie moczowodu 5
367 | Operacja moczowodu objetego zwtdknieniem zaotrzewnowym 4
368 | Operacja przeciwodptywowa zewnqtrzpecherzowa 4
369 | Uzupetnienie moczowodu wszczepem 5
370 | Protezowanie moczowodu 4
371 | Sfatdowanie moczowodu 5
372 | Uwolnienie moczowodu ze zrostow 5
373 | Wszczepienie elektronicznego stymulatora moczowodu 4
374 | Usuniecie kamienia z pecherza moczowego 5
375 | Operacja naprawcza ujscia pecherza moczowego 3
376 | Plastyka pecherza i cewki moczowej 3
377 | Operacja naprawcza uchytka pecherza moczowego 4
378 | Plastyka ujscia pecherza moczowego 3
379 | Sfatdowanie ujscia pecherza moczowego 3
380 | Korekcja zwezenia cewki moczowej 5
381 | Naciecie i opréznienie ropnia stercza 5
382 | Operacja przetoki pecherza moczowego 3
383 | Wyciecie lub zniszczenie zmiany pecherza moczowego 4
384 | Wyciecie uchytka pecherza moczowego 3
385 | Czesciowe wyciecie pecherza moczowego 3
386 | Catkowite wyciecie pecherza moczowego 1
387 | Operacja przetoki pochwowej 4
388 | Wytworzenie zastepczego pecherza moczowego 2
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389 | Operacja naprawcza cewki moczowej 4
390 | Operacja przetoki cewki moczowej 4
391 | Sfatdowanie cewki moczowej 5
392 | Wszczepienie sztucznego zwieracza cewki moczowej 5
393 | Wszczepienie protezy cewki moczowej 5
394 | Operacja spodziectwa 5
395 | Operacyjne leczenie nietrzymania moczu 4
396 | Wyciecie lub zniszczenie tkanki gruczotu krokowego (prostaty) 4
397 | Wyciecie lub zniszczenie zmiany gruczotu krokowego (prostaty) 4
398 | Catkowite wyciecie gruczotu krokowego (prostaty) 3
399 | Wyciecie zmiany cewki moczowej 5
400 | Wyciecie uchytka cewki moczowej 5
401 | Operacja przetoki pecherzowo - macicznej 4
402 | Rekonstrukcja pecherza moczowego 2
403 | Wytworzenie zespolenia pecherza moczowego 4
404 | Wszczepienie elektronicznego stymulatora pecherza moczowego 5
405 | Czesciowe wyciecie cewki moczowej 4
406 | Catkowite wyciecie cewki moczowej 3

M. Operacje meskich narzqdéw ptciowych

407 | Operacja wodniaka jgdra

408 | Wyciecie zmiany jgdra

409 | Jednostronne wyciecie jqdra

410 | Wyciecie jedynego jgdra

411 | Wyciecie obu jgder jednoczasowe

412 | Sprowadzenie jgder

413 | Protezowanie jgdra

414 | Operacja zylakéw powrédzka nasiennego

415 | Operacja naprawcza powrézka nasiennego

416 | Operacja pecherzykéw nasiennych

417 | Operacja najgdrza

418 | Wyciecie najgdrza

419 | Wyciecie nasieniowodu

420 | Wyciecie lub zniszczenie zmiany prqcia

421 | Catkowite wyciecie prqcia

422 | CzeSciowe wyciecie prgcia

423 | Protezowanie prqcia

424 | Reimplantacja prqcia

425 | Operacja naprawcza prqgcia

426 | Operacja naprawcza napletka

M| |lwinnniLiLwlwiLniLiLiwluviiuviju v

427 | Wyciecie moszny

N. Operacje zenskiego uktadu rozrodczego

428 | Operacja gruczotu Bartholina 5
429 | Wyciecie lub zniszczenie zmiany w zatoce Douglasa 5
430 | Zamkniecie zatoki Douglasa 5
431 | Wyciecie zmiany pochwy 5
432 | Wyciecie pochwy 4
433 | Operacja naprawcza pochwy 4
434 | Operacja przetoki pochwowej 4
435 | Rekonstrukcja sklepienia pochwy 4
436 | Wyciecie zmiany sromu 5
437 | Wyciecie sromu 3
438 | Uwolnienie zrostéw sromu 3
439 | Operacja techtaczki 5
440 | Operacja jajnika lub jajowodu 5
441 | Obustronne wyciecie jajnikow lub jajowoddéw 4
442 | Wyciecie zmiany szyjki macicy 5
443 | Usuniecie miesniakéw macicy 5
444 | Wyciecie zmiany trzonu macicy 5
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445 | Operacja naprawcza przegrody macicy 5
446 | Usuniecie zrostow macicy 5
447 | Zniszczenie zmiany trzonu macicy 5
448 | Przyszycie macicy do powtok brzusznych 5
449 | Szycie rozdarcia macicy 5
450 | Zamkniecie przetoki macicy 5
451 | Zabieg naprawczy poporodowego rozdarcia macicy 5
452 | Zabieg naprawczy wrodzonej wady macicy 5
453 | Wyciecie macicy 3
454 | Operacje aparatu zawieszajgcego macice 4
0. Operacje skory
455 | Przeszczep wolny skory 5
456 | Przeszczep ptata skéry owtosionej 5
457 | Przeszczep innej niz wtasna tkanki do skory 5
458 | Uszyputowany lub ptatowy przeszczep skory 5
459 | Miejscowy przeszczep uszyputowanego tkankg podskdrng ptata skéry 5
460 | Operacja uwolnienia blizny z uzyciem ptata skérnego 5
461 | Przeszczep ptata skérno-powieziowego 4
462 | Wprowadzenie ekspandera pod skoére 5
463 | Przeszczep Sluzowki 5

P. Operacje tkanek miekkich

464 | Uwolnienie $ciegna 5
465 | Wyciecie torbieli bocznej szyi lub pozostatosci szczeliny skrzelowej 5
466 | Wyciecie zmiany Sciany klatki piersiowej (z usunieciem zeber) 3
467 | Dekortykacja ptuca 3
468 | Rekonstrukcja $ciany klatki piersiowej 2
469 | Operacja naprawcza przepony 2
470 | Szycie rany przepony 2
471 | Doszczetne blokowe wyciecie weztow chtonnych 3
472 | Operacja przepukliny pachwinowej obustronna 3
473 | Operacja przepukliny pachwinowej jednostronna 5
474 | Operacja przepukliny pepkowej 5
475 | Operacja przepukliny udowej jednostronna 5
476 | Operacja przepukliny udowej obustronna 3
477 | Operacja przepukliny $ciany jamy brzusznej o nieokreslonym umiejscowieniu 5
478 | Operacja przepukliny w bliznie pooperacyjnej 5
479 | Plikacja przepony 3
480 | Operacja moczownika 5
481 | Wyciecie tkanek otrzewnowej 5
482 | Operacja naprawcza dotyczqca sieci 5
483 | Operacja naprawcza dotyczqca krezki jelita 5
484 | Wyciecie zmiany otrzewnej 5
485 | Uwolnienie zrostéw otrzewnowych 5
486 | Operacja przewodu limfatycznego 3
487 | Wyciecie $ciegna 5
488 | Wyciecie torbieli galaretowatej pochewki $ciegna 5
489 | Operacja kaletki 5
490 | Wyciecie powiezi 5
491 | Wyciecie miesnia 5
492 | Uwolnienie przykurczu miesnia 5
493 | Operacja naprawcza sciegna 5
494 | Operacja naprawcza miesnia 5
495 | Przeszczepienie migénia 3
496 | Uwolnienie miesnia 5
497 | Wyciecie zmiany lub tkanki przepony 4
498 | Zabieg naprawczy optucnej 4
499 | Operacja naprawcza przepukliny kulszowej 5
500 | Operacja naprawcza przepukliny kulszowo odbytniczej 5
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501 | Operacja naprawcza przepukliny ledzwiowej 5
502 | Operacja naprawcza przepukliny zastonowe;j 5
503 | Operacja naprawcza przepukliny sieciowej 5
504 | Operacja naprawcza przepukliny zaotrzewnowej 5
505 | Operacja naprawcza otrzewnej 5
506 | Wyciecie pochewki $ciegna 5
507 | Operacja naprawcza dotyczgca powiezi 5

Q. Operacje kosci i stawow szkieletu oraz kregostupa

508 | Podniesienie ztamanego fragmentu czaszki 3
509 | Uzupetnienie ubytku kosci czaszki 3
510 | Otwarte nastawienie ztamania kosci nosa 4
511 | Wyciecie zmiany kosci twarzoczaszki 3
512 | Wyciecie kosci twarzoczaszki 3
513 | Otwarte nastawienie ztamania kosci jarzmowej 4
514 | Otwarte nastawienie ztamania szczeki 4
515 | Otwarte nastawienie ztamania zuchwy 4
516 | Otwarte nastawienie kosci twarzy 4
517 | Otwarte nastawienie ztamania oczodotu 4
518 | Przeszczep kostny kosci twarzy 3
519 | Otwarte nastawienie zwichniecia stawu skroniowo-zuchwowego 4
520 | CzeSciowe wyciecie zuchwy 4
521 | Catkowite wyciecie zuchwy 3
522 | Wyciecie krgzka miedzykregowego kregostupa 1
523 | Usuniecie przepukliny jgdra miazdzystego 3
524 | Usztywnienie (artrodeza) stawéw kregostupa 3
525 | Operacja odbarczajgca kregostup szyjny 1
526 | Operacja ztamania kregu 3
527 | Rekonstrukcja wielu kosci twarzoczaszki 3
528 | Rekonstrukcja jednej kosci twarzoczaszk 4
529 | Wyciecie zmiany kosci 5
530 | Wyciecie martwaka kosci 5
531 | Osteotomia bez rozdzielenia (z wytgczeniem stép i rgk) 4
532 | Osteotomia klinowa (z wytgczeniem stop i rgk) 4
533 | Inna osteotomia (z wytqgczeniem stop i rgk) 4
534 | Resekcja kosci (z wytgczeniem stop i rgk) 4
535 | Zamkniete nastawienie ztamania kosci ze stabilizacjg wewnetrzng 5
536 | Otwarte nastawienie ztamania kosci ze stabilizacjg wewnetrzng 4
537 | Zamknieta stabilizacja oddzielonej nasady kosci 5
538 | Otwarta stabilizacja oddzielonej nasady kosci 4
539 | Zabieg naprawczy ztego zrostu lub braku zrostu ztamania kosci 4
540 | Uwolnienie wiezadta 4
541 | Otwarte nastawienie zwichniecia 4
542 | Wyciecie tekotki kolana 5
543 | Usztywnienie (artrodeza) stawu biodrowego 4
544 | Usztywnienie (artrodeza) stawu kolanowego 4
545 | Usztywnienie (artrodeza) stawu barkowego 4
546 | Usztywnienie (artrodeza) stawu tokciowego 4
547 | Operacja stabilizujgca wiezadta stawu kolanowego 5
548 | Operacja stabilizujgca staw barkowy 4
549 | Szycie torebki stawowej lub/i wiezadet koriczyny gérnej 5
550 | Operacja stabilizujgca rzepke stawu kolanowego 5
551 | Szycie torebki stawowej lub/i wiezadet koriczyny dolnej 5
552 | Catkowita endoprotezoplastyka stawu biodrowego 3
553 | Czesciowa endoprotezoplastyka stawu biodrowego 4
554 | Artroplastyka nadgarstka lub érédrecza 4
555 | Artroplastyka $rodreczno-paliczkowa i miedzypaliczkowa 4
556 | Catkowita endoproteza nadgarstka 3
557 | Catkowita endoprotezoplastyka stawu stopy, palcow stopy 4
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558 | Catkowita endoprotezoplastyka stawu skokowego 3
559 | Rekonstrukcja mikrochirurgiczna naczyn i/ lub nerwéw stopy 4
560 | Policyzacja palca 4
561 | Catkowita rekonstrukcja kciuka 3
562 | Czesciowa endoprotezoplastyka stawu barkowego 4
563 | Czesciowa endoprotezoplastyka stawu tokciowego 4
564 | Catkowita endoprotezoplastyka stawu barkowego 3
565 | Catkowita endoprotezoplastyka stawu tokciowego 3
566 | Catkowita endoprotezoplastyka stawu kolanowego 3
567 | Catkowite wyciecie kosci ektopowej 4
568 | CzeSciowe wyciecie kosci ektopowej 5
R. Inne operacje
569 | Amputacja kciuka 4
570 | Amputacja konczyny gérnej na wysokosci nadgarstka 4
571 | Wytuszczenie nadgarstka 3
572 | Amputacja konczyny gérnej na wysokosci przedramienia 3
573 | Wytuszczenie w stawie tokciowym 3
574 | Amputacja konczyny gérnej na wysokosci ramienia 3
575 | Wytuszczenie w stawie barkowym 2
576 | Amputacja konczyny goérnej z odjeciem topatki 1
577 | Amputacja palucha 4
578 | Amputacja konczyny dolnej na wysokosci stawu skokowego 4
579 | Wytuszczenie w stawie skokowym 3
580 | Amputacja konczyny dolnej na wysokoéci podudzia 3
581 | Amputacja konczyny dolnej na wysokosci kolana 3
582 | Wytuszczenie w stawie kolanowym 3
583 | Amputacja konczyny dolnej na wysokoéci uda 3
584 | Wytuszczenie w stawie biodrowymi 2
585 | Amputacja konczyny dolnej z czescig miednicy 1
586 | Replantacja kciuka 4
587 | Replantacja korczyny gérnej na wysokosci nadgarstka 3
588 | Replantacja koriczyny gérnej na wysokosci przedramienia 3
589 | Replantacja konczyny gérnej na wysokosci ramienia 2
590 | Replantacja palucha 4
591 | Replantacja koriczyny dolnej na wysokosci stawu skokowego 3
592 | Replantacja konczyny dolnej na wysokosci podudzia 3
593 | Replantacja koriczyny dolnej na wysokosci kolana 3
594 | Replantacja korczyny dolnej na wysokosci uda 2
595 | Przeszczep catej twarzy 1
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Tabela 2. Powiktania pooperacyjne

Rodzaj operacji

Powiktania pooperacyjne

1 usuniecie jgdra (orchidektomia)
) o o 2 przeciecie tetnicy jgdrowej
I.  Operacje tkanek miekkich - usuniecie 3 uszkodzenie tetnicy udowe]
ktorejs z przepuklin brzusznych — - —
4 uszkodzenie jelit wymagajqce wytonienia sztucznego odbytu
5 petnoscienne uszkodzenie pecherza moczowego
II.  Operacje tarczycy - usuniecie tarczycy uszkodzenie nerwu krtaniowego wstecznego skutkujgcego
(catkowite lub czesciowe usuniecie 6 powstaniem dysfunkcji narzqdu gtosu trwajgcej co najmniej
gruczotu tarczowego) 3 miesigce
III. Operacja przewodu pokarmowego - S . . .
wyciecie zylakéw odbytu 7 uszkodzenie mieéni zwieraczy odbytu skutkujqgce nietrzymaniem stolca
8 petnoscienne uszkodzenie moczowodu
) ) 9 petnoscienne uszkodzenie pecherza moczowego
Iv. (z)Eaetr)?:é%\[z/r;?\z,vezﬁgmeggga”r:ﬁvkﬁ%oje_:ljigiien 10 cqlk<.)’vv‘ite rozejécie si? rany pooperacyjnej z wypadnieciem trzewi
grubym 11 rozejscie sie zespolenia jelitowego
12 trwate wytworzenie sztucznego odbytu
13 petnoscienne uszkodzenie $ciany dwunastnicy
V. Operacja naczyn tetniczych i zylnych 14 uszkodzenie jelita wymagajgce wytonienia sztucznego odbytu
- tetniaka tetnicy gtéwnej / zabieg . . . . -
operacyjny polegajgcy na usunieciu niedokrwienne uszkodzenie rdzenia kregowego wraz z wystgpieniem
nieprawidtowo zmienionego odcinka 15 n|<_-:-d9w’todu lub porazenia ko[ﬁczyn dolnych, trwajgcym powyzej trzech
$ciany tetnicy miesiecy od zabiegu operacyjnego
16 pekniecie szwow zespalajgcych w pierscieniu zastawki wymagajqce
VI. Operacje serca - wszczepienie zastawki reoperacji
serca 17 tamponada serca
18 rozejécie sie mostka w okresie 30 dni od wykonania sternotomii
VIL Operocjg uktadu moczowego - zo.bieg 19 uszkodzenie tetnicy nerkowej
operacyjny polegajqcy na chirurgicznym
usunieciu ztogu z nerki lub drég - .
moczowych 20 petnoscienne uszkodzenie moczowodu
21 petnoscienne uszkodzenie pecherza moczowego
VIIL. Operacje zenskiego uktadu rozrodczego 22 petnoscienne uszkodzenie moczowodu
- wyciecie macicy, wyciecie jajnikow i 23 powstanie przetoki moczowodowo-pochwowej
jajowodow, usunigcie migéniakéw macicy 24 powstanie przetoki pecherzowo-pochwowej
25 uszkodzenie jelit wymagajqce wytonienia sztucznego odbytu
. L. , . utrzymujqce sie powyzej trzech miesiecy objawy uszkodzenia jednego
IX.  Operacje kosci i stawow szkieletu oraz 26 ze wskazanych nerwéw: nerwu strzatkowego, kulszowego bqdz
kregostupa - operacje przeprowadzone promieniowego
na tkance kostnej - — — -
27 zator powodujqgcy ostry zespot niewydolnosci ptucnej
krwotok wypierajgcy (nadnaczyniéwkowy) w trakcie zabiegu
X.  Operacje oka - operacje przeprowadzane 28 operacyjnego na gatce ocznej, skutkujgcy trwatq utratg widzenia
wewngtrz gatki ocznej w operowanym oku
29 za¢ma wtérna jako powiktanie operacji wewngtrzgatkowej
XI.  Operacje rézne - operacje przewodu 30 jatrogenne usuniecie $ledziony
pokarmowego - zabiegi operacyjne
tp):;ﬁg;ﬁ\é\gadzone W zakresie jamy 31 uszkodzenie drég zétciowych z zatozeniem drenazu
XII. Operacje rézne - operacje . . .. L . .
torakochirurgiczne przebiegajgce 32 u:;zyrggé%ss s(;e powyzej trzech miesiecy objawy uszkodzenia nerwu
z otwarciem jamy optucnej przep 9
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Zatqcznik 5
Informacja o danych osobowych

F\

Informacja o danych osobowych

W tym dokumencie znajdziesz informacje o zasadach, na jakich przetwarzamy dane osobowe oraz jakie
masz prawa z tym zwiqgzane.

Zwr6¢ uwage na to, ze uzywamy zwrotéw typu ,,Ty” oraz ,,my”, aby utatwi¢ komunikacje miedzy nami:

1) jesli piszemy w formie , Ty” (Ciebie, Ci, Twdj, itp.) - mamy na mysli osobe, ktérej dane osobowe sq
przetwarzane. Dotyczy to réwniez zdan, gdy uzywamy stéw takich jak np. mozesz, przystugujq Ci.
Tylko w Zatgczniku 5 do Warunkéw ERGO 4 formuta ,,Ty” ma szersze znaczenie niz w catym dokumencie.
Obejmuje ona oprdocz Ubezpieczajqgcego takze inne osoby;

2) jesli piszemy w formie ,,my” - mamy na mysli Sopockie Towarzystwo Ubezpieczer na Zycie ERGO Hestia S.A.
Dotyczy to rowniez zdan, gdy uzywamy stéw takich jak np. wyznaczyliémy, przetwarzamy;

3) jesli stosujemy skrot ,,RODO” - mamy na mysli Rozporzqdzenie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony o0séb fizycznych w zwiqzku z przetwarzaniem
danych osobowych i w sprawie swobodnego przeptywu takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE
(ogdlne rozporzgdzenie o ochronie danych).

Kto jest administratorem Twoich danych osobowych, jak sie z nim kontaktowa¢

1. Administratorem danych osobowych jeste$my my, czyli Sopockie Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie
ERGO Hestia S.A.

2. Mozesz sie z nami kontaktowac:
1) pisemnie - piszqc list na adres ul. Hestii 1, 81-731 Sopot;
2) telefonicznie - dzwonigc pod numer: 801 107 107 lub 58 555 55 55;
3) na adres do doreczen elektronicznych AE:PL-71115-41590-RJWRG-16;

4) przez formularz kontaktowy - w sekcji Ochrona Danych Osobowych na stronie www.ergohestia.pl.

Czy wyznaczyliSmy inspektora ochrony danych, jak sie z nim kontaktowac

3. Wyznaczyliémy inspektora ochrony danych, ktéry wspiera nas w realizacji obowigzkéw dotyczqcych
ochrony danych osobowych. Dlatego mozesz sie z nim kontaktowa¢ we wszystkich sprawach zwigzanych
z przetwarzaniem danych osobowych oraz korzystaniem z praw jakie Ci w tym zakresie przystugujq.

4. Jesli chcesz skontaktowa¢ sie z naszym inspektorem ochrony danych, mozesz zrobi¢ to:
1) pisemnie - wysytajqc list na adres ul. Hestii 1, 81-731 Sopot;
2) elektronicznie - na adres mailowy: iod@ergohestia.pl;
3) przez formularz kontaktowy - w sekcji Ochrona Danych Osobowych na www.ergohestia.pl;
4) na adres do doreczen elektronicznych AE:PL-71115-41590-RJWRG-16.
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W jakich celach przetwarzamy Twoje dane osobowe
5. Cele w jakich przetwarzamy Twoje dane osobowe wskazujemy w Tabeli 1.

Tabela 1. Cele przetwarzania danych

Cele przetwarzania danych

Dodatkowe informacje

ocena ryzyka ubezpieczeniowego w celu
przedstawienia oferty zawarcia umowy
ubezpieczenia lub objecia ochrong
ubezpieczeniowg

przetwarzamy dane zebrane w procesie zawarcia umowy
ubezpieczenia lub objecia ochrong ubezpieczeniowg, w tym
informacje przekazane w kwestionariuszu oceny ryzyka oraz
w otrzymanej dokumentacji medycznej

wykonanie umowy ubezpieczenia

wykonujemy m.in. czynnosci ubezpieczeniowe zwiqzane
z obstugq roszczen i musimy wtedy przetwarza¢ Twoje dane

reasekuracja ryzyk

zmniejszamy ryzyko ubezpieczeniowe zwigzane z zawarciem
umowy ubezpieczenia i obejmowaniem ochrong ubezpieczeniowq

dochodzenie roszczen

w sytuacji spornej miedzy nami, gdy nie dojdziemy do porozumienia
moze sie zdarzy¢, ze bedziemy zmuszeni dochodzi¢ swoich roszczen

marketing bezposredni wtasnych
produktow i ustug

prowadzimy dziatania analityczne z wykorzystaniem Twoich
danych, co pozwala nam na:

1) komunikowanie sie z Tobq, aby w przysztosci przedstawi¢ Ci
nasze ustugi dopasowane do Twoich potrzeb;

2) tworzenie profili marketingowych naszych klientow

przeciwdziatanie przestepstwom
ubezpieczeniowym

jezeli bedzie to niezbedne do przeciwdziatania naduzyciom oraz
wykorzystywaniu naszej dziatalnosci dla celéw przestepczych

rozpatrzenie reklamacji, wnioskow
i zapytan

rozpatrujemy zgtoszone reklamacje i odwotania dotyczqce
naszych ustug, a takze wnioski i zapytania skierowane do nas

wypetnienie obowigzkéw wynikajgcych
Z przepiséw prawa

do naszych obowigzkéw nalezy m.in.:

1) ocena ryzyka ubezpieczeniowego, dlatego przetwarzamy
dane ubezpieczonych lub uprawnionych z umowy
ubezpieczenia dotyczgce stanu zdrowia, aby cenic¢ ryzyko
ubezpieczeniowe lub wykona¢ umowe (zgodnie z art. 41
ust.1 ustawy z dnia 11 wrzeénia 2015 r. o dziatalnosci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej);

2) przeciwdziatanie praniu pieniedzy i finansowaniu terroryzmu
- przepisy ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (dalej:
ustawa AML) nakazujg nam sprawdzi¢, czy nie zachodzq
okolicznosci, ktére uniemozliwiatyby zawarcie i wykonanie
umowy ubezpieczenia

wypetnienie obowigzkéw w zwiqzku
z sankcjami

jestesmy zobowiqzani do wykonywania obowigzkéw w zwigzku
z sankcjami wprowadzanymi stosownymi regulacjami m.in.
Organizacji Narodéw Zjednoczonych, Unii Europejskiej lub
Stanéw Zjednoczonych Ameryki

analityka i statystyka

w ramach wykonywanej dziatalnosci ubezpieczeniowej
prowadzimy wtasng analityke i statystyke

cele wyrazone w zgodzie

jezeli wyrazisz zgode to bedziemy przetwarza¢ Twoje dane
osobowe w celach wyrazonych w zgodzie
(innych niz wymienione powyzej)

realizacja dziatan prewencyjnych

w ramach wykonywanej dziatalnosci ubezpieczeniowej
realizujemy dziatania prewencyjne na okreslonych przez nas
warunkach opisanych w odrebnym dokumencie dostepnym
na stronie: www.ergohestia.pl
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Czym jest profilowanie i kiedy je stosujemy

4. Profilowanie to automatyczne podejmowanie decyzji (bez udziatu cztowieka), w zakresie oceny ryzyka
ubezpieczeniowego, zawarcia umowy ubezpieczenia lub objecia ochrong ubezpieczeniowg, w tym
ustalenia wysokosci sktadki.

5. Takie decyzje bedziemy podejmowa¢ na podstawie danych zebranych w procesie zawarcia umowy
ubezpieczenia lub objecia ochrong ubezpieczeniowq. Nalezy do nich m.in.
1) data urodzenig;
2) informacja o stanie zdrowia;
3) informacja o wykonywanym zawodzie;
4) informacja o aktywnosciach fizycznych.

,0\'5 Przyktad:

Jesli wykonujesz zawéd niebezpieczny bgdz uprawiasz sporty o wysokim stopniu ryzyka (np. nurkowanie,
wspinaczka gérska) tym wieksze moze by¢ ryzyko ubezpieczeniowe i w zwigzku z tym sktadka
ubezpieczeniowa moze by¢ wyzsza.

6. Profilowanie mozemy zastosowac takze:

1) w przypadku przedtuzenia umowy ubezpieczenia na kolejny okres- na podstawie danych zebranych

podczas zawarcia i wykonania tej umowy;

2) w procesie obstugi roszczenia w celu wybrania Sciezki obstugowej - na podstawie danych zebranych

w trakcie zgtoszenia roszczenia dla poszczegélnych roszczen;

3) realizujgc marketing bezposredni wtasnych produktéw i ustug - na podstawie Twoich danych
opracujemy profil marketingowy, aby przedstawia¢ oferty dopasowane do Twoich potrzeb.

Jakie sq podstawy prawne przetwarzania danych osobowych
7. Podstawy prawne przetwarzania Twoich danych osobowych to:

1) niezbedno$¢ do zawarcia umowy ubezpieczenia lub objecia ochrong ubezpieczeniowg, wykonania
umowy ubezpieczenia, reasekuracji ryzyk;

2) prawnie uzasadniony interes administratora danych osobowych, taki jak:
a) marketing bezposredni naszych produktéw i ustug;
b) dochodzenie roszczen z tytutu zawartej umowy ubezpieczeniga;
c) przeciwdziatanie i sciganie przestepstw popetnianych na naszq szkode;

d) zmniejszenie ryzyka ubezpieczeniowego zwigzanego z zawarciem umowy ubezpieczenia
i z obejmowaniem ochronq ubezpieczeniowg;

e) analityka i statystyka;

f) uzasadniony interes strony trzeciej, to jest podmiotu dominujgcego w grupie kapitatowej
Munich Re (do ktorej nalezy administrator danych osobowych), jako podmiotu bezposrednio
zobowiqzanego do stosowania sankcji Stanéw Zjednoczonych Ameryki oraz zapewnienia ich
przestrzegania przez podmioty powiqzane;

g) readlizacja dziatan prewencyjnych;

3) wypetnienie naszych obowigzkéw prawnych (wynikajgcych z przepiséw prawa krajowego
i miedzynarodowego, w tym prawa Unii Europejskiej);

4) zgoda w przypadku jej dobrowolnego wyrazenia.
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Komu mozemy przekazywa¢ Twoje dane osobowe

8.

10.

Twoje dane osobowe mozemy przekazywac:
1) zaktadom reasekuracji;
2) podmiotom wykonujgcym dziatalnos¢ leczniczg;

3) innym zaktadom ubezpieczen w przypadku udzielenia odrebnej zgody w celu oceny ryzyka
ubezpieczeniowego oraz ustalenia prawa do $wiadczenia i jego wysokosci;

4) innym podmiotom w przypadku udzielenia odrebnej zgody w celu marketingu bezposredniego
ich produktéw i ustug;

5) innym administratorom w przypadku prawnie uzasadnionych intereséw administratora danych;

6) podmiotom przetwarzajgcym dane osobowe na nasze zlecenie, w tym podmiotom realizujgcym
dziatania prewencyjne we wspoétpracy z nami;

7) podmiotom i organom upowaznionym do przetwarzania tych danych na podstawie przepiséw prawa.

Przekazujemy Twoje dane osobowe podmiotom, ktore przetwarzajq je na nasze zlecenie, aby

w sposob prawidtowy realizowa¢ umowe ubezpieczenia i zapewni¢ odpowiednig organizacje naszego
przedsiebiorstwa. Z kazdym z tych podmiotéw mamy zawartq odpowiedniq umowe, w ktorej
regulujemy szczegétowe obowiqzki zwigzane z przetwarzaniem Twoich danych tak, aby byty

one bezpieczne.

Podmioty przetwarzajgce dane osobowe na nasze zlecenie to m.in.:
1) dostawcy ustug IT;

2) podmioty przetwarzajgce dane w celu windykacji naleznosci, $wiadczenia ustug archiwizacyjnych,
obstugi roszczen;

3) podmioty organizujgce lub wykonujgce czynnosci zwigzane z ocenq ryzyka lub obstugqg roszczen;
4) posrednicy ubezpieczeniowi.

Czy i na jakich zasadach mozemy przekaza¢ Twoje dane osobowe poza EOG

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Twoje dane osobowe mozemy przekazywa¢ poza Europejski Obszar Gospodarczy (dalej: EOG)
tylko wtedy, gdy bedzie to konieczne oraz zapewnimy odpowiedni stopien ich ochrony.

Dane przekazemy do panstwa trzeciego, w stosunku do ktérego na podstawie decyzji Komisji
Europejskiej stwierdzono odpowiedni stopieh ochrony danych lub z wykorzystaniem typowych klauzul
umownych zatwierdzonych przez Komisje Europejskq. Komisja Europejska publikuje liste panstw, ktére
otrzymaty takq decyzje na swojej stronie internetowej.

Odbiorcami danych w panstwach trzecich mogq by¢:

1) organy panstwowe wyznaczone prawnie do gromadzenia danych o zdarzeniu lub prowadzqce
postepowanie zwigzane ze zgtoszonym zdarzeniem na terenie tego panstwa; lub

2) podmioty $wiadczgce na terenie tego panstwa ustugi assistance lub inne ustugi w celu pomocy
osobie poszkodowanej lub ograniczenia skutkéw zdarzenia.

Przekazemy dane poza EOG tylko, gdy bedzie to niezbedne do:

1) wykonania umowy miedzy Tobg a nami;

2) wykonania umowy zawartej w Twoim interesie (pomiedzy nami a inng osobq fizyczng lub prawnq);
3) ustalenia, dochodzenia lub obrony roszczen.

Z zachowaniem zasad ochrony danych opisanych powyzej mozemy zleca¢ wykonanie okreslonych
ustug badz zadan informatycznych ustugodawcom majgcym siedzibe poza EOG.

Mozesz zazgda¢ dalszych informacji o sposobach uzyskania kopii zabezpieczen lub o miejscu ich
udostepnienia.
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17. Wyjgtkiem jest ubezpieczenie Global Doctors i sytuacja, gdy Ubezpieczony wybierze placéwke
medyczng, ktéra znajduje sie w panstwie trzecim (poza EOG), ktéra nie zapewnia nalezytego stopnia
ochrony (tj. co do ktérego Komisja Europejska nie wydata decyzji, o ktérej mowa w pkt 12 lub brak jest
odpowiednich zabezpieczen okreslonych w art. 46 RODO). W takiej sytuacji poinformujemy Cie o ryzyku,
z ktérym moze sie dla Ciebie wigza¢ proponowane przekazanie danych osobowych do takiej placowki
medycznej.

Jakie masz prawa zwigzane z przetwarzaniem Twoich danych osobowych
18. Twoje prawa zwigzane z przetwarzaniem danych osobowych przedstawiamy w Tabeli 2.

Tabela 2. Prawa zwigzane z przetwarzaniem danych osobowych

Prawa Dodatkowe informacje

uzyskasz od nas potwierdzenie, czy przetwarzamy Twoje
prawo dostepu do danych osobowych dane osobowe, umozliwimy Ci dostep do Twoich danych
osobowych oraz udzielimy wymaganych prawnie informacji

prawo zgdania sprostowania, usuniecia sprostujemy dane, jezeli sq nieprawidtowe, uzupetnimy
lub ograniczenia przetwarzania danych niekompletne dane, a takze na Twoje zgdanie usuniemy
osobowych lub ograniczymy przetwarzanie danych osobowych

mozesz wnies¢ sprzeciw wobec przetwarzania danych
prawo wniesienia sprzeciwu osobowych, jezeli przetwarzamy je na potrzeby marketingu
bezposredniego, w tym wobec profilowania

mozesz otrzymac¢ od nas swoje dane osobowe

w ustrukturyzowanym, powszechnie uzywanym

formacie nadajgcym sie do odczytu maszynowego;

jezeli przetwarzanie odbywa sie na podstawie zgody,

na podstawie umowy lub w sposob zautomatyzowany

to masz prawo przestania danych do innego administratora

prawo do przenoszenia danych osobowych

masz prawo whniesienia skargi do Prezesa Urzedu Ochrony
prawo whniesienia skargi Danych Osobowych, czyli organu nadzoru zajmujgcego sie
ochrong danych osobowych

jezeli wycofasz zgode na przetwarzanie danych to
prawo do wycofania zgody pozostanie to bez wptywu na zgodno$¢ z prawem czynnosci
podjetych przed jej wycofaniem

prawo do otrzymania stosownych wyjasnien | jezeli stosujemy profilowanie, czyli podejmujemy decyzje

co do podstaw podjetej decyzji w sposéb w sposob automatyczny to masz prawo do otrzymania
automatyczny, jej zakwestionowania stosownych wyjasnien co do podstaw podjecia takiej

oraz wyrazenia wtasnego stanowiska decyzji; mozesz zakwestionowa¢ tak wydang decyzje

lub zgdania interwencji cztowieka celem oraz wyrazi¢ wtasne stanowisko lub zgda¢ interwenc;ji
ponownej analizy danych oraz uzyskania cztowieka, ktéry ponownie przeanalizuje dane, a Ty uzyskasz
indywidualnej decyzji indywidualng decyzje

19. W celu skorzystania z praw okreslonych w Tabeli 2 skontaktuj sie z nami lub z naszym inspektorem
ochrony danych.
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Jak dtugo przechowujemy Twoje dane osobowe

20. W przypadku gdy zawarliémy z Tobg umowe ubezpieczenia lub objelismy Cie ochronq ubezpieczeniowq,
dane osobowe przechowujemy do czasu:

1) przedawnienia roszczen z umowy ubezpieczenia; lub
2) wygasniecia obowigzku przechowywania danych wynikajgcego z przepiséw prawa; lub
3) ustania prawnie uzasadnionego interesu administratora danych.

21. Obowigzek przechowywania danych osobowych wynikajgcy z przepiséw prawa dotyczy w szczegélnosci
obowiqzku przechowywania dokumentow ksiegowych zwigzanych z umowq ubezpieczenia oraz
obowigzku przechowywania wynikajgcego z ustawy AML.

22. Jesli nie zawarlismy z Tobg umowy ubezpieczenia lub nie objeliémy Cie ochrong ubezpieczeniowq,
dane osobowe przechowujemy do czasu przedawnienia roszczen z tego tytutu.

23. W przypadku udzielenia stosownej zgody dane osobowe bedziemy wykorzystywac¢ do celéw
okreslonych w tej zgodzie (np. w celach marketingowych), do momentu jej wycofania.

24. Do celéw analitycznych i statystycznych dane przechowujemy przez okres nie dtuzszy niz 12 lat od dnia
rozwigzania umowy ubezpieczenia.

Czy podanie danych jest obowigzkowe i co sie stanie jesli ich nie podasz
25. Podanie danych osobowych jest konieczne do:

1) dokonania oceny ryzyka ubezpieczeniowego;

2) zawarcia umowy ubezpieczenia lub objecia ochronq ubezpieczeniowg;

3) wykonywania umowy ubezpieczenia;

4) realizacji obowigzkéw prawnych cigzqgcych na administratorze.

26. Gdy nie podasz danych osobowych nie bedziemy mogli zawrze¢ umowy ubezpieczenia lub objg¢ Cie
ochrong ubezpieczeniowg.

27. Podanie danych osobowych w innych celach niz okre$lone powyzej np. w celach marketingowych
jest dobrowolne.

Czy weryfikujemy Twoje dane osobowe

28. Mamy prawo do weryfikacji danych osobowych zawartych w umowie ubezpieczenia z listami
ogtaszanymi przez Generalnego Inspektora Informacji Finansowej, zawierajgcymi dane oséb
stanowigcych zagrozenie dla miedzynarodowego pokoju i bezpieczenstwa i objetych w zwigzku z tym
sankcjami finansowymi - zgodnie z art. 117 ustawy AML.

Dodatkowe informacje dla osoby wskazanej przez Ubezpieczonego
w umowie ubezpieczenia lub przy obstudze roszczenia
O —=| W tejczesci dokumentu osoba wskazana przez Ubezpieczonego w umowie ubezpieczenia

lub przy obstudze roszczenia znajdzie dodatkowe informacje o zrédle pochodzenia danych
n osobowych, kategorii danych, celach i podstawach prawnych przetwarzania danych.

29. Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ERGO Hestia S.A. jest administratorem Pani/Pana
danych osobowych, podawanych przez Ubezpieczonego, w zwigzku ze $wiadczeniem mu ochrony
ubezpieczeniowej, ktére obejmujq:

1) w przypadku beneficjenta gtéwnego lub beneficjenta dodatkowego - imig, nazwisko oraz date
urodzenia;

2) w przypadku oséb, ktdre korzystajq ze Swiadczen w ubezpieczeniu Global Doctors (innych niz
Ubezpieczony) - imie, nazwisko, dane kontaktowe (e-mail, telefon).
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Zatgcznik 6
Informacje dla konsumenta w przypadku ubezpieczenia na odlegtos¢
(przez internet lub telefon)

F\

Zapoznaj sie z informacjami dla konsumenta, jesli jeste$ konsumentem i zawierasz umowe ubezpieczenia
lub wyrazasz zgode na ubezpieczenie na odlegtos¢ (przez internet lub telefon). Znajdziesz tu najistotniejsze
informacje o cechach naszego produktu a takze informacje zwigzane z tym szczegélnym trybem

zawarcia umowy.

Zwré¢ uwage na to, ze w tym dokumencie uzywamy zwrotéw typu ,,Ty” oraz ,my”, aby utatwi¢ komunikacje
miedzy nami:

1) jesli piszemy w formie ,Ty” (Ciebie, Ci, Twdj, itp.) - mamy na mysli osobe, ktéra zawiera z nami umowe
ubezpieczenia; dotyczy to réwniez zdan, gdy uzywamy stéw takich jak np. mozesz, otrzymasz;

2) jesli piszemy w formie ,my” - mamy na mysli Sopockie Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie ERGO Hestia S.A,;
dotyczy to réwniez zdan, gdy uzywamy stoéw takich jak np. wyptacamy, obejmujemy.

Z kim zawierasz umowe

1. Umowe ubezpieczenia zawierasz z Sopockim Towarzystwem Ubezpieczen na Zycie ERGO Hestia S.A.
z siedzibq w Sopocie przy ul. Hestii 1, kod pocztowy 81-731, zarejestrowang przez Sqd Rejonowy
Gdansk-Pétnoc w Gdansku VIII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sgdowego pod numerem
KRS 0000024807, posiadajgcg numer identyfikacji podatkowej NIP 585-12-45-589, o kapitale
zaktadowym 64.000.000 zt, ktory zostat optacony w catosci. Posiadamy status duzego przedsiebiorcy
w rozumieniu ustawy z dnia 8 marca 2013 r. o przeciwdziataniu nadmiernym opdéznieniom
w transakcjach handlowych.

2. Wykonujemy dziatalnos¢ ubezpieczeniowq na podstawie zezwolenia Komisji Nadzoru Finansowego.

3. Umowe ubezpieczenia zawierasz z naszym przedstawicielem, ktérego dane znajdziesz
w udostepnionym Ci petnomocnictwie. Nasi przedstawiciele to:

1) agent ubezpieczeniowy, ktéry dziata w naszym imieniu samodzielnie lub przez osoby fizyczne,
wykonujgce czynnosci agencyjne z jego upowaznienia; lub
2) nasz pracownik, ktérego upowaznilismy do wykonywania czynnosci w zakresie dystrybucji ubezpieczen.
4, Dodatkowo dane agenta ubezpieczeniowego otrzymasz od niego w tzw. informacji o dystrybutorze

ubezpieczen. Mozesz réwniez sprawdzi¢ dane agenta w oficjalnym rejestrze posrednikow
ubezpieczeniowych, ktéry prowadzi Komisja Nadzoru Finansowego pod adresem https://rpu.knf.gov.pl.

Jakie zdarzenia obejmujemy ochrong i jaki jest okres ochrony

5. Ochrong obejmujemy Twoje zycie, a jesli tak zdecydujesz takze Twoje zdrowie. Ochrong mozemy objq¢
takze inne osoby np. Twoje Dzieci.

6. Umowa obejmuje Ubezpieczenie zycia przez caty okres ochrony, na ktéry jg zawieramy oraz
co najmniej jedno z ubezpieczen wybranych przez Ciebie z Tabeli 1. Umowa moze obejmowac jedynie
Ubezpieczenie zyciq, jesli wybierzesz sume ubezpieczenia dostepng w wariancie II lub III. W innych
przypadkach suma ubezpieczenia w Ubezpieczeniu zycia bedzie wynosita 1000 zt. Wysokosci sum
ubezpieczenia w poszczegoélnych ubezpieczeniach podajemy w polisie.

7. Sumy ubezpieczeniq, renta podstawowa lub renta z tytutu trwatej utraty samodzielnosci mogg by¢
podwyzszane dzieki indeksacji.
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8. Istotne witasciwosci Swiadczen w ERGO 4, w tym informacje o ubezpieczeniach dostepnych w produkcie
ERGO 4, zakresie Swiadczen, okresie ochrony oraz wieku Ubezpieczonego zawarlismy w Tabeli 1.

Tabela 1. Istotne wtasciwosci swiadczen w ERGO 4

Maksymalny wiek
Ubezpieczonego,
po ktorym
konczy sie ochrona

Ubezpieczenie Swiadczenia Okres ochrony

Ochrong w ponizszych ubezpieczeniach obejmujemy zycie Ubezpieczonego:

Ubezpieczenie zycia

Wariant II wyptacamy 100% sumy ubezpieczenia b
obowiqzujqgcej w dniu zdarzenia wybrany przez
. . . Ciebie okres 100 lat
Wariant III ubezpieczeniowego w razie zgonu (min. 6 lat)
Ubezpieczonego '
Ubezpieczenie zycia NW
wyptacamy 100% sumy ubezpieczenia 3 lata,
Wariant I w razie zgonu Ubezpieczonego w wyniku z mozliwoscig 70 lat
nieszczesliwego wypadku przedtuzenia
wyptacamy 100% sumy ubezpieczenia
obowigzujgcej w dniu zdarzenia 6 lat,
Wariant III ubezpieczeniowego w razie zgonu z mozliwoscig 70 lat
Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego przedtuzenia
wypadku
Ochrong w ponizszych ubezpieczeniach obejmujemy zdrowie Ubezpieczonego:
Uszkodzenie ciata NW
wyptacamy okreélony procent sumy 3 lata
Wariant I ubezpieczenia w razie uszkodzenia ciata , moiliwo’éci 70 lat
w wyniku nieszczesliwego wypadku do limitu rzed’fuzenif
200% sumy ubezpieczenia P
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu zdarzenia 6 lat
Wariant 111 ubezpieczeniowego w razie uszkodzenia ciata . mozliwc,)éci 70 lat
w wyniku nieszczesliwego wypadku do limitu rzed’fuzenif
200% sumy ubezpieczenia obowigzujgcej P
w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego w razie uszczerbku 6 lat
Uszczerbek na zdrowiu w wyniku nieszczesliwego , moiliwc;éci 70 lat
na zdrowiu NW | wypadku do limitu 200% sumy ubezpieczenia 0s¢lq
S . 4 przedtuzenia
obowiqzujqgcej w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego oraz organizujemy
i pokrywamy koszty ustug assistance
wyptacamy 100% sumy ubezpieczenia
Niezdolnoé obowgzwchj w dniu zdo.rzema . wy_brqny przez
ubezpieczeniowego w razie catkowitej Ciebie okres 65 lat
do pracy NW . .. . .
niezdolnosci do pracy w wyniku (min. 6 lat)
nieszczesliwego wypadku
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Ubezpieczenie

Swiadczenia

Okres ochrony

Maksymalny wiek
Ubezpieczonego,
po ktorym
konczy sie ochrona

Niezdolnos¢

wyptacamy okreslony procent renty
podstawowej obowiqzujgcej w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego w razie catkowitej

wybrany przez

65 lat lub 85 lat,
jezeli rozszerzytes

do pracy niezdolnosci do pracy lub rente z tytutu -

. . . S Ciebie okres ochrone
lub utrata trwatej utraty samodzielnosci obowiqzujqcej (min. 6 lat) o trwata utrat
samodzielno$ci | w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego w razie ’ samodz(%elnoécei

trwatej utraty samodzielnosci w wyniku
nieszczesliwego wypadku lub choroby
Powazne zachorowanie
wyptacamy okreslony procent sumy 3 lataq,

Wariant I ubezpieczenia w razie wystgpienia powaznego z mozliwoscig 70 lat
zachorowania przedtuzenia
wyptacamy okreslony procent sumy 6 lat
. ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu zdarzenia e
Wariant II . . : I z mozliwosciq 70 lat
ubezpieczeniowego w razie wystgpienia o
. . przedtuzenia
powaznego zachorowania
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu zdarzenia 6 lat,
Wariant III ubezpieczeniowego w razie wystgpienia z mozliwoscig 70 lat
powaznego zachorowania oraz organizujemy przedtuzenia
i pokrywamy koszty ustug assistance
wyptacamy okreslony procent sumy 6 lat,
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu z mozliwosciq
Leczenie zdarzenia ubezpieczeniowego w razie przedtuzenia, 70 lat
szpitalne pobytu w szpitalu do limitu 600% sumy jesli
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu zdarzenia przedstawimy
ubezpieczeniowego takg propozycje
wyptacamy okreslony procent sumy 6 lat
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu e
. . . . z mozliwosciq
Overacie zdarzenia ubezpieczeniowego w razie rzedtuzenia
perac) operacji chirurgicznej lub powiktania P ’ 70 lat

chirurgiczne

pooperacyjnego do limitu 600% sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego

jesli
przedstawimy
takq propozycje

Ubezpieczenie
Global Doctors

organizujemy i pokrywamy koszty Swiadczen
zwiqzanych z leczeniem za granicq powaznego
stanu chorobowego lub szczegélnej postaci
nowotworu ztosliwego

1 rok,

z mozliwosciq
przedtuzenia,
jesli
przedstawimy
takg propozycje

85 lat dla osoby
petnoletniej lub
25 lat dla Dziecka
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Maksymalny wiek
Ubezpieczonego,
po ktorym
konczy sie ochrona

Ubezpieczenie Swiadczenia Okres ochrony

Uszkodzenie ciata dziecka NW

wyptacamy okreslony procent sumy 3 lata
. ubezpieczenia w razie uszkodzenia ciata e,
Wariant I . . L - z mozliwoscig 25 lat
w wyniku nieszczesliwego wypadku do limitu -
. . przedtuzenia
200% sumy ubezpieczenia
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu zdarzenia 6 lat
. ubezpieczeniowego w razie uszkodzenia ciata e
Wariant 111 . - s L z mozliwoscig 25 lat
w wyniku nieszczesliwego wypadku do limitu .
: . L przedtuzenia
200% sumy ubezpieczenia obowigzujgcej
w dniu zdarzenia ubezpieczeniowego
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu zdarzenia
Uszczerbek ubezplecgenloweg'o w razie us’zc':zerbku 6 lat,
. na zdrowiu w wyniku nieszczesliwego AT
na zdrowiu . o . . z mozliwosciqg 25 lat
. wypadku do limitu 200% sumy ubezpieczenia -
dziecka NW I . . przedtuzenia
obowiqzujqgcej w dniu zdarzenia
ubezpieczeniowego oraz organizujemy
i pokrywamy koszty ustug assistance
Powazne zachorowanie dziecka
wyptacamy okreslony procent sumy 6 lat
. ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu zdarzenia e
Wariant II . . : I z mozliwoscig 25 lat
ubezpieczeniowego w razie wystgpienia A
. . przedtuzenia
powaznego zachorowania
wyptacamy okreslony procent sumy
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu zdarzenia 6 lat,
Wariant III ubezpieczeniowego w razie wystgpienia z mozliwosciqg 25 lat
powaznego zachorowania oraz organizujemy przedtuzenia
i pokrywamy koszty ustug assistance
wyptacamy okreslony procent sumy 6 lat,
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu z mozliwoscig
Leczenie zdarzenia ubezpieczeniowego w razie przedtuzenia, 75 lat
szpitalne dziecka| pobytu w szpitalu do limitu 600% sumy jesli
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu zdarzenia przedstawimy
ubezpieczeniowego takq propozycje
wyptacamy okreslony procent sumy 6 lat
ubezpieczenia obowiqzujqcej w dniu A
. . . - . z mozliwoscig
Operacje zdarzenia ubezpieczeniowego w razie A
. . . . . . . przedtuzenia,
chirurgiczne operacji chirurgicznej lub powiktania odli 25 lat
dziecka pooperacyjnego do limitu 600% sumy ] .
. . L . . przedstawimy
ubezpieczenia obowiqzujgcej w dniu zdarzenia '
. . takq propozycje
ubezpieczeniowego

9. Petne informacje dotyczqce zakresu ubezpieczenia oraz $wiadczen, ktoére Ci przystugujg znajdujg

sie w Ogoélnych warunkach ubezpieczenia na zycie ERGO 4 (dalej: ,Warunki ERGO 4”) oraz w polisie.
Zwro6c¢ uwage, ze w produkcie wystepujqg takze ograniczenia ochrony, czyli sytuacje, w ktérych

nie udzielamy ochrony, nie wyptacamy $wiadczenia lub nie realizujemy ustug. Przyktady takich sytuacji
to np. Smier¢ lub urazy powstate w wyniku dziatan wojennych lub aktéw terroryzmu. W Warunkach
ERGO 4 szczego6towo opisujemy ograniczenia ochrony dla poszczegélnych ubezpieczen.
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Jakie sg koszty zawarcia umowy i jak nalezy je optacaé

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Cene ubezpieczenia (czyli sktadke) podajemy w ofercie, ktéra jest wazna przez okreslony czas.
Wysokos¢ sktadki podajemy réwniez w polisie.

Wysokos¢ sktadki ustalamy zgodnie z taryfg obowigzujgcg w dniu zawarcia umowy, a przy przedtuzeniu
ochrony obowigzujgcq w rocznice polisy, w ktérg ochrona sie przedtuza.

Wysokos¢ sktadki zalezy od:

1) wybranego przez Ciebie zakresu ubezpieczenia;

2) wybranej przez Ciebie sumy ubezpieczenia;

3) okresu ubezpieczenia;

4) czestotliwosci i sposobu jej optacania;

5) wieku Ubezpieczonego;

6) oceny poziomu ryzyka ubezpieczeniowego, w tym zawarcia umowy na warunkach szczegoélnych.

Masz obowiqzek optaca¢ sktadke w wysokosci podanej w polisie. Ptatnosci mozesz dokona¢ gotéwkgq
lub przelewem bankowym. Jesli wyrazasz dodatkowq zgode, mozesz réwniez optaca¢ sktadke poprzez
cykliczne obcigzanie Twojej karty ptatniczej. W przypadku ptatnosci przelewem za dzien optacenia
sktadki uznajemy dzien wptywu srodkéw na rachunek wskazany w polisie.

Sktadke mozesz ptaci¢ miesiecznie, kwartalnie, pétrocznie lub rocznie. W kazdq rocznice polisy mozesz
zmieni¢ czestotliwos¢ ptacenia sktadki.

Koszty zwigzane z ptatnoscig sktadek (np. optaty za przelew) i podatki réwniez sq optacane przez Ciebie,
o ile wystgpia.

Optacasz réwniez koszty zwigzane z korzystaniem ze srodkéw porozumiewania sie na odlegtos¢.
Nalezq do nich optaty pobierane przez Twoich operatoréw srodkéw porozumiewania sie na odlegtos¢
(np. dostawcow internetu, operatoréw telefonicznych).

Kiedy i jak mozesz odstgpi¢ od umowy

17.

18.

19.

20.

Mozesz odstgpi¢ od umowy ubezpieczenia w terminie 30 dni od dnia, w ktédrym poinformowali$émy
Cie o zawarciu umowy na odlegtos¢ (przez internet lub telefon) lub od dnia potwierdzenia przez nas
informacji, o ktérych mowa w art. 39 ust. 1 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta,
o ile jest to termin poézniejszy.

Aby Twoje odstgpienie w tym trybie byto skuteczne, musisz je wysta¢ na pismie przed uptywem terminu
30 dni.

W przypadku odstgpienia od umowy, umowa jest uwazana za niezawartg, a my zwrécimy Ci catg
wptacong sktadke.

Odstgpienie mozesz ztozyc¢:

1) w indywidualnym koncie klienta po zalogowaniu na stronie: www.ergohestia.pl; lub
2) przez formularz na stronie: www.ergohestia.pl; lub

3) na adres do doreczen elektronicznych AE:PL-71115-41590-RJWRG-16; lub

4) unaszego przedstawiciela; lub

5) wysytajqgc list na adres naszej siedziby: ul. Hestii 1, 81-731 Sopot.

Reklamacje
Kto moze wnies¢ reklamacje

21.

Reklamacje dotyczqce naszych ustug lub ustug agenta ubezpieczeniowego mozesz wniesc¢ Ty,
Ubezpieczony, uposazony (beneficjent gtéwny lub beneficjent dodatkowy), uprawniony z umowy,
spadkobierca posiadajgcy interes prawny w ustaleniu odpowiedzialnosci lub spetnieniu $wiadczenia
z umowy, a takze poszukujgcy ochrony.
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Jak wnies¢ reklamacje na ustugi nasze oraz naszego agenta wytgcznego
a takze jak odpowiemy na reklamacje

Kim jest Agent wytgczny
m Agent wytgczny to agent, ktéry dziata w imieniu lub na rzecz jednego zaktadu ubezpieczen

w zakresie tego samego dziatu ubezpieczen. Dziaty ubezpieczen zostaty okreslone w zatgczniku
do ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.

22. Reklamacje na ustugi nasze oraz na ustugi agenta wytgcznego, ktéry dziata wytgcznie w naszym
imieniu lub na naszq rzecz, mozesz ztozy¢ w sposaéb, ktory przedstawiamy w Tabeli 2. W Tabeli 2
opisalismy réwniez domyslng forme odpowiedzi na reklamacje.

Tabela 2. Sposdb ztozenia reklamacji

Sposob ztozenia

reklamacji Dodatkowe informacje Domyslna forma odpowiedzi na reklamacje
zgodnie z wnioskiem osoby, ktéra zgtasza
reklamacje:
elektronicznie | P€Z formularz na stronie: 1) na pismie w formie elektronicznej
www.ergohestia.pl z wykorzystaniem wskazanego $rodka

komunikacji elektronicznej; lub
2) na pisSmie w postaci papierowe;j

na pismie w formie elektronicznej

elektronicznie | M@ adres do doreczen elektronicznych | z wykorzystaniem tego samego $rodka

AE:PL-71115-41590-RJWRG-16 komunikacji elektronicznej, ktérym ztozono
reklamacje
zgodnie z wnioskiem osoby, ktéra zgtasza
reklamacje:
telefonicznie pod numerem: 58 555 5 555 lub 1) na pisémie w formie elektronicznej
801107 107 z wykorzystaniem wskazanego $rodka

komunikacji elektronicznej; lub
2) na piémie w postaci papierowe;j

wysytajgc list na adres naszej siedziby:

pisemnie ul. Hestii 1, 81-731 Sopot na pismie w postaci papierowe;j
zgodnie z wnioskiem osoby, ktéra zgtasza
q ) o reklamacje:
ustnie lub podczas wizyty w jednostce . .| 1) na pismie w formie elektronicznej
- - Sopockiego Towarzystwa Ubezpieczen . .
pisemnie z wykorzystaniem wskazanego $rodka

na Zycie ERGO Hestia S.A. komunikacji elektronicznej; lub

2) na pismie w postaci papierowe;j

23. Osoba, ktéra sktada reklamacje zawsze moze wskaza¢ sposéb, w jaki chce otrzyma¢ odpowiedz.
Odpowiedzi mozemy udzieli¢:

1) na pismie w postaci elektronicznej z wykorzystaniem wskazanego $rodka komunikagji
elektronicznej; lub

2) na adres do doreczen elektronicznych; lub

3) na piSmie w postaci papierowej.

W jakim terminie odpowiemy na reklamacje
24, Odpowiemy na reklamacje w terminie 30 dni od dnia jej otrzymania.

25. W szczegolnie skomplikowanych przypadkach, jesli nie bedziemy mogli odpowiedzie¢ na reklamacje
do 30 dni, odpowiedz wysytamy w terminie 60 dni od dnia jej otrzymania.
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26. O koniecznosci przedtuzenia terminu na udzielenie odpowiedzi na reklamacje poinformujemy osobe jg
sktadajgcg w 30-dniowym terminie.
Do kogo jeszcze mozesz sie zwrocic¢

27. Osoba fizyczna sktadajgca reklamacje moze wystgpi¢ z wnioskiem o rozpatrzenie sprawy do Rzecznika
Finansowego (www.rf.gov.pl).

28. W niestandardowych sprawach osoby uprawnione do ztozenia reklamacji mogq zwrocic sie do Rzecznika
Klienta ERGO Hestii. Mozna sie z nim kontaktowa¢ przez formularz na stronie: www.ergohestia.pl.

Jak wnie$¢ reklamacje na ustugi multiagenta

Kim jest Multiagent

Multiagent to agent, ktory dziata w imieniu lub na rzecz wielu zaktadéw ubezpieczen w zakresie
tego samego dziatu ubezpieczen. Dziaty ubezpieczen zostaty okreslone w zatqgczniku do ustawy
o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjne;j.

29. Reklamacje na ustugi multiagenta, ktéry dziata w imieniu lub na rzecz naszq oraz innych ubezpieczycieli,
w zakresie niezwigzanym z udzielanq ochrong nalezy sktada¢ bezposrednio multiagentowi.

30. Reklamacje te rozpatruje bezposrednio multiagent.

31. W przypadku wptywu do nas takiej reklamacji, przekazemy jg niezwtocznie multiagentowi
i poinformujemy o tym jednoczesnie osobe wystepujgcq z reklamacjq.

Zasady rozpatrywania sporow
Wedtug jakiego prawa rozpatrywane sq spory
32. Spory wynikajgce z umowy rozpatrywane sq wedtug prawa polskiego.

Jaki jest sqd wtasciwy do rozpatrzenia sporow
33. Powdédztwo o roszczenie wynikajgce z umowy mozna wytoczy¢:
1) wedtug przepiséw o wtasciwosci ogoélnej; albo

2) przed sqd wtasciwy dla miejsca zamieszkania lub siedziby: Twojego, Ubezpieczonego lub
uprawnionego z umowy; albo

3) przed sqd wtasciwy dla miejsca zamieszkania spadkobiercy Ubezpieczonego lub spadkobiercy
uprawnionego z Uumowy.

34. Spér mozna réwniez podda¢ pod rozstrzygniecie sqdu polubownego.

Kto oprocz sgqdu moze jeszcze rozpatrzy¢ spor

35. Spory wynikajgce z umowy pomiedzy Tobg, Ubezpieczonym, uposazonym (beneficjentem gtéwnym lub
beneficjentem dodatkowym), uprawnionym z umowy lub spadkobiercq posiadajgcym interes prawny
w ustaleniu odpowiedzialnosci lub spetnieniu $wiadczenia z umowy, bedgcym osobgq fizyczng, a nami
mogq by¢ rozpoznane w drodze pozasgdowego postepowania przed Rzecznikiem Finansowym.

36. Adres Rzecznika Finansowego: ul. Nowogrodzka 47A, 00-695 Warszawa, www.rf.gov.pl.

37. Rzecznik Finansowy jest podmiotem uprawnionym do prowadzenia pozasqdowych postepowan
na podstawie przepiséw ustawy z dnia 5 sierpnia 2015 r. o rozpatrywaniu reklamacji przez podmioty
rynku finansowego, o Rzeczniku Finansowym i o Funduszu Edukacji Finansowe;j.

38. Adres elektroniczny, pod ktérym mozna kontaktowaé¢ sie z nami to formularz
https://www.ergohestia.pl/obsluga-online/.

39. Konsument w rozumieniu ustawy z dnia 23 kwietnia 1964 r. - Kodeks cywilny moze tez zwréci¢ sie
o pomoc do powiatowego (miejskiego) rzecznika konsumentow.

— Spis tresci Strona 171 (_ 9



ERGO
HESTIA

Jakie jest prawo wtasciwe i jezyk w jakim sie komunikujemy
40. Jezykiem stosowanym w komunikacji miedzy nami przed zawarciem umowy jest jezyk polski.
41. Umowy zawieramy na podstawie prawa polskiego i w jezyku polskim.

42. Do momentu zawarcia umowy, stosunki prawne miedzy nami takze reguluje prawo polskie.

W jakich sytuacjach roszczenie pokrywa Ubezpieczeniowy Fundusz Gwarancyjny

43. Twoje roszczenia z umowy ubezpieczenia mogq by¢ pokryte przez Ubezpieczeniowy Fundusz
Gwarancyjny, w sytuacji, w ktérej aktywa stanowiqce pokrycie rezerw techniczno-ubezpieczeniowych
nie wystarczytby na pokrycie naszych zobowigzan. Taka sytuacja moze mie¢ miejsce w razie:

1) ogtoszenia naszej upadtosci; lub

2) oddalenia wniosku o ogtoszenie naszej upadtosci; lub
3) umorzenia naszego postepowania upadtosciowego; lub
4) zarzqdzenia naszej likwidacji przymusowej.

44, Ubezpieczeniowy Fundusz Gwarancyjny pokrywa roszczenia w wysokosci 50% wierzytelnosci, do kwoty
nie wiekszej niz rownowartos¢ w ztotych 30 000 euro wedtug $redniego kursu ogtaszanego przez
Narodowy Bank Polski obowigzujgcego w dniu, w ktérym wystgpity sytuacje, o ktérych mowa w pkt 43.
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Zatqcznik 7
Informacja o osobie zajmujgcej eksponowane stanowisko polityczne

A

W tym dokumencie znajdziesz informacje o tym kim jest osoba zajmujgca eksponowane stanowisko
polityczne, cztonkowie jej rodziny oraz jej bliscy wspoétpracownicy (dalej: PEP). W Tabeli 1 znajdziesz wykaz
krajowych stanowisk i funkcji publicznych, bedgcych eksponowanymi stanowiskami politycznymi.

Przy zawieraniu umowy poprosimy Cie o ztozenie o$wiadczenia czy jeste$ lub czy w ciggu ostatnich
12 miesiecy byte$ PEP?

Jest to nasz obowiqzek przewidziany przepisami prawa w zakresie przeciwdziatania praniu pieniedzy oraz
finansowaniu terroryzmu [1].
Kiedy mozemy poprosi¢ Cie o dodatkowe informacje

Jesli bedzie to niezbedne do spetnienia naszych obowigzkéw przewidzianych przepisami
prawa w zakresie przeciwdziatania praniu oraz finansowaniu terroryzmu, poprosimy Cie o inne
informacje np. o beneficjentéw rzeczywistych lub zrédto majgtku.

Kim jest osoba zajmujgca eksponowane stanowisko polityczne

1. Osoba zajmujgca eksponowane stanowisko polityczne to, z wytgczeniem grup stanowisk $redniego
i nizszego szczebla, osoba zajmujgca znaczgce stanowiska publiczne lub petnigce znaczqgce funkcje
publiczne, w tym:

1) szefowie panstw, szefowie rzqdéw, ministrowie, wiceministrowie oraz sekretarze stanu;
2) cztonkowie parlamentu lub podobnych organéw ustawodawczych;
3) cztonkowie organéw zarzgdzajgcych partii politycznych;

4) cztonkowie sqdéw najwyzszych, trybunatéw konstytucyjnych oraz innych organéw sqdowych
wysokiego szczebla, ktérych decyzje nie podlegajq zaskarzeniu, z wyjgtkiem trybow
nadzwyczajnych;

5) cztonkowie trybunatéw obrachunkowych lub zarzgdéw bankéw centralnych;
6) ambasadorowie, chargés d’affaires oraz wyzsi oficerowie sit zbrojnych;

7) cztonkowie organéw administracyjnych, zarzqdczych lub nadzorczych przedsiebiorstw
panstwowych, spotek z udziatem Skarbu Panstwa, w ktérych ponad potowa akgji albo udziatéw
nalezy do Skarbu Panstwa lub innych panstwowych oséb prawnych;

8) dyrektorzy, zastepcy dyrektoréw oraz cztonkowie organéw organizacji miedzynarodowych lub osoby
petnigce rownowazne funkcje w tych organizacjach;

9) dyrektorzy generalni w urzedach naczelnych i centralnych organach panstwowych oraz dyrektorzy
generalnych urzedéw wojewddzkich;

10) inne osoby zajmujqce stanowiska publiczne lub petnigce funkcje publiczne w organach panstwa lub
centralnych organach administracji rzqdowej [2].
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Kim jest cztonek rodziny osoby zajmujgcej eksponowane stanowisko
polityczne

2. Cztonek rodziny osoby zajmujgcej eksponowane stanowisko polityczne to:

1) matzonek lub osoba pozostajgca we wspélnym pozyciu z osobq zajmujgcq eksponowane

stanowisko polityczne;

2) dziecko osoby zajmujgcej eksponowane stanowisko polityczne i jego matzonka lub osoby

pozostajgcej we wspolnym pozyciu;

3) rodzice osoby zajmujgcej eksponowane stanowisko polityczne [3].

Kim sg osoby znane jako bliscy wspotpracownicy osoby zajmujgcej

eksponowane stanowisko polityczne

3. Osoby znane jako bliscy wspotpracownicy osoby zajmujgcej eksponowane stanowisko polityczne to:

1) osoby fizyczne bedqce beneficjentami rzeczywistymi oséb prawnych, jednostek organizacyjnych
nieposiadajgcych osobowosci prawnej lub trustéw wspélnie z osobg zajmujgcg eksponowane
stanowisko polityczne lub utrzymujqce z takg osobgq inne bliskie stosunki zwigzane z prowadzong

dziatalnoscig gospodarczg;

2) osoby fizyczne bedgce jedynym beneficjentem rzeczywistym oséb prawnych, jednostek organizacyjnych
nieposiadajgcych osobowosci prawnej lub trustu, o ktérych wiadomo, ze zostaty utworzone w celu
uzyskania faktycznej korzysci przez osobe zajmujqcq eksponowane stanowisko polityczne [4].

Jaki jest wykaz krajowych stanowisk i funkcji publicznych
4. W Tabeli 1 przedstawilismy wykaz krajowych stanowisk i funkcji publicznych, bedgcych eksponowanymi

ag

stanowiskami politycznymi [5].

Kto jeszcze jest osobqg zajmujgcg eksponowane stanowisko polityczne

organizacjach.

Tabela 1. Wykaz krajowych stanowisk i funkcji publicznych

Poza osobami wskazanymi w Tabeli 1 PEP to réwniez dyrektor, zastepca dyrektora oraz cztonek
organow organizacji miedzynarodowych lub osoba petnigca réwnowazne funkcje w tych

1)  Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej 17) sedzia Sqgdu Apelacyjnego
2)  Prezes Rady Ministrow 18) Prezes Narodowego Banku Polskiego
3)  wiceprezes Rady Ministrow 19) cztonek Zarzgdu Narodowego Banku Polskiego
4)  minister 20) cztonek Rady Polityki Pienieznej
5)  sekretarz stanu 21) petnomocny przedstawiciel Rzeczypospolitej Polskiej
6) podsekretarz stanu w innym panstwie lub przy organizacji miedzynarodowej
7)  poset 22) chargés d’affaires
8) senator 23) oficer zajmujqcy stanowisko stuzbowe w sitach zbrojnych
9 tonek - - Rzeczypospolitej Polskiej zaszeregowane do stopni
) cztonek organu reprezentujqcego na zewngtrz partie generalskich (admiralskich)
polityczng zgtoszong do ewidencji partii politycznych, — -
prowadzonej przez Sqd Okregowy w Warszawie 24) peinomocm!( Ministra (.)bronynl\lq!'o.dowej powotany )
P - - - = na podstawie odrebnej decyzji Ministra Obrony Narodowej

10) cztonek organu partii politycznej zgtoszonej do ewidencji — - -

partii politycznych, prowadzonej przez Sqd Okregowy 25) dyrektor, prezes przec}sebmrstwo panstwowego lub inne

w Warszawie, uprawniony do zaciggania zobowigzan stanowisko rownowazne

majgtkowych 26) przewodniczqcy rady nadzorczej przedsiebiorstwa panstwowego
11) przewodniczqcy Trybunatu Stanu 27) cztonek rady nadzorczej przedsiebiorstwa panstwowego
12) zastepca przewodniczgcego Trybunatu Stanu 28) prezes zarzqdu spétki z udziatem Skarbu Panstwa, w ktorej
13) cztonek Trybunatu Stanu ponad potowa akgji albo udziatéw nalezy do Skarbu

- — Panstwa lub innych panstwowych oséb prawnych
14) sedzia Sqdu Najwyzszego A - p -
15) sedzia Trybunatu Konstytucyinego 29) cztonek zarzqdu spétki z udziatem Skarbu Panstwa, w ktorej
& - b Yy YJ. 'g - ponad potowa akgji albo udziatéw nalezy do Skarbu

16) sedzia Naczelnego Sqgdu Administracyjnego Paristwa lub innych parnstwowych oséb prawnych
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83) zastepca Gtéwnego Inspektora Sanitarnego
84) Gtéwny Inspektor Transportu Drogowego
85) zastepca Gtéwnego Inspektora Transportu Drogowego

Gtowny Lekarz Weterynarii

o]
~

zastepca Gtéwnego Lekarza Weterynarii

(o]
(&S]

Gtowny Rzecznik Dyscypliny Finanséw Publicznych

) 0
Lz Jde|Z(Ee(e

zastepca Gtéwnego Rzecznika Dyscypliny Finanséw
Publicznych

[
(=)

Komendant Gtéwny Panstwowej Strazy Pozarnej

(o)
—_

zastepca Komendanta Gtéwnego Parstwowej Strazy Pozarnej

[$o]
N

Komendant Gtéwny Policji

o]
w

zastepca Komendanta Gtéwnego Policji

Komendant Gtéwny Strazy Granicznej

[Xe}
~
N ROl Pl RSN R Rl Rl Rl el A

95) zastepca Komendanta Gtéwnego Strazy Granicznej

96) Komendant Stuzby Ochrony Parnstwa

97) zastepca Komendanta Stuzby Ochrony Panstwa

98) Naczelny Dyrektor Archiwdéw Panstwowych

99) zastepca Naczelnego Dyrektora Archiwéw Panstwowych
100) Prezes Agencji Mienia Wojskowego

101) zastepca Prezesa Agencji Mienia Wojskowego

102) Prezes Agencji Restrukturyzacji i Modernizacji Rolnictwa
103) zastepca Prezesa Agencji Restrukturyzacji i Modernizacji

Rolnictwa

104) Prezes Biura do spraw Substancji Chemicznych

105) Prezes Gtéwnego Urzedu Miar

107) Prezes Gtéwnego Urzedu Statystycznego

108) wiceprezes Gtéwnego Urzedu Statystycznego

)
)
106) wiceprezes Gtéwnego Urzedu Miar
)
)
)

109) Prezes Instytutu Pamieci Narodowej - Komisji Scigania
Zbrodni przeciwko Narodowi Polskiemu

110) zastepca Prezesa Instytutu Pamieci Narodowej - Komisji
Scigania Zbrodni przeciwko Narodowi Polskiemu

111) Prezes Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego

112) zastepca Prezesa Kasy Rolniczego Ubezpieczenia Spotecznego

113) Prezes Krajowego Zasobu Nieruchomosci

114) zastepca Prezesa Krajowego Zasobu Nieruchomosci

115) Prezes Najwyzszej Izby Kontroli

117) cztonek Kolegium Najwyzszej Izby Kontroli

118) Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia

119) zastepca Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

120) Prezes Panstwowego Gospodarstwa Wodnego Wody Polskie

)
)
)
)
)
116) wiceprezes Najwyzszej Izby Kontroli
)
)
)
)
)

121) zastepca Prezesa Panstwowego Gospodarstwa Wodnego
Wody Polskie

122) Prezes Panstwowej Agencji Atomistyki

123) wiceprezes Panstwowej Agencji Atomistyki

124) Prezes Polskiej Agencji Kosmicznej

125) wiceprezes Polskiej Agencji Kosmicznej

127) Zastepca Prezesa Polskiej Agencji Nadzoru Audytowego

128) Prezes Polskiej Agencji Rozwoju Przedsiebiorczosci

)
)
)
)
126) Prezes Polskiej Agencji Nadzoru Audytowego
)
)
)

129) zastepca Prezesa Polskiej Agencji Rozwoju
Przedsiebiorczoéci

130) Prezes Polskiej Organizacji Turystycznej

131) wiceprezes Polskiej Organizacji Turystycznej

132) Prezes Prokuratorii Generalnej Rzeczypospolitej Polskiej

134) Prezes Rzqdowego Centrum Legislacji

135) wiceprezes Rzgdowego Centrum Legislacji

136) Prezes Rzqdowej Agencji Rezerw Strategicznych

30) przewodniczqcy rady nadzorczej spotki z udziatem Skarbu
Panstwa, w ktérej ponad potowa akcji albo udziatéw nalezy
do Skarbu Panstwa lub innych parnstwowych osé6b prawnych

31) cztonek rady nadzorczej spétki z udziatem Skarbu Panstwa,
w ktorej ponad potowa akgji albo udziatéw nalezy do Skarbu
Panstwa lub innych panstwowych oséb prawnych

32) dyrektor generalny urzedu naczelnego organu panstwa

33) dyrektor generalny urzedu centralnego organu panstwa

34) dyrektor generalny urzedu wojewddzkiego

35) Szef Kancelarii Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej

36) Szef Kancelarii Prezesa Rady Ministrow

37) Szef Kancelarii Sejmu

38) Szef Kancelarii Senatu

39) wojewoda

40) wicewojewoda

41) marszatek wojewddztwa

42) inny niz marszatek wojewédztwa cztonek zarzqdu
wojewodztwa

43) wajt, burmistrz, prezydent miasta

44) zastepca wojta, burmistrza i prezydenta miasta

45) starosta

46) inny niz starosta cztonek zarzgdu powiatu

47) Dyrektor Generalny Krajowego Osrodka Wsparcia Rolnictwa

48) zastepca Dyrektora Generalnego Krajowego O$rodka
Wsparcia Rolnictwa

49) Dyrektor Generalny Laséw Panstwowych

50) zastepca Dyrektora Generalnego Laséw Panstwowych

51) Dyrektor Generalny Stuzby Wieziennej

52) zastepca Dyrektora Generalnego Stuzby Wieziennej

53) dyrektor generalny stuzby zagranicznej

54) dyrektor generalny urzedu przewodniczqgcego komitetu
wchodzqcego w sktad Rady Ministrow

55) dyrektor Krajowej Szkoty Administracji Publicznej

56) zastepca dyrektora Krajowej Szkoty Administracji Publicznej

57) Dyrektor Polskiego Centrum Akredytacji

58) zastepca Dyrektora Polskiego Centrum Akredytacji

59) dyrektor Rzgdowego Centrum Bezpieczenstwa

60) zastepca dyrektora Rzgdowego Centrum Bezpieczenstwa

61) Dyrektor Transportowego Dozoru Technicznego

62) zastepca Dyrektora Transportowego Dozoru Technicznego

63) Generalny Dyrektor Drog Krajowych i Autostrad

64) zastepca Generalnego Dyrektora Drog Krajowych i Autostrad

65) Generalny Dyrektor Ochrony Srodowiska

66) zastepca Generalnego Dyrektora Ochrony Srodowiska

67) Generalny Inspektor Informacji Finansowe;j

68) Gtowny Geodeta Kraju

69) zastepca Gtéwnego Geodety Kraju

70) Gtéwny Inspektor Farmaceutyczny

71) zastepca Gtéwnego Inspektora Farmaceutycznego

72) Gtéwny Inspektor Jakosci Handlowej Artykutéw Rolno-
Spozywczych

73) zastepca Gtéwnego Inspektora Jakosci Handlowej
Artykutéw Rolno-Spozywczych

74)  Gtowny Inspektor Nadzoru Budowlanego

75) zastepca Gtéwnego Inspektora Nadzoru Budowlanego

76) Gtowny Inspektor Ochrony Roslin i Nasiennictwa

77) zastepca Gtdwnego Inspektora Ochrony Roslin i Nasiennictwa

78) Gtéwny Inspektor Ochrony Srodowiska

79) Zastepca Gtéwnego Inspektora Ochrony Srodowiska

80) Gtéwny Inspektor Pracy

81) zastepca Gtéwnego Inspektora Pracy

82) Gtéwny Inspektor Sanitarny

)
)
)
133) wiceprezes Prokuratorii Generalnej Rzeczypospolitej Polskiej
)
)
)
)

137) zastepca Prezesa Rzqdowej Agencji Rezerw Strategicznych
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138) Prezes Urzedu Dozoru Technicznego

139) Wiceprezes Urzedu Dozoru Technicznego

140) Prezes Urzedu Komunikacji Elektronicznej

176) cztonek Panstwowej Komisji do spraw wyjasniania
przypadkéw czynnosci skierowanych przeciwko wolnosci
seksualnej i obyczajnosci wobec matoletniego ponizej lat 15

141) zastepca Prezesa Urzedu Komunikacji Elektronicznej

177) Przewodniczqcy Krajowej Rady Radiofonii i Telewizji

142) Prezes Urzedu Lotnictwa Cywilnego

178) zastepca Przewodniczgcego Krajowej Rady Radiofonii i Telewizji

143) wiceprezes Urzedu Lotnictwa Cywilnego

179) cztonek Krajowej Rady Radiofonii i Telewizji

144) Prezes Urzedu Ochrony Danych Osobowych

180) Przewodniczgcy Panstwowej Komisji Wyborczej

145) zastepca Prezesa Urzedu Ochrony Danych Osobowych

181) zastepca Przewodniczgcego Panstwowej Komisji Wyborczej

146) Prezes Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsumentéw

182) cztonek Panstwowej Komisji Wyborczej

147) wiceprezes Urzedu Ochrony Konkurencji i Konsumentow

183) przewodniczqcy Rady do Spraw Uchodzcéw

148) Prezes Urzedu Patentowego Rzeczypospolitej Polskiej

184) wiceprzewodniczqgcy Rady do Spraw Uchodzcow

149) zastepca Prezesa Urzedu Patentowego Rzeczypospolitej Polskiej

185) Przewodniczqgcy Rady Mediéw Narodowych

150) Prezes Urzedu Regulacji Energetyki

186) cztonek Rady Mediéw Narodowych

151) wiceprezes Urzedu Regulacji Energetyki

187) Rzecznik Finansowy

152) Prezes Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych, Wyrobow
Medycznych i Produktéw Biobdjczych

188) zastepca Rzecznika Finansowego

189) Rzecznik Matych i Srednich Przedsiebiorcow

153) Wiceprezes Urzedu Rejestracji Produktéw Leczniczych,
Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobojczych

190) zastepca Rzecznika Matych i Srednich Przedsiebiorcow

191) Rzecznik Praw Dziecka

154) Prezes Urzedu Transportu Kolejowego

192) zastepca Rzecznika Praw Dziecka

155) wiceprezes Urzedu Transportu Kolejowego

193) Rzecznik Praw Obywatelskich

156) Prezes Urzedu Zamoéwien Publicznych

194) zastepca Rzecznika Praw Obywatelskich

157) wiceprezes Urzedu Zamoéwien Publicznych

195) Rzecznik Praw Pacjenta

158) Prezes Wyzszego Urzedu Gorniczego

196) zastepca Rzecznika Praw Pacjenta

159) wiceprezes Wyzszego Urzedu Gérniczego

160) Prezes Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych

198) zastepca Szefa Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego

161) cztonek Zarzqgdu Zaktadu Ubezpieczen Spotecznych

199) Szef Agencji Wywiadu

162) Prezes Zarzqdu Banku Gospodarstwa Krajowego

200) zastepca Szefa Agencji Wywiadu

163) wiceprezes Zarzgdu Banku Gospodarstwa Krajowego

201) Szef Biura Bezpieczenstwa Narodowego

164) cztonek Zarzgdu Banku Gospodarstwa Krajowego

202) Zastepca Szefa Biura Bezpieczenstwa Narodowego

165) Prezes Zarzqgdu Narodowego Funduszu Ochrony Srodowiska
i Gospodarki Wodnej

203) Szef Centralnego Biura Antykorupcyjnego

166) zastepca Prezesa Zarzqdu Narodowego Funduszu Ochrony
Srodowiska i Gospodarki Wodnej

204) Zastepca Szefa Centralnego Biura Antykorupcyjnego

205) Szef Krajowego Biura Wyborczego

167) Prezes Zarzqdu Panstwowego Funduszu Rehabilitacji Os6b
Niepetnosprawnych

206) Szef Krajowej Administracji Skarbowej

207) zastepca Szefa Krajowej Administracji Skarbowe;j

168) zastepca Prezesa Zarzqdu Panstwowego Funduszu
Rehabilitacji Oséb Niepetnosprawnych

208) Szef Stuzby Cywilnej

209) Szef Stuzby Kontrwywiadu Wojskowego

169) Prokurator Generalny

210) zastepca Szefa Stuzby Kontrwywiadu Wojskowego

170) zastepca Prokuratora Generalnego

211) Szef Stuzby Wywiadu Wojskowego

171) Prokurator Krajowy

212) zastepca Szefa Stuzby Wywiadu Wojskowego

172) Przewodniczgcy Komisji Nadzoru Finansowego

213) Szef Stuzby Zagranicznej

173) Zastepca Przewodniczgcego Komisji Nadzoru Finansowego

214) Szef Urzedu do Spraw Cudzoziemcow

174) cztonek Komisji Nadzoru Finansowego

215) zastepca Szefa Urzedu do Spraw Cudzoziemcow

175) Przewodniczqcy Panstwowej Komisji do spraw wyjasniania
przypadkéw czynnosci skierowanych przeciwko wolnosci
seksualnej i obyczajnosci wobec matoletniego ponizej lat 15

216) Szef Urzedu do Spraw Kombatantédw i Oséb Represjonowanych

Podstawy prawne

)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
197) Szef Agencji Bezpieczenstwa Wewnetrznego
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)
)

217) zastepca Szefa Urzedu do Spraw Kombatantéw i Oséb
Represjonowanych

[1] Ustawa z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu

[2] Art. 2 ust. 2 pkt 11 ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu

[3] Art. 2 ust. 2 pkt 3 ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu

[4] Art. 2 ust. 2 pkt 12 ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu

[51 Wykaz krajowych stanowisk i funkcji publicznych, bedgcych eksponowanymi stanowiskami politycznymi, o ktérych mowa
w art. 2 ust. 2 pkt 11 lit. a-g, i oraz j ustawy z dnia 1 marca 2018 r. o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu,
okreslony w rozporzqdzeniu ministra wtasciwego do spraw finanséw publicznych wydanym na podstawie art. 46¢c ww. ustawy
tj. w Rozporzgdzeniu Ministra Finanséw, Funduszy i Polityki Regionalnej z dnia 27 lipca 2021 r. w sprawie wykazu krajowych
stanowisk i funkcji publicznych bedqcych eksponowanymi stanowiskami politycznymi.
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