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Szanowni Panstwo,

W imieniu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group mam zaszczyt przedstawié Panstwu kompleksowy program
grupowego ubezpieczenia na zycie Bezpieczna Grupa 2012.

Program Bezpieczna Grupa 2012 ma na celu zapewnienie ochrony zdrowia i zycia Panstwa Pracownikéw oraz cztonkéw ich rodzin przy
zachowaniu atrakcyjnych sktadek i adekwatnych kwot wyptacanych $wiadczen.

Proponowane rozwiazania stanowia nowoczesng alternatywe dla tradycyjnych programéw zabezpieczenia socjalnego, jakie funkcjonuja na polskim
rynku.

Przygotowujac ten program Towarzystwo bazowato na wieloletnich doswiadczeniach swojego austriackiego akcjonariusza, a takze wtasnych
doswiadczeniach zdobytych w ciagu wieloletniej dziatalnosci ubezpieczeniowe;.

Moge z duma podkresli¢, ze proponowany program ubezpieczeniowy wyréznia sie na tle innych ubezpieczen funkcjonujacych na rynku. Konstrukcja
produktu daje mozliwos¢ stworzenia indywidualnego zabezpieczenia kazdemu z Panstwa Pracownikéw.

Towarzystwo zapewnia wysoka jako$¢ prezentowanego ubezpieczenia grupowego na zycie, jak i nowoczesny oraz profesjonalny sposéb obstugi
umoéw ubezpieczenia. Dotozymy wszelkich staran, aby realizacja proponowanych przez nas rozwiazan stata si¢ poczatkiem dtugotrwatej wspétpracy,
przynoszacej wymierne korzysci Panstwa Pracownikom.

Wychodzac naprzeciw oczekiwaniom naszych Klientéw, zamiescilismy na stronie internetowej informacje zwiazane z obstuga
zawartych uméw grupowego ubezpieczenia na zycie oraz uruchomiliSmy tam przewodnik dla oséb zgtaszajacych roszczenie
z tytutu umowy Bezpieczna Grupa. Pod adresami http://www.compensa.pl/PL/Druki/grupowe/default.html oraz
http://www.compensa.pl/PL/Szkody/obsluga_swiadczen/default.html znajda Panstwo wszystkie potrzebne formularze, w tym wniosek
o zawarcie i zmiane warunkéw umowy ubezpieczenia, wniosek o zawarcie umowy indywidualnej kontynuacji ubezpieczenia, wniosek o wyptate
Swiadczenia oraz liste dokumentéw niezbednych do udokumentowania prawa do $wiadczenia, a takze wskazéwki i odpowiedzi na najczesciej
zadawane pytania. Internetowy przewodnik umozliwia réwniez wydrukowanie potrzebnych formularzy.

Aby mozliwie skréci¢ czas rozpatrywania roszczenia, prosimy o przesytanie wnioskéw o wyptate $wiadczenia bezposrednio do Departamentu
Swiadczen i Oceny Ryzyka w centrali Towarzystwa. Warunkiem szybkiego rozpatrzenia roszczenia jest przestanie kompletnej dokumentacji, na ktéra
skfada sie wniosek o wyptate swiadczenia oraz dokumenty niezbedne do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa i wysokosci $wiadczenia oraz
potwierdzajace prawo do otrzymania $wiadczenia (okreslone w OWU i OWDU).

Ztozone przez Panstwa dokumenty zostana przekazane do likwidatora. W przypadku gdy proces rozpatrywania trwa dtuzej niz 7 dni, likwidator
zajmujacy sie zgtoszeniem, przesle do Panstwa informacje o dalszym postepowaniu.

O podijetej decyzji Towarzystwo poinformuje Panstwa pisemnie.

W razie jakichkolwiek pytan lub watpliwosci na etapie rozpatrywania roszczenia prosimy o kontakt z Infoliniag 801 120 000 lub bezposrednio
z likwidatorem zajmujacym sie zgtoszeniem.

Dziekujac za obdarzenie nas zaufaniem,
sktadam wyrazy szacunku,

r

Cu,

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu
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OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
BRP-2312

§ 1. WSTEP

Ogdlne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie o symbolu BRP-2312
(zwane dalej: OWU) maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia
grupowego na zycie, w ktérych strong jest Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna Vienna Insurance Group, z siedziba
w Warszawie, 02-342, Al. Jerozolimskie 162, zwana dalej Towarzystwem
i stanowia integralng czgs¢ Umoéw ubezpieczenia zawieranych na ich
podstawie.

§ 2. DEFINICJE POJEC

Pojecia uzyte w OWU oznaczaja:

|I. Osoba ubezpieczona — osoba fizyczna, ktérej zycie oraz zdrowie
jest przedmiotem ubezpieczenia na podstawie OWU lub odpowiednich
OWDU. Osobg ubezpieczona jest posiadajacy Zdolnos$¢ ubezpiecze-
niowa: Pracownik lub zgtoszony za zgoda Towarzystwa przez
Pracownika przystepujacego do Umowy ubezpieczenia lub bedacego
Osoba ubezpieczong jego Matzonek albo jego Partner lub jego
Petnoletnie dziecko.

2. Ubezpieczajacy — osoba fizyczna albo inny podmiot prawa, ktéry
zawart Umowe ubezpieczenia na rachunek Osoby ubezpieczonej i jest
zobowiazany do zaptaty Sktadki ubezpieczeniowe;.

3. Uposazony — osoba wyznaczona przez Osobe ubezpieczona, jako
uprawniona do $Swiadczenia z tytutu Smierci Osoby ubezpieczone;.

4. Uposazony zastepczy — osoba wyznaczona przez Osobe ubezpie-
czona, jako uprawniona do Swiadczenia z tytutu $mierci Osoby
ubezpieczonej w sytuacji, gdy w dacie Smierci Osoby ubezpieczonej
Uposazony nie zyje lub utracit prawo do Swiadczenia. Uposazony
zastgpczy moze by¢ wyznaczony przez Osobe ubezpieczona wytacznie
w przypadku, gdy wskazata ona tylko jednego Uposazonego.

5. Pracownik — osoba fizyczna:

I) pozostajaca z Ubezpieczajacym w stosunku pracy, tj. zatrudniona
na podstawie umowy o pracg, powofania, wyboru, mianowania
lub spétdzielczej umowy o prace, albo

2) wykonujaca na rzecz Ubezpieczajacego przez okres co najmniej
6 miesiecy bezposrednio przed dniem wskazanym w Deklaracji zgody
jako deklarowany dzien poczatku Okresu ubezpieczenia, prace
na podstawie umowy cywilnoprawnej, jezeli jest objeta z tego tytutu
ubezpieczeniem spotecznym, albo

3) bedaca jednoczesnie pracodawca w rozumieniu przepiséw kodeksu
pracy i Ubezpieczajacym w Umowie ubezpieczenia zawartej
z Towarzystwem na podstawie OWU.

6. Matzonek - osoba, ktéra pozostaje z Pracownikiem w zwiazku
matzenskim w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekunczego,
w stosunku, do ktérego nie zostata orzeczona separacja zgodnie
z obowiazujacymi przepisami prawa.

7. Partner — osoba niepozostajaca w zwiazku maizenskim w rozumieniu
kodeksu rodzinnego i opiekunczego, pici odmiennej niz Pracownik,
niespokrewniona i niespowinowacona z Pracownikiem, zgtoszona
do Umowy ubezpieczenia przez Pracownika, z ktéra Pracownik
pozostaje w statym zwiazku uprawdopodobnionym przez
zamieszkiwanie pod wspélnym adresem oraz:

1) posiadanie wspdlnych dzieci, lub

2) posiadanie wspdlnego rachunku bankowego, lub

3) zawarcie wspoélnie umowy kredytu,

o ile Pracownik nie pozostaje w zwiazku matzenskim. Jednoczesnie jako
Partner zgtoszony do Umowy ubezpieczenia przez Pracownika, moze
by¢ objeta ochrong ubezpieczeniowa wytacznie jedna osoba.
Zgloszenie Partnera moze nastapi¢ ze skutkiem na dzien poczatku
Okresu ubezpieczenia albo na dzien Rocznicy ubezpieczenia. Zmiana
zgtoszenia Partnera moze nastapi¢ wytacznie ze skutkiem na dzieh
Rocznicy ubezpieczenia.

8. Petnoletnie dziecko - dziecko wtasne albo przysposobione
albo pasierb (o ile nie zyje ojciec lub matka pasierba) Pracownika.

9. Akt terroryzmu — planowane i zorganizowane dziatanie pojedynczych
os6b lub grup skutkujace naruszeniem istniejacego porzadku prawnego,
podjete w celu zastraszenia badZz wymuszenia okreslonych zachowan
lub Swiadczeh od wtadz panstwowych i spoteczenstwa, czesto
naruszajace lub zagrazajace ludzkiemu zyciu, zdrowiu lub mieniu.

10. Certyfikat ubezpieczenia — dokument potwierdzajacy objecie
Osoby ubezpieczonej ochrona ubezpieczeniowa, zawierajacy m.in.
dzieh poczatku Okresu ubezpieczenia oraz zakres ochrony ubezpiecze-
niowej na dzien objecia danej Osoby ubezpieczonej ochrong ubezpiecze-
niowa, przekazywany Osobie ubezpieczonej za posrednictwem
Ubezpieczajacego.

1. Choroba $miertelna — nieuleczalna choroba Osoby ubezpieczonej,
zdiagnozowana po raz pierwszy w Okresie ubezpieczenia i nie rokujaca
przezycia przez Osobe ubezpieczong okresu diuzszego niz |12 miesiecy
od dnia zdiagnozowania.

12. Czynnik zewnetrzny — czynnik oddziatujacy na organizm Osoby
ubezpieczonej, ktéry z medycznego punktu widzenia nie moze by¢
zakwalifikowany jako choroba (stan organizmu polegajacy na nieprawidto-
wej reakcji narzadéw lub ukltadéw Osoby ubezpieczonej na bodzce
srodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego) lub czynnik chorobo-
tworczy (bakteria, wirus lub pasozyt wywolujacy chorobe Osoby
ubezpieczonej).

13. Deklaracja zgody — dokument podpisany przez Ubezpieczajacego
i odpowiednio: Pracownika lub Matzonka albo Partnera, lub Petnoletnie
dziecko, przystepujacych do Umowy ubezpieczenia, zawierajacy m.in.
o$wiadczenie woli danej osoby wyrazajace zgode na zastrzezenie
na jej rzecz ochrony ubezpieczeniowej (objecie ochrona ubezpieczeniowa)
na podstawie Umowy ubezpieczenia.

14. Dotychczasowa umowa ubezpieczenia — umowa grupowego
ubezpieczenia na zycie zawarta migdzy Ubezpieczajacym a Towarzystwem
lub innym niz Towarzystwo ubezpieczycielem, albo umowa
indywidualnie kontynuujaca ubezpieczenie grupowe z tytutu ktérej dana
Osoba ubezpieczona byta objeta ochrona do dnia poprzedzajacego
dzien poczatku Okresu ubezpieczenia. W rozumieniu OWU za
Dotychczasowa umowe ubezpieczenia uznaje sie tylko taka umowe
grupowego ubezpieczenia na zycie lub umowe indywidualnie
ktéra wygasta w dniu
poprzedzajacym dzieh poczatku Okresu ubezpieczenia.

I5. Dzien zaptaty Skitadki za grupe - dzien, w ktérym kwota
Sktadki za grupe zostata uznana na rachunku bankowym Towarzystwa
w petnej wysokosci naleznej za dany okres.

16. Karencja — okresowe ograniczenie odpowiedzialnosci Towarzystwa
przez okres wskazany w OWU lub odpowiednich OWDU, liczony

kontynuujaca ubezpieczenie grupowe,
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od dnia poczatku Okresu ubezpieczenia. Karencja nie dotyczy Zdarzen
ubezpieczeniowych bedacych nastepstwem Nieszczesliwych wypadkéw.
17. Nieszczesliwy wypadek — zdarzenie spetniajace tacznie nastepujace
warunki: przypadkowe, nagte zdarzenie, wywotane wskutek dziatania
wytacznie Czynnika zewnetrznego i niezalezne od woli ani stanu
zdrowia Osoby ubezpieczonej, w nastgpstwie ktérego Osoba
ubezpieczona doznata Urazu lub zmarta.

18. Okres ubezpieczenia — czas, w jakim Towarzystwo udziela ochrony
ubezpieczeniowej danej Osobie ubezpieczonej na podstawie Umowy
ubezpieczenia, rozpoczynajacy sie w dniu potwierdzonym w Certyfikacie
ubezpieczenia (dniu poczatku Okresu ubezpieczenia).

19. Polisa — dokument ubezpieczenia wystawiony przez Towarzystwo,
potwierdzajacy zawarcie Umowy ubezpieczenia i jej warunki.

20. Pozostawanie pod wpltywem alkoholu — stan, w ktérym stezenie
alkoholu we krwi danej osoby wynosi co najmniej 0,2%o lub zawartos¢
alkoholu w wydychanym powietrzu wynosi co najmniej 0,Img w |dm?’.
W rozumieniu niniejszych OWU uwaza sig, ze Osoba ubezpieczona
pozostawata pod wptywem alkoholu réwniez w przypadku odmowy
wykonania badah majacych na celu ustalenie spozycia alkoholu przez
Osobe ubezpieczona, a takze wodweczas, gdy nie wykonano badan
z innych powodéw, a w dokumentacji powypadkowej znajduje sie
adnotacja o spozyciu alkoholu przez Osobe ubezpieczona.

21. Rocznica ubezpieczenia - rocznica dnia poczatku Okresu ubez-
pieczenia danej Osoby ubezpieczonej potwierdzonego w Certyfikacie
ubezpieczenia.

22. Rocznica Umowy ubezpieczenia — rocznica dnia poczatku
odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonego w Polisie.

23. Rok okresu ubezpieczenia — okres od dnia poczatku Okresu
ubezpieczenia do dnia pierwszej Rocznicy ubezpieczenia oraz kazdy
okres miedzy kolejnymi Rocznicami ubezpieczenia poczawszy
od pierwszej Rocznicy ubezpieczenia.

24. Siedziba Towarzystwa — Compensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, Al. Jerozolismkie 162, 02-342
Warszawa. llekro¢ w OWU mowa jest o doreczaniu okreslonych
o$wiadczen lub zawiadomien do Siedziby Towarzystwa rozumie sie
przez to réwniez doreczenie agentowi ubezpieczeniowemu dziatajacemu
w imieniu i na rzecz Towarzystwa.

25. Skiadka ubezpieczeniowa (Sktadka) — skiadka nalezna z tytutu
Umowy ubezpieczenia za dana Osobe ubezpieczona obejmujaca
naleznosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego i Ubezpieczen dodat-
kowych. Czestotliwos$¢ optacania Sktadki jest potwierdzona w Polisie.
26. Sktadka za grupe — Suma Sktadek ubezpieczeniowych opfacana
przez Ubezpieczajacego na rachunek bankowy Towarzystwa za wszystkie
Osoby ubezpieczone w terminie potwierdzonym w Polisie.

27. Swiadczenie — przewidziana Umowa ubezpieczenia kwota wyptacana
przez Towarzystwo z tytutu zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego.

28. Ubezpieczenie podstawowe — grupowe ubezpieczenie na zycie,
w ktérym przedmiotem ochrony ubezpieczeniowej $wiadczonej przez
Towarzystwo na podstawie OWU jest zycie i zdrowie Osoby
ubezpieczonej.

29. Ubezpieczenie dodatkowe — dodatkowe ubezpieczenie grupowe,
stanowiace rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa
na podstawie odpowiednich OWDU.

30. Umowa ubezpieczenia (zwana takze Umowa ubezpieczenia
grupowego) — umowa grupowego ubezpieczenia na zycie, zawarta
pomiedzy Towarzystwem a Ubezpieczajacym na podstawie OWU
lub odpowiednich OWDU, ktérej przedmiotem jest Ubezpieczenie
podstawowe lub Ubezpieczenia dodatkowe.

31. Uraz — uszkodzenie tkanek ciata lub narzadéw Osoby ubezpieczonej
wskutek dziatania Czynnika zewnetrznego.

32. Wiek Osoby ubezpieczonej (Wiek) — réznica pomiedzy danym
rokiem kalendarzowym a rokiem urodzenia Osoby ubezpieczonej.

33. Zdarzenie ubezpieczeniowe — wydarzenie objete odpowiedzial-
noscia Towarzystwa, ktérego zajécie powoduje powstanie roszczenia
o Swiadczenie.

34. Zdolnos¢ ubezpieczeniowa — spetnienie przez osobe przystepujaca
do Umowy ubezpieczenia wymagan okreslonych w § 7 OWU, w dniu
bedacym proponowanym w Deklaracji zgody dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia tej osoby.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia podstawowego jest zycie oraz zdrowie
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujace Zdarzenia ubezpiecze-
niowe:

1) Smier¢ Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia, lub

2) wystapienie w zdrowiu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Choroby $miertelnej.

2. W razie $mierci Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia,
Towarzystwo wypfaci osobie uprawnionej Swiadczenie w wysokosci sumy
Ubezpieczenia podstawowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej
na dzien zajScia Zdarzenia ubezpieczeniowego, pomniejszone
o wypfacone Swiadczenie z tytutu Choroby $miertelnej, z zastrzezeniem
postanowien OWU.

3. W razie wystapienia w zdrowiu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Choroby $miertelnej, Towarzystwo wyptaci Osobie
ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci 50% sumy Ubezpieczenia
podstawowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien zajscia
Zdarzenia ubezpieczeniowego, nie wyzszej jednak niz 300.000 zi,
z zastrzezeniem postanowien OWU.

4. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. 3 powyzej, jest przedplata
na poczet Swiadczenia naleznego z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej
i jest nalezne, o ile w dacie wyptaty tego Swiadczenia Osoba
ubezpieczona zyje.

§ 5. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnoSci moze nastapi¢ za zgoda
Towarzystwa na podstawie Ubezpieczen dodatkowych zawartych
w oparciu o odpowiednie OWDU.

2. Wykaz odpowiednich Ubezpieczen dodatkowych, ktérymi jest objeta
Osoba ubezpieczona w ramach Umowy ubezpieczenia, jest potwierdzony
w Polisie wystawionej dla danego Ubezpieczajacego oraz w Certyfikacie
ubezpieczenia wystawionym dla danej Osoby ubezpieczonej.

§ 6. ZASADY ZAWARCIA UMOWY UBEZPIECZENIA

I. Umowe ubezpieczenia zawiera si¢ na podstawie prawidtowo
wypetnionego wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia, podpisanego
przez Ubezpieczajacego.

2. Do wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia nalezy dotaczy¢:

1) oferte ubezpieczenia podpisana przez Ubezpieczajacego,

2) prawidtowo wypetnione Deklaracje zgody oséb przystepujacych
do Umowy ubezpieczenia, podpisane przez te osoby i przez
Ubezpieczajacego,
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3) wykaz oséb sktadajacych Deklaracje zgody podpisany przez
Ubezpieczajacego,

4) odpis z KRS lub zaswiadczenie o prowadzeniu dziatalnosci
gospodarczej,

5) zaswiadczenie GUS o nadaniu numeru REGON,

6) w przypadku gdy bezposrednio przed zawarciem Umowy
ubezpieczenia na podstawie OWU Ubezpieczajacego faczyla umowa
grupowego ubezpieczenia z innym niz Towarzystwo ubezpieczycielem,
do wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia — dodatkowo: dokument
ubezpieczenia potwierdzajacy zawarcie umowy grupowego ubezpieczenia
z poprzednim ubezpieczycielem, zawierajacy zakres i sumy
ubezpieczen, wykaz osdéb objetych ochrona ubezpieczeniowa
na podstawie poprzedniej umowy grupowego ubezpieczenia, aktualny
na dzien przed objeciem ochrong ubezpieczeniowa przez Towarzystwo
wraz z data poczatku i konca obowiazywania poprzedniej umowy
grupowego ubezpieczenia.

3. Niezaleznie od dokumentéw wskazanych w ust. |-2 powyzej,
Towarzystwo zastrzega sobie prawo do zwrdcenia si¢ do Ubezpieczaja-
cego o podanie dodatkowych informacji, w szczegdlnosci dotyczacych
warunkéw zatrudnienia, stanu zdrowia oséb skfadajacych Deklaracje
zgody, a takze struktury zatrudnienia i struktury wieku grupy oséb
sktadajacych Deklaracje zgody.

4. Jezeli nie podano wszystkich informacji dodatkowych, o ktérych mowa
w ust. 3 powyzej, lub jezeli dokumenty, o ktérych mowa w ust. |-2
powyzej, zostaty sporzadzone nieprawidtowo, Towarzystwo niezwlocznie
zwroci sie do Ubezpieczajacego o ich uzupetienie lub sporzadzenie
nowych w terminie 3 miesiecy od daty wplywu wniosku o zawarcie
Umowy ubezpieczenia do Siedziby Towarzystwa. Po uptywie tego
terminu, jezeli dokumentacja nie jest kompletna, przyjmuje sig,
ze Ubezpieczajacy wycofat wniosek o zawarcie Umowy ubezpieczenia.
5. Ubezpieczajacy obowiazany jest poda¢ do wiadomosci Towarzystwa
wszystkie znane sobie okolicznosci, o ktére Towarzystwo zapytywato
w formularzach, a w szczegdlnosci w formularzu wniosku o zawarcie
Umowy ubezpieczenia, Deklaracjach zgody, wykazie oséb sktadajacych
Deklaracje zgody i w innych pismach przed zawarciem Umowy
ubezpieczenia lub przystapieniem do Umowy ubezpieczenia danej
Osoby ubezpieczonej. W przypadku gdy Ubezpieczajacy zawiera
Umowe ubezpieczenia przez przedstawiciela, obowiazek ten ciazy
réowniez na przedstawicielu i obejmuje ponadto okolicznosci jemu
znane. Jezeli Umowa ubezpieczenia zostanie zawarta mimo braku
odpowiedzi na poszczegélne pytania, okolicznosci te uwaza sie
za nieistotne. Obowiazki wskazane w niniejszym ustgpie spoczywaja
rowniez na Osobie ubezpieczonej przystepujacej do Umowy
ubezpieczenia i obejmuja okolicznosci jej znane.

6. Przy zawieraniu Umowy ubezpieczenia Towarzystwo zastrzega
sobie prawo do zaproponowania:

1) zmiany sumy ubezpieczenia w stosunku do proponowanej
we whniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia przez Ubezpieczajacego,
2) przesuniecia dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
proponowanego we whniosku lub dnia poczatku Okresu ubezpieczenia
poszczegdlnych oséb przystepujacych do Umowy ubezpieczenia,

3) zastosowania warunkéw szczegélnych, na podstawie ktérych
Umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta.

7. Umowa ubezpieczenia zawierana jest na okres potwierdzony w Polisie,
nie diuzej jednak niz na okres | roku. Umowa ubezpieczenia zostaje
przedtuzona na okres kolejnego roku na dotychczasowych warunkach,
jezeli w okresie obowiazywania Umowy ubezpieczenia, nie pézniej

jednak niz miesiac przed Rocznica Umowy ubezpieczenia, zadna
ze stron nie zlozy o$wiadczenia wyrazajacego brak zgody na przedtuzenie
Umowy ubezpieczenia.

8. Kazda ze stron moze odmoéwi¢ zawarcia Umowy ubezpieczenia,
réwniez pomimo ztozenia wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia.
9. Towarzystwo potwierdza zawarcie Umowy ubezpieczenia Polisa,
ktéra dorecza Ubezpieczajacemu wraz z wykazem Oséb ubezpieczonych
na dzien poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie.

10. Z zastrzezeniem ust.| | ponizej, Umowe ubezpieczenia uznaje si¢
za zawarta z chwila wystawienia Polisy przez Towarzystwo.

1. Jezeli w odpowiedzi na ztozony przez Ubezpieczajacego wniosek
o zawarcie Umowy ubezpieczenia Towarzystwo doreczy Ubezpieczaja-
cemu Polise zawierajaca postanowienia, ktére odbiegaja na niekorzys¢
Ubezpieczajacego od tresci ztozonego przez niego wniosku o zawarcie
Umowy ubezpieczenia, OWU lub OWDU, Towarzystwo obowiazane
bedzie zwréci¢ Ubezpieczajacemu na to uwage na pismie przy doreczeniu
Polisy, wyznaczajac mu co najmniej 7-dniowy termin do zgloszenia
sprzeciwu. W razie niewykonania tego obowiazku zmiany dokonane
na niekorzy$¢ Ubezpieczajacego nie beda skuteczne, a Umowa
ubezpieczenia bedzie zawarta zgodnie z warunkami wniosku o zawarcie
Umowy ubezpieczenia, OWU lub OWDU. W przypadku braku sprzeciwu
Umowa ubezpieczenia dojdzie do skutku zgodnie z trescig Polisy w dniu
nastepujacym po uptywie terminu wyznaczonego do ztozenia sprzeciwu.

12. Ubezpieczajacy jest zobowiazany do wptacenia pierwszej Sktadki
za grupe przed dniem poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
proponowanym we wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia,
na rachunek Towarzystwa wskazany we wniosku o zawarcie Umowy
ubezpieczenia.

§ 7. ZDOLNOSC UBEZPIECZENIOWA

I. Zdolnos$¢ ubezpieczeniowa Pracownika przystepujacego do Umowy
ubezpieczenia polega na facznym spetnieniu nastepujacych warunkéw:
1) Wiek Pracownika przystepujacego do Umowy ubezpieczenia wynosi
nie mniej niz 16 lat i nie wiecej niz 64 lata,

2) Ubezpieczajacy doreczyt Towarzystwu:

a) wykaz oséb skiadajacych Deklaracje zgody uwzgledniajacy danego
Pracownika,

b) Deklaracje zgody poprawnie wypetniona i podpisang przez
Ubezpieczajacego oraz Pracownika,

3) Pracownik przystepujacy do Umowy ubezpieczenia spetnia wymogi
definicji Pracownika, o ktérej mowa w § 2 ust. 5 OWU:

a) w dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa proponowanym
we whniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia — w przypadku
Pracownikéw przystepujacych do Umowy ubezpieczenia w dniu
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa,

b) w dniu wskazanym w Deklaracji zgody jako deklarowany dzien
poczatku Okresu ubezpieczenia — w przypadku Pracownikéw
przystepujacych do Umowy ubezpieczenia po dniu poczatku
odpowiedzialnosci Towarzystwa,

4) Pracownik przystepujacy do Umowy ubezpieczenia w dniu
podpisania Deklaracji zgody nie przebywa na zwolnieniu lekarskim
dtuzszym niz 21 dni, urlopie wychowawczym lub urlopie bezptatnym,

5) Pracownik przystepujacy do Umowy ubezpieczenia nie jest
jednoczesnie objety ochrong z tytutu umowy indywidualnie
kontynuowanej zawartej z Towarzystwem,

6) W przypadku zlecenia przez Towarzystwo badan medycznych
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lub zwrécenia si¢ przez Towarzystwo o podanie dodatkowych
informacji i dokumentéw - Pracownik przystepujacy do Umowy
ubezpieczenia poddat si¢ badaniom medycznym oraz podat dodatkowe
informacje i dokumenty i wydano wobec tego Pracownika decyzje
o akceptacji ryzyka ubezpieczeniowego,

7) Pracownik przystepujacy do Umowy ubezpieczenia w dniu
podpisania Deklaracji zgody nie przebywa w szpitalu, hospicjum,
placéwce dla przewlekle chorych lub nie zostata orzeczona w stosunku
do niego niezdolno$¢ do pracy na podstawie przepiséw o ubezpieczeniu
spotecznym lub zaopatrzeniu spotecznym.

2. Zdolnos¢ ubezpieczeniowa Matzonka albo Partnera lub Petnoletniego
dziecka przystepujacego do Umowy ubezpieczenia polega na tacznym
spetnieniu nastepujacych warunkéw:

1) Wiek osoby przystepujacej do Umowy ubezpieczenia wynosi:

a) nie mniej niz 16 i nie wiecej niz 64 lata — w przypadku Matzonka
albo Partnera,

b) nie mniej niz 18 lat i nie wiecej niz 64 lata — w przypadku
Petnoletniego dziecka,

2) osoba przystepujaca do Umowy ubezpieczenia jest Matzonkiem
albo Partnerem lub Petnoletnim dzieckiem przystepujacego do Umowy
ubezpieczenia albo bedacego Osoba ubezpieczong Pracownika i zostata
przez tego Pracownika zgtoszona do Umowy ubezpieczenia,

3) Ubezpieczajacy doreczyt Towarzystwu:

a) wykaz oséb skfadajacych Deklaracje zgody uwzgledniajacy
odpowiednio: Matzonka albo Partnera lub Petnoletnie dziecko,

b) Deklaracje zgody poprawnie wypetniona i podpisana przez Ubez-
pieczajacego oraz zgloszonego przez Pracownika Mafzonka albo Partnera
lub Petnoletnie dziecko, wraz z o$wiadczeniem Pracownika, ze osoba
zgtaszana przez niego do Umowy ubezpieczenia jest odpowiednio: jego
Matzonkiem w rozumieniu § 2 ust. 6 OWU albo jego Partnerem
w rozumieniu § 2 ust. 7 OWU lub jego Petnoletnim dzieckiem
w rozumieniu § 2 ust. 8 OWU,

4) w przypadku zlecenia przez Towarzystwo badan medycznych
lub zwrécenia sie przez Towarzystwo o podanie dodatkowych
informacji i dokumentéw — odpowiednio: Matzonek albo Partner
lub Petnoletnie dziecko poddato sie¢ badaniom medycznym oraz podato
dodatkowe informacje i dokumenty i wydano wobec odpowiednio:
Matzonka albo Partnera lub Petnoletniego dziecka decyzje o akceptac;i
ryzyka ubezpieczeniowego,

5) odpowiednio: Matzonek albo Partner lub Petnoletnie dziecko w dniu
podpisania Deklaracji zgody nie jest jednoczesnie objete ochrona
z tytutu umowy indywidualnie kontynuowanej zawartej z Towarzystwem,
6) odpowiednio: Malzonek albo Partner lub Petnoletnie dziecko
przystepujace do Umowy ubezpieczenia w dniu podpisania Deklaracji
zgody nie przebywa w szpitalu, hospicjum, placéwce dla przewlekle
chorych lub nie zostata orzeczona w stosunku do niego niezdolno$¢
do pracy na podstawie przepisbw o ubezpieczeniu spotecznym
lub zaopatrzeniu spotecznym.

3. Za zgoda Towarzystwa do Umowy ubezpieczenia moze przystapic¢
osoba nie spetniajaca warunkéw Zdolnosci ubezpieczeniowej
wskazanych w ust. 1-2 powyzej.

4. Towarzystwo ma prawo do ustalenia Zdolnosci ubezpieczeniowej
osoby przystepujacej do Umowy ubezpieczenia i zwracania sie w tym celu
do Ubezpieczajacego, osoby przystepujacej do Umowy ubezpieczenia i
Pracownika zglaszajacego swojego Matzonka albo Partnera lub swoje
Petnoletnie dziecko, o podanie informacji oraz przekazanie zadanych
przez Towarzystwo kopii dokumentéw potwierdzajacych Zdolnos$¢
ubezpieczeniowa.

§ 8. POCZATEK | KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej rozpoczyna sie w dniu proponowanym w Deklaracji zgody
jako pierwszy dzien poczatku Okresu ubezpieczenia, z zastrzezeniem
postanowien OWU.

2. Dniem poczatku Okresu ubezpieczenia jest zawsze pierwszy dzien
miesiaca kalendarzowego.

3. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej z tytutu Umowy ubezpieczenia wygasa w najblizszym
z nastepujacych dni:

1) w dniu $mierci Osoby ubezpieczone;j,

2) w dniu rozwigzania Umowy ubezpieczenia,

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 69 lat,

4) w ostatnim dniu okresu, za ktéry zaptacono Sktadke za dang Osobe
ubezpieczona w petnej wysokosci i nie zaptacono Skladki w petnej
wysokosci za kolejny okres,

5) w ostatnim dniu okresu, za ktéry zaptacono Skiadke za dang Osobe
ubezpieczong w petnej wysokosci, ale nie pézniej niz w ostatnim dniu
miesiaca kalendarzowego, w ktérym zaszta przynajmniej jedna
z okreslonych nizej sytuacji:

a) zaprzestano potraca¢ Sktadke za Pracownika w sytuacji, o ktorej
mowa w § |9 OWU tj. ztozenia przez niego o$wiadczenia o cofnieciu
zgody na zastrzezenie na jego rzecz ochrony ubezpieczeniowe;j,

b) Pracownik cofnat zgode na potracanie Skiadki z wynagrodzenia,

c) Osoba ubezpieczona przestata by¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego
(w przypadku Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem),

d) Osoba ubezpieczona rozpoczeta urlop wychowawczy lub bezptatny
(w przypadku Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem),

e) Towarzystwo zaniechato w stosunku do danej Osoby ubezpieczonej
udzielania ochrony ubezpieczeniowej, w sytuacji, o ktérej mowa w § 13
ust. 2 OWU tj. niezaptacenia przez Ubezpieczajacego Sktadki za grupe
w petnej wysokosci w dodatkowym wyznaczonym przez Towarzystwo
terminie,

f) wygasta odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku do Pracownika,
ktory zgtosit te osobe do Umowy ubezpieczenia (w przypadku Osoby
ubezpieczonej bedacej Malzonkiem albo Partnerem lub Petnoletnim
dzieckiem Pracownika).

4. Ubezpieczajacy zobowiazany jest do przekazywania Towarzystwu listy
osoéb, ktérych dotycza sytuacje okreslone w ust. 3 pkt 5) lit. a)-d) i f)
powyzej, nie pézniej niz do konca pierwszego miesiaca kalendarzowego
nastepujacego po okresie, za ktéry zaptacono za te osoby ostatnig
Sktadke w petnej wysokosci.

§ 9. PRZYSTEPOWANIE DO UMOWY UBEZPIECZENIA

I. Do Umowy ubezpieczenia moze przystapi¢ osoba, ktéra spetnia
warunki Zdolnosci ubezpieczeniowe;.

2. Dana osoba wyraza pisemng zgode na zastrzezenie na jej rzecz
ochrony ubezpieczeniowej poprzez podpisanie Deklaracji zgody przed
objeciem tej osoby ochrona ubezpieczeniowa. Ubezpieczajacy
i Towarzystwo moga uzgodni¢ inna forme wyrazenia przez dane osoby
zgody na zastrzezenie na ich rzecz ochrony ubezpieczeniowe;j.

3. W okresie obowiazywania Umowy ubezpieczenia Towarzystwo
moze obja¢ ochrong ubezpieczeniowa osoby dotychczas nie ubezpieczone
na podstawie danej Umowy ubezpieczenia.

4. Do objecia ochrong ubezpieczeniowa w okresie obowiazywania
Umowy ubezpieczenia wymagane jest prawidtowe wypetnienie
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i podpisanie przez osoby obejmowane ochrona ubezpieczeniowa
i przez Ubezpieczajacego Deklaracji zgody oraz doreczenie ich
do Siedziby Towarzystwa w terminie, o ktérym mowa w ust. 6 ponizej.
5. Ubezpieczajacy proponuje w Deklaracji zgody danej osoby
przystepujacej do Umowy ubezpieczenia dzieh poczatku Okresu
ubezpieczenia, ktéry musi by¢ pierwszym dniem miesiaca kalendarzo-
wego, ale nie moze by¢ dniem wczesniejszym niz pierwszy dziehn miesiaca
kalendarzowego przypadajacy po dniu podpisania Deklaracji zgody.

6. Ubezpieczajacy ma obowiazek dorecza¢ do Siedziby Towarzystwa
Deklaracje zgody oséb przystepujacych do Umowy ubezpieczenia wraz
z wykazem oséb sktadajacych Deklaracje zgody, nie pézniej niz do dnia
poprzedzajacego proponowany dzien poczatku Okresu ubezpieczenia.
7. Jezeli Deklaracja zgody danej osoby lub wykaz oséb skfadajacych
Deklaracje zgody zostang dostarczone po terminie okreslonym w ust. 6
powyzej, wowczas osoba ta zostanie objeta ochrona ubezpieczeniowa
w podzniejszym, wskazanym przez Towarzystwo terminie.

8. Towarzystwo moze skierowaé dana osobe przystepujaca do Umowy
ubezpieczenia na badania medyczne przeprowadzane przez wskazanego
przez Towarzystwo lekarza lub we wskazanej przez Towarzystwo
placéwce medycznej. Koszty zleconych badahn medycznych pokrywa
Towarzystwo. W przypadku niedostarczenia wynikéw wszystkich
zleconych badah w terminie 3 miesiecy od daty skierowania na badania,
Towarzystwo odmoéwi zgody na przystapienie do Umowy ubezpieczenia
osoby skierowanej na badania.

9. Towarzystwo moze odmoéwi¢ objecia ochrona ubezpieczeniowa
poszczegdlnych oséb z tytutu braku akceptacji ryzyka ubezpieczeniowego.
W przypadku odmowy objecia ochrong ubezpieczeniowa danej osoby,
Towarzystwo zwréci Skfadke zaptacong za te osobe.

10. Towarzystwo potwierdza objecie ochrona ubezpieczeniowa danej
Osoby ubezpieczonej poprzez wystawienie Certyfikatu ubezpieczenia,
ktéry dorecza kazdej Osobie ubezpieczonej za posrednictwem
Ubezpieczajacego.

Il. Osoba przystepujaca do Umowy ubezpieczenia, do ktoérej
Towarzystwo zwrécito si¢ o podanie dodatkowych informaciji
i dokumentéw lub o wypetnienie o$wiadczenia o stanie zdrowia
lub ankiety medycznej, badz ktéra Towarzystwo skierowato na badania
medyczne, do dnia decyzji Towarzystwa dotyczacej akceptacji badz
braku akceptacji ryzyka ubezpieczeniowego jest objeta tymczasowa
ochronga ubezpieczeniowa wytacznie na wypadek $mierci w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku do wysokosci sumy Ubezpieczenia
podstawowego, nie wyzszej jednak niz 100.000 zt. W przypadku
akceptacji ryzyka ubezpieczeniowego uznaje sie, ze odpowiedzialnos¢
Towarzystwa w stosunku do Osoby ubezpieczonej rozpoczyna sie
od dnia poczatku Okresu ubezpieczenia wskazanego w Deklaracji
zgody jako proponowany dzief poczatku Okresu ubezpieczenia.
W przypadku braku akceptacji ryzyka ubezpieczeniowego
odpowiedzialno§¢ Towarzystwa z tytutu tymczasowej ochrony
ubezpieczeniowej wygasa z dniem podjecia decyzji o braku akceptac;ji
ryzyka ubezpieczeniowego.

12. Postanowienia ust. | | powyzej, stosuje sie odpowiednio do osoby
przystepujacej do Umowy ubezpieczenia, za ktéra Ubezpieczajacy nie
ztozyt prawidlowo wypetnionej i podpisanej Deklaracji zgody
w terminie, o ktérym mowa w ust. 6 powyzej, a Towarzystwo wyrazito
zgode na zfozenie prawidiowo wypetnionej i podpisanej Deklaracji
zgody w terminie pézniejszym niz termin, o ktérym mowa w ust. 6
powyzej, wskazujac dodatkowy termin na ztozenie Deklaracji zgody.
W przypadku ztozenia za osobg, o ktérej mowa w zdaniu poprzednim,

prawidlowo wypetnionej i podpisanej Deklaracji zgody w terminie
pézniejszym, wskazanym przez Towarzystwo,
ze odpowiedzialnos$¢ Towarzystwa w stosunku do tej osoby rozpoczyna
sie od dnia wskazanego w Deklaracji zgody jako proponowany dzien
poczatku Okresu ubezpieczenia. W przypadku nieztozenia za te¢ osobe
prawidtowo wypetnionej i podpisanej Deklaracji zgody w terminie
pézniejszym, wskazanym przez Towarzystwo, odpowiedzialno$¢
Towarzystwa z tytutu tymczasowej ochrony ubezpieczeniowej wygasa
z dniem uptywu terminu na ztozenie Deklaracji zgody.

uznaje  sieg,

§ 10. OKRESOWE OGRANICZENIE ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA (KARENCJA)

I. W Ubezpieczeniu podstawowym okres Karencji wynosi 6 miesiecy.
2. Z zastrzezeniem ust. 3-5 ponizej, Karencja ma zastosowanie
w stosunku do:

1) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

a) dnia poczatku odpowiedzialno$ci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

2) osoby, ktéra stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2
ust. 5 OWU,

3) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

4) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofnefa zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia.

3. W odhniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWU jest objety Karencja, o ktérej mowa
w ust. | powyzej oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres
obejmowania go ochrona w zakresie danego ryzyka ubezpieczeniowego
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia na zasadach
okreslonych w ust. 4-5 ponize;j.

4. Jezeli Pracownik, o ktéorym mowa w ust. 3 powyzej, byt objety
ochrong ubezpieczeniowa w zakresie danego ryzyka ubezpieczeniowego
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia przez okres:

1) co najmniej réwny okresowi Karencji, to z tytulu Zdarzenia
ubezpieczeniowego, ktére wystapi w okresie Karencji, Towarzystwo
wyptaci Swiadczenie w wysokosci okreslonej w Umowie ubezpieczenia,
ale nie wyzszej niz okreslona w Dotychczasowej umowie ubezpieczenia.
2) krétszy niz okres Karencji, to:

a) w okresie liczonym od pierwszego dnia Okresu ubezpieczenia,
bedacym jednoczesnie réznica okresu Karencji i okresu podlegania
ochronie z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, stosuje sie
Karencje na zasadach ogdlnych, co oznacza ze Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci za Zdarzenie ubezpieczeniowe, ktére w tym okresie
wystapi,

b) po uptywie okresu okreslonego w lit. a) powyzej, Towarzystwo spetni
Swiadczenie z tytutu Zdarzenia ubezpieczeniowego, ktére wystapi
w pozostatej czesci okresu Karencji, w wysokosci okreslonej
w Umowie ubezpieczenia, ale nie wyzszej niz okreslona w Dotychczaso-
wej umowie ubezpieczenia.
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5. Postanowienia ust. 3 i 4 powyzej, maja zastosowanie pod warunkiem
ze Pracownik, o ktérym mowa w ust. 3 powyzej, ma zachowana
ciaglos¢ ubezpieczeniowa, tj. od dnia objecia go ochrong z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia do dnia zajécia Zdarzenia
ubezpieczeniowego byta $wiadczona wobec niego nieprzerwana
ochrona ubezpieczeniowa w zakresie danego ryzyka ubezpieczeniowego
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub Umowy ubezpieczenia.

§ 11. WYSOKOSC SUMY UBEZPIECZENIA | SKLADKI
UBEZPIECZENIOWE]

I. Wysokos¢ sumy ubezpieczenia i Skfadki ubezpieczeniowej ustalana
jest na podstawie nastepujacych czynnikéw:

1) Wieku oséb przystepujacych do Umowy ubezpieczenia,

2) warunkéw zatrudnienia,

3) wysokosci Swiadczenia,

4) zakresu ubezpieczenia,

5) czestotliwosci opfacania Sktadki.

2. Wysokos¢ sumy ubezpieczenia i Skiadki ubezpieczeniowej jest
potwierdzona w Polisie.

§ 12. ZASADY OPLACANIA SKEADEK ZA GRUPE

I. We whniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia Ubezpieczajacy
wskazuje czestotliwos¢ optacania Skiadek za grupe: miesieczna,
kwartalna, pétroczna lub roczna.

2. Ubezpieczajacy obowiazany jest do optacania Sktadek za grupe
z gory, najpdzniej w 10 dniu okresu, za ktéry nalezna jest Sktadka
za grupe.

3. Ubezpieczajacy wptaca Skiadke za grupe na rachunek bankowy
wskazany przez Towarzystwo w dokumentacji zataczonej do Polisy.

4. Skladka ubezpieczeniowa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
pfatna jest jednoczesnie ze Skiadka z tytulu Ubezpieczenia
podstawowego i na tych samych zasadach.

§ 13. SKUTKI NIEZAPLACENIA SKLADKI ZA GRUPE

I. W razie niezaptacenia Sktadki za grupe w petnej wysokosci naleznej
za dany okres w terminie pfatnosci Sktadki za grupe, Towarzystwo
wezwie pisemnie Ubezpieczajacego do zaptaty Skiadki za grupe
w wyznaczonym dodatkowym terminie 14 dni od daty otrzymania
wezwania do zaptaty, podajac skutki niezaptacenia Sktadki za grupe,
o ktérych mowa w ust. 2 ponizej.

2. Jezeli Sktadka za grupe nie zostanie zaptacona w terminie
dodatkowym, o ktérym mowa w ust. | powyzej, Umowa
ubezpieczenia ulegnie rozwiazaniu z ostatnim dniem ostatniego w petni
opfaconego okresu.

§ 14. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za Zdarzenia
ubezpieczeniowe, ktére mialy miejsce w nastgpstwie lub w zwiazku z:
1) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, stanem wyjatkowym,
Aktami terroryzmu lub czynnym udziatem Osoby ubezpieczonej
w rozruchach, buntach, zamieszkach badz aktach przemocy,

2) masowym skazeniem radioaktywnym, biologicznym, chemicznym
badz katastrofa nuklearna,

3) popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przez Osobe ubezpieczona
przestgpstwa z winy umysinej,

4) samobdjstwem popetnionym przez Osobe ubezpieczona w okresie
dwoéch lat od dnia poczatku Okresu ubezpieczenia.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki okolicznosci,

ktére z naruszeniem postanowien § 6 ust. 5 OWU, nie zostaly podane
do jego wiadomosci, a w szczegdlnosci gdy zostata zatajona choroba
Osoby ubezpieczonej. Jezeli do naruszenia postanowien § 6 ust. 5
OWU doszio z winy umysinej, w razie watpliwosci przyjmuje sie,
ze Zdarzenie ubezpieczeniowe i jego nastepstwa sa skutkiem
okolicznosci, o ktérych mowa w zdaniu pierwszym. Jezeli do Zdarzenia
ubezpieczeniowego doszto po uptywie trzech lat od dnia poczatku
Okresu ubezpieczenia danej Osoby ubezpieczonej Towarzystwo
nie moze podnie$¢ zarzutu, ze przy przystgpowaniu Osoby
ubezpieczonej do Umowy ubezpieczenia podano informacje
nieprawdziwe, w szczegdlnosci ze zatajona zostata choroba Osoby
ubezpieczone;j.

3. Z zastrzezeniem postanowien odpowiednich OWDU, Towarzystwo
nie ponosi odpowiedzialnosci za Zdarzenia ubezpieczeniowe objete
ochrona na podstawie zawartych Ubezpieczen dodatkowych,
ktére miaty miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:

I) samookaleczeniem, usitowaniem popetnienia samobdjstwa przez
Osobe ubezpieczona albo jej okaleczeniem na jej wilasng prosbe,
niezaleznie od stanu jej poczytalnosci,

2) wada wrodzona lub zaburzeniami rozwojowymi lub schorzeniem
bedacym ich skutkiem, chorobami lub zaburzeniami psychicznymi,
w tym réznymi formami nerwic i depresji, uposledzeniem umystowym,
niedorozwojem umystowym, zaburzeniami zachowania, uzaleznieniem
od alkoholu, narkotykéw lub innych $srodkéw odurzajacych,

3) leczeniem lub zabiegami leczniczymi wykonywanymi przez osoby
nieuprawnione, z wylaczeniem niesienia pierwszej pomocy,

4) chorobga lub zatruciem sie Osoby ubezpieczonej spowodowanymi
spozywaniem alkoholu, uzywaniem narkotykéw lub innych $rodkéw
odurzajacych albo naduzywaniem lekéw,

5) wypadkiem lotniczym, z wytaczeniem przypadku, gdy Osoba
ubezpieczona podrézowata jako pasazer samolotu licencjonowanych
pasazerskich linii lotniczych,

6) zawodowym, amatorskim lub rekreacyjnym uprawianiem przez
Osobe ubezpieczong sportéw motorowych, motorowodnych, nart
wodnych, windsurfingu, surfingu, kitesurfingu, nurkowania ze
specjalistycznym sprzetem umozliwiajacym oddychanie pod woda,
raftingu, baloniarstwa, bungee jumpingu (skokéw na gumowej linie),
paralotniarstwa, spadochroniarstwa, szybownictwa, motolotniarstwa,
sportéw lotniczych, downhillu, base jumpingu, speleologii, wspinaczki
wysokogérskiej i skatkowej, zorbingu, sportéw walki lub udziatu Osoby
ubezpieczonej w wyscigach lub rajdach motorowych, motorowodnych,
motokrosowych i regatach zeglarskich.

4. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci za Zdarzenia
ubezpieczeniowe objgte ochrong na podstawie zawartych Ubezpieczen
dodatkowych, jezeli mialy miejsce w nastepstwie lub zwiazku
z Pozostawaniem przez Osobe ubezpieczona pod wptywem alkoholu
lub lekoéw, z wyjatkiem lekéw zazywanych zgodnie z zaleceniami lekarza,
srodkéw odurzajacych lub substancji psychotropowych lub srodkéw
zastgpczych w rozumieniu ustawy z dnia 29 lipca 2005 r.
o przeciwdziataniu narkomanii (zwanych dalej facznie $rodkami
odurzajacymi). Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci réwniez
w przypadku, gdy Osoba ubezpieczona odmoéwita wykonania badan
majacych ustalenie, czy w chwili zajscia Zdarzenia
ubezpieczeniowego Pozostawata pod wptywem alkoholu lub srodkéw
odurzajacych, chyba ze Pozostawanie pod wptywem alkoholu
lub $rodkéw odurzajacych nie miato wplywu na powstanie Zdarzenia
ubezpieczeniowego.

na celu
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§ 15. UPOSAZENI

I. Osoba ubezpieczona moze wskazac jednego lub wigcej Uposazonych na
wypadek swojej $mierci, zaréwno przy przystepowaniu do Umowy
ubezpieczenia, jak i w Okresie ubezpieczenia. Osoba ubezpieczona
powinna okresli¢ udziat kazdego z Uposazonych w kwocie Swiadczenia,
przy czym suma udziatéw w kwocie Swiadczenia musi wynosi¢ 100%.
Jezeli Osoba ubezpieczona wskazata kilku Uposazonych, nie oznaczajac ich
udziatu w kwocie Swiadczenia, uwaza sie, ze ich udzialy sa réwne. Jezeli
Osoba ubezpieczona okreslita udziat w kwocie Swiadczenia tylko
niektérym wskazanym Uposazonym, przyjmuje sie, ze udziat w kwocie
Swiadczenia pozostatych oséb jest zerowy. Jezeli suma wskazanych
udziatéw w kwocie Swiadczenia nie jest réwna 100%, przyjmuje sie,
ze udzialy tych oséb w kwocie naleznego Swiadczenia wyznaczane sa przy
zachowaniu wzajemnych proporcji wynikajacych ze wskazania Osoby
ubezpieczonej.

2. W przypadku gdy Osoba ubezpieczona wskaze tylko jednego
Uposazonego, przystuguje jej prawo wskazania jednego Uposazonego
zastepczego. W sytuacji gdy w dniu $mierci Osoby ubezpieczonej
nie zyje Uposazony, wéwczas prawo do Swiadczenia nabywa Uposazony
zastepczy.

3. Wskazanie Uposazonego lub Uposazonego zastgpczego moze zostaé
zmienione lub odwotane przez Osobe ubezpieczona w kazdym czasie
Okresu ubezpieczenia.

4. Oswiadczenie Osoby ubezpieczonej o wskazaniu, zmianie
lub odwotaniu Uposazonego lub Uposazonego zastepczego wywotuje
skutki prawne z chwila doreczenia pisemnego o$wiadczenia do Siedziby
Towarzystwa.

5. Jezeli Osoba ubezpieczona wskazata wiecej niz jednego Uposazonego,
a w dniu Smierci Osoby ubezpieczonej ktérykolwiek z Uposazonych
nie zyje lub jezeli ktérykolwiek z Uposazonych przyczynit sie umysinie
do Smierci Osoby ubezpieczonej, woéwczas czesc Swiadczenia
przypadajaca temu Uposazonemu zostanie wyptacona pozostatym
Uposazonym, w proporcji wynikajacej ze wskazan Osoby ubezpieczonej.
6. Jezeli Osoba ubezpieczona:

1) nie wskazata Uposazonych lub na dzien $mierci Osoby ubezpieczonej
wskazanie wszystkich Uposazonych stato sie bezskuteczne zgodnie
z ust. 5 powyzej,

albo

2) wskazata jednego Uposazonego, ktérego wskazanie na dzien Smierci
Osoby ubezpieczonej stato sie bezskuteczne zgodnie z ust. 5 powyzej
i nie wskazata Uposazonego zastepczego,

albo

3) wskazata jednego Uposazonego i Uposazonego zastepczego, ktérych
wskazanie na dzien $mierci Osoby ubezpieczonej stato si¢ bezskuteczne
zgodnie z ust. 5 powyzej,

wéwezas Swiadczenie przystuguje cztonkom rodziny Osoby ubezpieczonej
w nastepujacej kolejnosci:

a) Matzonek zmartego,

b) dzieci zmartego, w tym dzieci przysposobione,

c) wnuki zmartego,

d) rodzice zmartego,

€) rodzenhstwo zmartego,

f) dzieci rodzehstwa zmartego.

Kazda z wymienionych powyzej grup moze naby¢ prawo do Swiadczenia
w swojej kolejnosci pod warunkiem, ze wczesniej nikt nie nabyt prawa
do Swiadczenia. Jezeli w danej grupie jest wiecej niz jedna osoba,
to kwota Swiadczenia jest dzielona na réwne czesci dla kazdej z tych oséb.

§ 16. ODSTAPIENIE OD UMOWY UBEZPIECZENIA

I. Ubezpieczajacy, nie bedacy przedsigbiorca, moze odstapi¢ od Umowy
ubezpieczenia w ciagu 30 dni od daty jej zawarcia, a Ubezpieczajacy,
bedacy przedsiebiorca — w ciagu 7 dni od daty jej zawarcia, w drodze
doreczenia do Siedziby Towarzystwa pisemnego os$wiadczenia
o odstapieniu od Umowy ubezpieczenia. Umowa ubezpieczenia ulega
rozwiazaniu z dniem otrzymania przez Towarzystwo os$wiadczenia
o odstapieniu od Umowy ubezpieczenia.

2. Odstapienie od Umowy ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpieczajacego
z obowiazku optacenia Skfadek za grupe za okres, w jakim Towarzystwo
udzielato ochrony ubezpieczeniowe;j.

§ 17. WYPOWIEDZENIE UMOWY UBEZPIECZENIA

Umowe ubezpieczenia
w kazdym czasie, z zachowaniem trzymiesiecznego okresu wypowiedzenia
ze skutkiem na koniec miesiaca kalendarzowego. Os$wiadczenie
o wypowiedzeniu Umowy ubezpieczenia powinno by¢ zlozone
Towarzystwu na pi$mie i doreczone do Siedziby Towarzystwa.

2. Wypowiedzenie Umowy ubezpieczenia przez Towarzystwo mozliwe
jest w wypadkach wskazanych w kodeksie cywilnym.

3. Zlozenie o$wiadczenia o wypowiedzeniu Umowy ubezpieczenia
nie zwalnia Ubezpieczajacego z obowiazku optacenia Skfadki za grupe
za okres, w ktérym Towarzystwo udzielato ochrony ubezpieczeniowej,
w szczegdlnosci w okresie wypowiedzenia Umowy ubezpieczenia.

4. W okresie wypowiedzenia nie sa przyjmowane do Umowy
ubezpieczenia zadne nowe osoby.

I. Ubezpieczajacy moze wypowiedzie¢

§ 18. ROZWIAZANIE UMOWY UBEZPIECZENIA

I. Umowa ubezpieczenia ulega rozwiazaniu:

1) na skutek odstapienia od Umowy ubezpieczenia przez Ubezpieczajacego
—z dniem wplywu do Siedziby Towarzystwa oswiadczenia Ubezpieczaja-
cego o odstapieniu od Umowy ubezpieczenia,

2) na skutek wypowiedzenia Umowy ubezpieczenia — z uptywem
ostatniego dnia okresu wypowiedzenia,

3) w zwiazku z uptywem okresu, na jaki Umowa ubezpieczenia byta
zawarta, o ile ktérakolwiek ze stron ztozy o$wiadczenie wyrazajace brak
zgody na przedtuzenie Umowy ubezpieczenia, o ktérym mowa w § 6
ust. 7 OWU - z uplywem ostatniego dnia potwierdzonego w Polisie
okresu, na jaki Umowa ubezpieczenia byta zawarta,

4) w sytuacji okreslonej w § 13 ust. 2 OWU, tj. niezaptacenia przez
Ubezpieczajacego Sktadki za grupe w petnej wysokosci w dodatkowym
wyznaczonym przez Towarzystwo terminie — z ostatnim dniem
ostatniego w petni optaconego okresu.

§ 19. COFNIECIE ZGODY PRZEZ OSOBE UBEZPIECZONA
NA ZASTRZEZENIE NA JE] RZECZ OCHRONY
UBEZPIECZENIOWE]

I. Osoba ubezpieczona moze cofna¢ zgode na zastrzezenie na jej rzecz
ochrony ubezpieczeniowej w kazdym czasie obowiazywania Umowy
ubezpieczenia. O$wiadczenie o cofnigciu zgody powinno by¢ ztozone
Towarzystwu na pismie i doreczone do Siedziby Towarzystwa, w ciagu
14 dni od dnia podpisania tego o$wiadczenia przez Osobe ubezpieczona.
2. Cofniecie zgody przez Osobe ubezpieczona nie
Ubezpieczajacego z obowiazku optacenia Sktadki za dana Osobe
ubezpieczong za okres, w jakim Towarzystwo udzielato jej ochrony
ubezpieczeniowe;j.
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§ 20. INDYWIDUALNE KONTYNUOWANIE UBEZPIECZENIA
GRUPOWEGO

I. Ubezpieczajacy zobowiazany jest do informowania Oséb
ubezpieczonych, ktéorym przystuguje prawo do zawarcia umowy
indywidualnie kontynuowanej, o istnieniu takiego prawa.

2. Prawo do zawarcia umowy indywidualnie kontynuowanej
przystuguje:

) Pracownikowi, w przypadku wygasnigcia w stosunku do niego
odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Umowy ubezpieczenia
grupowego w zwiazku z:

a) ukonczeniem przez tego Pracownika wieku 69 lat, w rozumieniu § 8
ust. 3 pkt 3) OWU, lub

b) utrata statusu Pracownika, w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU, lub

c) rozpoczeciem urlopu wychowawczego badz bezptatnego,

2) Osobie ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem, o ile odpowiedzial-
no$¢ Towarzystwa w stosunku do Pracownika, ktéry zgtosit te osobe
do Umowy ubezpieczenia grupowego wygasta w okolicznosciach,
o ktérych mowa w pkt 1) lit. a) - c) powyzej, badz Pracownik,
ktéry zgtosit ta osobe do Umowy ubezpieczenia grupowego, zmart,

3) nie bedacemu Osoba ubezpieczona Matzonkowi zmartego
Pracownika, ktéry w chwili $mierci byt objety ochrona z tytutu Umowy
ubezpieczenia grupowego, o ile Wiek Matzonka wynosi nie wiecej
niz 64 lata.

3. Ponadto prawo do zawarcia umowy indywidualnie kontynuowanej
przystuguje wytacznie tym osobom wskazanym w ust. 2 pkt 1) i 2)
powyzej, ktére byty objete ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Umowy
ubezpieczenia grupowego przez okres co najmniej 6 miesiecy
bezposrednio poprzedzajacych miesiac, w ktérym nabyly prawo
do zawarcia umowy indywidualnie kontynuowanej oraz Matzonkowi
zmartego Pracownika, wskazanemu w ust. 2 pkt 3) powyzej, o ile zmarty
Pracownik byt objety ochrona ubezpieczeniowa przez okres
co najmniej 6 miesiecy bezposrednio poprzedzajacy miesiac, w ktérym
zmart.

4. Prawo do zawarcia umowy indywidualnie kontynuowanej
nie przystuguje zadnej z oséb, jezeli ztozono wypowiedzenie Umowy
ubezpieczenia grupowego lub Umowa ubezpieczenia grupowego
zostata rozwiazana z uptywem okresu, na jaki Umowa ubezpieczenia
grupowego byla zawarta lub Sktadka za grupe nie zostata w petni
optacona.

5. Towarzystwo moze wyrazi¢ zgode na zawarcie umowy indywidualnie
kontynuowanej z osoba nie spetniajaca warunkéw, o ktérych mowa
ust. 2-3 powyzej.

6. Umowa indywidualnie kontynuowana jest zawierana na nastepujacych
warunkach:

1) na warunkach okreslonych w Umowie ubezpieczenia grupowego,
tj. z takim samym zakresem ochrony, wysokoscia sum ubezpieczenia
i Skfadki a takze z zachowaniem postanowien szczegdlnych Umowy
ubezpieczenia grupowego,

2) w przypadku skorzystania z prawa do zawarcia umowy
indywidualnie kontynuowanej przez Matzonka zmartego Pracownika,
jest on obejmowany ochrona ubezpieczeniowa wytacznie na wypadek
Smierci i w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
z zachowaniem wysokos$ci sum ubezpieczenia i Sktadek z tytutu
ubezpieczen na wypadek W nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku obowiazujacych w odniesieniu do zmartego
Pracownika, o ile zmarly Pracownik byt objety ochrong
ubezpieczeniowa w Umowie ubezpieczenia grupowego w tym
zakresie,

Smierci

Smierci i $mierci

3) w przypadku skorzystania z prawa do zawarcia umowy
indywidualnie kontynuowanej przez osobe, ktéra ukonczyta Wiek 69
lat, jest ona obejmowana ochrong wytacznie na wypadek $mierci,

4) umowa indywidualnie kontynuowana jest zawierana na okres
jednego roku,

5) umowa indywidualnie kontynuowana moze zosta¢ przediuzona
na okres kolejnego roku na zasadach okreslonych indywidualnie
za porozumieniem stron, z zastrzezeniem ze warunki ochrony
ubezpieczeniowej okreslone w Umowie ubezpieczenia grupowego
obowiazuja tylko w pierwszym roku trwania umowy indywidualnie
kontynuowane;j.

7. Umowe indywidualnie kontynuowang zawiera si¢ na podstawie
prawidtowo wypetnionego wniosku o zawarcie umowy indywidualnie
kontynuowanej, dostgpnego na stronie internetowej Towarzystwa,
doreczonego do Siedziby Towarzystwa w terminie do ostatniego dnia
miesigca nastepujacego po miesiacu, za ktdry zostata optacona ostatnia
Sktadka z tytutu Umowy ubezpieczenia grupowego, za osobe, o ktérej
mowa w ust. 2 pkt 1) albo 2) powyzej, badz za zmartego Pracownika,
o ktérym mowa w ust. 2 pkt 3) powyze;j.

8. W przypadku nie doreczenia wniosku o zawarcie umowy
indywidualnie kontynuowanej w terminie, o ktérym mowa w ust. 7
powyzej, zawarcie umowy indywidualnie kontynuowanej jest
uzaleznione od zgody Towarzystwa. W razie wyrazenia przez
Towarzystwo zgody, o ktérej mowa w zdaniu poprzednim, osoba,
ktéra zawarta umowe indywidualnie kontynuowang jest objeta
Karencja. Dtugo$¢ okreséw Karencji jest okreslona zgodnie
z postanowieniami OWU lub odpowiednich OWDU, z zastrzezeniem
Ze nie maja zastosowania te postanowienia OWU lub OWDU
oraz postanowienia Umowy ubezpieczenia grupowego indywidualnie
uzgodnione z Ubezpieczajacym, ktére wylaczaja Karencje, ograniczaja
dtugos¢ Karencji lub zaliczaja do Karencji jakikolwiek okres
ubezpieczenia przypadajacy przed poczatkiem Karencji okreslonym
w tymze OWU lub OWDU.

9. Towarzystwo potwierdza umowy indywidualnie
kontynuowanej, doreczajac Polise¢ uprawnionej osobie, ktéra ztozyta
whiosek o zwarcie umowy indywidualnie kontynuowane;.

10. Umowe indywidualnie kontynuowana uznaje sie za zawarta
z chwila wystawienia Polisy przez Towarzystwo, pod warunkiem
optacenia pierwszej Sktadki w terminie 14 dni od dnia doreczenia Polisy.
Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa rozpoczyna sie w dniu potwierdzonym
w Polisie.

Il. W zamian za ochrone ubezpieczeniowa S$wiadczona przez
Towarzystwo na postawie zawartej umowy indywidualnie kontynuowanej
osoba bedaca strona, ktéra zawarta umowe indywidualnie kontynuowana
jest zobowiazana do terminowego i prawidlowego optacania Sktadek
z gbry, najpézniej w 10 dniu okresu, za ktéry nalezna jest Skiadka,
na rachunek bankowy wskazany przez Towarzystwo w dokumentagii
zataczonej do Polisy. Dniem zaptaty Sktadki jest dzien, w ktérym kwota tej
Skiadki zostata uznana na rachunku bankowym Towarzystwa w petnej
wysokosci naleznej za dany okres.

12. Osoba skiadajaca wniosek o zawarcie umowy indywidualnie
kontynuowanej wskazuje w nim czestotliwo$¢ optacania Sktadek
kwartalna, pétroczna lub roczna.

13. W razie przekroczenia terminéw na optacenie pierwszej Sktadki
z tytutu umowy indywidualnie kontynuowanej, o ktérych mowa w ust. 10
powyzej, Towarzystwo wezwie pisemnie osobe, ktéra zawarta umowe
indywidualnie kontynuowana, do zaptaty Sktadki w wyznaczonym
dodatkowym terminie 14 dni od daty otrzymania wezwania do zapfaty,
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podajac skutki niezaptacenia Skiadki w tym terminie. Jezeli Sktadka
nie zostanie zaptacona w terminie dodatkowym, o ktérym mowa w zdaniu
poprzednim, umowe indywidualnie kontynuowana uznaje sie za niezawarta
a wniosek o zawarcie umowy indywidualnie kontynuowanej za wycofany.
14. W razie niezaptacenia Sktadki w petnej wysokosci naleznej za dany
okres w terminie pfatnosci Skiadki, Towarzystwo wezwie pisemnie
osobe, ktéra zawarta Umowe indywidualnie kontynuowana do zapfaty
Sktadki w wyznaczonym dodatkowym terminie 14 dni od daty
otrzymania wezwania do zaptaty, podajac skutki niezaptacenia Sktadki
w tym terminie. Jezeli Sktadka nie zostanie zaptacona w terminie
dodatkowym, o ktérym mowa w zdaniu pierwszym, odpowiedzialno$¢
Towarzystwa wygasnie z ostatnim dniem ostatniego w petni optaconego
okresu.

15. W przypadku wyptaty Swiadczenia z tytutu Choroby $miertelnej
i nastepnie zawarcia przez Osobe ubezpieczona umowy indywidualnie
kontynuowanej, wysokos¢ Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia
podstawowego w umowie indywidualnie kontynuowanej zostaje
pomniejszona o kwote wyptaconego Swiadczenia z tytutu Choroby
Smiertelnej na podstawie Umowy ubezpieczenia grupowego.

16. Umowa indywidualnie kontynuowana ulega rozwiazaniu:

1) w ostatnim dniu okresu odstapienia od umowy indywidualnie
kontynuowanej przez osobe, ktéra zawarta umowe indywidualnie
kontynuowana,

2) w ostatnim dniu okresu wypowiedzenia umowy indywidualnie
kontynuowanej,

3) w ostatnim dniu ostatniego w petni optaconego okresu, w razie
niezaptacenia Sktadki, w sytuacji, o ktérej mowa w ust. 14 powyzej,

4) w dniu $mierci osoby indywidualnie kontynuujacej ubezpieczenie.
17. W przypadku zawarcia umowy indywidualnie kontynuowanej
nie maja zastosowania § 6 ust. 1-4, 7, 9-10, 12, § 7, § 8, § 9 ust. 1-7,
10-12, & 10 ust. 2-5, § 12-13, & 18 pkt 3)-4), § 19 OWU. Pozostate
postanowienia OWU stosuje si¢ odpowiednio.

§ 21. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia powinna niezwtocznie
zawiadomi¢ Towarzystwo o zajsciu Zdarzenia ubezpieczeniowego.
Zawiadomienie, o ktérym mowa w zdaniu poprzednim, powinno
zosta¢ dokonane poprzez ztozenie prawidtowo wypetnionego wniosku
o wypfate $wiadczenia. Formularz wniosku o wyptate Swiadczenia jest
dostepny na stronie internetowej Towarzystwa i w jego oddziatach,
a dodatkowe informacje mozna uzyskaé poprzez infolinie¢ Towarzystwa.
2. Po otrzymaniu zawiadomienia o zajsciu Zdarzenia ubezpieczenio-
wego, Towarzystwo, w terminie 7 dni od dnia otrzymania tego
zawiadomienia, informuje o tym Ubezpieczajacego lub Osobe
ubezpieczong lub Uposazonego lub Uposazonego zastgpczego, jezeli nie
sa oni osobami wystepujacymi z tym zawiadomieniem, oraz podejmuje
postepowanie dotyczace ustalenia stanu faktycznego Zdarzenia
ubezpieczeniowego, zasadnosci zgtoszonych roszczen i wysokosci
Swiadczenia, a takze informuje osobe wystepujaca z roszczeniem
pisemnie lub w inny sposéb, na ktéry osoba ta wyrazita zgode, jakie
dokumenty sa potrzebne do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa
lub wysokosci Swiadczenia, jezeli jest to niezbedne do dalszego
prowadzenia postgpowania.

3. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢:

I) potwierdzona za zgodnos$¢ z oryginatem kopie dokumentu
tozsamosci lub wypis z dokumentu tozsamosci znajdujacy sie na stronie
internetowej Towarzystwa,

2) w przypadku, gdy OWU uzaleznia wypfate lub wysokos¢
Swiadczenia od informacji okre$lonych w Dotychczasowej umowie
ubezpieczenia — dokument potwierdzajacy wysokoSci Swiadczen
z tytulu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, date poczatku
podlegania ochronie ubezpieczeniowej z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia oraz jej zakres, a takze dokument potwierdzajacy
wystapienie z Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, o ile dokumenty
te nie zostaty doreczone do Siedziby Towarzystwa przed dniem zaj$cia
Zdarzenia ubezpieczeniowego,

3) w przypadku zgonu Osoby ubezpieczone;j:

a) odpis skrécony aktu zgonu Osoby ubezpieczonej,

b) karte zgonu z podang przyczyna zgonu (wystawiong przez lekarza
stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane w postgpowaniu
prowadzonym przez policje lub prokurature majace na celu wyjasnienie
okolicznosci zgonu Osoby ubezpieczone;.

4) w przypadku gdy Osoba ubezpieczong jest Matzonek lub Partner —
odpowiednio odpis skrécony aktu matzenstwa lub dokumenty
uprawdopodabniajace fakt pozostawania w stalym zwiazku z Pracow-
nikiem, zgodnie z definicja okreslona w § 2 ust. 7 OWU,

5) w przypadku gdy Osoba ubezpieczong jest Petnoletnie dziecko —
odpis skrécony aktu urodzenia dziecka albo odpis skrécony nowego
aktu urodzenia oraz prawomocne orzeczenie sadu opiekunczego
o przysposobieniu dziecka,

6) w przypadku zajscia Nieszczesliwego wypadku skutkujacym
Zdarzeniem ubezpieczeniowym:

a) dokumenty wydane w postepowaniu prowadzonym przez policje
lub prokurature majace na celu wyjasnienie
Nieszczesliwego wypadku lub w postepowaniu sadowym, o ile tego
typu postepowania byly prowadzone,

b) wyrok sadu, dotyczacy okolicznosci zajscia Nieszczesliwego
wypadku, o ile zostat wydany,

c) dokument medyczny potwierdzajacy udzielenie pierwszej pomocy
medyczne;j.

7) w przypadku wyplaty Swiadczenia z tytutu Choroby $miertelnej
— diagnoze i rokowania Choroby $miertelnej ustalone przez dwéch
lekarzy odpowiedniej specjalizacji potwierdzajace brak rokowan
na przezycie przez Osobe ubezpieczona okresu diuzszego niz 12
miesiecy, jak réwniez dokumenty uzasadniajace
wystapienia Choroby smiertelnej — kopie wynikéw badan radiologicznych,
histopatologicznych lub laboratoryjnych, a w przypadku choroby
nowotworowej dokumenty uzasadniajace odstapienie od leczenia
przyczynowego i prowadzenie tylko leczenia paliatywnego,

8) numer rachunku bankowego, na ktéry Towarzystwo dokona wypfaty
Swiadczenia.

Dokumenty, o ktérych mowa powyzej, powinny by¢ doreczone
w oryginale lub jako kopie potwierdzone za zgodnos$¢ z oryginatem
przez Pracownika Towarzystwa albo inna upowazniona przez
Towarzystwo osobe, urzednika administracji publicznej lub notariusza.
4. Towarzystwo moze zwréci¢ si¢ do osoby sktadajacej wniosek
o wyptate Swiadczenia o przedstawienie dodatkowych dokumentéw,
jezeli sa one niezbedne do ustalenia odpowiedzialnoéci Towarzystwa
lub wysokosci Swiadczenia.

5. Towarzystwo moze zwrdcic sie takze o ttumaczenia przedstawionych
dokumentéw na jezyk polski, sporzadzonych przez ttumacza przysiggtego,
jezeli Zdarzenie ubezpieczeniowe miato miejsce na terytorium innego
panstwa niz Rzeczpospolita Polska.

6. Wyptata Swiadczenia nastepuje w terminie 30 dni od dnia doreczenia
do Siedziby Towarzystwa wniosku o wypfate Swiadczenia. Jezeli

okolicznosci
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wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia
odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci Swiadczenia okaze sie
niemozliwe, Swiadczenie bedzie wyptacone w ciagu 14 dni od dnia,
w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie tych
okolicznosci stato sie mozliwe, jednakze bezsporna czesé Swiadczenia
Towarzystwo wyptaci w terminie przewidzianym w zdaniu pierwszym.
7. Jezeli Swiadczenie nie przystuguje albo przystuguje w innej wysokosci
niz wnioskowana przez osobe uprawniona do éwiadczenia,
Towarzystwo poinformuije ja o tym na pismie, wskazujac na okolicznosci
oraz na podstawe prawna uzasadniajaca catkowita lub czesciowa
odmowe wypfaty Swiadczenia, wraz z pouczeniem o trybie odwotania
sie od decyzji Towarzystwa.

§ 22. SWIADCZENIE Z TYTULU CHOROBY $SMIERTELNE]

I. W Okresie ubezpieczenia Towarzystwo wyptaca wytacznie jedno
Swiadczenie z tytutu Choroby $miertelnej Osoby ubezpieczonej.

2. W przypadku $mierci Osoby ubezpieczonej Towarzystwo zmniejsza
Swiadczenie wyptacane z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej o kwote
wyptaconego Swiadczenia z tytutu Choroby $miertelne;.

3. Wyplacenie Swiadczenia z tytutu Choroby Smiertelnej nie zwalnia
z obowiazku zaptaty Sktadki w dotychczasowej wysokosci.

4. Po wyplaceniu Swiadczenia z tytutu Choroby émiertelnej
Ubezpieczajacy nie moze dokona¢ zadnych zmian w Ubezpieczeniu
podstawowym bez zgody Towarzystwa.

§ 23. DOKONYWANIE ZMIAN UMOWY UBEZPIECZENIA,
ZAWIADOMIEN | SKEADANIE OSWIADCZEN

|I. Zawiadomienia i oswiadczenia skiadane przez strony Umowy
ubezpieczenia powinny by¢ dokonywane na pismie i przesytane
listownie.

2. Kazda ze stron moze na piSmie zaproponowaé zmiang Umowy
ubezpieczenia.

3. Wszelkie zmiany Umowy ubezpieczenia wymagaja zachowania
formy pisemne;.

4. Przed dokonaniem zmiany Umowy ubezpieczenia, Ubezpieczajacy
jest zobowiazany do niezwtocznego przekazania Osobie ubezpieczonej
informacji o projektowanych zmianach, wraz z okresleniem wptywu
tych zmian na wartos¢ Swiadczen przystugujacych z tytutu zawartej
Umowy ubezpieczenia, tak aby Osoba ubezpieczona miata mozliwosé¢
swobodnego zapoznania si¢ z nimi.

5. Zmiana Umowy ubezpieczenia na niekorzy$¢ Osoby ubezpieczonej
wymaga zgody tej Osoby ubezpieczonej.

6. Ubezpieczajacy udziela Towarzystwu zgody na zmiang Umowy
ubezpieczenia, skfadajac jednoczesnie o$wiadczenie o otrzymaniu
od Osoby ubezpieczonej zgody na zmiang Umowy ubezpieczenia.

7. W przypadku dokonania uzgodnionych przez Ubezpieczajacego
i Towarzystwo zmian w zakresie ochrony ubezpieczeniowej, wysokosci
sum ubezpieczenia lub wysokosci Sktadki, Towarzystwo wystawia
kolejng wersje Polisy, ktéra zastepuje wersje poprzednia z data
obowiazywania zmiany.

§ 24. PRAWA | OBOWIAZKI STRON

I. W zamian za ochrone ubezpieczeniowa Swiadczona przez
Towarzystwo, Ubezpieczajacy jest zobowiazany do terminowego
i prawidtowego optacania Sktadek za grupe.

2. Ubezpieczajacy jest zobowiazany udostepni¢ Osobom ubezpieczonym,
przed wyrazeniem przez nie zgody na zastrzezenie na ich rzecz ochrony
ubezpieczeniowej w Deklaracji zgody, przekazane przez Towarzystwo

ogolne warunki grupowego ubezpieczenia oraz odpowiednie ogdlne
warunki dodatkowych grupowych ubezpieczen wraz z zatacznikami
na podstawie ktérych zostanie zawarta Umowa ubezpieczenia.

3. Strony zobowiazuja sie wzajemnie sie informowac¢ o zmianie ich
siedziby i adresu korespondencyjnego.

4. Ubezpieczajacy jest zobowiazany do poinformowania kazdej z Oséb
ubezpieczonych, w sposéb zwyczajowo ustalony u danego Ubezpieczaja-
cego, o rozwiazaniu Umowy ubezpieczenia oraz zaprzestaniu udzielania
ochrony ubezpieczeniowej przez Towarzystwo.

5. Ubezpieczajacy jest zobowiazany do niezwlocznego przekazywania
Osobie ubezpieczonej wszelkich informacji o przebiegu Umowy
ubezpieczenia przedstawianych przez Towarzystwo, w sposéb
zapewniajacy Osobie ubezpieczonej mozliwos¢ petnego zapoznania sie
Z nimi.

6. Ubezpieczajacy informuje Osoby ubezpieczone o objeciu tych oséb
ochrong ubezpieczeniowa oraz o wygasnieciu ochrony ubezpieczeniowe;j,
na podstawie informaciji przekazanej przez Towarzystwo.

§ 25. AKTY PRAWNE STOSOWANE W SPRAWACH
NIEUREGULOWANYCH W NINIEJSZYCH OWU

Do Uméw ubezpieczenia stosuje sie prawo Rzeczypospolitej Polskiej,
w szczegdlnosci przepisy kodeksu cywilnego i ustawy o dziatalnosci
ubezpieczeniowe;j.

§ 26. DOCHODZENIE ROSZCZEN WYNIKAJACYCH

Z UMOWY UBEZPIECZENIA, SKEADANIE SKARG | ZAZALEN
I. Osobie, ktérej interesu prawnego dotyczy decyzja Towarzystwa,
przystuguje prawo odwotania si¢ od tej decyzji. Odwotanie w formie
pisemnej kieruje sie na adres Siedziby Towarzystwa. Towarzystwo
zobowiazane jest do rozpatrzenia odwotania i udzielenia pisemnej
odpowiedzi w terminie 30 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu
nalezytej starannosci wyjasnienie okolicznosci zwiazanych z decyzja
stalo sie mozliwe. W trakcie rozpatrywania odwotania Towarzystwo
moze domagac sie dostarczenia dodatkowych dokumentéw, mogacych
uzasadnia¢ zmiane decyzji.

2. Niezaleznie od zachowania trybu, o ktérym mowa w ust. | powyzej,
osobie, ktérej interesu prawnego dotyczy decyzja Towarzystwa,
przystuguje prawo dochodzenia roszczen na drodze sadowej, na zasadach
okreslonych w kodeksie cywilnym i kodeksie postepowania cywilnego.
3. Spory wynikajace z Umowy ubezpieczenia rozpatruja sady wtasciwe
wedtug przepiséw o wiasciwosci ogélnej albo sady wtasciwe dla miejsca
zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajacego, Osoby ubezpieczonej
lub osoby uprawnionej do Swiadczenia.

4. W przypadku skarg lub zazalen zgtaszanych przez Ubezpieczajacego,
Osobe ubezpieczona lub osobe uprawniona do Swiadczenia, mozna je
kierowa¢ do Siedziby Towarzystwa, celem ich rozpatrzenia. Wiasciwa
jednostka organizacyjna Towarzystwa jest zobowiazana w ciagu 30 dni
od daty otrzymania skargi lub zazalenia zaja¢ stanowisko w sprawie
i przekaza¢ je na piSmie odpowiednio — Ubezpieczajacemu, Osobie
ubezpieczonej lub osobie uprawnionej do Swiadczenia.

5. Niezaleznie od trybéw rozpatrywania odwotan, skarg i zazalen,
o ktérych mowa w ust. |-4 powyzej, Ubezpieczajacemu, Osobie
ubezpieczonej lub osobie uprawnionej z Umowy ubezpieczenia,
przystuguje prawo ztozenia skargi do:

1) Rzecznika Ubezpieczonych,

2) Komisji Nadzoru Finansowego.
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§ 27. INFORMACJA PODATKOWA

I. Na dzien zatwierdzenia niniejszych OWU przepisami regulujacymi
opodatkowanie Swiadczen Towarzystwa sa:

1) art. 21 ust. | pkt 4 ustawy z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku
dochodowym od oséb fizycznych (Dz. U. z 2010 r. Nr 51, poz. 307 ze
zm.), w brzmieniu:

Wolne od podatku dochodowego sa kwoty otrzymane z tytutu
ubezpieczen majatkowych i osobowych (...)”;

2) art. 12 ust. | pkt | ustawy z dnia 15 lutego 1992 r. o podatku
dochodowym od oséb prawnych (Dz. U. z 2000 r. Nr 54, poz. 654
ze zm.), w brzmieniu:

,»Przychodami, z zastrzezeniem ust. 3 i 4 oraz art. 14, sa w szczegdlnosci
otrzymane pieniadze, wartosci pieniezne, w tym roéznice kursowe.”.

§ 28. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWU

OWU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczef na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

Franz chfs/7

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Czionek Zarzadu




COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GNW)

BRP-2412

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Smierci w nastepstwie nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-2412
(OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu
odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Uméw
ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych
warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia
integralng czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

stosuje

§ 2. DEFINICJE POJEC
Pojecia uzywane w OWDU otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zycie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie $mierci Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci  sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej na
dzien zajécia Nieszczesliwego wypadku, z zastrzezeniem postanowien
OwDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie
wyptacone, jezeli spetnione zostaty tacznie nastepujace warunki:
) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna $mierci
ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

Osoby

2) Smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku nastapita w Okresie ubezpieczenia,

3) Smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku nastapita w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia Nieszczesliwego
wypadku.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢ w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku miata miejsce na skutek okolicznosci,
o ktérych mowa w § 14 OWU.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN
Wyplata $wiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno§¢ Towarzystwa z tytulu Ubezpieczenia
dodatkowego wygasa we wczesniejszym z dni:

) wygasniecia odpowiedzialnosci z  tytulu
podstawowego,

2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

Ubezpieczenia

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

L %

Franz Fuchs Piotr Tanski
Prezes Zarzadu Czionek Zarzadu




COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

(?GéLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
SMIERCI W NASTEPSTWIE UDARU MOZGU LUB ZAWALU SERCA (GNZ)

BRP-2512

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Smierci w nastepstwie udaru moézgu lub zawatu serca o symbolu
BRP-2512 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem,
z tytulu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWVU) i stanowia integralna cze$¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Udar mozgu — ostry incydent naczyniowo-mézgowy skutkujacy
wystapieniem objawdéw neurologicznych i obejmujacy krwotok
wewnatrzczaszkowy lub podpajeczynédwkowy, lub zator materiatem
pochodzenia pozaczaszkowego, lub zawat tkanki moézgowej.
Rozpoznanie Udaru mézgu musi by¢ potwierdzone badaniem
tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego albo Udar
mézgu musi by¢ wskazany jako przyczyna zgonu w protokole badania
sekcyjnego. W rozumieniu OWDU za Udar mézgu nie uwaza sie:

a) przejsciowych atakéw niedokrwiennych mézgu (TIA),

b) przediuzonych odwracalnych niedokrwiennych ubytkéw neurolo-
gicznych (PRIND),

c) objawéw moézgowych spowodowanych migrena,

d) zaburzen ukrwienia uktadu przedsionkowego lub nerwu wzrokowego,
e) uszkodzenia mézgu spowodowanego urazem (krwotoki pourazowe),
f) uszkodzenia mézgu w wyniku niedotlenienia (np. w wyniku
zatrzymania krazenia lub oddechu),

g) udaru moézgu rozpoznanego jako przebyty w przesztosci,
np. na podstawie tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego,
h) skutkéw choroby dekompresyjnej,

i) uszkodzenia mézgu spowodowanego przewlektym niedokrwieniem.
2) Zawat serca - petnoscienna martwica migsnia sercowego.
W rozumieniu OWDU Zawat serca oznacza:

a) wykrycie wzrostu lub spadku stezenia biomarkeréw sercowych
(zwlaszcza troponiny), z co najmniej | wartoscia przekraczajaca gérna
granice normy oraz z co najmniej | z wymienionych nizej dowodéw
niedokrwienia migsnia sercowego:

i) objawy kliniczne niedokrwienia migsnia sercowego (m.in. bdl w klatce
piersiowej),

i) zmiany w EKG wskazujace na $wieze niedokrwienie — nowe zmiany
ST-T lub nowo powstaty blok lewej odnogi peczka Hisa,

iii) powstanie patologicznych zatamkéw Q w EKG,

iv)dowody w badaniach obrazowych ukazujace nowe odcinkowe
zaburzenia kurczliwosci migsnia sercowego, lub

b) w przypadku przezskérnych interwencji wiencowych (angioplastyka)
przy prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 3-krotnie gérna granice
normy, lub

c) w przypadku pomostowania tetnic wiencowych (by-pass) przy

prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 5-krotnie gérna granice
normy, w pofaczeniu z pojawieniem sie jednego z nastgpujacych
objawoéw:

i) z nowymi patologicznymi zatamkami Q lub nowo powstalym
blokiem lewej odnogi peczka Hisa,

ii) z udokumentowanym angiograficznie zamknigciem nowego
pomostu (by-pass) lub wtasnej tetnicy wiencowej,

iii)z dowodami na nowa martwice migsnia sercowego w badaniu
obrazowym.

W rozumieniu OWDU za Zawal serca nie uwaza sie zawaltu
rozpoznanego jako przebyty w przesztosci na podstawie obrazu EKG,
echokardiografii lub innych badan diagnostycznych. W rozumieniu
OWDU za Zawat serca nie uwaza si¢ réwniez zawatu, ktéry nie zostat
stwierdzony w protokole badania sekcyjnego — w przypadku $mierci
przed wykonaniem badania EKG lub badania aktywnosci enzyméw
wskaznikowych martwicy miesnia sercowego.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zycie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie $mierci Osoby ubezpieczonej w nastgpstwie Udaru mézgu
lub Zawatu serca, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej
na dzien zajscia Udaru moézgu lub Zawatu serca, z zastrzezeniem
postanowien OWDU.

2. W przypadku $mierci Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Udaru
mézgu lub Zawatu serca, Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. |
powyzej, zostanie wyptacone, jezeli spetnione zostaly tacznie
nastepujace warunki:

1) Udar mézgu lub Zawat serca, bedacy przyczyna Smierci Osoby
ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Udaru mézgu lub Zawatu
serca nastapita w Okresie ubezpieczenia,

3) smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Udaru mézgu lub Zawatu
serca nastapifa w ciagu 6 miesiecy od dnia wystapienia Udaru mézgu
lub Zawatu serca.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym okres Karencji wynosi 6 miesiecy.
2. Karencja ma zastosowanie w stosunku do:

1) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3
miesiecy od:

a) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

2) osoby, ktéra stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
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i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktéorym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU,

3) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

4) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofnefa zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia.

3. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrong z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania go ochrong w zakresie ryzyka na wypadek S$mierci
w nastepstwie udaru mézgu lub zawatu serca z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli S$mierc
w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu miata miejsce na skutek
okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo
nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mieré¢ Osoby ubezpieczonej
nastapita w nastepstwie lub w zwiazku z uszkodzeniem ciata,
ktére nastapito przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub byta
skutkiem choroby, ktérej pierwsze objawy wystapity przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia lub ktéra zostata zdiagnozowana
lub byta leczona przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.

2. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek

powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz w przypadku:
1) Smierci w nastepstwie Udaru mézgu — dowody na istnienie objawow
neurologicznych oraz wyniki tomografii komputerowej lub rezonansu
magnetycznego, protokét badania sekcyjnego,

2) Smierci w nastepstwie Zawatu serca:

a) dokumentacje medyczna zawierajaca opis wystepowania typowych
dolegliwosci bélowych w klatce piersiowej,

b) elektrokardiogram z zapisem obecnosci nowych, dotychczas nie
wystepujacych, zmian w zapisie elektrokardiograficznym charakterystycz-
nych dla martwicy miesnia sercowego,

c) wyniki badan biochemicznych dotyczacych wzrostu aktywnosci
enzyméw wskaznikowych martwicy migsnia sercowego powyzej
standardowych wartosci prawidtowych dla danego laboratorium,

d) protokoét badania sekcyjnego.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasnigcia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku kalendarzo-
wym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialno$ci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Ff(fs/7

Prezes Zarzadu




COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

(?GéLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
SMIERCI W NASTEPSTWIE WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO (GWK)

BRP-2612

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Smierci w nastepstwie wypadku komunikacyjnego o symbolu BRP-2612
(OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu
odpowiedzialnoéci Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Uméw
ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich ogélnych
warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia
integralng czes$¢ tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inacze;j.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Droga — droga w rozumieniu ustawy Prawo o ruchu drogowym.

2) Pojazd ladowy — $rodek transportu przeznaczony do poruszania sie
po Drodze lub po torowisku albo maszyna lub urzadzenie
przystosowane do poruszania si¢ po Drodze lub po torowisku, bedace
pojazdem silnikowym lub pojazdem szynowym.

W rozumieniu OWDU za Pojazd ladowy nie uwaza sie:

a) pojazdéw uzywanych do celéw specjalnych,

b) motocykli,

c) motoroweréw,

d) innych pojazdéw jednosladowych,

chyba ze Osoba ubezpieczona ulegta Wypadkowi komunikacyjnemu
jako pieszy.

3) Statek morski lub $rédladowy — kazde urzadzenie ptywajace
o napedzie mechanicznym, dziatajace zgodnie z przepisami panstwa,
na terytorium ktérego zostatlo zarejestrowane, wykorzystywane
w ruchu wodnym zgodnie z wymaganym uprawnieniem do przewozéw
wycieczkowych, transportowych oraz regularnych potaczen komunika-
cyjnych. W rozumieniu OWDU za Statek morski lub $rédladowy
nie uwaza sie statkéw podwodnych, platform wiertniczych, skuteréw
wodnych, jachtéw zaglowych z napedem mechanicznym oraz todzi
z napedem mechanicznym.

4) Statek powietrzny — samolot lub $miglowiec, realizujacy przewozy
lotnicze, nalezacy do licencjonowanych pasazerskich linii lotniczych.

5) Wypadek komunikacyjny — zdarzenie spetniajace facznie nastepujace
przestanki: Nieszczesliwy wypadek wywotany ruchem Pojazdu ladowego
na Drodze lub na torowisku albo Statku morskiego lub srédladowego badz
Statku powietrznego, ktéremu ulegta Osoba ubezpieczona jako pieszy
albo pasazer badz kierujaca ktérymkolwiek z tych pojazdéw.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zycie Osoby ubezpieczo-
nej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie $mierci Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku
komunikacyjnego, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej
na dzien zajScia Wypadku komunikacyjnego, z zastrzezeniem
postanowien OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wypfacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

1) Wypadek komunikacyjny, bedacy przyczyna Smierci
ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Smieré Osoby ubezpieczonej w nastgpstwie Wypadku komunika-
cyjnego nastapita w Okresie ubezpieczenia,

3) Smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku komunika-
cyjnego nastapita w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia Wypadku
komunikacyjnego.

Osoby

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli S$mier¢
w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego miata miejsce na skutek
okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.

2. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialno$ci w przypadku
Wypadkéw komunikacyjnych powstatych w nastepstwie lub w zwiazku
z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczonga Pojazdu ladowego, Statku
morskiego lub $rédladowego albo Statku powietrznego, jezeli Pojazd
albo Statek morski lub $rédladowy albo Statek powietrzny nie posiadat
aktualnego badania technicznego lub nie byt dopuszczony do ruchu
lub uzytkowania, o ile badanie techniczne lub dopuszczenie do ruchu
lub uzytkowania sa wymagane przepisami prawa o ruchu drogowym
lub innymi przepisami dotyczacymi uzytkowania danego Pojazdu
ladowego lub Statku morskiego lub $rédladowego albo Statku
powietrznego, chyba ze stan techniczny Pojazdu, Statku morskiego
lub $rédladowego albo Statku powietrznego lub przyczyna
niedopuszczenia do ruchu lub uzytkowania nie miata wptywu
na powstanie Wypadku komunikacyjnego.

3. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci w przypadku
Wypadkéw komunikacyjnych powstatych w nastepstwie lub w zwiazku
z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczona Pojazdu ladowego, Statku
morskiego lub $rédladowego lub Statku powietrznego, jezeli Osoba
ubezpieczona nie posiadata uprawnien, wymaganych odpowiednimi
przepisami, do prowadzenia Pojazdu ladowego, Statku morskiego
lub $rédladowego lub Statku powietrznego, chyba ze brak wymaganych
uprawnien nie miat wptywu na powstanie Wypadku komunikacyjnego.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN
Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 gudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktorych poczatek
odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego 2013 r.

lub w terminie pbzniejszym.
A
C&? G'q
Franz Fuchs Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Czionek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

(?GéLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
SMIERCI W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU PRZY PRACY (GWP)

BRP-2712

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Smierci w nastepstwie nieszczesliwego wypadku przy pracy o symbolu
BRP-2712 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem,
z tytulu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowia integralna cze$¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Nieszczesliwy wypadek przy pracy - zdarzenie bedace
Nieszczesliwym wypadkiem, a takze bezposrednia oraz wylaczng
przyczyna S$mierci Osoby ubezpieczonej, ktére nastapito w Okresie
ubezpieczenia w zwiazku z praca i:

a) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczona
zwyktych czynnosci lub polecen przetozonych w ramach stosunku pracy
lub stosunku cywilnoprawnego,

b) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczona
czynnosci na rzecz pracodawcy, nawet bez polecenia,

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozycji
pracodawcy w drodze miedzy siedziba pracodawcy a miejscem
wykonywania obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy,

d) w czasie podrézy stuzbowej w okolicznosciach innych niz okreslone
w lit. a)-c) powyzej, chyba ze wypadek spowodowany zostat
postepowaniem Osoby ubezpieczonej, ktére nie pozostawato w zwiazku
z wykonywaniem powierzonych mu zadan,

e) podczas szkolenia w zakresie powszechnej samoobrony,

f) przy wykonywaniu zadan zleconych przez dziatajace u pracodawcy
organizacje zwiazkowe.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zycie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie $mierci Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku przy pracy, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej
na dzien zaj$cia Nieszczesliwego wypadku przy pracy, z zastrzezeniem
postanowien OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek przy pracy, bedacy przyczyna $mierci Osoby
ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku przy pracy nastapita w Okresie ubezpieczenia,

3) Smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku przy pracy nastapita w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku przy pracy.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Smieré w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku przy pracy miata miejsce na skutek
okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo nie
ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Smier¢ w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku przy pracy miata miejsce w nastgpstwie lub w zwiazku
z wykonywaniem pracy w warunkach niezgodnych z przepisami
bezpieczenstwa pracy, tj. bez posiadania odpowiednich kwalifikacji
lub uprawnien, lub niezgodnie z procedurami obowiazujacymi
przy wykonywaniu danej pracy.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.

2. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

I) potwierdzong za zgodno$¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie protokotu ustalenia okolicznosci i przyczyn
Nieszczesliwego wypadku przy pracy sporzadzonego wedtug wzoru
zatwierdzonego przez ministra wiasciwego do
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona pozostaje w stosunku pracy,

2) potwierdzong za zgodnos¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie karty wypadku sporzadzonej wedtug wzoru
zatwierdzonego przez ministra witasciwego do spraw pracy -
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;j.

spraw pracy,

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczef na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w Zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(/'

Piotr Tanski
Czionek Zarzadu

Franz Fffs/)

Prezes Zarzadu




COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO PRZY PRACY (GKP)

BRP-2812

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Smierci w nastepstwie nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy
pracy o symbolu BRP-2812 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralng cze$¢ tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Droga — droga w rozumieniu ustawy Prawo o ruchu drogowym.

2) Nieszczesliwy wypadek komunikacyjny przy pracy -
Nieszczesliwy wypadek, bedacy wytaczna oraz bezposrednio przyczyng
Smierci Osoby ubezpieczonej, wywotany ruchem Pojazdu ladowego
na Drodze lub na torowisku albo Statku morskiego lub $rédladowego
badz Statku powietrznego, ktéremu ulegta Osoba ubezpieczona jako
pieszy albo pasazer badz kierujaca ktérymkolwiek z tych pojazdoéw,
w zwiazku z wykonywana praca i:

a) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczong
zwyklych czynnosci lub polecen przetozonych w ramach stosunku pracy
lub stosunku cywilnoprawnego, lub

b) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczona
czynnosci na rzecz pracodawcy, nawet bez polecenia, lub

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozycji
pracodawcy w drodze miedzy siedziba pracodawcy a miejscem
wykonywania obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy, lub

d) w czasie podrézy stuzbowej w okolicznosciach innych niz okreslone
w lit. a)-c) powyzej, chyba ze wypadek spowodowany zostat
postepowaniem Osoby ubezpieczonej, ktére nie pozostawato w zwiazku
z wykonywaniem powierzonych mu zadan, lub

e) podczas szkolenia w zakresie powszechnej samoobrony, lub

f) przy wykonywaniu zadan zleconych przez dziatajace u pracodawcy
organizacje zwiazkowe.

3) Pojazd ladowy — $rodek transportu przeznaczony do poruszania sie
po Drodze lub po torowisku albo maszyna lub urzadzenie
przystosowane do poruszania si¢ po Drodze lub po torowisku, bedace
pojazdem silnikowym lub pojazdem szynowym. W rozumieniu OWDU
za Pojazd ladowy nie uwaza sig:

a) pojazdéw uzywanych do celéw specjalnych,

b) motocykli,

c) motorowerdéw,

d) innych pojazdéw jednosladowych,

chyba ze Osoba ubezpieczona ulegta Nieszczesliwemu wypadkowi
komunikacyjnemu przy pracy jako pieszy.

4) Statek morski lub Srodladowy — kazde urzadzenie plywajace
o napedzie mechanicznym, dziatajace zgodnie z przepisami panstwa,
na terytorium ktérego zostalo zarejestrowane, wykorzystywane
w ruchu wodnym zgodnie z wymaganym uprawnieniem do przewozéw
wycieczkowych, transportowych oraz regularnych potaczen
komunikacyjnych. W rozumieniu OWDU za Statek morski lub $rédladowy
nie uwaza si¢ statkéw podwodnych, platform wiertniczych, skuteréw
wodnych, jachtéw zaglowych z napedem mechanicznym oraz todzi
z napedem mechanicznym.

5) Statek powietrzny — samolot lub $migtowiec, realizujacy przewozy
lotnicze, nalezacy do licencjonowanych pasazerskich linii lotniczych.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zycie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie S$mierci Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy, Towarzystwo
wyplaci Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie aktualnej na dzieh zajscia Nieszczesliwego
wypadku komunikacyjnego przy pracy, z zastrzezeniem postanowien
OwDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastgpujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek komunikacyjny przy pracy, bedacy
przyczyna S$mierci Osoby ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie
ubezpieczenia,

2) $mier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku komunikacyjnego przy pracy nastapita w Okresie
ubezpieczenia,

3) Smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku komunikacyjnego przy pracy nastapita w ciagu 6 miesiecy od
dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli S$mier¢
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy
miata miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.
Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mierc
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy
miata miejsce w nastgpstwie lub w zwiazku z wykonywaniem pracy
w warunkach niezgodnych z przepisami bezpieczenstwa pracy, tj. bez
posiadania odpowiednich kwalifikacji lub uprawnien, lub niezgodnie
z procedurami obowiazujacymi przy wykonywaniu danej pracy.

2. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku
Nieszczesliwych wypadkéw komunikacyjnych przy pracy powstatych
w nastepstwie lub w zwiazku z prowadzeniem przez Osobe
ubezpieczona Pojazdu ladowego, Statku morskiego lub $rédladowego
albo Statku powietrznego, jezeli Pojazd albo Statek morski
lub $rédladowy albo Statek powietrzny nie posiadat aktualnego badania
technicznego lub nie byt dopuszczony do ruchu lub uzytkowania, o ile
badanie techniczne lub dopuszczenie do ruchu lub uzytkowania s3
wymagane przepisami prawa o ruchu drogowym lub innymi przepisami
dotyczacymi uzytkowania danego Pojazdu ladowego lub Statku
morskiego lub srédladowego albo Statku powietrznego, chyba ze stan
techniczny Pojazdu, Statku morskiego lub $rédladowego albo Statku
powietrznego lub przyczyna niedopuszczenia do ruchu lub uzytkowania
nie miata wplywu na powstanie Nieszczgsliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy.

3. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnoéci w przypadku
Nieszczesliwych wypadkéw komunikacyjnych przy pracy powstatych
w nastepstwie lub w zwiazku z prowadzeniem przez Osobe
ubezpieczong Pojazdu ladowego, Statku morskiego lub srédladowego
lub Statku powietrznego, jezeli Osoba ubezpieczona nie posiadata
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uprawnien, wymaganych odpowiednimi przepisami prawa,
do prowadzenia Pojazdu ladowego, Statku morskiego lub $réd-
ladowego lub Statku powietrznego, chyba ze brak wymaganych
uprawnien nie miat wptywu na powstanie Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okres$lonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.

2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba skfadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

I) potwierdzona za zgodno$¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie protokotu ustalenia okolicznosci i przyczyn
Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy sporzadzonego
wedtug wzoru zatwierdzonego przez ministra wtasciwego do spraw
pracy — w przypadku gdy Osoba ubezpieczona pozostaje w stosunku
pracy,

2) potwierdzong za zgodnos¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby

ubezpieczonej kopie karty wypadku sporzadzonej wedtug wzoru
zatwierdzonego przez ministra witasciwego do spraw pracy -
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pdézniejszym.

Franz chf:)

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Czionek Zarzadu

23



COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

(GTUL)
BRP-2912

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego
wypadku o symbolu BRP-2912 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Uméw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralng czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Trwaty uszczerbek na zdrowiu - wystepujace u Osoby
ubezpieczonej trwate, nieodwracalne i nie rokujace z punktu widzenia
wiedzy medycznej poprawy uszkodzenie organu, narzadu lub ukfadu
spetniajace tacznie nastepujace warunki:

a) polega na fizycznej utracie organu, narzadu lub uktadu albo powoduje
trwate uposledzenie funkgji organu, narzadu lub uktadu,

b) zostato wymienione w obowiazujacej w dniu zawarcia Umowy
ubezpieczenia Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu
zataczonej do OWDU oraz zgodnie z nia ocenione na zasadach
wskazanych w OWDU.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
Ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby
Ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Towarzystwo
wyplaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci odpowiedniej czgsci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, z zastrzezeniem
postanowien OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptfacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

a) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Trwatego uszczerbku na
zdrowiu Osoby ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,
b) Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku wystapit w Okresie ubezpieczenia,

c) Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku wystapit w ciagu 6 miesigcy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek
na zdrowiu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku miat miejsce

na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU. Ponadto
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek
na zdrowiu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku miat miejsce
w nastgpstwie ataku konwulsji, drgawek lub padaczki, omdlenia
lub utraty przytomnosci.

2. Jezeli Osoba ubezpieczona zmarta w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku w ciagu 6 miesiecy od dnia zaj$cia Nieszczesliwego wypadku
to Swiadczenie z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nie przystuguje.
3. Jezeli w sytuacji opisanej w ust. 2 powyzej Swiadczenie z tytutu
Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej zostato juz
wypfacone, to Swiadczenie z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej
wypfacane z tytutu Ubezpieczenia podstawowego bedzie pomniejszone
o wyptacona kwote Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego.
Jezeli kwota Swiadczenia z tytutu Smierci Osoby ubezpieczonej
wyptacanego z tytutu Ubezpieczenia podstawowego jest nizsza
lub réwna wyptaconej wczesniej kwocie Swiadczenia z tytutu
Ubezpieczenia dodatkowego, Towarzystwo zaniecha wyptaty Swiadczenia.
4. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do facznej wysokosci 100% sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, niezaleznie od ilosci Zdarzen ubezpiecze-
niowych objetych ochrona ubezpieczeniowa na podstawie OWDU,
majacych miejsce w Okresie ubezpieczenia.

5. W przypadku gdy Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
powstat w obrebie narzadéw (organéw), ktérych funkcje przed dniem
zajscia Nieszczesliwego wypadku byty juz uposledzone lub w przypadku
kolejnego Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w obrebie tego samego narzadu (organu), Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci w zakresie Trwatego uszczerbku na zdrowiu
istniejacego przed dniem zaj$cia Nieszczesliwego wypadku.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-6 ponizej.

2. Do wniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) zaswiadczenie lekarskie o catkowitym zakohczeniu leczenia
i rehabilitacii,

2) kopie wynikéw badan lekarskich stwierdzajacych istnienie Trwatego
uszczerbku na zdrowiu.

3. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa:

1) suma Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzona w Polisie, aktualna
na dzien zajscia Nieszczesliwego wypadku,

2) stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu okreslony zgodnie z Tabela
oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu.

Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sig, mnozac odpowiednia wartos¢
procentowa wynikajaca z Tabeli oceny procentowej trwatego
uszczerbku na zdrowiu przez sume Ubezpieczenia dodatkowego.

4. Stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu orzeka si¢ po zakonczeniu
leczenia i rehabilitacji, z uwzglednieniem zaleconego przez lekarza
leczenia, nie pdzniej jednak niz w ciagu 24 miesigcy od dnia zaj$cia
Nieszczgsliwego wypadku. Decyzja o stopniu Trwatego uszczerbku
na zdrowiu Osoby ubezpieczonej podejmowana jest na podstawie
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stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej z dnia zlozenia petnej
dokumentacji zwiazanej z Trwatym uszczerbkiem na zdrowiu
i bedacym jego przyczyna Nieszczesliwym wypadkiem. Zmiana
stopnia Trwatego uszczerbku na zdrowiu, ktéra nastgpita po dniu
wydania decyzji o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu, nie daje
podstawy do wypfaty, zmiany wysokosci badz cofniecia Swiadczenia
Towarzystwa.

5. Przed podjeciem decyzji o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu
Towarzystwo moze skierowa¢ Osobe ubezpieczong na badania
medyczne w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez
Towarzystwo, na koszt Towarzystwa.

6. Przy ustalaniu stopnia Trwatego uszczerbku na zdrowiu nie bierze sie
pod uwage rodzaju wykonywanej pracy ani innych aktywnosci
wykonywanych przez Osobe ubezpieczona.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) wypfaty Swiadczenia z tytutu Trwatego uszczerbku na zdrowiu, jezeli
wyptacane Swiadczenie wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio
wyptaconymi Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnos$ci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pdézniejszym.

Franz Fffs/)

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE UDARU MOZGU LUB ZAWALU

SERCA (GTZ)
BRP-3012

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie udaru mézgu lub zawatu
serca o symbolu BRP-3012 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych
na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego
ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowig integralna czes¢ tych Umoéw
ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogodlnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-2912 (GTU).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inacze;j.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Trwaly uszczerbek na zdrowiu - wystepujace u Osoby
ubezpieczonej trwate, nieodwracalne i nie rokujace z punktu widzenia
wiedzy medycznej poprawy uszkodzenie organu, narzadu lub uktadu
spetniajace facznie nastepujace warunki:

a) polega na fizycznej utracie organu, narzadu lub uktadu albo powoduje
trwate uposledzenie funkcji organu, narzadu lub uktadu,

b) zostalo wymienione w obowiazujacej w dniu zawarcia umowy
ubezpieczenia Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu
zalaczonej do OWDU oraz zgodnie z niag ocenione na zasadach
wskazanych w OWDU.

2) Udar moézgu — ostry incydent naczyniowo-moézgowy skutkujacy
wystapieniem objawdéw neurologicznych i obejmujacy krwotok
wewnatrzczaszkowy lub podpajeczynéwkowy, lub zator materiatem
pochodzenia pozaczaszkowego, lub zawat tkanki moézgowej.
Rozpoznanie Udaru mézgu musi by¢ potwierdzone badaniem tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego. W rozumieniu OWDU
za Udar mézgu nie uwaza sig:

a) przejsciowych atakéw niedokrwiennych mézgu (TIA),

b) przedtuzonych odwracalnych niedokrwiennych ubytkéw neurolo-
gicznych (PRIND),

c) objawdéw mézgowych spowodowanych migrena,

d) zaburzen ukrwienia ukifadu przedsionkowego lub nerwu wzrokowego,
€) uszkodzenia mézgu spowodowanego urazem (krwotoki pourazowe),
f) uszkodzenia mézgu w wyniku niedotlenienia (np. w wyniku
zatrzymania krazenia lub oddechu),

g) udaru moézgu rozpoznanego, jako przebyty w przeszitosci,
np. na podstawie tomografii komputerowej lub rezonansu
magnetycznego,

h) skutkéw choroby dekompresyjnej,

i) uszkodzenia mézgu spowodowanego przewlektym niedokrwieniem.
3) Zawat serca - peilnoscienna martwica mig$nia sercowego.
W rozumieniu OWDU Zawat serca oznacza:

a) wykrycie wzrostu lub spadku stezenia biomarkeréw sercowych
(zwlaszcza troponiny), z co najmniej | wartoScia przekraczajaca gorna
granice normy oraz z co najmniej | z wymienionych nizej dowodéw
niedokrwienia mig$nia sercowego:

i) objawy kliniczne niedokrwienia migsnia sercowego (m.in. bél w klatce
piersiowe;j),

ii) zmiany w EKG wskazujace na $wieze niedokrwienie — nowe zmiany
ST-T lub nowo powstaly blok lewej odnogi peczka Hisa,

iii) powstanie patologicznych zatamkéw Q w EKG,

iv)dowody w badaniach obrazowych ukazujace nowe odcinkowe
zaburzenia kurczliwosci migsnia sercowego, lub

b) w przypadku przezskérnych interwencji wiencowych (angioplastyka)
przy prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stgzen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 3-krotnie gérna granice
normy, lub

c) w przypadku pomostowania tetnic wiencowych (by-pass) przy
prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 5-krotnie gérna granice
normy, w pofaczeniu z pojawieniem sie jednego z nastepujacych
objawoéw:

i) z nowymi patologicznymi zatamkami Q lub nowo powstatym blokiem
lewej odnogi peczka Hisa,

i) z udokumentowanym angiograficznie zamknigciem nowego pomostu
(by-pass) lub wiasnej tetnicy wiencowe;j,

iii)z dowodami na nowa martwice migsnia sercowego w badaniu
obrazowym.

W rozumieniu OWDU za Zawal serca nie uwaza sie zawaltu
rozpoznanego jako przebyty w przesztosci na podstawie obrazu EKG,
echokardiografii lub innych badan diagnostycznych.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
Ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby
Ubezpieczonej w nastepstwie Udaru moézgu lub Zawatu serca,
Towarzystwo wypfaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci odpowiedniej
cze$ci sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie,
z zastrzezeniem postanowien OWDU.

2. W przypadku Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Udaru mézgu lub Zawatu serca, Swiadczenie, o ktérym
mowa w ust. | ponizej, zostanie wyptacone, jezeli spetnione zostaty
tacznie nastepujace warunki:

1) Udar mézgu lub Zawal serca, bedacy przyczyna Trwatego
uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie
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ubezpieczenia,
2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Udaru mézgu lub Zawatu serca wystapit w Okresie ubezpieczenia.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym okres Karencji wynosi 6 miesiecy.
2. Karencja ma zastosowanie w stosunku do:

1) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3
miesiecy od:

a) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

2) osoby, ktéra stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktéorym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU,

3) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

4) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofnefa zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia.

3. W odhniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzieh poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie udaru mézgu lub zawatu serca
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia & 10
ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaly uszczerbek
na zdrowiu w nastepstwie Udaru mézgu lub Zawatu serca miat miejsce
na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek
na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Udaru moézgu
lub Zawatu serca miat miejsce w nastgpstwie lub w zwiazku z:

I) atakiem konwulsji, drgawek lub padaczki, omdleniami, utrata
przytomnosci,

2) uszkodzeniem ciata, ktére nastapito przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktérej pierwsze objawy
wystapity przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub ktéra
zostata zdiagnozowana przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia.
6. Jezeli Osoba ubezpieczona zmarta w nastgpstwie Udaru moézgu
lub Zawatu serca w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia Udaru moézgu
lub Zawatu serca, to Swiadczenie z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nie przystuguje.

7. Jezeli w sytuacji opisanej w ust. 6 powyzej, Swiadczenie z tytutu
Trwalego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie Udaru moézgu
lub Zawatu serca Osoby ubezpieczonej zostato juz wyptacone,
to Swiadczenie z tytutu Smierci Osoby ubezpieczonej wyptacane z tytutu
Ubezpieczenia podstawowego bedzie pomniejszone o wyptacona kwote
Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego. Jezeli kwota
Swiadczenia z tytutu Smierci Osoby ubezpieczonej wypfacanego z tytutu
Ubezpieczenia podstawowego jest nizsza lub rowna wyptaconej wczesniej
kwocie Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego, Towarzystwo

zaniecha wyptaty Swiadczenia.

8. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do tacznej wysokosci 100% sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, ilosci Zdarzen
ubezpieczeniowych objetych ochrona ubezpieczeniowa na podstawie
OWDU, majacych miejsce w Okresie ubezpieczenia.

9. W przypadku gdy Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Udaru moézgu lub Zawatu serca powstat w obrebie
narzadow (organdw), ktérych funkcje przed dniem wystapienia Udaru
moézgu lub Zawatu serca byly juz uposledzone lub w przypadku
kolejnego Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w obrebie tego samego narzadu (organu), Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialno$ci w zakresie Trwatego uszczerbku na zdrowiu
istniejacego przed dniem wystapienia Udaru mézgu lub Zawatu serca.

niezaleznie od

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-6 ponize;j.

2. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczyé dokumenty wymienione w OWU oraz:

I) zaswiadczenie lekarskie o catkowitym zakonczeniu leczenia
i rehabilitacii,

2) kopie wynikéw badan lekarskich stwierdzajacych istnienie Trwatego
uszczerbku na zdrowiu,

3) w przypadku Trwatego uszczerbku w nastepstwie Udaru moézgu —
dowody na istnienie trwatych nastepstw i objawéw neurologicznych
przez okres dtuzszy niz 90 dni oraz wyniki tomografii komputerowej
lub rezonansu magnetycznego,

4) w przypadku Trwatego uszczerbku w nastepstwie Zawatu serca:

a) dokumentacje medyczna zawierajaca opis wystepowania typowych
dolegliwosci bélowych w klatce piersiowej,

b) elektrokardiogram z zapisem obecnosci nowych, dotychczas
nie wystepujacych, zmian w zapisie elektrokardiograficznym charak-
terystycznych dla martwicy migsnia sercowego,

c) wyniki badan biochemicznych dotyczacych wzrostu aktywnosci
enzyméw wskaznikowych martwicy migsnia sercowego powyzej
standardowych wartosci prawidtowych dla danego laboratorium.

3. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa:

1) suma Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzona w Polisie, aktualna
na dzien zaj$cia Udaru mézgu lub Zawatu serca,

2) stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu okreslony w Tabeli oceny
procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu.

Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sig, mnozac odpowiednia wartos¢
procentowa wynikajaca z Tabeli trwatego uszczerbku na zdrowiu przez
sume Ubezpieczenia dodatkowego.

4. Stopien Trwalego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie Udaru
moézgu lub Zawatu serca orzeka sie po zakohczeniu leczenia
i rehabilitacji, z uwzglednieniem zaleconego przez lekarza leczenia,
nie poézniej jednak niz w ciagu 24 miesigcy od dnia zajscia Udaru
mézgu lub Zawatu serca. Decyzja o stopniu Trwatego uszczerbku
na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastgpstwie Udaru mézgu
lub Zawatu serca podejmowana jest na podstawie stanu zdrowia
Osoby ubezpieczonej z dnia ztozenia petnej dokumentacji zwiazanej
z Trwatym uszczerbkiem na zdrowiu i bedacym jego przyczyna
Udarem moézgu lub Zawatem serca. Zmiana stopnia Trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie Udaru moézgu lub Zawatu
serca, ktéra nastapita po dniu wydania decyzji o stopniu Trwatego
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uszczerbku na zdrowiu, w nastgpstwie Udaru moézgu lub Zawatu
serca nie daje podstawy do wyptaty, zmiany wysokosci badz cofniecia
$wiadczenia Towarzystwa.

5. Przed podjeciem decyzji o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu
Towarzystwo moze skierowaé Osobe ubezpieczona na badania
medyczne w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez
Towarzystwo, na koszt Towarzystwa.

6. Przy ustalaniu stopnia Trwatego uszczerbku na zdrowiu nie bierze sig
pod uwage rodzaju wykonywanej pracy ani innych aktywnosci
wykonywanych przez Osobe ubezpieczona.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,

2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) wyptaty Swiadczenia z tytutu Trwatego uszczerbku na zdrowiu
w nastepstwie Udaru mézgu lub Zawalu serca, jezeli wyptacane
Swiadczenie wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio wyptaconymi
Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzieh Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

Franz F(u/fs/?

Prezes Zarzadu

oh‘/(/'

Piotr Tanski
Czilonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

PRZY PRACY (GTUP)
BRP-3112

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku przy pracy o symbolu BRP-3112 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa
Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group,
zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdélnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie odpowie-
dzialnoéci Towarzystwa z tytutu Ogodlnych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu
W nastepstwie nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-2912 (GTU).
3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) Trwaly uszczerbek na zdrowiu - wystepujace u Osoby
ubezpieczonej trwate, nieodwracalne i nie rokujace z punktu widzenia
wiedzy medycznej poprawy uszkodzenie organu, narzadu lub uktadu
spetniajace facznie nastepujace warunki:

a) polega na fizycznej utracie organu, narzadu lub uktadu albo powoduje
trwate uposledzenie funkgji organu, narzadu lub uktadu,

b) zostato wymienione w obowiazujacej w dniu zawarcia umowy
ubezpieczenia Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu
zataczonej do OWDU oraz zgodnie z nia ocenione na zasadach
wskazanych w OWDU.

2) Nieszczesliwy wypadek przy pracy — bedace Nieszczesliwym
wypadkiem zdarzenie, a takze wylaczna i bezposrednia przyczyna
Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej, ktére nastapito
w zwiazku z praca i:

a) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczona
zwyklych czynnosci lub polecen przetozonych w ramach stosunku pracy
lub stosunku cywilnoprawnego,

b) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczong
czynnosci na rzecz pracodawcy, nawet bez polecenia,

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozycji pracodawcy
w drodze migdzy siedziba pracodawcy a miejscem wykonywania
obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy,

d) w czasie podrézy stuzbowej w okolicznosciach innych niz okreslone
w lit. a)-c) powyzej, chyba ze wypadek spowodowany zostat
postepowaniem Osoby ubezpieczonej, ktére nie pozostawato w zwiazku
z wykonywaniem powierzonych jej zadan,

e) podczas szkolenia w zakresie powszechnej samoobrony,

f) przy wykonywaniu zadan zleconych przez dziatajace u pracodawcy
organizacje zwiazkowe.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
Ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Trwalego uszczerbku na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczes$liwego wypadku przy pracy,
Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci odpowiedniej
cze$ci sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie,
z zastrzezeniem postanowieh OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

I) Nieszczesliwy wypadek przy pracy, bedacy przyczyna Trwatego
uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej, mial miejsce w Okresie
ubezpieczenia,

2) Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku przy pracy nastapit w Okresie ubezpieczenia,
3) Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku przy pracy nastapit w ciagu 6 miesiecy od
dnia zaj$cia Nieszczesliwego wypadku przy pracy.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek
na zdrowiu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy miat
miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w & 14 OWU. Ponadto
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek na
zdrowiu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy miat
miejsce w nastgpstwie lub w zwiazku z wykonywaniem pracy
w warunkach niezgodnych z przepisami bezpieczenstwa pracy, tj. bez
posiadania odpowiednich kwalifikacji lub uprawnien, lub niezgodnie
z procedurami obowiazujacymi przy wykonywaniu danej pracy.

2. Jezeli Osoba ubezpieczona zmarta w nastgpstwie Nieszczesliwego
wypadku przy pracy w ciagu 6 miesigecy od dnia zaj$cia Nieszczesliwego
wypadku przy pracy, to Swiadczenie z tytutu Ubezpieczenia
dodatkowego nie przystuguje.

3. Jezeli w sytuacji opisanej w ust. 2 powyzej, Swiadczenie z tytutu
Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczes$liwego wypadku przy pracy zostatlo juz wyptacone,
to Swiadczenie z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej wyptacane z tytutu
Ubezpieczenia podstawowego bedzie pomniejszone o wyptacona
kwote Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego. Jezeli kwota
Swiadczenia z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej wyptacanego z tytutu
Ubezpieczenia podstawowego jest nizsza lub réwna wyptaconej
wezeéniej kwocie Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego,
Towarzystwo zaniecha wyptaty Swiadczenia.

4. Odpowiedzialno$§¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do tacznej wysokosci 100% sumy
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Ubezpieczenia dodatkowego, niezaleznie od ilosci Zdarzen ubezpiecze-
niowych objetych ochrona ubezpieczeniowa na podstawie OWDU,
majacych miejsce w Okresie ubezpieczenia.

5. W przypadku gdy Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy powstat w obrebie
narzadéw (organéw), ktérych funkcje przed dniem zajscia
Nieszczesliwego wypadku przy pracy byly juz uposledzone
lub w przypadku kolejnego Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej w obrebie tego samego narzadu (organu), Towarzystwo
nie ponosi odpowiedzialnosci w zakresie Trwatego uszczerbku na zdrowiu
istniejacego przed dniem zajscia Nieszczesliwego wypadku przy pracy.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-6 ponizej.

2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba skfadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) zaswiadczenie lekarskie o catkowitym zakonczeniu leczenia
i rehabilitacji,

2) kopie wynikéw badan lekarskich stwierdzajacych istnienie Trwatego
uszczerbku na zdrowiu,

3) potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie protokotu ustalenia okolicznosci i przyczyn
Nieszczesliwego wypadku przy pracy sporzadzonego wedtug wzoru
zatwierdzonego przez ministra wiasciwego do spraw pracy, w przypadku
gdy Osoba ubezpieczona pozostaje w stosunku pracy,

4) potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie karty wypadku sporzadzonej wedtug wzoru
zatwierdzonego przez ministra witasciwego do spraw pracy -
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;j.

3. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa:

1) suma Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzona w Polisie, aktualna
na dzien zaj$cia Wypadku przy pracy,

2) stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu okreslone w Tabeli oceny
procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu.

Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sie, mnozac odpowiednia warto$¢

procentowa wynikajaca z Tabeli trwatego uszczerbku na zdrowiu przez
sume Ubezpieczenia dodatkowego.

4. Stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu orzeka sie po zakonczeniu
leczenia i rehabilitacji, z uwzglednieniem zaleconego przez lekarza
leczenia, nie pézniej jednak niz w ciagu 24 miesigcy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku przy pracy. Decyzja o stopniu Trwatego
uszczerbku na zdrowiu podejmowana jest na podstawie stanu zdrowia
Osoby ubezpieczonej z dnia ztozenia petnej dokumentacji zwiazanej
z Trwalym uszczerbkiem na zdrowiu i bedacym jego przyczyna
Nieszczesliwym wypadkiem przy pracy. Zmiana stopnia Trwatego
uszczerbku na zdrowiu, ktéra nastapita po dniu wydania decyzji
o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu, nie daje podstawy
do wyptaty, zmiany wysokosci badz cofniecia $wiadczenia Towarzystwa.
5. Przed podjeciem decyzji o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu
Towarzystwo moze skierowa¢ Osobe ubezpieczona na badania
medyczne w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez
Towarzystwo, na koszt Towarzystwa.

6. Przy ustalaniu stopnia Trwatego uszczerbku na zdrowiu nie bierze sie
pod uwage rodzaju wykonywanej pracy ani innych aktywnosci
wykonywanych przez Osobe ubezpieczona.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) dniu wypfaty Swiadczenia z tytutu Trwatego uszczerbku na zdrowiu,
jezeli wypfacane Swiadczenie wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio
wyptaconymi Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

Franz ch{s/7

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Czlonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK TRWALE])
UTRATY ZDROWIA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GTR)

BRP-3212

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwatej utraty zdrowia w nastepstwie nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-3212 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem,
z tytutu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich
ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU)
i stanowia integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nie nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnoéci Towarzystwa na podstawie Ogoélnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek cigzkiej utraty
zdrowia w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-3312
(OWDU GCT).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowiga inacze;j.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Trwata utrata zdrowia — zdarzenie medyczne bedace nastepstwem
Nieszczesliwego wypadku, wymienione w Tabeli trwatej utraty zdrowia,
o ktérej mowa w pkt 2) ponizej.

2) Tabela trwatej utraty zdrowia — zestawienie zdarzeh medycznych
stanowiacych zgodnie z postanowieniami OWDU Trwata utrate
zdrowia, zataczone do OWDU, uwzgledniajace postacie Trwalej utraty
zdrowia oraz odpowiadajace im wysokosci Swiadczen przystugujace
Osobie ubezpieczonej z tytutu Trwatej utraty zdrowia, wyrazone jako
wartosci procentowe sumy Ubezpieczenia dodatkowego.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Trwatej utraty zdrowia Osoby ubezpieczonej w
nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Towarzystwo wyptaci tej
osobie Swiadczenie w wysokosci okreslonej w Tabeli trwatej utraty
zdrowia odpowiedniej cze$ci sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaty facznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Trwatej utraty zdrowia
Osoby ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Trwata utrata zdrowia Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku nastapita w Okresie ubezpieczenia,

3) Trwata utrata zdrowia Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku nastapita w ciagu 24 miesiecy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku.

4) wartos¢ procentowa Trwalej utraty zdrowia Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie danego Nieszczesliwego wypadku wynosi ponad 20%
(zgodnie z Tabela trwalej utraty zdrowia).

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwata utrata
zdrowia w nastepstwie Nieszcze$liwego wypadku miata miejsce
na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.

2. Jezeli Osoba ubezpieczona zmarta w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku,
to Swiadczenie z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nie przystuguje.
3. Jezeli w sytuacji opisanej w ust. 2 powyzej, Swiadczenie z tytutu
Ubezpieczenia dodatkowego zostato juz wyptacone, to Swiadczenie
z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej wyptacane z tytutu Ubezpieczenia
podstawowego bedzie pomniejszone o wyptacona kwote Swiadczenia
z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego. Jezeli kwota Swiadczenia z tytutu
smierci Osoby ubezpieczonej wyptacanego z tytutu Ubezpieczenia
podstawowego jest nizsza lub réwna wyptaconej wczesniej kwocie
Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego, Towarzystwo
zaniecha wyptaty Swiadczenia.

4. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do facznej wysokosci 100% sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, niezaleznie od ilosci Zdarzen ubezpiecze-
niowych objetych ochrona ubezpieczeniowa na podstawie OWDU,
majacych miejsce w Okresie ubezpieczenia.

5. W przypadku gdy Trwata utrata zdrowia Osoby ubezpieczonej
w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku powstata w obrebie organu
lub narzadu, ktérego funkcje przed dniem zajscia Nieszczesliwego
wypadku byly juz uposdledzone, Towarzystwo nie ponosi odpowiedzial-
nosci w zakresie Trwatej utraty zdrowia istniejacej przed dniem zajscia
Nieszczesliwego wypadku.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-5 ponizej.

2. Towarzystwo podejmuje decyzje o stopniu Trwatej utraty zdrowia
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku na podstawie stanu zdrowia
Osoby ubezpieczonej z dnia ztozenia petnej dokumentacji zwiazanej
z Trwafa utrata zdrowia w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku
i Nieszczesliwym wypadkiem, ktéry byt jej przyczyna. Zmiana postaci
lub stopnia Trwatej utraty zdrowia, ktéra nastapita po dniu wydania
decyzji, o ktérej mowa w zdaniu pierwszym, nie daje podstawy
do wyptaty, zmiany wysokosci, badz cofnigcia Swiadczenia Towarzystwa.
3. Podstawg ustalenia wysokosci Swiadczenia sa:

1) suma Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzona w Polisie, aktualna
na dzien, w ktérym Nieszczesliwy wypadek miat miejsce,

2) wartosci procentowe okreslone w Tabeli trwalej utraty zdrowia.

4. Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sie, mnozac odpowiednia warto$¢
procentowa wynikajaca z Tabeli trwatej utraty zdrowia przez sume
Ubezpieczenia dodatkowego.

5. Przed podjeciem decyzji o wyptacie Swiadczenia Towarzystwo moze
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skierowa¢ Osobe ubezpieczona na badania medyczne w placéwkach
stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez Towarzystwo, na koszt
Towarzystwa.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno§¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) wypfaty Swiadczenia z tytutu Trwatego uszczerbku na zdrowiu, jezeli
wypfacane Swiadczenie wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio

wyptaconymi Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

Franz ch{s/7

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK CIEZKIE)
TRWALE] UTRATY ZDROWIA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU Z WYPLATA

RENTY (GCT)
BRP-3312

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
ciezkiej trwatej utraty zdrowia w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
z wyptata renty o symbolu BRP-3312 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group,
zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umdw ubezpieczenia, zawieranych
na podstawie odpowiednich ogélnych warunkéw grupowego ubezpiecze-
nia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes$¢ tych Uméw ubezpieczenia.
2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nie nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogodlnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwafej utraty
zdrowia w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-3212
(OWDU GTR).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Trwata utrata zdrowia — zdarzenie medyczne bedace nastgpstwem
Nieszczesliwego wypadku, wymienione w Tabeli trwatej utraty
zdrowia, o ktérej mowa w pkt 2 ponizej.

2) Tabela trwatej utraty zdrowia — zestawienie zdarzen medycznych
stanowiacych zgodnie z postanowieniami OWDU Ciezka trwata utrate
zdrowia, zataczona do OWDU, uwzgledniajace postacie Trwalej utraty
zdrowia oraz odpowiadajace im wysokosci Swiadczen przystugujace
Osobie ubezpieczonej z tytutu Trwalej utraty zdrowia, wyrazone jako
wartosci procentowe sumy Ubezpieczenia dodatkowego.

3) Ciezka trwata utrata zdrowia — Trwala utrata zdrowia, o ktérej
mowa w pkt | powyzej, jezeli stwierdzona przez Towarzystwo warto$¢
procentowa Trwalej utraty zdrowia wynosi co najmniej 60%.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Ciezkiej trwatej utraty zdrowia Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Towarzystwo
bedzie wyptacato tej osobie przez czas potwierdzony w Polisie,
ale nie dtuzej niz do dnia $mierci Osoby ubezpieczonej, miesieczna
rente, z zastrzezeniem postanowienh OWDU.

2. Swiadczenie, o ktorym mowa w ust. | powyzej, bedzie wyptacane,
jezeli spetnione zostaty tacznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Ciezkiej trwatej utraty
zdrowia Osoby ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,
2) Ciezka trwata utrata zdrowia Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku nastapita w Okresie ubezpieczenia,

3) Ciezka trwata utrata zdrowia Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku nastapita w ciagu 24 miesiecy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Cigzka trwata utrata
zdrowia w nastepstwie Nieszczgsliwego wypadku miata miejsce
na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-6 ponizej.

2. Towarzystwo bedzie wyptacato rente w wysokosci potwierdzonej
w Polisie.

3. Towarzystwo rozpocznie wyplate renty od miesiaca, w ktérym
stwierdzi Cigzka trwala utrate zdrowia w nastgpstwie Nieszczesliwego
wypadku.

4. Terminem pfatnosci renty jest pigtnasty dzien miesiaca kalendarzowego.
5. Wartos¢ procentowa Ciezkiej Trwatej utraty zdrowia w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku oblicza sie na podstawie Tabeli trwatej utraty
zdrowia.

6. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa ograniczona jest do wypfaty renty
w wysokosci potwierdzonej w Polisie. Powstanie kolejnej Ciezkiej
Trwalej utraty zdrowia w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
a takze zwigkszenie wartosci procentowej Ciezkiej Trwalej utraty
zdrowia w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku w trakcie wypfaty
renty, nie wptywa na wysokos$¢ wyptacanej renty.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego

2013 r. lub w terminie pézniejszym.
A
C

Franz Fifs/7 Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
POBYTU W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GPNP)

BRP-3412

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-3412 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem,
z tytulu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWVU) i stanowia integralna czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nie nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnoéci Towarzystwa na podstawie Ogdlnych warunkéw
dodatkowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku lub choroby o symbolu BRP-3512 (OWDU
GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
obrazen doznanych w wyniku Nieszczes$liwego wypadku. Kazdy
rozpoczety dzien Pobytu w Szpitalu uwaza sie za petny. W rozumieniu
OWDU za Pobyt w Szpitalu nie uwaza sig:

a) pobytu na oddziale dziennym,

b) pobytu dziennego.

2) Szpital — zakfad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie z odpowied-
nimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa cztonkowskiego
Unii Europejskiej lub na terytorium panstw: Norwegia, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Chorwacja, Watykan, USA i Kanada, ktérego
zadaniem jest catodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie,
wykonywanie zabiegéw chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinna
kwalifikowana obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza
w okresie ciaglym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny
dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

|I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
Towarzystwo wyplaci tej osobie Swiadczenie w postaci zasitku
dziennego, w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na pierwszy dziehn Pobytu w Szpitalu
w nastgpstwie Nieszczes$liwego wypadku, za kazdy dzien Pobytu
w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Pobytu w Szpitalu, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku rozpoczat
sig i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczes$liwego wypadku trwat
nieprzerwanie co najmniej 4 dni,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku rozpoczat
sie w ciagu 6 miesigcy od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku miat miejsce na skutek
okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo
nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczes$liwego wypadku miat miejsce w zwiazku
lub w nastepstwie:

I) ataku konwulsji, drgawek lub padaczki, omdleniami, utrata
przytomnosci,

2) leczeniem lub zabiegami stomatologicznymi, chyba ze wynikaja one
z obrazen doznanych w wyniku Nieszczesliwego wypadku,

3) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Osoby ubezpieczonej,

4) prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia
usprawniajacego.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnos¢
profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa lub inng
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych
lub uposledzen umystowych lub zaburzeh psychicznych, w tym
zaburzen zachowania lub réznych form nerwic i depresji, albo innych
zaktécen czynnosci psychicznych, a takze ich powikian badz nastepstw,
3) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

3. W przypadku Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku na oddziale specjalizujacym sie w leczeniu schorzen o podtozu
neurologicznym, odpowiedzialno$¢ Towarzystwa jest ograniczona
do wypfaty Swiadczenia za lacznie nie wiecej niz 30 dni Pobytu
w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku na tym oddziale,
w danym Roku okresu ubezpieczenia.

4. Odpowiedzialno$§¢ Towarzystwa ograniczona jest do wyptlaty

34



o2

Swiadczenia za facznie nie wiecej niz 92 dni Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku w kazdym kolejnym Roku
okresu ubezpieczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3 powyzej.

3. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz karte
informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

Franz Fff)

Prezes Zarzadu

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa
we wczesniejszym z dni:

1) wygasnigcia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Umdw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU
W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU LUB CHOROBY (GPOP)

BRP-3512

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku lub choroby
o symbolu BRP-3512 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umdw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralng cze$¢ tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialno$ci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapic¢ tylko wtedy, gdy nie nastapito rozszerzenie odpo-
wiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogélnych warunkéw dodatko-
wego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastep-
stwie nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-3412 (OWDU GPNP).
3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
Osoby ubezpieczonej. Kazdy rozpoczety dzien Pobytu w Szpitalu
uwaza sie za petny. W rozumieniu niniejszych OWDU za Pobyt
w Szpitalu nie uwaza sieg:

a) pobytu w szpitalu w celu wykonania badan diagnostycznych, chyba
ze Pobyt w Szpitalu miat miejsce w nastepstwie Nieszczesliwego wypadkuy,
b) pobytu na oddziale dziennym,

c) pobytu dziennego.

2) Szpital — zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie z odpowied-
nimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa cztonkowskiego
Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych panstw: Norwegia,
Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest catodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie,
wykonywanie zabiegdw chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinna
kwalifikowang obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza
w okresie ciaglym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny
dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.

3) Choroba — zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidtowej reakcji narzadéw lub ukfadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce Srodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwoérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu OWDU
za Chorobe nie uwaza sie ciazy, porodu oraz potogu.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Osoby ubezpieczonej
w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
|. Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujace Zdarzenia ubezpiecze-
niowe:

1) Pobyt Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesli-
wego wypadku, oraz

2) Pobyt Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Choroby.

2. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadkuy,
Towarzystwo wypfaci tej osobie Swiadczenie w postaci zasitku dziennego,
w  wysokos$ci sumy Ubezpieczenia dodatkowego przewidzianej
na wypadek Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na pierwszy dzieh Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, za kazdy dzien Pobytu
w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku.

3. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. 2 powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaty facznie nastepujace warunki:

1) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku rozpoczat
sie i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Pobytu w szpitalu, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

3) Pobyt w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku rozpoczat
sie w ciagu 6 miesigcy od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku trwat
nieprzerwanie co najmniej 4 dni.

4. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastgpstwie Choroby, Towarzystwo wyptaci
tej osobie Swiadczenie w postaci zasitku dziennego w wysokosci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego przewidzianej na wypadek Pobytu
w Szpitalu w nastepstwie Choroby, potwierdzonej w Polisie, za kazdy
dziefn Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Choroby.

5. Swiadczenie, o ktéorym mowa w ust. 4 powyzej, zostanie wypfacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

1) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Choroby rozpoczat sig i miat miejsce
w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastgpstwie Choroby trwat nieprzerwanie
co najmniej 4 dni.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

|I. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w przypadku Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Choroby okres Karengiji
wynosi odpowiednio:

1) 6 miesigcy — w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

i) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, ktéra stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktoérym stata si¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2
ust. 5 OWU,

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej
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rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

2) | miesiac — w stosunku do Pracownika, ktéry przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt |) lit. a)
albo b) powyze;j.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej mowa
w ust. | pkt I) albo 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrong z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt |) albo 2) powyzej, zalicza
siec okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na wypadek
pobytu w szpitalu w nastepstwie choroby z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w szpitalu
miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢
profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowsa lub inna
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych
lub uposledzen umystowych lub zaburzen psychicznych, w tym
zaburzen zachowania lub réznych form nerwic i depresiji, albo innych
zaktécen czynnosci psychicznych, a takze ich powikian badz nastepstw,
3) szpitalu, os$rodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, oérodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu miat
miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w & 14 OWU.

5. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci jezeli Pobyt
w Szpitalu miat miejsce w nastgpstwie lub w zwiazku z:

I) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Osoby ubezpieczone;j,

2) koniecznoscia przeprowadzenia operacji plastycznej lub zabiegu
kosmetycznego, za wyjatkiem przypadkéw, gdy mialy one na celu
usuniecie skutkéw Nieszczesliwego wypadku zaistniatego w Okresie
ubezpieczenia,

3) uszkodzeniem ciata, ktére nastapito przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub byt skutkiem choroby, ktérej pierwsze objawy
wystapity przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub ktéra
zostata zdiagnozowana lub byta leczona przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia,

4) zakazeniem wirusem HIV lub chorobg AIDS, nie bedacym choroba
zawodowa,

5) prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia
usprawniajacego,

6) leczeniem przeprowadzonym w klinice medycyny naturalnej,

7) leczeniem lub operacjami, ktére nie s3 medyczna koniecznoscia,

8) leczeniem lub zabiegami stomatologicznymi, chyba ze wynikaja one
z obrazen doznanych w wyniku Nieszczesliwego wypadku,

9) leczeniem nieptodnosci,

10) ciaza, jej powiktaniami, poronieniem, usunieciem ciazy, porodem,
potogiem z wyjatkiem przypadkéw, gdy:

a) zdiagnozowano ciaze wysokiego ryzyka, lub

b) poréd miat przebieg patologiczny, lub

c) nastapity komplikacje potogu stanowiace zagrozenie dla zycia matki.
6. Osobie ubezpieczonej przystuguje tylko jedno ze Swiadczen,
o ktérych mowa § 4 ust. 2 i 4 OWDU.

7. Odpowiedzialno$§¢ Towarzystwa ograniczona jest do wypfaty
Swiadczenia za facznie nie wiecej niz 92 dni Pobytu w Szpitalu
w kazdym kolejnym Roku okresu ubezpieczenia.

8. W przypadku Pobytu w Szpitalu na oddziale specjalizujacym sie
w leczeniu schorzen o podtozu neurologicznym, odpowiedzialnosé¢
Towarzystwa ograniczona jest do wyptaty Swiadczenia za facznie
nie wigcej niz 30 dni Pobytu na tym oddziale w Szpitalu, w danym Roku
okresu ubezpieczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3 ponizej.

3. Do wniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz karte
informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktéorym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat
w zakresie odpowiedzialnosci Towarzystwa obejmujacej Pobyt
w Szpitalu w nastgpstwie Choroby.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktdrych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Ff(fs/7

Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
POBYTU W SZPITALU W NASTEPSTWIE ZAWALU SERCA LUB UDARU MOZGU (GZUP)

BRP-3612

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu w szpitalu w nastepstwie zawatu serca lub udaru mézgu o symbolu
BRP-3612 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu
odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytulu Umoéw ubezpieczenia, zawie-
ranych przez Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnoéci Towarzystwa na podstawie Ogélnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
w nastepstwie choroby lub nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-3512 (OWDU GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio postano-
wienia OWU oraz OWDU GPORF, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
obrazen doznanych w wyniku Zawatu serca lub Udaru mézgu. Kazdy
rozpoczety dzien Pobytu w Szpitalu uwaza sie¢ za petny.
W rozumieniu OWDU za Pobyt w Szpitalu nie uwaza sie:

a) pobytu na oddziale dziennym,

b) pobytu dziennego,

c) pobytu w szpitalu w celu wykonania badan diagnostycznych.

2) Szpital — zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie z odpowied-
nimi przepisami prawa, dziatalnos¢ na terytorium panstwa cztonkowskiego
Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych panstw: Norwegia,
Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest catodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie,
wykonywanie zabiegéw chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinng kwali-
fikowang obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie
ciaglym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa
dzienny rejestr medyczny.

3) Udar moézgu - ostry incydent naczyniowo-moézgowy skutkujacy
wystapieniem objawoéw neurologicznych i obejmujacy krwotok wewnatrz-
czaszkowy lub podpajeczynéwkowy, lub zator materiatem pochodzenia
pozaczaszkowego, lub zawat tkanki mézgowej. Rozpoznanie Udaru mézgu
musi by¢ potwierdzone badaniem tomografii komputerowej lub rezonansu
magnetycznego. W rozumieniu OWDU za Udar mézgu nie uwaza sig:

a) przejsciowych atakéw niedokrwiennych mézgu (TIA),

b) przedtuzonych odwracalnych niedokrwiennych ubytkéw neurolo-
gicznych (PRIND),

c) objawdéw mézgowych spowodowanych migrena,

d) zaburzen ukrwienia ukfadu przedsionkowego lub nerwu wzrokowego,
e) uszkodzenia mézgu spowodowanego urazem (krwotoki pourazowe),

f) uszkodzenia moézgu w wyniku niedotlenienia (np. w wyniku
zatrzymania krazenia lub oddechu),

g) udaru mézgu rozpoznanego, jako przebyty w przesztosci (np. na
podstawie tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego),

h) skutkéw choroby dekompresyijnej,

i) uszkodzenia mézgu spowodowanego przewlektym niedokrwieniem.
4) Zawat serca - petnoscienna martwica miesnia sercowego.
W rozumieniu OWDU Zawat serca oznacza:

a) wykrycie wzrostu lub spadku stezenia biomarkeréw sercowych
(zwtaszcza troponiny), z co najmniej | wartoscia przekraczajaca gérna
granice normy oraz z co najmniej | z wymienionych nizej dowodéw
niedokrwienia mig$nia sercowego:

i) objawy kliniczne niedokrwienia migsnia sercowego (m.in. bl w klatce
piersiowe;j),

i) zmiany w EKG wskazujace na swieze niedokrwienie — nowe zmiany
ST-T lub nowo powstaty blok lewej odnogi peczka Hisa,

iiif) powstanie patologicznych zatamkéw Q w EKG,

iv)dowody w badaniach obrazowych ukazujace nowe odcinkowe
zaburzenia kurczliwosci migsnia sercowego, lub

b) w przypadku przezskérnych interwencji wiencowych (angioplastyka)
przy prawidtowych wyjSciowych stezeniach troponin — wzrost stgzen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 3-krotnie gérna granice
normy, lub

c) w przypadku pomostowania tetnic wiencowych (by-pass) przy
prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 5-krotnie goérna granice normy,
w potaczeniu z pojawieniem sig jednego z nastepujacych objawéw:

i) z nowymi patologicznymi zatamkami Q lub nowo powstatym
blokiem lewej odnogi peczka Hisa,

ii) z udokumentowanym angiograficznie zamknigciem nowego
pomostu (by-pass) lub wtasnej tetnicy wiencowej,

iii)z dowodami na nowa martwice mie$nia sercowego w badaniu
obrazowym.

W rozumieniu OWDU za Zawal serca nie uwaza sie zawaltu
rozpoznanego jako przebyty w przesztosci na podstawie obrazu EKG,
echokardiografii lub innych badan diagnostycznych.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

|I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu
Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie w postaci zasitku dziennego
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie,
aktualnej na pierwszy dzien Pobytu w Szpitalu w nastgpstwie Zawatu serca
lub Udaru mézgu, za kazdy dzieh Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Zawatu
serca lub Udaru moézgu.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust.| powyzej zostanie wypfacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

1) Zawat serca lub Udar mézgu, bedacy przyczyna Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu jest
pierwszym Pobytem Osoby ubezpieczonej w Szpitalu od dnia
wystapienia Zawatu serca lub Udaru mézgu,
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3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu
trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni,

4) Pobyt w Szpitalu w nastgpstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu
rozpoczat si¢ nie pézniej niz w ciagu 14 dni od dnia zajscia Zawatu serca
lub Udaru moézgu,

5) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu
rozpoczat sie i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

|. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w Ubezpieczeniu dodatkowym
okres Karencji wynosi odpowiednio:

1) 6 miesigcy — w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

i) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, ktéra stata si¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU,

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofnefa zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

2) | miesiac — w stosunku do Pracownika, ktéry przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt |) lit. a)
albo b) powyze;.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej mowa
w ust. | pkt 1) albo pkt 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt |) albo pkt 2) powyzej,
zalicza sie okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka pobytu w
szpitalu w nastepstwie zawatu serca lub udaru moézgu z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5
OWU stosuije si¢ odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
W nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu miat miejsce na skutek
okolicznosci, o ktérych mowa w & 14 OWU lub w & 5 ust. 5 OWDU
GPOP

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
W nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, o$rodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnos¢
profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa lub inna

forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych
lub uposledzen umystowych lub zaburzeh psychicznych, w tym
zaburzen zachowania lub réznych form nerwic i depresji, albo innych
zaktécen czynnosci psychicznych, a takze ich powiktan badz nastepstw,
3) szpitalu, o$rodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

5. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu danego Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru moézgu jest ograniczona
do wypfaty Swiadczenia za pierwsze |4 dni tego Pobytu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3 ponizej.

3. Do wniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis),

2) w przypadku Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Udaru moézgu —
dowody na istnienie objawdw neurologicznych oraz wyniki tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego,

3) w przypadku Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Zawalu serca:

a) dokumentacje medyczna zawierajaca opis wystepowania typowych
dolegliwosci bélowych w klatce piersiowej,

b) elektrokardiogram z zapisem obecnosci nowych, dotychczas
nie wystepujacych, zmian w zapisie elektrokardiograficznym
charakterystycznych dla martwicy migsnia sercowego,

c) wyniki badan biochemicznych dotyczacych wzrostu aktywnosci
enzyméw wskaznikowych martwicy migsnia sercowego powyzej
standardowych wartosci prawidtowych dla danego laboratorium.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczef na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie poézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Fffs/‘)

Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU

NA OIOM (GOIOM)
BRP-3712

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu na OIOM o symbolu BRP-3712 maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowia integralng czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapilo rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Ogdlnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
w nastepstwie nieszczes$liwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-3512 (OWDU GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie¢ odpowiednio
postanowienia OWU oraz OWDU GPOR o ile OWDU nie stanowia
inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Pobyt na OIOM - udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
na OIOM, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
Osoby ubezpieczonej. Kazdy rozpoczety dzien Pobytu na OIOM uwaza
sie za petny. W rozumieniu OWDU za pobyt na OIOM
nie uwaza sie¢ pobytu Osoby ubezpieczonej na oddziatach
kardiologicznych, neurologicznym i diabetologicznym, nawet jezeli
w stosunku do Osoby ubezpieczonej podjeto state monitorowanie

podstawowych czynnosci zyciowych lub podjeto czynnosci
w przypadku niewydolnosci narzadéw lub ukifadéw ustroju.
2) Szpital - zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie

z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych
panstw: Norwegia, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja, Watykan,
USA i Kanada, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna,
diagnostyka, leczenie, wykonywanie zabiegdw chirurgicznych,
zatrudniajacy 24-godzinng kwalifikowana obstuge pielegniarska
i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy
dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.
3) Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej (OIOM) - oddziat
Szpitala, prowadzony przez specjalistbw intensywnej terapii
i anestezjologii, wyposazony w specjalistyczny sprzet do reanimaciji
i podtrzymywania podstawowych funkgji zyciowych, w ktérym odbywa
sie leczenie ciezkich stanéw niewydolnosci najwazniejszych organéw
i uktadow organizmu oraz ciezkich stanéw pooperacyjnych.
W rozumieniu OWDU za oddziat intensywnej opieki medycznej uwaza
sie réwniez:

a) oddzial intensywnej terapii,

b) oddziat intensywnego nadzoru medycznego,

c) sale intensywnej opieki medycznej, tj. sale wydzielona w oddziale
Szpitala, przeznaczong dla pacjentéw pod opieka specjalistow
intensywnej terapii i anestezjologii, wyposazona w specjalistyczny
sprzet do reanimacji i podtrzymywania podstawowych funkcji

zyciowych, w ktérej odbywa sie leczenie ciezkich stanéw niewydolnosci
najwazniejszych organdéw i ukfadéw organizmu oraz cigzkich stanéw
pooperacyjnych lub odpowiednik takiej sali dziatajacy zgodnie z prawem
panstwa, na terytorium ktérego sig znajduje. Za sale intensywnej opieki
medycznej uwaza sie¢ réwniez sale intensywnej terapii oraz sale
intensywnego nadzoru medycznego.

4) Zasitek dzienny — Swiadczenie wyptacane za kazdy dzieh Pobytu
na OIOM w wysokosci potwierdzonej w Polisie.

5) Zasitek jednorazowy — Swiadczenie wyptacane w formie jednorazo-
wego ryczattu za kazdy rozpoczety Pobyt na OIOM, w wysokosci
potwierdzonej w Polisie.

6) Choroba — zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidtowej reakcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce srodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym
czynnik chorobotwoérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu
OWDU za Chorobe nie uwaza sig cigzy, porodu oraz potogu.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej na OIOM Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie
w postaci Zasitku dziennego albo w postaci Zasitku jednorazowego,
w wysokosci potwierdzonej w Polisie, aktualnej na pierwszy dzieh
Pobytu na OIOM.

2. W przypadku Pobytu na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku, Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie
wyptacone, jezeli spetnione zostaly facznie nastepujace warunki:

1) Pobyt na OIOM miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Pobytu na OIOM, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

3) Pobyt na OIOM rozpoczat sie w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku,

4) Pobyt na OIOM trwat nieprzerwanie co najmniej 3 dni.

3. W przypadku Pobytu na OIOM w nastepstwie Choroby,
Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastgpujace warunki:

1) Pobyt na OIOM miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt na OIOM trwat nieprzerwanie co najmniej 3 dni.

§ 5 WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

|. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w przypadku Pobytu na OIOM
w nastepstwie Choroby okres Karencji wynosi odpowiednio:

1) 6 miesiecy - w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo
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iif) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, sie  Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od dnia, w ktérym stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

2) | miesiac — w stosunku do Pracownika, ktory przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt ) lit. a)
albo b) powyzej.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | pkt |) albo pkt 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dziehn poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt |) albo 2) powyzej, zalicza
sie okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na wypadek
pobytu na OIOM w nastepstwie choroby z tytulu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt na OIOM
miat miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU
lub w § 5 ust. 5 OWDU GPOP.

4. W przypadku kilkukrotnego Pobytu na OIOM Osoby ubezpieczonej
w ramach danego, trwajacego nieprzerwanie pobytu w Szpitalu,
odpowiedzialno$¢ Towarzystwa jest ograniczona do wyptaty jednego
Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego.

ktéra stata

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Towarzystwo wyptaca Swiadczenia w przypadku Zasitku dziennego
— W sumie za nie wiecej niz 14 dni Pobytu na OIOM w kazdym kolejnym
Roku Okresu ubezpieczenia.

3. Wyboru wyptacanego Swiadczenia, tj. w postaci Zasitku dziennego
albo Zasitku jednorazowego, dokonuje Ubezpieczajacy we wniosku
o zawarcie Umowy ubezpieczenia. Rodzaj wyptacanego Swiadczenia
z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego jest potwierdzony w Polisie.

4. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 5
ponizej.

5. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba skiadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz karte
informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) przeddzieh Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat w zakresie
Towarzystwa obejmujacej Pobyt na OIOM
w nastepstwie Choroby.

odpowiedzialnosci

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczef na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego

2013 r. lub w terminie pézniejszym.
A
C

Franz Fifs/) Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU

W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU PRZY PRACY (GPP)

BRP-3812

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku przy pracy
o symbolu BRP-3812 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralng czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapilo rozszerzenie
odpowiedzialnoéci Towarzystwa na podstawie Ogdlnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
w nastgpstwie choroby lub nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-3512 (OWDU GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
obrazen doznanych w wyniku Nieszczesliwego wypadku przy pracy.
Kazdy rozpoczety dzien Pobytu w Szpitalu uwaza sie za petny.
W rozumieniu OWDU za Pobyt w Szpitalu nie uwaza sie:

a) pobytu na oddziale dziennym,

b) pobytu dziennego.

2) Szpital — zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie z odpowied-
nimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa cztonkowskiego
Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych panstw: Norwegia,
Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest catlodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegdbw chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinna kwalifikowana obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego
lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny
dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.

3) Nieszczesliwy wypadek przy pracy — Nieszczesliwy wypadek
bedacy bezposrednia oraz wyltaczna przyczyna Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu, ktéry nastapit w Okresie ubezpieczenia i:

a) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczona
zwyktych czynnosci lub polecen przetozonych w ramach stosunku pracy
lub stosunku cywilnoprawnego,

b) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczona
czynnosci na rzecz pracodawcy, nawet bez polecenia,

c) W czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozycji pracodawcy
w drodze miedzy siedziba pracodawcy a miejscem wykonywania
obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy,

d) w czasie podrézy stuzbowej w okolicznosciach innych niz okreslone
w lit. a)-c) powyzej, chyba ze wypadek spowodowany zostat
postepowaniem Osoby ubezpieczonej, ktére nie pozostawato w zwiazku
z wykonywaniem powierzonych jej zadan,

e) podczas szkolenia w zakresie powszechnej samoobrony,

f) przy wykonywaniu zadan zleconych przez dziatajace u pracodawcy
organizacje zwiazkowe.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
przy pracy Towarzystwo wyplaci tej osobie Swiadczenie w postaci
zasitku dziennego, w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na pierwszy dzien Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy, za kazdy dzieh
Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy.
2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust.| powyzej, zostanie wyptfacone,
jezeli spetnione zostaty facznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek przy pracy, bedacy przyczyna Pobytu
Osoby ubezpieczonej w Szpitalu, miat miejsce w Okresie
ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy
pracy jest pierwszym Pobytem Osoby ubezpieczonej w Szpitalu od dnia
zajscia Nieszczesliwego wypadku przy pracy,

3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczes$liwego wypadku przy
pracy trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy
pracy rozpoczat sie nie pdzniej niz w ciagu |4 dni od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku przy pracy,

5) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy
pracy rozpoczat si¢ i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszcze$liwego wypadku przy pracy miat miejsce
na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszcze$liwego wypadku przy pracy miat miejsce
w nastgpstwie lub w zwiazku z:

1) wykonywaniem pracy w warunkach niezgodnych z przepisami
bezpieczenstwa pracy, tj. bez posiadania odpowiednich kwalifikacji lub
uprawnien, lub niezgodnie z procedurami obowiazujacymi przy
wykonywaniu danej pracy,

2) atakiem konwulsji, drgawek lub padaczki, omdleniami, utrata
przytomnosci,

3) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Osoby Ubezpieczone;j,

4) leczeniem lub zabiegami leczniczymi innymi niz spowodowane
Nieszczesliwym wypadkiem przy pracy,

5) prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia
usprawniajacego.
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3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnos¢
profilaktyczng lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowsa lub inna
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych lub uposledzen
umystowych lub zaburzenh psychicznych, w tym zaburzeh zachowania
lub réznych form nerwic i depresji, albo innych zaktécen czynnosci
psychicznych, a takze ich powiktan badz nastepstw,

3) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

4. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu danego Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy jest ograniczona
do wyptaty Swiadczenia za pierwsze 14 dni tego Pobytu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3
ponizej.

3. Do wniosku o wyptate $wiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis),

2) potwierdzona za zgodno$¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie protokotu ustalenia okolicznosci i przyczyn
Nieszczesliwego wypadku przy pracy sporzadzonego wedtug wzoru
zatwierdzonego przez ministra witasciwego do spraw pracy -
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona pozostaje w stosunku pracy,

3) potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie karty wypadku sporzadzonej wedtug wzoru
zatwierdzonego przez ministra witasciwego do spraw pracy -
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;j.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa
na we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz ch{s/7

Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU

W SZPITALU W NASTEPSTWIE WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO (GPK)

BRP-3912

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu w szpitalu w nastepstwie wypadku komunikacyjnego o symbolu
BRP-3912 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem,
z tytulu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWVU) i stanowia integralna czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapilo rozszerzenie
odpowiedzialnoéci Towarzystwa na podstawie Ogélnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
w nastepstwie nieszczes$liwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-3512 (OWDU GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Szpital — zaklad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych
panstw: Norwegia, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja,
Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka
medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie zabiegdw chirurgicznych,
zatrudniajacy 24-godzinng kwalifikowana obstuge pielegniarska
i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy
dla kazdego pacjenta dostgpny dla Towarzystwa dzienny rejestr
medyczny.

2) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
obrazen doznanych w wyniku Wypadku komunikacyjnego. Kazdy
rozpoczety dzien Pobytu w Szpitalu uwaza sie za petny. W rozumieniu
OWDU za Pobyt w Szpitalu nie uwaza sig:

a) pobytu na oddziale dziennym,

b) pobytu dziennego.

3) Droga — droga w rozumieniu ustawy Prawo o ruchu drogowym.
4) Wypadek komunikacyjny - zdarzenie spetniajace tacznie
nastepujace przestanki: Nieszczesliwy wypadek wywotany ruchem
Pojazdu ladowego na Drodze lub na torowisku albo Statku morskiego
lub $rédladowego badz Statku powietrznego, ktéremu ulegta Osoba
ubezpieczona jako pieszy albo pasazer badz kierujaca ktérymkolwiek
z tych pojazdow.

5) Pojazd ladowy — $rodek transportu przeznaczony do poruszania
sie po Drodze lub po torowisku albo maszyna lub urzadzenie
przystosowane do poruszania si¢ po Drodze lub po torowisku, bedace
pojazdem silnikowym lub pojazdem szynowym. W rozumieniu OWDU
za Pojazd ladowy nie uwaza sie:

a) pojazdéw uzywanych do celéw specjalnych,

b) motocykli,

c) motorowerdw,

d) innych pojazdéw jednosladowych,

chyba ze Osoba ubezpieczona uleglta Wypadkowi komunikacyjnemu
jako pieszy.

6) Statek morski lub srodladowy — kazde urzadzenie ptywajace
o napedzie mechanicznym, dziatajace zgodnie z przepisami panstwa,
na terytorium ktérego zostato zarejestrowane, wykorzystywane
w ruchu wodnym zgodnie z wymaganym uprawnieniem do przewozéw
wycieczkowych, transportowych oraz regularnych potaczen komunika-
cyjnych. W' rozumieniu OWDU za Statek morski lub $rédladowy
nie uwaza sie statkéw podwodnych, platform wiertniczych, skuteréw
wodnych, jachtéw zaglowych z napedem mechanicznym oraz todzi
z napedem mechanicznym.

7) Statek powietrzny - samolot lub S$migtowiec, realizujacy
przewozy lotnicze, nalezacy do licencjonowanych pasazerskich linii
lotniczych.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego
Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie w postaci zasitku
dziennego, w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na pierwszy dzien Pobytu w Szpitalu
w nastgpstwie Wypadku komunikacyjnego, za kazdy dzieh Pobytu
w Szpitalu w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust.| powyzej zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaty facznie nastepujace warunki:

1) Wypadek komunikacyjny, bedacy przyczyna Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego jest
pierwszym Pobytem Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie
Wypadku komunikacyjnego od dnia zajscia Wypadku komunikacyjnego,
3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego trwat
nieprzerwanie co najmniej 4 dni,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego
rozpoczat si¢ nie pézniej niz w ciagu 14 dni od dnia zajscia Wypadku
komunikacyjnego,

5) Pobyt w Szpitalu w nastgpstwie Wypadku komunikacyjnego
rozpoczat sig i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego miatl miejsce na skutek
okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastgpstwie Wypadku komunikacyjnego miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,
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2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnos¢
profilaktyczng lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowsa lub inna
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych
lub uposledzen umystowych lub zaburzen psychicznych, w tym
zaburzen zachowania lub réznych form nerwic i depresji, albo innych
zaktéceh czynnosci psychicznych, a takze ich powiktan badz nastepstw,
3) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowe;j,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

3. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku
Wypadkéw komunikacyjnych powstatych w nastepstwie lub w zwiazku
z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczona Pojazdu ladowego, Statku
morskiego lub $rédladowego albo Statku powietrznego, jezeli Pojazd
albo Statek morski lub $rédladowy albo Statek powietrzny nie posiadat
aktualnego badania technicznego lub nie byt dopuszczony do ruchu
lub uzytkowania, o ile badanie techniczne lub dopuszczenie do ruchu
lub uzytkowania sa wymagane przepisami prawa o ruchu drogowym
lub innymi przepisami dotyczacymi uzytkowania danego Pojazdu
ladowego lub Statku morskiego lub srédladowego albo Statku
powietrznego, chyba ze stan techniczny Pojazdu, Statku morskiego
lub sSrédladowego albo Statku powietrznego Ilub przyczyna
niedopuszczenia do ruchu lub uzytkowania nie miata wptywu
na powstanie Wypadku komunikacyjnego.

4. Towarzystwo nie ponosi rowniez odpowiedzialnosci w przypadku
Wypadkéw komunikacyjnych powstatych w nastepstwie lub w zwiazku
z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczona Pojazdu ladowego, Statku
morskiego lub $rédladowego lub Statku powietrznego, jezeli Osoba
ubezpieczona nie posiadata uprawnien, wymaganych odpowiednimi
przepisami, do prowadzenia Pojazdu ladowego, Statku morskiego
lub $rédladowego lub Statku powietrznego, chyba ze brak wymaganych
uprawnien nie miat wptywu na powstanie Wypadku komunikacyjnego.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego, miat miejsce w nastepstwie
lub w zwiazku z:

) atakiem konwulsji, drgawek lub padaczki, omdleniami, utrata
przytomnosci,

2) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Osoby Ubezpieczonej,

3) leczeniem lub zabiegami leczniczymi innymi niz spowodowane
Wypadkiem komunikacyjnym,

4) prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia
usprawniajacego.

6. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu danego Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego jest ograniczona do wyptaty
Swiadczenia za pierwsze |4 dni tego Pobytu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osobg uprawniong do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nastgpuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3
ponizej.

3. Do wniosku o wyptlate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotfaczy¢ dokumenty wymienione w OWU, oraz karte
informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa
we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego

2013 r. lub w terminie pézniejszym.
A
C

Franz F(:fs/) Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU
W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO PRZY

PRACY (GPKP)
BRP-4112

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku komunika-
cyjnego przy pracy o symbolu BRP-4112 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej
dalej Towarzystwem, z tytulu Uméw ubezpieczenia, zawieranych na
podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na
zycie (OWU) i stanowia integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapic tylko wtedy, gdy nastapito réwniez rozszerzenie
odpowiedzialnoéci Towarzystwa na podstawie Ogdlnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
w nastepstwie choroby lub nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-3512 (OWDU GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
obrazen doznanych w wyniku Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego
przy pracy. Kazdy rozpoczety dzien Pobytu w Szpitalu uwaza sie za petny.
W rozumieniu OWDU za Pobyt w Szpitalu nie uwaza sig:

a) pobytu na oddziale dziennym,

b) pobytu dziennego.

2) Szpital - zaklad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych
panstw: Norwegia, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja,
Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka
medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie zabiegdw chirurgicznych,
zatrudniajacy 24-godzinna kwalifikowana obstuge pielegniarska
i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego
pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.

3) Droga — droga w rozumieniu ustawy Prawo o ruchu drogowym.
4) Nieszczesliwy wypadek komunikacyjny przy pracy — Nieszczesliwy
wypadek, bedacy wytaczna oraz bezposrednia przyczyna Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu, wywotany ruchem Pojazdu ladowego na Drodze
lub na torowisku albo Statku morskiego lub $rédladowego badz Statku
powietrznego, ktéremu ulegla Osoba ubezpieczona jako pieszy albo
pasazer badz kierujaca ktorymkolwiek z tych pojazdéw i ktory miat miejsce:
a) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczong
zwyklych czynnosci lub polecen przetozonych w ramach stosunku pracy
lub stosunku cywilnoprawnego, lub

b) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczona
czynnosci na rzecz pracodawcy, nawet bez polecenia, lub

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozycji
pracodawcy w drodze miedzy siedziba pracodawcy a miejscem
wykonywania obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy, lub

d) w czasie podrézy stuzbowej w okolicznosciach innych niz okreslone
w lit. a)-c) powyzej, chyba ze wypadek spowodowany zostat
postgpowaniem Osoby ubezpieczonej, ktére nie pozostawato
w zwiazku z wykonywaniem powierzonych mu zadan, lub

e) podczas szkolenia w zakresie powszechnej samoobrony, lub

f) przy wykonywaniu zadan zleconych przez dziatajace u pracodawcy
organizacje zwiazkowe.

5) Pojazd ladowy — srodek transportu przeznaczony do poruszania
siec po Drodze lub po torowisku albo maszyna lub urzadzenie
przystosowane do poruszania si¢ po Drodze lub po torowisku, bedace
pojazdem silnikowym lub pojazdem szynowym.

W rozumieniu OWDU za Pojazd ladowy nie uwaza sie:

a) pojazdéw uzywanych do celéw specjalnych,

b) motocykli,

c) motorowerdw,

d) innych pojazdéw jednosladowych,

chyba ze Osoba ubezpieczona ulegta Nieszczesliwemu wypadkowi
komunikacyjnemu przy pracy jako pieszy.

6) Statek morski lub $rodladowy — kazde urzadzenie ptywajace
o napedzie mechanicznym, dzialajace zgodnie z przepisami panstwa,
na terytorium ktérego zostato zarejestrowane, wykorzystywane
w ruchu wodnym zgodnie z wymaganym uprawnieniem do przewozéw
wycieczkowych, transportowych oraz regularnych potaczen komunika-
cyjnych; W rozumieniu OWDU za Statek morski lub $rédladowy
nie uwaza si¢ statkéw podwodnych, platform wiertniczych, skuteréw
wodnych, jachtéw zaglowych z napedem mechanicznym oraz todzi
z napedem mechanicznym.

7) Statek powietrzny — samolot lub $migtowiec, realizujacy przewozy
lotnicze, nalezacy do licencjonowanych pasazerskich linii lotniczych.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Osoby ubezpieczonej
w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy Towarzystwo wyplaci tej osobie Swiadczenie
w postaci zasitku dziennego, w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na pierwszy dzien
Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy, za kazdy dzieh Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust.| powyzej zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek komunikacyjny przy pracy, bedacy
przyczyna Pobytu Osoby ubezpieczonej w Szpitalu, miat miejsce
w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunika-
cyjnego przy pracy jest pierwszym Pobytem Osoby ubezpieczonej
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w Szpitalu od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego
przy pracy,

3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunika-
cyjnego przy pracy trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunika-
cyjnego przy pracy rozpoczat si¢ nie pdzniej niz w ciagu 14 dni od dnia
zaj$cia Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy,

5) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunika-
cyjnego przy pracy rozpoczat si¢ i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy
miat miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.
2. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku
Nieszczesliwych wypadkéw komunikacyjnych przy pracy powstatych
w nastepstwie lub w zwiazku z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczona
Pojazdu ladowego, Statku morskiego lub $rédladowego albo Statku
powietrznego, jezeli Pojazd albo Statek morski lub $rédladowy albo Statek
powietrzny nie posiadat aktualnego badania technicznego lub nie byt
dopuszczony do ruchu lub uzytkowania, o ile badanie techniczne
lub dopuszczenie do ruchu lub uzytkowania sa wymagane przepisami
prawa o ruchu drogowym lub innymi przepisami dotyczacymi
uzytkowania danego Pojazdu Iadowego Ilub Statku morskiego
lub Srédladowego albo Statku powietrznego, chyba ze stan techniczny
Pojazdu, Statku morskiego lub $rédladowego albo Statku powietrznego
lub przyczyna niedopuszczenia do ruchu lub uzytkowania nie miata wptywu
na powstanie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy.

3. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialno$ci w przypadku
Nieszczesliwych wypadkéw komunikacyjnych przy pracy powstatych
w nastepstwie lub w zwiazku z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczona
Pojazdu ladowego, Statku morskiego lub $rédladowego lub Statku
powietrznego, jezeli Osoba ubezpieczona nie posiadata uprawnien,
wymaganych odpowiednimi przepisami prawa, do prowadzenia
Pojazdu ladowego, Statku morskiego lub $rédladowego lub Statku
powietrznego, chyba ze brak wymaganych uprawnien nie miat wptywu
na powstanie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy.
4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy,
miat miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:

1) wykonywaniem pracy w warunkach niezgodnych z przepisami
bezpieczenstwa pracy, tj. bez posiadania odpowiednich kwalifikacji lub
uprawnien, lub niezgodnie z procedurami obowiazujacymi przy
wykonywaniu danej pracy,

2) atakiem konwulsji, drgawek lub padaczki, omdleniami, utrata
przytomnosci,

3) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Osoby Ubezpieczonej,

4) leczeniem lub zabiegami leczniczymi innymi niz spowodowane
Nieszczesliwym wypadkiem komunikacyjnym przy pracy,

5) prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia
usprawniajacego.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy
miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie od
podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢
profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa lub inng
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych lub
uposledzen umystowych lub zaburzen psychicznych, w tym zaburzen
zachowania lub réznych form nerwic i depresiji, albo innych zaktécen
czynnosci psychicznych, a takze ich powiktah badzZ nastepstw,

3) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

6. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu danego Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy
jest ograniczona do wyptaty Swiadczenia za pierwsze 14 dni tego
Pobytu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wypfata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3 ponizej.

3. Do wniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

) karte informacyjng leczenia szpitalnego (wypis),

2) potwierdzona za zgodnos$¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie protokofu ustalenia okolicznosci i przyczyn
Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy sporzadzonego
wedtug wzoru zatwierdzonego przez ministra wiasciwego do spraw pracy
—w przypadku, gdy Osoba ubezpieczona pozostaje w stosunku pracy,

3) potwierdzona za zgodnos¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie karty wypadku sporzadzonej wedtug wzoru
zatwierdzonego przez ministra wtasciwego do spraw pracy -
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;j.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa na
we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego

2013 r. lub w terminie pdézniejszym.
A
Cn

Franz F(:fs/) Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
REKONWALESCENC]I PO POBYCIE W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU (GPRN)
BRP-4212

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
rekonwalescencji po pobycie w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku o symbolu BRP-4212 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Uméw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralng cze$¢ tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialno$ci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Ogélnych warunkéw dodat-
kowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
w nastepstwie nieszczesliwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-3512 (OWDU GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Rekonwalescencja — pobyt Osoby ubezpieczonej na zwolnieniu
lekarskim wydanym przez Szpital, w ktérym miat miejsce Pobyt
w Szpitalu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku. Okres Rekonwalescenciji jest liczony od dnia nastepujacego
po dniu, w ktérym zakonczyt sie Pobyt w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku. Zwolnienie lekarskie powinno by¢ wystawione
nie pézniej niz dnia nastepujacego po ostatnim dniu Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku. Kazdy rozpoczety dzien
Rekonwalescencji uwaza sie za petny.

2) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
obrazen doznanych w wyniku Nieszczesliwego wypadku, po ktérego
zakonczeniu rozpoczeta sie Rekonwalescencja Osoby ubezpieczone;j.
Kazdy rozpoczety dzien Pobytu w Szpitalu uwaza sie za petny.
W rozumieniu OWDU za Pobyt w Szpitalu nie uwaza sie:

a) pobytu na oddziale dziennym,

b) pobytu dziennego.

3) Szpital - zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalnos¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych
panstw: Norwegia, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja,
Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka
medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie zabiegdw chirurgicznych,
zatrudniajacy 24-godzinna kwalifikowana obstuge pielegniarska
i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy
dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny rejestr
medyczny.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Osoby ubezpieczonej
w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

|. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Rekonwalescenciji
Osoby ubezpieczonej po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku, Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie
w postaci zasitku dziennego w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na pierwszy dzien
Rekonwalescencji po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku, za kazdy dzien Rekonwalescencji po Pobycie w Szpitalu
w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku.

2. Swiadczenie, o ktorym mowa w ust. | powyzej, zostanie
wyptacone, jezeli facznie zostana spetnione nastgpujace warunki:

1) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
rozpoczat si¢ i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku trwat
co najmniej 14 dni,

3) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Pobytu w Szpitalu, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku rozpoczat
sie w ciagu 6 miesigcy od dnia zaj$cia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, po ktérego zakonczeniu
rozpoczeta sie Rekonwalescencja Osoby ubezpieczonej, miat miejsce w:
) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢
profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa lub inng
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych lub uposledzen
umystowych lub zaburzen psychicznych, w tym zaburzen zachowania
lub réznych form nerwic i depresji, albo innych zakiécen czynnosci
psychicznych, a takze ich powiktaf badZ nastepstw,

3) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku, po ktérego zakonczeniu
rozpoczeta sie Rekonwalescencja Osoby ubezpieczonej, miat miejsce
na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, po ktérego zakonczeniu
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rozpoczeta sie Rekonwalescencja Osoby ubezpieczonej, miat miejsce
W nastepstwie lub w zwiazku z:

) atakiem konwulsji, drgawek lub padaczki, omdleniami, utrata
przytomnosci,

2) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Osoby ubezpieczone;j,

3) leczeniem lub zabiegami leczniczymi innymi niz spowodowane
Nieszczedliwym wypadkiem,

4) prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia
usprawniajacego.

4. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu danej Rekonwalescencji
jest ograniczona do wyptaty Swiadczenia za nie wigcej niz 30 dni danej
Rekonwalescenciji.

5. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
jest ograniczona do wyptaty Swiadczenia tacznie za nie wiecej niz 90 dni
Rekonwalescencji w kazdym kolejnym Roku okresu ubezpieczenia.

6. Kazdy rozpoczety dzieh Rekonwalescencji uwaza sie za petny.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3 ponize;j.

3. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba skiadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis),

2) kopie zwolnienia lekarskiego.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa na
we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz ch{s/7

Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
REKONWALESCENC]I PO POBYCIE W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU LUB CHOROBY (GPRCN)
BRP-4312

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
rekonwalescencji po pobycie w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku lub choroby o symbolu BRP-4312 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa
Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej
dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na
podstawie odpowiednich ogblnych warunkéw grupowego ubezpieczenia
na zycie (OWU) i stanowia integralna czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.
2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialno$ci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogoélnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
w nastepstwie nieszczesliwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-3512 (OWDU GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU oraz OWDU GPOR o ile OWDU nie stanowia
inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Rekonwalescencja — pobyt Osoby ubezpieczonej na zwolnieniu
lekarskim wydanym przez Szpital, w ktéorym miat miejsce Pobyt
w Szpitalu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku lub Choroby. Okres Rekonwalescencji jest liczony od dnia
nastepujacego po dniu, w ktérym zakonczyt sie Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Choroby. Zwolnienie
lekarskie powinno by¢ wystawione nie pdzniej niz dnia nastgepujacego
po ostatnim dniu Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku lub Choroby. Kazdy rozpoczety dzien Rekonwalescencji
uwaza sie za petny

2) Pobyt w szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
Osoby ubezpieczonej, po ktérego zakonczeniu rozpoczeta sie
Rekonwalescencja Osoby ubezpieczonej. Kazdy rozpoczety dzien
Pobytu w Szpitalu uwaza si¢ za petny. W rozumieniu OWDU
za Pobyt w Szpitalu nie uwaza sie:

a) pobytu w szpitalu w celu wykonania badan diagnostycznych, chyba
ze Pobyt w Szpitalu miat miejsce w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku,

b) pobytu na oddziale dziennym,

c) pobytu dziennego.

3) Szpital - zaklad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych
panstw: Norwegia, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja,
Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka
medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie zabiegdw chirurgicznych,
zatrudniajacy 24-godzinng kwalifikowana obstuge pielegniarska

i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy
dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.
4) Choroba - zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidiowej reakcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce Srodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu OWDU
za Chorobe nie uwaza sie ciazy, porodu oraz potogu.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Osoby ubezpieczonej
w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

|I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Rekonwalescencji
Osoby ubezpieczonej po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Choroby, Towarzystwo wyptaci tej
osobie Swiadczenie w postaci zasitku dziennego w wysokosci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na
pierwszy dzien Rekonwalescencji po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Choroby, za kazdy dzien Rekonwales-
cencji po Pobycie w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku
lub choroby.

2. W przypadku Rekonwalescencji po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku, Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. |
powyzej, zostanie wypltacone, jezeli facznie zostang spetnione nastepujace
warunki:

1) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczegsliwego wypadku,
rozpoczat sie i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku trwat
co najmniej 14 dni,

3) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Pobytu w Szpitalu, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku rozpoczat
sie w ciagu 6 miesigcy od dnia zaj$cia Nieszczesliwego wypadku.

3. W przypadku Rekonwalescencji po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie
Choroby, Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie
wyptacone, jezeli facznie zostana spetnione nastgpujace warunki:

1) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Choroby rozpoczat sie i miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Choroby trwat co najmniej 14 dni.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w przypadku Rekonwalescencji
Osoby ubezpieczonej po Pobycie w Szpitalu w nastgpstwie Choroby
okres Karencji wynosi odpowiednio:

1) 6 miesigcy — w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie

50



o2

3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

iif) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, ktéra stafa sie¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialno$ci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stafa si¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2
ust. 5 OWU,

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

2) | miesiac — w stosunku do Pracownika, ktéry przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt I) lit. a)
albo b) powyze;j.

2. W odhniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | pkt ) albo 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzieh poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,
do okresu Karencji wskazanej w ust. | pkt 1) albo 2) powyzej, zalicza
sie okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na wypadek
rekonwalescencji Osoby ubezpieczonej po pobycie w szpitalu
nastepstwie choroby z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu,
po ktérego zakonczeniu rozpoczeta sie Rekonwalescencja Osoby
ubezpieczonej, miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnosé
profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa lub inng
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych lub uposledzen
umystowych lub zaburzen psychicznych, w tym zaburzen zachowania
lub réznych form nerwic i depresji, albo innych zakiécen czynnosci
psychicznych, a takze ich powikian badz nastepstw,

3) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

w

7) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Choroby, po ktérego
zakonczeniu rozpoczeta si¢ Rekonwalescencja Osoby ubezpieczone;j,
miat miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w & 14 OWU
lub w & 5 ust. 5 OWDU GPOP.

5. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu danej Rekonwalescenciji
jest ograniczona do wyptaty Swiadczenia za facznie nie wiecej niz 30 dni
danej Rekonwalescencji.

6. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
jest ograniczona do wyptaty Swiadczenia facznie za nie wiecej niz 90 dni
Rekonwalescencji w kazdym kolejnym Roku okresu ubezpieczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3
ponizej.

3. Do wniosku o wyptlate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis),

2) kopie zwolnienia lekarskiego.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w przeddzieh Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat w zakresie
odpowiedzialnoéci Towarzystwa obejmujacej Rekonwalescencje Osoby
ubezpieczonej po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie Choroby.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pdézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Fi%)

Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK LECZENIA

SPECJALISTYCZNEGO (GLS)
BRP-4412

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
leczenia specjalistycznego o symbolu BRP-4412 maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa
Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej
dalej Towarzystwem, z tytutu Uméw ubezpieczenia, zawieranych na
podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia
na zycie (OWU) i stanowia integralng czgs¢ tych Uméw ubezpieczenia.
2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Leczenie specjalistyczne — obejmuje zastosowanie wobec Osoby
ubezpieczone] ktéregokolwiek z zabiegéw medycznych okreslonych
w pkt 2)-7) ponizej.

2) Chemioterapia — metoda systemowego leczenia choroby
nowotworowej za pomoca przynajmniej jednego leku przeciw-
nowotworowego z grupy lekéw L wedtug klasyfikacji ATC podanego
droga pozajelitowa.

3) Radioterapia — leczenie choroby nowotworowej za pomoca
promieniowania jonizujacego.

4) Terapia interferonowa — podawanie droga pozajelitows interferonu,
jako metoda leczenia przewlekiego wirusowego zapalenia watroby typu
C oraz stwardnienia rozsianego.

5) Wszczepienie kardiowertera/defibrylatora — zabieg wszczepienia
uktadu defibrylujacego serce — ukfadu elektronicznego z funkcja
rozpoznawania i leczenia groznych dla zycia zaburzeh rytmu serca,
po przynajmniej jednym epizodzie groznej arytmii komorowej serca
lub nagtym zatrzymaniu krazenia.

6) Wszczepienie rozrusznika serca (stymulatora serca, kardio-
stymulatora) — zabieg wszczepienia uktadu defibrylujacego serce —
urzadzenia elektronicznego stuzacego do pobudzania rytmu serca,
z wytaczeniem zabiegéw wykonanych w prewencji pierwotnej, tj. bez
wczesniejszych epizodéw udokumentowanego naglego zatrzymania
krazenia.

7) Ablacja — zabieg wykonywany za pomoca pradu o czestotliwosci
radiowej w celu leczenia zaburzen rytmu serca.

8) Zastosowanie Leczenia specjalistycznego — obejmuje w okresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa:

a) podanie pierwszej dawki leku — w przypadku Chemioterapii i Terapii
interferonowej,

b) podanie pierwszej dawki promieniowania jonizujacego — w przypadku
Radioterapii,

c) wszczepienie kardiowertera/defibrylatora,

d) wszczepienie rozrusznika serca,

€) wykonanie ablacji.

9) Szpital — zaklad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych
panstw: Norwegia, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja,
Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka

medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie zabiegéw chirurgicznych,
zatrudniajacy 24-godzinna kwalifilkowana obstuge pielegniarska
i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciaglym, prowadzacy
dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.
2. Pojecia niezdefiniowane w ust. | powyzej otrzymuja znaczenie
nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie zastosowania Leczenia specjalistycznego wobec Osoby
ubezpieczonej, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej w dniu
Zastosowania leczenia specjalistycznego, z zastrzezeniem postanowien
OowDU.

2. Towarzystwo wypfaci Swiadczenie, o ktérym mowa w ust.|
powyzej, pod warunkiem, ze Zastosowanie Leczenia specjalistycznego
miato miejsce w Szpitalu.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

|. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w Ubezpieczeniu dodatkowym
okres Karencji wynosi odpowiednio:

1) 6 miesiecy — w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

iif) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, ktéra stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialno$ci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2
ust. 5 OWU,

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

2) | miesigc — w stosunku do Pracownika, ktéry przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt | lit. a)
albo b) powyzej.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktory:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | pkt I) albo pkt 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, do okresu
Karencji wskazanego w ust. | pkt 1) albo pkt 2) powyzej, zalicza sie
okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na wypadek leczenia
specjalistycznego z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia & 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie¢ odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Leczenie
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specjalistyczne Osoby ubezpieczonej miato miejsce w nastgpstwie
lub w zwiazku z uszkodzeniem ciata, ktére nastapito przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktérej
pierwsze objawy wystapity przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub ktéra zostata zdiagnozowana lub byta leczona przed
dniem poczatku Okresu ubezpieczenia.

4. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa ograniczona jest w ramach danego
Leczenia specjalistycznego do jednorazowej wyptaty sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, niezaleznie od liczby zastosowanych Leczen specjalistycz-
nych w ramach tego samego Leczenia specjalistycznego. W przypadku
wystapienia u Osoby ubezpieczonej ponownie tego samego Leczenia
specjalistycznego, Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tego
tytutu.

5. W razie jednoczesnego zastosowania Radioterapii i Chemioterapii
Towarzystwo wyptaci tylko jedno Swiadczenie.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do wyptaty Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.
2. Wyplata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3
ponizej.

3. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek

powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz karte
informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia
dodatkowego wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Ff(fs/7

Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZE SWIADCZENIEM

APTECZNYM (GPSA)
BRP-4512

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia
ze $wiadczeniem aptecznym BRP-4512 (OWDU) majg zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group,
zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapilo rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Ogélnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
w nastepstwie nieszczes$liwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-3512 (OWDU GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio postano-
wienia OWU oraz OWDU GPORP, o ile OWDU nie stanowia inacze;j.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) $Swiadczenie jednorazowe — Swiadczenie wyptacane w formie
jednorazowego ryczattu w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego potwierdzonej w Polisie, na zakup lekéw w aptece.

2) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
Osoby ubezpieczonej, po ktérego zakonczeniu pojawita si¢ koniecznosé¢
zakupu lekéw w aptece. Kazdy rozpoczety dzieh Pobytu w Szpitalu
uwaza sie¢ za pelny. W rozumieniu OWDU za Pobyt w Szpitalu
nie uwaza sie:

a) pobytu w szpitalu w celu wykonania badan diagnostycznych, chyba
ze Pobyt w Szpitalu miat miejsce w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku,

b) pobytu na oddziale dziennym,

c) pobytu dziennego.

3) Szpital — zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych
panstw: Norwegia, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja,
Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka
medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie zabiegdw chirurgicznych,
zatrudniajacy 24-godzinna kwalifilkowana obstuge pielegniarska
i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciaglym, prowadzacy
dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.
4) Choroba - zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidtowej reakcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej na
bodzce srodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwoérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu OWDU
za Chorobe nie uwaza sie ciazy, porodu oraz pofogu.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Osoby ubezpieczonej
w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

|. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie koniecznosci zakupu
lekéw w aptece po Pobycie Osoby ubezpieczonej w Szpitalu,
Towarzystwo wypfaci tej osobie Swiadczenie jednorazowe,
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej
w Polisie, aktualnej na pierwszy dzien Pobytu w Szpitalu.

2. W przypadku koniecznosci zakupu lekéw w aptece po Pobycie
w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Swiadczenie,
o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone, jezeli tacznie
zostang spetnione nastepujace warunki:

1) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczedliwego wypadku
rozpoczat si¢ i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku trwat
co najmniej 4 dni,

3) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Pobytu w Szpitalu, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miat
miejsce w ciagu 6 miesiecy od dnia zajécia Nieszczesliwego wypadku.
3. W przypadku koniecznosci zakupu lekéw w aptece po Pobycie
w Szpitalu w nastepstwie Choroby, Swiadczenie, o ktérym mowa
w ust. | powyzej, zostanie wypfacone, jezeli tacznie zostana spetnione
nastepujace warunki:

1) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Choroby rozpoczat sie i miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Choroby trwat co najmniej 4 dni.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w przypadku koniecznosci zakupu
lekéw w aptece po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie Choroby okres
Karencji wynosi odpowiednio:

1) 6 miesiecy — w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

iif) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, ktdra stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU,

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia.

2) | miesiac — w stosunku do Pracownika, ktéry przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt 1) lit. a)
albo b) powyze;.
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2. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja,
o ktérej mowa w ust. | pkt |) albo 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dziehn poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt |) albo 2) powyzej, zalicza
si¢ okres obejmowania go ochrong w zakresie ryzyka na wypadek
koniecznosci zakupu lekéw po pobycie w szpitalu w nastgpstwie
choroby z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia
§ 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu,
po ktérego zakonczeniu powstata koniecznosé¢ zakupu lekéw w aptece,
miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnos¢
profilaktyczng lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowsa lub inna
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych lub uposledzen
umystowych lub zaburzenh psychicznych, w tym zaburzeh zachowania
lub réznych form nerwic i depresji, albo innych zaktécen czynnosci
psychicznych, a takze ich powikfan badz nastepstw,

3) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu,
po ktérego zakonczeniu powstata koniecznos$¢ zakupu lekéw w aptece,
miat miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowaw § 14 OWU lub
w & 5 ust. 5 OWDU GPOP

5. Odpowiedzialno$§¢ Towarzystwa jest ograniczona do wyptaty
Swiadczenia facznie nie czesciej niz 3 razy w danym Roku okresu
ubezpieczenia.

6. Z tytutu danego Pobytu w Szpitalu odpowiedzialno$¢ Towarzystwa
jest ograniczona do wypfaty jednego Swiadczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 3
ponize;.

3. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba skiadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz karte
informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat w zakresie
odpowiedzialnosci Towarzystwa obejmujacej koniecznos¢ zakupu lekéw
po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie Choroby.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 42/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 26 listopada 2012 r. wchodza w zycie z dniem 26 listopada
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

Franz Fff)

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK

CZASOWE] NIEZDOLNOSCI DO PRACY (GCP)

BRP-4612

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
czasowej niezdolnosci do pracy o symbolu BRP-4612 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogélnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Czasowa niezdolnos¢ do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku — trwajace co najmniej 30 dni uszkodzenie ciafa lub pogorszenie
stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej spetniajace tacznie nastepujace
warunki:

a) wystapity w Okresie ubezpieczenia,

b) sa nastgpstwem Nieszczesliwego wypadku majacego miejsce
w Okresie ubezpieczenia,

c) spowodowaly brak mozliwosci wykonywania jakiejkolwiek pracy
zawodowej,

d) zostaly poswiadczone zwolnieniem lekarskim wystawionym
na druku ZUS ZLA lub zwolnieniami lekarskimi wystawionymi z tej
samej przyczyny na drukach ZUS ZLA dotyczacymi okreséw, migdzy
ktérymi nie ma ani jednego dnia przerwy.

2) Czasowa niezdolnos¢ do pracy w nastepstwie Choroby —
trwajace co najmniej 30 dni pogorszenie stanu zdrowia Osoby
ubezpieczonej spetniajace tacznie nastgpujace warunki:

a) wystapito w Okresie ubezpieczenia po uptywie 60 dni od dnia
poczatku Okresu ubezpieczenia,

b) jest nastgpstwem Choroby, ktérej pierwsze objawy wystapity
w Okresie ubezpieczenia lub ktéra zostata zdiagnozowana po raz pierwszy
w Okresie ubezpieczenia

c) spowodowato brak mozliwosci wykonywania jakiejkolwiek pracy
zawodowej,

d) zostalo poswiadczone zwolnieniem lekarskim wystawionym
na druku ZUS ZLA lub zwolnieniami lekarskimi wystawionymi z tej
samej przyczyny na drukach ZUS ZLA dotyczacymi okreséw, migdzy
ktérymi nie ma ani jednego dnia przerwy.

3) Dzien poczatku Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku - pierwszy dzien uszkodzenia ciata
lub pogorszenia stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej spetniajacego
warunki wskazane w pkt |) powyze;j.

4) Dzien poczatku Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie
choroby — 3 |-y dzien pogorszenia stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej
spetniajacego warunki wskazane w pkt 2) powyzej, przy czym okres
30 dni pogorszenia stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej spetniajacego
warunki wskazane w pkt 2) powyzej, poprzedzajacy Dziehn poczatku
Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie choroby, musi miesci¢
sie w catosci w Okresie ubezpieczenia.

5) Dzieh poczatku — odpowiednio: Dzieh poczatku Czasowej
niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub
Dzien poczatku Czasowej niezdolno$ci do pracy w nastepstwie
choroby.

6) Choroba — zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidtowej reakcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce Srodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym
czynnik chorobotwoérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu
OWDU za chorobe nie uwaza si¢ ciazy, porodu oraz potogu.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Zakres Ubezpieczenia dodatkowego obejmuje nastepujace
Zdarzenia ubezpieczeniowe:

1) Czasowa niezdolno$¢ Osoby ubezpieczonej do pracy w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku, lub

2) Czasowa niezdolnos¢ Osoby ubezpieczonej do pracy w nastepstwie
Choroby.

2. W razie wystapienia w Okresie ubezpieczenia Czasowej niezdolnosci
Osoby ubezpieczonej do pracy w nastgpstwie Nieszczesliwego
wypadku lub Czasowej niezdolnosci Osoby ubezpieczonej do pracy
w nastepstwie Choroby, Towarzystwo wyplaci tej osobie Swiadczenie
w wysokosci 300 zt za kazde petne 30 dni odpowiednio: Czasowej
niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
lub Czasowej niezdolnosci do pracy w nastgpstwie Choroby, liczac
od odpowiednio: Dnia poczatku Czasowej niezdolnosci do pracy
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Dnia poczatku Czasowej
niezdolnosci do pracy w nastepstwie Choroby, z zastrzezeniem
postanowien OWDU.

3. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. 2 powyzej, ptatne jest z dotu,
po uptywie 30-dniowego okresu, za ktéry jest nalezne. Pierwsze
Swiadczenie z tytulu jednego Zdarzenia ubezpieczeniowego
odpowiednio: Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Czasowej niezdolnos$ci do pracy
w nastgpstwie Choroby bedzie wyptacone po uptywie 30 dni
od odpowiednio: Dnia poczatku Czasowej niezdolnosci Osoby
ubezpieczonej do pracy w nastepstwie Nieszczgsliwego wypadku
lub Dnia poczatku Czasowej niezdolnosci Osoby ubezpieczonej
do pracy w nastepstwie Choroby.

4. Kazda przerwa czasowa (co najmniej | dzien przerwy czasowej)
w okresie zwolnienia lekarskiego lub w okresie zwolnien lekarskich,
o ktérych mowa w § 2 ust. | pkt 1)-2) OWDU i § 6 ust. 2 OWDU,
powoduje przerwanie odpowiednio: Czasowej niezdolnosci do pracy
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Czasowej niezdolnosci
do pracy w nastepstwie choroby.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za okres odpowiednio:
Czasowej niezdolnoéci do pracy w nastepstwie Nieszczgsliwego
wypadku lub Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie choroby,
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ktory nie trwa 30 dni, o ktérych mowa w ust. 2 powyzej.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W przypadku Ubezpieczenia dodatkowego nie maja zastosowania
postanowienia OWU dotyczace Karenciji.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia
dodatkowego na wypadek czasowej niezdolnosci do pracy w nastgpstwie
Choroby w przypadku zajécia Zdarzenia ubezpieczeniowego w ciagu
pierwszych 60 dni od dnia poczatku Okresu ubezpieczenia.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Czasowa
niezdolnos¢ do pracy miata miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych
mowa § 14 OWU.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli odpowiednio:
Czasowa niezdolno$§¢ do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku lub Czasowa niezdolno$¢ do pracy w nastepstwie Choroby
miata miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:

1) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Osoby ubezpieczonej,

2) koniecznoscia przeprowadzenia operacji plastycznej lub zabiegu
kosmetycznego, za wyjatkiem przypadkéw, gdy mialy one na celu
usuniecie skutkéw Nieszczesliwych wypadkéw zaistniatych w Okresie
ubezpieczenia,

3) uszkodzeniem ciata, ktére nastapity przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub byty skutkiem choroby, ktérej pierwsze objawy
wystapity przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub ktéra
zostata zdiagnozowana lub byta leczona przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia,

4) zakazeniem wirusem HIV lub chorobg AIDS, nie bedacym choroba
zawodowa,

5) prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia
usprawniajacego,

6) leczeniem dyskopatii lub zmian zwyrodnieniowych kregostupa,
choréb zwyrodnieniowych stawéw, reumatoidalnego zapalenia
stawdw, choréb stawu kolanowego, chyba ze wynikaja one z obrazen
doznanych w wyniku Nieszczesliwego wypadku,

7) leczeniem przeprowadzonym w klinice medycyny naturalne;j,

8) leczeniem lub operacjami, ktére nie s3 medyczna koniecznoscia,

9) leczeniem lub zabiegami stomatologicznymi, chyba ze wynikaja one
z obrazen doznanych w wyniku Nieszczesliwego wypadku,

10) pobytem:

a) w szpitalu psychiatrycznym,

b) w szpitalu lub domu opieki lub o$rodku lub oddziale lub innej
jednostce, niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci
i niezaleznie od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacym/ej
dziatalno$¢ profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa
lub inng forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych
lub uposledzen umystowych lub zaburzen psychicznych, w tym
zaburzen zachowania lub réznych form nerwic i depresiji, albo innych
zaktécen czynnosci psychicznych, a takze ich powikfan badz nastepstw,
c) w szpitalu lub o$rodku lub oddziale lub innej jednostce: sanatoryjne;j,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej, rehabilitacyjnej lub rekonwalescencyjnej,
d) w hospicjum,

e) w domach opieki,

f) w osrodkach wypoczynkowych,

g) w szpitalu lub osrodku lub oddziale lub innej jednostce leczenia
uzaleznien lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych,

h) w szpitalu lub osrodku lub na oddziale neurologicznym,

1) przebywania pod domowa opieka pielegniarska,

12) ciaza, jej powiktaniami, poronieniem, usunieciem ciazy, porodem,
potogiem z wyjatkiem przypadkéw, gdy:

a) zdiagnozowano ciaze wysokiego ryzyka,

b) poréd miat przebieg patologiczny,

c) nastapity komplikacje potogu stanowiace zagrozenie dla zycia matki.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytulu odpowiednio: Czasowej niezdolnosci
do pracy w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku lub Czasowej
niezdolnosci do pracy w nastepstwie choroby nastepuje na zasadach
okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-6 ponizej.

2. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba skfadajaca wniosek
powinna dotfaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz potwierdzong
za zgodnos¢ z oryginatem przez jedna z nastepujacych oséb: pracownika
Towarzystwa, pracownika jednostki terenowej Towarzystwa, upowaznio-
nego do tego pracownika Ubezpieczajacego lub notariusza, kopie
zwolnienia lekarskiego wystawionego na druku ZUS ZLA lub kopie
zwolnien lekarskich wystawionych na drukach ZUS ZLA dotyczacych
okreséw, migdzy ktérymi nie ma ani jednego dnia przerwy,
potwierdzajace wystapienie i okres trwania odpowiednio: Czasowej
niezdolno$ci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
lub Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie Choroby.

3. Przed podjeciem decyzji odnosnie wyptaty Swiadczenia Towarzystwo
moze skierowa¢ Osobe ubezpieczong na badania medyczne
w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez
Towarzystwo, na koszt Towarzystwa.

4. Osoba sktadajaca wniosek o wyptate $wiadczenia moze go zlozy¢
jednorazowo po zakonczeniu nieprzerwanego okresu odpowiednio:
Czasowej niezdolnosci do pracy w nastgepstwie Nieszczesliwego
wypadku lub Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie choroby
odnosnie wszystkich Swiadczeh naleznych z tytutu jednego Zdarzenia
ubezpieczeniowego lub kilkukrotnie po uptywie kazdych 30 dni
nieprzerwanego okresu odpowiednio: Czasowej niezdolnosci do pracy
w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku lub Czasowej niezdolnosci
do pracy w nastepstwie Choroby osobno odnosnie kazdego
$Swiadczenia naleznego z tytutu jednego Zdarzenia ubezpieczeniowego.
5. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do wyptaty Swiadczen z tytutu
Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku oraz z tytutu Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie
choroby:

1) w sumie za nie wigcej niz 180 dni w kazdym kolejnym roku Okresu
ubezpieczenia,

2) do wysokosci 3600 zt facznie na podstawie OWDU,

w zaleznosci od tego, ktéra z powyzszych sytuaciji zajdzie jako pierwsza
i niezaleznie od iloSci Zdarzen ubezpieczeniowych objetych ochrona
ubezpieczeniowa na podstawie OWDU, majacych miejsce w Okresie
ubezpieczenia.

6. W przypadku zbiegu w czasie Zdarzeh ubezpieczeniowych
wskazanych w § 4 ust. | OWDU Towarzystwo spetnia wyltacznie jedno
Swiadczenie za to ze Zdarzeh ubezpieczeniowych wskazanych
w § 4 ust. | OWDU, ktérego Dzien poczatku nastapit jako pierwszy.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnoé¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa
na we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
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2) wyplaty Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego, jezeli
wyptacane Swiadczenie wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio
wyptaconymi Swiadczeniami kwote 3600 zt, chyba ze Towarzystwo
odmowito wypfaty tego Swiadczenia,

3) w przeddzienh Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym osoba ta konczy 65 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

% ’
647 Ci-'\
Franz Fuchs Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
CALKOWITE] NIEZDOLNOSCI DO PRACY | SAMODZIELNE] EGZYSTENC]I
W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GNPW)

BRP-4712

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji w nastgpstwie
nieszcze$liwego wypadku o symbolu BRP-4712 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego
ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢ tych Umoéw
ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Catkowita niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji —
stan zdrowia Osoby ubezpieczonej spetniajacy facznie nastepujace
warunki: catkowita niezdolno$¢ Osoby ubezpieczonej do wykonywania
jakiejkolwiek pracy zarobkowej oraz do samodzielnej egzystencji,
bedaca nastepstwem Nieszczesliwego wypadku, o ile zgodnie z wiedza
medyczna nie ma pozytywnych rokowan co do odzyskania przez
Osobe ubezpieczona zdolnosci do pracy. Za dzien wystapienia
Catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji uznaje sie
pierwszy dzieh catkowitej niezdolnoéci do pracy i samodzielnej
egzystencji, potwierdzony w orzeczeniu wydanym przez podmiot
uprawniony do orzekania o catkowitej niezdolnosci do pracy
oraz samodzielnej egzystencji, zgodnie z powszechnie obowiazujacymi
przepisami prawa.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia w Okresie ubezpieczenia Catkowitej niezdolnosci
do pracy i samodzielnej egzystencji Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku, Towarzystwo wypfaci tej osobie Swiadczenie
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie,
aktualnej na dzieh wystapienia Catkowitej niezdolnosci do pracy
i samodzielnej egzystencji w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku,
z zastrzezeniem postanowien OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaly facznie nastgpujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Catkowitej niezdolnosci
do pracy i samodzielnej egzystencji Osoby ubezpieczonej, miat miejsce
w Okresie ubezpieczenia,

2) Catkowita niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku wystapita w ciagu 6 miesigcy od
dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Catkowita
niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji w nastepstwie

Nieszczesliwego wypadku miata miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych
mowa w § 14 OWU.

2. Jezeli Osoba ubezpieczona zmarta w ciagu 6 miesiecy od dnia
wystapienia u niej Catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej
egzystencji w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku, to Swiadczenie
z tytulu Ubezpieczenia dodatkowego nie przystuguje.

3. Jezeli w sytuacji, opisanej w ust. 2 powyzej, Swiadczenie z tytulu
Catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji Osoby
ubezpieczonej w nastgpstwie Nieszczgsliwego wypadku zostato juz
wyptacone, to Swiadczenie z tytutu Smierci Osoby ubezpieczonej
wypfacane z tytulu Ubezpieczenia podstawowego bedzie pomniejszone
0 wypfacona kwote Swiadczenia z tytulu Ubezpieczenia dodatkowego.
Jezeli kwota Swiadczenia z tytutu Smierci Osoby ubezpieczonej
wypfacanego z tytutu Ubezpieczenia podstawowego jest nizsza lub réwna
wyptaconej wczeséniej kwocie Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia
dodatkowego, Towarzystwo zaniecha wyptaty Swiadczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wypfata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponize;.

2. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz orzeczenie wydane przez
uprawniony podmiot, zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa,
do orzekania o calkowitej niezdolnosci Osoby ubezpieczonej
do wykonywania jakiejkolwiek pracy oraz do samodzielnej egzystenciji,
wraz z wynikami badan i dokumentacja medyczna, ktére byty podstawa
wydania tego orzeczenia. )

3. Przed podjeciem decyzji odnosnie wyptaty Swiadczenia Towarzystwo
moze skierowa¢ Osobe ubezpieczona na badania medyczne w placéwkach
stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez Towarzystwo, na koszt
Towarzystwa, jezeli jest to niezbedne do ustalenia odpowiedzialnosci
Towarzystwa.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w dniu wyptaty Swiadczenia z tytutu Catkowitej niezdolnosci
do pracy i samodzielnej egzystenciji,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego

2013 r. lub w terminie pézniejszym.
A
Cn

Franz Fff) Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
CALKOWITE) NIEZDOLNOSCI DO PRACY | SAMODZIELNE) EGZYSTENC]I

W NASTEPSTWIE CHOROBY (GNPC)
BRP-4812

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji w nastepstwie
choroby o symbolu BRP-4812 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Uméw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralng cze$¢ tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Catkowita niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji — stan
zdrowia Osoby ubezpieczonej spetniajacy facznie nastepujace warunki:
catkowita niezdolnos¢ Osoby ubezpieczonej do wykonywania
jakiejkolwiek pracy zarobkowej oraz do samodzielnej egzystencji, ktéra
powstata w nastepstwie Choroby, o ile zgodnie z wiedza medyczna nie ma
pozytywnych rokowan co do odzyskania przez Osobe ubezpieczona
zdolnosci do pracy. Za dzien wystapienia Catkowitej niezdolnosci do pracy
i samodzielnej egzystencji w nastgpstwie Choroby uznaje sie pierwszy
dzieh niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji, potwierdzony
w orzeczeniu wydanym przez podmiot uprawniony do orzekania
o catkowitej niezdolnosci do pracy oraz samodzielnej egzystencji, zgodnie
z powszechnie obowiazujacymi przepisami prawa.

2) Choroba - zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidtowej reakcji narzadéw lub ukiadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce srodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwoérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu OWDU
za Chorobe nie uwaza sie ciazy, porodu oraz potogu.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia w Okresie ubezpieczenia Catkowitej niezdolnosci
do pracy i samodzielnej egzystencji Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Choroby, Towarzystwo wypfaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien
wystapienia Catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystenciji
w nastepstwie Choroby, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym okres Karencji ma zastosowanie
do kazdej Osoby ubezpieczonej i wynosi 6 miesiecy.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrong z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka catkowitej niezdolnosci
do pracy i samodzielnej egzystencji w nastepstwie Choroby z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia & 10 ust. 4-5
OWAU stosuije sie odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Catkowita
niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji w nastepstwie Choroby
miata miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.
Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Catkowita
niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji w nastepstwie Choroby
wystapita w nastepstwie lub w zwiazku z uszkodzeniem ciata, ktére
nastapito przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub byta skutkiem
Choroby, ktérej pierwsze objawy wystapity przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub ktéra zostala zdiagnozowana lub byfa leczona przed
dniem poczatku Okresu ubezpieczenia.

4. Jezeli Osoba ubezpieczona zmarta w ciagu 6 miesiecy od dnia
wystapienia u niej Catkowitej niezdolnoéci do pracy i samodzielnej
egzystencji w nastepstwie Choroby, to Swiadczenie z tytutu
Ubezpieczenia dodatkowego nie przystuguje.

5. Jezeli w sytuacji, opisanej w ust. 4 powyzej, Swiadczenie z tytutu
Catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Choroby zostalo juz wyptacone,
to Swiadczenie z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej wyptacane z tytutu
Ubezpieczenia podstawowego bedzie pomniejszone o wyptacong kwote
Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego. Jezeli kwota
Swiadczenia z tytutu Smierci Osoby ubezpieczonej wyptacanego z tytutu
Ubezpieczenia podstawowego jest nizsza lub réwna wyptaconej wczesniej
kwocie Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego, Towarzystwo
zaniecha wypfaty Swiadczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.

2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba skladajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz orzeczenie wydane przez
uprawniony podmiot, zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa,
do orzekania o catkowitej Osoby ubezpieczonej
do wykonywania jakiejkolwiek pracy i do samodzielnej egzystencji wraz
z wynikami badan i dokumentacja medyczna, ktére byly podstawa
wydania tego orzeczenia. Przed podjeciem decyzji odnosnie wyptaty
$wiadczenia Towarzystwo moze skierowa¢ Osobe ubezpieczong
na badania medyczne w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy
wskazanych przez Towarzystwo, na koszt Towarzystwa, jezeli jest
to niezbedne do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa.

niezdolnosci
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§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w dniu wyplaty Swiadczenia z tytutu Catkowitej niezdolnosci
do pracy i samodzielnej egzystenciji,

4) przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat.

roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Fu¢c{s/7

Prezes Zarzadu

61



COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK

POWAZNEGO ZACHOROWANIA

WARIANT STANDARDOWY (GPZ1), WARIANT PLUS (GPZ2), WARIANT MAX (GPZ3)

BRP-4912

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
powaznego zachorowania o symbolu BRP-4912 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Uméw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze dotyczy¢ jednego z trzech wariantdw ochrony
ubezpieczeniowej:

1) wariantu standardowego (GPZI) okreslonego w & 4, obejmujacego
Powazne zachorowania wskazane w § 2 ust. | pkt 3)-9), albo

2) wariantu plus (GPZ2) okreslonego w § 5, obejmujacego Powazne
zachorowania wskazane w § 2 ust. | pkt 3)-19), albo

3) wariantu max (GPZ3) okreslonego w § 6, obejmujacego Powazne
zachorowania wskazane w § 2 ust. | pkt 3)-29).

3. Postanowienia OWDU, niezastrzezone wprost dla jednego z wariantéw
ochrony ubezpieczeniowej, o ktérych mowa w ust. 2 powyzej, maja
zastosowanie do obu wariantéw.

4. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) Wystapienie Powaznego zachorowania — zdiagnozowanie po raz
pierwszy Powaznego zachorowania.

2) Powazne zachorowanie - wystapienie w zdrowiu Osoby
ubezpieczonej ktéregokolwiek ze stanéw chorobowych, okreslonych
odpowiednio: dla wariantu standardowego w pkt 3)-9), albo dla
wariantu plus w pkt 3)-19), albo dla wariantu max w pkt 3)-29).

3) Niewydolnos¢ nerek — stadium nieodwracalnej i catkowitej
niewydolnosci nerek, wymagajace statego, przewlekiego stosowania
dializ lub transplantacji nerki. W rozumieniu OWDU za Niewydolnos¢
nerek nie uwaza sie ostrej niewydolnosci nerek, w tym w wyniku
zatrucia lub wstrzasu, nawet jezeli konieczne byto przejSciowe
zastosowanie dializ.

4) Operacja aorty — chirurgiczne leczenie choroby aorty polegajace na
zastapieniu czesci aorty przez przeszczep (graft). Przez aorte rozumie
sie jedynie aorte piersiowa i brzuszna, a nie jej dalsze odgatezienia.
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku:

a) gdy do Operaciji aorty doszto w zwiazku z przebytym urazem,

b) jakiegokolwiek innego, niz wyzej wymieniony rodzaj operaciji,
zabiegu dotyczacego aorty,

c) operacji innego niz piersiowy lub brzuszny odcinka aorty,

d) przezskérnej implantacji stentu — graftu do aorty bez otwierania
klatki piersiowej i/lub jamy brzusznej.

5) Przeszczep narzadu — leczenie operacyjne polegajace na przeszcze-
pieniu jednego lub kilku z nastepujacych narzadéw lub tkanek

pochodzenia ludzkiego: watroby, nerki, trzustki, jelita cienkiego, serca,
ptuc, szpiku kostnego, pod warunkiem wykonania tego zabiegu
na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej lub za granica na podstawie
decyzji dziatajacego na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej osrodka
transplantologii. W rozumieniu OWDU za Przeszczep narzadu nie uwaza
sie przeszczepienia:

a) narzadu sztucznego,

b) fragmentu narzadu, w szczegélnosci zastawek serca lub wysepek
Langerhansa.

6) Udar mozgu — ostry incydent naczyniowo-moézgowy skutkujacy
wystapieniem objawéw neurologicznych i obejmujacy krwotok
wewnatrzczaszkowy lub podpajeczynéwkowy, lub zator materiatem
pochodzenia pozaczaszkowego, lub zawat tkanki moézgowe;j.
Rozpoznanie Udaru mézgu musi by¢ potwierdzone badaniem
tomografii  komputerowej lub  rezonansu  magnetycznego.
W rozumieniu OWDU za Udar mézgu nie uwaza sig:

a) przejsciowych atakéw niedokrwiennych mézgu (TIA),

b) przedtuzonych odwracalnych niedokrwiennych ubytkéw neurolo-
gicznych (PRIND),

c) objawdéw mézgowych spowodowanych migrena,

d) zaburzen uktadu przedsionkowego lub
wzrokowego,

e) uszkodzenia mézgu spowodowanego urazem (krwotoki pourazowe),
f) uszkodzenia moézgu w wyniku niedotlenienia (np. w wyniku
zatrzymania krazenia lub oddechu),

g) udaru mézgu
(np. na podstawie tomografii
magnetycznego),

h) skutkéw choroby dekompresyjnej,

i) uszkodzenia mézgu spowodowanego przewlekltym niedokrwieniem.
7) Wszczepienie zastawki serca — wszczepienie po raz pierwszy
protezy zastawki serca (mechanicznej lub biologicznej), wykonane
metoda na otwartym sercu w krazeniu pozaustrojowym.

W rozumieniu OWDU za Wszczepienie zastawki serca nie uwaza sig:
a) operacji naprawczej,

b) rekonstrukcji zastawki,

c) plastyki zastawki,

d) walwulotomii.

8) Zabieg chirurgiczny pomostowania aortalno-wiencowego
(by-pass) — operacja przeprowadzona na otwartym sercu, polegajaca
na wszczepieniu 2 lub wigcej pomostéw aortalno-wiencowych,
wykonana celem leczenia choroby naczyn wiehcowych.

W rozumieniu OWDU za Zabieg chirurgiczny pomostowania aortalno-
wiencowego (by-pass) nie uwaza sie:

a) zabiegu przezskoérnej angioplastyki wienhcowej (PTCA),

b) kazdego innego niz wszczepienie pomostéw aortalno-wiencowych,
zabiegu na naczyniach wiencowych, takze z implementacja stentu,

c) kazdej innej operacji, majacej na celu leczenie innych choréb serca,
d) zabiegdw z uzyciem technik torakoskopowych.

9) Zawat serca — petnoscienna martwica migsnia sercowego.
W rozumieniu OWDU Zawat serca oznacza:

ukrwienia nerwu

rozpoznanego, jako przebyty w przesztosci

komputerowej lub rezonansu
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a) wykrycie wzrostu lub spadku stezenia biomarkeréw sercowych
(zwlaszcza troponiny), z co najmniej | wartoscia przekraczajaca gérna
granice normy oraz z co najmniej | z wymienionych nizej dowodéw
niedokrwienia migsnia sercowego:

i) objawy kliniczne niedokrwienia mig$nia sercowego (m.in. bl w klatce
piersiowej),

iif) zmiany w EKG wskazujace na $wieze niedokrwienie — nowe zmiany
ST-T lub nowo powstaly blok lewej odnogi peczka Hisa,

iii) powstanie patologicznych zatamkéw Q w EKG,

iv)Jdowody w badaniach obrazowych ukazujace nowe odcinkowe
zaburzenia kurczliwo$ci migsnia sercowego,

lub

b) w przypadku przezskérnych interwencji wiencowych (angioplastyka)
przy prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 3-krotnie gérna granice
normy, lub

c) w przypadku pomostowania tetnic wiencowych (by-pass) przy
prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 5-krotnie gérna granice
normy, w potfaczeniu z pojawieniem si¢ jednego z nastepujacych
objawow:

i) z nowymi patologicznymi zatamkami Q lub nowo powstatym
blokiem lewej odnogi peczka Hisa,

ii) z udokumentowanym angiograficznie zamknigeciem nowego
pomostu (by-pass) lub wiasnej tetnicy wiencowej,

iii)z dowodami na nowa martwice miesnia sercowego w badaniu
obrazowym.

W rozumieniu OWDU za Zawal serca nie uwaza sie zawatu
rozpoznanego jako przebyty w przesztosci na podstawie obrazu EKG,
echokardiografii lub innych badan diagnostycznych.

10) Catkowita utrata mowy - calkowita i nieodwracalna utrata
mowy w nastepstwie resekcji krtani lub przewlekiej choroby krtani,
o ile stan catkowitej utraty mowy trwa nieprzerwanie powyzej 6 miesigcy.
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku Catkowitej
utraty mowy o podtozu psychogennym.

I'1) Catkowita utrata stuchu — catkowita i nieodwracalna obustronna
utrata stuchu powstata w nastgpstwie choroby lub urazu, o ile stan
Catkowitej utraty stuchu trwa nieprzerwanie powyzej 6 miesiecy.

12) Catkowita utrata wzroku — catkowita i nieodwracalna obuoczna
utrata widzenia z brakiem poczucia $wiatta lub poczuciem $wiatta bez
lokalizacji, powstata w nastepstwie choroby lub urazu.

13) Lagodne guzy mézgu — guzy moézgu nie sklasyfikowane jako
ztodliwe, wymagajace usuniecia lub w przypadku braku mozliwosci
leczenia operacyjnego, powodujace wystapienie trwatych deficytow
neurologicznych. W rozumieniu OWDU za tagodne guzy moézgu
nie uwaza sie krwiakéw, torbieli, cyst, ziarniniakéw, malformacji
naczyniowych, guzéw przysadki lub rdzenia kregowego. Uznanie
roszczenia z tego tytutu wyklucza mozliwos$¢ roszczenia z powodu
utraty wzroku lub $piaczki, jezeli byty spowodowane tagodnym guzem
mébzgu.

14) Nowotwor ztosliwy — choroba charakteryzujaca sig¢ niekontrolowa-
nym rozrostem zto$liwych, patologicznych komérek niszczacych
zdrowe tkanki. W rozumieniu OWDU za Nowotwér ztosliwy uwaza sie
takze ziarnice ztosliwg i biataczki. Rozpoznanie Nowotworu ztosliwego
musi by¢ potwierdzone dowodem naciekania lub badaniem
histopatologicznym. W rozumieniu OWDU za nowotwér ztosliwy
nie uwaza sig:

a) nowotworu fagodnego,

b) kazdego nowotworu opisanego histopatologicznie jako stadium
przedinwazyjne lub jako nowotwér in situ (Tis) np. dysplazji szyjki
macicy w stadiach CIN 1-3, raka pecherza moczowego w stadium Ta,

c) raka podstawnokomérkowego i raka ptaskonabtonkowego skéry

d) czerniaka zto$liwego w stadium zaawansowania T | a wg klasyfikacji
TNM, (czerniaka ztosliwego innego niz naciekajacy w glab ponad 1,5
mm (o stopniu zaawansowania wg Clarka 2 4),

e) ziarnicy ztosliwej (choroby Hodgkina) i chfoniakéw w pierwszym
stadium zaawansowania (stadia IA i IB),

f) przewlekiej biataczki limfatycznej o stopniu zaawansowania wg Rai < 3,
g) raka prostaty histopatologicznie opisywanego jako T1 (Tlalub TIb
lub Tlc) w klasyfikacji TNM,

h) nowotworu wspdtistniejacego z zakazeniem wirusem HIV (np. migsaka
Kaposiego).

15) Oparzenia — termiczne lub chemiczne uszkodzenia powtok
skoérnych |l stopnia (zniszczenie catej grubosci skéry) wymagajace
hospitalizacji obejmujace ponad 20% powierzchni ciata. Przy ocenie
powierzchni Oparzenia stosuije sie ,,regute dziewiatek”.

16) Stwardnienie rozsiane — przewlekia, postepujaca choroba
demielinizacyjna uktadu nerwowego, rozpoznana zgodnie z aktualnym
stanem wiedzy medycznej przez specjaliste neurologa. Dla potwierdzenia
rozpoznania Osoba ubezpieczona musi prezentowac nieprawidtowosci
w badaniu neurologicznym, utrzymujace si¢ w sposéb ciagly przez
okres przynajmniej 6 miesiecy lub mie¢ klinicznie udokumentowane
przynajmniej dwa epizody oddzielone od siebie przynajmniej
miesieczna przerwa lub przebyty przynajmniej jeden klinicznie
udokumentowany epizod facznie z charakterystycznym dla choroby
wynikiem badania ptynu mézgowo-rdzeniowego jak réwniez swoistymi
zmianami demielinizacyjnymi w magnetycznym rezonansie jadrowym
mézgu.

17) Spiqczka — spowodowany choroba inng niz wymienione
w pkt 3)-16) powyzej i 18)-29) ponizej lub Nieszczesliwym wypadkiem
stan nieprzytomnosci, z catkowitym brakiem reakcji organizmu
na bodZce zewnetrzne oraz jego potrzeby wewnetrzne, przebiegajacy
z zaburzeniami odruchowych funkcji wegetatywnych, wymagajacy
wykorzystywania systemu podtrzymywania zycia w sposéb staty
i nieprzerwany przez okres co najmniej 96 godzin, ktérego skutkiem
jest wystapienie trwajacych co najmniej 90 dni deficytow
neurologicznych. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci
w przypadku Spiaczki, do ktoérej wystapienia doszto na skutek uzycia
przez Osobe ubezpieczona lekéw, alkoholu, narkotykéw lub innych
srodkéw odurzajacych lub toksycznych.

18) Transfuzyjne zakazenie wirusem HIV - zakazenie wywotane
ludzkim wirusem uposledzenia odpornosci (Human Immunodeficiency
Virus), bedace bezposrednim nastepstwem transfuzji krwi przeprowa-
dzonej w Okresie ubezpieczenia, przez uprawniony do tego zaklad
opieki zdrowotnej dziatajacy na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, gdy Osoba ubezpieczona
jest chora na hemofilig lub jest poddawana przewleklym dializom.

19) Zawodowe zakazenie wirusem HIV — zakazenie wywotane
ludzkim wirusem uposledzenia odpornosci (Human Immunodeficiency
Virus), bedace bezposrednim nastepstwem zakazenia podczas
wykonywania obowiazkéw zawodowych, w czasie trwania odpowie-
dzialnoéci Towarzystwa. Serokonwersja do zakazenia wirusem HIV
musi by¢ udokumentowana w ciggu 6 miesigcy po mozliwym
przeniesieniu wirusa podczas wykonywania obowiazkéw zawodowych.
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, gdy Osoba ubezpieczona
jest chora na hemofilig lub jest poddawana przewleklym dializom.

63



o2

20) Wymiana zastawki serca — operacja wymiany jednej lub wiecej
zastawek serca na zastawki sztuczne lub biologiczne. Obejmuje
to wymiane zastawki aortalnej, mitralnej, ptucnej albo tréjdzielnej
na zastawki sztuczne. Jest to spowodowane stenoza albo niewydolnoscia
tych zastawek lub wystapieniem obu tych czynnikéw. Wykonanie operaciji
wymiany zastawki serca musi zosta¢ potwierdzone przez lekarza
specjaliste. W rozumieniu OWDU za Wymiane zastawki serca nie uwaza
sie:

a) naprawy zastawki serca,

b) walwulotomii,

c) walwuloplastyki.

21) Paraliz — catkowita nieodwracalna utrata funkcji ruchowej
konczyny, dotyczaca co najmniej dwodch konczyn, bedaca skutkiem
urazu lub choroby. Paraliz musi mie¢ charakter trwaty.

22) Choroba Alzheimera przed 65 rokiem zycia — jednoznaczne
rozpoznanie choroby Alzheimera (demencja przedstarcza) przed
65 rokiem zycia, musi zosta¢ potwierdzone przez specjaliste w oparciu
o dane kliniczne oraz testy i kwestionariusze stuzace do diagnostyki
Choroby Alzheimera i demencji oraz udokumentowana wynikami
badania neuroradiologicznego (np. tomografia komputerowa, rezonans
magnetyczny, pozytronowa tomografia emisyjna mézgu).

23) Niedokrwisto$¢ aplastyczna — jednoznaczne rozpoznanie
niewydolnosci szpiku kostnego potwierdzone przez specjaliste
i udokumentowane wynikiem biopsji szpiku kostnego. Choroba musi
prowadzi¢ do co najmniej 2 z 3 nastepujacych zmian: reticulocytopenii,
neutropenii i matoptytkowosci i musi wymaga¢ leczenia co najmniej
jedna z ponizszych metod:

a) przetoczenie produktu krwiopochodnego,

b) czynniki stymulujace odbudowe szpiku kostnego,

c) $rodki immunosupresyjne,

d) przeszczep szpiku kostnego.

W rozumieniu OWDU za niedokrwisto$¢ aplastyczna nie uwaza sie:
izolowanej aplazji linii erytropoetycznej.

24) Choroba Creutzfeldta-Jakoba — rozpoznanie musi by¢ uznane
za “prawdopodobne” zgodnie z kryteriami okre$lonymi przez
Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO) dla sporadycznej choroby
Creutzfeldta-Jakoba:

a) postepujaca demencja,

b) wystapienie co najmniej dwoéch sposréd nastepujacych objawéw
klinicznych: mioklonia, zaburzenie widzenia albo uszkodzenie mézdzku,
uszkodzenie uktadu piramidowego/pozapiramidowego, mutyzm
kinetyczny,

c) typowy zapis EEG podczas choroby (niezaleznie od tego, jak dtugo
ona trwa) i/lub pozytywny wynik badania biatka 14-3-3 w ptynie
mézgowo-rdzeniowym (CSF)

d) rutynowe badania nie powinny sugerowac alternatywnej diagnozy
Choroba musi skutkowac trwata niezdolnoscia do wykonywania trzech
lub wiecej czynnosci zycia codziennego - branie kapieli/prysznica,
ubieranie sig, higiena osobista, mobilnos¢, jedzenie/picie, kontrola
zwieraczy — albo musi skutkowaé koniecznoscia nadzoru i statej
obecnosci personelu medycznego.

W rozumieniu OWDU za chorobe Creutzfeldta-Jakoba nie uwaza sie
Jatrogennej i rodzinnej postaci choroby Creutzfeldta-Jakoba oraz
wariantu choroby Creutzfeldta-Jakoba.

25) Piorunujace wirusowe zapalenie watroby — ostra i podostra
martwica watroby spowodowana zapaleniem watroby, prowadzaca
szybko do jej niewydolnosci. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone
przez specjaliste oraz wynikami badan wykazujacymi spetnienie co

najmniej trzech z ponizszych warunkéw:

a) nagle zmniejszenie si¢ rozmiaru watroby,

b) nagte pogorszenie sie wynikéw badan czynnosciowych watroby,

c) narastajaca zo6ttaczka,

d) encefalopatia watrobowa,

e) rozlegta martwica rozptywna.

W rozumieniu OWU za piorunujace zapalenie watroby nie uwaza sig
nosicielstwa wirusowego zapalenia watroby.

26) Utrata konczyn — catkowita i trwata utrata dwéch lub wiecej
konczyn powyzej tokcia/nadgarstka lub stawu kolanowego/skokowego
w wyniku Nieszczesliwego wypadku lub przeprowadzenia koniecznej
amputacji. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste.

27) Ciezki uraz glowy — Ciezki uraz gtowy, powodujacy zaburzenia
pracy moézgu, ktérego rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone przez
specjaliste oraz udokumentowana typowymi wynikami badan
neuroradiologicznych (np. tomografia komputerowa lub rezonans
magnetyczny moézgu). Uraz ten musi skutkowaé trwata niezdolnoscia
do samodzielnego wykonywania trzech lub wiecej czynnosci zycia
codziennego: kapiel (zdolno$¢ do mycia sie w wannie lub pod
prysznicem), ubieranie sie (zdolno$¢ do zaktadania, zdejmowania,
zapinania i rozpinania ubran), higiena osobista (zdolno$¢ do korzystania
z toalety i utrzymania odpowiedniego poziomu higieny), mobilnosé
(zdolnos¢ do poruszania sie w domu po réwnej powierzchni), kontrola
zwieraczy ($wiadoma kontrola nad zwieraczami pecherza moczowego
i odbytu), jedzenie/picie (samodzielne spozywanie positkéw (ale nie
przygotowywanie positkéw)) lub tez musi ona skutkowaé trwatym
przykuciem do tézka i niezdolnoscia do wstania bez pomocy oséb
trzecich. Wszystkie powyzsze warunki musza by¢ medycznie
udokumentowane przez okres co najmniej 3 miesigcy.

28) Sepsa — Uogdlniona reakcja zapalna, powstajaca w przebiegu
zakazenia meningokokowego lub pneumokokowego, powiktang
niewydolnoscia wielonarzadowa. Przez niewydolnos¢ wielonarzadowa
rozumie si¢ stan, w ktérym dochodzi do nieprawidiowego dziatania
dwoéch lub wiecej narzadéw lub ukladéw, do ktérych zaliczamy
osrodkowy uktad nerwowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, ukiad
krwiotworczy, nerki, watrobe.

29) Choroba Parkinsona — jednoznaczne rozpoznanie idiopatycznej
lub pierwotnej choroby Parkinsona (wykluczeniu podlegaja wszystkie
pozostate postacie parkinsonizmu) przed 65 rokiem zycia, ktére musi
by¢ potwierdzone przez specjaliste. Choroba musi skutkowaé trwata
niezdolnoscia do samodzielnego wykonywania trzech lub wiecej
czynnosci zycia codziennego: kapiel (zdolno$¢ do mycia sie w wannie
lub pod prysznicem), ubieranie si¢ (zdolnos¢ do zakiadania,
zdejmowania, zapinania i rozpinania ubran), higiena osobista (zdolnos¢
do korzystania z toalety i utrzymania odpowiedniego poziomu higieny),
mobilno$¢ (zdolno$¢ do poruszania sie w domu po réwnej
powierzchni), kontrola zwieraczy (Swiadoma kontrola nad zwieraczami
pecherza moczowego i odbytu), jedzenie/picie (samodzielne
spozywanie positkdw (ale nie przygotowywanie positkéw)) lub tez musi
ona skutkowac trwatym przykuciem do t6zka i niezdolno$cia do wstania
bez pomocy oséb trzecich. Wszystkie powyzsze warunki musza by¢
medycznie udokumentowane przez okres co najmniej 3 miesiecy.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.
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§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W WARIANCIE STANDARDOWYM (GPZI)

W razie Wystapienia w zdrowiu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia jednego z Powaznych zachorowan, o ktérych mowa
w § 2 ust. | pkt 3)-9) OWDU, Towarzystwo wypfaci tej osobie
Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzieh Wystapienia Powaznego
zachorowania, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 5. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W WARIANCIE PLUS (GPZ2)

W razie Wystapienia w zdrowiu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia jednego z Powaznych zachorowan, o ktérych mowa
w §& 2 ust. | pkt 3)-19) OWDU, Towarzystwo wypfaci tej osobie
Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzieh Wystapienia Powaznego
zachorowania, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 6. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W WARIANCIE MAX (GPZ3)

W razie Wystapienia w zdrowiu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia jednego z Powaznych zachorowan, o ktérych mowa
w § 2 ust. | pkt 3)-29) OWDU, Towarzystwo wypfaci tej osobie
Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien Wystapienia Powaznego
zachorowania, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 7. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

|I. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w Ubezpieczeniu dodatkowym
okres Karencji wynosi odpowiednio:

1) 6 miesiecy — w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

i) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, ktéra stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stafa si¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2
ust. 5 OWU,

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofnefa zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

2) 3 miesiace — w stosunku do Pracownika, ktéry przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt ) lit. a)
lub lit. b) powyzej.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | pkt |) albo 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt 1) albo pkt 2) powyzej, zalicza
sie okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na wypadek
powaznego zachorowania z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.

Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Powazne
zachorowanie miato miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa
w & |4 OWU. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,
jezeli Powazne zachorowanie Osoby ubezpieczonej wystapito
w nastepstwie lub w zwiazku z uszkodzeniem ciata, ktére nastapito
przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem
choroby, ktérej pierwsze objawy wystapity przed dniem poczatku
Okresu ubezpieczenia lub ktéra zostata zdiagnozowana przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia.

4. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa ograniczona jest w obrebie danego
Powaznego zachorowania do jednorazowej wyptaty sumy Ubezpieczenia
dodatkowego. W przypadku Wystapienia u Osoby ubezpieczonej
ponownie tego samego Powaznego zachorowania, Towarzystwo
nie ponosi odpowiedzialnosci z tego tytutu.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Zawatu serca,
jezeli jest to drugi lub kolejny Zawat serca w zyciu Osoby ubezpieczonej
w rozumieniu § 2 ust. | pkt 9) OWDU.

6. W przypadku Wystapienia drugiego lub kolejnego Powaznego
zachorowania Osoby ubezpieczonej Swiadczenie nie zostanie
wyptacone, chyba Zze Powazne zachorowanie nie pozostaje w sposéb
posredni lub bezposredni w zwiazku przyczynowo-skutkowym
z Powaznym zachorowaniem, ktére wystapito w Okresie ubezpieczenia
i z tytutu ktérego Towarzystwo wyptacito Swiadczenie.

7. W przypadku Zawatu serca i Zabiegu chirurgicznego pomostowania
aortalno-wiencowego (by-pass),
ograniczona jest tylko do jednego z tych Powaznych zachorowan.
Wystapienie ktéregokolwiek z tych Powaznych zachorowan powoduje
wyltaczenie odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu drugiego z nich.
8. Jezeli Osoba ubezpieczona zmarfa w nastepstwie Powaznego
zachorowania w ciagu 6 miesigcy od dnia wystapienia tego Powaznego
zachorowania, to Swiadczenie z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nie przystuguje.

9. Jezeli w sytuacji opisanej w ust. 8 powyzej Swiadczenie z tytutu
Powaznego zachorowania Osoby ubezpieczonej zostato juz wyptacone,
to Swiadczenie z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej wyptacane
z tytutu
o wyptacona kwote Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego.

odpowiedzialno$§¢ Towarzystwa

Ubezpieczenia podstawowego bedzie pomniejszone

Jezeli kwota Swiadczenia z tytutu Smierci Osoby ubezpieczonej
wyptacanego z tytutu Ubezpieczenia podstawowego jest nizsza
lub réwna wyptaconej wczesniej kwocie Swiadczenia z tytutu Ubezpie-
czenia dodatkowego, Towarzystwo zaniecha wyptaty Swiadczenia.

§ 8. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu danego Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3
ponize;.

2. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz w przypadku:
1) Niewydolnosci
lub przebycia operaciji transplantacji nerki,

2) Operacji aorty — dowdd przebycia operacji wraz z opisem operaciji
i wynikami badan,

3) Przeszczepu narzadu — dowody przeszczepienia,

4) Udaru mézgu — dowody na istnienie trwatych nastepstw i objawéw
neurologicznych przez okres dtuzszy niz 90 dni oraz wyniki tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego,

nerek — dowody przewlektego dializowania
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5) Wszczepienia zastawki serca — dowdd przeprowadzenia operaciji
wraz z opisem operacji i wynikami badan,

6) Zabiegu chirurgicznego pomostowania aortalno-wiencowego (by-pass)
— wyniki badan angiograficznych potwierdzajace diagnoze i dowdd
przebycia operaciji,

7) Zawalu serca:

a) dokumentacje medyczna zawierajaca opis wystepowania typowych
dolegliwosci bélowych w klatce piersiowe;j,

b) elektrokardiogram z zapisem obecnosci nowych, dotychczas
nie wystepujacych, zmian w zapisie elektrokardiograficznym charaktery-
stycznych dla martwicy migsnia sercowego,

c) wyniki badan biochemicznych dotyczacych wzrostu aktywnosci
enzyméw wskaznikowych martwicy migsnia sercowego powyzej
standardowych wartosci prawidtowych dla danego laboratorium,

8) Calkowitej utraty mowy — opinig specjalisty laryngologa potwierdzajaca
catkowity i nieodwracalny charakter utraty mowy lub dowéd przebycia
operaciji i opis resekgji krtani, wystawione nie wczesniej niz po uptywie
6 miesiecy od jej wystapienia,

9) Catkowitej utraty stuchu — opinie otolaryngologa potwierdzajaca
catkowity i nieodwracalny charakter utraty stuchu, wyniki badania
audiometrycznego, wystawione nie wczesniej niz po uptywie 6 miesiecy
od jej wystapienia,

10) Catkowitej utraty wzroku — opinig lekarza okulisty potwierdzajaca
catkowity i nieodwracalny charakter utraty wzroku, wyniki badan,
wystawione nie wczesniej niz po uptywie 6 miesiecy od jej wystapienia,
1) tagodnych guzéw moézgu — wyniki badan,

12) Nowotworu ztosliwego — dowdd naciekania lub wynik badania
histopatologicznego,

13) Oparzen — opinie lekarza specjalisty chirurgii zawierajaca opis
lokalizacji i rozlegtosci doznanych obrazen, jak réwniez stopnia
Oparzenia oraz dokumentacje leczenia,

14) Stwardnienia rozsianego:

a) wyniki rezonansu magnetycznego lub tomografii komputerowej
z widocznymi ogniskami demielinizacji,

b) dwie niezalezne opinie lekarzy neurologéw potwierdzajace
rozpoznanie i dajace podstawy takiego rozpoznania, z zastrzezeniem
ze opinie powinny by¢ wydane nie wczesniej niz 6 miesiecy po ustaleniu
wstepnego rozpoznania,

15) §piaczki — dokumentacje leczenia podtrzymujacego zycie
wraz ze wskazaniem poczatku i zakonczenia okresu leczenia
oraz dokfadnym opisem zastosowanych S$rodkéw, rozpoznaniem
i rokowaniem; potwierdzenie trwatych deficytéw neurologicznych
powinno nastapi¢ najwczesniej po 90 dniach wystepowania épiaczki,
16) Transfuzyjnego zakazenia wirusem HIV:

a) dodatni wynik testu na obecnos$¢ przeciwciat anty-HIV lub wynik
innych badan potwierdzajacych obecnosé¢ wirusa,

b) opinie lekarza odpowiedniej specjalnosci, stwierdzajaca, ze jest
to infekcja swiezo zdiagnozowana,

c) dokumenty potwierdzajace ze infekcja wirusem HIV zostata nabyta
w trakcie transfuzji krwi,

d) prawomocne orzeczenie sadu potwierdzajace fakt wystapienia
zakazenia wirusem HIV podczas transfuzji krwi.

17) Zawodowego zakazenia wirusem HIV:

a) dodatni wynik testu na obecno$¢ przeciwciat anty-HIV lub wynik
innych badan potwierdzajacych obecnos¢ wirusa,

b) opinie lekarza odpowiedniej specjalnosci, stwierdzajaca, ze jest
to infekcja swiezo zdiagnozowana,

c) prawomocne orzeczenie sadu potwierdzajace wystapienie zakazenia
wirusem HIV podczas wykonywania obowiazkéw zawodowych.

18) Wymiany zastawki serca — dokumentacje medyczng potwierdzajaca
Wystapienie Powaznego zachorowania,

19) Paralizu — dwie niezalezne opinie wydane przez specjalistow
choréb neurologicznych, zawierajace rozpoznanie, doktadny opis stanu
pacjenta i rokowanie,

20) Choroby Alzheimera przed 65 rokiem zycia — opinie lekarza
neurologa, stwierdzajaca rozpoznanie choroby,

21) Niedokrwistosci aplastycznej:

a) opinie lekarza hematologa, stwierdzajaca rozpoznanie choroby,

b) wynik morfologii krwi (liczba reticulocytéw<=20000 na milimetr
szescienny, neutrofili<=>500 szescienny, ptytek
krwi<=20000 na milimetr szeScienny),

c) wynik biopsji aspiracyjnej i trepanobiopsii szpiku,

22) Choroby Creutzfeldta-Jakoba - dokumentacje medyczna
potwierdzajaca Wystapienie Powaznego zachorowania.

23) Piorunujacego wirusowego zapalenia watroby — dokumentacje
medyczng potwierdzajaca Wystapienie Powaznego zachorowania.

24) Utraty konczyn — dokumentacje medyczna potwierdzajaca
Wystapienie Powaznego zachorowania.

25) Ciezkiego urazu glowy — opinie¢ neurologa lub neurochirurga
potwierdzajaca trwata niezdolno$¢ do wykonywania trzech lub wigcej
czynnosci zycia codziennego przez okres dtuzszy niz 90 dni oraz wyniki
tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego,

26) Sepsy — dokumentacje medyczna potwierdzajaca Wystapienie
Powaznego zachorowania.

27) Choroby Parkinsona — dokumentacje medyczna potwierdzajaca
Wystapienie Powaznego zachorowania.

3. Przed podjeciem decyzji odnosnie wypfaty Swiadczenia Towarzystwo
moze skierowa¢ Osobe ubezpieczona na badania medyczne
w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez Towarzystwo,
na koszt Towarzystwa, jezeli jest to niezbedne do ustalenia
odpowiedzialnosci Towarzystwa.

na milimetr

§ 9. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa
we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w dniu poprzedzajacym dzieh Rocznicy ubezpieczenia przypadajacej
w roku kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat.

§ 10. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnos$ci Towarzystwa przypada w dniu | lutego

2013 r. lub w terminie pdézniejszym.
A
Cu

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Fuchs
Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK OPERAC]I

CHIRURGICZNE) (GOC)
BRP-5012

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
operacji chirurgicznej o symbolu BRP-5012 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group,
zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Hospitalizacja — udokumentowany, stacjonarny pobyt Osoby
ubezpieczonej na oddziale zabiegowym Szpitala, trwajacy co najmniej
24 godziny, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia oraz stuzacy
zachowaniu, przywréceniu lub poprawie zdrowia Osoby ubezpieczone;.
2) Operacja chirurgiczna — wskazany w Tabeli operacji chirurgicznych,
o ktérej mowa w pkt 4) ponizej, inwazyjny zabieg chirurgiczny, potaczony
z przecieciem tkanek, wykonany w znieczuleniu ogdélnym, miejscowym
lub przewodowym, na Osobie ubezpieczonej, przez uprawnionego
do tego, na podstawie przepiséw prawa polskiego, wykwalifikowanego
lekarza o specjalnosci zabiegowej, w odpowiednio do tego przystoso-
wanym i wyposazonym Szpitalu, posiadajacym zezwolenia wymagane
przepisami prawa panstwa, na ktérego terytorium Szpital ten prowadzi
dziatalno$¢, o ile zabieg ten miat miejsce w Okresie ubezpieczenia i miat
na celu leczenie skutkéw Choroby lub nastepstw Nieszczesliwego
wypadku oraz wiazat sie z koniecznoscia Hospitalizacji.

3) Szpital - zaklad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalnos¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium panstw: Norwegia,
Szwajcaria, Liechtenstein, Islandia, Chorwacja, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,

leczenie, wykonywanie zabiegéw chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinna kwalifikowana obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego
lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny
dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.

4) Tabela operacji chirurgicznych - zestawienie zdarzen
medycznych stanowiacych zgodnie z postanowieniami pkt 2) powyzej
Operacje chirurgiczna, umieszczone w § 4 OWDU, zawierajace katalog
Operagji chirurgicznych w podziale na 5 grup: A, B, C, D, E oraz
odpowiadajace tym grupom wysokosci Swiadczen przystugujacych
Osobie ubezpieczonej z tytutu Operacji chirurgicznej, wyrazone jako
wartosci procentowe sumy Ubezpieczenia dodatkowego.

5) Choroba — zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidtowej reakcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce Srodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym
czynnik chorobotworczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu
OWDU za Chorobe nie uwaza sig ciazy, porodu oraz potogu

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie Operacji chirurgicznej Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku lub Choroby,
Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci okreslonej
w Tabeli operacji chirurgicznych odpowiedniej czesci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, z zastrzezeniem
postanowien OWDU.

2. W przypadku Operacji chirurgicznej Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Swiadczenie, o ktérym
mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone, jezeli Nieszczesliwy
wypadek, bedacy przyczyna Operacji chirurgicznej, mial miejsce
w Okresie ubezpieczenia.
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TABELA OPERAC]I CHIRURGICZNYCH

Grupa A 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego

Lp. Nazwa procedury A
I Catkowite wyciecie okreznicy A
2 | Calkowite wyciecie okreznicy i odbytnicy A
3 Caltkowite wyciecie pecherza moczowego A
4 | Catkowite wyciecie przetyku A
5 Catkowite wyciecie trzustki A
6 Catkowite wyciecie zofadka A
7 Czesciowe usunigcie rdzenia kregowego A
8 | Czesciowe wycigcie tchawicy A
9 Drenaz przestrzeni podoponowej A

10 Drenaz przestrzeni zewnatrzoponowej A
I Korekeja catkowita tetralogii Fallota A
12 Korekeja catkowitego nieprawidtowego sptywu zylnego A
13 Korekeja deformaciji kregostupa za pomoca wszczepianych urzadzen mechanicznych A
14 | Operacja korzenia nerwu rdzeniowego A
15 Operacja naprawcza nerwu czaszkowego A
16 Operacja naprawcza peknigtej przepony A
17 Operacja naprawcza przetyku A
I8 | Operacja naprawcza tetnicy ptucnej A
19 Operacja odbarczajaca kregostup piersiowy A
20 | Operacja szyszynki A
21 Operacja $limaka A
22 Operacja tetniaka tetnicy biodrowej ze wskazan nagtych A
23 Operacja tetniaka tetnicy mézgu(nie dotyczy zabiegu wewnatrznaczyniowego) A
24 Operacja tetniaka tetnicy udowej ze wskazan nagtych A
25 Otwarcie czaszki A
26 Otwarta operacja zamknigcia przetrwatego przewodu tetniczego A
27 | Otwarta operacja ztozonych wad wielkich naczyn A
28 | Otwarta walwulotomia A
29 Pierwotna operacja odbarczajaca kregostup ledzwiowy (nie obejmuje operacji wyciecia krazka migdzykregowego) A
30 Pierwotna operacja odbarczajaca kregostup szyjny A
31 Pierwotne usztywnienie (artrodeza) stawu kregostupa szyjnego A
32 Plastyka aorty A
33 Plastyka niesprecyzowanej zastawki serca A
34 Plastyka przedsionka serca A
35 Plastyka zastawki tetnicy ptucnej A
36 Plastyka zastawki trojdzielnej A
37 Przeszczep nerwu czaszkowego A
38 Przeszczep ptuc i serca A
39 Przeszczep ptuca A
40 Przeszczep trzustki A
41 Przeszczep watroby A
42 Rekonstrukacija krtani A
43 Rekonstrukcja innych gatezi trzewnych aorty brzusznej A
44 Rekonstrukecja opony twardej A
45 Rekonstrukeja tetnicy biodrowej A
46 Rekonstrukeja tetnicy nerkowej A
47 Rekonstrukeja tetnicy podobojczykowej A
48 Rekonstrukeja tetnicy szyjnej A
49 Rekonstrukcja tetnicy udowej A
50 Rewizja plastyki zastawki serca A
51 Rozlegta resekcja tkanki mézgowej A
52 | Stereotaktyczna ablacja tkanki mézgowej A
53 Usunigcie zmiany opony mozgu A
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54 | Walwuloplastyka aortalna A
55 Walwuloplastyka mitralna A
56 Wewnatrzczaszkowa stereotaktyczna dekompresja nerwu czaszkowego A
57 | Wewnatrzczaszkowe przeciecie nerwu czaszkowego A
58 | Wewnatrzprzedsionkowe przetozenie sptywu zylnego (op. Mustarda) A
59 Wszczepienie protezy konczyny A
60 | Wyciecie gardia A
61 Wyciecie esicy A
62 | Wyciecie glowy trzustki A
63 | Wyciecie jelita czczego A
64 | Wyciecie jelita kretego A
65 | Wyciecie krtani A
66 | Wyciecie odbytnicy A
67 | Wyciecie osierdzia A
68 | Wyciecie ptuca A
69 Wyciecie przetyku i zotadka A
70 | Wyciecie przysadki mézgowej A
71 Wyciecie tetniaka aorty ze wskazan nagtych A
72 | Wyciecie zmiany nerwu czaszkowego A
73 | Wyciecie zmiany tkanki mézgowej A
74 | Wymiana aortalnej protezy naczyniowej A
75 Wytworzenie pozaanatomicznego pomostu aortalnego A
76 | Zabieg naprawczy odklejenia siatkéwki z klamrowaniem(z wytaczeniem koagulacji laserowej lub fotokoagulacii) A
77 | Zamkniecie ubytku przegrody miedzykomorowej(operacja na otwartym sercu) A
78 | Zamkniecie ubytku przegrody miedzyprzedsionkowej(operacja na otwartym sercu) A
79 Zamkniecie ubytku przegrody przedsionkowo-komorowej A
80 Zespolenie aortalno-ptucne z uzyciem wstawki naczyniowej A
8l Zespolenie omijajace przetyku A
82 Zespolenie podobojczykowo-ptucne z uzyciem wstawki naczyniowej A

Grupa B 75% sumy Ubezpieczenia dodatkowego

83 | Amputacja pracia B
84 Catkowita endoprotezoplastyka stawu biodrowego bez uzycia cementu B
85 Catkowita endoprotezoplastyka stawu biodrowego z uzyciem cementu B
86 Catkowita operacyjna rekonstrukcja sutka B
87 Catkowita rekonstrukeja sutka B
88 Catkowite wyciecie macicy droga brzuszng B
89 Catkowite wyciecie nerki B
90 Catkowite wyciecie sutka B
91 Czesciowe wyciecie zotadka B
92 Drenaz okolicy zmiany tkanki mézgowej B
93 Katarakta — usuniecie obustronne B
94 Korekcja po operacji odbarczenia kregostupa ledzwiowego B
95 Korekeja po wycigciu krazka miedzykregowego kregostupa piersiowego B
96 Korekeja po wycigciu krazka miedzykregowego kregostupa szyjnego B
97 Lewostronna hemikolektomia B
98 | Odlegly przeszczep ptata skérno-migsniowego B
99 Operacja dotyczaca przestrzeni podpajeczynéwkowej moézgu B
100 Otwarta koronaroplastyka B
101 Otwarta operacja uktadu bodzcoprzewodzacego serca B
102 Pierwotne wyciecie krazka miedzykregowego kregostupa piersiowego B
103 Pierwotne wyciecie krazka miedzykregowego kregostupa szyjnego B
104 Plastyka tchawicy B
105 Pomostowanie tetnicy wiencowej tetnica piersiowa wewnetrzna B
106 Pomostowanie tetnicy wiencowej za pomoca allograftu B
107 Pomostowanie tetnicy wieficowej za pomoca protezy B
108 Pomostowanie tetnicy wiencowej za pomoca zyty odpiszczelowej B

69



{é

109 Protezowanie gtowy kosci udowej bez uzycia cementu B
110 Protezowanie glowy kosci udowej z uzyciem cementu B
Il Przeszczep nerki B
112 Przezskérna operacja dotyczaca wad wielkich naczyn B
I3 Resekeja poprzecznicy B
114 Rozszerzona prawostronna hemikolektomia B
15 Terapeutyczna przeznaczyniowa operacja przegrody serca B
116 Usunigcie zmiany jelita czczego metoda otwarta B
17 Usunigcie zmiany tkanki ptucnej metoda otwarta B
118 Usunigcie zwezenia struktur zwiazanych z zastawkami serca B
119 | Wszczepienie stymulatora mézgu B
120 | Wyciecie dwunastnicy B
121 Wyciecie nieprawidtowo potozonej tkanki tarczycy B
122 | Wyciecie odbytu B
123 Wyciecie optucnej metoda otwarta B
124 | Wyciecie prostaty metoda otwarta B
125 Wyciecie przytarczyc B
126 | Wyciecie tarczycy jezykowej B
127 Wyciecie zmiany krtani metoda otwarta B
128 | Wytworzenie wewnatrzsercowego kanatu innego rodzaju B
129 Wytworzenie wewnatrzsercowego kanatu zastawkowego B
130 | Zabiegi w zakresie przegrdd serca na zamknigtym sercu B
131 Zewnatrzczaszkowe usunigcie innego nerwu czaszkowego B
132 Zewnatrzczaszkowe usuniecie nerwu btednego B
133 Zniszczenie przysadki mézgowej B

Grupa C 50% sumy Ubezpieczenia dodatkowego

134 | Amputacja konczyny dolnej na wysokosci uda C
135 Amputacja konczyny gérnej na wysokosci ramienia C
136 | Amputacja nosa C
137 | Catkowita endoprotezoplastyka innych stawéw bez uzycia cementu C
138 | Catkowita endoprotezoplastyka innych stawéw z uzyciem cementu C
139 Catkowita endoprotezoplastyka stawu kolanowego bez uzycia cementu C
140 | Catkowita endoprotezoplastyka stawu kolanowego z uzyciem cementu C
141 Catkowite obustronne wyciecie przydatkéw macicy C
142 Czesciowe usuniecie oskrzela C
143 Czesciowe wyciecie nerki C
144 Czesciowe wyciecie przetyku C
145 Czesciowe wyciecie Sciany klatki piersiowej C
146 Czesciowe wyciecie watroby C
147 Endoskopowa operacja watroby z uzyciem laparaskopu C
148 | Gastrostomia C
149 | Jejunostomia C
150 Katarakta — usunigcie jednostronne C
151 Korekcja deformacji podniebienia C
152 Korekcja opadania powieki C
153 Korekcja po wycieciu krazka miedzykregowego kregostupa ledzwiowego C
154 Leczenie operacyjne choroby wrzodowej dwunastnicy C
155 Naciecie jajowodu C
156 Naciecie moczowodu C
157 Naciecie nerki C
158 Naciecie okreznicy C
159 Naciecie przetyku C
160 Naciecie przewodu zélciowego C
161 Obustronne wyciecie jader C
162 | Operacja aparatu przedsionkowego C
163 | Operacja ciata szklistego C
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164 | Operacja dotyczaca krezki jelita cienkiego C
165 Operacja dotyczaca krezki okreznicy C
166 Operacja dotyczaca sieci C
167 Operacja dotyczaca tylnej Sciany jamy otrzewnej C
168 Operacja naprawcza btony bebenkowej C
169 Operacja naprawcza gardta C
170 | Operacja naprawcza innej tetnicy C
171 Operacja naprawcza moczowodu C
172 | Operacja naprawcza odbytu C
173 Operacja naprawcza pecherzyka zélciowego C
174 | Operacja naprawcza powrézka nasiennego C
175 Operacja naprawcza przewodu zéfciowego (nie dotyczy zabiegu przezskérnego) C
176 Operacja nieprawidtowo potozonej tkanki nadnerczy C
177 Operacja okreznicy metoda otwarta z uzyciem endoskopu C
178 Operacja przewodu limfatycznego C
179 Operacja $rédpiersia metoda otwarta (nie obejmuje biopsiji diagnostycznych) C
180 Operacja $rédpiersia przy uzyciu endoskopu C
181 Operacja trabki Eustachiusza C
182 | Operacja ufiksowania odbytnicy poprzez zwieracz odbytu C
183 Operacja ufiksowania odbytnicy z dojscia przez krocze C
184 | Operacja zylakéw przetyku metoda otwarta C
185 Operacyjna plastyka oczodotu C
186 Operacyjne umieszczenie endoprotezy kosci C
187 | Otwarcie wyrostka sutkowatego C
188 | Otwarta operacja ostrogi tchawicy C
189 Pierwotne otwarte nastawienie przezstawowego ztamania kosci C
190 Protezowanie glowy kosci ramiennej bez uzycia cementu C
191 Protezowanie gtowy kosci ramiennej z uzyciem cementu C
192 Protezowanie tchawicy metoda otwarta C
193 Przeszczep migsnia C
194 Przeszczep ptata skérnego z unerwieniem C
195 Przezdwunastnicza plastyka zwieracza brodawki Vatera metoda otwarta C
196 Przeznaczyniowa operacja aorty C
197 Przeznaczyniowa operacja terapeutyczna innych tetnic C
198 Przeznaczyniowa operacja tetnicy mézgowej C
199 Przeznaczyniowa operacja tetnicy szyjnej C
200 Przeznaczyniowa operacja tetnicy udowej C
201 Przezskérna operacja dotyczaca zastawki serca C
202 Przezskérna operacja tetnicy ptucnej C
203 Przywrécenie ruchomosci usztywnionego stawu C
204 Reimplantacja innego narzadu C
205 Reimplantacja konczyny dolnej C
206 Reimplantacja konczyny gérnej C
207 Reimplantacja moczowodu c
208 Rekonstrukacja kosteczek stuchowych C
209 | Rekonstrukcja innej struktury jamy ustnej (z wylaczeniem zebdw i dziaset) C
210 Rekonstrukcja nerwu obwodowego metoda mikrochirurgiczna C
211 Rekonstrukcja stawu skroniowo-zuchwowego C
212 Rekonstrukeja sciany klatki piersiowej C
213 Rewizja po rekonstrukgji innej tetnicy C
214 Rewizja zespolenia jelita kretego C
215 Rewizja zespolenia przetyku C
216 Srédbrzuszne manipulacje na jelicie kretym C
217 | Srédbrzuszne manipulacje na okreznicy C
218 | Sympatektomia szyjna C
219 Terapeutyczna operacja gardta przy uzyciu endoskopu (nie obejmuje usuniecia ciata obcego z gardia bez nacigcia) C
220 | Terapeutyczna operacja jelita czczego przy uzyciu endoskopu C
221 Terapeutyczna operacja jelita kretego przy uzyciu endoskopu C
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222 Ufiksowanie odbytnicy metoda otwarta

223 Usuniecie zmiany drég zétciowych

224 Usuniecie zmiany dwunastnicy metoda otwarta

225 Usuniecie zmiany jelita kretego metoda otwarta

226 Usuniecie zmiany kosci

227 Usunigcie zmiany nerki metoda otwarta

228 Usunigcie zmiany oczodotu

229 Usunigcie zmiany odbytnicy metoda otwartg

230 Usunigcie zmiany okreznicy metoda otwarta

231 Usunigcie zmiany otrzewnej metoda otwarta (nie obejmuje uwalniania zrostéw otrzewnej)
232 Usunigcie zmiany przetyku metoda otwarta
233 Usuniecie zmiany ucha $rodkowego

234 Usunigcie zmiany watroby

235 Wentrykulostomia

236 Wprowadzenie endoprotezy przetyku metoda otwarta

237 | Wszczepienie systemu wspomagania serca

238 | Wycigcie cewki moczowej

239 | Wyciecie gatki ocznej

240 | Wyciecie grasicy

241 Wyciecie innej tetnicy

242 Wyciecie jezyka

243 Wyciecie macicy droga przezpochwowa

244 | Wyciecie moczowodu

245 | Wyciecie nadnercza

246 | Wyciecie pecherzyka zétciowego

247 | Wyciecie przewodu zétciowego wspdlnego

248 | Wyciecie tarczycy

249 Wyciecie zuchwy

250 | Wylonienie jelita Slepego

251 Wytworzenie ileostomii

252 | Wytworzenie przetoki przetykowej

253 Zabieg naprawczy nerki metoda otwartg

254 Zamknieta walwulotomia

255 Zamkniete nastawienie ztamania kosci ze stabilizacja wewnetrzna

256 | Zespolenie drog tzowych z jama nosowa

257 | Zespolenie omijajace dwunastnicy

258 Zespolenie omijajace jelita czczego

259 Zespolenie omijajace jelita kretego

260 Zespolenie omijajace okreznicy

261 Zespolenie omijajace przetyk

262 Zespolenie pecherzyka zétciowego

263 Zespolenie przewodu zétciowego wspdlnego(nie dotyczy zabiegu przezskérnego)

264 Ztozona operacja na mie$niach okoruchowych
Grupa D 25% sumy Ubezpieczenia dodatkowego

265 | Amputacja konczyny dolnej na poziomie podudzia i stopy

OOOOO0OOO0O0O00O0O00O0OO0OO00O00000O0000O000O0O0O0OO0n

266 | Amputacja reki na wysokosci nadgarstka

267 Brzuszna plastyka ujscia pecherza u kobiety

268 Brzuszno-pochwowa plastyka ujscia pecherza u kobiety

269 Catkowita rekonstrukeja kciuka

270 Catkowita rekonstrukcja przodostopia

271 Catkowita rekonstrukgcja tytostopia

272 | Catkowite jednostronne wycigecie przydatkéw macicy

273 Czesciowe rozdzielenie Sciegna migsnia okoruchowego

274 Czesciowe wyciecie jajowodu

275 Czesciowe wyciecie pecherza moczowego

276 Doszczetne blokowe wyciecie weztéw chfonnych

0/0/ 0000000000
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277 Drenaz osierdzia D
278 Endoskopowa operacja przewodu trzustkowego D
279 Endoskopowa operacja w obrebie ujscia pgcherza moczowego u mezczyzny D
280 Endoskopowa operacja zwigkszajaca pojemnosé pecherza D
281 Endoskopowe naciecie zwieracza Oddiego D
282 Endoskopowe wprowadzenie protezy do przewodu zétciowego D
283 Inny staty sposéb stymulacji serca D
284 | Jednostronne wycigcie jadra D
285 Katowe okotostawowe rozdzielenie kosci D
286 Korekcja deformacji wargi D
287 Korekcja po operacji odbarczenia kregostupa szyjnego D
288 Korekcja usztywnienia stawéw kregostupa D
289 Miejscowy przeszczep ptata skérno-migsniowego D
290 Miejscowy przeszczep ptata skérno-powigziowego D
291 Miejscowy przeszczep uszyputowanego tkanka podskérna, ptata skory D
292 Naciecie oczodotu D
293 Naciecie osierdzia D
294 Naciecie pecherzyka zétciowego D
295 Naciecie rogéwki D
296 Naciecie teczéwki D
297 Naciecie teczéwki z wytworzeniem przetoki D
298 Naciecie twardéwki D
299 Naciecie watroby D
300 Nastawienie ztamania innych kosci twarzy metoda otwarta D
301 Nastawienie ztamania szczeki metoda otwarta D
302 Nastawienie ztamania zuchwy metoda otwarta D
303 Obustronne sprowadzenie jader D
304 Odbarczenie ztamania kregostupa metoda otwarta D
305 Odlegly przeszczep pfata skérno-powieziowego D
306 Odlegly przeszczep uszyputowanego ptlata skérnego D
307 | Operacja antyrefluksowa D
308 | Operacja dotyczaca brodawki gruczotu sutkowego D
309 Operacja dotyczaca kieszonki skrzelowej D
310 Operacja kaletki maziowej D
311 Operacja najadrza D
312 | Operacja naprawcza cewki moczowej D
313 Operacja naprawcza czaszki D
314 Operacja naprawcza migsnia (nie dotyczy prostego szycia miesnia) D
315 Operacja naprawcza przepukliny przeponowej D
316 Operacja naprawcza rogéwki D
317 Operacja pecherzykéw nasiennych D
318 | Operacja stabilizujaca staw metoda otwarta D
319 Operacja terapeutyczna optucnej przy uzyciu endoskopu D
320 | Operacja wodniaka jadra D
321 Operacja za pomoca endoskopu dolnego odcinaka uktadu oddechowego metoda fiberoskopowa D
(nie obejmuje fiberoskopii diagnostycznej, nie obejmuje usunigcia ciata obcego bez nacigcia)
322 | Operacja za pomoca endoskopu dolnego odcinka uktadu oddechowego metoda bronchoskopowa D
(nie obejmuje bronchoskopii diagnostycznej, nie obejmuje usuniecia ciata obcego bez naciecia)
323 Operacja zylakéw konczyny dolnej z usunieciem zyly odpiszczelowej D
324 Operacyjna stabilizacja oddzielonej nasady kosci D
325 Operacyjne wytworzenie przetoki pecherzowo-skérnej D
326 Operacyjne zniszczenie zmiany jajnika D
327 Otwarte chirurgiczne ztamanie kosci D
328 Pierwotna operacja naprawcza sciggna D
329 Pierwotne otwarte nastawienie ztamania kosci ze stabilizacja wewnetrzng D
330 Pierwotne otwarte nastawienie ztamania kosci ze stabilizacja zewnetrzna D
331 Plastyka nosa D
332 Plastyka rogbéwki D
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333 Plastyka ucha zewnetrznego D
334 Plastyka wypadnietej pochwy potaczona z resekcja szyjki macicy D
335 Powiekszenie pecherza D
336 Powtérne wyciecie torbieli galaretowatej pochewki sciggna D
337 Protezowanie gatki ocznej D
338 Protezowanie jadra D
339 Protezowanie stawu innej kosci bez uzycia cementu D
340 Protezowanie stawu innej kosci z uzyciem cementu D
34| Protezowanie $ciggna D
342 Przetozenie sciggna D
343 Przeszczep ptlata skory owtosionej D
344 Przeszczep ptata sluzéowki D
345 Przeszczep powiezi D
346 Przeszczep $luzéwki D
347 Przeszczepienie innej tkanki do skéry D
348 Przeznaczyniowa operacja gatezi trzewnych aorty brzusznej D
349 Przeznaczyniowa operacja tetnicy biodrowej D
350 Przeznaczyniowa operacja tetnicy nerkowej D
351 Przeznaczyniowa operacja tetnicy podobojczykowej D
352 Przezpochwowa operacja ujscia pecherza u kobiety D
353 Przezskérna balonowa angioplastyka tetnicy wieficowej D
354 Przezskérna rewizja potaczenia przewodu zélciowego D
355 Przezskérna terapeutyczna operacja pecherzyka zétciowego D
356 Rekonstrukcja powieki D
357 Repozycja migsnia okoruchowego D
358 Rewizja ileostomii D
359 Rewizja po zabiegu antyrefluksowym D
360 Rewizja protezy gatki ocznej D
361 Rozcigcie kata szpary powiekowej D
362 Rozdzielenie trzonu kosci D
363 Siatkowy autoprzeszczep skory D
364 Terapeutyczna endoskopowa operacja ujécia pecherza u kobiety D
365 Terapeutyczna operacja moczowodu przez nefroskop D
366 | Tracheostomia(nie obejmuje tracheostomii czasowe;j) D
367 Unieruchomienie ztamania kregostupa metoda otwarta D
368 Usuniecie zmiany twardéwki D
369 Usunigcie ciata rzeskowego D
370 Usuniecie kamienia z przewodu $linowego metoda otwarta D
371 Usuniecie migsnia okoruchowego D
372 Usuniecie moszny D
373 Usuniecie skrzepliny z zyty metoda otwarta D
374 Usunigcie zmiany jadra D
375 Usunigcie zmiany kregostupa D
376 | Usunigcie zmiany powiezi D
377 Usunigcie zmiany pracia D
378 | Uwolnienie przykurczu migsnia D
379 | Uwolnienie Sciggna D
380 | Wprowadzenie statego rozrusznika serca przez zyty D
38l Wszczepienie protezy jajowodu D
382 Wtérne nastawienie urazowego zwichniecia stawu metoda otwarta D
383 Wtérne otwarte nastawienie ztamanej kosci D
384 | Wyciecie hemoroidéw D
385 Wyciecie kosci twarzy D
386 | Wyciecie nerwu obwodowego D
387 | Wyciecie pochewki Sciggna D
388 Wyciecie powiezi brzucha D
389 Wyciecie sromu D
390 | Wyciecie szyjki macicy D

74



{é

391 Wyciecie Sciegna D
392 | Wyciecie Slinianki D
393 Wyciecie teczéwki D
394 | Wyciecie torbieli galaretowatej pochewki sciegna D
395 Wyciecie ucha zewnetrznego D
396 | Wyciecie wyrostka robaczkowego ze wskazan nagtych D
397 | Wyciecie zmiany nerwu obwodowego D
398 | Wyciecie zmiany odbytu D
399 | Wyciecie zmiany rogéwki D
400 | Wytworzenie przetoki moczowodowej D
401 Zamkniete nastawienie ztamania kosci z przezskérng stabilizacja zewnetrzna D
402 | Zespolenie przewodu trzustkowego D
403 Zespolenie przewodu watrobowego D
404 Zespolenie tetniczo-zylne D
405 Zespolenie zyty wrotnej lub gatezi zyty wrotnej D
406 Zmiana dtugosci Sciegna D
407 Zniszczenie nerwu obwodowego D
408 | Zniszczenie zmiany siatkowki D

Grupa E 12,5% sumy Ubezpieczenia dodatkowego

409 | Amputacja palucha E
410 Czesciowe wyciecie jajnika E
411 Czesciowe wyciecie wargi E
412 Drenaz kosci E
413 Drenaz otwarty jamy otrzewnej E
414 Drenaz przez okolice krocza E
415 Drenaz ucha $rodkowego E
416 Drenaz ucha zewnetrznego E
417 Drenaz wezia chtonnego E
418 Endoskopowe usunigcie zmiany esicy z zastosowaniem sztywnego sigmoidoskopu E
419 Endoskopowe usunigcie zmiany przetyku metoda fiberoskopowa E
420 Endoskopowe usunigcie zmiany przetyku z zastosowaniem sztywnego ezofagoskopu E
421 Endoskopowe usunigcie zmiany okreznicy E
422 Endoskopowe usunigcie zmiany w obrebie gérnego odcinka przewodu pokarmowego E
423 Korekcja deformaciji powieki E
424 Korekcja deformacji podniebienia E
425 Korekeja usztywnienia (artrodezy) innego stawu E
426 Naciecie gruczotu slinowego E
427 Naciecie jezyka E
428 Naciecie kanatu pochwy E
429 Naciecie powieki E
430 Naciecie spojowki E
43| Naciecie sutka E
432 Nacigcie torebki soczewki oka E
433 Naciecie zrostéw pochwy E
434 | Ochronne zeszycie szpary powiekowej E
435 Operacja brodawki sutkowej E
436 Operacja chrzastki potksiezycowatej metoda otwarta E
437 Operacja dotyczaca pepka E
438 Operacja dotyczaca strzepkéw jajowodu E
439 Operacja endoskopowa dotyczaca jajnika E
440 Operacja gruczotu Bartholina E
441 Operacja innego wigzadta macicy E
442 | Operacja kanatu fzowego E
443 Operacja fechtaczki E
444 | Operacja matzowiny wewnetrznej nosa E
445 Operacja na przewodach mlekonos$nych sutka E
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446 Operacja napletka E
447 Operacja naprawcza jajnika E
448 Operacja naprawcza pochwy E
449 Operacja naprawcza spojéwki E
450 Operacja naprawcza w obrebie sromu E
451 Operacja nerki przez nefrostomie E
452 | Operacja nosa zewnetrznego E
453 Operacja odbarczajaca inne czesci kregostupa E
454 | Operacja plastyczna pochwy E
455 Operacja plastyczna pracia E
456 Operacja przegrody nosa E
457 | Operacja struktur okotostawowych palucha E
458 | Operacja uwolnienia blizny z uzyciem ptata skérnego E
459 Operacja w obrebie zatoki Douglase'a E
460 Operacja w zakresie przewodu zétciowego poprzez dren T (Kehra) E
461 Operacja w zakresie uj$cia cewki moczowej E
462 Operacja w zakresie ujscia moczowodu E
463 Operacja w zakresie kikuta po amputaciji E
464 | Operacja wigzadta szerokiego macicy E
465 Operacja zatoki czotowej E
466 Operacja zatoki klinowej E
467 | Operacja niewyszczegdlnionej zatoki przynosowej E
468 | Operacja zylakéw powrézka nasiennego E
469 Operacyjna tamponada krwawienia z nosa wewnetrznego E
470 Operacyjne obustronne zamkniecie $wiatta jajowodéw E
471 Operacyjne otwarcie zatoki szczekowej z dostepu podwargowego E
472 Pierwotna plastyka przepukliny pachwinowej E
473 Pierwotna plastyka przepukliny udowej E
474 Pierwotna plastyka przepukliny w bliznie pooperacyjnej E
475 Pierwotne operacyjne nastawienie urazowego zwichniecia stawu E
476 Pierwotne usztywnienie (artrodeza) innego stawu kregostupa E
477 Pierwotne wyciecie krazka miedzykregowego kregostupa ledzwiowego E
478 Plastyka nawrotowej przepukliny pachwinowej E
479 Plastyka nawrotowej przepukliny udowej E
480 Plastyka nawrotowej przepukliny w bliznie pooperacyjnej E
481 Plastyka przepukliny pepkowej E
482 Plastyka przepukliny $ciany jamy brzusznej o innym umiejscowieniu E
483 Plastyka sklepienia pochwy E
484 Podwiazanie przewodu $linowego E
485 Poszerzenie przewodu $linowego E
486 Proste wyciecie worka przepukliny pachwinowej E
487 Protezowanie pracia E
488 Przeciecie osierdzia E
489 Przeszczepienie przewodu slinowego E
490 Przeznaczyniowa operacja terapeutyczna naczynia zylnego E
491 Przezskérna implantacja protezy przewodu zétciowego E
492 Rewizja ekspandera w tkance podskoérnej E
493 Rozdzielenie kosci stopy E
494 Rozdzielenie zuchwy E
495 Stabilizacja zuchwy E
496 Terapeutyczna endoskopia cewki moczowe;j E
497 Terapeutyczna endoskopia chrzastki pétksiezycowatej E
498 Terapeutyczna endoskopia innego stawu E
499 Terapeutyczna endoskopia innych chrzastek stawowych E
500 Terapeutyczna endoskopia innych struktur stawowych E
501 Terapeutyczna endoskopia stawu kolanowego E
502 Terapeutyczna operacja dwunastnicy przy uzyciu endoskopu E
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503 Terapeutyczna operacja endoskopowa macicy

504 Terapeutyczna operacja endoskopowa otrzewnej

505 Terapeutyczna operacja krtani przy uzyciu endoskopu

506 Terapeutyczna operacja moczowodu przez ureteroskop

507 Usuniecie zmiany ucha zewnetrznego

508 Usunigcie kamienia z nerki metoda endoskopowa

509 Usunigcie zmiany gérnego odcinka przewodu pokarmowego metoda endoskopowa

510 Usunigcie zmiany jezyka

511 Usuniecie zmiany okreznicy przy uzyciu endoskopu

512 Usunigcie zmiany pecherza metoda endoskopowa

513 Usunigcie zmiany pochwy

514 Usuniecie zmiany podniebienia

515 Usunigcie zmiany powieki

516 Usuniecie zmiany spojéwki

517 Usuniecie zmiany $linianki

518 Usuniecie zmiany wargi

519 Usuniecie zmiany z innej struktury jamy ustnej (z wytaczeniem zgbéw)

520 Usztywnienie (artrodeza) innego stawu z innym przeszczepem kostnym

521 Usztywnienie (artrodeza) innego stawu z przeszczepem kostnym zewnatrzstawowym

522 Usztywnienie (artrodeza) stawéw palucha

523 Uwolnienie przykurczu stawu

524 | Wprowadzenie ekspandera pod skére

525 | Wtbdrna operacja naprawcza $ciggna

526 | Wyciag szkieletowy kosci

527 | Wyciecie ciata rzeskowego

528 | Wyciecie kosci ektopowej

529 Wyciecie miesnia

530 | Wyciecie migdatkéw podniebiennych

531 Wyciecie nadmiaru powieki

532 | Wyciecie nasieniowodu

533 Wyciecie niesprecyzowanego krazka migdzykregowego

534 | Wyciecie pochwy

535 Wyciecie zmiany otrzewnej

536 | Wyciecie zmiany sromu

537 | Wyciecie zmiany szyjki macicy

538 | Wyciecie zmiany w obrebie powiezi

539 | Wytworzenie zastawki zyly obwodowej

540 | Wazmocnienie Sciggna proteza

541 Zniszczenie zmian watrobowych przeznaczyniowo

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

|. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w Ubezpieczeniu dodatkowym okres
Karencji wynosi odpowiednio:

1) 6 miesiecy - w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

i) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, ktéra stata si¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialno$ci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2
ust. 5 OWU,

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofnefa zgode na zastrzezenie na jej
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rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

2) 3 miesiace — w stosunku do Pracownika, ktéry przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt 1) lit. a)
albo b) powyzej.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktory:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | pkt |) albo 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzieh poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt I) albo pkt 2) powyzej,
zalicza si¢ okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na
wypadek operacji chirurgicznej z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, o ile w zakresie danego rodzaju operacji chirurgicznej
byt objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia & 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie¢ odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Operacja
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chirurgiczna miata miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa
w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,
jezeli Operacja chirurgiczna Osoby ubezpieczonej miata miejsce
w nastepstwie lub w zwiazku z:

1) uszkodzeniem ciata, ktére nastapito przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub byfa skutkiem Choroby, ktérej pierwsze objawy
wystapity przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub ktéra
zostata zdiagnozowana przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia,

2) leczeniem przeprowadzonym w klinice medycyny naturalnej,

3) leczeniem lub Operacjami chirurgicznymi, ktére nie sa medyczna
koniecznoscia,
4) leczeniem
chirurgiczna.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Operacja
chirurgiczna zostata wykonana w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢
profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowsa lub inna
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych
lub uposledzen umystowych lub zaburzen psychicznych, w tym
zaburzen zachowania lub réznych form nerwic i depresji, albo innych
zaktbécen czynnosci psychicznych, a takze ich powiktan badz nastepstw,
3) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, o$rodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

5. W przypadku Operacji chirurgicznej majacej miejsce w Szpitalu
lub o$rodku lub na oddziale neurologicznym Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci, jesli ta Operacja chirurgiczna miata miejsce
w 31 dniu lub kolejnych dniach nieprzerwanej Hospitalizacji Osoby
ubezpieczonej w tym — odpowiednio Szpitalu, o$rodku lub oddziale.

6. Odpowiedzialno$§¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do facznej wysokosci 100% sumy
Ubezpieczenia dodatkowego w kazdym kolejnym Roku Okresu
ubezpieczenia, niezaleznie od ilosci Operacji chirurgicznych majacych
miejsce w tym Roku Okresu ubezpieczenia.

7. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w obrebie kazdej z Operacji
chirurgicznych wskazanych w Tabeli operacji chirurgicznych w § 4
OWDU ograniczona jest do jednorazowej wyptaty Swiadczenia z tytutu
tej Operacji chirurgicznej, niezaleznie od liczby tych Operacji
chirurgicznych. W przypadku przeprowadzenia u Osoby ubezpieczonej

lub zabiegami leczniczymi innymi niz Operacja

ponownie tej samej Operacji chirurgicznej, Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci z tego tytutu.

8. W przypadku drugiej lub kolejnej Operacji chirurgicznej Osoby
ubezpieczonej Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, chyba ze ta
Operacja chirurgiczna nie pozostaje w sposéb posredni lub bezposredni
w zwiazku przyczynowo-skutkowym z Operacja chirurgiczna, ktéra miata
miejsce w Okresie ubezpieczenia i z tytutu ktérej Towarzystwo
wypfacito Swiadczenie.

9. W przypadku dwéch lub wigcej Operaciji chirurgicznych majacych
miejsce w czasie jednej Hospitalizacji, odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
ograniczona jest do wyptaty jednego Swiadczenia za Operacje
chirurgiczna, z tytutu ktérej przystuguje wyzsze Swiadczenie.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.

2. Do wniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz karte leczenia
szpitalnego.

3. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa:

1) suma Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzona w Polisie, aktualna
na dzien zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego,

2) wartosci procentowe okreslone w Tabeli operacji chirurgicznych.

4. Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sie, mnozac odpowiednia wartos¢
procentowa wynikajaca z Tabeli operacji chirurgicznych przez sume
Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy 65 lat w zakresie
odpowiedzialno$ci Towarzystwa obejmujacej Operacje chirurgiczna
w nastepstwie Choroby.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Fff)

Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA | KONIECZNOSCI UZYSKANIA SWIADCZEN

ASSISTANCE (GOE)
BRP-5112

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pogorszenia si¢ stanu zdrowia i koniecznosci uzyskania $wiadczen
assistance o symbolu BRP-5 | |2 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na
podstawie odpowiednich ogblnych warunkéw grupowego ubezpieczenia
na zycie (OWU) i stanowig integralna cze$¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. OWDU obowiazuja jedynie na terenie Rzeczpospolitej Polskiej.

3. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze dotyczy¢ tylko jednego z trzech wariantéw ochrony
ubezpieczeniowej, potwierdzonego w Polisie:

1) wariantu standardowego,

2) wariantu plus,

3) wariantu VIR

Zakres $Swiadczen kazdego z wariantéw ochrony ubezpieczeniowej
okreslono w zataczniku do OWDU.

4, Swiadczenia assistance realizowane sa przez Centrum operacyjne.
5. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Centrum operacyjne — centrum zorganizowane przez podmiot,
ktéry zawart z Towarzystwem umowe dotyczaca realizacji Swiadczen
okreslonych w OWDU, w celu udzielenia pomocy Osobie
ubezpieczonej, w przypadku zajscia w zyciu Osoby ubezpieczonej
Zdarzenh ubezpieczeniowych.

2) Choroba - potwierdzone przez lekarza uszkodzenie funkgji
lub struktury organizmu, do ktérego doszto pod wptywem
zewnetrznego lub wewnetrznego czynnika chorobowego.

3) Choroba przewlekia — choroba, wymagajaca z punktu widzenia
aktualnej wiedzy medycznej stosowania leczenia lub statej kontroli
lekarskiej przez okres dtuzszy niz 6 miesiecy.

4) Choroba psychiczna — choroba zakwalifikowana w Miedzynarodowej
Statystycznej Kwalifikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD — 10
jako zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania.

5) Dziecko - dziecko witasne Osoby ubezpieczonej lub przez
nig przysposobione, ktére w dniu zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego
nie ukonczyto 18 roku zycia.

6) Hospitalizacja — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu stuzacy zachowaniu, przywroéceniu lub poprawie zdrowia
Osoby ubezpieczonej. Kazdy rozpoczety dzien hospitalizacji uwaza sie
za petny.

7) Inwalidztwo — fizyczne uszkodzenie ciafa lub utrata zdrowia Osoby
ubezpieczonej bedace nastepstwem Nieszczgsliwego wypadku,
ktére stato sig przyczyna, utrudnienia w wykonywaniu dotychczasowej
pracy zarobkowej, orzeczone przez lekarza orzecznika ZUS,
tj. orzeczono niezdolno$¢ do pracy na okres do 5 lat lub dtuzszy niz 5 lat.

8) Lekarz uprawniony — lekarz konsultant Centrum operacyjnego.
9) Matzonek - osoba pozostajaca w dniu zajscia Zdarzenia
ubezpieczeniowego z Osoba ubezpieczong w zwiazku matzenskim
w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekunczego, w stosunku
do ktérego nie zostata orzeczona separacja, zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa.

10) Miejsce zamieszkania — wspdlne miejsce statlego pobytu Osoby
ubezpieczonej, Matzonka oraz Dziecka na terenie Polski, wskazane
przez Osobe ubezpieczona, przy czym w przypadku zmiany miejsca
statego pobytu, Osoba ubezpieczona jest zobowiazana do niezwtocznego
przekazania Towarzystwu informaciji o nowym miejscu statego pobytu.
11) Placowka medyczna - Szpital, przychodnia lub gabinet medyczny
dziatajacy na podstawie obowiazujacych przepiséw prawa w ramach
systemu opieki zdrowotnej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.
12) Osoba niesamodzielna — osoba zamieszkujagca w Miejscu
zamieszkania Osoby ubezpieczonej, ktéra ze wzgledu na zty stan
zdrowia, podeszty wiek lub wady wrodzone nie jest samodzielna
i nie moze zaspokaja¢ swoich podstawowych potrzeb zyciowych
oraz wymaga statej opieki.

13) Pogorszenie si¢ stanu zdrowia — zdiagnozowanie u Osoby
ubezpieczonej Choroby lub doznanie przez nig Urazu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku badz zdiagnozowanie u Matzonka, Dziecka
lub Rodzica Choroby lub doznanie przez nich Urazu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku.

14) Pomoc domowa — Swiadczenie Pomocy domowej polega na:

a) utrzymaniu czystosci w domu, tj.:

i) sprzataniu podtég na sucho i na mokro,

i) Scieraniu kurzy z mebli i parapetéw,
iii)odkurzaniu dywanéw lub wyktadzin,
tazienkowej,

iv) czyszczeniu wanny lub kabiny prysznicowej wraz z ewentualnym
brodzikiem, zmywaniu naczyn, czyszczeniu zlewu,

V) czyszczeniu plyty kuchennej,

b) przygotowaniu positkéw

c) robieniu zakupéw niezbednych do realizacji czynnosci okreslonych
w lit. a) i b) powyzej,

d) podlewaniu kwiatow,

€) wyrzuceniu $mieci,

przy uzyciu $rodkéw lub sprzetéw udostepnionych przez Osobe
ubezpieczona.

15) Rodzic — naturalny ojciec lub naturalna matka Osoby ubezpieczonej
lub Matzonka lub osoba, ktéra dokonata petnego lub czesciowego
przysposobienia Osoby ubezpieczonej lub Matzonka. Za Rodzica uwaza
sie rowniez ojczyma lub macoche Osoby ubezpieczonej lub Matzonka,
jezeli w dniu Zdarzenia ubezpieczeniowego nie zyje odpowiednio ojciec
lub matka Osoby ubezpieczonej lub Matzonka.

16) Sprzet rehabilitacyjny — sprzet niezbedny do rehabilitacji,
umozliwiajacy choremu samodzielne lub utatwione funkcjonowanie.
17) Szpital — zaklad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych

czyszczeniu ceramiki
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panstw: Norwegia, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Chorwacja,
Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest calodobowa opieka
medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie zabiegéw chirurgicznych,
zatrudniajacy 24-godzinna kwalifikowana obstuge pielegniarska i przynaj-
mniej jednego lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego
pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.

18) Zdarzenie ubezpieczeniowe — zdarzenie objete odpowiedzialnoscia
Towarzystwa, w ramach Ubezpieczenia dodatkowego, zawartego
na podstawie OWDU, polegajace na:

a) Pogorszeniu sie stanu zdrowia Osoby ubezpieczone;j,

b) wystapienie w zyciu Osoby ubezpieczonej Pogorszenia sig¢ stanu
zdrowia Matzonka, Dziecka lub Rodzica Osoby ubezpieczonej,

c) w przypadku Swiadczenia, o ktorym mowa w § 4 ust. | pkt 2)
OWDU, za Zdarzenie ubezpieczeniowe uznaje sie wystapienie jednej
z trudnych sytuacji losowych wymienionych w § 4 ust. 5 OWDU.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA

Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Osoby
ubezpieczonej oraz wystapienie w zyciu Osoby ubezpieczonej
Zdarzenia ubezpieczeniowego.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

|I. Zakres Ubezpieczenia dodatkowego obejmuje nastgpujace
Swiadczenia:

1) $wiadczenia polegajace na udzieleniu pomocy Osobie ubezpieczonej
W razie wystapienia Zdarzenia ubezpieczeniowego,

2) pomoc psychologa w trudnej sytuacji losowe;j,

3) zdrowotne ustugi informacyjne,

4) infolinia ,,Baby assistance”,

5) pomoc w przystosowaniu miejsca pracy w przypadku Inwalidztwa,
6) Swiadczenia polegajace na udzieleniu pomocy Osobie ubezpieczonej
w razie wystapienia Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci
Pogorszenia sig stanu zdrowia Rodzica.

2. Towarzystwo spetni odpowiednie Swiadczenie wskazane w ust. |
powyzej, jedynie w przypadku, gdy Zdarzenie ubezpieczeniowe miato
miejsce w nastepstwie:

1) Choroby, ktérej pierwsze objawy wystapity w Okresie ubezpieczenia
lub Choroba zostata po raz pierwszy zdiagnozowana w Okresie
ubezpieczenia, lub

2) Nieszczesliwego wypadku,
ubezpieczenia.

3. Zakres ochrony ubezpieczeniowej zalezy od wariantu ubezpieczenia,
wskazanego § | ust. 3 OWDU, wybranego przez Ubezpieczajacego
i wskazanego we wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia,
potwierdzonego Polisa. Swiadczenia przystugujace w ramach danego
wariantu ubezpieczenia oraz ich kwotowe limity kosztéw wyrazone
w polskich ztotych okreslone s3 w zataczniku do OWDU. Kwotowe
limity kosztéw okreslone na jedno Zdarzenie ubezpieczeniowe moga
by¢ wykorzystywane wielokrotnie pod warunkiem, ze odnosza sie
do réznych Zdarzen ubezpieczeniowych.

4. W ramach Swiadczen, o ktérych mowa w ust. | pkt |) powyzej,
Towarzystwo gwarantuje Osobie ubezpieczonej organizacje ponizszych
ustug i pokrycie ich kosztéw do wysokosci limitéw, o ktérych mowa
w ust. 3 powyzej, z zastrzezeniem ze ustugi wymienione w pkt I)-11)
ponizej swiadczone sa do tacznej kwoty 1500 zt w ramach jednego
Zdarzenia ubezpieczeniowego.

ktéry miat miejsce w Okresie

I) wizyta lekarza po Nieszczesliwym wypadku — w przypadku zajscia
Nieszczesliwego wypadku Towarzystwo spetni na rzecz Osoby
ubezpieczonej Swiadczenie w postaci:

a) organizacji i pokrycia kosztow wizyt lekarza pierwszego kontaktu
dla odpowiednio: Osoby ubezpieczonej, Maizonka lub Dziecka
w Placéwce medycznej, albo

b) w postaci organizacji i pokrycia kosztéw dojazdéw i honorariéw
lekarza pierwszego kontaktu do Miejsca zamieszkania.

2) wizyta lekarza specjalisty po Nieszczesliwym wypadku —
w przypadku zajscia Nieszczesliwego wypadku Towarzystwo spetni
na rzecz Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci:

a) organizacji i pokrycia kosztéw wizyt lekarskich odpowiednio: Osoby
ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka, w specjalistycznej Placéwce
medycznej, albo

b) organizacji i pokrycia kosztéw dojazdéw i honorariéw lekarza
specjalisty do Miejsca zamieszkania.

3) wizyta pielegniarki po Nieszczesliwym wypadku — w przypadku
zajscia Nieszczesliwego wypadku Towarzystwo spetni na rzecz Osoby
ubezpieczonej Swiadczenie w postaci organizacji i pokrycia kosztéw
dojazdéw i honorariéw pielggniarki do Miejsca zamieszkania, o ile
w wyniku Nieszczesliwego wypadku okres Hospitalizacji odpowiednio:
Osoby ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka trwat co najmniej 6 dni.
4) dostarczenie do Miejsca zamieszkania lekéw przepisanych
przez lekarza — w przypadku zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego
Towarzystwo speini na rzecz Osoby ubezpieczonej Swiadczenie
W postaci organizacji i pokrycia kosztéw dostawy lekéw przepisanych
przez lekarza dla odpowiednio: Osoby ubezpieczonej, Matzonka
lub Dziecka, do Miejsca zamieszkania, o ile w nastgpstwie Zdarzenia
ubezpieczeniowego odpowiednio: Osoba ubezpieczona, Matzonek
lub Dziecko, zgodnie z dokumentem zwolnienia lekarskiego
wystawionego zgodnie z przepisami prawa, wymagaja lezenia.

5) organizacja procesu rehabilitacyjnego — w przypadku zajscia
Zdarzenia ubezpieczeniowego Towarzystwo spetni na rzecz Osoby
ubezpieczonej Swiadczenie w postaci:

a) organizacji pokrycia kosztéw wizyt fizykoterapeuty
dla odpowiednio: Osoby ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka,
w Miejscu zamieszkania, albo

b) organizacji i pokrycia kosztéw transportu do poradni rehabilitacyjnej
oraz wizyt w poradni rehabilitacyjnej dla odpowiednio: Osoby
ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka. Przez poradnie rehabilitacyjna
nalezy rozumie¢ taka Placéwke medyczna wskazang przez Centrum
operacyjne, w ktérej Osoba ubezpieczona, Matzonek lub Dziecko ma
mozliwos¢ skorzystania z ustug fizykoterapeuty.

6) organizacja wypozyczenia albo zakupu sprzetu rehabilitacyjnego
jezeli w nastepstwie Zdarzenia ubezpieczeniowego Osoba
ubezpieczona, Matzonek lub Dziecko zgodnie ze wskazaniem lekarza
prowadzacego powinni uzywa¢ Sprzetu rehabilitacyjnego
w Miejscu zamieszkania, Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz
Osoby ubezpieczonej w postaci udzielenia informacji dotyczacych
placowek handlowych Iub wypozyczalni oferujacych Sprzet
rehabilitacyjny oraz zorganizuje i pokryje koszty wypozyczenia
lub zakupu Sprzetu rehabilitacyjnego. Towarzystwo organizuje
i pokrywa koszty transportu Sprzetu rehabilitacyjnego do Miejsca
zamieszkania.

7) transport medyczny z Miejsca zamieszkania do odpowiedniej
placowki medycznej wskazanej przez lekarza prowadzacego -
jezeli w nastepstwie Zdarzenia ubezpieczeniowego stan zdrowia Osoby
ubezpieczonej, Malzonka lub Dziecka bedzie wymagat pobytu w Placowce

oraz
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medycznej, Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz Osoby
ubezpieczonej w postaci zorganizowania transportu medycznego
odpowiednio: Osoby ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka z Miejsca
zamieszkania do odpowiedniej placéwki medycznej wskazanej przez
lekarza prowadzacego.

8) transport medyczny z Placowki medycznej do Miejsca
zamieszkania — w przypadku, gdy w nastepstwie Zdarzenia
ubezpieczeniowego Osoba ubezpieczona, Matzonek lub Dziecko
przebywaja w Placéwce medycznej, Towarzystwo spetni Swiadczenie
na rzecz Osoby ubezpieczonej w postaci organizacji transportu
medycznego odpowiednio: Osoby ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka
z Placéwki Medycznej do Miejsca zamieszkania.

9) transport medyczny z Placowki medycznej do Placowki
medycznej — jezeli w nastgepstwie Zdarzenia ubezpieczeniowego
odpowiednio: Osoba ubezpieczona, Matzonek lub Dziecko przebywa
w Placéwce medycznej, ktéra nie odpowiada wymogom leczenia
odpowiednim dla ich stanu zdrowia lub gdy odpowiednio: Osoba
ubezpieczona, Matzonek lub Dziecko skierowane jest na badania
specjalistyczne lub zabieg chirurgiczny w innej Placowce medycznej,
Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz Osoby ubezpieczonej
W postaci organizacji transportu medycznego odpowiednio: Osoby
ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka do Placowki medycznej,
wskazanej przez Osobe ubezpieczona.

10) opieka nad Dzie¢mi i Osobami niesamodzielnymi — jezeli
na skutek Zdarzenia ubezpieczeniowego odpowiednio: Osoba
ubezpieczona lub Matzonek przebywa w Szpitalu, Towarzystwo spetni
$wiadczenia na rzecz Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci
organizacji i pokryciu kosztéw opieki nad Dzie¢mi lub Osobami
niesamodzielnymi w Miejscu zamieszkania.

11) Pomoc domowa po Hospitalizacji — jezeli w nastgpstwie
Zdarzenia ubezpieczeniowego okres Hospitalizacji odpowiednio: Osoby
ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka trwat diuzej niz 7 dni,
Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz Osoby ubezpieczonej
w postaci organizacji i pokrycia kosztéw Pomocy domowej
po zakonczonej Hospitalizacji odpowiednio: Osoby ubezpieczonej,
Matzonka lub Dziecka, jezeli odpowiednio: Osoba ubezpieczona,
Matzonek lub Dziecko nie ma mozliwosci skorzystania z pomocy
domownikow.

5. W ramach $wiadczen, o ktérych mowa w ust. | pkt 2) powyzej,
Towarzystwo spetni na rzecz Osoby ubezpieczonej $wiadczenie
w postaci organizacji i pokrycia kosztéw konsultacji z psychologiem
odpowiednio: Osoby ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka,
w przypadku wystapienia nastepujacych Zdarzen ubezpieczeniowych:
1) zgon Matzonka Osoby ubezpieczonej,

2) zgon Dziecka Osoby ubezpieczonej,

3) zgon Rodzica,

4) wystapienie u Osoby ubezpieczonej powaznego zachorowania.
Towarzystwo zapewnia organizacje i pokrycie kosztéw pomocy
psychologa do limitu 500 zt na Zdarzenie ubezpieczeniowe.

6. Jezeli koszt ustugi gwarantowanej w ramach swiadczen wynikajacych
z Ubezpieczenia dodatkowego przekroczy kwotowy limit kosztéw
okreslony w OWDU, ustuga moze by¢ wykonana przez Centrum
operacyjne, o ile Osoba ubezpieczona wyrazi zgode na pokrycie réznicy
pomiedzy kosztami faktycznymi a zagwarantowanym przez Towarzystwo
limitem.

7. W ramach $wiadczen, o ktérych mowa w ust. | pkt 3 powyzej,
w przypadku zaj$cia Zdarzenia ubezpieczeniowego, Towarzystwo spetni
na rzecz Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci udzielenia

informacji odpowiednio: Osobie ubezpieczonej, Matzonkowi lub Dziecku,
na nastepujace tematy:

I) panstwowe i prywatne placowki stuzby zdrowia w razie zajscia
Zdarzenia ubezpieczeniowego, do ktérych doszto poza Miejscem
zamieszkania,

2) dziatanie lekéw, skutki uboczne, interakcje z innymi lekami,
mozliwosci przyjmowania w czasie ciazy,

3) Placéwki medyczne prowadzace zabiegi rehabilitacyjne,

4) placéwki handlowe oferujace Sprzet rehabilitacyjny,

5) informacje medyczne, w tym informacje o sposobie przygotowania
sie do zabiegdw lub badan medycznych,

6) dieta i zdrowe odzywianie.

8. Ponadto w ramach Swiadczenia, o ktérym mowa ust. 7 powyzej,
Towarzystwo gwarantuje dostep do infolinii medycznej, polegajacy
na telefonicznej rozmowie z Lekarzem uprawnionym Centrum Pomocy,
ktéry w miare posiadanej wiedzy specjalistycznej oraz istniejacych
mozliwosci, udzieli odpowiednio: Osobie Ubezpieczonej, Matzonkowi
lub Dziecku ustnej informacji co do dalszego postgpowania. Informacje
nie maja charakteru diagnostycznego i leczniczego i nie moga by¢
traktowane jako podstawa do jakichkolwiek roszczen wobec Lekarza
uprawnionego lub Towarzystwa.

9. W ramach Swiadczen, o ktérych mowa w ust. | pkt 4) powyzej,
w przypadku Zdarzenia ubezpieczeniowego Towarzystwo spetni na
rzecz Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci udzielenia informaciji
odpowiednio: Osobie ubezpieczonej, Matzonkowi lub Dziecku,
na nastepujace tematy:

I) objawy ciazy,

2) badania prenatalne,

3) wskazéwki w zakresie przygotowania sie do porodu,

4) szkoly rodzenia,

5) pielegnacja w czasie ciazy i po porodzie,

6) karmienie i pielegnacja noworodka,

7) obowiazkowe szczepienia dzieci.

10. W ramach $wiadczen, o ktérych mowa w ust. | pkt 5) powyzej,
w przypadku zajécia Zdarzenia ubezpieczeniowego, Towarzystwo spetni
na rzecz Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci organizacji
i przystosowania dla niej lub odpowiednio: dla Matzonka lub dla Dziecka,
miejsca pracy, tj. modyfikacji pojazdéw, instalacji ramp, zakupu
specjalistycznego oprogramowania, jezeli w wyniku Nieszczesliwego
wypadku doznali Inwalidztwa. Wszelkie koszty zwiazane z przystosowa-
niem miejsca pracy ponoszone s3 przez Osobe ubezpieczona.

Il. W przypadku Zdarzeh ubezpieczeniowych w zyciu Osoby
ubezpieczonej w postaci Pogorszenia sie stanu zdrowia Rodzica, Osobie
ubezpieczonej przystuguja wytacznie Swiadczenia, o ktérych mowa
w ust. | pkt 6) powyzej. W przypadku zajscia Zdarzenia
ubezpieczeniowego, o ktérym mowa w zdaniu poprzednim,
Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz Osoby ubezpieczonej
W postaci organizacji ponizszych ustug i pokrycie ich kosztow:

1) Pomoc domowa oraz pielegniarska — zorganizowanie i pokrycie
kosztow Pomocy domowej po zakonczeniu Hospitalizacji Rodzica,
trwajacej powyzej 5 dni. Towarzystwo pokrywa koszty Pomocy
domowej oraz pielegniarskiej do tacznej kwoty 500 zt w odniesieniu
do jednego Zdarzenia ubezpieczeniowego,

2) transport na wizyte kontrolng — zorganizowanie i pokrycie kosztéw
transportu na jedna wizyte kontrolna, ktéra odbedzie sie w ciagu | roku
po Hospitalizacji trwajacej powyzej 5 dni, zgodnie z zaleceniem lekarza
prowadzacego. W ramach ustugi organizowany jest transport na wizyte
kontrolna i transport powrotny,
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3) infolinic medyczna — dostep do infolinii medycznej, polegajacy
na telefonicznej rozmowie z Lekarzem uprawnionym, ktéry, w miare
posiadanej wiedzy specjalistycznej oraz istniejacych mozliwosci, udzieli
ustnej informacji co do dalszego postgpowania. Informacje nie maja
charakteru diagnostycznego i leczniczego oraz nie moga by¢
traktowane jako podstawa do jakichkolwiek roszczen wobec Lekarza
uprawnionego lub Towarzystwa.

§ 5. WYLACZENIE ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Zdarzenie
ubezpieczeniowe nastapito na skutek lub w zwiazku z okolicznosciami
niewskazanymi w OWDU i ponadto nie obejmuje:

1) zdarzen i nastepstw zdarzen, ktére wystapily poza terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej,

2) Swiadczen i ustug poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,

3) kosztéw poniesionych przez Osobe ubezpieczona bez uprzedniego
powiadomienia i uzyskania zezwolenia Centrum operacyjnego, nawet
gdy koszty te mieszcza sie w granicach limitéw odpowiedzialnosci,
z zastrzezeniem § 6 ust. 5 OWDU,

4) kosztéw zakupu lekéw (Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci
za braki w asortymencie lekow w aptekach),

5) kosztéow wypozyczenia lub zakupu Sprzetu rehabilitacyjnego, jezeli
sa one pokrywane w ramach ubezpieczenia spotecznego (Towarzystwo
nie ponosi odpowiedzialnosci za braki w asortymencie),

6) kosztow powstatych z tytutu i w nastepstwie:

a) leczenia sanatoryjnego oraz fizykoterapii i innych zabiegow
zorganizowanych ze wskazan estetycznych zaréwno bez uzgodnienia
z Centrum operacyjnym jak i po uzgodnieniu z Centrum operacyjnym,
helioterapii,

b) epidemii, skazen i katastrof naturalnych, wojny, dziatah wojennych,
konfliktéw zbrojnych, zamieszek, rozruchéw, zamachu stanu, aktéw
terroryzmu,

c) Choréb psychicznych,

d) popetnienia przestgpstwa lub usitowania popetnienia przestepstwa
w rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Karny (Dz. U.
Nr 88, poz. 553, wraz z pézniejszymi zmianami),

e) zawodowego, amatorskiego lub rekreacyjnego uprawiana: sportéw
motorowych, motorowodnych, nart wodnych, windsurfingu, surfingu,
kitesurfingu, nurkowania ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajacym
oddychanie pod woda, raftingu, baloniarstwa, bungee jumpingu
(skokéw na gumowej linie), paralotniarstwa, spadochroniarstwa,
szybownictwa, motolotniarstwa, sportéw lotniczych, downhillu, base
jumpingu, speleologii, wspinaczki wysokogérskiej i skatkowej, zorbingu,
sportéw walki lub udzialu odpowiednio: Osoby ubezpieczonej,
Matzonka lub Dziecka w wyscigach lub rajdach motorowych,
motorowodnych, motokrosowych i regatach zeglarskich,

f) dziatania energii jadrowej, promieniowania radioaktywnego i pola
elektromagnetycznego w zakresie szkodliwym dla czlowieka,
z wytaczeniem stosowania wyzej wymienionych w terapii zgodnie
z zaleceniami lekarskimi,

g) poddania sie leczeniu o charakterze medycznym, zachowawczym
lub zabiegowym, chyba ze przeprowadzenie go byto zalecone przez
lekarza,

h) préby samobdjstwa, samookaleczenia lub okaleczenia na wiasna
prosbe, niezaleznie od stanu poczytalnosci,

i) Zespotu Nabytego Niedoboru Odpornosci (AIDS),

j) Choréb przewlekiych (nie dotyczy ustug wymienionych w § 4 ust. 11
OWDU).

2. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci za Zdarzenia
ubezpieczeniowe, jezeli mialy miejsce w nastepstwie lub w zwiazku
z Pozostawaniem przez odpowiednio: Osobe ubezpieczona, Mafzonka
lub Dziecko pod wptywem alkoholu lub lekéw, z wyjatkiem lekéw
zazywanych zgodnie z zaleceniami lekarza, $rodkéw odurzajacych
lub substancji psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu
ustawy z dnia 29 lipca 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii (zwanych
dalej facznie $rodkami odurzajacymi), chyba ze Pozostawanie pod
wptywem alkoholu lub $rodkéw odurzajacych nie miato wptywu
na powstanie Zdarzenia ubezpieczeniowego. Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnoéci réwniez w przypadku, gdy odpowiednio: Osoba
ubezpieczona, Matzonek lub Dziecko odméwita wykonania badan
majacych ustalenie, czy w chwili zajscia Zdarzenia
ubezpieczeniowego Pozostawata pod wptywem alkoholu lub srodkéw
odurzajacych, chyba ze Pozostawanie pod wptywem alkoholu
lub $rodkéw odurzajacych nie mialo wplywu na powstanie Zdarzenia
ubezpieczeniowego.

na celu

§ 6. POSTEPOWANIE W RAZIE ZAJSCIA ZDARZENIA
UBEZPIECZENIOWEGO

I. W przypadku zaistnienia zdarzenia, uprawniajacego do Swiadczen
wynikajacych z Ubezpieczenia dodatkowego, Osoba ubezpieczona jest
zobowiazana, przed podjeciem dziatah we wtasnym zakresie,
do skontaktowania sie¢ z Centrum operacyjnym. Centrum operacyjne
czynne jest cala dobe.

2. Osoba kontaktujaca sie z Centrum operacyjnym powinna podac
nastepujace informacje:

1) imie i nazwisko,

2) adres zamieszkania,

3) numer Polisy,

4) Okres ubezpieczenia,

5) krétki opis Zdarzenia ubezpieczeniowego i rodzaju koniecznej
pomocy,

6) numer telefonu do kontaktu zwrotnego,

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

3. Osoba ubezpieczona jest zobowiazana na wniosek Centrum
operacyjnego do dostarczenia dodatkowych dokumentéw, o ile s3 one
niezbedne do rozpatrzenia roszczenia.

4. W przypadku, gdy Osoba ubezpieczona, nie wypetni obowiazkéw
okreslonych w ust. | — 3 powyzej, Towarzystwo ma prawo odmoéwic
spetnienia Swiadczenia.

5. W sytuaciji, gdy na skutek zdarzenia losowego lub sity wyzszej Osoba
ubezpieczona nie mogta skontaktowaé sie z Centrum operacyjnym
i w zwiazku z tym sama pokryta koszty Swiadczen wynikajacych
z Ubezpieczenia dodatkowego, Towarzystwo zwréci Osobie
ubezpieczonej poniesione przez nig koszty, ale w wysokosci nie wyzszej
niz w przypadku spetnienia okreslonych Swiadczen przez Towarzystwo.
Postanowienia, o ktéorych mowa w zdaniu poprzednim, maja
zastosowanie pod warunkiem ze Osoba ubezpieczona skontaktuje sie
z Centrum operacyjnym w ciagu 5 dni kalendarzowych od dnia ustania
przyczyny uniemozliwiajacej skontaktowania sie z
operacyjnym.

Centrum

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa
na we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
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Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia

2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU poczatek odpowiedzialnos$ci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu 2013 r. lub w terminie pdézniejszym.

Conlpensa Iowarzystwo Ubezpieczer"n na Zycie S.A. Vienna Insurance
y{ ’
04) qu
Franz Fuchs Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Czionek Zarzadu

2) $mierci Osoby ubezpieczone;j.
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VIENNA INSURANCE GROUP

ZALACZNIK DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA
| KONIECZNOSCI UZYSKANIA SWIADCZEN ASSISTANCE (GOE)

Zakres ubezpieczenia w ramach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek Pogorszenia sig¢ stanu zdrowia i koniecznosci uzyskania
Swiadczen assistance oraz kwotowe limity kosztéw okreslone na poszczegdlne Swiadczenia:

Zakres Swiadczen Wariant Wariant plus Wariant VIP
standardowy
I wizyta lekarza po nieszczesliwym wypadku 1200 zt 1500 zt 1500 zt
2 wizyta lekarza specjalisty po nieszczesliwym wypadku - 1500 zt 1500 zt
3 wizyta pielegniarki po nieszczesliwym wypadku 1200 zt 1500 zt 1500 zt
4  dostarczenie do miejsca pobytu lekéw przepisanych przez lekarza 200 zt 200 zt 200 zt
5 a) wizyta rehabilitanta w domu 500 zt 500 zt 500 zt
b) wizyta w poradni rehabilitacyjnej i transport 500 zt 500 zt 500 zt
6 a) wypozyczenie lub zakup sprzetu rehabilitacyjnego 200 zt 200 zt 200 zt
b) transport sprzetu rehabilitacyjnego 200 zt 200 zt 200 zt
7  transport medyczny do placéwki medycznej 1200 zt 1500 zt 1500 zt
8 transport medyczny z placéwki medycznej do miejsca pobytu 1200 zt 1500 zt 1500 zt
9 transport medyczny miedzy placéwkami medycznymi 1200 zt 1500 zt 1500 zt
10 opieka nad dzie¢mi i osobami niesamodzielnymi 600 zt 600 zt 600 zt
Il pomoc domowa po hospitalizacji 400 zt 400 zt 400 zt
12 pomoc psychologa w trudnej sytuacji losowej - 500 zt 500 zt
I3 zdrowotne ustugi informacyjne i infolinia medyczna bez limitu bez limitu bez limitu
14 infolinia ,,Baby assistance” bez limitu bez limitu bez limitu
I5 pomoc w przystosowaniu miejsca pracy w przypadku inwalidztwa tylko organizacja | tylko organizacja | tylko organizacja
bedacego wynikiem nieszczesliwego wypadku
16 a) pomoc domowa po hospitalizacji dla rodzica Osoby ubezpieczonej - - 500 zt
b) transport medyczny na wizyte kontrolng dla rodzica - - I/rok
Osoby ubezpieczonej
c) infolinia medyczna i zdrowotne ustugi informacyjne dla rodzica - - bez limitu

Osoby ubezpieczonej
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA | KONIECZNOSCI UZYSKANIA SWIADCZEN
ASSISTANCE W OKOLICZNOSCIACH UTRATY PRACY (GRE)

BRP-5212

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pogorszenia sie stanu zdrowia i koniecznosci uzyskania $wiadczen
assistance w okolicznosciach utraty pracy o symbolu BRP-5212 (OWDU)
maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Uméw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych uméw ubezpieczenia.

2. OWDU obowiazuja jedynie na terenie Rzeczpospolitej Polskiej.

3. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU, moze nastapi¢ tylko w przypadku rozszerzenia zakresu
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie ogdlnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pogorszenia sie
stanu zdrowia i koniecznosci uzyskania $wiadczen assistance
w wariancie Plus lub VIP

4. Zakres $wiadczen assistance okreslono w zataczniku do OWDU.

5. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie¢ odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja.

1) Centrum pomocy — centrum zorganizowane przez podmiot, ktéry
zawart z Towarzystwem umowe dotyczaca realizacji $wiadczen
okreslonych w OWDU, w celu udzielenia pomocy Osobie
ubezpieczonej, w przypadku zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego.

2) Data wypowiedzenia umowy o prace — data wreczenia
wypowiedzenia umowy o prace.

3) Matzonek - osoba pozostajaca w dniu zajScia Zdarzenia
ubezpieczeniowego z Osoba ubezpieczona w zwiazku matzenskim
w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekunczego, w stosunku
do ktérego nie zostata orzeczona separacja, zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa.

4) Pracodawca - osoba fizyczna, osoba prawna lub jednostka
organizacyjna nie posiadajaca osobowosci prawnej, ktéra zawarta
z Osoba ubezpieczona lub Matzonkiem Osoby ubezpieczonej umowe
o prace na czas nieokreslony.

5) Zdarzenie ubezpieczeniowe — zdarzenie objete odpowiedzialnocia
Towarzystwa, polegajace na pogorszeniu sie stanu zdrowia i koniecznosci
uzyskania Swiadczen assistance w okolicznosciach utraty pracy przez
Osobe ubezpieczona lub w okolicznosciach utraty pracy przez
Matzonka tj. w zwiazku z otrzymaniem o$wiadczenia o wypowiedzeniu
przez Pracodawce umowy o prace ztozonemu Osobie ubezpieczonej
lub ztozonemu Matzonkowi, z przyczyn niedotyczacych Osoby
ubezpieczonej lub Matzonka, na podstawie ustawy z dnia |3 marca
2003 r. o szczegdlnych zasadach rozwiazywania z pracownikami
stosunkéw pracy z przyczyn niedotyczacych pracownikéw (Dz. U. z
2003 r., Nr 90, poz. 844, z p6z. zm.), w Okresie ubezpieczenia.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Osoby ubezpieczonej
oraz wystapienie w zyciu Osoby ubezpieczonej Zdarzenia
ubezpieczeniowego.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

|I. Zakres Ubezpieczenia dodatkowego obejmuje nastepujace
Swiadczenia:

) pomoc psychologa po utracie pracy — Towarzystwo spetni na rzecz
Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci organizacji i pokrycia
kosztéw konsultacji Osoby ubezpieczonej z psychologiem
lub konsultacji Matzonka z psychologiem. Termin i miejsce wizyty
uzgadnia Centrum pomocy z Osoba ubezpieczong przy zachowaniu
postanowien § 5 OWDU. Pomoc psychologa obejmuije:

a) wywiad i diagnoze psychologiczna,

b) interwencje kryzysowa,

c) udzielenie porad i wskazéwek w zakresie radzenia sobie ze stresem,
d) inne porady i wskazéwki w zaleznosci od stanu emocjonalnego,
ewentualnie skierowanie do dalszej opieki psychologa lub psychiatry.
2) ustugi informacyjne — Towarzystwo spetni na rzecz Osoby
ubezpieczonej Swiadczenie w postaci udzielenia informacji Osobie
ubezpieczonej lub Matzonkowi, dotyczacych mozliwosci dalszego
korzystania z poradni zdrowia psychicznego w ramach ubezpieczenia
spotecznego przez okres 6 miesiecy od daty zajscia Zdarzenia
ubezpieczeniowego.

3) pakiet informacyjny — Towarzystwo spetni na rzecz Osoby
ubezpieczonej Swiadczenie w postaci przestania do Osoby
ubezpieczonej lub do Matzonka, droga elektroniczna, na wskazany
przez nich adres poczty elektroniczny, zestawu materiatéw
informacyjnych okreslonych w zataczniku do OWDU. Pakiet
informacyjny zostanie dostarczony przez Centrum pomocy w terminie
do 14 dni od chwili dostarczenia przez Osobe ubezpieczona
do Centrum operacyjnego kopii o$wiadczenia o wypowiedzeniu,
umowy o prace na podstawie ustawy z dnia |13 marca 2003 r.
o szczegdlnych zasadach rozwiazywania z pracownikami stosunkéw
pracy z przyczyn niedotyczacych pracownikéw (Dz. U. z 2003 r., Nr 90,
poz. 844, z p6éz. zm).

4) informacja telefoniczna — Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz
Osoby ubezpieczonej w postaci przyznania telefonicznego i catodobowego
dostepu do informaciji okreslonych w zataczniku do OWDU.

2. Swiadczenia przystugujace w ramach Ubezpieczenia dodatkowego
sa spetniane do wysokosci kwotowych limitéw kosztéw, wyrazonych
w polskich ztotych, okreslonych w zataczniku do OWDU.
3. Odpowiedzialno$§¢ Towarzystwa nie obejmuje
wymienionych w ust. |, spetnianych poza terytorium Rzeczpospolitej
Polskiej.

Swiadczen

§ 5. OGRANICZENIE ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
W Ubezpieczeniu dodatkowym okres Karencji wynosi 3 miesiace
i ma zastosowanie do kazdej Osoby ubezpieczone;.
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§ 6. POSTEPOWANIE W RAZIE ZAJSCIA ZDARZENIA
UBEZPIECZENIOWEGO

I. W przypadku Zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego Osoba
ubezpieczona zobowiazana jest niezwlocznie skontaktowaé sie
telefonicznie z Centrum pomocy czynnym przez cala dobe, podajac
nastepujace dane:

1) imig i nazwisko,

2) adres zamieszkania Osoby ubezpieczone;j,

3) numer Polisy,

4) Okres ubezpieczenia,

5) date oraz opis zaj$cia Zdarzenia ubezpieczeniowego,

6) numer telefonu do skontaktowania sie z odpowiednio Osoba
ubezpieczona lub Matzonkiem Osoby ubezpieczonej,

7) inne informacje konieczne do zorganizowania pomocy w ramach
Swiadczonych ustug.

2. Osoba ubezpieczona powinna w ciagu 30 dni od daty wypowiedzenia
umowy o prace na podstawie ustawy dnia |3 marca 2003 r. o szczegélnych
zasadach rozwiazywania z pracownikami stosunkéw pracy z przyczyn
niedotyczacych pracownikéw (Dz. U. z 2003 r., Nr 90, poz. 844, z péz.

zm.), umieszczonej w o$wiadczeniu o wypowiedzeniu, przesta¢
do Centrum pomocy kopie tego o$wiadczenia.

3. W przypadku, gdy Osoba ubezpieczona nie wypetnia obowiazkéw
okreslonych w & 6 ust. | i 2 OWDU, Towarzystwo ma prawo odmoéwic
spetnienia $wiadczenia.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa
na we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) uptywu 6-ego miesiaca od daty zajécia Zdarzenia ubezpieczeniowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialno$ci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

Franz Fffs/7

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Czionek Zarzadu
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VIENNA INSURANCE GROUP

ZALACZNIK DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA

I KONIECZNOSCI UZYSKANIA SWIADCZEN ASSISTANCE

W OKOLICZNOSCIACH UTRATY PRACY (GRE)

Zakres ubezpieczenia w ramach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pogorszenia si¢ stanu zdrowia i koniecznosci uzyskania
Swiadczen Assistance w okolicznosciach utraty pracy oraz kwotowe limity kosztéow okreslone na poszczegdlne swiadczenia:

Zakres $wiadczen

.| pomoc psychologa po utracie pracy 150 zt
ustugi informacyjne dotyczace korzystania z poradni zdrowia psychicznego bez limitu
3.| pakiet informacyjny, zawierajacy: bez limitu

a) instrukcje dotyczace pisania CV (Curriculum Vitae) wraz ze wzorem CV,
b) instrukcje dotyczace pisania listu motywacyjnego wraz ze wzorem listu motywacyjnego;
c) instrukcje dotyczace pisania biznesplanu tworzonego przy zaktadaniu dziatalnosci gospodarczej

oraz wzér biznesplanu.

4.| Informacja telefoniczna, dotyczaca: bez limitu
a) odpraw pienieznych, przystugujacych Osobie ubezpieczonej lub matzonkowi Osoby ubezpieczonej
zwalnianym z przyczyn lezacych po stronie pracodawcy;

b) swiadczen przedemerytalnych;

c) praw i obowiazkéw bezrobotnych;

d) rejestracji w urzedzie pracy;

e) sposobu ustalania wysokosci zasitku dla bezrobotnych;

f) innych form pomocy udzielanej osobom bezrobotnym;

g) danych teleadresowych biur posrednictwa pracy, oferujacych prace na terenie

Rzeczpospolitej Polskiej oraz poza jej granicami;

h) dokumentéw i procedur, koniecznych do rozpoczecia i rejestracji dziatalnosci gospodarcze;j.
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VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI

MALZONKA (GZW)
BRP-5312

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

1. Ogdlne dodatkowego grupowego ubezpieczenia
na wypadek $mierci matzonka o symbolu BRP-5312 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

warunki

sie¢ odpowiednio

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Matzonek — osoba pozostajaca w dniu swojej Smierci z Osoba
ubezpieczona w zwiazku matzenskim w rozumieniu kodeksu
rodzinnego i opiekunczego, w stosunku do ktérego nie zostata
orzeczona separacja zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA

Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest wystapienie w zyciu
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia, Zdarzenia ubezpiecze-
niowego w postaci $mierci Matzonka.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci $mierci
Matzonka, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej
w Polisie, aktualnej na dzien $mierci Malzonka, z zastrzezeniem
postanowienh OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym okres Karencji wynosi 6 miesiecy.
2. Karencja ma zastosowanie w stosunku do:

1) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

a) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

2) osoby, ktéra stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa

i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2
ust. 5 OWU,

3) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

4) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia.

3. W odhniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrong z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania go ochrong w zakresie ryzyka na wypadek S$mierci
matzonka z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia & 10 ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Smieré Matzonka
miata miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 ust. |
OWU. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,
jezeli Smier¢ Matzonka nastapita w dniu $mierci Osoby ubezpieczone;j.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.

2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) odpis skrécony aktu zgonu Matzonka,

2) karte zgonu Mafzonka, z podana przyczyna zgonu (wystawiona przez
lekarza stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane w postepowaniu
prowadzonym przez policje lub prokurature majace na celu wyjasnienie
okolicznosci zgonu.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Fffs/)

Prezes Zarzadu
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VIENNA INSURANCE GROUP

OGé!.NE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
MALZONKA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GWN)

BRP-5412

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Smierci matzonka w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-5412 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem,
z tytulu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWVU) i stanowia integralna czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Matzonek — osoba pozostajaca w dniu swojej Smierci z Osoba
ubezpieczona w zwiazku matzenskim w rozumieniu kodeksu
rodzinnego i opiekunczego, w stosunku do ktérego nie zostata
orzeczona separacja zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA

Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest wystapienie w zyciu
Osoby ubezpieczonej w Obkresie ubezpieczenia, Zdarzenia
ubezpieczeniowego w postaci $mierci Matzonka w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej Zdarzenia
ubezpieczeniowego w postaci $mierci Matzonka w nastgpstwie
Nieszcze$liwego  wypadku, Towarzystwo wyptaci  Osobie
ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien wystapienia
Nieszczesliwego wypadku bedacego przyczyna S$mierci Matzonka,
z zastrzezeniem postanowien OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie
wyptacone, jezeli spetnione zostaty tacznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Smierci Matzonka, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) $mieré Matzonka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapita
w Okresie ubezpieczenia,

3) Smier¢ Matzonka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapita
w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mieré¢ Matzonka
miata miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU.
Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mierc
Matzonka nastapita w dniu $mierci Osoby ubezpieczonej.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2
ponizej.

2. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) odpis skrécony aktu zgonu Matzonka,

2) karte zgonu Matzonka z podang przyczyna zgonu (wystawiona przez
lekarza stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane w postepowaniu
prowadzonym przez policje lub prokurature majace na celu wyjasnienie
okolicznosci zgonu.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Fffs/)

Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGé!.NE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU
MALZONKA W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GPNM)

BRP- 5512

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu matzonka w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-5512 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Uméw ubezpieczenia, zawieranych
na podstawie odpowiednich ogélnych warunkéw grupowego
ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowig integralng czes¢ tych Umow
ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczajy:

1) Matzonek Osoby ubezpieczonej — osoba pozostajaca w czasie
Pobytu w Szpitalu z Osoba ubezpieczona w zwiazku maizenskim
w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekunczego, w stosunku
do ktérego nie zostata orzeczona separacja, zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa.

2) Pobyt na OIOM - udokumentowany pobyt Matzonka Osoby
ubezpieczonej na OIOM, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia,
w celu leczenia obrazen doznanych w wyniku Nieszczesliwego
wypadku. W rozumieniu OWDU za pobyt na OIOM nie uwaza sig
pobytu na oddziale kardiologicznym, neurologicznym i diabetologicz-
nym, nawet jezeli w stosunku do Matzonka Osoby ubezpieczonej
podjeto state monitorowanie podstawowych czynnosci zyciowych
lub podjeto czynnosci w przypadku niewydolnosci narzadéw lub uktadow
ustroju.

3) Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej (OIOM) - oddziat
Szpitala, prowadzony przez specjalistbw intensywnej terapii
i anestezjologii, wyposazony w specjalistyczny sprzet do reanimaciji
i podtrzymywania podstawowych funkgji zyciowych, w ktérym odbywa
sie leczenie ciezkich stanéw niewydolnosci najwazniejszych organéw
i uktadéw organizmu oraz ciezkich stanéw pooperacyjnych
lub odpowiednik takiego oddziatu dziatajacy zgodnie z prawem
panstwa, na terytorium ktérego sie znajduje. W rozumieniu OWDU
za powyzszy oddziat uwaza sie réwniez:

a) oddziat intensywnej terapii,

b) oddziat intensywnego nadzoru medycznego,

c) sale intensywnej opieki medycznej, tj. w rozumieniu OWDU sale
wydzielona w oddziale Szpitala, przeznaczong dla pacjentéw pod opieka
specjalistow intensywnej terapii i anestezjologii, wyposazona
w specjalistyczny sprzet do reanimacji i podtrzymywania podstawowych
funkcji zyciowych, w ktérej odbywa sie leczenie ciezkich stanéw
niewydolnosci najwazniejszych organéw i uktadéw organizmu
oraz ciezkich stanéw pooperacyjnych lub odpowiednik takiej sali
dziatajacy zgodnie z prawem panstwa, na terytorium ktérego sie
znajduje. Za salg intensywnej opieki medycznej uwaza sig réwniez sale
intensywnej terapii oraz sale intensywnego nadzoru medycznego.

4) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Matzonka Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia,
w celu leczenia obrazen doznanych w wyniku Nieszczesliwego
wypadku. W rozumieniu OWDU za Pobyt w Szpitalu nie uwaza sig:

a) pobytu na oddziale dziennym,

b) pobytu dziennego.

5) Szpital - zaklad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium panstw: Norwegia,
Szwajcaria, Liechtenstein, Islandia, Chorwacja, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest catlodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegéw chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinna kwalifikowana obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego
lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny
dla Towarzystwa dzienny rejestr medyczny. W rozumieniu OWDU
za Szpital nie uwaza sig:

a) szpitala psychiatrycznego,

b) szpitala, domu opieki, o$rodka, oddziatu lub innej jednostki,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢
profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa lub inng
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych
lub uposledzen umystowych lub zaburzeh psychicznych, w tym
zaburzen zachowania lub réznych form nerwic i depresiji, albo innych
zaktéceh czynnosci psychicznych, a takze ich powiktan badz nastepstw,
c) szpitala, osrodka, oddziatu lub innej jednostki: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej, rehabilitacyjnej lub rekonwalescencyjnej,
d) domowej opieki pielegniarskiej,

e) hospicjum,

f) domu opieki,

g) osrodka wypoczynkowego,

h) szpitala, osrodka, oddziatu lub innej jednostki leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Matzonka
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Zakres Ubezpieczenia dodatkowego obejmuje nastepujace
Zdarzenia ubezpieczeniowe:

) Pobyt Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku oraz

2) Pobyt Matzonka Osoby ubezpieczonej na OIOM w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku.

2. W razie Pobytu Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku Towarzystwo wyptaci Osobie
ubezpieczonej Swiadczenie w postaci zasitku dziennego, w wysokosci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej
na pierwszy dzien Pobytu Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, za kazdy dzien Pobytu
Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastgpstwie
Nieszczesliwego wypadku, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

3. W razie Pobytu Mafzonka Osoby ubezpieczonej na OIOM
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku Towarzystwo wyptaci Osobie
ubezpieczonej Swiadczenie w postaci zasitku dziennego, w wysokosci
podwdjnej sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej
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w Polisie, aktualnej na pierwszy dzieh Pobytu Matzonka Osoby
ubezpieczonej na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
za kazdy dzieh Pobytu Maizonka Osoby ubezpieczonej na OIOM,
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku z zastrzezeniem postanowien
OwDU.

4. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. 2 lub ust. 3 powyzej, zostanie
wyptacone, jezeli spetnione zostaty facznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Pobytu Matzonka Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu lub Pobytu Matzonka Osoby ubezpieczonej na
OIOM, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Pobyt Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Pobyt Matzonka Osoby ubezpieczonej
na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miat miejsce
w Okresie ubezpieczenia,

3) Pobyt Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Pobyt Matzonka Osoby ubezpieczonej
na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku trwat nieprzerwanie
co najmniej 4 dni,

4) Pobyt Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Pobyt Matzonka Osoby ubezpieczonej
na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku rozpoczat sie w
ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt Matzonka
Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku miat miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14
OWU. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
Pobyt Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku miat miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:
) atakiem konwulsji, drgawek lub padaczki, omdleniami, utrata
przytomnosci,

2) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Matzonka Osoby ubezpieczone;j,

3) prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia
usprawniajacego,

4) leczeniem lub zabiegami leczniczymi innymi niz spowodowane
Nieszczesliwym wypadkiem.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt Matzonka
Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢
profilaktyczna lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa lub inna
forme opieki albo pomocy, dotyczaca choréb psychicznych
lub uposledzen umystowych lub zaburzen psychicznych, w tym zaburzen
zachowania lub réznych form nerwic i depresji, albo innych zaktécen
czynnosci psychicznych, a takze ich powikian badz nastepstw,

3) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowe;j,

4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, osrodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

3. W przypadku Pobytu Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Pobytu Matzonka Osoby
ubezpieczonej na OIOM w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku
na oddziale specjalizujacym si¢ w leczeniu schorzen o podtozu
neurologicznym, odpowiedzialno$¢ Towarzystwa ograniczona jest
do wypfaty Swiadczenia za facznie nie wigcej niz 30 dni Pobytu
Matzonka Osoby ubezpieczonej na tym oddziale w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, w danym Roku okresu
ubezpieczenia.

4. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa ograniczona jest do wyptlaty
Swiadczen, o ktérych mowa w § 4 ust. 2-3 OWDU, za lacznie
nie wiecej niz 92 dni Pobytu Matzonka Osoby ubezpieczonej w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Pobytu Matzonka Osoby
ubezpieczonej na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
w kazdym kolejnym Roku okresu ubezpieczenia.

5. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa ograniczona jest do wyplaty
Swiadczenia z tytutu Pobytu Matzonka Osoby ubezpieczonej na OIOM
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku w sumie za nie wiecej niz 7 dni
Pobytu Matzonka Osoby ubezpieczonej na OIOM w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku w kazdym kolejnym Roku okresu
ubezpieczenia. Za kazdy dzieh Pobytu Matzonka Osoby ubezpieczonej
na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku ponad okres
wskazany w zdaniu poprzednim Swiadczenie spetniane jest
w wysokosci Swiadczenia za kazdy dzien Pobytu Matzonka Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku.

6. Kazdy rozpoczety dzien Pobytu Matzonka Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku lub Pobytu
Matzonka Osoby ubezpieczonej na OIOM w nastgpstwie
Nieszczesliwego wypadku uwaza sig za petny.

7. Osobie ubezpieczonej przystuguje tylko jedno ze Swiadczen
wskazanych w § 4 ust. 2-3 OWDU.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2
ponizej.

2. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba skiadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU, oraz:

1) odpis skrécony aktu matzenstwa,

2) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis),

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa
na we wczesniejszym z dni:

1) wygasnigcia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego

2013 r. lub w terminie pdézniejszym.
A
Cn

Franz F(u/fs/) Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Czlonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU MALZONKA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU (GTUM)
BRP-5612

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwatego nastepstwie
nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-5612 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Uméw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inacze;j.

uszczerbku na zdrowiu matzonka w

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:.

) Matzonek Osoby ubezpieczonej — osoba pozostajaca w dniu
zajScia Zdarzenia ubezpieczeniowego z Osoba ubezpieczona w zwiazku
matzenskim w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekunczego,
w stosunku do ktérego nie zostata orzeczona separacja, zgodnie
z obowiazujacymi przepisami prawa.

2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu — wystepujace u Matzonka Osoby
ubezpieczonej trwate, nieodwracalne i nie rokujace z punktu widzenia
wiedzy medycznej poprawy uszkodzenie organu, narzadu lub uktadu
spetniajace facznie nastepujace warunki:

a) polega na fizycznej utracie organu, narzadu lub uktadu albo powoduje
trwate uposledzenie funkcji organu, narzadu lub uktadu,

b) zostalo wymienione w obowiazujacej w dniu zawarcia umowy
ubezpieczenia Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu,
zalaczonej do OWDU oraz zgodnie z niag ocenione na zasadach
wskazanych w OWDU.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Matzonka
Osoby Ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej Zdarzenia
ubezpieczeniowego w postaci Trwatego uszczerbku na zdrowiu
Matzonka Osoby Ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie
w wysokosci odpowiedniej czesci sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wypfacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Trwatego uszczerbku
na zdrowiu Matzonka Osoby ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie
ubezpieczenia,

2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Matzonka Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapit w Okresie ubezpieczenia,

3) Trwaty uszczerbek na zdrowiu Malzonka Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapit w ciagu 6 miesiecy
od dnia zaj$cia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA
ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek
Matzonka Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku miatl miejsce na skutek okolicznosci,
o ktérych mowa § 14 OWU.

2. Odpowiedzialno$§¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do facznej wysokosci 100% sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, niezaleznie od liczby Zdarzen
ubezpieczeniowych objetych ochrong ubezpieczeniowa na podstawie
OWDU, majacych miejsce w Okresie ubezpieczenia.

3. W przypadku gdy Trwaly uszczerbek na zdrowiu Matzonka Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku powstat
w obrebie narzadéw (organéw), ktérych funkcje przed dniem zajscia
Nieszczesliwego wypadku byly juz uposSledzone lub w przypadku
kolejnego Trwatego uszczerbku Matzonka Osoby ubezpieczonej
w obrebie tego samego narzadu (organu), Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialno$ci w zakresie Trwatego uszczerbku na zdrowiu
istniejacego przed dniem zajscia Nieszczesliwego wypadku.

na zdrowiu

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okre$lonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-6 ponizej.

2. Do whniosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU, oraz:

1) odpis skrécony aktu matzenstwa,

2) zaswiadczenie lekarskie o catkowitym zakonczeniu leczenia
i rehabilitacji,

3) kopie wynikéw badan lekarskich stwierdzajacych istnienie Trwatego
uszczerbku na zdrowiu.

3. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa:

1) suma Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzona w Polisie, aktualna
na dzien zajscia Nieszczesliwego wypadku,

2) stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu okreslony zgodnie z Tabela
oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu.

Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sie, mnozac odpowiednia wartosé
procentowa wynikajaca z Tabeli trwatego uszczerbku na zdrowiu przez
sume Ubezpieczenia dodatkowego.

4. Stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu orzeka sie po zakonczeniu
leczenia i rehabilitacji, z uwzglednieniem zaleconego przez lekarza
leczenia, nie pézniej jednak niz w ciagu 24 miesigcy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku. Decyzja o stopniu Trwatego uszczerbku
na zdrowiu Matzonka Osoby ubezpieczonej podejmowana jest
na podstawie stanu zdrowia Matzonka Osoby ubezpieczonej z dnia
zlozenia petnej dokumentacji zwiazanej z Trwatym uszczerbkiem
na zdrowiu i bedacym jego przyczyna Nieszcze$liwym wypadkiem.
Zmiana stopnia Trwalego uszczerbku na zdrowiu, ktéra nastapita
po dniu wydania decyzji o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu,
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nie daje podstawy do wypfaty, zmiany wysokosci badz cofnigcia
Swiadczenia Towarzystwa.

5. Przed podjeciem decyzji o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu
Towarzystwo moze skierowa¢ Matzonka Osoby ubezpieczonej
na badania medyczne w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy
wskazanych przez Towarzystwo, na koszt Towarzystwa.

6. Przy ustalaniu stopnia Trwatego uszczerbku na zdrowiu nie bierze si¢
pod uwage rodzaju wykonywanej pracy ani innych aktywnosci
wykonywanych przez Matzonka Osoby ubezpieczone;i.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,

2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) wyptaty Swiadczenia z tytutu Trwalego uszczerbku na zdrowiu
Matzonka Osoby Ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku, jezeli wyptacane Swiadczenie wyczerpuje samo lub facznie
z poprzednio wyptaconymi Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia
dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pdézniejszym.

Franz Ff(fs/7

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK

POWAZNEGO ZACHOROWANIA MALZONKA

WARIANT STANDARDOWY (GPZMI), WARIANT PLUS (GPZM2)

BRP-5712

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
powaznego zachorowania matzonka o symbolu BRP-5712 (OWDU)
maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Uméw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze dotyczy¢ jednego z dwoédch wariantdw ochrony
ubezpieczeniowej:

I) wariantu standardowego (GPZMI) okreslonego w § 4 OWDU,
obejmujacego Powazne zachorowania wskazane w § 2 ust. | pkt 4)-10)
OWDU, albo

2) wariantu plus (GPZM2) okreslonego w § 5 OWDU, obejmujacego
Powazne zachorowania wskazane w § 2 ust. | pkt 4)-20) OWDU.

3. Postanowienia OWDU,
z wariantéw ochrony ubezpieczeniowej, o ktérych mowa w ust. 2
powyzej, maja zastosowanie do obu wariantow.

niezastrzezone wprost dla jednego

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:
1) Matzonek Osoby ubezpieczonej — osoba pozostajaca w dniu
Wystapienia Powaznego zachorowania z Osoba ubezpieczona w zwiazku
matzenskim w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekunczego, w stosunku
do ktérego nie zostata orzeczona separacja, zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa.

2) Wystapienie Powaznego zachorowania — zdiagnozowanie po raz
pierwszy Powaznego zachorowania.

3) Powazne zachorowanie — wystapienie w zdrowiu Matzonka
Osoby ubezpieczonej ktéregokolwiek ze stanéw chorobowych,
okreslonych odpowiednio: dla wariantu standardowego w pkt 4)-10),
dla wariantu plus w pkt 4)-20).

4) Niewydolno$¢ nerek - stadium nieodwracalnej i catkowitej
niewydolnosci nerek, wymagajace statego, przewlekiego stosowania
dializ lub transplantacji nerki. W rozumieniu OWDU za Niewydolno$¢
nerek nie uwaza sie ostrej niewydolnosci nerek, w tym w wyniku
zatrucia lub wstrzasu, nawet jezeli konieczne byto przejSciowe
zastosowanie dializ.

5) Operacja aorty — chirurgiczne leczenie choroby aorty polegajace
na zastapieniu czesci aorty przez przeszczep (graft). Przez aorte
rozumie si¢ jedynie aorte piersiowa i brzuszna, a nie jej dalsze
odgatezienia. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku:
a) gdy do Operacji aorty doszto w zwiazku z przebytym urazem,

b) jakiegokolwiek innego, niz wyzej wymieniony rodzaj operacji,
zabiegu dotyczacego aorty,

c) operacji innego niz piersiowy lub brzuszny odcinka aorty,

d) przezskérnej implantacji stentu — graftu do aorty bez otwierania
klatki piersiowej lub jamy brzuszne;j.

6) Przeszczep narzadu - leczenie

operacyjne polegajace

na przeszczepieniu jednego lub kilku z nastepujacych narzadéw
lub tkanek pochodzenia ludzkiego: watroby, nerki, trzustki, jelita
cienkiego, serca, ptuc, szpiku kostnego, pod warunkiem wykonania tego
zabiegu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub za granica
na podstawie decyzji dzialajacego na terytorium Rzeczpospolitej
Polskiej osrodka transplantologii. W rozumieniu OWDU za Przeszczep
narzadu nie uwaza sie przeszczepienia:

a) narzadu sztucznego,

b) fragmentu narzadu, w szczegélnosci zastawek serca lub wysepek
Langerhansa.

7) Udar mozgu — ostry incydent naczyniowo-mézgowy skutkujacy
wystapieniem objawéw neurologicznych i obejmujacy krwotok
wewnatrzczaszkowy lub podpajeczynéwkowy, lub zator materiatem
pochodzenia pozaczaszkowego, lub zawat tkanki moézgowe;j.
Rozpoznanie Udaru mézgu musi by¢ potwierdzone badaniem tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego. W rozumieniu OWDU
za Udar mézgu nie uwaza sie:

a) przejsciowych atakéw niedokrwiennych mézgu (TIA),

b) przedtuzonych odwracalnych niedokrwiennych ubytkéw neurolo-
gicznych (PRIND),

c) objawdéw mézgowych spowodowanych migrena,

d) zaburzen ukrwienia uktadu przedsionkowego lub nerwu wzrokowego,
e) uszkodzenia mézgu spowodowanego urazem (krwotoki pourazowe),
f) uszkodzenia mézgu w wyniku niedotlenienia (np. w wyniku
zatrzymania krazenia lub oddechu),

g) udaru mézgu rozpoznanego, jako przebyty w przesztosci (np. na
podstawie tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego),
h) skutkéw choroby dekompresyijne;j,

i) uszkodzenia mézgu spowodowanego przewlektym niedokrwieniem.
8) Wszczepienie zastawki serca — wszczepienie po raz pierwszy
protezy zastawki serca (mechanicznej lub biologicznej), wykonane
metoda na otwartym sercu w krazeniu pozaustrojowym. W rozumieniu
OWDU za Wszczepienie zastawki serca nie uwaza sig:

a) operacji naprawczej,

b) rekonstrukcji zastawki,

c) plastyki zastawki,

d) walwulotomii.

9) Zabieg chirurgiczny pomostowania aortalno-wiencowego
(by-pass) — operacja przeprowadzona na otwartym sercu, polegajaca
na wszczepieniu 2 lub wiecej pomostéw aortalno-wiencowych,
wykonana celem leczenia choroby naczyn wiencowych. W rozumieniu
OWDU za Zabieg chirurgiczny pomostowania aortalno-wiencowego
(by-pass) nie uwaza sig:

a) zabiegu przezskoérnej angioplastyki wienhcowej (PTCA),

b) kazdego innego niz wszczepienie pomostéw aortalno-wiencowych,
zabiegu na naczyniach wiencowych, takze z implementacja stentu,

c) kazdej innej operacji, majacej na celu leczenie innych choréb serca,
d) zabiegéw z uzyciem technik torakoskopowych.

10) Zawat serca — petnoscienna martwica migsnia sercowego.
W rozumieniu OWDU Zawat serca oznacza:

a) wykrycie wzrostu lub spadku stezenia biomarkeréw sercowych
(zwlaszcza troponiny), z co najmniej | wartoscia przekraczajaca gérna
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granice normy oraz z co najmniej | z wymienionych nizej dowodéw
niedokrwienia migsnia sercowego:

i) objawy kliniczne niedokrwienia migsnia sercowego (m.in. bl w klatce
piersiowej),

iif) zmiany w EKG wskazujace na $wieze niedokrwienie — nowe zmiany
ST-T lub nowo powstaly blok lewej odnogi peczka Hisa,

iii) powstanie patologicznych zatamkéw Q w EKG,

iv)Jdowody w badaniach obrazowych ukazujace nowe odcinkowe
zaburzenia kurczliwos$ci migsnia sercowego,

lub

b) w przypadku przezskérnych interwencji wiencowych (angioplastyka)
przy prawidtowych wyjSciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 3-krotnie gérna granice
normy, lub

c) w przypadku pomostowania tetnic wiencowych (by-pass) przy
prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 5-krotnie gérna granice
normy, w potfaczeniu z pojawieniem si¢ jednego z nastepujacych
objawéw:

i) z nowymi patologicznymi zatamkami Q lub nowo powstatym
blokiem lewej odnogi peczka Hisa,

ii) z udokumentowanym angiograficznie zamknigciem nowego
pomostu (by-pass) lub wiasnej tetnicy wiencowe;j,

iii)z dowodami na nowa martwice migsnia sercowego w badaniu
obrazowym.

W rozumieniu OWDU za Zawal serca nie uwaza sie zawaltu
rozpoznanego jako przebyty w przeszfosci na podstawie obrazu EKG,
echokardiografii lub innych badan diagnostycznych.

I1) Catkowita utrata mowy — calkowita i nieodwracalna utrata
mowy w nastepstwie resekcji krtani lub przewlekiej choroby krtani,
o ile stan Catkowitej utraty mowy trwa nieprzerwanie powyzej
6 miesiecy. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku
utraty mowy o podtozu psychogennym.

12) Catkowita utrata stuchu — catkowita i nieodwracalna obustronna
utrata stuchu powstata w nastepstwie choroby lub urazu, o ile stan
Catkowitej utraty stuchu trwa nieprzerwanie powyzej 6 miesiecy.

13) Catkowita utrata wzroku — catkowita i nieodwracalna obuoczna
utrata widzenia z brakiem poczucia $wiatta lub poczuciem $wiatta bez
lokalizacji, powstata w nastepstwie choroby lub urazu.

14) tagodne guzy moézgu — guzy moézgu nie sklasyfikowane jako
zloSliwe, wymagajace usuniecia lub w przypadku braku mozliwosci
leczenia operacyjnego, powodujace wystapienie trwatych deficytow
neurologicznych. W rozumieniu OWDU za tagodne guzy mézgu
nie uwaza sie krwiakéw, torbieli, cyst, ziarniniakdéw, malformac;ji
naczyniowych, guzéw przysadki lub rdzenia kregowego. Uznanie
roszczenia z tego tytutu wyklucza mozliwos$¢ roszczenia z powodu
utraty wzroku lub $piaczki, jezeli byty spowodowane tagodnym guzem
mozgu.

15) Nowotwor ztosliwy - charakteryzujaca —sig
niekontrolowanym rozrostem ztosliwych, patologicznych komoérek
niszczacych zdrowe tkanki. W rozumieniu OWU za Nowotwér
zloSliwy uwaza sie takze ziarnice ztosliwa i biataczke. Rozpoznanie
Nowotworu ztosliwego musi by¢ potwierdzone dowodem naciekania
lub badaniem histopatologicznym. W rozumieniu OWDU za nowotwér
ztodliwy nie uwaza sig:

a) nowotworu fagodnego,

b) kazdego nowotworu opisanego histopatologicznie jako stadium
przedinwazyjne lub jako nowotwér in situ (Tis) np. dysplazji szyjki

choroba

macicy w stadiach CIN [-3, raka pecherza moczowego w stadium Ta,
c) raka podstawnokomoérkowego i raka ptaskonabtonkowego skoéry,
d) czerniaka zto$liwego w stadium zaawansowania T | a wg klasyfikacji
TNM, (czerniaka ztosliwego innego niz naciekajacy w gtab ponad |,5 mm
(o stopniu zaawansowania wg Clarka > 4)),

e) ziarnicy ztosliwej (choroby Hodgkina) i chfoniakéw w pierwszym
stadium zaawansowania (stadia IA i IB),

f) przewlekiej biataczki limfatycznej o stopniu zaawansowania wg Rai < 3,
g) raka prostaty histopatologicznie opisywanego jako T| (Tla lub TIb
lub Tlc) w klasyfikacji TNM,

h) nowotworu wspdfistniejacego z zakazeniem wirusem HIV (np. migsaka

Kaposiego).
16) Oparzenia — termiczne lub chemiczne uszkodzenia powtok
skoérnych |l stopnia (zniszczenie catej grubosci skéry) wymagajace

hospitalizacji obejmujace ponad 20% powierzchni ciata. Przy ocenie
powierzchni Oparzenia stosuije sie ,,regute dziewiatek”.

17) Stwardnienie rozsiane — przewlekta, postepujaca choroba
demielinizacyjna uktadu nerwowego, rozpoznana zgodnie z aktualnym
stanem wiedzy medycznej przez specjaliste neurologa. Dla
potwierdzenia rozpoznania Matzonek Osoby ubezpieczonej musi
prezentowaé nieprawidtowosci w badaniu neurologicznym, utrzymujace
sie w sposéb ciagly przez okres przynajmniej 6 miesiecy lub mie¢
klinicznie udokumentowane przynajmniej dwa epizody oddzielone od
siebie przynajmniej miesigczna przerwa lub przebyty przynajmniej
jeden klinicznie udokumentowany epizod facznie z charakterystycznym
dla choroby wynikiem badania ptynu mézgowo-rdzeniowego jak
réwniez swoistymi zmianami demielinizacyjnymi w magnetycznym
rezonansie jadrowym mézgu.

18) spiaczka — spowodowany choroba inng niz wymienione
w pkt 4)-17) i 19)-20) lub Nieszczesliwym wypadkiem stan
nieprzytomnosci, z catkowitym brakiem reakcji organizmu na bodzce
zewnetrzne oraz jego potrzeby wewnetrzne, przebiegajacy
z zaburzeniami odruchowych funkcji wegetatywnych, wymagajacy
wykorzystywania systemu podtrzymywania zycia w sposéb staly
i nieprzerwany przez okres co najmniej 96 godzin, ktérego skutkiem
jest wystapienie trwajacych co najmniej 90 dni deficytéw
neurologicznych. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci
w przypadku §piaczki, do ktoérej wystapienia doszto na skutek uzycia
przez Malzonka Osoby ubezpieczonej lekéw, alkoholu, narkotykéw
lub innych $rodkéw odurzajacych lub toksycznych.

19) Transfuzyjne zakazenie wirusem HIV - zakazenie wywotane
ludzkim wirusem uposledzenia odpornosci (Human Immunodeficiency
Virus), bedace bezposrednim nastgpstwem transfuzji krwi
przeprowadzonej w czasie trwania odpowiedzialnosci Towarzystwa,
przez uprawniony do tego zaklad opieki zdrowotnej dziatajacy
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej. Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci, gdy Matzonek Osoby ubezpieczonej jest chory
na hemofilig lub jest poddawany przewlektym dializom.

20) Zawodowe zakazenie wirusem HIV - zakazenie wywotane
ludzkim wirusem uposledzenia odpornosci (Human Immunodeficiency
Virus), bedace bezposrednim nastepstwem zakazenia podczas
wykonywania obowiazkéw zawodowych, w
odpowiedzialnosci Towarzystwa. Serokonwersja do zakazenia wirusem
HIV musi by¢ udokumentowana w ciagu 6 miesiecy po mozliwym
przeniesieniu wirusa podczas wykonywania obowiazkéw zawodowych.
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, gdy Matzonek Osoby
ubezpieczonej jest chory na hemofilie lub jest poddawany przewlektym
dializom.

czasie trwania
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2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Matzonka
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W WARIANCIE STANDARDOWYM (GPZMI)

W razie Wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci jednego
z Powaznych zachorowan Matzonka Osoby ubezpieczonej, o ktérych
mowa w § 2 ust. | pkt 4)-10) OWDU, Towarzystwo wyptaci Osobie
ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien Wystapienia
Powaznego zachorowania, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 5. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W WARIANCIE PLUS (GPZM2)

W razie Wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci jednego
z Powaznych zachorowan Maizonka Osoby ubezpieczonej, o ktérych
mowa w § 2 ust. | pkt 4)-20) OWDU, Towarzystwo wyptaci Osobie
ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien Wystapienia
Powaznego zachorowania, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 6. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

|I. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w Ubezpieczeniu dodatkowym
okres Karencji wynosi odpowiednio:

1) 6 miesiecy — w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

i) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, ktéra stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2
ust. 5 OWU,

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofnefa zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

2) 3 miesiace — w stosunku do Pracownika, ktéry przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt | lit. a)
lub b) powyzej.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | pkt |) albo 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzieh poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt |) albo pkt 2) powyzej,
zalicza si¢ okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka
na wypadek powaznego zachorowania matzonka z tytutu Dotychczasowej

umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Powazne
zachorowanie Matzonka Osoby ubezpieczonej miato miejsce na skutek
okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo nie
ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Powazne zachorowanie Matzonka
Osoby ubezpieczonej wystapito w nastepstwie lub w zwiazku
z uszkodzeniem ciala, ktére nastapito przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktérej pierwsze objawy
wystapity przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub ktéra
zostata zdiagnozowana przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia.
4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Zawatu serca,
jezeli jest to drugi lub kolejny Zawat serca w zyciu Matzonka Osoby
ubezpieczonej w rozumieniu § 2 ust. | pkt 10) OWDU.

5. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa ograniczona jest w obrebie danego
Powaznego jednorazowej wyptaty sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, niezaleznie od liczby Powaznych
zachorowan w obrebie tego samego Powainego zachorowania.
W przypadku Wystapienia u Matzonka Osoby ubezpieczonej ponownie
tego samego Powaznego zachorowania, Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnoéci z tego tytutu.

6. W przypadku Wystapienia drugiego lub kolejnego Powaznego
zachorowania Matzonka Osoby ubezpieczonej Swiadczenie nie zostanie
wyptacone, chyba ze Powazne zachorowanie nie pozostaje w sposob
posredni lub bezposredni w zwiazku przyczynowo-skutkowym
z Powaznym zachorowaniem, ktére wystapito w Okresie ubezpieczenia
i z tytutu ktérego Towarzystwo wyptacito Swiadczenie.

7. W przypadku Zawatu serca i Zabiegu chirurgicznego pomostowania
aortalno-wiencowego (by-pass), odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
ograniczona jest tylko do jednego z tych Powaznych zachorowan.
Wystapienie ktéregokolwiek z tych Powaznych zachorowan powoduje
wytaczenie odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu drugiego z nich.

8. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli w dniu Wystapienia
powaznego zachorowania Matzonek Osoby ubezpieczonej miat
ukonczone 65 lat.

zachorowania do

§ 7. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.

2. Do wniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU, odpis skrécony
aktu matzenstwa oraz w przypadku:

1) Niewydolnosci nerek — dowody przewlekiego dializowania
lub przebycia operaciji transplantacji nerki,

2) Operacji aorty — dowdd przebycia operacji wraz z opisem operacji
i wynikami badan,

3) Przeszczepu narzadu — dowody przeszczepienia,

4) Udaru mézgu — dowody na istnienie trwatych nastepstw i objawéw
neurologicznych przez okres dtuzszy niz 90 dni oraz wyniki tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego,

5) Wszczepienia zastawki serca — dowdd przeprowadzenia operacji
wraz z opisem operacji i wynikami badan,

6) Zabiegu chirurgicznego pomostowania aortalno-wiencowego (by-pass)
— wyniki badan angiograficznych potwierdzajace diagnoze i dowéd
przebycia operaciji,

7) Zawalu serca:

a) dokumentacje medyczna zawierajaca opis wystepowania typowych
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dolegliwosci bélowych w klatce piersiowej,

b) elektrokardiogram z zapisem obecnosci nowych, dotychczas
nie wystepujacych, zmian w zapisie elektrokardiograficznym charaktery-
stycznych dla martwicy miesnia sercowego,

c) wyniki badan biochemicznych dotyczacych wzrostu aktywnosci
enzyméw wskaznikowych martwicy miesnia sercowego powyzej
standardowych wartosci prawidtowych dla danego laboratorium,

8) Catkowitej utraty mowy — opinig specjalisty laryngologa potwierdzajaca
catkowity i nieodwracalny charakter utraty mowy lub dowéd przebycia
operacji i opis resekgji krtani, wystawione nie wczesniej niz po uptywie
6 miesiecy od jej wystapienia,

9) Catkowitej utraty stuchu — opinie otolaryngologa potwierdzajaca
catkowity i nieodwracalny charakter utraty stuchu, wyniki badania
audiometrycznego, wystawione nie wczesniej niz po uptywie 6 miesiecy
od jej wystapienia,

10) Catkowitej utraty wzroku — opinie lekarza okulisty potwierdzajaca
catkowity i nieodwracalny charakter utraty wzroku, wyniki badan,
wystawione nie wczesniej niz po uptywie 6 miesigcy od jej wystapienia,
11) tagodnych guzéw médzgu — wyniki badan,

12) Nowotworu zlosliwego — dowdd naciekania lub wynik badania
histopatologicznego,

13) Oparzeh — opinie lekarza specjalisty chirurgii zawierajaca opis
lokalizacji i rozlegtosci doznanych obrazen, jak réwniez stopnia
Oparzenia oraz dokumentacje leczenia,

14) Stwardnienia rozsianego:

a) wyniki rezonansu magnetycznego lub tomografii komputerowej
z widocznymi ogniskami demielinizacji,

b) dwie niezalezne opinie lekarzy neurologéw potwierdzajace
rozpoznanie i dajace podstawy takiego rozpoznania, z zastrzezeniem
Ze opinie powinny by¢ wydane nie wczesniej niz 6 miesigcy po ustaleniu
wstepnego rozpoznania,

15) épiaczki — dokumentacje leczenia podtrzymujacego zycie
wraz ze wskazaniem poczatku i zakonczenia okresu leczenia
oraz dokfadnym opisem zastosowanych $rodkéw, rozpoznaniem
i rokowaniem; potwierdzenie trwatych deficytow neurologicznych

powinno nastapi¢ najwczesniej po 90 dniach wystepowania épiaczki,
16) Transfuzyjnego zakazenia wirusem HIV:

a) dodatni wynik testu na obecnos¢ przeciwciat anty-HIV lub wynik
innych badan potwierdzajacych obecnos¢ wirusa,

b) opinie lekarza odpowiedniej specjalnosci, stwierdzajaca, ze jest
to infekcja $wiezo zdiagnozowana,

c) dokumenty potwierdzajace ze infekcja wirusem HIV zostata nabyta
w trakcie transfuzji krwi, prawomocne orzeczenie sadu potwierdzajace
fakt wystapienia zakazenia wirusem HIV podczas transfuzji krwi.

17) Zawodowego zakazenia wirusem HIV:

a) dodatni wynik testu na obecnos¢ przeciwciat anty-HIV lub wynik
innych badan potwierdzajacych obecnos¢ wirusa,

b) opinie lekarza odpowiedniej specjalnosci, stwierdzajaca, ze jest
to infekcja swiezo zdiagnozowana,

c) prawomocne orzeczenie sadu potwierdzajace wystapienie zakazenia
wirusem HIV podczas wykonywania obowiazkéw zawodowych.

3. Przed podjeciem decyzji odnosnie wyptaty $wiadczenia
Towarzystwo moze skierowa¢ Matzonka Osoby ubezpieczonej
na badania medyczne w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy
wskazanych przez Towarzystwo, na koszt Towarzystwa, jezeli jest
to niezbedne do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa.

§ 8. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa
na we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 9. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczef na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz Fuchs
Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
URODZENIA SIE DZIECKA ORAZ NA WYPADEK URODZENIA SIE MARTWEGO NOWORODKA

(GUD)
BRP-5812

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
urodzenia sie dziecka oraz urodzenia si¢ martwego noworodka
o symbolu BRP-5812 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo
Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych
na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpiecze-
nia na zycie (OWU) i stanowig integralna cze$¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowia inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Urodzenie si¢ dziecka — urodzenie sie zywego dziecka wtasnego
biologicznego Osoby ubezpieczonej, po uptywie 22 tygodnia trwania
ciazy, o ile urodzenie to zostato potwierdzone wystawionym przez urzad
stanu cywilnego aktem urodzenia. Przez Urodzenie sie dziecka nalezy
rozumie¢ takze catkowite nierozwiazywalne przysposobienie przez
Osobe ubezpieczong dziecka w wieku do lat 5, o ile przysposobienie
to stwierdzone zostato prawomocnym orzeczeniem sadu.

2) Urodzenie si¢ martwego noworodka — urodzenie si¢ martwego
dziecka wiasnego biologicznego Osoby ubezpieczonej, po uptywie
22 tygodnia trwania ciazy, o ile urodzenie to zostalo potwierdzone
wystawionym przez urzad stanu cywilnego aktem urodzenia
z adnotacja ,,dziecko martwo urodzone”.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA

Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest wystapienie w zyciu
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczenio-
wego w postaci Urodzenia sie dziecka lub Zdarzenia ubezpieczeniowego
w postaci Urodzenia sie¢ martwego noworodka.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci Urodzenia sie
dziecka, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej
w Polisie, aktualnej w dniu Urodzenia sie dziecka, z zastrzezeniem
postanowienh OWDU.

2. W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia, Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci Urodzenia sie
martwego noworodka, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej
Swiadczenie w wysokosci  podwéjnej sumy Ubezpieczenia
dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej w dniu Urodzenia si¢
martwego noworodka, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W przypadku Ubezpieczenia dodatkowego na wypadek Urodzenia
si¢ dziecka oraz na wypadek Urodzenia sie martwego noworodka
Karencja ma zastosowanie do kazdej Osoby ubezpieczonej i wynosi:

1) 9 miesiecy — w przypadku Urodzenia sie dziecka,

2) | miesiac — w przypadku Urodzenia si¢ martwego noworodka.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktory:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej mowa
w ust. | pkt I)i2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrong z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt 1) i 2) powyzej, zalicza sie
okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na wypadek
odpowiednio: urodzenia si¢ dziecka lub urodzenia si¢ martwego
noworodka z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.

2. Do wniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczyé dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) odpis skrécony aktu urodzenia dziecka lub odpis skrécony nowego
aktu urodzenia oraz prawomocne orzeczenie sadu opiekuhczego
o przysposobieniu dziecka - w przypadku Urodzenia sie dziecka,

2) odpis skrécony aktu urodzenia dziecka z adnotacja ,,dziecko martwo
urodzone” oraz karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis) matki
dziecka z informacja o wieku ciazy — w przypadku Urodzenia sie
martwego noworodka.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pdézniejszym.

Franz F(:fs/)

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK

OSIEROCENIA DZIECKA (GOD)
BRP-5912

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
osierocenia dziecka o symbolu BRP-5912 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa
Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej
dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych
na podstawie odpowiednich ogélnych warunkéw grupowego
ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢ tych Umoéw
ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Dziecko Osoby ubezpieczonej - wilasne biologiczne
lub przysposobione dziecko Osoby ubezpieczonej lub jej pasierb, o ile
nie zyje ojciec lub matka pasierba, ktérego wiek w dniu $mierci Osoby
ubezpieczonej wynosi nie wigcej niz 25 lat.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyze;j,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zycie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W przypadku $mierci Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia
powodujacej osierocenie Dziecka Osoby ubezpieczonej, Towarzystwo
wyplaci kazdemu osieroconemu Dziecku Osoby ubezpieczone;j,
Swiadczenie w wysokoéci  sumy Ubezpieczenia dodatkowego
potwierdzonej w Polisie, aktualnej w dniu $mierci Osoby ubezpieczonej
powodujacej osierocenie Dziecka Osoby ubezpieczonej.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym okres Karencji wynosi 6 miesiecy.

2. Karencja ma zastosowanie w stosunku do:

1) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

a) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

2) osoby, ktéra stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa

i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesigcy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU,

3) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

4) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej rzecz
ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia i ponownie
przystapita do tej Umowy ubezpieczenia.

3. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na wypadek osierocenia
dziecka z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia
§ 10 ust. 4-5 OWU stosuije sie odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mieré Osoby
ubezpieczonej miata miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa
w & 14 OWU. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
$mier¢ Osoby ubezpieczonej powodujaca osierocenie Dziecka Osoby
ubezpieczonej nastapita w dniu smierci Dziecka Osoby ubezpieczone;j.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.

2. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz odpis
skrécony aktu urodzenia dziecka lub odpis skrécony nowego aktu
urodzenia oraz prawomocne orzeczenie sadu opiekunczego
o przysposobieniu dziecka.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

Franz Fff)

Prezes Zarzadu

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI

DZIECKA (GZD)
BRP-6012

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Smierci dziecka o symbolu BRP-6012 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group,
zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogélnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Dziecko — dziecko biologiczne wiasne, przysposobione lub pasierb
Osoby ubezpieczonej, o ile nie zyje ojciec lub matka pasierba, jezeli
w momencie swojej $mierci miato ono nie wiecej niz 25 lat.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA

Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest wystapienie w zyciu
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczenio-
wego w postaci $mierci Dziecka.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci $mierci
Dziecka, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej
w Polisie, aktualnej na dzien Smierci Dziecka, z zastrzezeniem
postanowien OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym okres Karencji wynosi 6 miesiecy.
2. Karencja ma zastosowanie w stosunku do:

1) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

a) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

2) osoby, ktéra stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialno$ci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktéorym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU,

3) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

4) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

3. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrong z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka na wypadek S$mierci
dziecka z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia
§ 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢ Dziecka
miafta miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w & 14 ust. |
OWU. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
smier¢ Dziecka nastapita w dniu $mierci Osoby ubezpieczone;.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wypfata Swiadczenia z tytutu danego Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2
ponizej.

2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) odpis skrécony aktu urodzenia Dziecka lub odpis skrécony nowego
aktu urodzenia oraz prawomocne orzeczenie sadu opiekunczego
o przysposobieniu Dziecka,

2) odpis skrécony aktu zgonu Dziecka,

3) karte zgonu z podana przyczyna zgonu (wystawiong przez lekarza
stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane w postgpowaniu
prowadzonym przez policje lub prokurature majace na celu wyjasnienie
okolicznosci zgonu.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego

2013 r. lub w terminie pdézniejszym.
A
Cn

Franz ch{s/) Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu

100



COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI

DZIECKA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GDN)

BRP-6112

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Smierci dziecka w nastepstwie nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-6112 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Compensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem,
z tytulu Umoéw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWVU) i stanowia integralna czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Dziecko — dziecko biologiczne wtasne, przysposobione lub pasierb
Osoby ubezpieczonej, o ile nie zyje ojciec lub matka pasierba, jezeli
w momencie swojej $mierci miato ono nie wiecej niz 25 lat.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA

Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest wystapienie w zyciu
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczenio-
wego w postaci $mierci Dziecka w nastepstwie Nieszczesliwego

wypadku.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej Zdarzenia
ubezpieczeniowego w postaci $mierci Dziecka w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej
Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien wystapienia Nieszczesliwego
wypadku bedacego przyczyna Smierci Dziecka, z zastrzezeniem
postanowienh OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wypfacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna $mierci Dziecka, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) smier¢ Dziecka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapita
w Okresie ubezpieczenia,

3) $mier¢ Dziecka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapita
w ciagu 6 miesiecy od dnia zajécia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mieré Dziecka miata
miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU. Ponadto
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Smier¢ Dziecka
nastapita w dniu Smierci Osoby ubezpieczone;j.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.

2. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) odpis skrécony aktu urodzenia Dziecka lub odpis skrécony nowego
aktu urodzenia oraz prawomocne orzeczenie sadu opiekunczego
o przysposobieniu Dziecka,

2) odpis skrécony aktu zgonu Dziecka,

3) karte zgonu z podana przyczyna zgonu Dziecka (wystawiona
przez lekarza stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane
w postepowaniu prowadzonym przez policje lub prokurature majace
na celu wyjasnienie okolicznosci zgonu.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz ch{s/7

Prezes Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGéLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
POWAZNEGO ZACHOROWANIA DZIECKA (GPZD)

BRP-6212

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
powaznego zachorowania dziecka o symbolu BRP-6212 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogélnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) Dziecko Osoby ubezpieczonej — wtasne lub przysposobione
dziecko Osoby ubezpieczonej, bedace w wieku od 6 miesigcy do |8 lat.
2) Wystapienie Powaznego zachorowania — zdiagnozowanie po raz
pierwszy Powaznego zachorowania.

3) Powazne zachorowanie — wystapienie w zdrowiu Dziecka Osoby
ubezpieczonej ktéregokolwiek ze stanéw chorobowych okreslonych
w pkt 4)-11) ponizej.

4) Nowotwor ztosliwy — choroba charakteryzujaca sie niekontrolowa-
nym rozrostem ztosliwych, patologicznych komérek niszczacych
zdrowe tkanki. W rozumieniu OWU za Nowotwor ztosliwy uwaza sie
takze ziarnice ztosliwa i biataczke. Rozpoznanie Nowotworu ztosliwego
musi by¢ potwierdzone dowodem naciekania lub badaniem
histopatologicznym. W rozumieniu OWDU za nowotwér ztosliwy
nie uwaza sig:

a) nowotworu fagodnego,

b) kazdego nowotworu opisanego histopatologicznie jako stadium
przedinwazyjne lub jako nowotwor in situ (Tis) np. dysplazji szyjki
macicy w stadiach CIN -3, raka pecherza moczowego w stadium Ta,
c) raka podstawnokomoérkowego i raka ptaskonabtonkowego skoéry,
d) czerniaka zto$liwego w stadium zaawansowania T | a wg klasyfikacji
TNM, (czerniaka ztosliwego innego niz naciekajacy w gtab ponad 1,5 mm
(o stopniu zaawansowania wg Clarka > 4)),

e) ziarnicy zitosliwej (choroby Hodgkina) i chtoniakéw w pierwszym
stadium zaawansowania (stadia IA i IB),

f) przewlekiej biataczki limfatycznej o stopniu zaawansowania wg Rai < 3,
g) raka prostaty histopatologicznie opisywanego jako T| (Tla lub TIb
lub Tlc) w klasyfikacji TNM,

h) nowotworu wspdfistniejacego z zakazeniem wirusem HIV (np. migsaka
Kaposiego).

5) Niewydolnos¢ nerek - stadium nieodwracalnej i catkowitej
niewydolnosci nerek, wymagajace statego, przewlektego stosowania dializ
lub transplantacji nerki. W rozumieniu OWDU za Niewydolnos$¢ nerek
nie uwaza sie ostrej niewydolnosci nerek, w tym w wyniku zatrucia
lub wstrzasu, nawet jezeli konieczne byto przejsciowe zastosowanie dializ.
6) Oparzenia — termiczne lub chemiczne uszkodzenia powtok skérnych
Il stopnia (zniszczenie calej grubosci skory) wymagajace hospitalizacji
obejmujace ponad 20% powierzchni ciata. Przy ocenie powierzchni
Oparzenia stosuje sie ,,regute dziewiatek”.

7) Paraliz — catkowita nieodwracalna utrata funkgcji ruchowej konczyny,
dotyczaca co najmniej dwoéch konczyn, bedaca skutkiem urazu
lub choroby. Paraliz musi mie¢ charakter trwaty.

8) Poliomielitis — infekcja wywotana wirusem polio, ktérej skutkiem
jest co najmniej paraliz migsni oddechowych lub migéni konczyn
lub zajecie os$rodka oddechowego w pniu moézgu, z trwatym
nastepstwem w postaci nasilonego niedowtadu lub paralizu.

9) Powazne uszkodzenie mézgu — nieodwracalne, znaczne uposle-
dzenie lub utrata zdolnosci intelektualnych w wyniku uszkodzenia
mozgu, powstate na skutek Nieszczesliwego wypadku, ktérego skutkiem
jest niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji, w nastepstwie czego
wymagany jest staly nadzér lub pomoc w zyciu codziennym.

10) Przeszczep narzadu - leczenie operacyjne polegajace na prze-
szczepieniu jednego lub kilku z nastepujacych narzadéw lub tkanek
pochodzenia ludzkiego: watroby, nerki, trzustki, jelita cienkiego, serca,
ptuc, szpiku kostnego, pod warunkiem wykonania tego zabiegu
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub za granica na podstawie
decyzji dziatajacego na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej osrodka
transplantologii. W rozumieniu OWDU za Przeszczep narzadu
nie uwaza sie przeszczepienia:

a) narzadu sztucznego,

b) fragmentu narzadu, w szczegélnosci zastawek serca lub wysepek
Langerhansa.

(1)) épiaczka — spowodowany chorobg inng niz wymienione w pkt 4)-10)
lub Nieszczesliwym wypadkiem stan nieprzytomnosci, z catkowitym
brakiem reakcji organizmu na bodzce zewnetrzne oraz jego potrzeby
wewnetrzne, przebiegajacy z zaburzeniami odruchowych funkgiji
wegetatywnych, wymagajacy wykorzystywania systemu podtrzymywania
Zycia w sposob staly i nieprzerwany przez okres co najmniej 96 godzin,
ktérego skutkiem jest wystapienie trwajacych co najmniej 90 dni deficytéow
neurologicznych. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci
w przypadku Spiaczki, do ktérej wystapienia doszto na skutek uzycia
przez Dziecko Osoby ubezpieczonej lekéw, alkoholu, narkotykéw
lub innych $rodkéw odurzajacych lub toksycznych.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Dziecka
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci Powaznego
zachorowania Dziecka Osoby ubezpieczonej, Towarzystwo wyptaci
Osobie ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien Wystapienia
powaznego zachorowania, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem ust. 2 ponizej, w Ubezpieczeniu dodatkowym
okres Karencji wynosi odpowiednio:
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1) 6 miesiecy — w stosunku do:

a) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

i) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

i) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

b) osoby, ktéra stata sig¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialno$ci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU

c) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

d) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia,

2) 3 miesiace — w stosunku do Pracownika, ktéry przystapit do Umowy
ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia okreslonego w pkt | lit. a) lub b)
powyzej.

2. W odniesieniu do Pracownika, ktéry:

1) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | pkt ) lub 2) powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzieh poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt I) lub pkt 2) powyzej,
zalicza si¢ okres obejmowania go ochrona w zakresie ryzyka
na wypadek powaznego zachorowania dziecka z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Powazne
zachorowanie Dziecka Osoby ubezpieczonej miato miejsce na skutek
okolicznosci, o ktérych mowa w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo
nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Powazne zachorowanie Dziecka
Osoby ubezpieczonej wystapito w nastgpstwie lub w zwiazku
z uszkodzeniem ciata, ktéra nastapito przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktérej pierwsze objawy
wystapity przed dniem poczatku przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub ktéra zostata zdiagnozowana przed dniem poczatku
Okresu ubezpieczenia.

4. W Okresie ubezpieczenia odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
ograniczona jest do jednorazowej wyptaty sumy Ubezpieczenia
dodatkowego w przypadku kazdego Dziecka Osoby ubezpieczone;j,
niezaleznie od liczby Powaznych zachorowan danego Dziecka Osoby
ubezpieczonej. W przypadku wystapienia u danego Dziecka Osoby
ubezpieczonej ponownie Powazinego zachorowania, Towarzystwo
nie ponosi odpowiedzialnosci z tego tytutu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wypfata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okres$lonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.

2. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba skfadajaca wniosek

powinna dotfaczy¢ dokumenty wymienione w OWU, oraz:

1) odpis skrécony aktu urodzenia dziecka lub odpis skrécony nowego
aktu urodzenia oraz prawomocne orzeczenie sadu opiekuhczego
o przysposobieniu dziecka,

2) Nowotworu ziosliwego — dowdd naciekania lub wynik badania
histopatologicznego,

3) Niewydolnosci nerek — dowody przewleklego dializowania
lub przebycia operaciji transplantacji nerki,

4) Oparzen — opinig lekarza specjalisty chirurgii dziecigcej zawierajaca
opis lokalizacji i rozlegtosci doznanych obrazen, jak réwniez stopnia
Oparzenia oraz dokumentacje leczenia,

5) Paralizu — dwie niezalezne opinie wydane przez specjalistow choréb
neurologicznych, zawierajace rozpoznanie, doktadny opis stanu
pacjenta i rokowanie,

6) Poliomielitis — dwie opinie niezaleznych lekarzy specjalistéw choréb
dziecigcych lub zakaznych, zawierajace rozpoznanie, opis stanu
pacjenta i rokowanie lub opinie jednego lekarza wraz z dokumentacja
leczenia. Potwierdzenie trwatych deficytéw neurologicznych powinno
nastapi¢ najwczesniej po 6 tygodniach od Wystapienia Powaznego
zachorowania,

7) Powaznego uszkodzenia mézgu — dowdd zaistnienia wypadku,
ktérego skutkiem byt uraz mézgu oraz dwie opinie niezaleznych lekarzy
neurologdw lub psychiatrow, zawierajace rozpoznanie, opis stanu
pacjenta przed i po wystapieniu uszkodzenia mézgu oraz rokowanie,
8) Przeszczepu narzadu — dowody przeszczepienia,

9) épiaczki — dokumentacje leczenia podtrzymujacego zycie wraz ze
wskazaniem poczatku i zakonczenia okresu leczenia oraz dokfadnym
opisem zastosowanych s$rodkéw, rozpoznaniem i rokowaniem.
Potwierdzenie trwalych deficytéw neurologicznych powinno nastapic¢
najwczesniej po 90 dniach wystepowania Spiaczki.

3. Przed podjeciem decyzji odnosnie wypfaty Swiadczenia Towarzystwo
moze skierowaé¢ Dziecko Osoby ubezpieczonej na badania medyczne
w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez Towarzystwo,
na koszt Towarzystwa, jezeli jest to niezbedne do ustalenia
odpowiedzialnosci Towarzystwa.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczeh na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 3| grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31 grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego

2013 r. lub w terminie pézniejszym.
A
C

Franz Ff(fs/7 Piotr Tanski

Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
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COMPENSA &%

VIENNA INSURANCE GROUP

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI

RODZICA LUB SMIERCI TESCIA (GZR)
BRP-6312

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Smierci rodzica lub $mierci teScia o symbolu BRP-6312 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw ubezpieczenia,
zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢
tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Rodzic — matka biologiczna lub ojciec biologiczny Osoby
ubezpieczonej. Za Rodzica w rozumieniu OWDU uwaza sie¢ réwniez
osobe, ktéra w dniu zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego pozostaje
z ojcem biologicznym lub matka biologiczng Osoby ubezpieczonej
w zwiazku maifzenskim w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekun-
czego, jezeli w dniu zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego nie zyje
odpowiednio matka biologiczna lub ojciec biologiczny Osoby
ubezpieczonej.

2) Tes¢ — matka biologiczna lub ojciec biologiczny Matzonka Osoby
ubezpieczonej. Za Tescia w rozumieniu OWDU uwaza sie réwniez
osobe, ktéra w dniu zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego pozostaje
z ojcem biologicznym lub matka biologiczna Matzonka Osoby
ubezpieczonej w zwiazku matzenskim w rozumieniu kodeksu
rodzinnego i opiekunczego, jezeli w dniu zajscia Zdarzenia
ubezpieczeniowego nie zyje odpowiednio matka biologiczna lub ojciec
biologiczny Matzonka Osoby ubezpieczone;j.

3) Matzonek Osoby ubezpieczonej — osoba pozostajaca w dniu
zaj$cia Zdarzenia ubezpieczeniowego z Osoba ubezpieczona w zwiazku
matzenskim w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekunczego,
w stosunku do ktérego nie zostala orzeczona separacja zgodnie
z obowiazujacymi przepisami prawa.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA

Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest wystapienie w zyciu
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia, Zdarzen
ubezpieczeniowych w postaci $mierci Rodzica lub $mierci Tescia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci Smierci
Rodzica, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej
w Polisie, aktualnej na dzienh $mierci Rodzica, z zastrzezeniem
postanowien OWDU.

2. W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego w postaci $mierci Tescia,

Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej
na dzien $mierci Tescia, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym okres Karencji wynosi 6 miesigcy.
2. Karencja ma zastosowanie w stosunku do:

I) Pracownika, ktéry przystapit do Umowy ubezpieczenia po uptywie
3 miesiecy od:

a) dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym
w Polisie, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

2) osoby, ktéra stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po dniu poczatku odpowiedzialno$ci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie 3 miesiecy od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU,

3) Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

4) Osoby ubezpieczonej, ktéra cofneta zgode na zastrzezenie na jej
rzecz ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy ubezpieczenia
i ponownie przystapita do tej Umowy ubezpieczenia.

3. W odniesieniu do Pracownika, ktory:

I) zgodnie z postanowieniami OWDU jest objety Karencja, o ktérej
mowa w ust. | powyzej, oraz

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia byt
objety ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,

do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres
obejmowania go ochrong w zakresie ryzyka na wypadek odpowiednio:
Smierci rodzica lub $mierci tescia z tytulu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Smier¢ Rodzica
lub Tescia miata miejsce na skutek okolicznosci, o ktérych mowa w § 14
ust. | OWU. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,
jezeli Smieré Rodzica lub Tescia nastapita w dniu $mierci Osoby
ubezpieczone;j.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.

2. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba skladajaca wniosek
powinna dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz:

1) wypis z dokumentu tozsamosci Osoby ubezpieczonej lub odpowiednio
Matzonka Osoby ubezpieczonej, (dostepny na stronie internetowej
Towarzystwa),

2) odpis skrécony aktu zgonu Rodzica lub odpowiednio Tescia,

3) odpis skrécony aktu zawarcia matzenstwa przez Osobe
ubezpieczong i Matzonka Osoby ubezpieczonej (w przypadku $mierci
Tescia), wystawiony nie wcze$niej niz na dzien $mierci Tescia
lub os$wiadczenie Osoby ubezpieczonej i Matzonka Osoby
ubezpieczonej o pozostawaniu na dzien $mierci Tescia w zwiazku
matzenskim,
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4) karte zgonu z podana przyczyna zgonu Rodzica lub Tescia
(wystawiona przez lekarza stwierdzajacego zgon) badz dokumenty
wydane w postgpowaniu prowadzonym przez policje lub prokurature
majace na celu wyjasnienie okolicznosci zgonu.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 53/2012 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 31 grudnia 2012 r. wchodza w zycie z dniem 31| grudnia
2012 r. i maja zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego
2013 r. lub w terminie pézniejszym.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Franz F(:fs/)

Prezes Zarzadu
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VIENNA INSURANCE GROUP

ANEKS NR | DO OGOLNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE

»BEZPIECZNA GRUPA” O SYMBOLU BRP-2312

§l.

Na podstawie niniejszego aneksu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien Ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
,Bezpieczna Grupa” o symbolu BRP-2312 zatwierdzonych Uchwala
Nr 53/2012 Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group z dnia 3| grudnia 2012 r. i majacych
zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowie-
dzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | lutego 2013 r. lub w terminie
pozniejszym:

1) w § 2 ogdlnych warunkéw, o ktérych mowa powyzej po ust. 16,
dodaje sie ust. |6a w brzmieniu:

,16a. Lekomania (inaczej: zalezno$¢ lekowa lub lekozaleznos¢) —
uzaleznienie od lekéw, forma toksykomanii, ktéra wywotuje stan
psychiczny lub fizyczny, wynikajacy z interakcji leku i zywego
organizmu, charakteryzujacy si¢ zmianami zachowania zawsze tacznie
z przymusem statego lub okresowego zazywania leku, w celu doznania
oczekiwanego efektu psychicznego lub fizycznego lub w celu uniknigcia
nieprzyjemnych doznah zwiazanych z brakiem leku.”

2) § 14 ust. 3 pkt 4) otrzymuje nowe nastepujace brzmienie:

»4) choroba lub zatruciem sie Osoby ubezpieczonej spowodowanymi
spozyciem alkoholu, uzywaniem narkotykéw lub innych S$rodkéw
odurzajacych albo Lekomania,”

§2.

I. W zakresie nieuregulowanym niniejszym aneksem zastosowanie
maja postanowienia ogdlnych warunkéw, o ktérych mowa w § |
niniejszego aneksu.

2. Niniejszy aneks w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata 30/2013
Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie Spétka
Akcyjna Vienna Insurance Group z dnia 26 czerwca 2013 r. wchodzi
w zycie z dniem Ol sierpnia 2013 r. i ma zastosowanie do uméw
ubezpieczenia zawartych na podstawie ogdlnych warunkéw, o ktérych
mowa w § | niniejszego aneksu.

oﬁ/(

Piotr Tanski
Czlonek Zarzadu

Franz Fi:{s/)

Prezes Zarzadu
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