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OBOWIAZEK INFORMACYJNY ADMINISTRATORA DANYCH OSOBOWYCH

Administrator danych osobowych: Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczeh na Zycie Spétka Akcyjna Vienna Insurance Group
z siedzibg w Warszawie (adres: Al. Jerozolimskie 162A, 02-342
Warszawa), (dalej jako ,,Administrator”).

Dane kontaktowe Administratora: Z Administratorem mozna
skontaktowa¢ sie poprzez adres e-mail kontakt@viennalife.pl,
telefonicznie pod numerem 22 460 22 22 lub pisemnie na adres
Administratora (tj. Al. Jerozolimskie 162A, 02-342 Warszawa).

CEL PRZETWARZANIA DANYCH OSOBOWYCH

Inspektor ochrony danych: Z inspektorem ochrony danych (dalej jako
,I0D”) mozna sie skontaktowa¢ we wszystkich sprawach dotyczacych
przetwarzania danych osobowych oraz korzystania z praw zwigzanych
z przetwarzaniem danych poprzez e-mail iodo@viennalife.pl lub pisemnie
na adres Administratora (tj. Al. Jerozolimskie 162A, 02-342 Warszawa).

Cele przetwarzania danych osobowych oraz podstawa prawna:
Pani/Pana dane moga by¢ przetwarzane w celu i na podstawie:

PODSTAWA PRAWNA PRZETWARZANIA

ocena ryzyka ubezpieczeniowego i wykonania umowy ubezpieczenia

niezbednos¢ przetwarzania do wykonania umowy, ktérej strong

jest osoba, ktorej dane dotycza, lub do podjecia dziatan na zadanie
osoby, ktérej dane dotycza, przed zawarciem umowy; art. 4| ustawy
o dziafalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej

ocena ryzyka ubezpieczeniowego w oparciu o zautomatyzowane
podejmowanie decyzji, w tym profilowanie

art. 41 ustawy o dziafalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej

wtasne cele marketingowe Administratora, w tym cele analityczne
i poprzez profilowanie, w trakcie obowigzywania umowy ubezpieczenia

niezbednos¢ przetwarzania do realizacji prawnie uzasadnionego
interesu Administratora. Prawnie uzasadnionym interesem
administratora jest marketing wtasnych produktéw i ustug
Administratora oraz przetwarzanie danych w celach analitycznych

wiasne cele marketingowe Administratora, w tym poprzez
profilowanie, po zakonczeniu obowigzywania umowy ubezpieczenia

zgoda na przetwarzanie danych

wiasne cele marketingowe w oparciu o zautomatyzowane
podejmowanie decyzji, w tym profilowanie

zgoda na przetwarzanie danych

obstuga zgtoszonego roszczenia, w tym wyptata swiadczenia oraz
obstuga wykupu

niezbednos¢ przetwarzania do wypetnienia obowiazku prawnego
ciazacego na Administratorze; niezbedno$¢ przetwarzania do ustalenia,
dochodzenia lub obrony roszczen (w przypadku szczegdlnych kategorii
danych osobowych)

wypetnienie przez Administratora obowiazkéw zwiazanych
z przeciwdziataniem praniu pienigdzy oraz finansowaniu terroryzmu

niezbednos¢ do wypetnienia obowiazku prawnego ciazacego na
Administratorze wynikajacego z przepiséw o przeciwdziataniu praniu
pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu

wypetnianie przez Administratora obowiazkéw zwigzanych
z raportowaniem FATCA/CRS

niezbednos¢ do wypetnienia obowiazku prawnego ciazacego na
Administratorze wynikajacego z przepiséw o wypetnianiu obowiazkéw
podatkowych oraz wdrozenia ustawodawstwa FATCA/CRS, oraz
przepiséw o automatycznej wymianie informacji podatkowych z innymi
panstwami

wypetnienie obowiazkéw cigzacych na Administratorze w zwiazku

z sankcjami wprowadzanymi stosownymi regulacjami Organizacji
Narodéw Zjednoczonych, Unii Europejskiej lub Stanéw Zjednoczonych
Ameryki

uzasadniony interes strony trzeciej, to jest podmiotu dominujacego
w grupie kapitafowej Vienna Insurance Group (do ktérej nalezy
Administrator), jako podmiotu bezposrednio zobowiazanego do
stosowania sankcji Stanéw Zjednoczonych Ameryki oraz zapewnienia
ich przestrzegania przez podmioty powiazane

dochodzenie roszczen zwiazanych z umowa ubezpieczenia

niezbednos¢ przetwarzania do realizacji prawnie uzasadnionego
interesu Administratora w postaci mozliwosci dochodzenia przez niego
roszczen

podejmowanie czynnosci w zwiazku z przeciwdziataniem
przestepstwom ubezpieczeniowym

niezbednos¢ przetwarzania do realizacji prawnie uzasadnionego
interesu Administratora w postaci mozliwosci przeciwdziafania i $cigania
przestepstw popetnianych na szkode zaktadu ubezpieczen

reasekuracja ryzyk

niezbednos¢ przetwarzania do realizacji prawnie uzasadnionego
interesu Administratora w postaci ograniczenia negatywnego
wplywu ryzyka ubezpieczeniowego, zwiazanego z zawierana umowa
ubezpieczenia

przekazywanie danych osobowych przez Administratora do Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen S.A. Vienna Insurance Group w celu
marketingu produktéw i ustug

zgoda na przetwarzanie danych
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Okres przechowywania danych: Pani/Pana dane osobowe beda
przechowywane do momentu przedawnienia roszczen z tytutu umowy
ubezpieczenia na zycie lub do momentu wygasnigcia obowiazku
przechowywania danych wynikajacego z przepiséw prawa, w szczegélnosci
obowiazku przechowywania dokumentéw ksiggowych dotyczacych
umowy ubezpieczenia, obowiazku przechowywania wynikajacego
Z przepisdbw o przeciwdziataniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu
terroryzmu, przepiséw o wypetnianiu miedzynarodowych obowiazkéw
podatkowych oraz wdrozenia ustawodawstwa FATCA, oraz przepiséw
o automatycznej wymianie informacji podatkowych z innymi panstwami.
Administrator, w trakcie obowiazywania umowy ubezpieczenia,
przestanie przetwarza¢ dane wykorzystywane do wiasnych celéw
marketingowych, w tym celéw analitycznych i poprzez profilowanie,
jezeli zglosi Pani/Pan sprzeciw wobec przetwarzania Pani/Pana danych
w tych celach.

Administrator, po zakonczeniu obowiazywania umowy ubezpieczenia,
przestanie przetwarza¢ dane wykorzystywane do wiasnych celéw
marketingowych, w tym poprzez profilowanie, jezeli cofnie Pani/Pan
wyrazong zgode na przetwarzanie danych w tych celach.

Odbiorcy danych: Pani/Pana dane osobowe moga by¢ udostepnione
zaktadom reasekuracji oraz podmiotom uprawnionym do ich otrzymania
na podstawie obowiazujacych przepiséw prawa.

Ponadto Pani/Pana dane moga by¢ przekazywane podmiotom przetwarzajacym
dane osobowe na zlecenie Administratora, m.in. agentom ubezpieczeniowym,
dostawcom ustug [T, podmiotom przechowujacym i usuwajacym dane,
podmiotom $wiadczacym ustugi personalizacji, kopertowania oraz
dystrybucji druku, podmiotom przetwarzajacym dane w celu windykaciji
naleznosci, agencjom marketingowym — przy czym takie podmioty
przetwarzaja dane na podstawie umowy z Administratorem i wytacznie
zgodnie z poleceniami Administratora.

Pani/Pana dane osobowe moga by¢ przekazywane do odbiorcéw znajdujacych
sie w USA.

Prawa osoby, ktorej dane dotycza: Przystuguje Pani/Panu prawo
dostepu do Pani/Pana danych oraz prawo zadania ich sprostowania, ich
usuniecia lub ograniczenia ich przetwarzania.

W zakresie, w jakim podstawa przetwarzania Pani/Pana danych osobowych
jest przestanka prawnie uzasadnionego interesu Administratora,
przystuguje Pani/Panu prawo wniesienia sprzeciwu wobec przetwarzania
Pani/Pana danych osobowych.

W  zakresie, w jakim podstawa przetwarzania Pani/Pana danych
osobowych jest zgoda, ma Pani/Pan prawo do jej wycofania. Wycofanie
zgody nie ma wplywu na zgodnos$¢ z prawem przetwarzania, ktérego
dokonano na podstawie zgody przed jej wycofaniem.

W zakresie, w jakim Pani/Pana dane s3 przetwarzane na podstawie zgody
lub na podstawie umowy, przystuguje Pani/Panu prawo do przenoszenia
danych osobowych, tj. do otrzymania od Administratora Pani/Pana danych
osobowych, w ustrukturyzowanym, powszechnie uzywanym formacie
nadajacym sie do odczytu maszynowego. Moze Pani/Pan przesta¢ te dane

innemu administratorowi danych.

W zwiazku ze zautomatyzowanym podejmowaniem decyzji, o ktérym mowa
ponizej, ma Pani/Pan prawo do uzyskania wyjasnien, zakwestionowania
tej decyzji, a takze do wyrazenia wtasnego stanowiska lub do uzyskania
interwencji ludzkiej.

W celu skorzystania z powyzszych praw nalezy skontaktowac sie
z Administratorem lub z Inspektorem Ochrony Danych. Dane kontaktowe
Administratora oraz Inspektora Ochrony Danych wskazano powyze;j.
Przystuguje Pani/Panu réwniez prawo wniesienia skargi do organu
nadzorczego zajmujacego sie ochrong danych osobowych.

Informacja o zautomatyzowanym podejmowaniu decyzji, w tym
profilowaniu:

W  zwigzku z przetwarzaniem Pani/Pana danych osobowych,
podejmowane beda decyzje oparte na wytacznie zautomatyzowanym
przetwarzaniu w zakresie niezbednym do zawarcia lub wykonania
umowy ubezpieczenia.

Decyzije te beda dotyczyly okreslenia parametréw umowy
ubezpieczenia, w tym m.in. wysokosci sktadki ubezpieczeniowej
lub  mozliwosci umowy ubezpieczenia. Decyzje beda
podejmowane na podstawie Pani/Pana danych dotyczacych daty
urodzenia, informacji o przedmiocie ubezpieczenia, w tym informacji
o stanie zdrowia, informacji o charakterze wykonywanej pracy. Decyzje
beda oparte o profilowanie, tj. zautomatyzowane przetwarzanie
Pani/Pana danych osobowych w celu automatycznej oceny ryzyka
ubezpieczeniowego.

W przypadku wyrazenia zgody na zautomatyzowane podejmowanie
decyzji we wiasnych celach marketingowych Administratora, decyzje
te beda dotyczyty kierowania do Pani/Pana okreslonych komunikatéw
marketingowych oraz przedstawienia Pani/Panu oferty produktow
lub ustug Administratora dostosowanych do Pani/Pana potrzeb.
Decyzje beda podejmowane na podstawie nastgpujacych danych:
daty urodzenia, wykonywanego zawodu, miejsca zamieszkania,
posiadanych  produktéw, historii  ubezpieczenia. Decyzje beda
oparte o profilowanie, tj. zautomatyzowane wykorzystanie danych
osobowych w celu okreslenia zachowan, preferencji lub potrzeb
w zakresie produktéw lub ustug oraz w celu przedstawienia Pani/Panu
oferty produktow lub ustug.

zawarcia

Informacja o wymogu podania danych:

Podanie danych osobowych w zwiazku z zawieranag umowa ubezpieczenia
jest niezbedne do dokonania oceny ryzyka ubezpieczeniowego oraz do
zawarcia i wykonywania umowy ubezpieczenia — bez podania zadanych
przez Administratora danych osobowych nie jest mozliwe zawarcie
umowy ubezpieczenia. Podany adres e-mail lub numer telefonu bedzie
wykorzystywany do wystania dokumentéw i informacji zwiazanych
z obstuga umowy ubezpieczenia np. przesytania informacji o ptatnosciach
lub informacji o waznych terminach wynikajacych z umowy ubezpieczenia.
Podanie danych osobowych w celach marketingowych jest dobrowolne.
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COMPENSA FIRMA ZYCIE

Szanowni Panstwo,

w imieniu Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group mam zaszczyt przedstawi¢ dedykowany Panstwa potrzebom
kompleksowy program grupowego ubezpieczenia na zycie Compensa Firma Zycie.

Program Compensa Firma Zycie ma na celu zapewnienie Paristwu ochrony zdrowia i zycia przy zachowaniu atrakcyjnych sktadek i adekwatnych kwot
wyptacanych $wiadczen.

Rozwiazania zawarte w przedstawionym programie stanowig uzupetnienie systemu zabezpieczenia spotecznego, a takze sa nowoczesng alternatywa
dla innych programéw, jakie funkcjonuja na polskim rynku.

Przygotowujac ten program Towarzystwo bazowalo na wieloletnich doswiadczeniach swojego austriackiego akcjonariusza, a takze wtasnych
doswiadczeniach zdobytych w ciagu ponad 25 lat dziatalnosci ubezpieczeniowej na polskim rynku.

Moge z duma podkresli¢, ze przedstawiony program ubezpieczeniowy wyrdznia sie na tle innych ubezpieczen funkcjonujacych na rynku. Elastycznosé¢
wybranego przez Panstwa zakresu ochrony ubezpieczeniowej daje mozliwos¢ stworzenia unikalnego zabezpieczenia na wypadek zdarzen losowych.

Towarzystwo zapewnia wysoka jako$¢ prezentowanego ubezpieczenia grupowego na zycie, jak i nowoczesny oraz profesjonalny sposéb obstugi
umow grupowego ubezpieczenia. Dotozymy wszelkich staran, aby realizacja prezentowanych przez nas rozwiazan stata sie¢ poczatkiem dfugotrwatej
wspoétpracy, przynoszacej Panstwu wymierne korzysci.

Wychodzac naprzeciw oczekiwaniom naszych Klientéw, zamiescilismy na stronie internetowej informacje zwiazane z obstuga zawartych umoéw
grupowego ubezpieczenia na zycie oraz uruchomiliémy tam przewodnik dla oséb zgtaszajacych roszczenie z tytutu umowy Compensa Firma Zycie.
Na naszej stronie internetowej znajda Panstwo wszystkie potrzebne formularze, 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. Ponadto informujemy o mozliwosci zgtaszania roszczen droga elektroniczna przez strone: http://
www.viennalife.pl.

Aby mozliwie skroci¢ czas rozpatrywania roszczenia, prosimy o przesyfanie wnioskéw o wyptate $wiadczenia bezposrednio do Departamentu
Swiadczen i Oceny Ryzyka w centrali Towarzystwa. Warunkiem szybkiego rozpatrzenia roszczenia jest przestanie kompletnej dokumentaciji, na ktéra
skfada sie wniosek o wypfate $wiadczenia 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 zostang przekazane do likwidatora. W przypadku, gdy proces rozpatrywania trwa diuzej niz 7 dni, likwidator
zajmujacy sie zgloszeniem, przesle do Panstwa informacje o dalszym postgpowaniu.

O podijetej decyzji Towarzystwo poinformuje Panstwa pisemnie.

W razie jakichkolwiek pytan lub watpliwosci na etapie rozpatrywania roszczenia prosimy o kontakt z Infolinig 22 460 22 22 lub bezposrednio
z likwidatorem zajmujacym sie zgtoszeniem.

Dziekujac za obdarzenie nas zaufaniem,
sktadam wyrazy szacunku,

oH'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu
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Ogélne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie (GRU) o symbolu BRP-10724

Ogolne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek smierci w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
(GNW) o symbolu BRP-10824

Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $smierci w nastepstwie udaru mézgu lub zawatu serca
(GNZ) o symbolu BRP-10924

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $smierci w nastepstwie wypadku komunikacyjnego
(GWK) o symbolu BRP-11024

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $smierci w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
przy pracy (GWP) o symbolu BRP-11124

Ogolne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek smierci w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy (GKP) o symbolu BRP-11224

Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku (GTU) o symbolu BRP-11324

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie
udaru mézgu lub zawatu serca (GTZ) o symbolu BRP-11424

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy (GTUP) o symbolu BRP-11524

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej trwalej utraty zdrowia w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku z wyptata renty (GCT) o symbolu BRP-11624

Tabela trwatej utraty zdrowia Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na iycie S.A. Vienna Insurance Group

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku lub choroby (GPOP) o symbolu BRP-11724

Ogdélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastegpstwie zawatu serca
lub udaru mézgu (GZUP) o symbolu BRP-11824

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu na OIOM (GOIOM) o symbolu BRP-11924

Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku przy pracy (GPP) o symbolu BRP-12024

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie wypadku
komunikacyjnego (GPK) o symbolu BRP-12124

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku komunikacyjnego przy pracy (GPKP) o symbolu BRP-12224

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek rekonwalescencji po pobycie w szpitalu
w nastepstwie nieszczesliwego wypadku lub choroby (GPRCN) o symbolu BRP-12324

Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia specjalistycznego (GLS)
o symbolu BRP-12424

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia ze $wiadczeniem aptecznym (GPSA) o symbolu BRP-12524

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek czasowej niezdolnosci do pracy (GCP)
o symbolu BRP-12624

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej
egzystencji w nastepstwie nieszczesliwego wypadku (GNPW) o symbolu BRP-12724

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek powaznego zachorowania (GPZ3) o symbolu BRP-12824
Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznej (GOC) o symbolu BRP-12924

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pogorszenia sie stanu zdrowia i koniecznosci
uzyskania swiadczen assistance (GOE) o symbolu BRP-13024

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pogorszenia sie stanu zdrowia i koniecznosci
uzyskania swiadczen assistance w okolicznosciach utraty pracy (GRE) o symbolu BRP-13124

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $smierci matzonka (GZW) o symbolu BRP-13224
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Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $smierci matzonka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku (GWN) o symbolu BRP-13324

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu matzonka w szpitalu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku (GPNM) o symbolu BRP-13424

Ogolne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu matzonka
w nastepstwie nieszczesliwego wypadku (GTUM) o symbolu BRP-13524

Ogolne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek powaznego zachorowania matzonka (GPZM2)
o symbolu BRP-13624

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek urodzenia si¢ dziecka oraz na wypadek urodzenia sie
martwego noworodka (GUD) o symbolu BRP-13724

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek osierocenia dziecka (GOD) o symbolu BRP-13824
Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek smierci dziecka (GZD) o symbolu BRP-13924

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek smierci dziecka w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku (GDN) o symbolu BRP-14024

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek powaznego zachorowania dziecka (GPZD)
o symbolu BRP-14124

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci rodzica lub $mierci tescia (GZR)
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przy pracy spowodowanego przygnieceniem albo pochwyceniem przez ruchome elementy pojazdéw (GTPP)
o symbolu BRP-14324

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek oparzenia dtoni w nastepstwie wypadku przy pracy (GOTS)
o symbolu BRP-14424

Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji kregostupa bedacej nastepstwem urazu kregostupa
w wyniku wypadku przy pracy (GOKP) o symbolu BRP-14524

Ogdélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek oparzenia w nastepstwie wypadku przy pracy (GOTR)
o symbolu BRP-14624
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Ogodlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek zatrucia w nastepstwie wypadku przy pracy (GZG)
o symbolu BRP-14924

Ogélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek choroby spowodowanej zakazeniem w pracy
(GZB) o symbolu BRP-15024

Ogolne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia choroby nowotworowej (GLCN) o symbolu BRP-15124
Tabela oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu Compensa Towarzystwo Ubezpiecze na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA

NA ZYCIE (GRU)
BRP-10724

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,8§4,86,§7,
§8,§21,§ 22

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2, §10, § 14

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych

Nie dotyczy

4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje

Nie dotyczy
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COMPENSA FIRMA ZYCIE

OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE (GRU)

BRP-10724

§ |I. WSTEP

Ogdlne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie o symbolu BRP-10724
(zwane dalej: OWU) majg zastosowanie do umoéw ubezpieczenia
grupowego na zycie, w ktorych strong jest Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna Vienna Insurance Group,

z siedziba w Warszawie, 02-342, Al. Jerozolimskie 162A, zwana dalej
Towarzystwem i stanowia integralng cze$¢ Umow 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
Ubezpieczert dodatkowych na podstawie ogélnych warunkéw
dodatkowych grupowych ubezpieczen (zwanych dalej OWDU). Osoba
ubezpieczong jest posiadajacy Zdolnos¢ ubezpieczeniowa: Pracownik lub
zgtoszony za zgoda Towarzystwa przez Pracownika przystepujacego do
Umowy ubezpieczenia lub bedacego Osobg ubezpieczona jego Matzonek
albo Partner lub 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;j.

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

4. Uposazony zastepczy - osoba wyznaczona przez Osobe
ubezpieczona, jako uprawniona do Swiadczenia z tytutu $mierci Osoby
ubezpieczonej w sytuacji, gdy w dacie $mierci Osoby ubezpieczonej
wskazanie Uposazonego utracito moc zgodnie z postanowieniami § 15
ust. 3 OWU albo stato sig bezskuteczne zgodnie z postanowieniami § 15
ust. 5 OWU. Uposazony zastepczy moze by¢ wyznaczony przez Osobe
ubezpieczong 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 prace, powotfania, wyboru, mianowania lub
spotdzielczej umowy o prace, albo

2) wykonujaca na rzecz Ubezpieczajacego przez okres co najmniej 3
miesiecy bezposrednio przed dniem wskazanym w Deklaracji zgody jako
deklarowany dzien poczatku Okresu ubezpieczenia, prace na podstawie
umowy cywilnoprawnej, 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 opiekuniczego,
w stosunku, do ktérego nie zostala orzeczona separacja zgodnie
z obowiazujacymi przepisami prawa.

7. Partner - osoba niepozostajaca w zwiazku
w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekunczego, niespokrewniona
i niespowinowacona z Pracownikiem, zgloszona do Umowy
ubezpieczenia przez Pracownika, z ktérg Pracownik pozostaje w statym

matzenskim

zwiazku uprawdopodobnionym przez zamieszkiwanie pod wspdlnym
adresem oraz:

I) posiadaniem wspolnych dzieci, lub

2) posiadaniem wspdlnego rachunku bankowego, lub

3) zawarciem wspdlnie umowy kredytu,

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

8. Petnoletnie dziecko - dziecko wtasne albo przysposobione albo
pasierb (o ile nie zyje ojciec lub matka pasierba) Pracownika, ktére na
dzien zgloszenia dziecka ukonczyto 18 rok zycia.

9. Agent ubezpieczeniowy (Agent) — przedsiebiorca, ktory wykonuje
dziatalno$¢ agencyjna na podstawie umowy agencyjnej zawartej
z Towarzystwem i wpisany jest do rejestru agentdw ubezpieczeniowych
prowadzonego przez Komisj¢ Nadzoru Finansowego.

10. Akt terroryzmu - planowane i zorganizowane dziafanie
pojedynczych oséb lub grup skutkujace naruszeniem istniejacego porzadku
prawnego, podjete w celu zastraszenia badz wymuszenia okreslonych
zachowan lub $wiadczen od witadz panstwowych i spofeczenstwa, czesto
naruszajace lub zagrazajace ludzkiemu zyciu, zdrowiu lub mieniu.

Il. Certyfikat ubezpieczenia — dokument potwierdzajacy objecie
Osoby ubezpieczonej ochrong ubezpieczeniowa przekazywany Osobie
ubezpieczonej za posrednictwem Ubezpieczajacego.

12. Choroba smiertelna — nieuleczalna choroba Osoby ubezpieczone;j,
zdiagnozowana po raz pierwszy w Okresie ubezpieczenia i nie rokujaca
przezycia przez Osobe ubezpieczong okresu diuzszego niz 12 miesigcy
od dnia zdiagnozowania, przy czym diagnoza i rokowania, o ktérych
mowa powyzej, muszg by¢ ustalone przez dwdch lekarzy drugiego
stopnia specjalizacji w dziedzinie medycyny bezposrednio zwiazanej
z choroba bedaca podstawa ubiegania sie o wyptate Swiadczenia z tytutu
Choroby $miertelnej lub z tytutem specjalisty w dziedzinie medycyny
bezposrednio zwiazanej z chorobg bedaca podstawa ubiegania sie
o wyptate Swiadczenia z tytutu Choroby smiertelnej. Za dzier wystapienia
Choroby $miertelnej uwaza sie dziern postawienia diagnozy i rokowan,
o ktérych mowa w zdaniu pierwszym.

13. Czynnik zewnetrzny - czynnik oddziatujacy na organizm
Osoby ubezpieczonej, ktéry z medycznego punktu widzenia nie moze
by¢ zakwalifikowany jako choroba (stan organizmu polegajacy na
nieprawidtowej reakgcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce srodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego) lub czynnik
chorobotwérczy (bakteria, wirus lub pasozyt wywotujacy chorobg Osoby
ubezpieczone;j).

14. Deklaracja zgody — dokument podpisany przez Ubezpieczajacego
i odpowiednio: Pracownika lub Matzonka albo Partnera lub Petnoletnie
dziecko, przystepujacych do Umowy ubezpieczenia.

15. Dotychczasowa umowa ubezpieczenia — umowa grupowego
ubezpieczenia na zycie zawarta miedzy Ubezpieczajacym a Towarzystwem
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lub innym niz Towarzystwo ubezpieczycielem, albo umowa indywidualnie
kontynuujaca ubezpieczenie grupowe z tytutu ktérej dana Osoba
ubezpieczona byta objeta ochrong 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 kontynuujaca
ubezpieczenie grupowe, ktéra wygasta w dniu poprzedzajacym dzien
poczatku Okresu ubezpieczenia.

16. Dzien poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa -
potwierdzony w Polisie dzien, w ktérym rozpoczyna si¢ odpowiedzialnos¢
Towarzystwa z tytutu Umowy ubezpieczenia.

17. Dzien zaptaty Sktadki za grupe — dzien, w ktérym kwota Skfadki
za grupe zostata uznana na rachunku bankowym Towarzystwa w petnej
wysokosci naleznej za dany okres.

18. Karencja — czasowe ograniczenie odpowiedzialnosci Towarzystwa
przez okres wskazany w OWU lub odpowiednich OWDU, liczony od
dnia poczatku Okresu ubezpieczenia. Karencja nie dotyczy Zdarzen
ubezpieczeniowych bedacych nastepstwem Nieszczesliwego wypadku.
19. Lekomania (inaczej: zaleznos$¢ lekowa lub lekozaleznos¢)
— uzaleznienie od lekéw, forma toksykomanii, ktéra wywotuje stan
psychiczny lub fizyczny, wynikajacy z interakc;ji leku i zywego organizmu,
charakteryzujacy si¢ zmianami zachowania zawsze facznie z przymusem
statego lub okresowego zazywania leku, w celu doznania oczekiwanego
efektu psychicznego lub fizycznego lub w celu unikniecia zespotu
abstynencyjnego zwiazanego z brakiem leku.

20. Nieszczesliwy wypadek —zdarzenie spetniajace facznie nastepujace
warunki: przypadkowe, nagte zdarzenie, wywotane wskutek dziatania
wytacznie Czynnika zewnetrznego i niezalezne od woli ani stanu zdrowia
Osoby ubezpieczonej, w nastepstwie ktérego Osoba ubezpieczona
doznafa Urazu lub zmarta.

21l. Okres ubezpieczenia — czas, w jakim Towarzystwo udziela
ochrony ubezpieczeniowej danej Osobie ubezpieczonej na podstawie
Umowy ubezpieczenia, rozpoczynajacy sie w dniu potwierdzonym
w Certyfikacie ubezpieczenia, a w przypadku Umowy ubezpieczenia
indywidualnie kontynuowanej — w Polisie potwierdzajacej jej zawarcie.
22. Polisa — dokument ubezpieczenia wystawiony przez Towarzystwo,
potwierdzajacy zawarcie Umowy ubezpieczeniai jej warunki lub zawarcie
umowy indywidualnie kontynuowanej i jej warunki.

23. Pozostawanie pod wptywem alkoholu — stan, w ktérym stezenie
alkoholu we krwi danej osoby wynosi co najmniej 0,2%o0 lub zawartos¢
alkoholu w wydychanym powietrzu wynosi co najmniej 0,Img w Idm?.
W rozumieniu niniejszych OWU uwaza sig, ze Osoba ubezpieczona
pozostawata pod wptywem alkoholu réwniez w przypadku odmowy
wykonania badan majacych na celu ustalenie spozycia alkoholu przez
Osobe ubezpieczona, a takze wdwczas, gdy nie wykonano badan z innych
powoddéw, a w dokumentacji powypadkowej znajduje si¢ adnotacja
o spozyciu alkoholu przez Osobe ubezpieczona.

24. Reklamacja - wystapienie skierowane do Towarzystwa przez
bedacego osoba fizyczng (W tym osobg fizyczng wykonujaca dziatalnos¢
gospodarcza lub zawodowa w ramach tzw. jednoosobowej dziatalnosci
gospodarczej lub spoétki cywilnej) Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego,
Uposazonego, lub uprawnionego z Umowy ubezpieczenia, w ktérym
zglasza on zastrzezenia dotyczace ustug $wiadczonych przez Towarzystwo.
25. Rocznica ubezpieczenia — rocznica dnia poczatku Okresu
ubezpieczenia  danej Osoby  ubezpieczonej potwierdzonego
w Certyfikacie ubezpieczenia.

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

27. Rok okresu ubezpieczenia — okres od dnia poczatku Okresu
ubezpieczenia do dnia pierwszej Rocznicy ubezpieczenia lub Rocznicy
Umowy ubezpieczenia oraz kazdy okres migdzy kolejnymi Rocznicami
ubezpieczenia lub Rocznicami Umowy ubezpieczenia poczawszy od
pierwszej Rocznicy ubezpieczenia lub Rocznicy Umowy ubezpieczenia.
28. Siedziba Towarzystwa — Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, Al. Jerozolimskie 162A, 02-342
Warszawa. llekro¢ w OWU mowa jest o doreczaniu okreslonych
oswiadczen lub zawiadomien do Siedziby Towarzystwa rozumie sie przez
to réwniez doreczenie Agentowi ubezpieczeniowemu. Z zachowaniem
postanowien § 23 ust. 8 OWU.

29. Skiadka ubezpieczeniowa (Skitadka) - kwota
z tytutu Umowy ubezpieczenia za okres obejmowania Osoby
ubezpieczonej ochrona ubezpieczeniows, obejmujaca kwoty nalezne
z tytutu Ubezpieczenia podstawowego i Ubezpieczern dodatkowych.
Czestotliwos¢ optacania Sktadki jest potwierdzona w Polisie i Certyfikacie
ubezpieczeniowym.

30. Skiadka za grupe — Suma Sktadek ubezpieczeniowych optacana na
zasadach i w terminie wskazanym w § 12 OWU przez Ubezpieczajacego
na rachunek bankowy Towarzystwa za wszystkie Osoby ubezpieczone.
31. Srodki odurzajace - $rodki substancje
psychotropowe lub $rodki zastepcze w rozumieniu ustawy z dnia 29 lipca
2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii.

32. Swiadczenie - przewidziana Umowa ubezpieczenia kwota
pieniezna wyptacana przez Towarzystwo z tytutu zajscia Zdarzenia
ubezpieczeniowego.

33. Ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na
zycie, w ktorym przedmiotem ochrony ubezpieczeniowej $wiadczonej
przez Towarzystwo na podstawie OWU jest zycie i zdrowie Osoby
ubezpieczonej.

34. Ubezpieczenie dodatkowe — dodatkowe ubezpieczenie grupowe,
stanowiace rozszerzenie zakresu odpowiedzialno$ci Towarzystwa na
podstawie odpowiednich OWDU.

35. 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.

36. Uraz - uszkodzenie tkanek ciata lub narzadéw Osoby ubezpieczonej
wskutek dziatania Czynnika zewnetrznego.

37. Wiek Osoby ubezpieczonej (Wiek) — réznica pomiedzy danym
rokiem kalendarzowym a rokiem urodzenia Osoby ubezpieczone;.

38. Zdarzenie ubezpieczeniowe - wydarzenie przewidziane
w Umowie ubezpieczenia, ktérego zaistnienie powoduje powstanie
roszczenia o Swiadczenie na zasadach okreslonych w OWU lub
odpowiednich OWDU.

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

nalezna

odurzajace lub

§ 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
ubezpieczeniowe:
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1) smier¢ Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia, lub

2) zdiagnozowanie u Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia
Choroby $miertelnej.

2. W razie $mierci Osoby ubezpieczonej w Obkresie ubezpieczenia,
Towarzystwo wyptaci Uposazonemu albo Uposazonemu zastgpczemu
albo w przypadku braku Uposazonego i Uposazonego zastepczego
uprawnionemu na podstawie przepiséw prawa, Swiadczenie w wysokosci
sumy Ubezpieczenia podstawowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej
na dzien zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego.

3. W razie zdiagnozowania w Okresie ubezpieczenia u Osoby
ubezpieczonej Choroby s$miertelnej, Towarzystwo wyptaci Osobie
ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci 50% sumy Ubezpieczenia
podstawowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien
zdiagnozowania Choroby $miertelnej Osoby ubezpieczonej.

4. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. 3 powyzej pomniejsza wysokos¢
Swiadczenia z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej o Swiadczenie z tytutu
zdiagnozowania Choroby $miertelnej u Osoby ubezpieczonej i jest
nalezne, o ile w dacie wypfaty tego Swiadczenia Osoba ubezpieczona

zyje.

§ 5. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

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

2. Wykaz Ubezpieczen dodatkowych, ktorymi 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 sie na podstawie prawidtowo
wypetnionego wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia ztozonego na
formularzu Towarzystwa, podpisanego przez Ubezpieczajacego.

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

1) oferte ubezpieczenia podpisang przez Ubezpieczajacego, zawierajaca
szczegotowy zakres ochrony ubezpieczeniowej, wysokos¢ Sktadki,
wysoko$¢ sum ubezpieczenia,

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

3) wykaz oséb sktadajacych Deklaracje zgody podpisany przez
Ubezpieczajacego, przy czym wykaz ten musi by¢ zgodny z liczba
sktadanych Deklaracji zgody i danymi tychze oséb,

4) w przypadku, gdy bezposrednio przed zawarciem Umowy
ubezpieczenia Ubezpieczajacego taczyta Dotychczasowa
ubezpieczenia z innym niz Towarzystwo ubezpieczycielem dokument
ubezpieczenia potwierdzajacy Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia z innym niz Towarzystwo ubezpieczycielem, zawierajacy:
a) zakres i sumy ubezpieczen,

b) wykaz oséb wyrazajacych wole przystapienia do Umowy
ubezpieczenia, i objetych ochrona ubezpieczeniowa na podstawie
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, aktualny na dzien przed objeciem
ochrong ubezpieczeniowa przez Towarzystwo,

c) date poczatku i konca obowiazywania Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia.

3. Niezaleznie od dokumentéw wskazanych w ust. |-2 powyzej,
Towarzystwo zastrzegasobie prawo dozwréceniasie do Ubezpieczajacego

umowa

zawarcie

o podanie dodatkowych informacji dotyczacych warunkéw zatrudnienia,
stanu zdrowia osob 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, zostaly Towarzystwo
niezwtocznie zwrdci sie do Ubezpieczajacego o ich uzupetnienie lub

sporzadzone nieprawidiowo,

sporzadzenie nowych w terminie 3 miesiecy od daty wptywu wniosku
o zawarcie Umowy ubezpieczenia do Siedziby Towarzystwa. Po uptywie
terminu wskazanego w zdaniu poprzednim, jezeli dokumentacja nie
zostata uzupetfniona lub sporzadzona ponownie, przyjmuje sie, 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 szczegélnosci 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, obowigzek ten ciazy réwniez
na przedstawicielu i obejmuje ponadto okolicznosci jemu znane. Jezeli
Umowa ubezpieczenia zostanie zawarta mimo braku odpowiedzi na
poszczegdlne pytania, okolicznosci te uwaza sie za nieistotne. Obowiazki
wskazane w niniejszym ustepie spoczywaja réwniez 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 wniosku
o zawarcie Umowy ubezpieczenia przez Ubezpieczajacego,

2) przesuniecia dnia poczatku odpowiedzialnosci  Towarzystwa
proponowanego we wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia lub dnia
poczatku Okresu ubezpieczenia poszczegdlnych oséb przystepujacych
do Umowy ubezpieczenia,

3) zastosowania warunkéw szczegdlnych, na podstawie ktérych Umowa
ubezpieczenia moze zostac¢ zawarta.

7. Umowa ubezpieczenia zawierana jest na okres nie dtuzszy niz | rok.
Umowa ubezpieczenia zostaje przedtuzona na okres kolejnego roku na
dotychczasowych warunkach, jezeli w okresie obowiazywania Umowy
ubezpieczenia, nie poézniej jednak niz miesiac przed Rocznica Umowy
ubezpieczenia, zadna ze stron nie ztozy oswiadczenia 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, ktérym to zostang
doreczone Certyfikaty ubezpieczeniowe potwierdzajace objecie tychze
0s6b ochronga ubezpieczeniowa.

10. Z zastrzezeniem ust.l| ponizej, Umowe ubezpieczenia uwaza
sie za zawarta z chwila wystawienia Polisy przez Towarzystwo, pod
warunkiem opfacenia pierwszej Sktadki za grupe w terminie 14 dni od
daty wystawienia Polisy. W przypadku braku optacenia Skfadki za grupe,
w terminie okreslonym w zdaniu poprzednim, Umowa ubezpieczenia nie
dochodzi do skutku.

I'l. Jezeli w odpowiedzi na ztozony przez Ubezpieczajacego wniosek

o zawarcie Umowy ubezpieczenia Towarzystwo doreczy Ubezpieczaja-
cemu Polise zawierajaca postanowienia, ktére odbiegaja na niekorzys¢
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Ubezpieczajacego od tresci ztozonego przez niego wniosku o zawarcie
Umowy ubezpieczenia, OWU lub OWDU, Towarzystwo obowiazane jest
zwroci¢ Ubezpieczajacemu na to uwage na pismie przy doreczeniu Polisy,
Wwyznaczajac mu co najmniej 7-dniowy termin do zgtoszenia sprzeciwu.
W razie niewykonania tego obowiazku zmiany dokonane na niekorzys¢
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 trescia Polisy w dniu nastepujacym po uptywie
terminu wyznaczonego do zfozenia sprzeciwu.

12. Ubezpieczajacy jest zobowiazany do wptacenia pierwszej Sktadki
za grupe w terminie 14 dni od daty wystawienia Polisy, na rachunek
Towarzystwa wskazany we wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia.

§ 7. ZDOLNOSC UBEZPIECZENIOWA

I. Zdolno$¢ ubezpieczeniowa Pracownika przystepujacego do Umowy
ubezpieczenia polega na tacznym spetnieniu nastepujacych warunkéw:

1) wiek Pracownika przystepujacego do Umowy ubezpieczenia wynosi
nie mniej niz 16 lat i nie wiecej niz 67 lat,

2) Ubezpieczajacy doreczyt Towarzystwu:

a) wykaz oséb skfadajacych Deklaracje zgody uwzgledniajacy danego
Pracownika,

b) Deklaracje zgody poprawnie wypetniong i
Ubezpieczajacego oraz Pracownika,

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

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

b) w dniu wskazanym w Deklaracji zgody jako deklarowany dzier 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 (nie dotyczy ciazy), 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) Pracownik przystepujacy do Umowy ubezpieczenia poddat sig
badaniom medycznym oraz podat dodatkowe informacje i dokumenty,
a Towarzystwo po ich analizie wydato wobec tego Pracownika decyzje
o akceptaciji ryzyka ubezpieczeniowego — w przypadku skierowania przez
Towarzystwo na badania medyczne lub zwrécenia sie przez Towarzystwo
o podanie dodatkowych informacji i dokumentow,

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
spofecznym 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 lat i nie wiecej niz 67 lat — w przypadku Matzonka albo
Partnera,

b) nie mniej niz 18 lat i nie wiecej niz 67 lat — w przypadku Pefnoletniego
dziecka,

podpisang przez

w  Dniu

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 skiadajacych Deklaracje zgody uwzgledniajacy
odpowiednio: tego Matzonka albo Partnera lub Petnoletnie dziecko,

b) Deklaracje zgody poprawnie wypetniong i podpisang przez
Ubezpieczajacego oraz zgloszonego przez Pracownika Matzonka 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 albo jego Petnoletnim dzieckiem
w rozumieniu § 2 ust. 8 OWU,

4) odpowiednio: Mafzonek albo Partner lub Petnoletnie dziecko poddali
sie badaniom medycznym oraz podali dodatkowe informacje i dokumenty
i wydano wobec odpowiednio: Mafzonka albo Partnera lub Petnoletniego
dziecka decyzje o akceptacji ryzyka ubezpieczeniowego — w przypadku
zlecenia przez Towarzystwo badan medycznych lub zwrécenia sig przez
Towarzystwo o podanie dodatkowych informacji i dokumentéw,

5) odpowiednio: Matzonek albo Partner lub Petnoletnie dziecko
przystepujacy do Umowy ubezpieczenia nie jest jednoczesnie objety
ochrong z tytutu umowy indywidualnie kontynuowanej zawartej

z Towarzystwem,
6) odpowiednio:
przystepujacy do Umowy ubezpieczenia w dniu podpisania Deklaraciji
zgody nie przebywa w szpitalu, hospicjum, placéwce dla przewlekle
chorych lub nie zostata orzeczona w stosunku do niego niezdolnos¢
do pracy na podstawie przepiséw o ubezpieczeniu spotecznym lub
zaopatrzeniu spofecznym,

7) odpowiednio: Matzonek albo Partner lub Petnoletnie dziecko
przystepujacy do Umowy ubezpieczenia w dniu podpisania Deklaraciji
zgody nie przebywa na zwolnieniu lekarskim diuzszym niz 21 dni (nie
dotyczy ciazy), urlopie wychowawczym lub urlopie bezptatnym.

3. Za zgoda Towarzystwa do Umowy ubezpieczenia moze przystapic
osoba nie spetniajaca warunkéw Zdolnosci ubezpieczeniowej wskazanych
w ust. |-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,
Pracownika zgfaszajacego swojego Malzonka albo Partnera lub
Petnoletnie dziecko, o podanie informacji oraz przekazanie zadanych
przez Towarzystwo kopii dokumentéw potwierdzajacych Zdolnos¢
ubezpieczeniowa tj. aktu urodzenia, aktu mafzenstwa lub orzeczenia sadu
o catkowitym i nierozerwalnym przysposobieniu dziecka, dokumentacji
medycznej zwiazanej z przebytymi w okresie ostatnich

3 lat lub aktualnie trwajacymi chorobami.

Matzonek albo Partner lub Petnoletnie dziecko

§ 8. POCZATEK | KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

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

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

3. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej z tytulu Umowy ubezpieczenia wygasa w najblizszym
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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 Wiek 69 lat,

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

5) w ostatnim dniu okresu, za ktéry zaptacono Sktadke za dang Osobe
ubezpieczong w petnej wysokosci, ale nie pdzniej 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 § 19 OWU tj. zlozenia przez niego o$wiadczenia o cofnigciu
zgody na zastrzezenie na jego rzecz ochrony ubezpieczeniowej,

b) Pracownik cofnat zgode na potracanie Skfadki z wynagrodzenia,

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

d) Osoba ubezpieczona rozpoczeta urlop wychowawczy lub bezpfatny,
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 Skiadki za grupe
w petnej wysokosci w dodatkowym, wyznaczonym przez Towarzystwo
terminie,

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

4. Ubezpieczajacy zobowiazany jest do przekazywania Towarzystwu
listy oséb, ktorych 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 ostatnia Skfadke
w petnej wysokosci.

§ 9. PRZYSTEPOWANIE DO UMOWY UBEZPIECZENIA

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

2. Dana osoba wyraza pisemng zgode na zastrzezenie na jej rzecz
ochrony ubezpieczeniowej zgody
przed objeciem tej osoby ochrong ubezpieczeniowa. Ubezpieczajacy

poprzez podpisanie Deklaracji

i Towarzystwo moga uzgodni¢ inng 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 ochrona ubezpieczeniowa w okresie obowiazywania
Umowy ubezpieczenia wymagane jest prawidiowe wypetnienie
i podpisanie przez osoby obejmowane ochrong 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 dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia, ktoéry musi by¢ pierwszym dniem miesigca kalendarzo-
wego, ale nie moze by¢ dniem wczesniejszym niz pierwszy dzien 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 skfadajacych Deklaracje zgody, nie pdzniej niz do dnia

poprzedzajacego proponowany dzien poczatku Okresu ubezpieczenia.
7. Jezeli Deklaracja zgody danej osoby lub wykaz oséb skiadajacych
Deklaracje zgody zostang dostarczone po terminie okreslonym w ust. 6
powyzej, woéwczas osoba ta zostanie objgta ochrong ubezpieczeniowa
W pozniejszym, wskazanym przez Towarzystwo terminie.

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

9. Towarzystwo moze odmowi¢ objecia ochrong ubezpieczeniowa
poszczegdlnych oséb w  przypadku braku akceptacji ryzyka
ubezpieczeniowego. W przypadku odmowy objecia ochrong
ubezpieczeniowa danej osoby, Towarzystwo zwrdci Skiadke zaptacong
za te osobe Ubezpieczajacemu na rachunek bankowy wskazany przez
Ubezpieczajacego w terminie |4 dni od daty otrzymania informacji
o numerze rachunku bankowego albo Towarzystwo rozliczy wptacona
Sktadke za te osobe na poczet nastepnej naleznej Skiadki za grupe.

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

Il. Osoba przystepujaca do Umowy ubezpieczenia, do ktorej
Towarzystwo sie o podanie dodatkowych informacji
i dokumentow lub o wypetnienie oswiadczenia 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
ochrong ubezpieczeniowa wytacznie na wypadek $mierci w nastgpstwie
Nieszczedliwego wypadku do wysokosci sumy Ubezpieczenia
podstawowego, nie wyzszej jednak niz 50 000 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
dzien poczatku Okresu ubezpieczenia. W przypadku braku akceptacji
ryzyka ubezpieczeniowego odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytufu
tymczasowej ochrony ubezpieczeniowej wygasa z dniem podjecia decyzji
o braku akceptaciji ryzyka ubezpieczeniowego.

12. Postanowienia ust. | | powyzej, stosuje sie do osoby przystepujacej
do Umowy ubezpieczenia, ktérej prawidtowo wypetnionej i podpisanej
Deklaracji zgody Ubezpieczajacy nie ztozyt w terminie, o ktérym mowa
w ust. 6 powyzej, a Towarzystwo wyrazito zgode na zlozenie
prawidtowo wypetnionej i podpisanej Deklaracji zgody w terminie
pdzniejszym niz termin, o ktérym mowa w ust. 6 powyzej, wskazujac
dodatkowy termin na ztozenie Deklaracji zgody. W przypadku ztozenia
prawidtowo wypetnionej i podpisanej Deklaracji zgody osoby, o ktérej
mowa w zdaniu poprzednim w terminie pézniejszym, wskazanym przez
Towarzystwo, uznaje sie, ze odpowiedzialno$¢ Towarzystwa w stosunku
do tej osoby rozpoczyna sie od dnia wskazanego w Deklaracji zgody
jako proponowany dzien poczatku Okresu ubezpieczenia. W przypadku
nie zlozenia prawidiowo wypetnionej i podpisanej Deklaracji zgody
osoby, o ktérej mowa w zdaniu pierwszym w terminie pdzniejszym,
wskazanym przez Towarzystwo, odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu
tymczasowej ochrony ubezpieczeniowej wygasa z dniem uptywu terminu
na ztozenie Deklaracji zgody.

zwrocito
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§ 10. OKRESOWE OGRANICZENIE ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA (KARENCJA)

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

1) Pracownika, ktory przystapit do Umowy ubezpieczenia:

a) w dniu nastepujacym po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa, albo
b) w terminie |
wychowawczego,
2) osoby, ktora stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
i przystapita do Umowy ubezpieczenia po uptywie | miesiaca od dnia,
w ktérym stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2
ust. 5 OWU,

3) Osoby ubezpieczonej bedacej Matzonkiem albo Partnerem albo
Petnoletnim dzieckiem,

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

3. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej, ktéra:

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

2) do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia
byta objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej,
zalicza sig¢ okres obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie
danego ryzyka ubezpieczeniowego z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia na zasadach okreslonych w ust. 4-5 ponize;j.

4. Jezeli Pracownik lub Matzonek albo Partner lub Petnoletnie dziecko,
o ktérym mowa w ust. 3 powyzej, byt objety ochrona ubezpieczeniowa
w zakresie danego ryzyka ubezpieczeniowego z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia przez okres:

I) rowny co najmniej okresowi Karencji, to z tytutu 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) krotszy niz okres Karenciji, to:

a) wokresieliczonym od pierwszego dniaOkresu ubezpieczenia, bedacym
jednoczesnie réznica okresu Karencji i okresu podlegania ochronie
ubezpieczeniowej z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,
stosuje si¢ 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 Dotychczasowej umowie
ubezpieczenia.

5. Postanowienia ust. 3 i 4 powyzej maja zastosowanie pod warunkiem
ze Osoba ubezpieczona, o ktérej mowa w ust. 2 powyzej, ma zachowana
ciagtosc ubezpieczeniows, tj. od dnia objecia jej ochrong ubezpieczeniowa
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia do dnia zaj$cia Zdarzenia
ubezpieczeniowego byfa $wiadczona wobec niej nieprzerwana ochrona
ubezpieczeniowa w zakresie danego ryzyka ubezpieczeniowego z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia i Umowy ubezpieczenia.

miesigca od dnia powrotu do pracy z urlopu

§ 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) rodzaju  wykonywanej dziatalnosci przez = Ubezpieczajacego
okreslonej poprzez zakwalifikowanie dziatalnosci gospodarczej zgodnie
z Rozporzadzeniem Rady Ministréw z dnia 24 grudnia 2007 r. w sprawie
Polskiej Klasyfikacji Dziatalnosci,

3) wysokosci sum ubezpieczenia,

4) zakresu ochrony ubezpieczeniowe;j,

5) czestotliwosci opfacania Sktadki.

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

§ 12. ZASADY OPLACANIA SKLADEK ZA GRUPE

I. We wniosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia Ubezpieczajacy
wskazuje czestotliwos¢ optacania Sktadek za grupe: miesigczng,
kwartalng, pétroczna lub roczna.

2. Ubezpieczajacy obowigzany jest do opfacania Sktadek za grupe,
najpozniej w 4 dniu okresu, za ktéry nalezna jest Skiadka za grupe.

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

§ 13. SKUTKI NIEZAPLACENIA SKLADKI ZA GRUPE

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

2. Jezeli Skfadka za grupe nie zostanie zapfacona w terminie dodatkowym,
o ktéorym mowa w ust. | powyzej, Umowa ubezpieczenia ulegnie
rozwiazaniu z ostatnim dniem okresu, za ktory zostata zapfacona Sktadka

za grupe.

§ 14. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
I. Z zachowaniem postanowien & 10 ust. 4 i 5 OWU Towarzystwo nie
ponosi odpowiedzialnosci za Zdarzenia ubezpieczeniowe, ktére miaty
miejsce w okresie Karencji lub wystapity w nastepstwie lub w zwiazku z:
I) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, stanem wyjatkowym,
Aktami terroryzmu lub czynnym udzialem 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 ubezpieczong
przestgpstwa z winy umysinej,

4) samobojstwem popetnionym przez Osobe ubezpieczong w okresie
dwdch lat od dnia poczatku Okresu ubezpieczenia.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki okolicznosci,
ktdére z naruszeniem postanowien § 6 ust. 5 OWU, nie zostaty podane
do jego wiadomosci, a w szczegdlnosci gdy zostala zatajona choroba
Osoby ubezpieczonej. Jezeli do naruszenia postanowien § 6 ust. 5 OWU
doszto z winy umysinej, w razie watpliwosci przyjmuije 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 podnies¢ zarzutu,
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Ze przy przystgpowaniu Osoby ubezpieczonej do Umowy ubezpieczenia
podano informacje nieprawdziwe, w szczegdlnosci ze zatajona zostata
choroba Osoby ubezpieczonej.

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

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

2) wada wrodzong 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 Srodkéw odurzajacych,

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

4) chorobg lub zatruciem sie Osoby ubezpieczonej spowodowanymi
spozyciem alkoholu, uzywaniem narkotykéw lub Srodkéw odurzajacych
albo Lekomania,

5) wypadkiem lotniczym, z wylaczeniem 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, paralotniarstwa, spadochroniarstwa, szybownictwa,
motolotniarstwa, sportéw lotniczych, downbhillu,
speleologii, wspinaczki wysokogérskiej i skatkowej, zorbingu, sportow
walki lub udzialu Osoby ubezpieczonej w wyscigach lub rajdach
samochodowych, motorowych, motorowodnych, motokrosowych
i regatach zeglarskich.

4. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci za Zdarzenia
ubezpieczeniowe objete ochrong na podstawie zawartych Ubezpieczen
dodatkowych, jezeli mialy miejsce w nastepstwie lub w zwiazku
z Pozosta-waniem przez Osobe ubezpieczong pod wptywem alkoholu
lub lekow,

z wyjatkiem lekéw zazywanych zgodnie z zaleceniami lekarza lub Srodkéw
odurzajacych. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci réwniez
w przypadku, gdy Osoba ubezpieczona odméwita wykonania badan
majacych na celu ustalenie, czy w chwili zajscia Zdarzenia ubezpiecze-
niowego Pozostawata pod wptywem alkoholu lub Srodkéw odurzajacych,
chyba ze Pozostawanie pod wptywem alkoholu lub Srodkéw odurzajacych
nie miato wptywu na powstanie Zdarzenia ubezpieczeniowego.

base jumpingu,

§ 15. UPOSAZENI

I. Osoba ubezpieczona moze wskaza¢ jednego lub wigcej Uposazonych
na wypadek swojej $mierci, zaréwno przy przystepowaniu do Umowy
ubezpieczenia, jak i w Obkresie ubezpieczenia. Osoba ubezpieczona
powinna okresli¢ udziat kazdego z Uposazonych w kwocie $wiadczenia,
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 pozostalych oséb wynosi zero. Jezeli suma wskazanych
udziatéw w kwocie Swiadczenia nie jest rowna 100%, przyjmuie sie, ze

udziaty 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 $mierci Osoby ubezpieczonej nie zyje
Uposazony, wowczas prawo do Swiadczenia nabywa Uposazony zastepczy.
3. Wskazanie Uposazonego lub Uposazonego zastepczego moze zostac
zmienione lub odwotane przez Osobe ubezpieczong w kazdym czasie
Okresu ubezpieczenia. Wskazanie Uposazonego zastepczego traci moc
w przypadku, gdy Osoba ubezpieczona wskazata jednego Uposazonego
i Uposazonego zastepczego, a nastepnie dokonafa wskazania kolejnego
Uposazonego bez odwotania uprzednio wskazanego jednego
Uposazonego — z dniem doreczenia pisemnego o$wiadczenia o wskazaniu
kolejnego Uposazonego do Siedziby Towarzystwa.

4. Oswiadczenie Osoby ubezpieczonej o wskazaniu, zmianie lub
odwotaniu Uposazonego lub Uposazonego zastgpczego wywotuje skutki
prawne

z chwila doreczenia pisemnego oswiadczenia do Siedziby Towarzystwa.
5. Wskazanie odpowiednio: Uposazonego lub Uposazonego zastepczego
staje sie bezskuteczne, jezeli odpowiednio: Uposazony lub Uposazony
zastepczy zmart przed $mierciag Osoby ubezpieczonej albo jezeli umysinie
przyczynit sie do jej $mierci.

6. Jezeli Osoba ubezpieczona wskazata wiecej niz jednego Uposazonego,
a w dniu $mierci Osoby ubezpieczonej wskazanie ktéregokolwiek
z Uposazonych stato sie bezskuteczne zgodnie z ust. 5 powyzej, woéwczas
czes¢ Swiadczenia przypadajaca temu Uposazonemu zostanie wyptacona
pozostatym Uposazonym, w proporcji wynikajacej ze wskazan Osoby
ubezpieczonej.

7. Jezeli Osoba ubezpieczona:

I) nie wskazata Uposazonych lub na dzien $mierci Osoby ubezpieczonej
wskazanie wszystkich Uposazonych stato sie bezskuteczne zgodnie
z ust. 5 powyze;j,

albo

2) wskazafa jednego Uposazonego, ktorego wskazanie na dzien $mierci
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 stalo sig bezskuteczne
zgodnie z ust. 5 powyzej, wéwczas Swiadczenie przystuguje cztonkom
rodziny Osoby ubezpieczonej w nastepujacej kolejnosci:

a) matzonek zmartego,

b) dzieci zmarfego, w tym dzieci przysposobione,

c) wnuki zmartego,

d) rodzice zmartego,

e) rodzenstwo zmartego,

f) dzieci rodzenstwa zmartfego.

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 ma prawo odstapienia od Umowy ubezpieczenia
w terminie 30 dni, aw przypadku gdy Ubezpieczajacym jest przedsiebiorca
— w terminie 7 dni od dnia zawarcia Umowy ubezpieczenia, w drodze
doreczenia do Siedziby Towarzystwa pisemnego o$wiadczenia
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o odstgpieniu od Umowy ubezpieczenia. Umowa ubezpieczenia ulega
rozwiazaniu z dniem otrzymania przez Towarzystwo oswiadczenia
o odstgpieniu od Umowy ubezpieczenia.

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

3. Towarzystwo po otrzymaniu o$wiadczenia o odstapieniu od Umowy
ubezpieczenia zwréci Ubezpieczajacemu cze$¢ zaptaconej Skiadki za
grupe za okres niewykorzystanej ochrony ubezpieczeniowej, na rachunek
bankowy wskazany przez Ubezpieczajacego w terminie 14 dni od dnia
otrzymania oswiadczenia o odstapieniu od Umowy ubezpieczenia.

§ 17. WYPOWIEDZENIE UMOWY UBEZPIECZENIA

I. Ubezpieczajacy moze wypowiedzie¢ Umowe ubezpieczenia
w  kazdym zachowaniem  trzymiesiecznego
wypowiedzenia ze skutkiem na koniec miesiagca kalendarzowego.
Oswiadczenie o wypowiedzeniu Umowy ubezpieczenia powinno by¢
ztozone Towarzystwu na pismie i doreczone do Siedziby Towarzystwa.
2. Ztozenie o$wiadczenia o wypowiedzeniu Umowy ubezpieczenia
nie zwalnia Ubezpieczajacego z obowiazku optacenia Sktadki za grupe
za okres, w ktérym Towarzystwo udzielato ochrony ubezpieczeniowej,
w szczegodlnosci w okresie wypowiedzenia Umowy ubezpieczenia.

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

czasie, z okresu

§ 18. ROZWIAZANIE UMOWY UBEZPIECZENIA

I. Umowa ubezpieczenia ulega rozwigzaniu:

1) na skutek odstapienia od Umowy ubezpieczenia przez
Ubezpieczajacego — z dniem wplywu do Siedziby Towarzystwa
oswiadczenia Ubezpieczajacego 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 uptywem 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 Skiadki 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 obowigzywania Umowy
ubezpieczenia. Oswiadczenie o cofnigciu zgody powinno by¢ ztozone
Towarzystwu na pi$mie i doreczone do Siedziby Towarzystwa.

2. Cofnigcie zgody przez Osobe ubezpieczona nie zwalnia
Ubezpieczajacego z obowiazku optacenia Sktadki za dang Osobe
ubezpieczong za okres, w jakim Towarzystwo udzielato jej ochrony
ubezpieczeniowej.

§ 20. INDYWIDUALNE KONTYNUOWANIE UBEZPIECZENIA
GRUPOWEGO

I. Ubezpieczajacy zobowiazany jest do Oséb
ubezpieczonych, ktérym przystuguje prawo do zawarcia umowy

informowania

indywidualnie kontynuowanej, o istnieniu takiego prawa.

2. Prawo do zawarcia umowy indywidualnie kontynuowanej przystuguije:
I) Osobie ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, w przypadku
wygasniecia w stosunku do niej odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu
Umowy ubezpieczenia grupowego w zwiazku z:

a) ukonczeniem przez ta3 Osobe ubezpieczong bedaca Pracownikiem
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 Osoby ubezpieczonej bedacej
Pracownikiem, ktéra zglosita te osobe do Umowy ubezpieczenia
grupowego wygasta w okolicznosciach, o ktérych mowa w pkt 1) lit. a)-c)
powyzej, badz Osoba ubezpieczona bedaca Pracownikiem, ktéra zgtosita
te osobe do Umowy ubezpieczenia grupowego, zmarta,

3) nie bedacemu Osoba ubezpieczong Matzonkowi albo Partnerowi
zmartego Pracownika, ktéry w chwili $mierci byt objety ochrong
ubezpieczeniowa z tytutu Umowy ubezpieczenia grupowego, o ile wiek
Mafzonka albo Partnera wynosi nie wigcej niz 68 lat.

3. Ponadto prawo do zawarcia umowy indywidualnie kontynuowanej
przystuguje wytacznie tym osobom wskazanym w ust. 2 pkt 1)
i 2) powyzej, ktore byly objete ochrong ubezpieczeniowa z tytutu
Umowy ubezpieczenia grupowego przez okres co najmniej 6 miesiecy
bezposrednio poprzedzajacych miesiac, w ktérym nabyty prawo do
zawarcia umowy indywidualnie kontynuowanej oraz Matzonkowi albo
Partnerowi zmartego Pracownika, wskazanemu w ust. 2 pkt 3) powyzej,
o ile zmarty Pracownik byt objety ochrong 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
rozwigzana z uptywem okresu, na jaki Umowa ubezpieczenia grupowego
byta zawarta lub Sktadka za grupe nie zostata w petni optacona.

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

6. Umowa indywidualnie kontynuowana jest zawierana na nastepujacych
warunkach:

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

2) w przypadku skorzystania z prawa do zawarcia umowy indywidualnie
kontynuowanej przez Matzonka albo Partnera zmartego Pracownika, jest
on obejmowany ochrong ubezpieczeniowa wyfacznie na wypadek $mierci
i $mierci w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, z zachowaniem
wysokosci sum ubezpieczenia i Skfadek z tytutu ubezpieczen na
wypadek $mierci i $mierci w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
obowiazujacych w odniesieniu do zmartej Osoby ubezpieczonej bedacej
Pracownikiem, o ile osoba ta byla objeta ochrong ubezpieczeniowa
w Umowie ubezpieczenia w tym zakresie,

3) w przypadku skorzystania z prawa do zawarcia umowy indywidualnie
kontynuowanej przez osobe, ktéra ukonczyta Wiek 69 lat, jest ona
obejmowana ochrong ubezpieczeniowa wytacznie na wypadek $mierci,
4) umowa indywidualnie kontynuowana jest zawierana na okres jednego
roku od dnia zawarcia umowy indywidualnie kontynuowanej,

5) umowa indywidualnie kontynuowana moze zosta¢ przedtuzona
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na okres kolejnego roku na zasadach okreslonych indywidualnie
za porozumieniem stron, z zastrzezeniem, ze warunki ochrony
ubezpieczeniowej okreslone w Umowie ubezpieczenia obowiazuija tylko
w pierwszym roku trwania umowy indywidualnie kontynuowanej.

7. Umowe indywidualnie kontynuowang zawiera sie¢ na podstawie
prawidtowo wypetnionego wniosku o zawarcie umowy indywidualnie
kontynuowanej, dostgpnego na stronie internetowej Towarzystwa
www.viennalife.pl, doreczonego do Siedziby Towarzystwa w terminie do
ostatniego dnia miesigca nastepujacego po ostatnim miesiacu okresu, za
ktéry zostata optacona ostatnia Sktadka z tytutu Umowy ubezpieczenia,
za osobe, o ktérej mowa w ust. 2 pkt |) albo 2) powyzej, badz za zmarta
Osobe ubezpieczong bedaca Pracownikiem, o ktérej mowa w ust. 2
pkt 3) powyzej.

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
kontynuowana jest objeta Karencja. Dtugos¢ okresow 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 wytaczaja Karencije,
ograniczajg dfugos¢ 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 osobie, ktéra ziozyta wniosek
o zwarcie umowy indywidualnie kontynuowanej.

10. Umowe indywidualnie kontynuowana uznaje sie za zawartg
z dniem 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, nie wczesniej jednak niz w dniu zaptaty pierwszej Sktadki
zgodnie ze zdaniem pierwszym.

Il. W zamian za ochrone ubezpieczeniowa s$wiadczong przez
Towarzystwo na postawie zawartej umowy indywidualnie kontynuowanej
osoba bedaca strong, ktéra zawarta umowe indywidualnie kontynuowana
jest zobowigzana do terminowego i prawidtowego optacania Sktadki
z gory, najpézniej w 10 dniu okresu, za ktéry nalezna jest Skiadka, na
rachunek bankowy wskazany przez Towarzystwo w dokumentacji
zafaczonej do Polisy. Dniem zaptaty Sktadki jest dzien, w ktérym kwota
Sktadki zostata uznana na rachunku bankowym Towarzystwa w petnej
wysokosci naleznej za dany okres.

12. Osoba sktadajaca wniosek o zawarcie umowy indywidualnie
kontynuowanej wskazuje w nim czestotliwos¢ opfacania Skfadki
kwartalng, pétroczna lub roczna.

13. W razie przekroczenia terminu na optfacenie pierwszej Skfadki
z tytutu umowy indywidualnie kontynuowanej, o ktérym mowa w ust. 10
powyzej, Towarzystwo wezwie pisemnie osobg, ktéra zawarta umowe
indywidualnie kontynuowana, do zapfaty Skfadki w wyznaczonym
dodatkowym terminie |4 dni od daty otrzymania wezwania do zaptaty,
podajac skutki niezaptacenia Skfadki w tym terminie. Jezeli Skiadka 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

zawarcie

okres w terminie pfatnosci Skiadki, Towarzystwo wezwie pisemnie
osobe, ktéra zawarta umowe indywidualnie kontynuowang do zaptaty
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 okresu, za ktory zostafa zaptacona Sktadka.

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

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. |4 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, 12,8 7,88, § 9 ust. 1-7, 10-12,
§ 10 ust. 2-4, § 12, § 13, § 18 ust. | pkt 3)-4), § 19 OWU. Pozostate
postanowienia OWU stosuje sie odpowiednio.

Swiadczenia z

§ 21. WYPLATA SWIADCZEN

I. Osoba uprawniona do Swiadczenia powinna niezwlocznie
zawiadomi¢ Towarzystwo o wystapieniu Zdarzenia ubezpieczeniowego.
Zawiadomienie, o ktérym mowa w zdaniu poprzednim, powinno
zosta¢ dokonane poprzez zlozenie prawidtowo wypetnionego wniosku
o wyptate Swiadczenia za posrednictwem poczty lub osobiscie w Siedzibie
Towarzystwa lub, w miare mozliwosci, poprzez zgioszenie roszczenia
przez strone internetowa www.viennalife.pl zgodnie z procedura
okreslong Regulaminem $wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu
Umowy ubezpieczenia droga elektronicznag w ramach portalu www,
ktory to regulamin jest dostepny na stronie internetowej www.viennalife.
pl. Wniosek, o ktéorym mowa w zdaniu drugim, dostepny jest na stronie
internetowej www.viennalife.pl oraz u Agentéw ubezpieczeniowych
dziatajacych w imieniu i na rzecz Towarzystwa, jak i w Siedzibie
Towarzystwa, a dodatkowe informacje mozna uzyska¢ poprzez infolinig
Towarzystwa.

2. W przypadku, gdy Ubezpieczajacy i Ubezpieczony sa roéznymi
osobami zawiadomienie o wystapieniu Zdarzenia ubezpieczeniowego
moze zglosi¢ réwniez Ubezpieczony albo jego spadkobiercy. W tym
przypadku spadkobierca jest traktowany tak jak uprawniony z Umowy
ubezpieczenia.

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

1) kopie dokumentu tozsamosci lub poprawnie wypetniony formularz
wypisu z dokumentu tozsamosci znajdujacy sie na stronie internetowej
Towarzystwa,

2) w przypadku, gdy OWU uzaleznia wypfate lub wysokos¢ Swiadczenia
od informacji okreslonych w Dotychczasowej umowie ubezpieczenia —
dokument potwierdzajacy wysokosci Swiadczen z tytutu Dotychczasowej
umowy  ubezpieczenia, date poczatku podlegania  ochronie
ubezpieczeniowej z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia oraz jej
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zakres, a takze dokument potwierdzajacy wystapienie z Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia, o ile dokumenty te nie zostaly doreczone do
Siedziby Towarzystwa przed dniem zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego,
3) w przypadku zgonu Osoby ubezpieczonej:

a) odpis skrécony aktu zgonu Osoby ubezpieczonej,

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

4) w przypadku, gdy Osoba ubezpieczong jest Malzonek albo Partner
— odpowiednio odpis skrécony aktu mafzenstwa lub dokumenty
uprawdopodabniajgce fakt pozostawania w stalym zwigzku z Osobg
ubezpieczong bedaca Pracownikiem, zgodnie z definicja okreslong w § 2
ust. 7 OWU,

5) w przypadku zajscia Nieszczesliwego wypadku
Zdarzeniem ubezpieczeniowym:

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

b) wyrok albo postanowienie sadu, dotyczace okolicznosci zajscia
Nieszczesliwego wypadku, o ile zostaly wydane,

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

6) w przypadku wyptaty Swiadczenia z tytutu Choroby s$miertelnej
— diagnoze i rokowania Choroby $miertelnej ustalone przez dwdch
lekarzy odpowiedniej specjalizacji, potwierdzajace brak rokowan na
przezycie przez Osobe ubezpieczong okresu diuzszego niz |12 miesiecy,
jak rowniez dokumenty uzasadniajace stwierdzenie wystapienia Choroby
$miertelnej — kopie wynikéw badan radiologicznych, histopatologicznych
lub laboratoryjnych, a w przypadku choroby nowotworowej dokumenty
uzasadniajagce odstapienie od leczenia przyczynowego i prowadzenie
tylko leczenia paliatywnego,

7) numer rachunku bankowego, na ktéry Towarzystwo dokona wyptaty
Swiadczenia.

4. Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 3 powyzej, powinny by¢ doreczone
w oryginale lub jako kopie; Towarzystwo zastrzega sobie prawo do
zadania przedtozenia oryginatéw dokumentéw lub kopii potwierdzonych
za zgodnos¢ z oryginatem przez Pracownika Towarzystwa albo inna
upowazniong przez Towarzystwo osobe, urzednika administracji
publicznej lub notariusza.

5. Towarzystwo moze zwrdci¢ sie do osoby sktadajacej wniosek
o wyplate Swiadczenia o przedstawienie dodatkowych dokumentow,
jezeli sa one niezbedne do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa

lub wysokosci Swiadczenia.

6. Towarzystwo moze zwrdci¢ sig takze o tltumaczenia przedstawionych
dokumentéw na jezyk polski, sporzadzonych przez ttumacza przysiegtego,
jezeli Zdarzenie ubezpieczeniowe miato miejsce na terytorium innego
panstwa niz Rzeczpospolita Polska.

7. Po otrzymaniu zawiadomienia o wystapieniu Zdarzenia ubezpieczenio-
wego, w terminie 7 dni od dnia otrzymania tego zawiadomienia,
Towarzystwo informuje o tym Ubezpieczajacego lub Osobe ubezpieczong
lub Uposazonego lub Uposazonego zastepczego, jezeli nie sa oni osobami
wystepujacymi z tym zawiadomieniem, oraz podejmuje postepowanie
dotyczace ustalenia stanu faktycznego Zdarzenia ubezpieczeniowego,
zasadnosci zgloszonych roszczen i wysokosci Swiadczenia, a takze
informuje osobe wystepujaca z roszczeniem, na pismie lub w inny
sposéb, na ktéry osoba ta wyrazita zgode, jakie dokumenty s3 potrzebne

skutkujacego

do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa lub wysokosci Swiadczenia,
jezeli jest to niezbedne do dalszego prowadzenia postgpowania.

8. Towarzystwo wyptaca Swiadczenie na podstawie uznania roszczenia
uprawnionego z Umowy ubezpieczenia w wyniku ustaleri dokonanych
w przeprowadzonym przez siebie postgpowaniu, o ktérym mowa
W niniejszym paragrafie, zawartej z nim ugody lub prawomocnego
orzeczenia sadu.

9. Wyptata Swiadczenia nastepuje w terminie 30 dni od dnia doreczenia
do Siedziby Towarzystwa wniosku o wyptate Swiadczenia. Jezeli
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 stafo sie mozliwe, jednakze bezsporng czes¢ Swiadczenia
Towarzystwo wyptaci w terminie przewidzianym w zdaniu pierwszym.
10. Jezeli w terminach, o ktérych mowa w ust. 9 powyzej, Towarzystwo
nie wyptaci Swiadczenia, zawiadamia na pismie:

I) osobe zgtaszajaca roszczenie, oraz

2) Ubezpieczonego, w przypadku gdy Ubezpieczony i Ubezpieczajacy
sa réznymi osobami i jezeli nie jest on osoba zgtaszajaca roszczenieo
przyczynach niemoznosci zaspokojenia ich roszczen w cafosci lub
w czesci, a takze wyptaca bezsporna czes$¢ swiadczenia.

11. Jezeli Swiadczenie nie przystuguje lub przystuguje w innej wysokosci
niz okreslona w zgtoszonym roszczeniu, Towarzystwo informuje o tym
na pismie:

1) osobe wystepujaca z roszczeniem, oraz

2) Ubezpieczonego, w przypadku gdy Ubezpieczony i Ubezpieczajacy
s3 réznymi osobami i jezeli nie jest on osoba zglaszajaca roszczenie
wskazujac na okolicznosci oraz na podstawe prawna uzasadniajace
catkowita lub czesciowa odmowe wyptaty Swiadczenia. Informacja
ta zawiera pouczenie o mozliwosci dochodzenia roszczen na drodze
sadowe;.

12. Towarzystwo udostepnia Ubezpieczajacemu, Ubezpieczonemu,
osobie wystepujacej z roszczeniem lub Uprawnionemu z umowy
ubezpieczenia informacje i dokumenty gromadzone w celu ustalenia
odpowiedzialnosci Towarzystwa lub wysokosci Swiadczenia. Osoby te
moga zadaé pisemnego potwierdzenia przez Towarzystwo udostepnio-
nych informacji, a takze sporzadzenia na swoj koszt kserokopii
dokumentéw i potwierdzenia ich zgodnosci z oryginalem przez
Towarzystwo.

13. Informacje i dokumenty, o ktérych mowa w ust. 12 powyzej,
Towarzystwo udostepnia, na zadanie, w postaci elektronicznej.

14. Sposéb:

I) udostepniania informacji i dokumentéw, o ktérych mowa w ust. 12
powyzej,

2) zapewniania mozliwosci pisemnego potwierdzania udostepnianych
zgodnie z ust. |12 powyzej informacji,

3) zapewniania mozliwosci sporzadzania kserokopii
i potwierdzania ich zgodnosci z oryginatem zgodnie z ust. |12 powyzejnie
moze wiaza¢ sie z nadmiernymi utrudnieniami dla oséb, o ktérych mowa
w ust. |2 powyzej.

I5. Koszty sporzadzenia kserokopii oraz udostepniania informacii
i dokumentéw w postaci elektronicznej, ponoszone przez osoby,
o ktérych mowa w ust. 12 powyzej, nie moga odbiega¢ od przyjetych
w obrocie zwyktych kosztéw wykonywania tego rodzaju ustug.

16. Towarzystwo przechowuije informacje i dokumenty, o ktérych mowa
w ust. |12 powyzej, do czasu uptywu terminu przedawnienia roszczen
Z umowy ubezpieczenia.

dokumentow
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17. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strong internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z ust. | powyzej ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www, ktéry jest dostepny na
stronie Towarzystwa, z zastrzezeniem, ze nalezy przediozy¢ wymagane
dokumenty do rozpatrzenia danego roszczenia; Towarzystwo zastrzega
sobie prawo do zadania przediozenia oryginatéw dokumentéw lub
kopii potwierdzonych za zgodnos¢ z oryginalem przez Pracownika
Towarzystwa albo inna upowazniona przez Towarzystwo osobe,
urzednika administracji publicznej lub notariusza.

§ 22. SWIADCZENIE Z TYTULU CHOROBY SMIERTELNE]

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

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

3. Wyptacenie Swiadczenia z tytutu Choroby $miertelnej nie zwalnia
z obowiazku zapfaty Skfadki w dotychczasowej wysokosci.

4. Po wyptaceniu Swiadczenia z tytutu Choroby $miertelnej wszelkie
zmiany w Umowie ubezpieczenia majagce mie¢ zastosowanie wobec
Osoby ubezpieczonej na rzecz, ktorej zostato wyptacone Swiadczenie
z tytutu Choroby $miertelnej wymagaja zgody Towarzystwa.

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

I. Z zachowaniem postanowien § 27 ust. 1-8 OWU zawiadomienia,
oswiadczenia, skladane przez strony Umowy ubezpieczenia wnioski
Ubezpieczajacego, Osob ubezpieczonych kierowane do Towarzystwa
powinny by¢ dokonywane piSmie i przesyfane listownie,
z zastrzezeniem, ze strony Umowy ubezpieczenia Ubezpieczajacy oraz
Osoba ubezpieczona, moga dokonywa¢ zawiadomien i oswiadczen w inny
sposéb, na ktéry sie umowia, o ile nie jest to sprzeczne z bezwzglednie
obowiazujacymi przepisami prawa.

2. Kazda ze stron moze na pismie zaproponowaé¢ zmiane Umowy
ubezpieczenia.

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

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

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

6. Ubezpieczajacy udziela Towarzystwu zgody na zmiane Umowy
ubezpieczenia, sktadajac jednoczesnie o$wiadczenie o otrzymaniu od
Osoby ubezpieczonej zgody na zmiane 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 zastgpuje wersje poprzednia z data obowiazywania
Zmiany.

8. Zawiadomienia i oswiadczenia sktadane w zwiazku z zawarta Umowa
ubezpieczenia Agentowi ubezpieczeniowemu uznaje sie za zfozone
Towarzystwu, o ile zostaly ztozone na pismie lub na innym trwatym
nosniku.

na

§ 24. PRAWA | OBOWIAZKI STRON

I. W zamian za ochrone ubezpieczeniowa $wiadczong przez
Towarzystwo, Ubezpieczajacy jest zobowiazany do terminowego
i prawidlowego optacania Sktadki 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 zafacznikami na
podstawie ktérych zostanie zawarta Umowa ubezpieczenia.

3. Strony zobowiazuja sie¢ do wzajemnego informowania o zmianie ich
siedziby i adresu korespondencyjnego.

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

5. Ubezpieczajacy jest zobowiazany do niezwtocznego przekazywania
Osobie ubezpieczonej wszelkich informacji o przebiegu Umowy
ubez-pieczenia przedstawianych przez Towarzystwo, w sposéb
zapewniajacy Osobie ubezpieczonej mozliwos¢ petnego zapoznania sig
Z nimi.

6. Ubezpieczajacy informuje Osoby ubezpieczone o objeciu tych oséb
ochrong ubezpieczeniowa oraz o wygasnieciu ochrony ubezpieczeniowe;j,
na podstawie informacji 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 PRZEZ UBEZPIECZAJACEGO, UPOSAZONEGO,
UPOSAZONEGO ZASTEPCZEGO LUB OSOBE UPRAWNIONA
DO SWIADCZENIA NIEBEDACYCH OSOBA FIZYCZNA

I. Ubezpieczajacemu, Uposazonemu, Uposazonemu zastepczemu
lub osobie uprawnionej do Swiadczenia nie bedacym osobg fizyczna,
przystuguje prawo ztozenia skargi lub zazalenia.

2. Skarge lub zazalenie mozna ztozy¢ w formie:

1) pisemne;j:

a) droga pocztowa, za posrednictwem postanica lub kuriera — na adres
Siedziby Towarzystwa,

b) osobiscie, pozostawiajac pisemna skarge lub zazalenie w Siedzibie
Towarzystwa,

2) ustnej — telefonicznie na numer telefonu: 22 460 22 22.

3. W celu sprawnego przeprowadzenia procesu rozpatrzenia skargi lub
zazalenia, skarga lub zazalenie powinna zawierac:

I) imie i nazwisko (nazwa firmy) osoby wskazanej w ust. | powyzej
sktadajacej skarge lub zazalenie,

2) adres osoby wskazanej w ust. | powyzej skiadajacej skarge lub
zazalenie,

3) informacje, czy osoba wskazana w ust. | powyzej sktadajaca skarge
lub zazalenie wyraza zgode na otrzymywanie odpowiedzi droga
elektroniczna, a jezeli tak — réwniez adres e-mail, na ktéry odpowiedz
ma zosta¢ przestana,

4) PESEL/REGON,

5) numer dokumentu ubezpieczenia (numer Polisy).
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4. Na zadanie osoby wskazanej w ust. | powyzej sktadajacej skarge
lub zazalenie Towarzystwo potwierdzi pisemnie lub w inny sposéb
uzgodniony z t3 osobg, fakt ztozenia przez nia skargi lub zazalenia.

5. Towarzystwo zobowiazane jest do rozpatrzenia skargi lub zazaleniai
udzielenia odpowiedzi bez zbednej zwloki, jednak nie pdzniej niz
w terminie 30 dni od dnia otrzymania skargi lub zazalenia. W przypadku
uzasadnionej niemoznosci udzielenia odpowiedzi w tym terminie,
Towarzystwo zobowiazane jest:

1) wyjasni¢ przyczyny braku mozliwosci dotrzymania terminu, o ktérym
mowa w zdaniu pierwszym,

2) wskaza¢ okolicznosci, ktére musza zosta¢ ustalone,

3) wskaza¢ przewidywany termin udzielenia odpowiedzi, nie diuzszy
jednak niz 90 dni od dnia otrzymania skargi lub zazalenia.

6. Ztozenie skargi lub zazalenia niezwlocznie po powzieciu zastrzezen
przez osobe wskazang w ust. | powyzej utatwi i przyspieszy rzetelne
rozpatrzenie skargi lub zazalenia.

7. Odpowiedz Towarzystwa na skarge lub zazalenie udzielana jest
w formie pisemnej, chyba ze uzgodniono z osoba wskazang w ust. |
powyzej, sktadajaca skarge lub zazalenie, inna forme odpowiedzi.

8. Jesli zyczeniem osoby wskazanej w ust. | powyzej sktadajacej
skarge lub zazalenie jest otrzymanie odpowiedzi droga elektroniczna
na wskazany adres e-mail i osoba ta wyrazita zgode na otrzymywanie
odpowiedzi droga elektroniczng, odpowiedz wysytana jest jej ta droga.
9. Po otrzymaniu odpowiedzi na skarge lub zazalenie rozpatrzonej
negatywnie, osoba wskazana w ust. | sktadajaca skarge lub zazalenie, ma
prawo odwotac sie do Towarzystwa.

10. Niezaleznie od trybu rozpatrywania skarg lub zazalen, wskazanego
w ust. | — 9 powyzej, osobie wskazanej w ust. | powyzej, przystuguje
prawo wystapienia do Komisji Nadzoru Finansowego oraz z powodztwem
do sadu powszechnego.

I'l. Spory wynikajace z Umowy ubezpieczenia rozpatruja sady wtasciwe
wedtug przepiséw o wtasciwosci ogolnej albo sady wtasciwe dla siedziby
osoby wskazanej w ust. | powyzej skfadajacej skarge lub zazalenie.

12. Towarzystwo podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

§ 27. DOCHODZENIE ROSZCZEN WYNIKAJACYCH

Z UMOWY UBEZPIECZENIA, SKLADANIE REKLAMAC]I
PRZEZ UBEZPIECZAJACEGO, UBEZPIECZONEGO,
UPOSAZONEGO, UPOSAZONEGO ZASTEPCZEGO LUB
OSOBE UPRAWNIONA DO SWIADCZENIA BEDACYCH
OSOBA FIZYCZNA (W TYM OSOBA FIZYCZNA
WYKONUJACA DZIALALNOSC GOSPODARCZA LUB
ZAWODOWA W RAMACH TZW. JEDNOOSOBOWE]
DZIALALNOSCI GOSPODARCZE) LUB SPOLKI CYWILNEJ)

I. Ubezpieczajacemu, Ubezpieczonemu, Uposazonemu, Uposazonemu
zastepczemu lub osobie uprawnionej do $wiadczenia bedacymi osoba
fizyczna (w tym osobg fizyczna wykonujaca dziatalnos¢ gospodarcza lub
zawodowa w ramach tzw. jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej lub
spotki cywilnej) przystuguje prawo ztozenia Reklamacii.

2. Reklamacja moze zosta¢ zlozona w kazdej jednostce Towarzystwa
w ktoérej zakresie obowiazkéw jest obstuga oséb wskazanych w ust. |
powyzej.

3. Osoba wskazana w ust. | powyzej moze ztozy¢ Reklamacje w formie:
I) pisemnej — sktadajac osobiscie pismo w jednostce wskazanej w ust. 2
powyzej albo listownie,

2) ustnie — telefonicznie na numer telefonu: 22 460 22 22 albo osobiscie
w jednostce wskazanej w ust. 2 powyzej do protokotu podczas wizyty
w jednostce wskazanej w ust. 2 powyzej,

3) w formie elektronicznej na adres e-mail: reklamacje@viennalife.pl.

4. W celu sprawnego przeprowadzenia procesu rozpatrzenia Reklamacji,
Reklamacja powinna zawiera¢:

1) imie i nazwisko (nazwa firmy) osoby wskazanej w ust. | powyzej
sktadajacej Reklamacje,

2) adres osoby wskazanej w ust. | powyzej skfadajacej Reklamacje,

3) informacje, czy osoba wskazanaw ust. | powyzej sktadajaca Reklamacje
wyraza zgode na otrzymywanie odpowiedzi drogg elektroniczna, a jezeli
tak — réwniez adres e-mail, na ktéry odpowiedz ma zosta¢ przestana,

4) PESEL/REGON,

5) numer dokumentu ubezpieczenia (nomer Polisy).

5. Na zadanie osoby wskazanej w ust. | powyzej skfadajacej Reklamacje
Towarzystwo potwierdza fakt ztozenia Reklamacji na pismie lub w inny
sposéb uzgodniony z ta osoba.

6. Z zachowaniem postanowien ust. 7 ponizej odpowiedzi na Reklamacje
Towarzystwo udziela bez zbednej zwloki, jednak nie poézniej niz
w terminie 30 dni od dnia otrzymania Reklamacji. Termin wskazany
w zdaniu pierwszym uwaza si¢ za dotrzymany, jezeli odpowiedz zostafa
wystana przed jego uptywem.

7. W szczegélnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajacych
rozpatrzenie Reklamaciji i udzielenie odpowiedzi w terminie wskazanym
w ust. 6 powyzej, Towarzystwo w informacji przekazanej osobie
wskazanej w ust. | powyzej sktadajacej Reklamacije:

I) wyjasnia przyczyne opéznienia,

2) wskazuje okolicznosci, ktére musza zosta¢ ustalone dla rozpoznania
sprawy,

3) okresla przewidywany termin rozpatrzenia Reklamacji i udzielenia
odpowiedzi, ktéry nie moze przekroczy¢ 60 dni od dnia otrzymania
Reklamacji.

8. Ztozenie Reklamacji niezwlocznie po powzieciu zastrzezen przez
osobe wskazang w ust. | powyzej utatwi i przyspieszy rzetelne
rozpatrzenie Reklamaciji.

9. Odpowiedzi na Reklamacje Towarzystwo udziela w postaci papierowej
lub za pomocg innego trwatego nosnika informacii, doreczajac ja droga
pocztowa, za posrednictwem postanca lub kuriera, chyba ze osoba
wskazana w ust. | powyzej skfadajaca Reklamacje wystapi z wnioskiem
o przestanie odpowiedzi droga elektroniczna.

W takim przypadku odpowiedz zostanie przestana na adres e-mail podany
przez osobe wskazang w ust. | powyzej sktadajaca Reklamacje.

10. Po otrzymaniu odpowiedzi na Reklamacje rozpatrzong negatywnie
osoba wskazana w ust. | powyzej sktadajaca Reklamacje ma prawo:

I) odwotac sie do Towarzystwa,

2) ztozy¢ wniosek o rozpatrzenie sprawy przez Rzecznika Finansowego.
I'l. Niezaleznie od trybu rozpatrywania Reklamacji wskazanego w ust.
| — 10 powyzej osoba wskazana w ust. | powyzej sktadajaca Reklamacje
ma prawo:

I) ztozy¢ wniosek o przeprowadzenie przez Rzecznika Finansowego
pozasadowego postepowania W sprawie rozwiazywania sporéw migdzy
klientem a podmiotem rynku finansowego,

2) wystapi¢ z powoddztwem do sadu powszechnego wtasciwego
wedtug przepiséw o wtasciwosci ogélnej albo wiasciwego dla miejsca
zamieszkania lub siedziby osoby wskazanej w ust. | powyzej sktadajacej
Reklamacje, gdzie pozwanym winna by¢ Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, Al. Jerozolimskie
162A, 02-342 Warszawa,

3) zwrdcic sie do Komisji Nadzoru Finansowego.

12. Towarzystwo podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.
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§ 28. INFORMACJA PODATKOWA

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

1) art. 21 ust. | pkt. 4 w zwiazku z art. 24 ust. |5 i ust. | 5a ustawy z dnia
26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od oséb fizycznych (Dz. U.
z2012r. poz. 361 ze zm.), w brzmieniu: Art. 21 ust. |. Wolne od podatku
dochodowego sa:

4) kwoty otrzymane z tytutu ubezpieczen majatkowych i osobowych,
z wyjatkiem:

b) dochodu, o ktérym mowa w art. 24 ust. 15 i |5a. Art. 24 ust. |I5.
Dochodem z tytutu inwestowania sktadki ubezpieczeniowej w zwiazku
z umowa ubezpieczenia zawarta na podstawie przepiséw o dziatalnosci
ubezpieczeniowej, w przypadku ubezpieczen zwiazanych z funduszami
kapitalowymi, jest réznica miedzy wyptacona kwota $wiadczenia a suma
sktadek wptaconych do zaktadu ubezpieczen, ktére zostaty przekazane
na fundusz kapitatowy. Art. 24 ust. |5a. Dochodem z tytutu inwestowania
sktadki ubezpieczeniowej w zwiazku z umowa ubezpieczenia na zycie
lub dozycie, zawarta na podstawie odrebnych przepiséw, w ktérej
$wiadczenie zaktadu ubezpieczen z tytutu dozycia jest:

I) ustalane na podstawie okreslonych indekséw lub innych wartosci
bazowych albo

2) réwne skifadce ubezpieczeniowej powiekszonej o okreslony
w umowie ubezpieczenia wskaznik — jest réznica miedzy wyptacong
kwota $wiadczenia a sktadka wptacong do zaktadu ubezpieczen,

2) art. 30a ust. | ustawy, o ktorej mowa w pkt |, w brzmieniu: ,Od
uzyskanych dochodéw (przychodéw) pobiera sie 19% zryczattowany

podatek dochodowy, z zastrzezeniem art. 52a: 5) od dochodu z tytutu
udziatu w funduszach kapitatowych; 5a) od dochodu z tytutu umow
ubezpieczenia, o ktérym mowa w art. 24 ust. 15a”,

3) art. 12 ust. | pkt. | ustawy z dnia I5 lutego 1992 r. o podatku
dochodowym od oséb prawnych (Dz. U. z 2014 r. poz. 851 ze zm.),
w brzmieniu: ,,Przychodami, z zastrzezeniem ust. 3 i 4 oraz art. |4, s3
w szczegdlnosci otrzymane pieniagdze, wartosci pieniezne, w tym réznice
kursowe.”,

4) art. 19 ust. | ustawy, o ktérej mowa w pkt. 3), w brzmieniu: ,,Podatek,
z zastrzezeniem art. 2I, art. 22 i art. 24a wynosi 19% podstawy
opodatkowania.”.

§ 29. INFORMAC]JA O WYPLACALNOSCI | KONDYC]JI
FINANSOWE] TOWARZYSTWA

Towarzystwo zamieszcza na stronie internetowej www.viennalife.pl
sprawozdanie o wyptacalnosci i kondyciji finansowe;.

§ 30. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWU

OWU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cd/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG(')’LNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

(GNW)
BRP-10824

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje

21
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GNW)

BRP-10824

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci w nastepstwie nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-10824
(OWDU) majg zastosowanie w przypadku
odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw
ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych
warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia
integralng czes$¢ tych Umow ubezpieczenia.

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

rozszerzenia zakresu

§ 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
zajscia Nieszczesliwego wypadku, z zastrzezeniem postanowiern OWDU.
2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:
I) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna
ubezpieczonej, mial miejsce w Okresie ubezpieczenia,
2) $mier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
nastapita w Okresie ubezpieczenia,

$mierci  Osoby

3) smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
nastgpita w ciggu 6 miesiecy od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mieré¢ Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miafa miejsce
w nastepstwie lub spowodowana zostata lub nastgpita na skutek
ktérejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN
Wypfata $wiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje na
zasadach okreslonych w & 21 OWU.

§ 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 koriczy Wiek 69 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwala Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG(')’LNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI W NASTEPSTWIE UDARU MOZGU LUB ZAWALU

SERCA (GNZ)
BRP-10924

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§5ust. 1 -5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
W NASTEPSTWIE UDARU MOZGU LUB ZAWALU SERCA (GNZ)

BRP-10924

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci w nastgpstwie udaru moézgu lub zawatu serca o symbolu
BRP-10924 (OWDU) majg zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na
Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu
Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich ogélnych
warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia
integralng czes$¢ tych Umow ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Udar mézgu — ostry incydent naczyniowo-moézgowy skutkujacy
wystapieniem objawéw neurologicznych i obejmujacy krwotok
wewnatrzczaszkowy lub podpajeczynéwkowy, lub zator materiatem
pochodzenia pozaczaszkowego, lub zawat tkanki mézgowej. Rozpoznanie
Udaru mézgu musi by¢ potwierdzone badaniem tomografii komputerowe;j
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) przej$ciowych atakéw niedokrwiennych mézgu (TIA),

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

c) objawow moézgowych spowodowanych migrena,

d) zaburzen ukrwienia uktadu 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 mdzgu rozpoznanego, jako przebyty w przesztosci, np. na
pod-stawie tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego,

h) skutkéw choroby dekompresyjnej,

i) uszkodzenia mézgu spowodowanego przewlektym niedokrwieniem.
2) Zawat serca — petnoscienna martwica miesnia 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 migsnia sercowego:

i) objawy kliniczne niedokrwienia migsnia sercowego (m.in. bol

w klatce piersiowej),

i) zmiany w EKG wskazujace na $wieze niedokrwienie — nowe zmiany
ST-T lub nowopowstaty 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 przezskoérnych interwencji wienicowych (angioplastyka)
przy prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréow sercowych przekraczajacy 3-krotnie gérna granice normy,

lub
c) w przypadku pomostowania tetnic wiencowych (by-pass) przy
prawidtowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stgzen

biomarkeréw sercowych przekraczajacy 5-krotnie gérna granicg normy,
w potaczeniu z pojawieniem sie jednego z nastepujacych objawéw:

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

iif) z udokumentowanym angiograficznie zamknieciem nowego pomostu
(by-pass) lub wtasnej tetnicy wiericowej,

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

W rozumieniu OWDU za Zawat serca nie uwaza sie:

a) zawatu rozpoznanego jako przebyty w przesztosci na podstawie
obrazu EKG, echokardiografii lub innych badan diagnostycznych,

b) zawatu, ktéry nie zostat stwierdzony w protokole badania sekcyjnego
— w przypadku $mierci przed wykonaniem badania EKG lub badania
aktywnosci enzymoéw wskaznikowych martwicy migsnia 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 nastepstwie Udaru médzgu
lub Zawatu serca, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien
zajécia Udaru mozgu lub Zawatu serca, z zastrzezeniem postanowien
OwWDU.

2. W przypadku $mierci Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Udaru
mézgu lub Zawatu serca, Swiadczenie, o ktorym mowa w ust. | powyzej,
zostanie wyptacone, jezeli spetnione zostaly facznie nastgpujace warunki:
1) Udar mézgu lub Zawat serca, bedacy przyczyna $mierci Osoby
ubezpieczonej, mial miejsce w Okresie ubezpieczenia, z zastrzezeniem
ze w odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
a) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo w ciagu 3 miesiecy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

b) stafta sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
Towarzystwo ponosi réwniez odpowiedzialnos¢, gdy Zawat sercalub Udar
médzgu miat miejsce w okresie obejmowania jej ochrong na podstawie
Dotychczasowej umowy ubezpieczeniowa, o ile ma zachowang ciagtosé¢
ochrony ubezpieczeniowej, tj. co najmniej od dnia wystapienia Zawatu
serca lub Udaru moézgu do dnia jej $mierci w nastepstwie tego Zawatu
sercalub Udaru moézgu byta $wiadczona wobec niej nieprzerwana ochrona
ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek $mierci w nastepstwie
zawatu serca lub udaru mézgu na podstawie Dotychczasowej umowy
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ubezpieczenia i Umowy ubezpieczenia.

2) smier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Udaru moézgu lub Zawatu
serca nastapifa w Okresie ubezpieczenia,

3) $mier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Udaru mézgu lub Zawatu
serca nastapita w ciagu 6 miesiecy od dnia wystapienia Udaru moézgu lub
Zawalu serca.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi odpowiednio:

1) 3 miesiace w stosunku do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem,
2) 6 miesiecy w stosunku do Osoby ubezpieczonej bedacej Matzonkiem
albo Partnerem lub Petnoletnim dzieckiem.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt |) powyzej, zalicza sig
okres obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na
wypadek $mierci w nastepstwie zawatu serca lub udaru mézgu z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5
OWU stosuije sie odpowiednio.

3. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od dnia,
wktérym Pracownikstatsie Pracownikiem Ubezpieczajacegow rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia
byta objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza
sie okres obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka
na wypadek $mierci w nastepstwie udaru mézgu lub zawatu serca z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5
OWU stosuije sie odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru moézgu miata miejsce w nastepstwie
lub spowodowana zostata lub nastapita na skutek ktérejkolwiek
z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa za Zdarzenia
ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

5. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
$mier¢ Osoby ubezpieczonej nastapita w nastepstwie lub w zwiazku
z uszkodzeniem ciafa, ktére nastgpito w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktéra zostata
zdiagnozowana lub byta leczona w okresie 5 lat przed dniem poczatku
Okresu ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 6-7 ponizej.

6. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo w ciagu 3 miesiecy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita

$mierc¢

do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢ z tytutu $mierci w nastgpstwie
Zawatu serca lub Udaru moézgu réwniez w sytuacji, gdy s$mierc
w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu miata miejsce w Okresie
ubezpieczenia, ale w zwiazku z uszkodzeniem ciata, ktére nastapito
w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia, lub byfa
skutkiem choroby, ktéra zostata zdiagnozowana lub byta leczona w okresie
5 lat przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia, o ile uszkodzenie
ciata nastapito w okresie obejmowania tej Osoby ubezpieczonej bedacej
Pracownikiem ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia lub choroba zostata zdiagnozowana lub byta
leczona w okresie obejmowania tej Osoby ubezpieczonej bedacej
Pracownikiem ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia.

7. Postanowienia ust. 6 powyzej maja zastosowanie, pod warunkiem
ze Osoba ubezpieczona bedaca Pracownikiem, o ktérej mowa w ust. 6
powyzej, ma zachowang ciagto$¢ ochrony ubezpieczeniowej, tj. od dnia
objecia jej ochrona ubezpieczeniowa na podstawie Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia do dnia jej $mierci w nastepstwie tego Zawatu
serca lub Udaru mézgu byta $wiadczona wobec niej nieprzerwana ochrona
ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek $mierci w nastepstwie
zawatu serca lub udaru mézgu na podstawie Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia i Umowy ubezpieczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz w przypadku:
1) $mierci w nastepstwie Udaru mézgu — dowody na istnienie objawéw
neurologicznych oraz wyniki tomografii komputerowej lub rezonansu
magnetycznego, protokdt badania sekcyjnego, o ile badanie sekcyjne
zostato wykonane,

2) $mierci w nastepstwie Zawalu serca:

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

b) elektrokardiogram z zapisem obecnosci nowych, dotychczas
nie  wys-tepujacych zapisie  elektrokardiograficznym
charakterystycznych dla martwicy migsnia sercowego,

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

d) protokét badania sekcyjnego, o ile badanie sekcyjne zostato wykonane.
3. Do os6b zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez § 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin

Zmian W

$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

§ 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 koriczy Wiek 68 lat.
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§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group  ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczenn  przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

0\47('

Piotr Tanski Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG{)LNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI W NASTEPSTWIE WYPADKU KOMUNIKACY]NEGO

(GWK)
BRP-11024

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
W NASTEPSTWIE WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO (GWK)

BRP-11024

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci w nastepstwie wypadku komunikacyjnego o symbolu BRP-11024
(OWDU) majg zastosowanie w przypadku
odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umoéw
ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich ogdlnych
warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia
integralng czes$¢ tych Umow ubezpieczenia.

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

rozszerzenia zakresu

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

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

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

W rozumieniu OWDU za Pojazd ladowy nie uwaza sie:

a) pojazdow uzywanych do celéw specjalnych,

b) motocykli,

c) motoroweroéw,

d) innych pojazdéw jednosladowych,

chyba ze Osoba ubezpieczona ulegta Wypadkowi komunikacyjnemu jako
pieszy.

3) Statek morski lub sSrodladowy — kazde urzadzenie ptywajace
o napedzie mechanicznym, dziatajace zgodnie z przepisami paristwa,
na terytorium ktérego zostalo 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 srodladowy nie
uwaza sie statkow podwodnych, platform wiertniczych, skuteréw
wodnych, jachtéw zaglowych z napedem mechanicznym oraz todzi
z napedem mechanicznym.

4) Statek powietrzny — samolot lub $migtowiec, 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
w przypadku zgodnego z obowigzujacymi przepisami prawa poruszania
sie po Drodze albo pasazer badz kierujaca Pojazdem ladowym, Statkiem
morskim lub $rédladowym albo Statkiem powietrznym.

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 Wypadku
komunikacyjnego, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na
dzien zajscia Wypadku komunikacyjnego, z zastrzezeniem postanowien
OwWDU.

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

) Wypadek komunikacyjny, bedacy przyczyna smierci Osoby ubezpie-
czonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) $mier¢ Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku komunika-
cyjnego nastapita w Okresie ubezpieczenia,

3) $mieré Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku komunika-
cyjnego nastapita w ciggu 6 miesiecy od dnia zajscia Wypadku
komunikacyjnego.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢
w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego miata miejsce w nastepstwie
lub spowodowana zostata lub nastapita na skutek ktérejkolwiek
z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa za Zdarzenia
ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

2. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku
Wypadkéw komunikacyjnych powstatych w nastgpstwie lub w zwiazku
z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczong Pojazdu ladowego, Statku
morskiego lub srodladowego albo Statku powietrznego, jezeli Pojazd
albo Statek morski lub $rodladowy albo Statek powietrzny nie posiadat
aktualnego badania technicznego lub nie byt dopuszczony do ruchu lub
uzytkowania, o ile badanie techniczne lub dopuszczenie do ruchu lub
uzytkowania s3 wymagane przepisami prawa o ruchu drogowym lub
innymi przepisami dotyczacymi uzytkowania danego Pojazdu ladowego
lub Statku morskiego lub s$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 nastgpstwie lub w zwiazku
z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczong Pojazdu ladowego, Statku
morskiego lub $rédladowego lub Statku powietrznego, jezeli Osoba
ubezpieczona nie posiadala 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

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2 ponizej.
2. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strong internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.
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§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatko-
wego wygasa we wczesniejszym z dni:

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

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

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajacg pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Umoéw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

ou'/('

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG(')’LNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

PRZY PRACY (GWP)
BRP-11124

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU PRZY PRACY (GWP)

BRP-11124

§ |. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogolne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci w nastepstwie nieszczesliwego wypadku przy pracy o symbolu
BRP-11124 (OWDU) majg zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
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 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:

I) Nieszczesliwy wypadek przy pracy - zdarzenie bedace
Nieszczesliwym wypadkiem, a takze bezposrednia oraz wylaczna
przyczyng $mierci Osoby ubezpieczonej, ktére nastapito w Okresie
ubezpieczenia w zwiazku z praca oraz:

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 ubezpieczong
czynnosci na rzecz pracodawcy, nawet bez polecenia,

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

d) w czasie podrozy stuzbowej w okolicznosciach innych niz
okreslone w lit. a)-c) powyzej, chyba ze wypadek spowodowany
zostal 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 ubezpieczonejw nastgpstwie Nieszczesliwego
wypadku przy pracy, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej
na dzien zajscia 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 przyczyng $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 Smier¢ w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku przy pracy miata miejsce w nastgpstwie
lub spowodowana zostata lub nastapita na skutek ktérejkolwiek
z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa za Zdarzenia
ubezpiecze-niowe wskazane w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo nie
ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢ w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku przy pracy miata miejsce w nastepstwie 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

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w § 2| OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponize;.
2. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotfaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

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

2) potwierdzona za zgodno$¢ z oryginalem przez pracodawce
Osoby ubezpieczonej kopie karty wypadku sporzadzonej wedtug
wzoru zatwierdzonego przez ministra wifasciwego do spraw pracy —
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;j.

3. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z § 21 ust. | OWU, ma zastosowanie
Regulamin $wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy
ubezpieczenia drogg elektroniczng w ramach portalu www.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatko-
wego wygasa we wczesniejszym z dni:

I) wygasniecia  odpowiedzialnosci  z
podstawowego,

2) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,
3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 69 lat.

tytutu  Ubezpieczenia

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU
OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
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(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw

ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cﬁ/(

Piotr Tanski Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu Cztonek Zarzadu

32



VL
ne

\V/
(A)

INFORMACJE DOTYCZACE OG(')’LNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

KOMUNIKACYJNEGO PRZY PRACY (GKP)
BRP-11224

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU KOMUNIKACY]JNEGO PRZY PRACY (GKP)

BRP-11224

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy
pracy o symbolu BRP-11224 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralna czes¢ tych Umow ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

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

2) Nieszczesliwy wypadek komunikacyjny przy pracy -
Nieszczesliwy wypadek, bedacy wytaczng oraz bezposrednia przyczyna
$mierci Osoby ubezpieczonej, wywotany ruchem Pojazdu ladowego na
Drodze lub na torowisku albo Statku morskiego lub $rédladowego badz
Statku powietrznego, ktéremu ulegla Osoba ubezpieczona jako pieszy
w przypadku zgodnego z obowiazujacymi przepisami prawa poruszania
sie po Drodze albo pasazer badz kierujaca ktorymkolwiek z tych
pojazdéw, w zwiazku z wykonywang praca oraz:

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

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

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozycji pracodawcy
w drodze miedzy siedzibag 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, lube) podczas
w zakresie powszechnej samoobrony, lub

f) przy wykonywaniu zadan zleconych przez dziatajagce u pracodawcy
organizacje zwigzkowe.

3) Pojazd ladowy — srodek transportu przeznaczony do poruszania sig
po Drodze lub po torowisku albo maszyna lub urzadzenie przystosowane
do poruszania si¢ po Drodze lub po torowisku, bgdace 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 Nieszczesliwemu wypadkowi
komunikacyjnemu przy pracy jako pieszy.

4) Statek morski lub srédladowy — kazde urzadzenie ptywajace

szkolenia

o napedzie mechanicznym, dziatajace zgodnie z przepisami paristwa,
na terytorium ktérego zostato zarejestrowane, wykorzystywane
w ruchu wodnym zgodnie z wymaganym uprawnieniem do przewozéw
wycieczkowych,  transportowych  oraz  regularnych  pofaczen
komunikacyjnych. W rozumieniu OWDU za Statek morski lub
$rodladowy nie uwaza sig 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 $mierci Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku komunikacyjnego przy pracy, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie
aktualnej na dzien zajscia Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego
przy pracy, z zastrzezeniem postanowien

OWDU.

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

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

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

3) smieré 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
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy
miata miejsce w nastepstwie lub spowodowana zostata lub nastapita
na skutek ktérejkolwiek z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialnos¢
Towarzystwa za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane 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 ubezpieczong
Pojazdu ladowego, Statku morskiego lub $rédladowego albo Statku
powietrznego, jezeli Pojazd albo Statek morski lub $rédladowy albo

$mierc¢
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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 s 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 $rodladowego albo Statku powietrznego lub przyczyna
niedopuszczenia do ruchu lub uzytkowania nie miata wpltywu na
powstanie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy.

3. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci w przypadku
Nieszczesliwych wypadkéw komunikacyjnych przy pracy powstatych
w nastepstwie lub w zwiazku z prowadzeniem przez Osobg ubezpieczong
Pojazdu ladowego, Statku morskiego lub s$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 mial wptywu na powstanie
Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wypfata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

I) potwierdzong za zgodnos$¢ z oryginatem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie protokotu 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,

2) potwierdzona za zgodno$¢ z oryginalem przez pracodawce
Osoby ubezpieczonej kopie karty wypadku sporzadzonej wedtug
wzoru zatwierdzonego przez ministra wifasciwego do spraw pracy —
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;j.

3. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgfaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

I) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) rozwigzania Ubezpieczenia dodatkowego,

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

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwaia Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE

NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GTU)
BRP-11324

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

(GTL)
BRP-11324

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwafego uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-11324 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralna czes¢ tych Umow ubezpieczenia.

2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuije sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig 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
nastgpujace warunki:

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

b) zostalo wymienione w obowiazujacej w dniu zawarcia Umowy
ubezpieczenia Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku na
zdrowiu zataczonej do OWU 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
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zdrowie Osoby

§ 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 czesci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, potwierdzonej w Polisie wyliczonej zgodnie z § 6 ust. 4
OWDU, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie wyptacone,
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) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesdliwego wypadku wystapit w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaly uszczerbek
na zdrowiu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miat miejsce
W nastepstwie lub spowodowany zostat lub nastgpit na skutek
ktérejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU. Ponadto
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek
na zdrowiu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miat miejsce
w nastepstwie ataku konwulsji, drgawek lub padaczki, omdlenia lub
utraty przytomnosci.

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

3. W przypadku gdy Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
powstal w obrebie narzadéw (organéw), ktérych funkcje przed dniem
zajscia Nieszczesliwego wypadku 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 Trwalego uszczerbku na zdrowiu
istniejacego przed dniem zajscia Nieszczesliwego wypadku.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-7 ponizej.
2. Do whiosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w & 2| ust. 3 OWU oraz:

I) zaswiadczenie lekarskie o catkowitym
i rehabilitacij,

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

3. Do o0séb zgtaszajacych roszczenie przez strong internetowg
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

4. 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 wartos¢
procentowa wynikajaca z Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku
na zdrowiu przez sume Ubezpieczenia dodatkowego.

5. Stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu orzeka si¢ po zakonczeniu
leczenia i rehabilitacji, z uwzglednieniem zaleconego przez lekarza
leczenia, nie pdzniej jednak niz w ciaggu 36 miesiecy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku. Decyzja o stopniu Trwatego uszczerbku na
zdrowiu Osoby ubezpieczonej podejmowana jest na podstawie stanu
zdrowia Osoby ubezpieczonej z dnia ztozenia petnej dokumentacii

zakonczeniu leczenia
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zwiazanej z Trwatym uszczerbkiem na zdrowiu i bedacym jego przyczyna
Nieszczesliwym wypadkiem. Zmiana stopnia Trwatego uszczerbku na
zdrowiu, ktéra nastapita po dniu wydania decyzji o stopniu Trwatego
uszczerbku na zdrowiu, nie daje podstawy do rozszerzenia lub zawezenia
odpowiedzialnosci Towarzystwa tj. zmiany wysokosci wyptaconego
Swiadczenia.

6. 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.

7. Przy ustalaniu stopnia Trwafego uszczerbku na zdrowiu nie bierze
si¢ 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) wyptaty Swiadczenia z tytutu Trwatego uszczerbku na zdrowiu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, jezeli wyptacane Swiadczenie
wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio wyptaconymi Swiadczeniami
100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,

3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 69 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwaia Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE

UDARU MOZGU LUB ZAWALU SERCA (GTZ)
BRP-11424

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE UDARU MOZGU LUB ZAWALU

SERCA (GTZ)
BRP-11424

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwafego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie udaru mézgu lub zawatu
serca o symbolu BRP-11424 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralna czes¢ tych Umow ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) 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 tacznie nastepujace warunki:

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

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

2) Udar moézgu — ostry incydent naczyniowo-moézgowy skutkujacy
wystapieniem objawéw neurologicznych i obejmujacy krwotok
wewnatrzczaszkowy lub podpajeczynéwkowy, lub zator materiatem
pochodzenia pozaczaszkowego, lub zawat tkanki ~mdzgowej.
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 mozgu (TIA),

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

c) objawéw mézgowych spowodowanych migrena,

d) zaburzen ukrwienia uktadu 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 przesziosci,

np. na podstawie tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego,
h) skutkéw choroby dekompresyjnej,

i) uszkodzenia mézgu spowodowanego przewlektym niedokrwieniem.
3) Zawat serca - petnoscienna martwica migsnia 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 mies$nia sercowego:

i) objawy kliniczne niedokrwienia migsnia sercowego (m.in. bol

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 zatamkow Q w EKG,

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

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

c) w przypadku pomostowania tetnic wienicowych (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 objawow:

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

i) 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 Zawat serca nie uwaza si¢ zawatu rozpoznanego
jako przebyty w przeszitosci 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
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Trwalego uszczerbku na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej w nastgpstwie Udaru modzgu lub Zawatu
Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci odpowiedniej

serca,

czesci sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie
wyliczonej zgodnie z § 6 ust. 4 OWDU, z zastrzezeniem postanowien
OWDU.

2. W przypadku Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Udaru mézgu lub Zawatu serca, Swiadczenie, o ktorym
mowa w ust. | powyzej, zostanie wypfacone, jezeli spetnione zostaty
tacznie nastgpujace warunki:

1) Udar mézgu lub Zawat serca, bedacy przyczyna Trwatego uszczerbku
na zdrowiu Osoby ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,
z zastrzezeniem ze w odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej
Pracownikiem, ktéra:

a) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo w ciaggu 3 miesiecy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

b) stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
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sie¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
Towarzystwo ponosi réwniez odpowiedzialnos¢, gdy Zawat serca
lub Udar mézgu miat miejsce w okresie obejmowania jej ochrong
ubezpieczeniowa na podstawie Dotychczasowej umowy ubezpieczenia,
o ile ma zachowang ciagto$¢ ochrony ubezpieczenioweij, tj. co najmniej
od dnia wystapienia Zawatu serca lub Udaru mézgu do dnia wystapienia
Trwatego uszczerbku na zdrowiu byfa $wiadczona wobec niej
nieprzerwana ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek
trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie zawatu serca lub udaru
moézgu na podstawie Dotychczasowej umowy ubezpieczenia i Umowy
ubezpieczenia,

2) Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastgpstwie
Udaru mézgu lub Zawatu serca wystapit w Okresie ubezpieczenia.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 3 miesiace.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktoéra:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa albo w ciaggu 3 miesiecy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres
obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek
trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie zawatu serca lub udaru
mézgu z tytutu Dotychczasowej umowy. Postanowienia okreslone § 10
ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

3. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesigcy od dnia,
wktérym Pracownikstatsie Pracownikiem Ubezpieczajacegow rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
oraz do dnia poprzedzajacego dziern poczatku Okresu ubezpieczenia
byta objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza
sie okres obejmowania jej ochrona ubezpieczeniowa 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 sie odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek
w nastgpstwie Udaru moézgu lub Zawatu serca miat miejsce w nastepstwie
lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek ktérejkolwiek
z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa za Zdarzenia
ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo nie
ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej w nastgpstwie Udaru moézgu lub Zawatu serca miat
miejsce w nastgpstwie ataku konwulsji, drgawek lub padaczki, omdlenia,
utraty przytomnosci.

5. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty
uszczerbek na zdrowiu w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu
miat miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z uszkodzeniem ciata, ktére
nastapito w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia

lub byt skutkiem choroby, ktéra zostata zdiagnozowana lub byta
leczona w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia,
z zastrzezeniem ust. 6-7 ponizej.

6. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo w ciagu 3 miesiecy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajagcego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢ z tytutu Trwatego uszczerbku
na zdrowiu w nastepstwie Zawafu serca lub Udaru moézgu réwniez
w sytuacji, gdy Trwaly uszczerbek na zdrowiu w nastepstwie Zawatu
serca lub Udaru mézgu miat miejsce w Obkresie ubezpieczenia, ale
w zwiazku z uszkodzeniem ciata, ktére nastgpito w okresie 5 lat przed
dniem poczatku Okresu ubezpieczenia, lub byt skutkiem choroby,
ktéra zostata zdiagnozowana lub byta leczona w okresie 5 lat przed
dniem poczatku Okresu ubezpieczenia, o ile uszkodzenie ciata nastapito
w okresie obejmowania tegoz Pracownika ochrong ubezpieczeniowa
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub choroba zostata
zdiagnozowana lub byla leczona w okresie obejmowania tegoz
Pracownika ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia.

7. Postanowienia ust. 6 powyzej maja zastosowanie, pod warunkiemze
Osoba ubezpieczona bedaca Pracownikiem, o ktérej mowa w ust. 6
powyzej, ma zachowanga ciagtos¢ ochrony ubezpieczeniowej, tj. od dnia
objecia jej ochrona ubezpieczeniowa na podstawie Dotychczasowej
umowy ubezpieczeniadodniawystapienia Trwategouszczerbkunazdrowiu
W nastgpstwie tego Zawatu serca lub Udaru moézgu byta swiadczona
wobec niej nieprzerwana ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na
wypadek Trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie Zawatu serca
lub Udaru mézgu na podstawie Dotychczasowej umowy ubezpieczenia
i Umowy ubezpieczenia.

8. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ograniczona jest do tacznej wysokosci 100%
sumy Ubezpieczenia dodatkowego, niezaleznie od ilosci Zdarzen
ubezpieczeniowych objetych ochrong ubezpieczeniowa na podstawie
OWDU, majacych miejsce w Okresie ubezpieczenia.

9. W przypadku gdy Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w nastgpstwie Udaru mozgu lub Zawatu serca powstal w obrebie
narzadéw (organéw), ktorych funkcje przed dniem wystapienia Udaru
mozgu 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 odpowiedzialnosci
w zakresie upo$ledzen narzadéw (organéw), a w przypadku Trwatego
uszczerbku na zdrowiu istniejacego, ktéry zgodnie ze wskazaniem Tabeli
oceny procentowej Trwatego uszczerbku na zdrowiu jest wyzszy niz
przed dniem wystapienia Udaru moézgu lub Zawatu serca Towarzystwo
ponosi odpowiedzialno$¢ wyfacznie w zakresie réznicy pomiedzy
wczesniejszym Trwatym uszczerbkiem na zdrowiu, a aktualnym Trwatym
uszczerbkiem na zdrowiu.

ubezpieczonej

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-8 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21| ust. 3 OWU oraz:
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I) zaswiadczenie lekarskie o zakonczeniu leczenia
i rehabilitacj,

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

3) w przypadku Trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie

catkowitym

Udaru moézgu — dowody na istnienie trwalych nastepstw i objawéw
neurologicznych przez okres dtuzszy niz 90 dni oraz wyniki tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego,

4) w przypadku Trwafego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie Zawatu
serca:

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

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

c) wyniki badann biochemicznych dotyczacych wzrostu aktywnosci
enzyméw wskaznikowych martwicy migsnia sercowego powyzej

Zmian w

standardowych wartosci prawidtowych dla danego laboratorium.

3. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgfaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

4. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa;

1) suma Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzona w Polisie, aktualna
na dzien zajs$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 oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu przez sume
Ubezpieczenia dodatkowego.

5. Stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie Udaru mézgu
lub Zawatu serca orzeka sie po zakonczeniu leczenia i rehabilitacji,
z uwzglednieniem zaleconego przez lekarza leczenia, nie pézniej jednak
niz w ciagu 36 miesiecy od dnia zaj$cia Udaru mézgu lub Zawatu serca.
Decyzja o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Udaru mézgu lub Zawatu serca podejmowana jest na

podstawie stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej z dnia ztozenia petnej
dokumentacji zwiazanej z Trwalym uszczerbkiem na zdrowiu i bedacym
jego przyczyna Udarem mozgu lub Zawatem serca.

6. Polepszenie albo pogorszenie stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej
po wydaniu orzeczenia o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu
w nastepstwie Udaru mézgu lub Zawatu serca nie stanowi podstawy do
zmiany wysokosci Swiadczenia Towarzystwa.

7. 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.

8. 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) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) wyplaty Swiadczenia z tytulu Trwalego uszczerbku na zdrowiu
w nastepstwie Udaru moézgu lub Zawatu serca, jezeli wyptacane
Swiadczenie wyczerpuje samo lub facznie z poprzednio wyptaconymi
Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WE|SCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

0\4’/('

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE

NIESZCZESLIWEGO WYPADKU PRZY PRACY (GTUP)
BRP-11524

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§ 2, §5ust. 1 -3,
§ 6 ust. 5, 6, 8

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

PRZY PRACY (GTUP)
BRP-11524

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwafego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku przy pracy o symbolu BRP-1 1524 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
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 integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-3915 OWDU (GTU).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;j.

§ 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) zostalo wymienione w obowiazujacej w dniu zawarcia umowy
ubezpieczenia Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku na
zdrowiu zataczonej do OWU oraz zgodnie z nig ocenione na zasadach
wskazanych w OWDU.

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

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 ubezpieczong
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,

€) 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 zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy,
Towarzystwo wyplaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci odpowiedniej
czesci sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie
wyliczonej zgodnie z § 6 ust. 4 OWDU, z zastrzezeniem postanowien
OwWDU.

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

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

2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastgpstwie
Nieszczesliwego wypadku przy pracy nastapit w Okresie ubezpieczenia,
3) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku przy pracy nastapit w ciaggu 6 miesiecy od dnia
zajscia Nieszczesliwego wypadku przy pracy.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaly uszczerbek
na zdrowiu w nastepstwie Nieszczedliwego wypadku przy pracy miat
miejsce w nastgpstwie lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek
ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU. Ponadto
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek na
zdrowiu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy miat miejsce
w nastepstwie 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. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do facznej wysokosci 100%
sumy Ubezpieczenia dodatkowego, niezaleznie od ilosci Zdarzen
ubezpieczeniowych objetych ochrong ubezpieczeniowa na podstawie
OWDU, majacych miejsce w Okresie ubezpieczenia.

3. W przypadku gdy Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Nieszczgsliwego wypadku przy pracy powstat w obrebie
narzadéw (organdw), 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 uposledzen narzadéw (organéw), a w przypadku Trwatego
uszczerbku na zdrowiu istniejacego, ktéry zgodnie ze wskazaniem tabeli
oceny procentowej trwalego uszczerbku na zdrowiu jest wyzszy niz
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przed dniem zajscia Nieszczesliwego wypadku przy pracy Towarzystwo
ponosi odpowiedzialno$¢ wyfacznie w zakresie réznicy pomiedzy
wczesniejszym Trwatym uszczerbkiem na zdrowiu, a aktualnym Trwatym
uszczerbkiem na zdrowiu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-8 ponizej.
2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

I) zaswiadczenie lekarskie o catkowitym zakorczeniu leczenia

i rehabilitacji,

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

3) potwierdzong za zgodnos¢ z oryginalem 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 zgodno$¢ 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 cywilnoprawnej.

3. Do o0séb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

4. Podstawg ustalenia wysokosci Swiadczenia sa;

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

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

Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sie, mnozac odpowiednig warto$¢
procentowa wynikajaca z Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku
na zdrowiu przez sume Ubezpieczenia dodatkowego.

5. Stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu orzeka si¢ po zakonczeniu
leczeniairehabilitacji, zuwzglednieniemzaleconego przezlekarzaleczenia,
nie pézniej jednak niz w ciagu 36 miesiecy od dnia zajscia Nieszczesliwego

wypadku przy pracy. Decyzja o stopniu Trwatego uszczerbku na zdrowiu
podejmowana jest na podstawie stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej
z dnia zfozenia petnej dokumentacji zwiazanej z Trwatym uszczerbkiem
na zdrowiu i bedacym jego przyczyna Nieszczesliwym wypadkiem przy
pracy.

6. Polepszenie albo pogorszenie stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej
po wydaniu orzeczenia o stopniu Trwalego uszczerbku na zdrowiu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy nie stanowi
podstawy do zmiany wysokosci Swiadczenia Towarzystwa.

7. 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.

8. 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 wyptaty Swiadczenia z tytutu Trwatego uszczerbku na zdrowiu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, jezeli wyptacane Swiadczenie
wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio wyptaconymi Swiadczeniami
100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,

3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 69 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie p6zniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG()LNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK CIEZKIE] TRWALE] UTRATY ZDROWIA W NASTEPSTWIE

NIESZCZESLIWEGO WYPADKU Z WYPLATA RENTY (GCT)
BRP-11624

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5ust. 1,2

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK CIEZKIE]
TRWALE] UTRATY ZDROWIA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU Z WYPLATA

RENTY (GCT)
BRP-11624

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
cigzkiej trwatej utraty zdrowia w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
z wyptatg renty o symbolu BRP-11624 (OWDU) majg zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
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 integralna 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:

I) Trwata utrata zdrowia — fizyczna utrata lub trwate i nieodrwacalne
uszkodzenie albo upos$ledzenie funkcji narzadu lub organu Osoby
ubezpie-czonej bedace nastgpstwem Nieszczesliwego wypadku, ktore
zostato wymienione w Tabeli Trwalej utraty zdrowia, o ktérej mowa
w pkt 2) ponizej.

2) Tabela Trwatej utraty zdrowia — zalaczone do OWU zestawienie
zdarzen medycznych zakwalifikowanych przez Towarzystwo jako Trwata
utrata zdrowia oraz odpowiadajace im wartosci procentowe stuzace do
ustalania stopnia Trwatej utraty zdrowia.

3) Ciezka trwata utrata zdrowia — Trwata utrata zdrowia, w przypadku
ktorej stopien Trwatej utraty zdrowia zostat ustalony przez Towarzystwo
na poziomie 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
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystgpienia Ciezkiej trwalej utraty zdrowia Osoby
ubezpieczonej, Towarzystwo bedzie wyptacato na rzecz Osoby
ubezpieczonej miesigczng rente w wysokosci potwierdzonej w Polisie,
aktualnej na dzien wystapienia Ciezkiej trwatej utraty zdrowia. Wyptata
renty odbywa sie na zasadach wskazanych w § 6 OWDU.

2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, bedzie wyptacane,
jezeli spetnione zostaly 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 trwafa utrata zdrowia Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku nastapita w ciagu 36 miesiecy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Ciezka trwafa
utrata zdrowia w nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku miata miejsce
w nastepstwie lub spowodowana zostata lub nastapita na skutek
ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

2. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa ograniczona jest do wypfaty
renty w wysokosci potwierdzonej w Polisie na pierwsze Zdarzenie
ubezpieczeniowe powodujace powstawie u Osoby ubezpieczonej
Ciezkiej trwatej utraty zdrowia. Zaistnienie kolejnego Zdarzenia
ubezpieczeniowego skutkujacego nastepng Ciezka trwatga utrata zdrowia
nie stanowi podstawy do zwiekszenia wysokosci renty.

3. Renta wyptacana bedzie do wczesniejszego z dni:

1) $mierci Osoby ubezpieczonej,

2) uptywu |0-letniego okresu liczac od dnia wskazanego w & 6 ust. 3
OowDU,

3) ukoriczenia przez Osobe ubezpieczona Wieku 69 lat.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-6 ponizej.
2. Towarzystwo bedzie wyptacalo rente w wysokosci potwierdzonej
w Polisie, aktualnej na dzien wystapienia Ciezkiej trwatej utraty zdrowia.
Kwotowa wartos¢ renty nie podlega waloryzacji i jest stala w catym
okresie jej wyptacania.

3. Towarzystwo rozpocznie wyplate renty poczawszy od miesiaca,
w ktérym na podstawie analizy dostarczonej dokumentacji medycznej
stwierdzona zostanie Ciezka trwafa utrata zdrowia Osoby ubezpieczone;j.
4. Towarzystwo wyptaca¢ bedzie rente z czestotliwoscia miesieczna
pietnastego dnia kazdego miesiaca.

5. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

6. Stopien Trwalej utraty zdrowia ustalany na podstawie Tabeli Trwatej
utraty zdrowia, ktory pozwala zakwalifikowaé dane nastepstwa
Nieszczesdliwego wypadku jako Cigzka trwata utrate zdrowia, ustalany
jest w oparciu o dokumentacje medyczng dostarczona przez Osobe
ubezpieczonga.

§ 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 koriczy Wiek 69 lat.
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§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group  ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczenn  przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

mY('

Piotr Tanski Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu Cztonek Zarzadu
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TABELA TRWALE] UTRATY ZDROWIA VIENNA LIFE TOWARZYSTWO UBEZPIECZEN

NA ZYCIE S.A. VIENNA INSURANCE GROUP

Trwala utrata zdrowia Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku

Gtowa

I. Uszkodzenie powlok czaszki (

a) powtok bez ubytkéw kostnych 5%
b) catkowite oskalpowanie 25%
2. Uszkodzenie kosci czaszki
a) uszkodzenie kosci sklepienia i podstawy czaszki (pekniecie, wgtobienia, fragmentacje, szczeliny itp.) 5%
b) ubytki w kosciach czaszki o powierzchni ponizej 5 cm? 7%
c) ubytki w kosciach czaszki o powierzchni 5 cm? lub wiekszej 15%
3. Padaczka pourazowa z napadami typu grand — mal (rodzaj i ilo$¢ napadéw musi by¢ potwierdzony dokumentacja medyczna):
a) z czestymi napadami grand - mal (4 lub wiecej na miesiac, pomimo leczenia) 30%
b) z rzadkimi napadami grand - mal (3 lub mniej na miesigc, pomimo leczenia) 10%
4. Catkowita utrata mowy w skutek afazji motorycznej lub sensorycznej 50%
Uszkodzenia twarzy
5. Uszkodzenie powtok twarzy
a) z pozostawieniem trwatych oszpecajacych blizn lub ubytkéw 5%
b) potaczone z duzymi zaburzeniami funkgcji (przyjmowania pokarmoéw, zaburzenia oddychania, zaburzenia mowy) 15%
6. Utrata nosa
a) w catosci (wlacznie z ko$émi nosa) 15%
b) czesciowa utrata nosa 5%
7. Catkowita utrata siekaczy i ktéw (wytacznie), za kazdy zab 1%
8. Catkowita utrata zuchwy lub szczeki (tacznie z poz. 5 i 7) 45%
9. Ztamanie szczeki 5%
10. Ztamanie zuchwy 5%
Il. Ztamanie innych niz wymienione wyzej kosci twarzoczaszki 2%
12. Ubytek podniebienia 15%
13. Utrata jezyka
a) czesciowa, z zaburzeniami funkcji 5%
50%

b) catkowita

Uszkodzenia narzadu wzroku

14. Obnizenie ostrosci wzroku lub utrate wzroku jednego lub obu oczu nalezy ocenia¢ wedtug tabeli ponize;.

Ostros$¢ wzroku ocenia sie zawsze po korekcji szk}ami zaréwno przy zmetnieniu rogéwki lub soczewki, jak i przy wspétistnieniu uszkodzenia

siatkowki lub nerwu wzrokowego.

Ostros¢ 1,0 0,9 (9/10) | 0,8 (8/10) | 0,7 (7/10) | 0,6 (6/10) | 0,5 (5/10) | 0,4 (4/10) | 0,3 (3/10) | 0,2 (2/10) | O,I (1/10) 0
wzroku: (10/10)
oko prawe
|/ oko
lewe
1,0 (10/10) 0% 2,5% 5% 7,5% 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35%
0,9 (9/10) 2,5% 5% 7,5% 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40%
0,8 (8/10) 5% 7,5% 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%
0,7 (7/10) 7,5% 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%
0,6 (6/10) 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55%
0,5 (5/10) 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60%
0,4 (4/10) 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65%
0,3 (3/10) 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70%
0,2 (2/10) 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70% 75%
0,1 (1/10) 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70% 75% 80%
0 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70% 80% 90% 100%
I5. Porazenie nastawnosci (akomodacji) — przy korekgji szktami:

a) jednego oka 15%

30%

b) obu oczu

16. Koncentryczne zwezenie pola widzenia ocenia sie wedtug ponizej podanej tabeli:
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Zwezenie do Przy nienaruszonym drugim oku W obu oczach Przy slepocie drugiego oka
60° 0% 0% 35%
50° 5% 15% 45%
40° 10% 25% 55%
30° 15% 50% 70%
20° 20% 80% 85%
10° 25% 90% 95%
ponizej 10° 35% 95% 100%
17. Potowicze niedowidzenia:
a) dwuskroniowe 60%
b) dwunosowe 30%
c) jednoimienne 25%
d) jednoimienne gérne 10%
e) jednoimienne dolne 40%
Uszkodzenia narzadu stuchu
18. Utrata mafzowiny usznej
a) catkowita utrata 10%
b) czesciowa utrata 3%
19. Przy uposledzeniu ostrosci stuchu procent trwafego uszczerbku na zdrowiu okresla si¢ wedtug nizej podanej tabeli
(obliczanie procentowego trwatego uszczerbku na zdrowiu z tytutu utraty stuchu wg Rosena w mod.):
Ucho prawe 0-25 dB 26-40 dB 41-70 dB ‘ Pow. 70 dB
Ucho lewe Procent trwatego uszczerbku na zdrowiu
0-25dB 0% 5% 10% 20%
26 — 40 dB 5% 15% 20% 30%
41 - 70 dB 10% 20% 30% 40%
Pow. 70 dB 20% 30% 40% 50%
Uszkodzenia szyi i jej narzadéw
20. Uszkodzenie gardta z uposledzeniem funkcji 10%
21. Uszkodzenia krtani z jej zwezeniem:
a) nie wymagajace stosowania na state rurki tchawiczej 10%
b) wymagajace stosowania na stale rurki tchawiczej 35%
22. Uszkodzenie tchawicy z jej zwezeniem 20%
23. Uszkodzenia przetyku:
a) powodujace trudnosci w odzywianiu 10%
b) umozliwiajace odzywianie wytacznie ptynami 30%
c) z catkowita jego niedroznoscia i ze stala przetoka zotadkowa 80%
Uszkodzenia klatki piersiowej i jej narzadéw
24. Catkowita utrata brodawki sutkowej (dotyczy wyltacznie kobiet) 10%
25. Cafkowita utrata sutka (dotyczy wytacznie kobiet) 25%
26. Ztamanie zebra: z obecnoscia jego znieksztatcen po zroscie, za kazde zebro 1,5%
27. Ztamanie mostka z obecnoscia znieksztalcen po jego zroscie 5%
28. Catkowita utrata jednego ptuca 40%
29. Czesciowa utrata pfuca, obejmujaca przynajmniej jeden jego pfat 15%
30. Uszkodzenie serca: 10%
a) z przerwaniem ciagtosci jego Sciany 30%
b) bez przerwania ciagfosci jego $ciany 10%
Uszkodzenia jamy brzusznej
31. Rozerwanie mie$ni powtok brzusznych z wytworzeniem przepukliny pourazowe;j.
Uwaga: nie dotyczy wszystkich innych rodzajéw przepuklin, w tym tzw. przepuklin wysitkowych spowodowanych 8%
naglym wysitkiem fizycznym lub gwaltownym ruchem
32. Uszkodzenie zotfadka:
5%

a) przy czesciowym wycigciu
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b) przy usunieciu wiecej niz 50% dtugosci jelita cienkiego lub grubego 20%
34. Przetoki jelitowe, katowe i sztuczny odbyt:
a) jelita cienkiego 35%
b) jelita grubego 25%
35. Uszkodzenie zwieracza odbytu, powodujace stale, catkowite nietrzymanie katu i gazéw 60%
36. Przetoka okotoodbytnicza 10%
37. Catkowite usuniecie $ledziony 15%
38. Uszkodzenie watroby:
a) powodujace konieczno$é jej czesciowego usuniecia 10%
b) przy resekcji wiecej niz 50% jej miazszu 30%
39. Uszkodzenie trzustki, powodujace koniecznos¢ jej czesciowego usuniecia 20%
Uszkodzenia narzadéw moczowo - piciowych
40. Catkowita utrata jednej nerki 40%
41. Wytonienie statej przetoki drég moczowych lub pecherza moczowego 20%
42. Catkowita utrata pracia 40%
43. Catkowita utrata jadra lub jajnika 20%
44. Catkowita utrata obu jader lub jajnikéw 40%
45. Catkowita utrata macicy, do 50 roku zycia 40%
46. Catkowita utrata macicy, powyzej 50 roku zycia 20%
Catkowita fizyczna utrata
47. Konczyna gérna
a) w stawie barkowym 75%
b) w obrebie ramienia lub na poziomie stawu tokciowego 60%
c) w obrebie przedramienia 55%
d) na poziomie nadgarstka 50%
48. Kciuk w cafosci (catkowita utrata dwdch paliczkéw) 15%
49. Palec wskazujacy w catosci (catkowita utrata trzech paliczkow) 7%
50. Inny palec dtoni w catosci (catkowita utrata trzech paliczkéw) 4%
51. Konczyna dolna
a) w stawie biodrowym 75%
b) w obrebie uda lub na poziomie stawu kolanowego 60%
c) w obrebie podudzia 50%
d) stopa w catosci 40%
e) stopa z wyltaczeniem piety 30%
52. Paluch w calosci (catkowita utrata dwdch paliczkéw) 4%
53. Inne palce stopy w catosci (catkowita utrata trzech paliczkow) 1,5%
Catkowita i trwata utrata wtadzy
54. Konczyna gérna
a) w stawie barkowym 65%
b) w obrebie ramienia lub na poziomie stawu fokciowego 50%
c) w obrebie przedramienia 45%
d) na poziomie nadgarstka 40%
55. Kciuk w catosci (w obrebie dwoéch paliczkéw) 10%
56. Palec wskazujacy w catosci (w obrebie trzech paliczkéw) 4%
57. Inny palec dfoni w catosci (w obrebie trzech paliczkéw) 1%
58. Konczyna dolna
a) w stawie biodrowym 65%
b) w obrebie uda lub na poziomie stawu kolanowego 50%
c) w obrebie podudzia 40%
d) stopa w cafosci 30%
e) stopa z wylaczeniem piety 20%
59. Paluch w catosci (w obrebie dwoch paliczkow) 1%
60. Inny palce stopy w catosci (w obrebie trzech paliczkow) 0,5%
Ztamania — kregostup szyjny, piersiowy lub ledzwiowy 1-5%
61. Ztamanie kompresyjne kregu, za kazdy krag 4%
62. Ztamania wyrostkdw poprzecznych i oscistych oraz ztamanie kosci ogonowej, za kazde ztamanie 1%
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Ztamania - narzad ruchu

63. Ztamanie kosci miednicy (nie dotyczy kosci ogonowej)

a) wieloodfamowe otwarte 25%
b) inne ztamania otwarte 12%
c) inne ztamania wieloodfamowe 8%
d) inny rodzaj ztamania 6%
64. Ztamanie kosci udowej, ramiennej lub fopatki
a) wieloodtamowe otwarte 16%
b) inne ztamania otwarte 12%
c) inne ztamanie wieloodfamowe 8%
d) inny rodzaj ztamania 6%
65. Ztamanie obu kosci podudzia, przedramienia
a) wieloodtamowe otwarte 12%
b) inne ztamania otwarte 10%
c) inne ztamanie wieloodtamowe 8%
d) inny rodzaj ztamania 5%
66. Ztamanie kosci tokciowej, promieniowej, piszczelowej, strzatkowej, obojczyka, rzepki lub kciuka
a) wieloodfamowe otwarte 10%
b) inne ztamania otwarte 8%
c) inne ztamanie wieloodtamowe 6%
d) inny rodzaj ztamania 4%
67. Ztamania kosci palcow dtoni (za wyjatkiem kciuka) i stop, stepu, $rédstopia, nadgarstka, srodrecza
a) ztamania otwarte, za kazde zlamanie 2%
b) inny rodzaj ztamania, za kazde ztamanie 1%
Zesztywnienia stawow, skréocenie konczyny dolnej
68. Catkowite unieruchomienie (zesztywnienie) stawu biodrowego 25%
69. Catkowite unieruchomienie (zesztywnienie) stawu kolanowego 20%
70. Catkowite unieruchomienie (zesztywnienie) stawu skokowego 10%
71. Skrécenie konczyny dolnej:
a)o2-6cm 10%
b) powyzej 6 cm 25%
72. Catkowite unieruchomienie (zesztywnienie) stawu barkowego 25%
73. Catkowite unieruchomienie (zesztywnienie) stawu tokciowego 20%
74. Catkowite unieruchomienie (zesztywnienie) nadgarstka 10%
Wytworzenie stawu rzekomego
75. Staw rzekomy kosci udowej 25%
76. Staw rzekomy kosci piszczelowej 15%
77. Staw rzekomy kosci strzatkowej 10%
78. Staw rzekomy obu kosci podudzia 20%
79. Staw rzekomy obojczyka 15%
80. Staw rzekomy kosci ramieniowej 25%
81. Staw rzekomy kosci promieniowej 15%
82. Staw rzekomy kosci tokciowej 10%
83. Staw rzekomy obu kosci przedramienia 20%

Uwaga: taczny procent Trwalej utraty zdrowia stwierdzony na podstawie poz. 54 — 60 i 64-83, nie moze by¢ wyzszy niz procent Trwalej

utraty zdrowia przy catkowitej fizycznej utracie odpowiedniego narzadu, okreslony w poz. 47 — 53 powyzszej tabeli

Oparzenia

84. Oparzenia - wytacznie Il i Il stopnia
a) obejmujace od 6% do 5% powierzchni ciata 10%
b) obejmujace od 16% do 30% powierzchni ciata 20%
c) obejmujace powyzej 30% powierzchni ciafa 40%
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Tabela trwatej utraty zdrowia w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata
Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczern na
Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod
firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodzi w zycie z dniem
| pazdziernika 2024 r. i ma zastosowanie do Umoéw ubezpieczenia,
w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu

| pazdziernika 2024 r. lub w terminie pozniejszym, zawartych na
podstawie Ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(GRU) o symbolu BRP-10724 oraz nastepujacych Ogolnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej, trwalej
utraty zdrowia w nastepstwie nieszczesliwego wypadku z wyptata renty
(GCT) o symbolu BRP-11624.

oJ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU LUB CHOROBY (GPOP)
BRP-11724

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca

umownego
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2,§4,§6
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia ’ ’
2. Ograniczenia oraz wylgczenia odpowiedzialnosci §2, §4ust 3 5
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty § 5,u st 1 —.6 ,us,t 7_9

odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU
W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU LUB CHOROBY (GPOP)

BRP-11724

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku lub choroby
o symbolu BRP-11724 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralna czes¢ tych Umow ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Osoby ubezpieczonej
w Szpitalu, majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia
Osoby ubezpieczonej. Kazdy rozpoczety dzieri Pobytu w Szpitalu uwaza
sie za petny. W rozumieniu niniejszych 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.

2) Szpital - zakfad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastgpujacych panstw:
Australia, Japonia, Korea Pid., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest catodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegéw zatrudniajacy
24-godzinng kwalifikowana obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego
lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla
Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.

3) Choroba — zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidiowej reakcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce $rodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwoérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu OWDU za
Chorobe nie uwaza sig cigzy, porodu oraz potogu, z zastrzezeniem § 5
ust. |0 OWDU.

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

chirurgicznych,

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

ubezpieczonej

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujace Zdarzenia ubezpieczeniowe:
I) Pobyt Osoby ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego
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 wypadku,
Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie w postaci zasitku dziennego,
w  wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego przewidzianej na
wypadek Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na pierwszy dzien Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczgsliwego 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 tacznie nastepujace warunki:

I) 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 nastepstwie 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 3 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
dzien Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Choroby.

5. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. 4 powyzej, zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaty facznie nastepujace warunki:

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

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Choroby trwal nieprzerwanie co
najmniej 4 dni.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym, w przypadku Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Choroby, Karencja ma zastosowanie wobec kazdej Osoby
ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 3 miesiace.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktora:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata sie
Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU, do okresu
Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres obejmowania jej
ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek Pobytu w Szpitalu
W nastepstwie choroby z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

3. W odhniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

55



VL
ne

\V/
(A)

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od
dnia, w ktérym Pracownik stat sie Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byla objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego
w ust. | powyzej, zalicza sie okres obejmowania jej ochrong w zakresie
ryzyka na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie choroby z tytufu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5
OWU stosuije sie odpowiednio.

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

I) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce, niezaleznie
od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie od podmiotu,
ktdry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢ profilaktyczng lub
diagnostyczng lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo
pomocy, dotyczacg chordb psychicznych lub uposledzen umystowych lub
zaburzen psychicznych,

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.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
miat miejsce w nastepstwie lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek
ktérejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos$¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

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

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

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

3) uszkodzeniem ciafa, ktére nastapito w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem Choroby, ktoéra
zostala zdiagnozowana lub byfa leczona w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia z zastrzezeniem, ze Towarzystwo
ponosi odpowiedzialno$¢ z tytutu Pobytu w Szpitalu w sytuacii, gdy Pobyt
w Szpitalu miat miejsce w Okresie ubezpieczenia, ale w zwiazku z:

a) uszkodzeniem ciata, ktére nastapito w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia, lub

b) byto skutkiem Choroby, ktéra zostata zdiagnozowana lub byta leczona
w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia, o ile
uszkodzenia ciata nastapity w okresie obejmowania Osoby ubezpieczonej
ochrong z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub Choroba
zostata zdiagnozowana lub byta leczona w okresie obejmowania tejze
Osoby ubezpieczonej ochrona z tytutu Dotychcza-sowej umowy
ubezpieczenia,

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

5) prowadzeniem leczenia

jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub

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.

7. Osobie ubezpieczonej przystuguije tylko jedno ze Swiadczen, o ktérych
mowa § 4 ust. 2 i 4 OWDU.

8. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa ograniczona jest do wyptaty
Swiadczenia za tacznie nie wiecej niz 92 dni Pobytu w Szpitalu w kazdym
kolejnym Roku okresu ubezpieczenia.

9. W przypadku Pobytu w Szpitalu na oddziale specjalizujagcym sie w leczeniu
schorzert o podiozu neurologicznym, odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
ograniczona jest do wyptaty Swiadczenia za tacznie nie wiecej niz 30 dni
Pobytu na tym oddziale w Szpitalu, w danym Roku okresu ubezpieczenia.
10. Towarzystwo ponosi odpowiedzialnos¢ za Pobyt w Szpitalu Osoby
ubezpieczonej w nastgpstwie Choroby, jezeli Pobyt w Szpitalu Osoby
ubezpieczonej byt nastepstwem zdiagnozowania cigzy wysokiego ryzyka
lub porod miat przebieg patologiczny lub nastapity komplikacje pofogu
stanowiace zagrozenie dla zycia matki.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do $wiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz karte
informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

4. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strong internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 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
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 68 lat
w zakresie odpowiedzialno$ci Towarzystwa obejmujacej Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Choroby.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cd/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU W SZPITALU W NASTEPSTWIE ZAWALU SERCA

LUB UDARU MOZGU (GZUP)
BRP-11824

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca

umownego
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2,§4 §6
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia ’ ’
2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
. , . § 2, § 4 ust. 2,
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
o . : . §5ust. 1 -6
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia
3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU
W SZPITALU W NASTEPSTWIE ZAWALU SERCA LUB UDARU MOZGU (GZUP)

BRP-11824

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu w szpitalu w nastgpstwie zawatu serca lub udaru mézgu o symbolu
BRP-11824 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Umdw ubezpieczenia,
zawieranych przez Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group na podstawie odpowiednich ogélnych warunkéw
grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czesé
tych Umow ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapifo rozszerzenie odpowie-
dzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku lub choroby o symbolu BRP-4315 OWDU (GPOP).
3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU oraz OWDU (GPOP), o ile OWDU nie stanowig
inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) 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 mozgu. 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 - zakfad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastgpujacych panstw:
Australia, Japonia, Korea Pid., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegdw chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinng kwalifikowang obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego
lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla
Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.

3) Udar moézgu — ostry incydent naczyniowo-moézgowy skutkujacy
wystapieniem objawéw neurologicznych i obejmujacy krwotok
wewnatrzczaszkowy lub podpajeczynéwkowy, lub zator materiatem
pochodzenia pozaczaszkowego, lub zawal tkanki ~mdzgowej.
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 mozgu (TIA),

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

c) objawéw mézgowych spowodowanych migrena,

d) zaburzen ukrwienia uktadu przedsionkowego lub nerwu wzrokowego,
e) uszkodzenia mdzgu spowodowanego urazem (krwotoki pourazowe),
f) uszkodzenia moézgu w wyniku niedotlenienia (np. w wyniku

zatrzymania krazenia lub oddechu),

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

h) skutkéw choroby dekompresyjnej,

i) uszkodzenia mézgu spowodowanego przewlektym niedokrwieniem.
4) Zawal serca — pefnoscienna martwica migsnia sercowego.

W rozumieniu OWDU Zawat serca oznacza:

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

i) objawy kliniczne niedokrwienia miesnia sercowego (m.in. bél 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)dowody w badaniach obrazowych ukazujace nowe odcinkowe
zaburzenia kurczliwosci migénia sercowego, lub

b) w przypadku przezskérnych interwencji wiericowych (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 objawow:

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

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

iii)z dowodami na nowa martwice miesnia sercowego w badaniu
obrazowym. W rozumieniu OWDU za Zawat serca nie uwaza sig zawatu
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
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zdrowie Osoby

§ 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 dziern Pobytu w Szpitalu w nastepstwie
Zawatu serca lub Udaru mézgu, za kazdy dzienn Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu.

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

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

3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu trwat
nieprzerwanie co najmniej 4 dni,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru médzgu
rozpoczat sie nie pdzniej niz w ciagu 14 dni od dnia zajscia Zawatu serca
lub Udaru mézgu,

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

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 6 miesiecy.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktora:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie¢ pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania jej ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na
wypadek pobytu w szpitalu w nastgpstwie zawatu serca lub udaru mézgu
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10
ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

3. W odhniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesiecy od
dnia, w ktérym Pracownik stat sie Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byfa objeta ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza
sie okres obejmowania jej ochrona w zakresie ryzyka na wypadek
pobytu w szpitalu w nastepstwie zawatu serca lub udaru mézgu z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5
OWU stosuije sie odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
W nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mézgu miat miejsce w nastepstwie
lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek ktérejkolwiek z przyczyn
wytaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa za Zdarzenia ubezpiecze-
niowe wskazane w § 14 OWU oraz § 5 ust. 6 OWDU GPOP

5. 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, osrodku, oddziale lub innejjednostce, niezaleznie
od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie od podmiotu,
ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢ profilaktyczng lub
diagno-stycznga lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo
pomocy, dotyczacg chordb psychicznych lub uposledzen umystowych lub
zaburzen psychicznych, w tym zaburzen zachowania lub réznych form
nerwic i depresiji, albo innych zakiécen 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.

6. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu danego Pobytu w Szpitalu
w nastepstwie Zawatu serca lub Udaru mozgu jest ograniczona do
wyptaty Swiadczenia za pierwsze 14 dni tego Pobytu w Szpitalu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do $wiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do whiosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

1) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis),

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

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

a) dokumentacje medyczng zawierajaca opis wystgpowania typowych
dolegliwosci bolowych w klatce piersiowej,

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

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

4. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strong internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

§ 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
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 68 lat.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

od/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO

UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU NA OIOM (GOIOM)
BRP-11924

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca

umownego
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2,§4 §6
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia ’ ’
2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
. , . § 2, § 4 ust. 2, 3,
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
o . : . §5ust. 1 -5
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia
3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU

NA OIOM (GOIOM)
BRP-11924

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pobytu na OIOM o symbolu BRP-11924 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
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 integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Ogolnych warunkow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
W nastgpstwie nieszczesliwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-11724 OWDU (GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU oraz OWDU (GPOP), o ile OWDU nie stanowig
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 dzienn Pobytu na OIOM
uwaza sie¢ za petny. W rozumieniu OWDU za pobyt na OIOM nie
uwaza sie¢ pobytu Osoby ubezpieczonej na oddziatach kardiologicznym,
neurologicznym i diabetologicznym, nawet jezeli w stosunku do Osoby
ubezpieczonej podjgto state monitorowanie podstawowych czynnosci
zyciowych lub podjeto czynnosci w przypadku niewydolnosci narzadéw
lub ukfadéw ustroju.

2) Szpital - zakfad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium parstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych paristw:
Australia, Japonia, Korea Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktorego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegdw  chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinng kwalifikowang 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 specjalistéw intensywnej terapii i anestezjologii,
wyposazony w specjalistyczny sprzet do reanimacji i podtrzymywania
podstawowych funkgji zyciowych, w ktérym odbywa sie leczenie cigzkich
standw niewydolnosci najwazniejszych organéw i uktadéw organizmu
oraz cigzkich stanéw pooperacyjnych. W rozumieniu OWDU za oddziat
intensywnej opieki medycznej uwaza sie rowniez:

a) oddziat intensywnej terapii,

b) oddziat intensywnego nadzoru medycznego,

c) sale intensywnej opieki medycznej, tj. sale wydzielona w oddziale
Szpitala, przeznaczona dla pacjentéw pod opieka specjalistéw intensywnej

terapii i anestezjologii, wyposazong w specjalistyczny sprzet do
reanimacji i podtrzymywania podstawowych funkgji zyciowych, w ktérej
odbywa sie leczenie cigzkich stanéw niewydolnosci najwazniejszych
organéw i ukfadéw organizmu oraz cigzkich stanéw pooperacyjnych
lub odpowiednik takiej sali dziatajacy zgodnie z prawem panstwa, na
terytorium ktdérego sie znajduje. Za salg intensywnej opieki medycznej
uwaza si¢ roéwniez sale intensywnej terapii oraz salge intensywnego
nadzoru medycznego.

4) Zasitek jednorazowy - Swiadczenie wyptacane w formie
jednorazowego ryczaitu za kazdy Pobyt na OIOM, w wysokosci
potwierdzonej w Polisie.

5) Choroba — zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidtowej reakgcji 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 sig cigzy, porodu oraz potogu, z zastrzezeniem § 5
ust. 6 OWDU.

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 zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej na OIOM Towarzystwo wypfaci tej osobie Swiadczenie
w postaci Zasitku jednorazowego, w wysokosci potwierdzonej w Polisie,
aktualnej na pierwszy dzien 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 ciaggu 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 nastepujace 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

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym, w przypadku Pobytu Osoby
ubezpieczonej na OIOM w nastepstwie Choroby, Karencja ma
zastosowanie wobec kazdej Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji
wynosi 3 miesiace.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktoéra:
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1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sig Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek
pobytu na OIOM w nastepstwie choroby z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

3. W odhniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od
dnia, w ktérym Pracownik stat si¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byfa objeta ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza
sie okres obejmowania jej ochrong w zakresie ryzyka na wypadek
pobytu na OIOM w nastepstwie choroby z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt na OIOM miat
miejsce w nastgpstwie lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek
ktoérejkolwiek z przyczyn wyltaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU oraz w § 5 ust. 6
OWDU GPOP

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

6. Towarzystwo ponosi odpowiedzialnos¢ za Pobyt na OIOM Osoby

ubezpieczonej w nastepstwie Choroby, jezeli Pobyt na OIOM Osoby
ubezpieczonej byt nastepstwem zdiagnozowania cigzy wysokiego ryzyka
lub poréd miat przebieg patologiczny lub nastapity komplikacje potogu
stanowiace zagrozenie dla zycia matki.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuije
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do whiosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w OWU oraz karte informacyjna
leczenia szpitalnego (wypis).

4. Do osoéb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgfaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

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

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona kornczy Wiek 68 lat
w zakresie odpowiedzialnosci Towarzystwa obejmujacej Pobyt na OIOM
w nastepstwie Choroby.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

ou’/('

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu

62



VL
ne

\V/
(A)

INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU PRZY PRACY (GPP)
BRP-12024

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca

umownego
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2,§4 §6
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia ’ ’
2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
. , . § 2, § 4 ust. 2,
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
o . : . §5ust. 1 -4
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia
3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU
W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU PRZY PRACY (GPP)

BRP-12024

§ 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-12024 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralna czes¢ tych Umow ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
W nastgpstwie nieszczedliwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-11724 OWDU (GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;j.

§ 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 sig:

a) pobytu na oddziale dziennym,

b) pobytu dziennego.

2) Szpital - zakfad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych panstw:
Australia, Japonia, Korea Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktéorego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegdw  chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinng kwalifikowang 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 wylaczna przyczyna Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu, ktéry nastapit w Okresie ubezpieczenia i:

a) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczong
zwyktych 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 ubezpieczonejw dyspozycji pracodawcy
w drodze miedzy siedzibg pracodawcy a miejscem wykonywania
obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy,

d) w czasie podroézy 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 zwigzkowe.

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 zdrowie Osoby

§ 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 dzien
Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy.
2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust.| powyzej, zostanie wyptacone,
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 Nieszczesliwego wypadku przypracy
trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy
rozpoczat sig nie pozniej 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 Nieszczesliwego wypadku przy pracy miat miejsce
W nastepstwie lub spowodowany zostat lub nastgpit na skutek
ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

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

I) 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,
przytomnosci,

omdleniami, utrata
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3) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Osoby Ubezpieczonej,

4) leczeniem lub zabiegami leczniczymi innymi niz spowodowane
Nieszczesliwym wypadkiem przy pracy,
5) prowadzeniem jakiejkolwiek formy
usprawniajacego.

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 innejjednostce, niezaleznie
od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie od podmiotu,
ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢ profilaktyczng lub
diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo
pomocy, dotyczacg chordb 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 powikfan badz nastepstw,

rehabilitacji lub leczenia

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

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, os$rodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

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

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do wniosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna

dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

I) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis),

2) 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 spraw pracy —w przypadku
gdy Osoba ubezpieczona pozostaje w stosunku pracy,

3) potwierdzong za zgodnos$¢ z oryginalem 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.

4. Do oséb zgtaszajacych internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

roszczenie przez strong

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ 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 koriczy Wiek 69 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajacq pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

@7(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU W SZPITALU W NASTEPSTWIE WYPADKU

KOMUNIKACYJNEGO (GPK)
BRP-12124

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca

umownego
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2,§4 §6
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia ’ ’
2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
. , . § 2, § 4 ust. 2,
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
o . : . §5ust. 1 -6
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia
3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU
W SZPITALU W NASTEPSTWIE WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO (GPK)

BRP-12124

§ 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-12124 (OWDU) majg zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na
Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu
Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich ogélnych
warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia
integralng czes$¢ tych Umow ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
W nastgpstwie nieszczedliwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-11724 OWDU (GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ odpowiednio postano-
wienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Szpital - =zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych panstw:
Australia, Japonia, Korea Pitd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegdw  chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinng kwalifikowang obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego
lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny
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 sie:

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 srédladowego badz
Statku powietrznego, ktéremu ulegla Osoba ubezpieczona jako pieszy
w przypadku zgodnego z obowiazujacymi przepisami prawa poruszania
si¢ po Drodze albo pasazer badz kierujaca Pojazdem ladowym, Statkiem
morskim lub $rédladowym albo Statkiem powietrznym.

5) Pojazd ladowy — srodek transportu przeznaczony do poruszania sie
po Drodze lub po torowisku albo maszyna lub urzadzenie przystosowane
do poruszania sie 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.

6) Statek morski lub srodladowy — kazde urzadzenie ptywajace
o napedzie mechanicznym, dziatajace zgodnie z przepisami paristwa,
na terytorium ktérego zostalo zarejestrowane, wykorzystywane
w ruchu wodnym zgodnie z wymaganym uprawnieniem do przewozéw
wycieczkowych, transportowych oraz regularnych potaczern komunika-
cyjnych. W rozumieniu OWDU za Statek morski lub $rodladowy nie
uwaza sie statkow 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 dodatkowego
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zdrowie Osoby

§ 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 nastepstwie Wypadku
komunikacyjnego, za kazdy dzien Pobytu w Szpitalu w nastepstwie
Wypadku komunikacyjnego.

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

I) Wypadek komunikacyjny, bedacy przyczyna Pobytu
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 3 dni,

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

5) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego rozpoczat
sie i miat miejsce w Okresie ubezpieczenia.

Osoby

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI

TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego miat miejsce w nastepstwie
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lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek ktérejkolwiek
z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa za Zdarzenia
ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

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

I) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innejjednostce, niezaleznie
od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie od podmiotu,
ktdry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢ profilaktyczng lub
diagnostyczng lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo
pomocy, dotyczacg chordb 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 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.

3. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku
Wypadkéw komunikacyjnych powstatych w nastgpstwie lub w zwiazku
z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczong Pojazdu ladowego, Statku
morskiego lub srodladowego albo Statku powietrznego, jezeli Pojazd
albo Statek morski lub $rodladowy albo Statek powietrzny nie posiadat
aktualnego badania technicznego lub nie byt dopuszczony do ruchu lub
uzytkowania, o ile badanie techniczne lub dopuszczenie do ruchulub
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 wptywu na powstanie Wypadku komunikacyjnego.
4. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci w przypadku
Wypadkéw komunikacyjnych powstatych w nastgpstwie lub w zwiazku
z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczong Pojazdu ladowego, Statku
morskiego lub $rédladowego lub Statku powietrznego, jezeli Osoba
ubezpieczona nie posiadala 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 nastepstwielub
w zwiazku z:

I) atakiem konwulsji,
przytomnosci,

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

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

4) prowadzeniem jakiejkolwiek formy
usprawniajacego.

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

drgawek lub padaczki, omdleniami, utrata

rehabilitacji lub leczenia

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w & 21 ust. 3 OWU, oraz
karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

4. Do osoéb zglaszajacych roszczenie przez strong internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ 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
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 69 lat.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cd/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu

68



VL
ne

\V/
(A)

INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO PRZY PRACY (GPKP)
BRP-12224

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca

umownego
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2,§4 §6
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia ’ ’
2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
. , . § 2, § 4 ust. 2,
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
o . : . §5ust. 1 -6
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia
3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU
W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU KOMUNIKACYJNEGO

PRZY PRACY (GPKP)
BRP-12224

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI
O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego
wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy o symbolu BRP-12224 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 (OWU) i stanowig integralng czes¢ tych Uméw
ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastapi¢ tylko wtedy, gdy nastapito réwniez rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
W nastgpstwie nieszczesliwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-11724 OWDU (GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;j.

ubezpieczenia na

§ 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 komunika-
cyjnego 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 - zakfad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium parstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych paristw:
Australia, Japonia, Korea Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegdw  chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinng kwalifikowang 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 ulegta Osoba ubezpieczona jako pieszy
w przypadku zgodnego z obowiazujacymi przepisami prawa poruszania
sie po Drodze albo pasazer badz kierujaca Pojazdem ladowym, Statkiem
morskim lub $rédladowym albo Statkiem powietrznym i ktéry miat
miejsce:

a) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczong

zwyktych czynnosci lub polecen przetozonych w ramach stosunku pracy
lub stosunku cywilnoprawnego, lub

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

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozycji pracodawcy
w drodze miedzy siedzibag 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 Zze wypadek spowodowany zostat
postepowaniem Osoby ubezpieczonej, ktére nie pozostawato w zwiazku
z wykonywaniem powierzonych mu zadan, lub

€) 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 sie
po Drodze lub po torowisku albo maszyna lub urzadzenie przystosowane
do poruszania sie 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) motorowerdw,

d) innych pojazdéw jednosladowych,

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

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

7) Statek powietrzny — samolot lub $migfowiec, 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.

oraz

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

Przedmiotem ubezpieczonej

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU w razie Pobytu Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy 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 Nieszczesliwego
wypadku komunikacyjnego przy pracy, za kazdy dzien Pobytu w Szpitalu
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w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy.
2. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust.| powyzej zostanie wyptacone,
jezeli spetnione zostaty facznie 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 nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy jest pierwszym Pobytem Osoby
ubezpieczonej w Szpitalu od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy,

3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy trwat nieprzerwanie co najmniej 3 dni,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy rozpoczat sie nie pézniej niz w ciagu 14 dni
od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy,
5) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy rozpoczat sie i miat miejsce w Obkresie
ubezpieczenia.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy
miat miejsce w nastepstwie lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek
ktoérejkolwiek z przyczyn wyltaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane 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 ubezpieczong
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 $rodladowego albo Statku powietrznego lub przyczyna
niedopuszczenia do ruchu lub uzytkowania nie miafa wptywu na
powstanie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy.

3. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci w przypadku
Nieszczesliwych wypadkéw komunikacyjnych przy pracy powstatych
w nastepstwie lub w zwiazku z prowadzeniem przez Osobe ubezpieczong
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 srédladowego 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 nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy,
mial miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:

I) 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,
przytomnosci,

omdleniami, utrata

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

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

5) prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub
usprawniajacego.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczedliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy
miat miejsce w:

1) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innejjednostce, niezaleznie
od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie od podmiotu,ktéry
je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnos¢ profilaktyczng lub
diagnostyczng lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo
pomocy, dotyczacg chordb 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 powiktan badz nastepstw,

leczenia

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.

6. Odpowiedzialnos¢ 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
w Szpitalu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuije
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

I) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis),

2) potwierdzong za zgodno$¢ z oryginalem przez pracodawce Osoby
ubezpieczonej kopie protokotu 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 zgodno$¢ 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 cywilnoprawnej.

4. Do o0séb zglaszajacych roszczenie przez strong internetowa
www.viennalife.pl zgodniez § 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

§ 7. 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,
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3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku (od01.10.2024 r. dziatajacg pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 69 lat. na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group

Cu,

Piotr Tanski Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK REKONWALESCENC]I PO POBYCIE W SZPITALU
W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU LUB CHOROBY (GPRCN)

BRP-12324

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca

umownego
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2,§4 §6
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia ’ ’
2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
. , . § 2, § 4 ust. 2, 3,
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
o . : . §5ust. 1 -7
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia
3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
REKONWALESCENC]I PO POBYCIE W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU LUB CHOROBY (GPRCN)
BRP-12324

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
rekonwalescencji po pobycie w szpitalu w nastgpstwie nieszczesliwego
wypadku lub choroby o symbolu BRP- 12324 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
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 integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
W nastgpstwie nieszczedliwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-11724 OWDU (GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU oraz OWDU (GPOP), o ile OWDU nie stanowig
inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Rekonwalescencja — pobyt Osoby ubezpieczonej na zwolnieniu
lekarskim wydanym przez Szpital, w ktérym 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 poézniej niz dnia nastgpujacego po ostatnim dniu
Pobytu w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Choroby.
Kazdy rozpoczety dzien Rekonwalescencji uwaza sig 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 sie 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:
Australia, Japonia, Korea Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktorego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegdw  chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinng kwalifikowang 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 $rodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu OWDU za
Chorobe nie uwaza sig cigzy, porodu oraz potogu, z zastrzezeniem § 5
ust. 8 OWDU.

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

§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Osoby

w Okresie ubezpieczenia.

ubezpieczonej

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie Rekonwalescenciji
Osoby ubezpieczonej po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Choroby, Towarzystwo wypfaci tej
osobie Swiadczenie w postaci zasitku dziennego w wysokosci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na
pierwszy dzieri Rekonwalescencji po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Choroby, za kazdy dzien Rekonwalescencji
po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub
Choroby.

2. W przypadku Rekonwalescencji po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku, Swiadczenie, o ktorym mowa w ust. |
powyzej, zostanie wyptacone, jezeli facznie zostang spetnione nastepujace
warunki:

1) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego 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
si¢ w ciagu 6 miesiecy od dnia zajécia Nieszczesliwego wypadku.

3. W przypadku Rekonwalescencji po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie
Choroby, Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej, zostanie
wyptacone, jezeli tacznie zostang spetnione nastepujace warunki:

I) 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. W Ubezpieczeniu dodatkowym, w przypadku Rekonwalescenciji
Osoby ubezpieczonej po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie Choroby
Karencja ma zastosowanie wobec kazdej Osoby ubezpieczonej. Okres
Karencji wynosi 6 miesigcy.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktora:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo
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b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania jej ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na
wypadek rekonwalescencji po pobycie w szpitalu w nastepstwie choroby
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust.
4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

3. W odhniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesigcy od
dnia, w ktérym Pracownik stat sie Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byta objeta ubezpieczeniowa z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego
w ust. | powyzej, zalicza sie okres obejmowania jej ochrong w zakresie
ryzyka na wypadek rekonwalescencji po pobycie w szpitalu w nastepstwie
choroby z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia
§ 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu,
po ktérego zakonczeniu rozpoczeta sie Rekonwalescencja Osoby
ubezpieczonej, miat miejsce w:

I) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innejjednostce, niezaleznie
od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie od podmiotu,

ochrona

ktdry je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢ profilaktyczng lub
diagnostyczng lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo
pomocy, dotyczacg chordb 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 powikfan 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. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Choroby, po ktérego
zakonczeniu rozpoczeta sie Rekonwalescencja Osoby ubezpieczonej, miat
miejsce w nastepstwie lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek
ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa

za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU lub w § 5 ust. 6
OWDU GPOP

6. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu danej Rekonwalescencji jest
ograniczona do wyptaty Swiadczenia za tacznie nie wiecej niz 30 dni danej
Rekonwalescenciji.

7. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
jest ograniczona do wypfaty Swiadczenia tacznie za nie wiecej niz 90 dni
Rekonwalescencji w kazdym kolejnym Roku okresu ubezpieczenia.

8. Towarzystwo ponosi odpowiedzialnos¢ za Rekonwalescencje

po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie Choroby, jezeli Pobyt w Szpitalu
Osoby ubezpieczonej byt nastepstwem zdiagnozowania ciazy wysokiego
ryzyka lub poréd miat przebieg patologiczny lub nastapity komplikacje
potogu stanowiace zagrozenie dla zycia matki.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuije
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21| ust. 3 OWU oraz:

I) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis),

2) kopie zwolnienia lekarskiego wystawionego przez Szpital, w ktorym
odbywat sie Pobyt w Szpitalu.

4. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zglaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

§ 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
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek
68 lat w zakresie odpowiedzialnosci Towarzystwa obejmujacej
Rekonwalescencje Osoby ubezpieczonej po Pobycie w Szpitalu
w nastepstwie Choroby.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cd/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK LECZENIA SPECJALISTYCZNEGO (GLS)

BRP-12424

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK

LECZENIA SPECJALISTYCZNEGO (GLS)
BRP-12424

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
leczenia specjalistycznego o symbolu BRP-12424 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 Uméw
ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Leczenie specjalistyczne — obejmuje zastosowanie wobec Osoby
ubezpieczonej ktéregokolwiek z zabiegéw medycznych okreslonych
w pkt 2)-7) ponizej.

2) Chemioterapia - systemowego choroby
nowotworowej za pomoca przynajmniej jednego leku przeciwnow-
otworowego 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 przewlektego wirusowego zapalenia watroby typu
C oraz stwardnienia rozsianego.

5) Wszczepienie kardiowertera/defibrylatora — zabieg wszczepienia
uktadu defibrylujacego serce — uktadu elektronicznego z funkcja
rozpoznawania i leczenia groznych dla zycia zaburzen rytmu serca, po
przynajmniej jednym epizodzie groznej arytmii komorowej serca lub
nagtym zatrzymaniu krazenia.

6) Wszczepienie rozrusznika serca (stymulatora serca, kardio-
stymulatora) — zabieg wszczepienia ukiadu defibrylujacego serce
— urzadzenia elektronicznego stuzacego do pobudzania rytmu serca,
z wylaczeniem zabiegéw wykonanych w prewencji pierwotnej, tj. bez
wczedniejszych 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
interferonowe;j,

b) podanie pierwszej dawki promieniowania jonizujacego — w przypadku
Radioterapii,

c) wszczepienie kardiowertera/defibrylatora,

d) wszczepienie rozrusznika serca,

€) wykonanie ablacji.

9) Szpital - zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa

metoda leczenia

cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych panstw:
Australia, Japonia, Korea Pid., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegéw chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinng kwalifikowana obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego
lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla
Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.

10) Choroba —zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidiowej reakcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce srodkowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwérczy: bakteria, wirus lub pasozyt, ktérej nastepstwem jest
konieczno$¢ zastosowania Leczenia specjalistycznego.

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

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

jest zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie zastosowania Leczenia specjalistycznego wobec Osoby
ubezpieczonej, Towarzystwo wyplaci Swiadczenie w wysokosci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej w dniu
Zastosowania Leczenia specjalistycznego, z zastrzezeniem postanowien
OWDU.

2. Towarzystwo wyptaci Swiadczenie, o ktérym mowa w ust.| powyzej,
pod warunkiem, ze Zastosowanie Leczenia specjalistycznego miato
miejsce w Szpitalu.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym, okres Karencji wynosi 6 miesiecy
i ma zastosowanie wobec kazdej Osoby ubezpieczonej, z zastrzezeniem
ust. 2-3 ponizej.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita do
Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stafa sie
Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu & 2 ust. 5 OWU, do okresu
Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres obejmowania
jej ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek leczenia
specjalistycznego z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

3. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

77



/2
ne

\V/
(A)

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesiecy od dnia,

w ktérym Pracownik stat sie¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego

w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byta objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczas-
owej umowy ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. |
powyzej, zalicza sie okres obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa

w zakresie ryzyka na wypadek leczenia specjalistycznego z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5
OWU stosuje sie odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Leczenie
specjalistyczne Osoby ubezpieczonej miato miejsce w nastepstwie

lub w zwiazku z uszkodzeniem ciafa, ktére nastapito w okresie 5 lat przed
dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby,

ktéra zostata zdiagnozowana lub byta leczona w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia.

5. W przypadku koniecznosci zastosowania drugiego, innego niz
wczesniej zastosowanego Leczenia specjalistycznego, lub kolejnego
Leczenia specjalistycznego, innego niz wczesniej zastosowane Leczenia
specjalistyczne, Swiadczenie nie zostanie wyptacone, chyba ze Leczenie
specjalistyczne nie pozostaje w sposob posredni lub bezposredni

w zwiazku przyczynowo-skutkowym z Choroba, ktéra wystapita

w Okresie ubezpieczenia, i z tytutu ktérej zostato zastosowane wobec
Osoby ubezpieczonej Leczenie specjalistyczne.

6. W przypadku wystapienia u Osoby ubezpieczonej ponownie
tego samego Leczenia specjalistycznego, Towarzystwo nie ponosi
odpo-wiedzialnosci z tego tytutu.

7. W razie jednoczesnego zastosowania Radioterapii i Chemioterapii
Towarzystwo wyptaci tylko jedno Swiadczenie.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do wyptaty Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.
2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do wniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz karte
informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

4. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa www.
Vienna Life.pl zgodnie z § 21 ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgfaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 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 koriczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwala Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie p6zniejszym.

0\4'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO

UBEZPIECZENIA ZE SWIADCZENIEM APTECZNYM (GPSA)
BRP-12524

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca

umownego
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2,§4 §6
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia ’ ’
2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
. , . § 2, § 4 ust. 2, 3,
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
o . : . §5ust. 1 -7
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia
3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZE SWIADCZENIEM

APTECZNYM (GPSA)
BRP-12524

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia ze
$wiadczeniem aptecznym o symbolu BRP-12524 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 Uméw
ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu
W nastgpstwie nieszczedliwego wypadku lub choroby o symbolu
BRP-11724 OWDU (GPOP).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU oraz OWDU (GPOP), o ile OWDU nie stanowig
inaczej.

§ 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 sie koniecznos¢
zakupu lekéw w aptece. Kazdy rozpoczety dzien Pobytu w Szpitalu
uwaza sie 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 nastgpstwie Nieszczesliwego wypadku,
b) pobytu na oddziale dziennym,

c) pobytu dziennego.

3) Szpital - =zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych panstw:
Australia, Japonia, Korea Pitd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegdw  chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinng kwalifikowang 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 nieprawidtowej reakcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce $rodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwoérczy: 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 jest zdrowie Osoby ubezpieczonej
w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Z zastrzezeniem postanowien OWDU, w razie koniecznosci
zakupu lekéw w aptece po Pobycie w Szpitalu Osoby ubezpieczonej,
Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie jednorazowe, w wysokosci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na
pierwszy dzienn 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 nastgpujace warunki:

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

2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku trwat co
najmniej 4 dni,

3) Nieszczesdliwy wypadek, bedacy przyczyng Pobytu w Szpitalu, miaf
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miat
miejsce w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku.

3. W przypadku koniecznosci zakupu lekéw w aptece po Pobycie

w Szpitalu w nastepstwie Choroby, Swiadczenie, o ktorym mowa w ust. |
powyzej, zostanie wyptacone, jezeli facznie zostang 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

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym, okres Karencji wynosi 6 miesiecy
i ma zastosowanie wobec kazdej Osoby ubezpieczonej, z zastrzezeniem
ust. 2-3 ponizej.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
si¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres
obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek
koniecznosci zakupu lekéw po pobycie w szpitalu w nastepstwie choroby
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10
ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

3. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
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ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia,
wktérym Pracownikstatsie Pracownikiem Ubezpieczajacegow rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia
byta objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej,
zalicza sig¢ okres obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie
ryzyka na wypadek koniecznosci zakupu lekéw po pobycie w szpitalu
w nastepstwie choroby z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu,po
ktoérego zakonczeniu powstata koniecznos¢ zakupu lekow 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,
ktory je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalno$¢ profilaktyczng lub
diagnostyczng lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo
pomocy, dotyczacg chordb 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 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.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt w Szpitalu, po
ktérego zakonczeniu powstata koniecznos¢ zakupu lekéw w aptece, miat
miejsce w nastgpstwie lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek
ktérejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU lub w § 5 ust. 6
OWDU GPOP

6. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa jest ograniczona do wyplaty
Swiadczenia tacznie nie czeiciej niz 3 razy w danym Roku okresu
ubezpieczenia.

7. Z tytutu danego Pobytu w Szpitalu odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
jest ograniczona do wyptaty jednego Swiadczenia jednorazowego.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.

2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuije
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 2| ust. 3 OWU oraz karte
informacyjng leczenia szpitalnego (wypis).

4. Do osoéb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
ww.viennalife.pl zgodnie z § 21 ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

§ 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
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona kornczy Wiek 68 lat
w zakresie odpowiedzialnosci Towarzystwa obejmujacej konieczno$é
zakupu lekéw po Pobycie w Szpitalu w nastepstwie Choroby.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Umdw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKéW’ DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK CZASOWE]) NIEZDOLNOSCI DO PRACY (GCP)

BRP-12624

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2-5
§5ust. 1-3,8§6ust. 6,7

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK

CZASOWE] NIEZDOLNOSCI DO PRACY (GCP)
BRP-12624

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
czasowej niezdolnosci do pracy o symbolu BRP-12624 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 Uméw
ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Czasowa niezdolnos$¢ do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku — trwajaca nieprzerwanie co najmniej 30 dni niezdolno$¢ do
wykonywania jakiejkolwiek pracy zarobkowej bedaca nastepstwem
Nieszczesliwego wypadku, ktéra spetnia tacznie nastepujace warunki:

a) wystapita w Okresie ubezpieczenia,

b) jest nastepstwem Nieszczesliwego wypadku, ktéry miat miejsce
w Okresie ubezpieczenia,

c) zostata poswiadczona zwolnieniem lekarskim wystawionym na
druku ZUS ZLA lub zwolnieniami lekarskimi wystawionymi z tej samej
przyczyny (miedzy ktérymi nie ma ani jednego dnia przerwy) na drukach
ZUS ZLA.

2) Czasowa niezdolnos¢ do pracy w nastepstwie Choroby -
trwajaca nieprzerwanie co najmniej 30 dni niezdolno$¢ do wykonywania
jakiejkolwiek pracy zarobkowej spowodowana Chorobg Osoby
ubezpieczonej spetfniajaca facznie nastgpujace warunki:

a) wystapita w Okresie ubezpieczenia,

b) jest nastgpstwem Choroby zdiagnozowanej lub leczonej po raz
pierwszy w Okresie ubezpieczenia,

c) zostala poswiadczona zwolnieniem lekarskim wystawionym na
druku ZUS ZLA lub zwolnieniami lekarskimi wystawionymi z tej samej
przyczyny (miedzy ktérymi nie ma ani jednego dnia przerwy) na drukach
ZUS ZLA.

3) Dzien poczatku Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku — pierwszy dziern zwolnienia lekarskiego,
wystawionego bezposrednio po zaistnieniu Nieszczesliwego wypadku
powodujacego Czasowa niezdolno$¢ do pracy, ktéra spetnia warunki
wskazane w pkt |) powyzej.

4) Dzien poczatku Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie
Choroby — 31 dzien zwolnienia lekarskiego, wystawionego przez
lekarza na druku ZUS ZLA, z zachowaniem 30 dniowej ciagtosci okresu
zwolnienia w nastgpstwie Choroby Osoby ubezpieczonej, ktore spetnia
warunki wskazane w pkt 2) powyzej.

5) Dzien poczatku - odpowiednio: Dzien poczatku Czasowej
niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub
Dzien poczatku Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie Choroby.
6) Choroba — zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy

na nieprawidtowej reakgcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce $rodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu OWDU za
chorobe nie uwaza si¢ ciazy, porodu oraz potogu, z zastrzezeniem § 5
ust. 4 OWDU.

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 zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Zakres Ubezpieczenia dodatkowego obejmuje nastepujace Zdarzenia
ubezpieczeniowe:

1) Czasowa niezdolno$¢ Osoby ubezpieczonej do pracy w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku albo

2) Czasowa niezdolno$¢ Osoby ubezpieczonej do pracy w nastepstwie
Choroby.

2. W razie wystapienia w Okresie ubezpieczenia Czasowej niezdolnosci
Osoby ubezpieczonej do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
albo Czasowej niezdolnosci Osoby ubezpieczonej do pracy w nastepstwie
Choroby, Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci 300
zt za kazde petne 30 dni odpowiednio: Czasowej niezdolnosci do pracy
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku albo Czasowej niezdolnosci do
pracy w nastepstwie Choroby, liczac od odpowiednio: Dnia poczatku
Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
albo 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 ktdry jest nalezne. Pierwsze $wiadczenie
z tytutu jednego Zdarzenia ubezpieczeniowego odpowiednio: Czasowej
niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku albo
Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie Choroby bedzie
wyptacone po uptywie 30 dni od odpowiednio: Dnia poczatku Czasowej
niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku Osoby
ubezpieczonej albo Dnia poczatku Czasowej niezdolnosci do pracy
w nastepstwie Choroby Osoby ubezpieczone;j.

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 albo Czasowej niezdolnosci do
pracy w nastepstwie Choroby.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za okres odpowiednio:
Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
albo Czasowej niezdolnosci do pracy w nastgpstwie Choroby, ktéry nie
trwa 30 dni, o ktérych mowa w ust. 2 powyzej.
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§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia
dodatkowego na wypadek Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie
Choroby w przypadku zaj$cia Zdarzenia ubezpieczeniowego w ciagu
pierwszych 60 dni od dnia poczatku Okresu ubezpieczenia.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli odpowiednio
Czasowa niezdolno$¢ do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
albo Czasowa niezdolno$¢ do pracy w nastepstwie Choroby miata
miejsce w nastgpstwie lub spowodowana zostata lub nastapifa na skutek
ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli odpowiednio:
Czasowa niezdolno$¢ do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
albo Czasowa niezdolnos¢ do pracy w nastepstwie Choroby miata
miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:

I) 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 wypadkow zaistniatych w Okresie
ubezpieczenia,

3) uszkodzeniem ciata, ktore nastgpito w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktéra zostata
zdiagnozowana lub byta leczona w okresie 5 lat przed dniem poczatku
Okresu ubezpieczenia,

4) zakazeniem wirusem HIV lub choroba AIDS, nie bedacymi choroba
zawodowa,

5) prowadzeniem
usprawniajacego,
6) leczeniem dyskopatii lub zmian zwyrodnieniowych kregostupa,
choréb zwyrodnieniowych stawéw, reumatoidalnego zapalenia stawodw,
choréb stawu kolanowego, chyba ze wynikaja one z obrazen doznanych
w wyniku Nieszczesliwego wypadku,

7) leczeniem przeprowadzonym w klinice medycyny naturalnej,

8) leczeniem lub operacjami, ktére nie s3 medyczng koniecznoscia,

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

10) pobytem w:

a) szpitalu psychiatrycznym,

b) szpitalu lub domu opieki lub osrodku lub oddziale lub innej jednostce,
niezaleznie od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie
od podmiotu, ktéry je tworzy i utrzymuje, prowadzacym dziatalnos¢
profilaktyczng lub diagnostyczna lub lecznicza lub odwykowa lub
inng forme opieki albo pomocy, dotyczaca chordéb psychicznych lub
uposledzenn umystowych lub zaburzen psychicznych, w tym zaburzen
zachowania lub réznych form nerwic i depresji, albo innych zaktécen
czynnosci psychicznych, a takze ich powiktart badz nastepstw,

c) szpitalu lub os$rodku lub oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej, rehabilitacyjnej lub rekonwalescencyjnej,
d) hospicjum,

e) domach opieki,

f) osrodkach wypoczynkowych,

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

h) szpitalu lub o$rodku lub na oddziale neurologicznym,

I1) przebywania pod domowa opieka pielegniarska.

4. Towarzystwo ponosi odpowiedzialnos¢ za Czasowa niezdolnos¢ do

jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia

pracy w nastepstwie Choroby Osoby ubezpieczonej, jezeli Czasowa
niezdolno$¢ do pracy Osoby ubezpieczonej byta nastgpstwem
zdiagnozowania ciazy wysokiego ryzyka lub gdy poréd miat przebieg
patologiczny lub nastapity komplikacje potogu stanowiace zagrozenie dla
zycia matki.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu odpowiednio: Czasowej niezdolnosci
do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Czasowej
niezdolnosci do pracy w nastepstwie Choroby nastepuje na zasadach
okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-7 ponizej.

2. Do wniosku o wyplate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek
powinna dofaczy¢ dokumenty wymienione w & 21 ust. 3 OWU oraz
kopie zwolnienia lekarskiego wystawionego na druku ZUS ZLA lub kopie
zwolnien lekarskich wystawionych na drukach ZUS ZLA dotyczacych
okreséw, miedzy ktérymi nie ma ani jednego dnia przerwy, potwierdzajace
wystapieniei okres trwania odpowiednio: Czasowej niezdolnosci do pracy
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku albo Czasowej niezdolnosci do
pracy w nastepstwie Choroby.

3. Do o0séb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zglaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

4. Przed podjeciem decyzji odnosnie wyptaty Swiadczenia Towarzystwo
moze skierowac Osobe ubezpieczona na badania medyczne w placéwkach
stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez Towarzystwo, na koszt
Towarzystwa.

5. Osoba skfadajaca wniosek o wyptate Swiadczenia moze go ztozy¢
jednorazowo po zakonczeniu nieprzerwanego okresu odpowiednio:
Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku albo Czasowej niezdolnosci do pracy w nastepstwie Choroby
odnosnie wszystkich Swiadczen naleznych z tytutu jednego Zdarzenia
ubezpieczeniowego lub kilkukrotnie po uptywie kazdych 30 dni
nieprzerwanego okresu odpowiednio: Czasowej niezdolnosci do pracy
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku albo Czasowej niezdolnosci do
pracy w nastepstwie Choroby, osobno odnosnie kazdego Swiadczenia
naleznego z tytutu jednego Zdarzenia ubezpieczeniowego.

6. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do wyptaty $wiadczen 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 wiecej niz 180 dni w kazdym kolejnym Roku okresu
ubezpieczenia,

2) do wysokosci 3 600 zt facznie w Okresie ubezpieczenia, w zaleznosci
od tego, ktéra z powyzszych sytuacji zajdzie jako pierwsza i niezaleznie
od ilosci Zdarzen ubezpieczeniowych objetych ochrona ubezpieczeniowa
na podstawie OWDU, majacych miejsce w Okresie ubezpieczenia.

7. W przypadku zbiegu w czasie Zdarzen ubezpieczeniowych wskazanych
w § 4 ust. | OWDU Towarzystwo spetnia wytacznie jedno Swiadczenie
za to ze Zdarzen ubezpieczeniowych wskazanych w § 4 ust. | OWDU,
ktorego Dzien poczatku nastapit jako pierwszy.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) wyptaty Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego, jezeli
wyptacane Swiadczenie wyczerpuje samo lub facznie z poprzednio
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wyptaconymi Swiadczeniami kwote 3 600 zt, chyba ze Towarzystwo
odmowito wyptaty tego Swiadczenia,
3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku

kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU
OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group

(od 01.10.2024 r. dziatajacq pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

aﬂ'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK CALKOWITE] NIEZDOLNOSCI DO PRACY | SAMODZIELNE]
EGZYSTENC]I W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GNPW)

BRP-12724

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
CALKOWITE) NIEZDOLNOSCI DO PRACY | SAMODZIELNE] EGZYSTENC)I W NASTEPSTWIE

NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GNPW)
BRP-12724

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji w nastgpstwie
nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-12724 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna
Life 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 stosuije sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Catkowita niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji — stan
zdrowia Osoby ubezpieczonej bedacy nastepstwem Nieszczesliwego
wypadku spetniajacy tacznie nastepujace warunki:

a) Osoba ubezpieczona jest catkowicie niezdolna do wykonywania
jakiejkolwiek pracy zarobkowej oraz do samodzielnej egzystencji, oraz
b) zgodnie z aktualng wiedza medyczna nie ma pozytywnych rokowan, co do
odzyskania przez Osobe ubezpieczong zdolnosci do pracy.

Zadzien wystapienia Catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystenciji
uznaje sie pierwszy dzien Catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej
egzystendji, potwierdzony w orzeczeniu wydanym przez podmiot uprawniony
do orzekania o catkowitej niezdolnosci do pracy oraz samodzielnej egzystenciji,
zgodnie z powszechnie obowigzujacymi przepisami prawa.

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 zdrowie Osoby

§ 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 wyptaci tej osobie Swiadczenie
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie,
aktualnej na dzien wystapienia Catkowitej niezdolnosci do pracy

i samodzielnej egzystencji w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
z zastrzezeniem postanowienn OWDU.

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

I) 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 wystapita
w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Catkowita niezdolnosé¢
do pracy i samodzielnej egzystencji w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
miafa miejsce w nastepstwie lub spowodowana zostafa lub nastapita na skutek
ktoérejkolwiek z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa za
Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.
2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz orzeczenie
wydane przez uprawniony podmiot, zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa, do orzekania o catkowitej niezdolnosci do pracy
i samodzielnej egzystencji Osoby ubezpieczonej, 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.

4. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

§ 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 dniu wyptaty Swiadczenia z tytutu Catkowitej niezdolnosci do pracy
i samodzielnej egzystencji,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwala Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie p6zniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG()LNYQH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POWAZNEGO ZACHOROWANIA (GPZ3)

BRP-12824

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2 §5ust. 1, -5, 8 — 11

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK

POWAZNEGO ZACHOROWANIA (GPZ3)
BRP-12824

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
powaznego zachorowania o symbolu BRP-12824 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 Uméw
ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Wystapienie Powaznego zachorowania — zdiagnozowanie po raz
pierwszy Powaznego zachorowania.

2) Powazne zachorowanie - wystapienie w zdrowiu Osoby
ubezpieczonej ktéregokolwiek ze stanéw chorobowych, okreslonych
w pkt 3)-31) ponizej.

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 bylo przej$ciowe zastosowanie
dializ.

4) Operacja aorty — chirurgiczne leczenie choroby aorty polegajace na
zastapieniu czesci aorty przez przeszczep (graft). Przez aorte rozumie
si¢ jedynie aortg piersiowa i brzuszna, a nie jej dalsze odgatezienia.
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku:

a) gdy do Operaciji aorty doszto w zwigzku z przebytym urazem,

b) jakiegokolwiek innego rodzaju operacji, niz chirurgiczne zastapienie
aorty przez przeszczep,

c) operacji innego odcinka aorty, niz piersiowy lub brzuszny,

d) przezskornej implantacji stentu — graftu do aorty bez otwierania klatki
piersiowej lub jamy brzuszne;j.

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 szczegolnosci zastawek serca lub wysepek
Langerhansa.

6) Udar mézgu — ostry incydent naczyniowo-moézgowy skutkujacy
wystapieniem objawéw neurologicznych i obejmujacy krwotok
wewnatrzczaszkowy 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 moézgu nie uwaza sig:

a) przejsciowych atakéw niedokrwiennych mézgu (TIA),

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

c) objawéw mézgowych spowodowanych migrena,

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

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

h) skutkéw choroby dekompresyjnej,

i) uszkodzenia mézgu spowodowanego przewlektym 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 sie:

a) operacji naprawczej,

b) rekonstrukgji zastawki,

c) plastyki zastawki,

d) walwulotomii.

8) 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 wiericowych.

W rozumieniu OWDU za Zabieg chirurgiczny pomostowania aortalno-
wienicowego (by-pass) nie uwaza sig:

a) zabiegu przezskoérnej angioplastyki wiencowej (PTCA),

b) kazdego innego niz wszczepienie pomostéw aortalno-wiericowych,
zabiegu na naczyniach wiencowych, takze z implementacja stentu,

c) kazdej innej operacji, majacej na celu leczenie innych chordéb serca,
d) zabiegéw z uzyciem technik torakoskopowych.

9) 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. bol 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 zatamkow Q w EKG,

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

lub

b) w przypadku przezskoérnych interwencji wiencowych (angioplastyka)
przy prawidlowych wyjsciowych stezeniach troponin — wzrost stezen
biomarkeréw sercowych przekraczajacy 3-krotnie gérna granice normy,
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lub
c) w przypadku pomostowania tetnic wieficowych (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 objawow:

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

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

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

W rozumieniu OWDU za Zawat serca nie uwaza sig zawafu rozpoznanego
jako przebyty w przesztosci na podstawie obrazu EKG, echokardiografii
lub innych badan diagnostycznych.

10) Catkowita utrata mowy - catkowita i nieodwracalna utrata
mowy w nastepstwie resekgji krtani lub przewlekiej choroby krtani, o ile
stan catkowitej utraty mowy trwa nieprzerwanie powyzej 6 miesiecy.
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku Catkowitej
utraty mowy o podtozu psychogennym.

11) Catkowita utrata stuchu — catkowita i nieodwracalna obustronna
utrata sfuchu powstata w nastepstwie 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 $wiatfa lub poczuciem s$wiatfa bez
lokalizacji, powstata w nastepstwie choroby lub Urazu.

13) tagodne guzy mézgu - guzy mozgu nie sklasyfikowane jako
zlodliwe, 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, ziarniniakdéw, malformaciji
naczyniowych, guzéw przysadki lub rdzenia kregowego. Uznanie
roszczenia z tego tytutu wyklucza mozliwo$é roszczenia z powodu utraty
wzroku lub Spiaczki, jezeli byty spowodowane tagodnym guzem mézgu.
14) Nowotwor ztosliwy — choroba charakteryzujaca sie niekontrolo-
wanym rozrostem ztosliwych, patologicznych komorek niszczacych
zdrowe tkanki. W rozumieniu OWDU za Nowotwér zitosliwy uwaza
si¢ takze ziarnice zfosliwa i biataczke. Rozpoznanie Nowotworu
zlosliwego musi by¢ potwierdzone dowodem naciekania lub badaniem
histopatologicznym. W rozumieniu OWDU za Nowotwor ztosliwy nie
uwaza sie:

a) nowotworu fagodnego,

b) kazdego nowotworu opisanego histopatologicznie jako stadium
przedinwazyjne lub jako nowotwér in situ (Tis) np. dysplazji szyjki macicy
w stadiach CIN | -3, raka pecherza moczowego w stadium Ta,

c) raka podstawnokomorkowego i raka ptaskonabtonkowego skory,

d) czerniaka ztosliwego w stadium zaawansowania Tla wg klasyfikacji
TNM (czerniaka ztosliwego innego niz naciekajacy w gtab ponad 1,5 mm;
stopien zaawansowania wg Clarka = 4),

e) ziarnicy ztosliwej (choroby Hodgkina) i chtoniakéw w pierwszym
stadium zaawansowania (stadia IA i IB),

f) przewlektej biataczki limfatycznej o stopniu zaawansowania wg Rai< 3,
g) raka prostaty histopatologicznie opisywanego jako T| (Tlalub TIb
lub Tlc) w klasyfikacji TNM,

h) nowotworu wspétistniejacego z zakazeniem wirusem HIV (np.
miesaka Kaposiego).

I5) Oparzenia — termiczne lub chemiczne uszkodzenia powtok
skérnych Il stopnia (zniszczenie catej grubosci skory wraz z naczyniami
i nerwami skornymi i podskoérna tkanka ttuszczowa) wymagajace

hospitalizacji, obejmujace ponad 20% powierzchni ciata. Przy ocenie
powierzchni Oparzenia stosuje 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 nieprawidfowosci
w badaniu neurologicznym, utrzymujace sie w sposoéb 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 demielinizacyj-
nymi w magnetycznym rezonansie jadrowym mozgu.

17) spiqczka — spowodowany chorobg inng niz wymienione w pkt
3)-16) powyzej i 18)-19) 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 sposob stafy
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 Spiaczki, do ktérej wystapienia doszto na
skutek uzycia przez Osobe ubezpieczong lekdw, alkoholu, narkotykow
lub Srodkéw odurzajacych lub toksycznych.

18) Transfuzyjne zakazenie wirusem HIV - zakazenie wywotane
ludzkim wirusem uposledzenia odpornosci (Human Immunodeficiency
Virus), bedace bezposrednim  nastepstwem  transfuzji  krwi
przeprowadzonej w Okresie ubezpieczenia przez uprawniony do tego
zaktad opieki zdrowotnej dziafajacy na terytorium Rzeczpospolite]
Polskiej. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, gdy Osoba
ubezpieczona jest chora na hemofilig lub jest poddawana przewlektym
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 odpowiedzialnosci
Towarzystwa. Serokonwersja do zakazenia wirusem HIV musi by¢
udokumentowana w ciaggu 6 miesiecy po mozliwym przeniesieniu
wirusa podczas wykonywania obowiazkéw zawodowych. Towarzystwo
nie ponosi odpowiedzialnosci, gdy Osoba ubezpieczona jest chora na
hemofilie lub jest poddawana przewlektym dializom.

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 operacji 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 funkgcji ruchowej konczyny,
dotyczaca co najmniej dwoch 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

90



VL
ne

\V/
(A)

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 mozgu).

23) Niedokrwistos¢ 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 wymagac leczenia co najmniej jedng
z ponizszych metod:

a) przetoczenie produktu krwiopochodnego,

b) czynniki stymulujace odbudowe szpiku kostnego,

c) srodki immunosupresyjne,

d) przeszczep szpiku kostnego.

W rozumieniu OWDU za niedokrwisto$¢ aplastyczng nie uwaza sie
izolowanej aplazji linii erytropoetyczne;j.

24) Choroba Creutzfeldta-Jakoba - rozpoznanie musi by¢
uznane za “prawdopodobne” zgodnie z kryteriami okreslonymi przez
Swiatowa Organizacje Zdrowia (WHO) dla sporadycznej Choroby
Creutzfeldta-Jakoba:

a) postepujaca demencja,

b) wystapienie co najmniej dwoch 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 sugerowa¢ alternatywnej diagnozy
Choroba musi skutkowac trwatg niezdolnoscia do wykonywania trzech lub
wiecej czynnosci zycia codziennego — branie kapieli/prysznica, ubieranie
sie, higiena osobista, mobilnos¢, jedzenie/picie, kontrola zwieraczy — albo
musi skutkowac¢ 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) nagte zmniejszenie sie rozmiaru watroby,

b) nagte pogorszenie sie¢ wynikéw badan czynnosciowych watroby,

c) narastajaca zéttaczka,

d) encefalopatia watrobowa,

e) rozlegta martwica rozptywna.

W rozumieniu OWU za piorunujace zapalenie watroby nie uwaza sie
nosicielstwa wirusowego zapalenia watroby.

26) Utrata konczyn — catkowita i trwata utrata dwoch lub wiecej
konczyn powyzej fokcia/nadgarstka lub stawu kolanowego/skokowego
w wyniku Nieszczesliwego wypadku lub przeprowadzenia koniecznej
amputacji. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste.

27) Ciezkiuraz gtowy—Ciezkiuraz glowy, powodujacy zaburzenia pracy
mozgu, ktérego rozpoznanie musi zostaé potwierdzone przez specjaliste
oraz udokumentowane typowymi wynikami badan neuroradiologicznych
(np. tomografia komputerowa lub rezonans magnetyczny mézgu). Uraz

ten musi skutkowac trwata niezdolnoscig do samodzielnego wykonywania
trzech lub wigcej czynnosci zycia codziennego: kapiel (zdolnos¢ do mycia
si¢ w wannie lub pod prysznicem), ubieranie sig (zdolno$¢ do zakiadania,
zdejmowania, zapinania i rozpinania ubran), higiena osobista (zdolnos¢
do korzystania z toalety i utrzymania odpowiedniego poziomu higieny),
mobilnos¢ (zdolnos¢ do poruszania sie w domu po réwnej powierzchni),
kontrola zwieraczy ($wiadoma kontrola nad zwieraczami pecherza
moczowego i odbytu), jedzenie/picie, samodzielne spozywanie positkéw
(ale nie przygotowywanie positkéw) lub tez musi ona skutkowa¢ trwatym
przykuciem do tézka i niezdolnoscig do wstania bez pomocy oséb trzecich.
Wszystkie powyzsze warunki muszg by¢ medycznie udokumentowane
przez okres co najmniej 3 miesiecy.

28) Sepsa - uogolniona reakcja zapalna, powstajaca w przebiegu
zakazenia ~meningokokowego lub pneumokokowego, powikiang
niewydolnoscia wielonarzadowa. Przez niewydolnos¢ wielonarzadowa
rozumie sig stan, w ktérym dochodzi do nieprawidtowego dziatania dwéch
lub wiecej narzadéw lub uktadéw, do ktérych zaliczamy osrodkowy uktad
nerwowy, uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad krwiotworczy, nerki,
watrobe.

29) Choroba Parkinsona — jednoznaczne rozpoznanie idiomatycznej
lub pierwotnej choroby Parkinsona (wykluczeniu podlegaja wszystkie
pozostate postacie parkinsonizmu) przed 65 rokiem zycia, ktére musi
by¢ potwierdzone przez specjaliste. Choroba musi skutkowa¢ trwata
niezdolnos$cia do samodzielnego wykonywania trzech lub wiecej
czynnosci zycia codziennego: kapiel (zdolnos$¢ do mycia sie w wannie lub
pod prysznicem), ubieranie si¢ (zdolnos¢ do zaktadania, zdejmowania,
zapinania i rozpinania ubran), higiena osobista (zdolno$¢ do korzystania
z toalety i utrzymania odpowiedniego poziomu higieny), mobilnos¢
(zdolnos¢ do poruszania sie w domu po réwnej powierzchni), kontrola
zwieraczy ($wiadoma kontrola nad zwieraczami pecherza moczowego
i odbytu), jedzenie/picie, samodzielne spozywanie positkéw (ale nie
przygotowywanie positkdw) lub tez musi ona skutkowa¢ trwatym
przykuciem do tézka i niezdolno$cia do wstania bez pomocy oséb trzecich.
Wszystkie powyzsze warunki musza by¢ medycznie udokumentowane
przez okres co najmniej 3 miesiecy.

30) Oponiak - nowotwér wewnatrzczaszkowy wywodzacy sie
z komoérek meningocelialnych umiejscowiony w oponach mézgowo-
rdzeniowych lub kregowym, cechujacy sie powolnym
rozprzestrzenianiem bez histopatologicznych cech ztosliwosci.

31) Borelioza — choroba wywotana przez kretek Borrelia burgdorferi,
charakteryzujaca sig, w zaleznosci od okresu choroby i stopnia zajecia
narzadéw ciata, zréznicowanym obrazem klinicznym. W' rozumieniu
OWDU za Borelioze nie uwaza si¢ choroby wywotanej kretkiem Borrelia
burgdorferi ograniczonej wytacznie do skory.

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

rdzeniu

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

jest zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W razie Wystapienia w zdrowiu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia jednego z Powaznych zachorowan, o ktérych mowa
w & 2 ust. | pkt 3)-31) OWDU, Towarzystwo wyplaci tej osobie
Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien Wystapienia Powaznego
zachorowania, z zastrzezeniem postanowien OWDU.
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§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie wobec
kazdej Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi odpowiednio:

1) 3 miesiace w stosunku do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem,
2) 6 miesiecy w stosunku do Osoby ubezpieczonej niebedacej
Pracownikiem.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita do
Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stafa sie
Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu & 2 ust. 5 OWU, do okresu
Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres obejmowania
jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek powaznego
tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

3. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia,
wktérym Pracownikstatsie Pracownikiem Ubezpieczajacegow rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia
byta objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej,
zalicza si¢ okres obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie
ryzyka na wypadek powaznego zachorowania z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie
odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
zachorowanie miato miejsce w nastepstwie lub spowodowane zostato
lub nastapito na skutek ktorejkolwiek z przyczyn wylaczajacych
odpowiedzialnos¢ Towarzystwa za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane
w § 14 OWU.

5. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Powazne
zachorowanie miato miejsce w nastgpstwie lub w zwiazku z uszkodzeniem
ciala, ktére nastapito przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia
lub byto skutkiem choroby, ktéra zostata zdiagnozowana lub byta
leczona w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia,
Z zastrzezeniem

ust. 6-7 ponizej.

6. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktoéra:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo w ciagu 3 miesiecy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢ z tytutu Powaznego zachorowania
réwniez w sytuacji, gdy Powazne zachorowanie miato miejsce w Okresie
ubezpieczenia, ale w zwiazku z:

a) uszkodzeniem ciata, ktére nastapifo w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia, lub

zachorowania z

Powazne

b) byto skutkiem Choroby, ktéra zostata zdiagnozowana lub byta leczona
w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia, o ile
uszkodzenie ciata nastgpito w okresie obejmowania tej Osoby
ubezpieczonej bedacej Pracownikiem ochrong ubezpieczeniowa
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub Choroba zostata
zdiagnozowana lub byta leczona w okresie obejmowania tej Osoby
ubezpieczonej bedacej Pracownikiem ochrong ubezpieczeniows z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.

7. Postanowienia ust. 6 powyzej maja zastosowanie, pod warunkiem
ze Osoba ubezpieczona bedaca Pracownikiem, o ktérej mowa w ust.
6 powyzej, ma zachowang ciagtos¢ ochrony ubezpieczeniowej, tj. co
najmniej od dnia objecia jej ochrong z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia do dnia, w ktérym Wystapito Powazne zachorowanie
byta $wiadczona wobec niej nieprzerwana ochrona ubezpieczeniowa
w zakresie ryzyka na wypadek powaznego zachorowania na podstawie
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub Umowy ubezpieczenia.

8. Odpowiedzialnos¢ 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.

9. 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.

10. W przypadku Wystapienia drugiego lub kolejnego Powaznego
zachorowania 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
ktorego Towarzystwo wyplacito Swiadczenie.

I'l. W przypadku Zawatu serca i Zabiegu chirurgicznego pomostowania
aortalno-wiencowego  (by-pass), odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
ograniczona jest tylko do jednego z tych Powaznych zachorowan.
Wystapienie ktoregokolwiek z tych Powaznych zachorowan powoduje
wytaczenie odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu drugiego z nich.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu danego Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem
ust. 2-4 ponizej.

2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 2| ust. 3 OWU oraz w przypadku:
1) Niewydolnosci nerek — dowody przewlekiego dializowania lub
przebycia operaciji transplantacji nerki,

2) Operacji aorty — dowod przebycia operacji wraz z opisem operagiji
i wynikami badan,

3) Przeszczepu narzadu — dokumentacje medyczna,

4) Udaru mozgu — dowody na istnienie trwatych nastgpstw i objawow
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 dowdd przebycia operaciji,

7) Zawatu serca:

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

8) Catkowitej utraty mowy — opinie specjalisty laryngologa potwierdzajaca
catkowity i nieodwracalny charakter utraty mowy lub dowéd przebycia
operacji i opis resekgcji 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 miesigcy
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 miesiecy od jej wystapienia,
11) tagodnych guzéw mézgu — dokumentacje medyczng,

12) Nowotworu ztosliwego — dokumentacje medyczna, w tym wynik
badania histopatologicznego,

13) Oparzen — opinie lekarza specjalisty chirurgii zawierajaca opis
lokalizacji i rozlegtosci doznanych obrazen, jak rowniez stopnia Oparzenia
oraz dokumentacje leczenia,

14) Stwardnienia rozsianego:

a) wyniki rezonansu magnetycznego lub tomografii komputerowej
z widocznymi ogniskami demielinizacji,

b) dwie niezalezne opinie lekarzy neurologéow potwierdzajace
rozpoznanie i dajace podstawy takiego rozpoznania, z zastrzezeniem ze
opinie powinny by¢ wydane nie wczesniej niz 6 miesigcy po ustaleniu
wstepnego rozpoznania,

15) Spiaczki — dokumentacje leczenia podtrzymujacego zycie wraz

ze wskazaniem poczatku i zakoriczenia okresu leczenia oraz doktadnym
opisem zastosowanych rozpoznaniem i rokowaniem;
potwierdzenie trwatych deficytéow neurologicznych powinno nastapic¢
najwczesniej po 90 dniach wystepowania deficytéw neurologicznych,

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,

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 $wiezo zdiagnozowana,

c) prawomocne orzeczenie sadu potwierdzajace wystapienie zakazenia
wirusem HIV podczas wykonywania obowiazkéw zawodowych,

18) Wymiany zastawki serca — dokumentacje medyczna,

19) Paralizu — dwie niezalezne opinie wydane przez specjalistéw 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:

$rodkow,

a) opinie lekarza hematologa, stwierdzajaca rozpoznanie choroby,

b) wynik morfologii krwi (liczba reticulocytow<=20000 na milimetr
szescienny, neutrofili< =500 na milimetr szescienny, ptytek krwi< =20000
na milimetr szescienny),

c) wynik biopsji aspiracyjnej i trepanobiopsji szpiku,

22) Choroby Creutzfeldta-Jakoba — dokumentacje medyczna,

23) Piorunujacego wirusowego zapalenia watroby — dokumentacje
medyczna potwierdzajaca Wystapienie Powaznego zachorowania,

24) Utraty konczyn — dokumentacje medyczna,

25) Ciezkiego urazu glowy — opinie¢ neurologa lub neurochirurga
potwierdzajaca trwatg niezdolnos¢ 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,

27) Choroby Parkinsona — dokumentacje medyczna,

28) Oponiaka — dokumentacje medyczng oraz badanie neuroobrazowe
dwufazowe TK glowy lub MR,

29) Boreliozy:

a) dokumentacje medyczna, w tym wyniki badan serologicznych
potwierdzajacych zakazenie, wykonanych co najmniej jedna z metod:

i) testu immunoenzymatycznego (ELIZA), wykonanego metodg
Wester-blot,

i) badania wykrywajacego obecnos¢ kwaséw nukleinowych kretka
Borrelia burgdorferi.

3. Do o0séb zgtaszajacych roszczenie przez strong
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgfaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

4. Przed podjeciem decyzji odnosnie wyptaty Swiadczenia Towarzystwo
moze skierowaé¢ 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.

internetowa

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

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

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK OPERAC]I CHIRURGICZNE]) (GOC)

BRP-12924

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§ 2, § 4 ust. 2,
§5ust. 1-4,7-13

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK

OPERAC]JI CHIRURGICZNE] (GOC)
BRP-12924

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
operacji chirurgicznej o symbolu BRP-12924 (OWDU) majg zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
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 integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Hospitalizacja — udokumentowany, stacjonarny pobyt Osoby
ubezpieczonej na oddziale zabiegowym Szpitala, trwajacy co najmniej
24 godziny, majacy miejsce w Obkresie ubezpieczenia oraz stuzacy
zachowaniu, przywrdceniu lub poprawie zdrowia Osoby ubezpieczone;.
2) Operacja chirurgiczna — wskazany w Tabeli operaciji chirurgicznych,
o ktorej mowa w pkt 4) ponizej, inwazyjny zabieg chirurgiczny, potaczony
z przecieciem tkanek, wykonany w znieczuleniu ogélnym, miejscowym lub
przewodowym, na Osobie ubezpieczonej, przez uprawnionego do tego,
na podstawie przepiséw prawa polskiego, wykwalifikowanego lekarza
o specjalnosci zabiegowej, w odpowiednio do tego przystosowanym
i wyposazonym Szpitalu, posiadajacym zezwolenia wymagane przepisami
prawa panstwa, na ktérego terytorium Szpital ten prowadzi dziatalnos¢,
o ile zabieg ten mial miejsce w Okresie ubezpieczenia i miat na celu
leczenie skutkéw Choroby lub nastepstw Nieszczesliwego wypadku oraz
wiazat si¢ z koniecznoscia Hospitalizacji.

3) Szpital - zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium panstw: Australia,
Japonia, Korea Pid., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino,
Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego
zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie,
wykonywanie zabiegéw 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) Tabela operacji chirurgicznych - zestawienie procedur
medycznych zgodnie z postanowieniami pkt 2) powyzej bedacych
Operacjami chirurgicznymi w podziale na 5 grup: A, B, C, D, E oraz
odpowiadajace tym grupom czesci wysokosci Swiadczen przystugujacych
Osobie ubezpieczonej z tytutu Operacji chirurgicznej, wyrazone jako
wartosci procentowe sumy Ubezpieczenia dodatkowego. Tabela operacii
chirurgicznych stanowi Zatacznik do OWDU.

5) Choroba — zdiagnozowany przez lekarza stan organizmu polegajacy
na nieprawidtowej reakcji narzadéw lub uktadéw Osoby ubezpieczonej
na bodzce $rodowiska wewnetrznego lub zewnetrznego, w tym czynnik
chorobotwoérczy: bakteria, wirus lub pasozyt. W rozumieniu OWDU za
Chorobe nie uwaza sie cigzy, porodu oraz potogu, z zastrzezeniem § 5

ust. 14 OWDU.
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 zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie Operacji chirurgicznej Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub Choroby,
Towarzystwo wyplaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci czesci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego, obliczonej na podstawie wartosci
procentowej sumy Ubezpieczenia dodatkowego okreslonej w Tabeli
operacji chirurgucznych odpowiedniej dla danej Operacji chirurgicznej
i 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 wyplacone, jezeli Nieszczesliwy wypadek,
bedacy przyczyna Operacji chirurgicznej, miat miejsce w Okresie
ubezpieczenia.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 3 miesiace.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

lub

2) stata sig Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajagcego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek
operacji chirurgicznej z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sig¢ odpowiednio.

3. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym w Polisie, lub
2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesigcy od
dnia, w ktérym Pracownik stat sie Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byla objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego
w ust. | powyzej, zalicza sie okres obejmowania jej ochrong
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ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek operacji chirurgicznej
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10
ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Operacja
chirurgiczna miafa miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z uszkodzeniem
ciata, ktére nastapifo w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia lub byta skutkiem Choroby, ktéra zostata zdiagnozowana
lub byta leczona w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 5-6 ponizej.

5. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo w ciagu 3 miesigcy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢ z tytutu Operacji chirurgicznej,
gdy miata miejsce w Okresie ubezpieczenia, ale w zwiazku z:

a) uszkodzeniem ciata, ktére nastapito w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia, lub

b) byta skutkiem Choroby, ktéra zostata zdiagnozowana lub byta
leczona w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia,
o ile uszkodzenie ciata nastapito w okresie obejmowania tej Osoby
ubezpieczonej bedacej ochrong ubezpieczeniowa
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub Choroba zostata
zdiagnozowana lub byfa leczona w okresie obejmowania tej Osoby
ubezpieczonej bedacej Pracownikiem ochrong ubezpieczeniows z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.

6. Postanowienia ust. 5 powyzej maja zastosowanie, pod warunkiem ze
Osoba ubezpieczona bedaca Pracownikiem, o ktérym mowa w ust. 5
powyzej, ma zachowanga ciagtos¢ ochrony ubezpieczeniowej, tj. od dnia
objecia jej ochrong na podstawie Dotychczasowej umowy ubezpieczenia
do dnia, w ktérym miata miejsce Operacja chirurgiczna, byta $wiadczona
wobec niej nieprzerwana ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka
na wypadek operacji chirurgicznej na podstawie Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia i Umowy ubezpieczenia.

7. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Operacja
chirurgiczna miata miejsce w nastepstwie lub spowodowana zostata
lub nastgpita na skutek ktérejkolwiek z przyczyn wyltaczajacych
odpowiedzialnos¢ Towarzystwa za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane
w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
Operacja chirurgiczna Osoby ubezpieczonej miafa miejsce w nastepstwie
lub w zwiazku z:

1) leczeniem przeprowadzonym w klinice medycyny naturalnej,

2) leczeniem lub Operacjami chirurgicznymi, ktére nie sa medyczna
koniecznoscia,

3) leczeniem lub zabiegami leczniczymi innymi niz Operacja chirurgiczna.
8. 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,
ktory je tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnos$¢ profilaktyczna lub
diagnostyczng lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo
pomocy, dotyczacg chordb psychicznych lub uposledzen umystowych lub
zaburzen psychicznych, w tym zaburzen zachowania lub réznych form

Pracownikiem

nerwic i depresji, albo innych zakiécen 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.

9. 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.

10. Odpowiedzialnos¢ 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.

I'l. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w obrebie kazdej z Operacji
chirurgicznych wskazanych w Tabeli operacji chirurgicznych ograniczona
jest do jednorazowej wyptaty Swiadczenia z tytutu tej Operacii chirurgicznej,
niezaleznie od liczby tych Operacji chirurgicznych. W przypadku
przeprowadzenia u Osoby ubezpieczonej ponownie tej samej Operagiji
chirurgicznej, Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tego tytutfu.
12. 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, ktoéra
miata miejsce w Okresie ubezpieczenia i z tytutu ktérej Towarzystwo
wypfacito Swiadczenie.

13. W przypadku dwéch lub wigcej Operacji chirurgicznych majacych
miejsce w czasie jednej Hospitalizacji, odpowiedzialno$¢ Towarzystwa
ograniczona jest do wyplaty jednego Swiadczenia za Operacje
chirurgiczna, z tytutu ktérej przystuguje wyzsze Swiadczenie.

14. Towarzystwo ponosi odpowiedzialnos¢ za Operacje chirurgiczna
Osoby ubezpieczonej, jezeli Operacja chirurgiczna Osoby ubezpieczonej
byta nastgpstwem zdiagnozowania ciazy wysokiego ryzyka lub poréd
miat przebieg patologiczny lub nastapity komplikacje pofogu stanowiace
zagrozenie dla zycia matki.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-5 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 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.

5. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.
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§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

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

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona korczy Wiek 68 lat
w zakresie odpowiedzialno$ci Towarzystwa obejmujacej Operacje

chirurgiczng w nastepstwie Choroby.

§ 8. DATA WE|SCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajacq pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

@7(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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ZAtACZNIK DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK OPERAC]I CHIRURGICZNE]) (GOC) O SYMBOLU BRP-12924

TABELA OPERAC])I CHIRURGICZNYCH

Grupa A 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego

Lp. Nazwa procedury A
| Catkowite wyciecie okreznicy A
2 Catkowite wyciecie okreznicy i odbytnicy A
3 Catkowite wyciecie pecherza moczowego A
4 Catkowite wyciecie przetyku A
5 Catkowite wyciecie trzustki A
6 Catkowite wyciecie zofadka A
7 Czesciowe usuniecie rdzenia kregowego A
8 Czesciowe wyciecie tchawicy A
9 Drenaz przestrzeni podoponowej A
10 Drenaz przestrzeni zewnatrzoponowej A
I Korekcja catkowita tetralogii Fallota A
12 Korekcja catkowitego nieprawidtowego sptywu zylnego A
13 Korekcja deformacji 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 przefyku A
18 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 moézgu(nie dotyczy zabiegu wewnatrznaczyniowego) A
24 Operacja tetniaka tetnicy udowej ze wskazan nagtych A
25 Otwarcie czaszki A
26 Otwarta operacja zamkniecia 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 miedzykregowego) 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 tréjdzielnej A
37 Przeszczep nerwu czaszkowego A
38 Przeszczep ptuci serca A
39 Przeszczep ptuca A
40 Przeszczep trzustki A
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41 Przeszczep watroby A
42 Rekonstrukacja krtani A
43 Rekonstrukcja innych galezi trzewnych aorty brzusznej A
44 Rekonstrukcja opony twardej A
45 Rekonstrukeja tetnicy biodrowej A
46 Rekonstrukeja tetnicy nerkowej A
47 Rekonstrukeja tetnicy podobojczykowej A
48 Rekonstrukcja 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 mdzgu A
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 gardta A
6l Wyciecie esicy A
62 Wyciecie glowy trzustki A
63 Wyciecie jelita czczego A
64 Wyciecie jelita kretego A
65 Wycigcie krtani A
66 Wycigcie odbytnicy A
67 Wyciecie osierdzia A
68 Wyciecie ptuca A
69 Wyciecie przetyku i zotadka A
70 Wyciecie przysadki mozgowej A
71 Wycigcie 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 siatkdwki z klamrowaniem(z wytaczeniem koagulacji laserowej lub fotokoagulacji) 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
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87 Catkowita rekonstrukeja sutka B
88 Catkowite wyciecie macicy droga brzuszna 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 Korekcja po wycieciu krazka miedzykregowego kregostupa piersiowego B
96 Korekcja po wycigciu krazka miedzykregowego kregostupa szyjnego B
97 Lewostronna hemikolektomia B
98 Odlegty przeszczep ptata skorno-migsniowego B
99 Operacja dotyczaca przestrzeni podpajeczyndwkowej mozgu B
100 Otwarta koronaroplastyka B
101 Otwarta operacja ukfadu 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 wewnetrzng B
106 Pomostowanie tetnicy wiencowej za pomocg allograftu B
107 Pomostowanie tetnicy wiencowej za pomoca protezy B
108 Pomostowanie tetnicy wiencowej za pomoca zyty odpiszczelowej B
109 Protezowanie glowy kosci udowej bez uzycia cementu B
110 Protezowanie gtowy kosci udowej z uzyciem cementu B
I Przeszczep nerki B
112 Przezskérna operacja dotyczaca wad wielkich naczyn B
113 Resekcja poprzecznicy B
114 Rozszerzona prawostronna hemikolektomia B
115 Terapeutyczna przeznaczyniowa operacja przegrody serca B
116 Usunigcie zmiany jelita czczego metoda otwarta B
17 Usuniecie 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 przegréd serca na zamknigtym sercu B
131 Zewnatrzczaszkowe usunigcie innego nerwu czaszkowego B
132 Zewnatrzczaszkowe usunigcie nerwu btednego B
133 Zniszczenie przysadki mézgowej B
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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 stawoéw bez uzycia cementu C
138 Catkowita endoprotezoplastyka innych stawoéw 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 $ciany 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 Korekeja 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 zétciowego C
161 Obustronne wyciecie jader C
162 Operacja aparatu przedsionkowego C
163 Operacja ciafa szklistego C
164 Operacja dotyczaca krezki jelita cienkiego C
165 Operacja dotyczaca krezki okreznicy C
166 Operacja dotyczaca sieci C
167 Operacja dotyczaca tylnej $ciany 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 zétciowego C
174 Operacja naprawcza powroézka nasiennego C
175 Operacja naprawcza przewodu zétciowego (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 biopsji diagnostycznych) C
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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 gtowy kosci ramiennej bez uzycia cementu C
191 Protezowanie gtowy kosci ramiennej z uzyciem cementu C
192 Protezowanie tchawicy metoda otwarta C
193 Przeszczep migénia C
194 Przeszczep pfata 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 mozgowej 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 Rekonstrukgja innej struktury jamy ustnej (z wytaczeniem zebdw i dzigset) C
210 Rekonstrukecja nerwu obwodowego metoda mikrochirurgiczna C
211 Rekonstrukcja stawu skroniowo-zuchwowego C
212 Rekonstrukcja sciany klatki piersiowej C
213 Rewizja po rekonstrukgji innej tetnicy C
214 Rewizja zespolenia jelita kretego C
215 Rewizja zespolenia przetyku C
216 $rédbrzuszne manipulacje na jelicie kretym C
217 $rédbrzuszne manipulacje na okreznicy C
218 Sympatektomia szyjna C
219 Terapeutyczna operacja gardta przy uzyciu endoskopu (nie obejmuije usunigcia ciata obcego z gardta bez naciecia) C
220 Terapeutyczna operacja jelita czczego przy uzyciu endoskopu C
221 Terapeutyczna operacja jelita kretego przy uzyciu endoskopu C
222 Ufiksowanie odbytnicy metoda otwarta C
223 Usuniecie zmiany droég zétciowych C
224 Usuniecie zmiany dwunastnicy metoda otwarta C
225 Usuniegcie zmiany jelita kretego metoda otwarta C
226 Usunigcie zmiany kosci C
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227 Usuniecie zmiany nerki metoda otwartg C
228 Usuniecie zmiany oczodotu C
229 Usuniecie zmiany odbytnicy metoda otwarta C
230 Usuniecie zmiany okreznicy metoda otwarta C
231 Usuniecie zmiany otrzewnej metoda otwarta (nie obejmuje uwalniania zrostéw otrzewnej) C
232 Usuniecie zmiany przetyku metoda otwarta C
233 Usuniecie zmiany ucha srodkowego C
234 Usunigcie zmiany watroby C
235 Wentrykulostomia C
236 Wprowadzenie endoprotezy przetyku metoda otwartg C
237 Wszczepienie systemu wspomagania serca C
238 Wyciecie cewki moczowej C
239 Wyciecie gatki ocznej C
240 Wyciecie grasicy C
24| Wyciecie innej tetnicy C
242 Wyciecie jezyka C
243 Wyciecie macicy droga przezpochwowa C
244 Wyciecie moczowodu C
245 Wyciecie nadnercza C
246 Wyciecie pecherzyka zoétciowego C
247 Wyciecie przewodu zétciowego wspolnego C
248 Wyciecie tarczycy C
249 Wyciecie zuchwy C
250 Wytonienie jelita slepego C
251 Wytworzenie ileostomii C
252 Wytworzenie przetoki przetykowej C
253 Zabieg naprawczy nerki metodg otwarta C
254 | Zamknigta walwulotomia C
255 Zamknigte nastawienie ztamania kosci ze stabilizacja wewnetrzna C
256 Zespolenie drog tzowych z jama nosowa C
257 Zespolenie omijajace dwunastnicy C
258 Zespolenie omijajace jelita czczego C
259 Zespolenie omijajace jelita kretego C
260 Zespolenie omijajace okreznicy C
261 Zespolenie omijajace przetyk C
262 Zespolenie pecherzyka zoétciowego C
263 Zespolenie przewodu zétciowego wspdlnego (nie dotyczy zabiegu przezskérnego) C
264 Ztozona operacja na miesniach okoruchowych C
Grupa D 25% sumy Ubezpieczenia dodatkowego

265 Amputacja koriczyny dolnej na poziomie podudzia i stopy D
266 Amputacja reki na wysokosci nadgarstka D
267 Brzuszna plastyka ujscia pecherza u kobiety D
268 Brzuszno-pochwowa plastyka ujscia pecherza u kobiety D
269 Catkowita rekonstrukeja kciuka D
270 Catkowita rekonstrukeja przodostopia D
271 Catkowita rekonstrukcja tytostopia D
272 Catkowite jednostronne wyciecie przydatkéw macicy D
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273 Czesciowe rozdzielenie $ciegna migsnia okoruchowego D
274 Czesciowe wyciecie jajowodu D
275 Czesciowe wyciecie pecherza moczowego D
276 Doszczetne blokowe wyciecie weztéw chtonnych D
277 Drenaz osierdzia D
278 Endoskopowa operacja przewodu trzustkowego D
279 Endoskopowa operacja w obrebie ujscia pecherza moczowego u mezczyzny D
280 Endoskopowa operacja zwigkszajaca pojemnos¢ pecherza D
281 Endoskopowe nacigcie zwieracza Oddiego D
282 Endoskopowe wprowadzenie protezy do przewodu zétciowego D
283 Inny staty sposéb stymulacji serca D
284 Jednostronne wyciecie jadra D
285 Katowe okotostawowe rozdzielenie kosci D
286 Korekcja deformacji wargi D
287 Korekeja po operacji odbarczenia kregostupa szyjnego D
288 Korekeja usztywnienia stawoéw kregostupa D
289 Miejscowy przeszczep pfata skorno-miesniowego D
290 Miejscowy przeszczep pfata skérno-powieziowego D
291 Miejscowy przeszczep uszyputowanego tkanka podskorna, pfata skory D
292 Naciecie oczodotu D
293 Naciecie osierdzia D
294 Naciecie pecherzyka zétciowego D
295 Naciecie rogowki D
296 Naciecie teczowki 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 otwartg D
305 Odlegty przeszczep ptata skérno-powigziowego D
306 Odlegly przeszczep uszyputowanego ptata skdrnego 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 migsnia) D
315 Operacja naprawcza przepukliny przeponowej D
316 Operacja naprawcza rogéwki D
317 Operacja pecherzykéw nasiennych D
318 Operacja stabilizujaca staw metodg otwarta D
319 Operacja terapeutyczna optucnej przy uzyciu endoskopu D
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320 Operacja wodniaka jadra D
3] Operacja za pomocg endoskopu dolnego odcinaka uktadu oddechowego metoda fiberoskopowa (nie obejmuje fiberoskopii D
diagnostycznej, nie obejmuje usuniecia ciata obcego bez naciecia)
322 Operacja za pomoca endoskopu dolnego odcinka uktadu oddechowego metoda bronchoskopowsa (nie obejmuje bronchoskopii D
diagnostycznej, nie obejmuje usuniecia ciata obcego bez nacigcia)
323 Operacja zylakéw konczyny dolnej z usunigciem zyty odpiszczelowej D
324 Operacyjna stabilizacja oddzielonej nasady kosci D
325 Operacyjne wytworzenie przetoki pecherzowo-skornej D
326 Operacyjne zniszczenie zmiany jajnika D
327 Otwarte chirurgiczne ztamanie kosci D
328 Pierwotna operacja naprawcza $ciegna D
329 Pierwotne otwarte nastawienie ztamania kosci ze stabilizacja wewnetrzna D
330 Pierwotne otwarte nastawienie ztamania kosci ze stabilizacja zewnetrzng D
331 Plastyka nosa D
332 Plastyka rogowki D
333 Plastyka ucha zewnetrznego D
334 Plastyka wypadnietej pochwy potaczona z resekcjg szyjki macicy D
335 Powiekszenie pecherza D
336 Powtdrne wyciecie torbieli galaretowatej pochewki $ciegna 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
341 Protezowanie $ciggna D
342 Przetozenie $ciggna D
343 Przeszczep ptata skory owtosionej D
344 Przeszczep ptata sluzowki D
345 Przeszczep powiezi D
346 Przeszczep sluzéwki D
347 Przeszczepienie innej tkanki do skory D
348 Przeznaczyniowa operacja galezi 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 ujicia pecherza u kobiety D
353 Przezskérna balonowa angioplastyka tetnicy wiericowej D
354 Przezskérna rewizja potaczenia przewodu zétciowego D
355 Przezskérna terapeutyczna operacja pecherzyka zoéfciowego D
356 Rekonstrukeja powieki D
357 Repozycja miesnia 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
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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 twardoéwki D
369 Usuniecie ciata rzeskowego D
370 Usuniecie kamienia z przewodu slinowego metoda otwarta D
371 Usunigcie migsnia okoruchowego D
372 Usunigcie 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 migénia D
379 Uwolnienie $ciegna D
380 Wprowadzenie statego rozrusznika serca przez zyty D
381 Wszczepienie protezy jajowodu D
382 Wtérne nastawienie urazowego zwichniecia stawu metoda otwartg D
383 Wtérne otwarte nastawienie ztamanej kosci D
384 Wycigcie 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
391 Wyciecie $ciegna D
392 Wyciecie $linianki D
393 Wyciecie teczéwki D
394 Wyciecie torbieli galaretowatej pochewki $ciggna D
395 Wyciecie ucha zewngtrznego D
396 Wyciecie wyrostka robaczkowego ze wskazan nagtych D
397 Wyciecie zmiany nerwu obwodowego D
398 Wyciecie zmiany odbytu D
399 Wyciecie zmiany rogowki 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 $ciegna 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
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411 Czesciowe wyciecie wargi E
412 Drenaz kosci E
413 Drenaz otwarty jamy otrzewnej E
414 Drenaz przez okolicg krocza E
415 Drenaz ucha srodkowego E
416 Drenaz ucha zewnetrznego E
417 Drenaz wezta chfonnego E
418 Endoskopowe usunigcie zmiany esicy z zastosowaniem sztywnego sigmoidoskopu E
419 Endoskopowe usuniecie 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 deformacji powieki E
424 Korekcja deformacji podniebienia E
425 Korekcja 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
431 Naciecie sutka E
432 Naciecie 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 strzepkdw jajowodu E
439 Operacja endoskopowa dotyczaca jajnika E
440 Operacja gruczotu Bartholina E
441 Operacja innego wigzadta macicy E
442 Operacja kanatu tzowego E
443 Operacja fechtaczki E
444 Operacja matzowiny wewnetrznej nosa E
445 Operacja na przewodach mlekonosnych sutka E
446 Operacja napletka E
447 Operacja naprawcza jajnika E
448 Operacja naprawcza pochwy E
449 Operacja naprawcza spojowki 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
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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 ujscia cewki moczowej E
462 Operacja w zakresie ujscia moczowodu E
463 Operacja w zakresie kikuta po amputacji E
464 Operacja wigzadta szerokiego macicy E
465 Operacja zatoki czotowej E
466 Operacja zatoki klinowej E
467 Operacja niewyszczegolnionej zatoki przynosowej E
468 Operacja zylakéw powrézka nasiennego E
469 Operacyjna tamponada krwawienia z nosa wewnetrznego E
470 Operacyjne obustronne zamknigcie $wiatfa jajowodow 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 slinowego E
485 Poszerzenie przewodu slinowego E
486 Proste wycigcie 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 zéfciowego E
492 Rewizja ekspandera w tkance podskérnej E
493 Rozdzielenie kosci stopy E
494 Rozdzielenie zuchwy E
495 Stabilizacja zuchwy E
496 Terapeutyczna endoskopia cewki moczowej E
497 Terapeutyczna endoskopia chrzastki potksiezycowatej 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
503 Terapeutyczna operacja endoskopowa macicy E
504 Terapeutyczna operacja endoskopowa otrzewnej E
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505 Terapeutyczna operacja krtani przy uzyciu endoskopu E
506 Terapeutyczna operacja moczowodu przez ureteroskop E
507 Usuniecie zmiany ucha zewnetrznego E
508 Usuniecie kamienia z nerki metoda endoskopowa E
509 Usunigcie zmiany gérnego odcinka przewodu pokarmowego metoda endoskopowa E
510 Usunigcie zmiany jezyka E
511 Usunigcie zmiany okreznicy przy uzyciu endoskopu E
512 Usunigcie zmiany pecherza metoda endoskopowa E
513 Usunigcie zmiany pochwy E
514 Usunigcie zmiany podniebienia E
515 Usunigcie zmiany powieki E
516 Usuniecie zmiany spojowki E
517 Usuniecie zmiany $linianki E
518 Usunigcie zmiany wargi E
519 Usuniecie zmiany z innej struktury jamy ustnej (z wytaczeniem zebow) E
520 Usztywnienie (artrodeza) innego stawu z innym przeszczepem kostnym E
521 Usztywnienie (artrodeza) innego stawu z przeszczepem kostnym zewnatrzstawowym E
522 Usztywnienie (artrodeza) stawdw palucha E
523 Uwolnienie przykurczu stawu E
524 Woprowadzenie ekspandera pod skére E
525 Wtérna operacja naprawcza sciggna E
526 Wyciag szkieletowy kosci E
527 Wycigcie ciata rzeskowego E
528 Wyciecie kosci ektopowej E
529 Wyciecie migsnia E
530 | Wyciecie migdatkéw podniebiennych E
531 Wyciecie nadmiaru powieki E
532 Wyciecie nasieniowodu E
533 Wyciecie niesprecyzowanego krazka miedzykregowego E
534 Wyciecie pochwy E
535 Wycigcie zmiany otrzewnej E
536 Wyciecie zmiany sromu E
537 Wyciecie zmiany szyjki macicy E
538 Wyciecie zmiany w obrebie powiezi E
539 Wytworzenie zastawki zyty obwodowej E
540 Wzmocnienie $ciegna proteza E
541 Zniszczenie zmian watrobowych przeznaczyniowo E
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA | KONIECZNOSCI

UZYSKANIA SWIADCZEN ASSISTANCE (GOE)
BRP-13024

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,8§5 §6ust 4

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA | KONIECZNOSCI UZYSKANIA SWIADCZEN

ASSISTANCE (GOE)
BRP-13024

§ 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-13024 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
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 integralna czes¢ tych Umow 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 wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Centrum operacyjne — centrum zorganizowane przez podmiot, ktory
zawartz Towarzystwem umowe dotyczaca realizacji Swiadczen okreslonych
w OWDU, w celu udzielenia pomocy Osobie ubezpieczonej, w przypadku
zajscia w zyciu Osoby ubezpieczonej Zdarzen ubezpieczeniowych.

2) Choroba — potwierdzone przez lekarza uszkodzenie funkgji lub
struktury organizmu, do ktérego doszio 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 Klasyfikacji Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD — 10
jako zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania.

5) Dziecko - dziecko wtasne 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, przywréceniu lub poprawie zdrowia Osoby
ubezpieczonej. Kazdy rozpoczety dzieri Hospitalizacji uwaza sig za petny.
7) Inwalidztwo — fizyczne uszkodzenie ciata lub utrata zdrowia Osoby
ubezpieczonej bedace nastgpstwem Nieszczesliwego wypadku, ktére
stato sie 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 ubezpieczona w zwiazku maizenskim
w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekuriczego, w stosunku do
ktérego nie zostata orzeczona separacja, zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa.

10) Miejsce zamieszkania — wspolne miejsce statego pobytu Osoby
ubezpieczonej, Matzonka oraz Dziecka na terenie Polski, wskazane przez
Osobe ubezpieczona, przy czym w przypadku zmiany miejsca statego
pobytu, Osoba ubezpieczona jest zobowiagzana do niezwtocznego
przekazania Towarzystwu informacji o nowym miejscu statego pobytu.
11) Placéwka medyczna — Szpital, przychodnia lub gabinet medyczny
dziatajacy na podstawie obowiazujacych przepiséw prawa w ramach
systemu opieki zdrowotnej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.

12) Osoba niesamodzielna—osobazamieszkujaca 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 sie stanu zdrowia — zdiagnozowanie u Osoby
ubezpieczonej Choroby lub doznanie przez nig Urazu w nastepstwie
Nieszczesdliwego 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,

ii) Scieraniu kurzy z mebli i parapetow,

iii) odkurzaniu dywanéw lub wyktadzin, czyszczeniu ceramiki fazienkowej,
iv) czyszczeniu wanny lub kabiny prysznicowej wraz z ewentualnym
brodzikiem, zmywaniu naczyn, czyszczeniu zlewu,

V) czyszczeniu plyty kuchennej,

b) przygotowaniu positkow,

c) robieniu zakupéw niezbednych do realizacji czynnosci okreslonych

w lit. a) i b) powyzej,

d) podlewaniu kwiatéw,

€) wyrzuceniu $mieci,

przy uzyciu s$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 ufatwione funkcjonowanie.

17) Szpital - zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium parstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych
panstw: Australia, Japonia, Korea Ptd. Maroko, Norwegia, Nowa Zelandia,
San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegéw  chirurgicznych, zatrudniajacy
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24-godzinng kwalifikowang 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 sig stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej,

b) wystapieniu w zyciu Osoby ubezpieczonej Pogorszenia sig¢ stanu
zdrowia Matzonka, Dziecka lub Rodzica Osoby ubezpieczone;j,

) w przypadku Swiadczenia, o ktérym 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 obejmuije nastepujace Swiadczenia:
1) Swiadczenia polegajace na udzieleniu pomocy Osobie ubezpieczonej
W razie wystapienia Zdarzenia ubezpieczeniowego,

2) pomoc psychologa w trudnej sytuaciji losowej,

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
sie stanu zdrowia Rodzica.

2. Towarzystwo spetni odpowiednie Swiadczenie wskazane w ust. |
powyzej, jedynie w przypadku, gdy Zdarzenie ubezpieczeniowe miato
miejsce w nastepstwie:

1) Choroby po raz pierwszy zdiagnozowanej lub leczonej w Okresie
ubezpieczenia, lub

2) Nieszczesliwego wypadku, ktéry miat miejsce w Okresie ubezpieczenia.
3. Swiadczenia przystugujace w ramach danego wariantu ubezpieczenia
oraz ich kwotowe limity kosztéw wyrazone w polskich ztotych okreslone
sa 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 1) powyzej,
Towarzystwo gwarantuje Osobie ubezpieczonej organizacje ponizszych
ustug i pokrycie ich kosztow do wysokosci limitow, o ktérych mowa
w ust. 3 powyzej, z zastrzezeniem ze ustugi wymienione w pkt 1)-11)
ponizej $wiadczone s3 do facznej kwoty 1500 zt w ramach jednego
Zdarzenia ubezpieczeniowego.

I) wizyta lekarza po Nieszczegsliwym wypadku — w przypadku zajscia
Nieszczesliwego wypadku Towarzystwo spetni na rzecz Osoby
ubezpieczonej Swiadczenie w postaci:

a) organizacji i pokrycia kosztéw wizyt lekarza pierwszego kontaktu dla
odpowiednio: Osoby ubezpieczonej, Matzonka 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 Placéowce
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 honorariow pielegniarki 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 lekéw  przepisanych
przez lekarza — w przypadku zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego
Towarzystwo spetni 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 zajs$cia Zdarzenia
ubezpieczeniowego Towarzystwo spetni na rzecz Osoby ubezpieczonej
Swiadczenie w postaci:

a) organizacji oraz 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 poradnig rehabilitacyjna
nalezy rozumie¢ taka Placéwke medyczna wskazana przez Centrum
operacyjne, w ktérej Osoba ubezpieczona, Matzonek lub Dziecko ma
mozliwosé 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 uzywac Sprzetu rehabilitacyjnego

w Miejscu zamieszkania, Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz Osoby
ubezpieczonej w postaci udzielenia informacji dotyczacych placéwek
handlowych lub 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 ubezpieczone;j,
Matzonka lub Dziecka bedzie wymagat pobytu w Placéwce medycznej,
Towarzystwo spei Swiadczenie na rzecz Osoby ubezpieczonej
W postaci zorganizowania transportu medycznego odpowiednio:
Osoby ubezpieczonej, Maizonka lub Dziecka z Miejsca zamieszkania do
odpowiedniej placéwki medycznej wskazanej przez lekarza prowadzacego.
8) transport medyczny z Placéwki medycznej do Miejsca zamieszkania —
w przypadku, gdy w nastepstwie Zdarzenia ubezpieczeniowego Osoba
ubezpieczona, Matzonek lub Dziecko przebywaja w Placowce medycznej,
Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz Osoby ubezpieczonej w postaci
organizacji transportu medycznego odpowiednio: Osoby ubezpieczonej,
Matzonka lub Dziecka

z Placowki Medycznej do Miejsca zamieszkania.

zamieszkania
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9) transport medyczny z Placowki medycznej do Placowki medycznej —
jezeli w nastepstwie 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 Placéwce medycznej, Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz
Osoby ubezpieczonej w postaci organizacji transportu medycznego
odpowiednio: Osoby ubezpieczonej, Mafzonka lub Dziecka do Placéwki
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 spefni Swiadczenia na rzecz
Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci organizacji i pokryciu kosztow
opieki nad Dzie¢mi lub Osobami niesamodzielnymi w Miejscu zamieszkania.
1) Pomoc domowa po Hospitalizacji — jezeli w nastepstwie Zdarzenia
ubezpieczeniowego 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 zakoriczonej
Hospitalizacji odpowiednio: Osoby ubezpieczonej, Matzonka lub Dziecka,
jezeli odpowiednio: Osoba ubezpieczona, Maizonek lub Dziecko nie ma
mozliwosci skorzystania z pomocy domownikoéw.

5. W ramach Swiadczen, o ktérych mowa w ust. | pkt 2) powyzej,
Towarzystwo spetni na rzecz Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci
organizacji i pokrycia kosztéw konsultacji z psychologiem odpowiednio:
Osoby ubezpieczonej, Mafzonka lub Dziecka, w przypadku wystapienia
nastepujacych Zdarzen ubezpieczeniowych:

I) 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 $wiadczen wynikajacych
z Ubezpieczenia dodatkowego przekroczy kwotowy limit kosztow
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 zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego, Towarzystwo
spetni na rzecz Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci udzielenia
informacji odpowiednio: Osobie ubezpieczonej, Matzonkowi lub Dziecku,
na nastepujace tematy:

1) paristwowe i prywatne placéwki stuzby zdrowia w razie zaj$cia Zdarzenia
ubezpieczeniowego, do ktérych doszio poza Miejscem zamieszkania,

2) dziafanie lekéw, skutki uboczne, interakcje z innymi lekami, mozliwosci
przyjmowania w czasie ciazy,

3) Placowki medyczne prowadzace zabiegi rehabilitacyjne,

4) placowki handlowe oferujace Sprzet rehabilitacyjny,

5) informacje medyczne, w tym informacje o sposobie przygotowania
sie do zabiegéw lub badan medycznych,

6) dieta i zdrowe odzywianie.

8. Ponadto w ramach Swiadczenia, o ktorym 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

okres

mozliwosci, udzieli odpowiednio: Osobie Ubezpieczonej, Matzonkowi
lub Dziecku ustnej informacji co do dalszego postepowania. Informacje
nie majg charakteru diagnostycznego i leczniczego i nie moga byc¢
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 informacii
odpowiednio: Osobie ubezpieczonej, Matzonkowi lub Dziecku, na
nastepujace tematy:

1) objawy ciazy,

2) badania prenatalne,

3) wskazowki w zakresie przygotowania sie do porodu,

4) szkoty rodzenia,

5) pielegnacja w czasie ciazy i po porodzie,

6) karmienie i pielegnacja noworodka,

7) obowiazkowe szczepienia dzieci.

10. W ramach swiadczen, o ktérych mowa w ust. | pkt 5) powyzej,
w przypadku zajécia Zdarzenia ubezpieczeniowego, Towarzystwo
spetni na rzecz Osoby ubezpieczonej Swiadczenie w postaci organizacii
i przystosowania dla niej lub odpowiednio: dla Mafzonka lub dla
Dziecka, miejsca pracy, tj. modyfikacji pojazdow, instalacji ramp, zakupu
specjalistycznego oprogramowania, jezeli w wyniku Nieszczesliwego
wypadku doznali Inwalidztwa. Wszelkie koszty zwigzane z przystosowa-
niem miejsca pracy ponoszone sa przez Osobe ubezpieczona.

Il. W przypadku Zdarzen ubezpieczeniowych w zyciu Osoby
ubezpieczonej w postaci Pogorszenia sie stanu zdrowia Rodzica, Osobie
ubezpieczonej przystuguja wytacznie Swiadczenia, o ktérych mowa
waust. | pkt6é) powyzej.W przypadkuzajsciaZdarzeniaubezpieczeniowego,
o ktérym mowa w zdaniu poprzednim, Towarzystwo spetni Swiadczenie
na rzecz Osoby ubezpieczonej

W postaci organizacji ponizszych ustug i pokrycie ich kosztow:

I) Pomoc domowa oraz pielegniarska — zorganizowanie i pokrycie
kosztéw 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 jedng 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
kontrolng i transport powrotny,

3) infolinie medyczng — 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 postepowania. 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 okoliczno$ciami
niewskazanymi w OWDU i ponadto nie obejmuje:

) zdarzen i nastepstw zdarzen, ktére wystapity poza terytorium
Rzeczpospolitej Polskiej,

2) Swiadczen i ustug poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej,

3) kosztéw poniesionych przez Osobe ubezpieczong bez uprzedniego
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powiadomienia i uzyskania zezwolenia Centrum operacyjnego, nawet
gdy koszty te mieszcza sie w granicach limitow odpowiedzialnosci,
z zastrzezeniem § 6 ust. 5 OWDU,

4) kosztéw zakupu lekow (Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci
za braki w asortymencie lekéw w aptekach),

5) kosztéw wypozyczenia lub zakupu Sprzetu rehabilitacyjnego, jezeli s3
one pokrywane w ramach ubezpieczenia spotecznego (Towarzystwo nie
ponosi odpowiedzialnosci za braki w asortymencie),

6) kosztow powstatych z tytutu i w nastepstwie:

a) leczeniasanatoryjnego oraz fizykoterapii iinnych zabiegéw 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, dziatan wojennych,
konfliktdéw zbrojnych, zamieszek, rozruchéw, zamachu stanu, aktéw
terroryzmu,

c) Chorob psychicznych,

d) popetnienia przestepstwa lub usitowania popetnienia przestepstwa
W rozumieniu ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Karny,

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, paralotniarstwa,
spadochroniarstwa, szybownictwa, motolotniarstwa, sportéw lotniczych,
downhillu, base jumpingu, speleologii, wspinaczki wysokogérskiej i skatkowej,
zorbingu, sportéow walki lub udziatu odpowiednio: Osoby ubezpieczone;j,
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 cztowieka,
z wylaczeniem 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) proby samobdjstwa, samookaleczenia lub okaleczenia na wtasng
prosbe, niezaleznie od stanu poczytalnosci,

i) Zespotu Nabytego Niedoboru Odpornosci (AIDS),

j) Chordb przewlektych (nie dotyczy ustug wymienionych w § 4 ust. ||
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 tacznie
$rodkami odurzajacymi), chyba ze Pozostawanie pod wptywem alkoholu
lub $rodkéw odurzajacych nie miato wptywu na powstanie Zdarzenia
ubezpieczeniowego. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci réwniez
w przypadku, gdy odpowiednio: Osoba ubezpieczona, Mafzonek
lub Dziecko odméwita wykonania badari majacych na celu ustalenie,
czy w chwili zaj$cia Zdarzenia ubezpieczeniowego Pozostawata pod
wplywem alkoholu lub $rodkéw odurzajacych, chyba ze Pozostawanie
pod wptywem alkoholu lub srodkéw odurzajacych nie miato wptywu na
powstanie Zdarzenia ubezpieczeniowego.

§ 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 dziatarn we wtasnym zakresie, do
skontaktowania sie z Centrum operacyjnym. Centrum operacyjne czynne
jest cafa dobe.

2. Osoba kontaktujagca 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 rodzaj 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 sa one
niezbgdne do rozpatrzenia roszczenia.

4. W przypadku, gdy Osoba ubezpieczona nie wypetni obowiazkéw
okreslonych w ust. | — 3 powyzej, Towarzystwo ma prawo odmdwic
spetnienia Swiadczenia.

5. W sytuacji, gdy na skutek zdarzenia losowego lub sity wyzszej Osoba
ubezpieczona nie mogfa skontaktowa¢ sie z Centrum operacyjnym
i w zwiazku z tym sama pokryta koszty Swiadczen wynikajacych
z Ubezpieczenia dodatkowego, Towarzystwo Osobie
ubezpieczonej poniesione przez nig koszty, ale w wysokosci nie wyzszej
niz w przypadku spetnienia okreslonych Swiadczen przez Towarzystwo.
Postanowienia, o ktérych mowa w zdaniu poprzednim, maja zastosowanie
pod warunkiem, ze Osoba ubezpieczona skontaktuje sie z Centrum
operacyjnym w ciggu 5 dni kalendarzowych od dnia ustania przyczyny
uniemozliwiajacej skontaktowanie sig z Centrum operacyjnym.

zZwWroci

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) smierci Osoby ubezpieczone;j.

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

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cd/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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ZAtACZNIKDO OGOLNYCHWARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIANA
WYPADEK POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA | KONIECZNOSCI UZYSKANIA SWIADCZEN
ASSISTANCE (GOE) O SYMBOLU BRP-13024

Zakres ubezpieczenia w ramach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek Pogorszenia si¢ stanu zdrowia i koniecznosci uzyskania

Swiadczen assistance oraz kwotowe limity kosztéw okreslone na poszczegdlne Swiadczenia:

Zakres éwiadczen Wariant Wariant Wariant
standardowy | plus VIP

l. wizyta lekarza po nieszczesliwym wypadku | 200 zt | 500 zt | 500 zt
2. wizyta lekarza specjalisty po nieszczesliwym wypadku - | 500 zt | 500 zt
3. wizyta pielegniarki po nieszczesliwym wypadku | 200 zt | 500 zt | 500 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 placowki medycznej | 200 zt | 500 zt | 500 zt
8. transport medyczny z placéwki medycznej do miejsca pobytu | 200 zt | 500 zt | 500 zt
9. transport medyczny miedzy placéwkami medycznymi | 200 zt | 500 zt | 500 zt
10. opieka nad dzie¢mi i osobami niesamodzielnymi 600 zt 600 zt 600 zt
. pomoc domowa po hospitalizacji 400 zt 400 zt 400 zt
12. pomoc psychologa w trudnej sytuacji losowej - 500 zt 500 zt
13. zdrowotne ustugi informacyjne i infolinia medyczna Bez limitu Bez limitu Bez limitu
14. infolinia ,,Baby assistance” Bez limitu Bez limitu Bez limitu
5. pomoc w przystos_owaniu miejsca pracy w przypadku inwalidztwa bedacego Tylko _ Tylko _ Tylko .

wynikiem nieszczesliwego wypadku organizacja organizacja organizacja

a) pomoc domowa po hospitalizacji dla rodzica Ubezpieczonego - - 500 zt
16. b) transport medyczny na wizyte kontrolna dla rodzica Ubezpieczonego - - I/rok

c) infolinia medyczna i zdrowotne ustugi informacyjne dla rodzica Ubezpieczonego - - Bez limitu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA | KONIECZNOSCI
UZYSKANIA SWIADCZEN ASSISTANCE W OKOLICZNOSCIACH UTRATY PRACY (GRE)

BRP-13124

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca

umownego
1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych §2,§4 §6
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia ’ ’
2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci § 2,§4 ust. 2, 3,85,
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty |§ 2, § 5, § 6 ust. 4
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia |§ 6 ust. 3
3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skfadek
ubezpieczeniowych, z aktywow ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :

Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA | KONIECZNOSCI UZYSKANIA SWIADCZEN
ASSISTANCE W OKOLICZNOSCIACH UTRATY PRACY (GRE)

BRP-13124

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
pogorszenia si¢ stanu zdrowia i koniecznosci uzyskania $wiadczen
assistance w okolicznosciach utraty pracy o symbolu BRP-13124 (OWDU)
maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 (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 si¢
stanu zdrowia i koniecznosci uzyskania $wiadczen assistance o symbolu
BRP-12224 w wariancie Plus albo VIP

4. Zakres $wiadczen assistance okreslono w zataczniku do OWDU.

5. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Centrum pomocy — centrum zorganizowane przez podmiot,
ktory 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 pozostajgca w dniu zajscia Zdarzenia
ubezpieczeniowego z Osoba ubezpieczong w zwiazku matzenskim
w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekuniczego, w stosunku do
ktorego nie zostata orzeczona separacja, zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa. Za Matzonka w rozumieniu OWDU uwaza sie takze
Partnera.

4) Pracodawca - osoba fizyczna, osoba prawna lub jednostka
organizacyjna nie posiadajaca osobowosci prawnej, ktoéra zawarta
z Osobg ubezpieczong lub Matzonkiem Osoby ubezpieczonej umowe
o prace na czas nieokreslony.

5) Zdarzenie ubezpieczeniowe —zdarzenie objete odpowiedzialnoscia
Towarzystwa, polegajace na pogorszeniu sig stanu zdrowia i koniecznosci
uzyskania $wiadczen assistance, okredlonych w zataczniku do
OWDU, w okolicznosciach utraty pracy przez Osobe ubezpieczona
lub w okolicznosciach utraty pracy przez Matzonka tj. w zwiazku
z otrzymaniem os$wiadczenia o wypowiedzeniu przez Pracodawce
umowy o prace zlozonemu Osobie ubezpieczonej lub ztozonemu
Matzonkowi, z przyczyn nie dotyczacych 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, 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 nastgpujace
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) ustugiinformacyjne—Towarzystwospetninarzecz Osoby ubezpieczonej
Swiadczenie w postaci udzielenia informacji Osobie ubezpieczonej lub
Mafzonkowi dotyczacych mozliwosci dalszego korzystania z poradni
zdrowia psychicznego w ramach ubezpieczenia spotecznego przez okres
6 miesiecy od daty zaj$cia Zdarzenia ubezpieczeniowego,

3) pakiet informacyjny — Towarzystwo speini na rzecz Osoby
ubezpieczonej Swiadczenie w postaci przestania do Osoby ubezpieczonej
lub do Matzonka, droga elektroniczna, na wskazany przez nich adres
poczty elektronicznej, 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 ubezpieczong do Centrum pomocy kopii o$wiadczenia
o wypowiedzeniu umowy o prace na podstawie ustawy z dnia |3
marca 2003 r. o szczegdlnych zasadach rozwiazywania z pracownikami
stosunkdw pracy z przyczyn niedotyczacych pracownikéw,

4) informacja telefoniczna — Towarzystwo spetni Swiadczenie na rzecz
Osoby ubezpieczonej w postaci przyznania telefonicznego i catodobowego
dostepu do informacji okreslonych w zataczniku do OWDU.

2. Swiadczenia przystugujace w ramach Ubezpieczenia dodatkowego
s3 spetniane do wysokosci kwotowych limitéw kosztéw, wyrazonych
w polskich ztotych, okreslonych w zataczniku do OWDU.

3. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa nie obejmuje Swiadczen wymienionych
w ust. | powyzej, spetnianych poza terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.

§ 5. OGRANICZENIE ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
W Ubezpieczeniu dodatkowym okres Karencji wynosi 3 miesiace
i ma zastosowanie do kazdej Osoby ubezpieczonej.

§ 6. POSTEPOWANIE W RAZIE ZAJSCIA ZDARZENIA
UBEZPIECZENIOWEGO
I. W przypadku Zajscia
ubezpieczona zobowiazana

zdarzenia
jest

ubezpieczeniowego Osoba
niezwlocznie skontaktowa¢ sie
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telefonicznie z Centrum pomocy czynnym przez cafa dobe, podajac
nastgpujace dane:

1) imie 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
ubezpieczong lub Matzonkiem Osoby ubezpieczone;j,

7) inne informacje konieczne do zorganizowania pomocy w ramach
$wiadczonych ustug.

2. Osoba ubezpieczona powinna w ciggu 30 dni od daty wypowiedzenia
umowy o prace na podstawie ustawy z dnia |13 marca 2003 r
o szczegdlnych zasadach rozwigzywania z pracownikami stosunkéw
pracy z przyczyn niedotyczacych pracownikdéw, umieszczonej
w o$wiadczeniu o wypowiedzeniu, przesta¢ do Centrum pomocy kopie
tego o$wiadczenia.

3. W przypadku, gdy Osoba ubezpieczona nie wypetni obowiazkéw

Osoba

okreslonych w § 6 ust. | i 2 OWDU, Towarzystwo ma prawo odmdwic
spetnienia $wiadczenia.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) uptywu 6-ego miesiaca od daty zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego.

§ 8. DATA WE|SCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu

118



VL
ne

\V/
(A)

ZAtACZNIK DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK POGORSZENIA SIE STANU ZDROWIA | KONIECZNOSCI UZYSKANIA
SWIADCZEN ASSISTANCE W OKOLICZNOSCIACH UTRATY PRACY (GRE)

O SYMBOLU BRP-13124

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 kosztéw okreslone na poszczegélne Swiadczenia:

Zakres $wiadczen

I. | pomoc psychologa po utracie pracy 150 zt
ustugi informacyjne dotyczace korzystania z poradni zdrowia psychicznego bez limitu
pakiet informacyijny, zawierajacy: bez limitu

a) instrukcje dotyczace pisania CV (Cirriculum 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 zwalnianejz przyczyn
niedotyczacych pracownikéow

b) $wiadczen 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 Rzeczypospolitej Polskiej oraz poza jej
granicami

h) dokumentéw i procedur, koniecznych do rozpoczecia i rejestracji dziatalnosci gospodarczej
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO

UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI MALZONKA (GZW)
BRP-13224

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§5ust. 1 -7

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI

MALZONKA (GZW)
BRP-13224

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci mafzonka o symbolu BRP-13224 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
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 integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Matzonek — osoba pozostajagca w dniu swojej $mierci z Osoba
ubezpieczong w zwigzku matzenskim w rozumieniu kodeksu rodzinnego
i opiekunczego, w stosunku do ktérego nie zostata orzeczona separacja
zgodnie z obowigzujacymi 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 ubezpieczenio-
wego — $mieré Matzonka.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego — S$mieré¢ Mafzonka,
Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na
dzien $mierci Mafzonka, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 6 miesiecy.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita do
Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesiecy od dnia, w ktorym stata sie
Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU, do okresu
Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres obejmowania
jej ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek $mierci
matzonka z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia
§ 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

3. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej nie bedacej Pracownikiem,

ktora:

1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od
dnia, w ktérym Pracownik stat si¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byla objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego
w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres obejmowania jej ochrona
ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek $mierci matzonka
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10
ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢ Matzonka
nastapita w dniu $mierci Osoby ubezpieczonej.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci jezeli $mieré Matzonka
wystapita w nastepstwie lub w zwiazku z:

I) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, stanem wyjatkowym,
Aktami terroryzmu lub czynnym udzialem Matzonka w rozruchach,
buntach, zamieszkach badz aktach przemocy,

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

3) popetnieniem lub usifowaniem popetnienia
przestepstwa z winy umysinej,

4) samobojstwem popetnionym przez Matzonka w okresie dwoch lat od
dnia poczatku Okresu ubezpieczenia.

6. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci jezeli $mierc¢
Matzonka miata miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:

I) samookaleczeniem, usitowaniem popetnienia samobojstwa przez
Matzonka albo jego okaleczeniem na jego wtasna prosbe, niezaleznie od
stanu jego poczytalnosci,

2) wada wrodzong 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) chorobg lub zatruciem sie Matzonka spowodowanymi spozyciem
alkoholu, uzywaniem narkotykéw lub innych Srodkéw odurzajacych
albo Lekomania,

5) wypadkiem lotniczym, z wytaczeniem przypadku, gdy Mafzonek
podrozowat jako pasazer samolotu licencjonowanych pasazerskich linii
lotniczych,

6) zawodowym, amatorskim lub rekreacyjnym uprawianiem przez
Matzonka sportéw motorowych, motorowodnych, nart wodnych,
windsurfingu, surfingu, kitesurfingu, nurkowania ze specjalistycznym
sprzetem umozliwiajacym oddychanie pod woda, raftingu, baloniarstwa,
bungee jumpingu, paralotniarstwa, spadochroniarstwa, szybownictwa,
motolotniarstwa, sportéw lotniczych, downhillu,
speleologii, wspinaczki wysokogorskiej i skatkowej, zorbingu, sportow

przez Matzonka

base jumpingu,
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walki lub udziatu Mafzonka w wyscigach lub rajdach samochodowych,
motorowych, motorowodnych, motokrosowych i regatach zeglarskich.
7. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci za Zdarzenia
ubezpieczeniowe, jezeli mialy miejsce w nastepstwie lub zwiazku
z Pozostawaniem przez Mafzonka pod wptywem alkoholu lub lekéw,
z wyjatkiem lekéw zazywanych zgodnie z zaleceniami lekarza lub
Srodkéw odurzajacych. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci
réwniez w przypadku, gdy Matzonek odmowit wykonania badan majacych
na celu ustalenie, czy w chwili zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego
Pozostawat pod wptywem alkoholu lub Srodkéw odurzajacych, chyba
ze Pozostawanie pod wptywem alkoholu lub Srodkéw odurzajacych nie
miafo wptywu na powstanie Zdarzenia ubezpieczeniowego.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.
2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 2| ust. 3 OWU oraz:

1) odpis skrocony aktu zgonu Matzonka,

2) karte zgonu Matzonka, z podana przyczyna zgonu (wystawiong przez
lekarza stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane w postepowaniu
prowadzonym przez policjg lub prokurature majace na celu wyjasnienie
okolicznosci zgonu.

3. Do o0séb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

§ 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
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 69 lat.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

od/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG()L’NYCH WARUNK()W DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI MALZONKA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU (GWN)
BRP-13324

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OG()!.NE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
MALZONKA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GWN)

BRP-13324

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci mafzonka w nastepstwie nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-13324 (OWDU) majg zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na
Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu
Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich ogélnych
warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia
integralng czes$¢ tych Umow ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Matzonek — osoba pozostajagca w dniu swojej $mierci z Osoba
ubezpieczong w zwiazku matzenskim w rozumieniu kodeksu rodzinnego
i opiekunczego, w stosunku do ktérego nie zostata orzeczona separacja
zgodnie z obowigzujacymi 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 ubezpieczonejw Okresie ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczenio-
wego — $mier¢ Matzonka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej Zdarzenia
ubezpieczeniowego — $mierci Matzonka w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie,
aktualnej na dzienn wystapienia Nieszczesliwego wypadku bedacego
przyczyna smierci Matzonka, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

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

I) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyng $mierci Matzonka, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) $mier¢ Matzonka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapita
w Okresie ubezpieczenia,

3) $mier¢ Matzonka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapita
w ciagu 6 miesigcy od dnia zajscia Nieszczgsliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mieré Mafzonka miafa
miejsce w nastgpstwie lub spowodowana zostata lub nastapita na skutek
ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 5 ust. 5-7 Ogdlnych
warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci
matfzonka (GZW) o symbolu BRP-13224. Ponadto Towarzystwo nie
ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢ Matzonka nastapita w dniu
$mierci Osoby ubezpieczone;.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.
2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w & 2| ust. 3 OWU oraz:

1) odpis skrécony aktu zgonu Maizonka,

2) karte zgonu Matzonka z podang przyczyna zgonu (wystawionga przez
lekarza stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane w postepowaniu
prowadzonym przez policjg lub prokurature majace na celu wyjasnienie
okolicznosci zgonu.

3. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 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 koriczy Wiek 69 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

od/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU MALZONKA W SZPITALU W NASTEPSTWIE

NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GPNM)
BRP-13424

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§ 2, § 4 ust. 4,
§5ust. 1 -5,7

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OG()!.NE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POBYTU
MALZONKA W SZPITALU W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GPNM)

BRP-13424

§ 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-13424 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku
rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej
Towarzystwem, z tytutu Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie
odpowiednich ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(OWU) i stanowig integralna czes¢ tych Umow ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) Matzonek — osoba pozostajaca w czasie Pobytu w Szpitalu z Osoba
ubezpieczona w zwigzku matzenskim w rozumieniu kodeksu rodzinnego
i opiekuniczego, w stosunku do ktérego nie zostata orzeczona separacja,
zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa.

2) Pobyt na OIOM —udokumentowany pobyt Maizonka 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 sie pobytu na oddziale kardiologicznym, neurologicznym
i diabetologicznym, nawet jezeli w stosunku do Matzonka podjeto state
monitorowanie podstawowych czynnosci zyciowych lub podjeto czynnosci
w przypadku niewydolnosci narzadéw lub ukfadéw ustroju.

3) Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej (OIOM) — oddziat Szpitala,
prowadzony przez specjalistéw intensywnej terapii i anestezjologii,
wyposazony w specjalistyczny sprzet do reanimacji i podtrzymywania
podstawowych funkgji zyciowych, w ktérym odbywa sie leczenie cigzkich
stanéw niewydolnosci najwazniejszych organéw i uktadéw organizmu
oraz cigzkich stanéw pooperacyjnych lub odpowiednik takiego oddziatu
dziatajacy zgodnie z prawem panstwa, na terytorium ktérego sig 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 specjalistéw intensywnej terapii i anestezjologii, wyposazona
w specjalistyczny sprzet do reanimacji i podtrzymywania podstawowych
funkcji zyciowych, w ktorej odbywa sie leczenie cigzkich stanéw
niewydolnosci najwazniejszych organéw i ukfadéw organizmu oraz
ciezkich standw pooperacyjnych lub odpowiednik takiej Sali dziatajacy
zgodnie z prawem panstwa, na terytorium ktorego si¢ znajduje. Za sale
intensywnej opieki medycznej uwaza sie réwniez salg intensywnej terapii
oraz salg intensywnego nadzoru medycznego.

4) Pobyt w Szpitalu — udokumentowany pobyt Matzonka 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 sie:

a) pobytu na oddziale dziennym,

b) pobytu dziennego.

5) Szpital zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium paristwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium parstw: Australia,
Japonia, Korea Pid., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino,
Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem
jest catodobowa 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.
W rozumieniu OWDU za Szpital nie uwaza sig:

a) szpitala psychiatrycznego,

b) szpitala, domu opieki, osrodka, oddziatu lub innej jednostki, niezaleznie
od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie od podmiotu, ktoéry je
tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnos¢ profilaktyczna lub diagnostyczna
lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo pomocy, dotyczaca
choréb psychicznych lub uposledzer umystowych lub zaburzen psychicznych,
w tym zaburzen zachowania lub réznych form nerwic i depresiji, albo innych
zaktécen czynnosci psychicznych, a takze ich powiktan badz nastepstw,

c) szpitala, o$rodka, 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
w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Zakres Ubezpieczenia dodatkowego obejmuje nastepujace Zdarzenia
ubezpieczeniowe:

I) Pobyt Matzonka w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku,
oraz

2) Pobyt Matzonka na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku.
2. W razie Pobytu Matzonka 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 Mafzonka w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, za
kazdy dzien Pobytu Matzonka w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

3. W razie Pobytu Matzonka na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie w postaci
zasitku dziennego, w wysokosci podwadjnej sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na pierwszy dzieri Pobytu Matzonka Osoby
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ubezpieczonej na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, za kazdy
dzien Pobytu Maizonka Osoby ubezpieczonej na OIOM w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku, z zastrzezeniem postanowienn OWDU.

4. Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. 2 lub ust. 3 powyzej, zostanie
wyptacone, jezeli spetnione zostaly tacznie nastepujace warunki:

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Pobytu Matzonka

w Szpitalu lub Pobytu Matzonka na OIOM miat miejsce w Okresie
ubezpieczenia,

2) Pobyt Mafzonka w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku lub
Pobyt Mafzonka na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

3) Pobyt Matzonka w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
lub Pobyt Matzonka na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
trwat nieprzerwanie co najmniej 4 dni,

4) Pobyt Matzonka w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
lub Pobyt Matzonka 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
w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miat miejsce
W nastepstwie lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek
ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 5 ust. 5-7 Ogoélnych
warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci
matzonka (GZW) o symbolu BRP-13224. Ponadto Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt Matzonka w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku miat miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:
I) atakiem konwulsji, drgawek lub padaczki, omdleniami, utrata
przytomnosci,

2) koniecznoscia wydania orzeczenia lekarskiego dotyczacego stanu
zdrowia Matzonka,
3) prowadzeniem
usprawniajacego,
4) leczeniem lub zabiegami leczniczymi innymi niz spowodowane
Nieszczesliwym wypadkiem.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Pobyt Matzonka
w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miat miejsce w:

I) szpitalu psychiatrycznym,

2) szpitalu, domu opieki, osrodku, oddziale lub innej jednostce, niezaleznie
od podstawowego profilu ich dziatalnosci i niezaleznie od podmiotu, ktoéry je
tworzy i utrzymuje, prowadzacej dziatalnos¢ profilaktyczna lub diagnostyczna
lub lecznicza lub odwykowa lub inng forme opieki albo pomocy, dotyczaca
choréb psychicznych lub uposledzern umystowych lub zaburzen psychicznych,
w tym zaburzen zachowania lub réznych form nerwic i depresiji, albo innych
zaktdcen czynnosci psychicznych, a takze ich powikifar badz nastepstw,

jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub leczenia

3) szpitalu, o$rodku, oddziale lub innej jednostce: sanatoryjnej,
prewentoryjnej, uzdrowiskowej,
4) hospicjum,

5) domu opieki,

6) osrodku wypoczynkowym,

7) szpitalu, os$rodku, oddziale lub innej jednostce leczenia uzaleznien
lekowych lub narkotykowych lub alkoholowych.

3. W przypadku Pobytu Matzonka w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Pobytu Matzonka na OIOM w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku na oddziale specjalizujacym sie w leczeniu
schorzen o podtozu neurologicznym, odpowiedzialnos¢ Towarzystwa

ograniczona jest do wyptaty Swiadczenia za tacznie nie wiecej niz
30 dni Pobytu Mafzonka na tym oddziale w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesdliwego wypadku, w danym Roku okresu ubezpieczenia.

4. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa ograniczona jest do wypfaty
Swiadczen, o ktérych mowa w § 4 ust. 2-3 OWDU, za facznie nie wiecej
niz 92 dni Pobytu Matzonka w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku lub Pobytu Matzonka na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku w kazdym kolejnym Roku okresu ubezpieczenia.

5. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa ograniczona jest do wyptaty Swiadczenia
z tytutu Pobytu Matzonka na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
W sumie za nie wiecej niz 7 dni Pobytu Matzonka na OIOM w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku w kazdym kolejnym Roku okresu ubezpieczenia.
Za kazdy dzien Pobytu Mafzonka na OIOM w nastepstwie Nieszczesliwego
wypadku ponad okres wskazany w zdaniu poprzednim Swiadczenie spetniane
jest w wysokosci Swiadczenia za kazdy dzien Pobytu Matzonka w Szpitalu
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku.

6. Kazdy rozpoczety dzien Pobytu Mafzonka w Szpitalu w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku lub Pobytu Matzonka na OIOM w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku uwaza sig za petny.

7. Osobie ubezpieczonej przystuguje tylko jedno ze Swiadczen
wskazanych w § 4 ust. 2-3 OWDU.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.
2. Do whiosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w & 21 ust. 3 OWU, oraz:

1) odpis skrécony aktu matzenstwa,

2) karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis).

3. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strong internetowg
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Odpowiedzialno$¢ z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego wygasa

we wczesniejszym z dni:

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

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

w  roku

§ 8. DATA WE|SCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajacq pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Umoéw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oHV(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO _GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU MALZONKA

W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GTUM)
BRP-13524

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,84ust.2,§5ust. 1-3

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU MALZONKA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU (GTUM)
BRP-13524

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na
wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu matzonka w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-13524 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 (OWU) i stanowia integralng cze$¢ tych Umoéw
ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:.

I) Matzonek - osoba pozostajaca w dniu wystapienia Trwatego
uszczerbku na zdrowiu z Osoba ubezpieczona w zwiazku matzenskim
w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekuniczego, w stosunku do
ktérego nie zostata orzeczona separacja, zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa.

2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu — wystepujace u Mafzonka 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) zostalo wymienione w obowiazujacej w dniu zawarcia umowy
ubezpieczenia Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku na
zdrowiu, zataczonej do OWU oraz zgodnie z nig 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 Maizonka
w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej Zdarzenia
ubezpieczeniowego — Trwaly uszczerbek na zdrowiu Matzonka
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, Towarzystwo wyptaci Osobie
ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci czesci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, wyliczonej zgodnie § 6 ust. 4
OWDVU, z zastrzezeniem postanowiert OWDU.

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

1) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Trwatego uszczerbku na
zdrowiu Matzonka miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Trwaly uszczerbek na Matzonka w
Nieszczesliwego wypadku nastapit w Okresie ubezpieczenia,

zdrowiu nastepstwie

3) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Malzonka w nastepstwie
Nieszczesliwego wypadku nastapit w ciaggu 6 miesiecy od dnia zajscia

Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaly uszczerbek
na zdrowiu Matzonka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku miat
miejsce w nastepstwie lub spowodowany zostat lub nastapit na skutek
ktérejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos$¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 5 ust. 5-7 Ogdlnych
warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci
matzonka (GZW) o symbolu BRP-13224.

2. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do facznej wysokosci 100% sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, liczby Zdarzen
ubezpieczeniowych objetych ochrong ubezpieczeniowa na podstawie
OWDU, majacych miejsce w Okresie ubezpieczenia.

3. W przypadku gdy Trwaly uszczerbek na zdrowiu Matzonka
w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku powstat w obrebie narzadéw
(organdéw), ktérych funkcje przed dniem zajscia Nieszczesliwego
wypadku byty juz uposledzone lub w przypadku kolejnego Trwatego
uszczerbku na zdrowiu Mafzonka w obrebie tego samego narzadu

niezaleznie od

(organu), Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w zakresie
Trwatego uszczerbku na zdrowiu istniejacego przed dniem zajscia
Nieszczesliwego wypadku, ktéry zgodnie ze wskazaniem Tabeli oceny
procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu jest wyzszy niz przed
dniem wystapienia Trwatego uszczerbku na zdrowiu. Towarzystwo
ponosi odpowiedzialno$¢ wyfacznie w zakresie réznicy pomiedzy
wczesniejszym Trwatem uszczerbkiem na zdrowiu, a aktualnym Trwatym
uszczerbkiem na zdrowiu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w OWU, z zastrzezeniem ust. 2-7 ponizej.

2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU, oraz:
1) odpis skrécony aktu matzenistwa,

2) zaswiadczenie catkowitym

i rehabilitacij,

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

3. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgfaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

4. Podstawga ustalenia wysokosci Swiadczenia sa:

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

2) stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu okreslony zgodnie z Tabela

lekarskie o zakonczeniu leczenia

oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu.

129



/2
ne

\V/
(A)

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

5. Stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu orzeka sie po zakorczeniu
leczenia i rehabilitacji, z uwzglednieniem zaleconego przez lekarza
leczenia, nie pdzniej jednak niz w ciagu 36 miesiecy od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku. Decyzja o stopniu Trwatego uszczerbku
na zdrowiu Matzonka podejmowana jest na podstawie stanu zdrowia
Matzonka z dnia zlozenia pefnej dokumentacji zwigzanej z Trwatym
uszczerbkiem na zdrowiu i bedacym jego przyczyna Nieszczedliwym
wypadkiem. Zmiana stopnia Trwalego uszczerbku na zdrowiu, ktéra
nastgpita po dniu wydania decyzji o stopniu Trwafego uszczerbku na
zdrowiu, nie daje podstawy do wyptaty, zmiany wysokosci badz cofniecia
Swiadczenia Towarzystwa.

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

7. Przy ustalaniu stopnia Trwatego uszczerbku na zdrowiu nie bierze
sie pod uwage rodzaju wykonywanej pracy ani innych aktywnosci
wykonywanych przez Matzonka Osoby ubezpieczonej.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

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

3) wyptaty Swiadczenia z tytutu Trwalego uszczerbku na zdrowiu
Mafzonka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, jezeli wyptacane
Swiadczenie wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio wyptaconymi
Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 69 lat.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Umdw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cd/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG()LNYQH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POWAZNEGO ZACHOROWANIA MALZONKA (GPZM2)

BRP-13624

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2 §5ust. 1-5, 8—11

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OG()LNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
POWAZNEGO ZACHOROWANIA MALZONKA (GPZM2)

BRP-13624

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
powaznego zachorowania matzonka o symbolu BRP-13624 (OWDU)
maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 Uméw
ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Matzonek - osoba pozostajaca w dniu Wystapienia Powaznego
zachorowania z Osobg ubezpieczona w zwiazku malzenskim
w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekuniczego, w stosunku do
ktérego nie zostata orzeczona separacja, zgodnie z obowigzujacymi
przepisami prawa.

2) Wystapienie Powaznego zachorowania — zdiagnozowanie po raz
pierwszy Powaznego zachorowania.

3) Powazne zachorowanie - wystapienie w zdrowiu Matzonka
ktoregokolwiek ze stanéw chorobowych, okreslonych w pkt 4)-22)
ponizej.

4) Niewydolnos¢ nerek - stadium nieodwracalnej i catkowitej
niewydolnosci nerek, wymagajace statego, przewlekiego stosowania
dializ lub transplantacji nerki. W rozumieniu OWDU za Niewydolnos¢
nerek nie uwaza si¢ 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
sie jedynie aorte piersiowa i brzuszna, a nie jej dalsze odgalezienia.
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku:

a) gdy do Operacji aorty doszfo w zwiazku z przebytym urazem,

b) jakiegokolwiek innego rodzaju operacji niz chirurgiczne zastapienie
aorty przez przeszczep,

c) operacji innego odcinka aorty niz piersiowy lub brzuszny,

d) przezskornej 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 nastgepujacych 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 szczegdlnosci zastawek serca lub wysepek
Langerhansa.

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

a) przejsciowych atakéw niedokrwiennych mozgu (TIA),

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

c) objawéw mézgowych spowodowanych migrena,

d) zaburzen ukrwienia uktadu 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 moézgu rozpoznanego jako przebyty w przesziosci (np. na
podstawie tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego),

h) skutkéw choroby dekompresyjnej,

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 sie:

a) operacji naprawczej,

b) rekonstrukgji zastawki,

c) plastyki zastawki,

d) walwulotomii.

9) Zabieg chirurgiczny pomostowania aortalno-wiefncowego
(by-pass) — operacja przeprowadzona na otwartym sercu, polegajaca na
wszczepieniu 2 lub wiecej pomostow aortalno-wiencowych, wykonana
celem leczenia choroby naczyn wiencowych. W rozumieniu OWDU za
Zabieg chirurgiczny pomostowania aortalno-wiericowego (by-pass) nie
uwaza sie:

a) zabiegu przezskoérnej angioplastyki wiencowej (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 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. bol 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 zatamkow Q w EKG,

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

zawat
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lub

b) w przypadku przezskérnych interwencji wienicowych (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 nastepujacych objawow:

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

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

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

W rozumieniu OWDU za Zawat serca nie uwaza sie zawatu rozpoznanego
jako przebyty w przeszitosci na podstawie obrazu EKG, echokardiografii
lub innych badan diagnostycznych.

11) Catkowita utrata mowy - catkowita i nieodwracalna utrata
mowy w nastegpstwie resekgji 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 podfozu 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 $wiatfa lub poczuciem $wiatta bez
lokalizacji, powstata w nastepstwie Choroby lub Urazu.

14) tagodne guzy mdzgu — guzy moézgu nie sklasyfikowane jako
ztosliwe, wymagajace usuniecia lub w przypadku braku mozliwosci
leczenia operacyjnego, powodujace wystapienie trwatych deficytéw
neurologicznych. W rozumieniu OWDU za tagodne guzy mézgu nie uwaza
sie krwiakow, torbieli, cyst, ziarniniakéw, malformacji naczyniowych,
guzdw przysadki lub rdzenia kregowego. Uznanie roszczenia z tego tytutu
wyklucza mozliwo$é roszczenia z powodu Catkowitej utraty wzroku lub
Spiaczki, jezeli byty spowodowane tagodnym guzem mézgu.

15) Nowotwér ztosliwy — choroba charakteryzujaca sie niekontrolo-
wanym rozrostem ztosliwych, patologicznych komérek niszczacych
zdrowe tkanki. W rozumieniu OWDU za Nowotwor ztosliwy uwaza
si¢ takze ziarnice ztosliwg i biataczke. Rozpoznanie Nowotworu
ztosliwego musi by¢ potwierdzone dowodem naciekania lub badaniem
histopatologicznym. W rozumieniu OWDU za nowotwér ziosliwy nie
uwaza sie:

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 podstawnokomérkowego i raka ptaskonabtonkowego skory,

d) czerniaka ztosliwego w stadium zaawansowania Tla wg klasyfikaciji
TNM (czerniaka ztosliwego innego niz naciekajacy w gtab ponad 1,5 mm;
(o stopniu zaawansowania wg Clarka > 4),

e) ziarnicy ztosliwej (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 Tlb
lub Tlc) w klasyfikacji TNM,

h) nowotworu wspdfistniejacego z zakazeniem wirusem HIV (np.

migsaka Kaposiego).

16) Oparzenia — termiczne lub chemiczne uszkodzenia powtok
skornych Il stopnia (zniszczenie catej grubosci skéry wraz z naczyniami,
nerwami skérnymi i podskérng tkanka tluszczowa) wymagajace
hospitalizacji, obejmujace ponad 20% powierzchni ciata. Przy ocenie
powierzchni Oparzenia stosuje si¢ ,,regute dziewiatek”.

17) Stwardnienie rozsiane - przewlekia, postepujaca choroba
demielinizacyjna uktadu nerwowego, rozpoznana zgodnie z aktualnym
stanem wiedzy medycznej przez specjaliste neurologa. Dla potwierdzenia
rozpoznania Matzonek 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 miesieczna przerwa lub
przebyty przynajmniej jeden klinicznie udokumentowany epizod tacznie
z charakterystycznym

dla choroby wynikiem badania ptynu mézgowo-rdzeniowego, jak réwniez
swoistymi zmianami demielinizacyjnymi w magnetycznym rezonansie
jadrowym mézgu.

18) Spiaczka - spowodowany Choroba inna niz wymienione
wpkt4)-17)i19)-22)lubNieszczesliwymwypadkiemstannieprzytomnosci,
z catkowitym brakiem reakcji organizmu na bodzce zewnetrzne oraz jego
potrzeby wewnetrzne, przebiegajacy z zaburzeniami odruchowych funkgji
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 deficytéw neurologicznych. Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci w przypadku Spiaczki, do ktérej wystapienia doszto na
skutek uzycia przez Matzonka lekéw, alkoholu, narkotykéw lub Srodkéw
odurzajacych lub toksycznych.

19) Transfuzyjne zakazenie wirusem HIV — zakazenie wywotane
ludzkim wirusem uposledzenia odpornosci (Human Immunodeficiency
Virus), bedace bezposrednim  nastepstwem  transfuzji  krwi
przeprowadzonejw czasie trwania odpowiedzialnosci Towarzystwa, przez
uprawniony do tego zaktad opieki zdrowotnej dziatajacy na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci,
gdy Maizonek jest chory na hemofilie 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 czasie trwania
odpowiedzialnosci 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 Matzonek jest chory na
hemofilie lub jest poddawany przewlekiym dializom.

21) Wicieklizna — $miertelna choroba wirusowa wywotana przez
wirus Rabies virus (RABV) droga zakazenia bezposredniego, wymagajaca
hospitalizacji i leczenia szczepionkami lub anatoksyna.

22) Choroba Huntingtona - zespdt progresywnych deficytow
psychicznych, wywotany uogdlnionym  zwyrodnieniem mdzgu,
o charakterze dziedzicznym i wrodzonym, manifestujacy sie mimowolnymi
ruchami plasawiczymi.

2. Pojecia uzywane w OWDU i niezdefiniowane w ust. | powyzej,
otrzymuja znaczenie nadane im w OWU.
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§ 3. PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
Przedmiotem Ubezpieczenia dodatkowego jest zdrowie Matzonka
Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W razie Wystapienia w zyciu Osoby ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia Zdarzenia ubezpieczeniowego - jedno z Powaznych
zachorowan Matzonka, o ktérych mowa w § 2 ust. | pkt 4)-22) OWDU,
Towarzystwo wyptlaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, aktualnej
na dzien Wystapienia Powaznego zachorowania, z zastrzezeniem
postanowiert OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 3 miesiace.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktora:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa albo w ciagu 3 miesiecy

od dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita do
Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stafa sie
Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu & 2 ust. 5 OWU, do okresu
Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres obejmowania
jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek powaznego
zachorowania matzonka z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia okreslone w § 10 ust. 4-5 OWU stosuije si¢ odpowiednio.
3. W odhniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia,
wktérym Pracownikstatsie Pracownikiem Ubezpieczajacegow rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia
byta objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza
sie okres obejmowania jej ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na
wypadek powaznego zachorowania matzonka z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sig
odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
zachorowanie mialo miejsce w nastgpstwie lub spowodowane zostato
lub nastapito na skutek ktorejkolwiek z przyczyn wylaczajacych
odpowiedzialnos¢ Towarzystwa za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane
w § 5 ust. 5-7 OWDU GZW.

5. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
Powazne zachorowanie miato miejsce w nastepstwie lub w zwiazku
z uszkodzeniem ciafa, ktére nastapito w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktéra zostata
zdiagnozowana lub byta leczona w okresie 5 lat przed dniem poczatku
Okresu ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 6-7 ponizej.

6. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktora:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo w ciagu 3 miesiecy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

Powazne

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnos$ci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
Towarzystwo ponosi odpowiedzialnos¢ z tytutu Wystapienia Powaznego
zachorowania réwniez w sytuacji, gdy Powazne zachorowanie miato
miejsce w Okresie ubezpieczenia, ale w zwiazku z:

a) uszkodzeniem ciata, ktére nastapito w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktéra zostata
zdiagnozowana lub

b) byta leczona w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu
ubezpieczenia, o ile uszkodzenie ciata nastapito w okresie obejmowania tej
Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem ochrona ubezpieczeniowa
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub choroba zostata
zdiagnozowana lub byfa leczona w okresie obejmowania tej Osoby
ubezpieczonej bedacej Pracownikiem ochrong ubezpieczeniowg z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.

7. Postanowienia ust. 6 powyzej maja zastosowanie, pod warunkiem
ze Osoba ubezpieczona bedaca Pracownikiem, o ktérej mowa w ust.
6 powyzej, ma zachowana ciagto$¢ ochrony ubezpieczeniowej, tj. co
najmniej od dnia objecia jej ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia do dnia, w ktérym Wystapito Powazne zachorowanie
byfla $wiadczona wobec niej nieprzerwana ochrona ubezpieczeniowa
w zakresie ryzyka na wypadek powaznego zachorowania matzonka
na podstawie Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub Umowy
ubezpieczenia.

8. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Zawaltu serca,
jezeli jest to drugi lub kolejny Zawat serca w zyciu Matzonka w rozumieniu
§ 2 ust. | pkt 10) OWDU.

9. Odpowiedzialno$¢ Towarzystwa ograniczona jest w obrebie danego
Powaznego zachorowania do jednorazowej wyptaty sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, niezaleznie od liczby Powaznych zachorowan w obrebie
tego samego Powaznego zachorowania. W przypadku Wystapienia
u Malzonka ponownie tego samego Powaznego zachorowania,
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tego tytutu.

10. W przypadku Wystapienia drugiego lub kolejnego Powaznego
zachorowania Matzonka Swiadczenie nie zostanie wyptacone, chyba ze
Powazne zachorowanie nie pozostaje w sposéb posredni lub bezposredni
w zwiazku przyczynowo-skutkowym z Powaznym zachorowaniem,
ktore wystapito w Okresie ubezpieczenia i z tytutu ktérego Towarzystwo
wyptacito Swiadczenie.

I'l. W przypadku Zawatu serca i Zabiegu chirurgicznego pomostowania
aortalno-wiencowego  (by-pass), odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
ograniczona jest tylko do jednego z tych Powaznych zachorowan.
Wystapienie ktoregokolwiek z tych Powaznych zachorowan powoduje
wytaczenie odpowiedzialnosci Towarzystwa z tytutu drugiego z nich.

12. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli w dniu
Wystapienia powaznego zachorowania Matzonek miat ukoriczone 65 lat.

§ 6 WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.
2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU, odpis skrécony
aktu mafzenstwa oraz w przypadku:

I) Niewydolnosci nerek — dowody przewlekiego dializowania lub
przebycia operaciji transplantacji nerki,

2) Operacji aorty — dowod przebycia operacji wraz z opisem operagiji
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i wynikami badan,

3) Przeszczepu narzadu — dokumentacje medyczna,

4) Udaru moézgu — dowody na istnienie trwatych nastepstw i objawow
neurologicznych przez okres dtuzszy niz 90 dni oraz wyniki tomografii
komputerowej lub rezonansu magnetycznego,

5) Wszczepienia zastawki serca — dowéd przeprowadzenia operacji 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 bolowych w klatce piersiowej,

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

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

8) Catkowitej utraty mowy — opinie specjalisty laryngologa potwierdzajaca
catkowity i nieodwracalny charakter utraty mowy lub dowdd przebycia
operaciji i opis resekgji krtani, wystawione nie wczesniej niz po uptywie 6
miesigcy od jej wystapienia,

9) Catkowitej utraty stuchu — opini¢ otolaryngologa potwierdzajaca
catkowity i nieodwracalny charakter utraty stuchu, wyniki badania
audiometrycznego, wystawione nie wczesniej niz po uptywie 6 miesigcy
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 miesiecy od jej wystapienia,
I1) tagodnych guzéw moézgu — dokumentacje medyczna, wyniki badan,
12) Nowotworu ztosliwego — dowodd 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 opinie lekarzy
rozpoznanie i dajace podstawy takiego rozpoznania, z zastrzezeniem ze
opinie powinny by¢ wydane nie wczesniej niz 6 miesiecy po ustaleniu
wstepnego rozpoznania,

15) Spiaczki — dokumentacje leczenia podtrzymujacego zycie wraz ze
wskazaniem poczatku i zakonczenia okresu leczenia oraz dokfadnym
opisem zastosowanych $rodkéw, rozpoznaniem i rokowaniem;
potwierdzenie trwatych deficytéow neurologicznych powinno nastgpic¢
najwczesniej po 90 dniach wystepowania deficytéw neurologicznych,
16) Transfuzyjnego zakazenia wirusem HIV:

Zmian W

niezalezne neurologéw  potwierdzajace

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 $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 obecno$¢ przeciwciat anty-HIV lub wynik
innych badan potwierdzajacych obecnos¢ wirusa,

b) opinie lekarza odpowiedniej specjalnosci stwierdzajaca, ze jest to
infekcja $wiezo zdiagnozowana,

c) prawomocne orzeczenie sadu potwierdzajace wystapienie zakazenia
wirusem HIV podczas wykonywania obowiazkéw zawodowych,

18) Wicieklizny:

a) dokumentacje medyczng potwierdzajaca Wystapienie Powaznego
zachorowania,

b) potwierdzenie zdarzenia pokasania przez zwierze,

c) potwierdzenie lekarza weterynarii zakazenia zwierzecia,

19) Choroby Huntingtona:

a) opinie lekarza psychiatry potwierdzajaca Wystapienie Powaznego
zachorowania,

b) dokumentacje medyczna z leczenia szpitalnego.

3. Przed podjeciem decyzji odnosnie wyptaty Swiadczenia Towarzystwo
Osoby ubezpieczonej na
medyczne w placéwkach stuzby zdrowia i u lekarzy wskazanych przez
Towarzystwo, na koszt Towarzystwa, jezeli jest to niezbedne do ustalenia
odpowiedzialnosci Towarzystwa.

4. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

moze skierowa¢ Matzonka badania

§ 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,

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona konczy Wiek 68 lat.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cd/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK URODZENIA SIE DZIECKA ORAZ NA WYPADEK URODZENIA

SIE MARTWEGO NOWORODKA (GUD)
BRP-13724

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,85

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych

Nie dotyczy

4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje

Nie dotyczy
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
URODZENIA SIE DZIECKA ORAZ NA WYPADEK URODZENIA SIE MARTWEGO NOWORODKA

(GUD)
BRP-13724

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
urodzenia si¢ dziecka oraz na wypadek urodzenia si¢ martwego
noworodka o symbolu BRP-13724 (OWDU)
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
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 integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuije sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

maja zastosowanie

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) Urodzenie sie 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 si¢ dziecka nalezy
rozumie¢ takze catkowite nierozwiazywalne przysposobienie przez
Osobe ubezpieczona dziecka w wieku do lat 5, o ile przysposobienie to
stwierdzone zostato prawomocnym orzeczeniem sadu.

2) Urodzenie sie martwego noworodka — urodzenie sie martwego
dziecka wtasnego biologicznego Osoby ubezpieczonej, po uptywie
22 tygodnia trwania cigzy, 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 Urodzenia sie dziecka
Osobie ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia lub Urodzenie sig
martwego noworodka Osobie ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie Urodzenia sie dziecka Osobie ubezpieczonej w Okresie
ubezpieczenia, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie
w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie,
aktualnej na dziert Urodzenia si¢ dziecka, z zastrzezeniem postanowien
OwWDU.

2. W razie Urodzenia si¢ martwego noworodka Osobie ubezpieczonej
w Okresie ubezpieczenia, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej
Swiadczenie w wysokosci podwajnej sumy Ubezpieczenia dodatkowego
potwierdzonej w Polisie, aktualnej na dzien Urodzenia si¢ martwego
noworodka, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W przypadku Ubezpieczenia dodatkowego na wypadek Urodzenia sie
dziecka oraz na wypadek Urodzenia sie martwego noworodka Karencja

ma zastosowanie do kazdej Osoby ubezpieczonej i wynosi:

1) 9 miesigcy — w przypadku Urodzenia sig dziecka,

2) | miesiac — w przypadku Urodzenia si¢ martwego noworodka.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | pkt )i 2) powyzej, zalicza sie
okres obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka
na wypadek odpowiednio: urodzenia si¢ dziecka lub urodzenia sie
martwego noworodka z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie¢ odpowiednio.

3. W odhniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia,
wktérym Pracownikstatsie Pracownikiem Ubezpieczajacegow rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia
byta objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza
sie okres obejmowania jej ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka
na wypadek odpowiednio: urodzenia si¢ dziecka lub urodzenia sie¢
martwego noworodka z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.
2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21| ust. 3 OWU oraz:

1) odpis skrécony aktu urodzenia dziecka lub odpis skrécony nowego
aktu urodzenia oraz prawomocne orzeczenie sadu opiekunczego
o przysposobieniu dziecka - w przypadku Urodzenia sie dziecka,

2) odpis skrocony aktu urodzenia dziecka z adnotacja ,,dziecko martwo
urodzone” oraz karte informacyjna leczenia szpitalnego (wypis) matki
dziecka z informacja o wieku cigzy — w przypadku Urodzenia sig
martwego noworodka.

3. Do o0séb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.
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§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

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

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

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajacg pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzeénia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Umoéw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

od/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK OSIEROCENIA DZIECKA (GOD)

BRP-13824

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§5ust. 1 -4

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK

OSIEROCENIA DZIECKA (GOD)
BRP-13824

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
osierocenia dziecka o symbolu BRP-13824 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen 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 czes¢ tych Uméw ubezpieczenia.
2. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;j.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

I) Dziecko Osoby ubezpieczonej - wiasne biologiczne Iub
przysposobione dziecko Osoby ubezpieczonej albo jej pasierb, o ile
nie zyje ojciec lub matka pasierba, ktérego wiek w dniu $mierci Osoby
ubezpieczonej wynosi 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
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
wyptaci kazdemu osieroconemu Dziecku Osoby ubezpieczonej,
Swiadczenie w  wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego
potwierdzonej w Polisie, aktualnej w dniu $mierci Osoby ubezpieczone;j.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 3 miesiace.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktora:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres
obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek
osierocenia dziecka z tytutu Dotychczasowej umowy. Postanowienia § 10
ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

3. W odhniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia

poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzonym w Polisie, lub
2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od
dnia, w ktérym Pracownik stat sie Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byla objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytufu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego
w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres obejmowania jej ochrong
ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek osierocenia dziecka
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10
ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢ Osoby
ubezpieczonej miata miejsce w nastepstwie lub spowodowana zostata lub
nastapita na skutek ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzial-
nos¢ Towarzystwa za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.
Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mieré¢ Osoby
ubezpieczonej nastapita w dniu $mierci Dziecka Osoby ubezpieczone;j.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w & 2| ust. 3 OWU oraz odpis skrécony
aktu urodzenia dziecka lub odpis skrécony nowego aktu urodzenia oraz
prawomocne orzeczenie sadu opiekuniczego o przysposobieniu dziecka.
3. Do o0séb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

§ 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 koriczy Wiek 69 lat.

§ 8. DATA WE|SCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO

UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI DZIECKA (GZD)
BRP-13924

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§5ust. 1 -7

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI

DZIECKA (GZD)
BRP-13924

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci dziecka o symbolu BRP-13924 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
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 stosuije sie wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inaczej.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Dziecko — dziecko biologiczne wtasne, przysposobione albo 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 smier¢ Dziecka Osoby
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W razie $mierci Dziecka Osoby ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia,
Towarzystwo wyplaci Osobie ubezpieczonej Swiadczenie w wysokosci
sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej na
dzien $mierci Dziecka, z zastrzezeniem postanowiern OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 6 miesiecy.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktoéra:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego,

lub

2) stata sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres
obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek
$mierci dziecka z tytutu Dotychczasowej umowy. Postanowienia § 10 ust.
4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

3. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od Dnia

poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od
dnia, w ktérym Pracownik stat si¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byla objeta ochrona ubezpieczeniowa z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego
w ust. | powyzej, zalicza sie okres obejmowania jej ochrong w zakresie
ryzyka na wypadek $mierci dziecka z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuije sie¢ odpowiednio.
4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢ Dziecka
nastapita w dniu $mierci Osoby ubezpieczonej.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za Zdarzenia ubezpiecze-
niowe, ktére wystapity w nastepstwie lub w zwiazku z:

I) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, stanem wyjatkowym,
Aktami terroryzmu lub czynnym udziatem Dziecka w rozruchach,
buntach, zamieszkach badz aktach przemocy,

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

3) popetnieniem lub usitowaniem popetnienia
przestepstwa z winy umysinej,

4) samobojstwem popetnionym przez Dziecko w okresie dwéch lat od
dnia poczatku Okresu ubezpieczenia.

6. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za Zdarzenia
ubezpieczeniowe, ktére miaty miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:
) samookaleczeniem, usitowaniem popetnienia samobojstwa przez
Dziecko albo jego okaleczeniem na jego wtasna prosbe, niezaleznie od
stanu jego poczytalnosci,

2) wada wrodzong 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 wytaczeniem niesienia pierwszej pomocy,

4) chorobg lub zatruciem sie Dziecka spowodowanymi spozyciem
alkoholu, uzywaniem narkotykéw lub innych Srodkéw odurzajacych albo
Lekomania,

5) wypadkiem lotniczym, z wytaczeniem przypadku, gdy Dziecko
podrozowato jako pasazer samolotu licencjonowanych pasazerskich linii
lotniczych,

6) zawodowym, amatorskim lub rekreacyjnym uprawianiem przez
Dziecko sportéw motorowych, motorowodnych, nart wodnych,
windsurfingu, surfingu, kitesurfingu, nurkowania ze specjalistycznym
sprzetem umozliwiajacym oddychanie pod woda, raftingu, baloniarstwa,
bungee jumpingu, paralotniarstwa, spadochroniarstwa, szybownictwa,
motolotniarstwa, sportéw lotniczych, downhillu,
speleologii, wspinaczki wysokogérskiej i skatkowej, zorbingu, sportow
walki lub udziatu Dziecka w wyscigach lub rajdach samochodowych,
motorowych, motorowodnych, motokrosowych i regatach zeglarskich.
7. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci za Zdarzenia

przez Dziecko

base jumpingu,
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ubezpieczeniowe, jezeli mialy miejsce w nastgpstwie lub zwiazku
z Pozostawaniem przez Dziecko pod wptywem alkoholu lub lekdw,
z wyjatkiem lekéw zazywanych zgodnie z zaleceniami lekarza lub
Srodkéw odurzajacych. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci
réwniez w przypadku, gdy Dziecko odmoéwito wykonania badan majacych
na celu ustalenie, czy w chwili zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego
Pozostawato pod wptywem alkoholu lub Srodkéw odurzajacych, chyba
ze Pozostawanie pod wptywem alkoholu lub Srodkéw odurzajacych nie
miato wptywu na powstanie Zdarzenia ubezpieczeniowego.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu danego Ubezpieczenia dodatkowego
nastepuje na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust.
2-3 ponizej.

2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

1) odpis skrocony 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 podang przyczyna zgonu (wystawiong przez lekarza
stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane w postepowaniu
prowadzonym przez policjg lub prokurature majace na celu wyjasnienie

okolicznosci zgonu.

3. Do oséb zgtaszajacych internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zglaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

roszczenie przez strong

§ 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 koriczy Wiek 69 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie p6zniejszym.

e, /<

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG()I’.NYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI DZIECKA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO

WYPADKU (GDN)
BRP-14024

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI
DZIECKA W NASTEPSTWIE NIESZCZESLIWEGO WYPADKU (GDN)

BRP-14024

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci dziecka w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-14024 (OWDU) majg zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na
Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu
Umow ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich ogélnych
warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia
integralng czes$¢ tych Umow ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Dziecko — dziecko biologiczne wtasne, przysposobione albo 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 smier¢ Dziecka Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie $mierci Dziecka Osoby ubezpieczonej 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 $mierci Dziecka, z zastrzezeniem
postanowiert OWDU.

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

I) Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna smierci Dziecka, miat
miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) $mier¢ Dziecka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapita
w Okresie ubezpieczenia,

3) smier¢ Dziecka w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku nastapita
w ciagu 6 miesigcy od dnia zajscia Nieszczesliwego wypadku.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mieré¢ Dziecka miata
miejsce w nastepstwie lub spowodowana zostata lub nastapita na skutek

ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 5 ust. 5-7 Ogdélnych
warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci
dziecka (GZD) o symbolu BRP-13924. Ponadto Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢ Dziecka nastapita w dniu $mierci Osoby
ubezpieczone;j.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.
2. Do whiosku o wypfate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 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 (wystawiong przez
lekarza stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane w postgpowaniu
prowadzonym przez policje lub prokurature majace na celu wyjasnienie
okolicznosci zgonu.

3. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgfaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 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 koriczy Wiek 69 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwala Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

0\4'/('

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG()LNYQH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POWAZNEGO ZACHOROWANIA DZIECKA (GPZD)

BRP-14124

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§5ust. 1-4,8

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OG()LNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
POWAZNEGO ZACHOROWANIA DZIECKA (GPZD)

BRP-14124

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
powaznego zachorowania dziecka o symbolu BRP-14124 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 Uméw
ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) Dziecko — dziecko biologiczne wtasne lub przysposobione dziecko
Osoby ubezpieczonej, bedace w wieku od 6 miesiecy do 18 lat.

2) Wystapienie Powaznego zachorowania — zdiagnozowanie po raz
pierwszy Powaznego zachorowania.

3) Powazne zachorowanie - wystapienie w zdrowiu Dziecka
ktoregokolwiek ze stanéow chorobowych okreslonych w pkt 4)-13)
ponizej.

4) Nowotwor ztosliwy — choroba charakteryzujaca sie niekontrolowa-
nym rozrostem zto$liwych, patologicznych komoérek niszczacych zdrowe
tkanki. W rozumieniu OWU za Nowotwér ztosliwy uwaza sie takze
ziarnice ztosliwa i biataczke. Rozpoznanie Nowotworu ztosliwego musi by¢
potwierdzone dowodem naciekania lub badaniem histopatologicznym.
W rozumieniu OWDU za nowotwoér ztosliwy nie uwaza sie:

a) nowotworu tagodnego,

b) kazdego nowotworu opisanego histopatologicznie jako stadium
przedinwazyjne lub jako nowotwar in situ (Tis) np. dysplazji szyjki macicy
w stadiach CIN [-3, raka pecherza moczowego w stadium Ta,

c) raka podstawnokomorkowego i raka ptaskonabtonkowego skory,

d) czerniaka ztosliwego w stadium zaawansowania Tla wg klasyfikacji
TNM, (czerniaka ztosliwego innego niz naciekajacy w gtab ponad 1,5 mm;
stopien zaawansowania wg Clarka > 4),

e) ziarnicy zfosliwej (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 TI| (Tla lub TIb
lub Tlc) w klasyfikacji TNM,

h) nowotworu wspdtistniejacego z zakazeniem wirusem HIV (np.
miesaka Kaposiego).

5) Niewydolnos¢ nerek - stadium nieodwracalnej i catkowitej
niewydolnosci nerek, wymagajace stalego, 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 bylo przejSciowe zastosowanie
dializ.

6) Oparzenia — termiczne lub chemiczne uszkodzenia powtok skérnych
Il stopnia (zniszczenie catej grubosci skéry wraz z naczyniami i nerwami

skérnymi i podskérng tkanka ttuszczowa) wymagajace hospitalizacii
obejmujace ponad 20% powierzchni ciata. Przy ocenie powierzchni
Oparzenia stosuje sie ,,regute dziewiatek”.

7) Paraliz — catkowita nieodwracalna utrata funkcji ruchowej konczyny,
dotyczaca co najmniej dwoch konczyn, bedaca skutkiem urazu lub
choroby. Paraliz musi mie¢ charakter trwaty.

8) Poliomielitis — infekcja wywotana wirusem polio, ktérej skutkiem jest
co najmniej paraliz miesni oddechowych lub miesni kornczyn lub zajecie
osrodka oddechowego w pniu mézgu, z trwalym nastepstwem w postaci
nasilonego niedowtadu lub paralizu.

9) Powazne uszkodzenie moézgu - nieodwracalne,
uposledzenie lub utrata zdolnosci intelektualnych w wyniku uszkodzenia
modzgu, powstate na skutek Nieszczesliwego wypadku, ktérego skutkiem
jest niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji, w nastepstwie czego
wymagany jest staty nadzér lub pomoc w Zyciu codziennym.

10) 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 dziatajacego na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej osrodka
transplantologii. W rozumieniu OWDU za Przeszczep narzadu nie uwaza
sie przeszczepienia:

a) narzadu sztucznego,

b) fragmentu narzadu, w szczegdlnosci zastawek serca lub wysepek
Langerhansa.

1) épiaczka — spowodowany chorobg inng niz wymienione
w pkt 4)-10) lub Nieszczesliwym wypadkiem stan nieprzytomnosci,
z catkowitym brakiem reakgcji 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 Spiaczki, do ktérej wystapienia doszto
na skutek uzycia przez Dziecko Osoby ubezpieczonej lekoéw, alkoholu,
narkotykéw lub Srodkéw odurzajacych lub toksycznych.

12) Tezec - zakazenie przyranne zarodnikami laseczki tezca
(Clostridium tetani), poparte dodatnim wywiadem co do skaleczen oraz
objawami klinicznymi, wymagajace hospitalizacji i leczeniaimmunoglobing
przeciwtezcows i anatoksyna.

13) Zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych - jednoznaczne
zdiagnozowanie  choroby  spowodowanej procesem  zapalnym
umiejscowionym w oponie migkkej, wywotanej zakazeniem wirusowym
lub bakteryjnym, prowadzaca do istotnych powiktan trwajacych nie
mniej niz 3 miesigce, w tym do trwalego deficytu neurologicznego
(umystowego, piramidowego i narzadéw zmystu) zdiagnozowanego
w badaniu neurologicznym i wynoszacego tacznie ponad 75% trwatego
uszczerbku na zdrowiu.

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

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

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

W razie 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. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 3 miesiace.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktéra:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesiecy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa albo w ciaggu 3 miesiecy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita do
Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stafa sie
Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU, do okresu
Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza sie okres obejmowania
jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek powaznego
zachorowania dziecka z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia okreslone & 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.
3. W odhniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia,
wktérym Pracownikstatsie Pracownikiem Ubezpieczajacegow rozumieniu
§ 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa
oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu ubezpieczenia
byta objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza
sie okres obejmowania jej ochrona ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka
na wypadek powaznego zachorowania dziecka z tytutu Dotychczasowej
umowy ubezpieczenia. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sig
odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Powazne
zachorowanie Dziecka Osoby ubezpieczonej miato miejsce w nastgpstwie
lub spowodowane zostato lub nastapito na skutek ktorejkolwiek
z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa za Zdarzenia
ubezpieczeniowe wskazane w § 5 ust. 5-7 Ogdlnych warunkéw
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci dziecka
(GZD) o symbolu BRP-13924.

5. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Powazne
zachorowanie Dziecka Osoby ubezpieczonej miato miejsce w nastepstwie
lub w zwiazku z uszkodzeniem ciafa, ktére nastapito w okresie 5 lat przed
dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktéra
zostata zdiagnozowana lub byfa leczona w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia, z zastrzezeniem ust. 6-7 ponizej.

6. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktora:
I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo w ciagu 3 miesiecy od
dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnos$ci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
Towarzystwo ponosi odpowiedzialno$¢ z tytutu Powaznego zachorowania
Dziecka réwniez w sytuacji, gdy Powazne zachorowanie Dziecka miato
miejsce w Okresie ubezpieczenia, ale w zwiazku z:

a) uszkodzeniem ciata, ktére nastapito w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia, lub

b) byto skutkiem choroby, ktéra zostata zdiagnozowana lub bytfa leczona
w okresie 5 lat przed dniem poczatku Okresu ubezpieczenia,o ile
uszkodzenie ciata nastapito w okresie obejmowania tej Osoby
ubezpieczonej bedacej ochrona ubezpieczeniowa
z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub choroba zostata
zdiagnozowana lub byfa leczona w okresie obejmowania tej Osoby
ubezpieczonej bedacej Pracownikiem ochrong ubezpieczeniowg z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.

7. Postanowienia ust. 6 powyzej maja zastosowanie, pod warunkiem
ze Osoba ubezpieczona bedaca Pracownikiem, o ktérej mowa w ust.
6 powyzej, ma zachowana ciagto$¢ ochrony ubezpieczeniowej, tj. co
najmniej od dnia objecia jej ochrona z tytutu Dotychczasowej umowy
ubezpieczenia do dnia, w ktérym Wystapito Powazne zachorowanie
byfla $wiadczona wobec niej nieprzerwana ochrona ubezpieczeniowa
w zakresie ryzyka na wypadek powaznego zachorowania dziecka
na podstawie Dotychczasowej umowy ubezpieczenia lub Umowy
ubezpieczenia.

8. W Okresie ubezpieczenia odpowiedzialnos¢ Towarzystwa ograniczona
jest do jednorazowej wyptaty sumy Ubezpieczenia dodatkowego
w przypadku kazdego Dziecka Osoby ubezpieczonej, niezaleznie od
liczby Powaznych zachorowan danego Dziecka Osoby ubezpieczonej.
W przypadku wystapienia u danego Dziecka Osoby ubezpieczonej
ponownie Powaznego zachorowania, Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci z tego tytutu.

Pracownikiem

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU odpis skrécony
aktu urodzenia dziecka albo odpis skrécony nowego aktu urodzenia wraz
z prawomocnym orzeczeniem s3adu opiekunczego o przysposobieniu
dziecka, oraz:

1) Nowotworu zlosliwego — dowdd naciekania lub wynik badania
histopatologicznego,

2) Niewydolnosci nerek — dowody przewlektego dializowania lub
przebycia operaciji transplantacji nerki,

3) Oparzen — opinig lekarza specjalisty chirurgii dzieciecej zawierajaca
opis lokalizacji i rozlegtosci doznanych obrazen, jak réwniez stopnia
Oparzenia oraz dokumentacje leczenia,

4) Paralizu — dwie niezalezne opinie wydane przez specjalistéw choréb
neurologicznych, zawierajace rozpoznanie, doktadny opis stanu pacjenta
i rokowanie,

5) Poliomielitis — dwie opinie niezaleznych lekarzy specjalistow choréb
dzieciecych lub zakaznych, zawierajace rozpoznanie, opis stanu pacjenta
i rokowanie lub opinie jednego lekarza wraz z dokumentacja leczenia.
Potwierdzenie trwatych deficytéw neurologicznych powinno nastapic¢
najwczesniej po 6 tygodniach od Wystapienia Powaznego zachorowania,
6) Powaznego uszkodzenia mézgu — dowod zaistnienia wypadku,
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ktdérego skutkiem byt uraz mézgu oraz dwie opinie niezaleznych lekarzy
neurologdéw lub psychiatréw, zawierajace rozpoznanie, opis stanu
pacjenta przed i po wystapieniu uszkodzenia mézgu oraz rokowanie,

7) Przeszczepu narzadu — dokumentacje medyczna,

8) Spiaczki — dokumentacje leczenia podtrzymujacego zycie wraz ze
wskazaniem poczatku i zakonczenia okresu leczenia oraz dokfadnym
opisem zastosowanych $rodkéw, rozpoznaniem i rokowaniem.
Potwierdzenie trwalych deficytéw neurologicznych powinno nastapi¢
najwczesniej po 90 dniach wystepowania deficytéw neurologicznych,

9) Tezca — dokumentacje medyczng potwierdzajaca Wystapienie
Powaznego zachorowania,

10) Zapalenia opon mézgowo-rdzeniowych:

a) dokumentacje medyczng potwierdzajaca Wystapienie Powaznego
zachorowania,

b) opinie neurologa potwierdzajaca istnienie deficytu neurologicznego
trwajacego dtuzej niz 3 miesiace.

3. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zglaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

4. Przed podjeciem decyzji odnosnie wyptaty Swiadczenia Towarzystwo

moze skierowa¢ 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. 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 koriczy Wiek 69 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

Cur /(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OG,(')LNYCH WARUNKéV\’l DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI RODZICA LUB SMIERCI TESCIA (GZR)

BRP-14224

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§5ust. 1 -7

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI

RODZICA LUB SMIERCI TESCIA (GZR)
BRP-14224

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci rodzica lub $mierci tescia o symbolu BRP-14224 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 Uméw
ubezpieczenia.

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

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) Rodzic—matkabiologicznalub ojciec biologiczny Osoby ubezpieczone;j.
Za Rodzica w rozumieniu OWDU uwaza sig réwniez osobe, ktéra w dniu
zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego pozostaje z ojcem biologicznym
lub matka biologiczng Osoby ubezpieczonej w zwiazku matzenskim
w rozumieniu kodeksu rodzinnego i opiekuniczego, w stosunku do
ktérego nie zostata orzeczona separacja zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa, jezeli w dniu zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego
nie zyje odpowiednio matka biologiczna lub ojciec biologiczny Osoby
ubezpieczonej.

2) Tes¢ — matka biologiczna lub ojciec biologiczny Matzonka. Za Tescia
w rozumieniu OWDU uwaza sie réowniez osobe, ktéra w dniu zajscia
Zdarzenia ubezpieczeniowego pozostaje z ojcem biologicznym lub
matka biologiczng Matzonka w zwiazku matzenskim w rozumieniu
kodeksu rodzinnego i opiekunczego, w stosunku do ktérego nie zostata
orzeczona separacja zgodnie z obowiazujacymi przepisami prawa, jezeli
w dniu zajécia Zdarzenia ubezpieczeniowego nie zyje odpowiednio matka
biologicznalub ojciec biologiczny Matzonka.

3) Matzonek-osoba pozostajacaw dniuzaj$ciaZdarzeniaubezpieczenio-
wego z Osobg ubezpieczong w zwiazku malzenskim w rozumieniu
kodeksu rodzinnego i opiekunczego, w stosunku do ktérego nie zostata
orzeczona separacja zgodnie z obowigzujacymi 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 $mieré¢ Rodzica lub
$mier¢ Tescia w Okresie ubezpieczenia.

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie $mierci Rodzica, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej
Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego potwier-
dzonej w Polisie, aktualnej na dzien $mierci Rodzica, z zastrzezeniem
postanowien OWDU.

2. W razie $mierci Tescia, Towarzystwo wyptaci Osobie ubezpieczonej
Swiadczenie w  wysokosci  sumy Ubezpieczenia dodatkowego
potwierdzonejw Polisie, aktualnej na dzien $mierci Tescia, z zastrzezeniem

postanowiert OWDU.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W Ubezpieczeniu dodatkowym Karencja ma zastosowanie do kazdej
Osoby ubezpieczonej. Okres Karencji wynosi 6 miesiecy.

2. W odniesieniu do Osoby ubezpieczonej bedacej Pracownikiem, ktora:
1) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesiecy od:

a) Dnia poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, albo

b) dnia powrotu do pracy z urlopu wychowawczego, lub

2) stafa sie Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5
OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa i przystapita
do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od dnia, w ktérym stata
sie¢ Pracownikiem Ubezpieczajacego w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU,
do okresu Karencji wskazanego w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres
obejmowania jej ochrong ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek
odpowiednio $mierci rodzica lub $mierci tescia z tytutu Dotychczasowej
umowy. Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje sie odpowiednio.

3. W odhniesieniu do Osoby ubezpieczonej niebedacej Pracownikiem,
ktora:

I) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciaggu 3 miesigcy od Dnia
poczatku odpowiedzialnosci Towarzystwa, lub

2) przystapita do Umowy ubezpieczenia w ciagu 3 miesiecy od
dnia, w ktérym Pracownik stat sie Pracownikiem Ubezpieczajacego
w rozumieniu § 2 ust. 5 OWU po Dniu poczatku odpowiedzialnosci
Towarzystwa oraz do dnia poprzedzajacego dzien poczatku Okresu
ubezpieczenia byla objeta ochrong ubezpieczeniowa z tytutu
Dotychczasowej umowy ubezpieczenia, do okresu Karencji wskazanego
w ust. | powyzej, zalicza si¢ okres obejmowania jej ochrong
ubezpieczeniowa w zakresie ryzyka na wypadek odpowiednio $mierci
rodzica lub $mierci tescia z tytutu Dotychczasowej umowy ubezpieczenia.
Postanowienia § 10 ust. 4-5 OWU stosuje si¢ odpowiednio.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli $mier¢ Rodzica lub
Tescia nastapita w dniu $mierci Osoby ubezpieczone;.

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za
ubezpieczeniowe, ktdére wystapity w nastepstwie lub w zwiazku z:

I) dziataniami wojennymi, stanem wojennym, stanem wyjatkowym,
Aktami terroryzmu lub czynnym udziatem Rodzica lub Tescia
w rozruchach, buntach, zamieszkach badz aktach przemocy,

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

3) popetnieniem lub usitowaniem popetnienia przez Rodzica lub Tescia
przestgpstwa z winy umysinej,

4) samobojstwem popetnionym przez Rodzica lub Tescia w okresie
dwdch lat od dnia poczatku Okresu ubezpieczenia.

6. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za Zdarzenia
ubezpieczeniowe, ktére miaty miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z:
I) samookaleczeniem, usitowaniem popetnienia samobojstwa przez
Rodzica lub Tescia albo jego okaleczeniem na jego wtasng prosbe,
niezaleznie od stanu jego poczytalnosci,

2) wada wrodzong lub zaburzeniami rozwojowymi lub schorzeniem

Zdarzenia
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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 wytaczeniem niesienia pierwszej pomocy,

4) chorobg lub zatruciem sie¢ Rodzica lub Tescia spowodowanymi
spozyciem alkoholu, uzywaniem narkotykéw Iub innych Srodkéw
odurzajacych albo Lekomania,

5) wypadkiem lotniczym, z wytaczeniem przypadku, gdy Rodzic lub Tes¢
podrézowat jako pasazer samolotu licencjonowanych pasazerskich linii
lotniczych,

6) zawodowym, amatorskim lub rekreacyjnym uprawianiem przez
Rodzica lub Tescia sportéw motorowych, motorowodnych, nart wodnych,
windsurfingu, surfingu, kitesurfingu, nurkowania ze specjalistycznym
sprzetem umozliwiajacym oddychanie pod woda, raftingu, baloniarstwa,
bungee jumpingu, paralotniarstwa, spadochroniarstwa, szybownictwa,
motolotniarstwa, sportéw lotniczych, downhillu, base jumpingu,
speleologii, wspinaczki wysokogérskiej i skatkowej, zorbingu, sportow
walki lub udziatu Rodzica lub Tescia w wyscigach lub rajdach samocho-
dowych, motorowych, motorowodnych, motokrosowych i regatach
zeglarskich.

7. Towarzystwo nie ponosi réwniez odpowiedzialnosci za Zdarzenia
ubezpieczeniowe, jezeli mialy miejsce w nastgpstwie lub zwiazku
z Pozostawaniem przez Rodzica lub Tescia pod wptywem alkoholu lub
lekéw, z wyjatkiem lekéw zazywanych zgodnie z zaleceniami lekarza
lub Srodkéw odurzajacych. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci
rowniez w przypadku, gdy Rodzic lub Tes¢ odmowit wykonania
badan majacych na celu ustalenie, czy w chwili zajscia Zdarzenia
ubezpieczeniowego Pozostawat pod wptywem alkoholu lub Srodkéw
odurzajacych, chyba ze Pozostawanie pod wptywem alkoholu lub
Srodkéw odurzajacych nie mialo wplywu na powstanie Zdarzenia
ubezpieczenio-wego.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-3 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

1) wypis z dokumentu tozsamosci Osoby ubezpieczonej lub Maizonka
(dostepny na stronie internetowej Towarzystwa),

2) odpis skrécony aktu zgonu Rodzica lub odpowiednio Tescia,

3) odpis skrocony aktu zawarcia matzenstwa przez Osobe ubezpieczong
i Matzonka (w przypadku $mierci Tescia), wystawiony nie wczesniej niz na
dzien $mierci Tescia lub o$wiadczenie Osoby ubezpieczonej i Matzonka
o pozostawaniu na dzien $mierci Tescia w zwiazku matzenskim,

4) karte zgonu z podang przyczyng zgonu Rodzica lub Tescia (wystawiong
przez lekarza stwierdzajacego zgon) badz dokumenty wydane
w postepowaniu prowadzonym przez policje lub prokurature majace na
celu wyjasnienie okolicznosci zgonu.

3. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strong internetowg
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 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,

w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 69 lat.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajacq pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cu'/('

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE
WYPADKU PRZY PRACY SPOWODOWANEGO PRZYGNIECENIEM ALBO POCHWYCENIEM

PRZEZ RUCHOME ELEMENTY POJAZDOW (GTPP)
BRP-14324

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,84ust.2,§5ust. 1-3

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY
SPOWODOWANEGO PRZYGNIECENIEM ALBO POCHWYCENIEM PRZEZ RUCHOME

ELEMENTY POJAZDOW (GTPP)
BRP-14324

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie wypadku przy pracy
spowodowanego przygnieceniem albo pochwyceniem przez ruchome
elementy pojazdéw o symbolu BRP-14324 (OWDU) majg zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczenn na Zycie S.A. Vienna Insurance Group,
zwanej dalej Towarzystwem, z tytutu Umow ubezpieczenia, zawieranych
na pod-stawie odpowiednich Ogdlnych warunkéw grupowego
ubezpieczenia na zycie (OWU) i stanowia integralng czes¢ tych Uméw
ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-11324 OWDU (GTU).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;j.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Wypadek przy pracy — Nieszczesliwy wypadek, ktérego przyczyna
byto Przygniecenie albo Pochwycenie przez ruchome elementy Pojazdu,
bedacy bezposrednia i wylaczna przyczyng powstania Trwatego
uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej, ktére nastapito w Okresie
ubezpieczenia w zwiazku z praca i:

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

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

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozyciji
pracodawcy w drodze miedzy siedzibg pracodawcy a miejscem
wykonywania obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy lub stosunku
cywilnoprawnego.

2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu - wystepujace u Osoby
ubezpieczonej trwafe, nieodwracalne i nierokujace z punktu widzenia
wiedzy medycznej poprawy uszkodzenie organu, narzadu lub ukfadu
spetniajace facznie nastepujace warunki:

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

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

3) Przygniecenie — zdarzenie zaistniate w trakcie wykonywania pracy,
w nastepstwie ktérego wystapit Trwaly uszczerbku na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej, spowodowany przez:

a) opadniecie podnosnika z naprawianym Pojazdem,

b) opadniecie ciezkich elementéw albo podzespotéw w trakcie ich
demontazu lub montazu w naprawianym Pojezdzie,

c) niekontrolowany ruch naprawionego Pojazdu, do ktérego doszto
mimo prawidtowego zabezpieczenia Pojazdu przed rozpoczeciem prac
naprawczych.

4) Pochwycenie przez ruchome elementy Pojazdu - zdarzenie
zaistniate w trakcie wykonywania pracy, w nastepstwie ktérego wystapit
Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej spowodowany
przez:

a) wirujace elementy silnika Pojazdu,

b) ruchome elementy podzespotéw napgdowych Pojazdu.

5) Pojazd - pojazd samochodowy w rozumieniu Ustawy z dnia
20 czerwca 1997 r. prawo o ruchu drogowym.

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 zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Trwalego uszczerbku na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku przy pracy spowodowanego
Przygnieceniem albo Pochwyceniem przez ruchome elementy Pojazdu,
Towarzystwo wyptaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci czesci sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, obliczonej
zgodnie z § 6 ust. 4 OWDU z zastrzezeniem postanowien OWDU.

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

I) Wypadek przy pracy, bedacy przyczyna Trwatego uszczerbku na
zdrowiu Osoby ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,
2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Wypadku przy pracy spowodowany Przygnieceniem albo Pochwyceniem
przez ruchome elementy Pojazdu wystapit w Okresie ubezpieczenia.

3) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Wypadku przy pracy spowodowany Przygnieceniem albo Pochwyceniem
przez ruchome elementy Pojazdu wystapit w ciaggu 6 miesiecy od dnia
zajscia Wypadku przy pracy.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwaty uszczerbek
na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku przy pracy
spowodowany Przygnieceniem albo Pochwyceniem przez ruchome
elementy Pojazdu mial miejsce w nastepstwie lub spowodowany
zostat lub nastapit na skutek ktérejkolwiek z przyczyn wytaczajacych
odpowiedzialno$¢ Towarzystwa za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane
w § 14 OWU. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli
Zdarzenie ubezpieczeniowe miafo miejsce w nastepstwie lub w zwiazku
z wykonywaniem pracy w warunkach niezgodnych z przepisami
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bezpieczenstwa pracy, tj. bez posiadania odpowiednich kwalifikacji lub
uprawnien, lub wykonywaniem danej pracy niezgodnie z obowiazujacymi
procedurami.

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

3. W przypadku, gdy Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej w nastgpstwie Wypadku przy pracy spowodowanego
Przygnieceniem albo Pochwyceniem przez ruchome elementy Pojazdu,
powstat w obrebie narzadéw (organdw), ktérych funkcje przed dniem
zajscia Wypadku przy pracy spowodowanego Przygnieceniem albo
Pochwyceniem przez ruchome elementy Pojazdu 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, ktéry zgodnie ze wskazaniem
Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu jest wyzszy niz
przed dniem wystapienia Trwatego uszczerbku na zdrowiu. Towarzystwo
ponosi odpowiedzialno$¢ wyfacznie w zakresie réznicy pomiedzy
wczesniejszym Trwatym uszczerbkiem na zdrowiu, a aktualnym Trwatym
uszczerbkiem na zdrowiu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-7 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

1) zaswiadczenie catkowitym
i rehabilitaciji,

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

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

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

3. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zglaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

4. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa:

I) suma Ubezpieczenia dodatkowego potwierdzona w Polisie, aktualna

lekarskie o zakonczeniu leczenia

na dzien zajscia Wypadku przy pracy spowodowanego Przygnieceniem
albo Pochwyceniem przez ruchome elementy Pojazdu,

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

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

5. Stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu orzeka sie po zakonczeniu
leczenia i rehabilitacji, z uwzglednieniem zaleconego przez lekarza
leczenia, nie pézniejjednak niz w ciagu 36 miesiecy od dnia zajscia Wypadku
przy pracy spowodowanego Przygnieceniem albo Pochwyceniem przez
ruchome elementy Pojazdu. Decyzja o stopniu Trwatego uszczerbku
na zdrowiu podejmowana jest na podstawie stanu zdrowia Osoby
ubezpieczonej z dnia ztozenia petnej dokumentacji zwiazanej z Trwatym
uszczerbkiem na zdrowiu i bedacym jego przyczyna Wypadku przy pracy
spowodowanego Przygnieceniem albo Pochwyceniem przez ruchome
elementy Pojazdu. Zmiana stopnia Trwaltego uszczerbku na zdrowiu,
ktdra nastapita po dniu wydania decyzji o stopniu Trwatego uszczerbku na
zdrowiu, nie daje podstawy do wyptaty, zmiany wysokosci badz cofniecia
Swiadczenia Towarzystwa.

6. 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.

7. Przy ustalaniu stopnia Trwafego uszczerbku na zdrowiu nie bierze
sie pod uwage rodzaju wykonywanej pracy ani innych aktywnosci
wykonywanych przez Osobg 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 wyptaty Swiadczenia z tytutu Trwatego uszczerbku na zdrowiu,
jezeli wyptacane Swiadczenie wyczerpuje samo lub facznie z poprzednio
wyptaconymi Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,
3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

w  roku

§ 8. DATA WE|SCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cd/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK OPARZENIA DLONI W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY

(GOTS)
BRP-14424

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,84ust.2,§5ust. 1-5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
OPARZENIA DLONI W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY (GOTS)

BRP-14424

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
oparzenia dfoni w nastepstwie wypadku przy pracy o symbolu BRP-14424
(OWDU) majg zastosowanie w przypadku
odpowiedzialnosci Vienna Life 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 Umow ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-11324 OWDU (GTU).

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

rozszerzenia zakresu

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Wypadek przy pracy — Nieszczesliwy wypadek, ktéry byt przyczyna
kontaktu dtoni Osoby ubezpieczonej z rozgrzanymi elementami pojazdu
(silnik, uktad wydechowy, ukfad chtodzenia), bedacy bezposrednia
i wytaczng przyczyna powstania u Osoby ubezpieczonej Oparzen dfoni
powodujacy Czasowa niezdolnos¢ do wykonywania pracy, ktéry nastapit
w Okresie ubezpieczenia w zwiazku z praca i:

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

b) podczas i 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 miedzy siedzibag pracodawcy a miejscem wykonywania
obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy lub jakiegokolwiek stosunku
cywilnoprawnego.

2) Czasowa niezdolnos¢ do pracy — pogorszenie stanu zdrowia
Osoby ubezpieczonej, bedace nastepstwem Oparzenia dioni Osoby
ubezpieczonej majacego miejsce w wyniku Wypadku przy pracy
uniemozliwiajace  wykonywanie jakiejkolwiek pracy zawodowej,
potwierdzone zwolnieniem lekarskim wystawionym na druku ZUS ZLA
i trwajace nieprzerwanie co najmniej 14 dni.

3) Oparzenia dioni — oparzenia sklasyfikowane jako oparzenia stopnia
Il (w tym: oparzenie Il stopnia powierzchowne (lIA), ktére obejmuje
uszkodzenie naskdrka i czesci skory wtiasciwej; oparzenie Il stopnia
gtebokie (IIB), ktore obejmuje naskoérek i cala grubosé skory) oraz
oparzenia stopnia lll, ktére obejmuja zniszczenie catej warstwy skoéry
wiasciwej, a czesto i tkanek lezacych giebiej, powstale w nastepstwie
Wypadku przy pracy na skutek kontaktu dtoni Osoby ubezpieczonej
z rozgrzanymi elementami pojazdu (silnik, ukfad wydechowy, uktad
chtodzenia).

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

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

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Oparzen dtoni Osoby ubezpieczonej
w nastgpstwie Wypadku przy pracy, z zastrzezeniem postanowien
OWDU, Towarzystwo wypfaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci:

1) sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie —
w przypadku, gdy oparzeniu ulegta jedna dtori Osoby ubezpieczone;j,

2) dwukrotnosci sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej
w Polisie — w przypadku, gdy oparzeniu ulegly obie dtonie Osoby
ubezpieczonej.

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

1) Wypadek przy pracy, bedacy przyczyna Oparzenia dioni Osoby
ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Oparzenia dtoni spowodowaty Czasowa niezdolnos$é¢ do pracy Osoby
ubezpieczone;j.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi jezeli Oparzenia
dioni Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku przy pracy miaty
miejsce w nastepstwie lub spowodowane zostaly lub nastapity na
skutek ktoérejkolwiek z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialnos¢
Towarzystwa za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w & 14 OWU.
Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Zdarzenie
ubezpieczeniowe miato 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. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do wysokosci dwukrotnosci sumy

odpowiedzialnosci,

Ubezpieczenia dodatkowego w kazdym Roku okresu ubezpieczenia.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za Oparzenia dfoni, ktére
nie spowodowaty powstania Czasowej niezdolnosci do pracy.

4. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za oparzenia w obrebie
innych niz dtonie czesci ciata Osoby ubezpieczonej.

5. Towarzystwo w ramach udzielanej na podstawie niniejszego OWDU
ochrony ubezpieczeniowej nie ponosi odpowiedzialnosci za trwate
nastepstwa oparzen polegajace na nieodwracalnym ograniczeniu
sprawnosci manualnej dtoni Osoby ubezpieczonej oraz za oszpecenia
i blizny pozostate po oparzeniach.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN
1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-5 ponizej.
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2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

I) zwolnienie lekarskie wystawione na druku ZUS ZLA, potwierdzajace
Czasowa niezdolnos¢ do pracy spowodowang Oparzeniem dtoni,

2) kopie wynikéw badan lekarskich stwierdzajacych zaistnienie Oparzenia
dtoni wraz z ustaleniem stopnia oparzenia,

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

4) potwierdzona przez pracodawce Osoby ubezpieczonej za
zgodno$¢ z oryginatem kopie karty wypadku, sporzadzona wedtug
wzoru zatwierdzonego przez ministra wtasciwego do spraw pracy —
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;j.

3. Do o0séb zgtaszajacych roszczenie przez strone
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zglaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

4. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa;

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

2) zwolnienie lekarskie wystawione na druku ZUS ZLA, potwierdzajace

internetowa

powstanie oparzenia w obrebie jednej lub obu dtoni Osoby ubezpieczone;j.
5. Przed podjeciem decyzji o wyptacie Swiadczenia Towarzystwo moze
skierowa¢ Osobe ubezpieczong 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) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

3) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie p6zniejszym.

@7(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK OPERAC]I KREGOStUPA BEDACE] NASTEPSTWEM URAZU

KREGOSLUPA W WYNIKU WYPADKU PRZY PRACY (GOKP)
BRP-14524

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,84ust.2,§5ust. 1-5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
OPERAC]I KREGOStUPA BEDACE] NASTEPSTWEM URAZU KREGOSLUPA W WYNIKU

WYPADKU PRZY PRACY (GOKP)
BRP-14524

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
operacji kregostupa bedacej nastgpstwem urazu kregostupa w wyniku
Wypadku przy pracy o symbolu BRP-14524 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen 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 integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-11324 OWDU (GTU).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;j.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Wypadek przy pracy — Nieszczesliwy wypadek, bedacy bezposrednia
i wylaczna przyczyna powstania u Osoby ubezpieczonej Urazu
kregostupa w nastepstwie ktérego konieczne bylo przeprowadzenie
u Osoby ubezpieczonej Operacji kregostupa, ktory nastapit w Okresie
ubezpieczenia w zwiazku z praca oraz:

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

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

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozyciji
pracodawcy w drodze miedzy siedzibg pracodawcy a miejscem
wykonywania obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy lub stosunku
cywilnoprawnego.

2) Uraz kregostupa — powstate w nastepstwie Wypadku przy pracy
uszkodzenie szyjnego, piersiowego albo ledzwiowego odcinka kregostupa
Osoby ubezpieczonej, ktérego skutkiem jest powstanie po raz pierwszy
Dyskopatii pourazowej odpowiednio szyjnego, piersiowego

albo ledzwiowego odcinka kregostupa.

3) Operacja kregostupa — pierwszy zabieg operacyjny wykonany
dowolng metoda na odcinku szyjnym, piersiowym albo ledzwiowym
kregostupa Osoby ubezpieczonej, zwiazany bezposrednio z koniecznoscia
leczenia Dyskopatii pourazowej (sekwestracji krazka miedzykregowego),
ktérego bezposrednia i wylaczna przyczyna jest Uraz kregostupa
powstaty w wyniku Wypadku przy pracy. Ochrona ubezpieczeniowa
udzielana Osobie ubezpieczonej na podstawie OWDU nie obejmuje
reoperacji — tj. zabiegéw operacyjnych wykonywanych na tym samym
odcinku kregostupa, bezposrednio zwiazanych z poprzednig interwencja
chirurgiczna i majacych z nig zwiazek przyczynowo-skutkowy.

4) Choroba zwyrodnieniowa kregostupa - powolny, stale

postepujacy proces chorobowy polegajacy na przedwczesnym zuzyciu
sie i zwyrodnieniu tkanek tworzacych stawy kregostupa.

5) Dyskopatia pourazowa - wywofany Urazem kregostupa stan
chorobowy, w ktérym dochodzi do uszkodzenia pierscienia wtdknistego
krazka miedzykregowego z nastgpczym przemieszczeniem  sig
jadra miazdzystego w kierunku swiatfa kanatu kregowego. Ochrona
ubezpieczeniowa udzielana Osobie ubezpieczonej na podstawie OWDU
obejmuje wylacznie najbardziej zaawansowany stopien dyskopatii,
okreslany jako sekwestracja krazka miedzykregowego, nie obejmuje
natomiast Dyskopatii pourazowej okreslanej jako: wpuklina krazka
miedzykregowego albo przepuklina krazka miedzykregowego.

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

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

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Jezeli Osoba ubezpieczona dozna Urazu kregostupa, w ktérego
nastgpstwie zostanie przeprowadzona u Osoby ubezpieczonej Operacja
kregostupa, Towarzystwo wyplaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci
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) Wypadek przy pracy, bedacy przyczyna Urazu kregostupa Osoby
ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Operacja kregostupa Osoby ubezpieczonej bedaca nastepstwem
Wypadku przy pracy i Urazu kregostupa Osoby ubezpieczonej zostata
przeprowadzona w Okresie ubezpieczenia,

3) Operacja kregostupa Osoby ubezpieczonej bedaca nastgpstwem
Urazu kregostupa w wyniku Wypadku przy pracy Osoby ubezpieczonej
zostata przeprowadzona w ciggu 12 miesigecy od dnia zajscia Wypadku
przy pracy i Urazu kregostupa.

4) Istnieje bezposredni zwiazek przyczynowo-skutkowy pomiedzy
przeprowadzeniem u Osoby ubezpieczonej Operacji kregostupa
a Urazem kregostupa, ktéry nastapit w wyniku Wypadku przy pracy.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Operacja kregostupa
miata miejsce w nastepstwie lub spowodowana zostata lub nastapita
na skutek ktérejkolwiek z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialnos¢
Towarzystwa za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU.

2. Ponadto Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Operacja
kregostupa byfa spowodowana:

I) Urazem kregostupa zaistnialym w nastgpstwie lub w zwiazku
z wykonywaniem pracy w warunkach niezgodnych z przepisami
bezpieczenstwa pracy, tj. bez posiadania odpowiednich kwalifikacji
lub uprawnien, lub przy wykonywaniu danej pracy niezgodnie
z obowiazujacymi procedurami,
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2) nawrotem Dyskopatii pourazowej, ktéra jest nastepstwem
Urazu kregostupa zaistnialego przed dniem rozpoczecia Ochrony
ubezpieczeniowej,

3) Choroba zwyrodnieniowa kregostupa,

4) schorzeniami kregostupa: rwa kulszowa, rwa udowa, rwa barkowa,
zespotfem szyjnym, urazem szyjnym (tzw. ,smagniecie biczem”), kreczem
szyjnym, zespofem piersiowym, zespotem migs$nia gruszkowatego,
zespofem ledzwiowym, zespotem miesnia ledzwiowo-biodrowego,
zespofem przeciagzeniowo-bdlowym, blokada kregostupa, kregozmykiem,
choroba Scheuermanna, chorobg Bechtewera,

5) dolegliwosciami zwiazanymi z wrodzonymi lub nabytymi wadami
postawy.

3. Jezeli Osoba ubezpieczona zmarta w nastepstwie Wypadku przy pracy
w ciggu 6 miesiecy od dnia zajscia Wypadku przy pracy, to $wiadczenie
z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nie przystuguje.

4. Jezeliw sytuacji opisanej w ust. 3 powyzej, Swiadczenie z tytutu Operacji
kregostupa bedacej nastepstwem Urazu kregostupa w wyniku Wypadku
przy pracy zostato juz wyptacone, to Swiadczenie z tytutu smierci Osoby
ubezpieczonej wyptacane z tytutu Ubezpieczenia podstawowego bedzie
pomniejszone o wyptacong kwote z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego.
Jezeli kwota Swiadczenia z tytulu $mierci Osoby ubezpieczonej,
wyptacanego z tytutu Ubezpieczenia podstawowego jest nizsza lub réwna
kwocie Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego, Towarzystwo
zaniecha wypfaty Swiadczenia.

5. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, niezaleznie od ilosci Zdarzen ubezpieczeniowych objetych
ochrong ubezpieczeniowa na podstawie OWDU, majacych miejsce
w Okresie ubezpieczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.
2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21| ust. 3 OWU oraz:

I) karte leczenia szpitalnego Osoby ubezpieczonej potwierdzajaca
przeprowadzenie Operacji kregostupa,

2) potwierdzong przez pracodawce Osoby ubezpieczonej za zgodnos¢
z oryginatem kopieg protokotu ustalenia okolicznosci i przyczyn Wypadku
przy pracy sporzadzonego wedtug wzoru zatwierdzonego przez ministra
wiasciwego do spraw pracy, w przypadku gdy Osoba ubezpieczona
pozostaje w stosunku pracy,

3) potwierdzong przez pracodawce Osoby ubezpieczonej za
zgodnos¢ z oryginatem kopie karty wypadku, sporzadzong wedtug
wzoru zatwierdzonego przez ministra wifasciwego do spraw pracy —
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;j.

3. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgfaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

4, Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia jest suma Ubezpieczenia
dodatkowego potwierdzona w Polisie, aktualna na dzien zajécia Wypadku

przy pracy.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) dniu  wyptaty Swiadczenia w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego,

3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oJ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NAWYPADEK OPARZENIA W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY (GOTR)

BRP-14624

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,84ust.2,§5ust. 1-6

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
OPARZENIA W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY (GOTR)

BRP-14624

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
oparzenia w nastepstwie wypadku przy pracy o symbolu BRP-14624
(OWDU) majg zastosowanie w przypadku
odpowiedzialnosci Vienna Life 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 Umow ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-11324 OWDU (GTU).

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

rozszerzenia zakresu

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Wypadek przy pracy - Nieszczesliwy wypadek, ktérego
przyczyng byt kontakt Osoby ubezpieczonej z wysoka temperatura,
pradem elektrycznym lub zracymi substancjami chemicznymi, bedacy
bezposrednia i wytaczna przyczyna powstania u Osoby ubezpieczonej
Oparzenia powodujacego Czasowa niezdolnos¢ do pracy, ktéry nastapit
w Okresie ubezpieczenia w zwiazku z praca oraz:

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

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

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

2) Czasowa niezdolnos¢ do pracy — pogorszenie stanu zdrowia Osoby
ubezpieczonej, bedace nastepstwem Oparzenia powstatego w wyniku
Wypadku przy pracy uniemozliwiajace wykonywanie jakiekolwiek pracy
zawodowej, potwierdzone zwolnieniem lekarskim wystawionym na
druku ZUS ZLA i trwajace nieprzerwanie co najmniej 14 dni.

3) Oparzenie — zaistnialy w wyniku Wypadku przy pracy uraz ciata
Osoby ubezpieczonej, spowodowany oddzialywaniem na organizm
Osoby ubezpieczonej wysokiej temperatury, pradu elektrycznego albo
substancji chemicznych, ktéry ze wzgledu na giebokos¢ oparzenia
sklasyfikowany moze zosta¢ jako:

a) Oparzenie |l stopnia powierzchowne (lIA),
uszkodzenie naskérka i czesci skory wiasciwej,

b) Oparzenie |l stopnia gtebokie (IIB), ktore obejmuje naskoérek i cata
grubos¢ skory,

c) Oparzenie Il stopnia, ktére obejmuje cata grubos¢ skory wraz

ktore obejmuje

Z naczyniami i nerwami skérnymi i z podskérng tkanka ttuszczowa. Przy
ocenie powierzchni Oparzenia stosuje sie ,,regute dziewiatek”.

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

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

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Oparzenia Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Wypadku przy pracy, Towarzystwo wyplaci tej osobie Swiadczenie
w wysokosci iloczynu wspotczynnika zamieszczonego w Tabeli Oceny
procentowej Oparzen stanowiacej Zatacznik nr | do OWDU, i sumy
Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, z zastrzezeniem
postanowiert OWDU.

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

I) Wypadek przy pracy, bedacy przyczyna Oparzenia
ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Oparzenie spowodowato Czasowa niezdolno$¢ do pracy Osoby
ubezpieczonej.

Osoby

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Oparzenie Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku przy pracy miato miejsce
w nastegpstwie lub spowodowane zostato lub nastgpito na skutek
ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU lub powstaty
w nastepstwie 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 Wypadku przy
pracy w ciaggu 6 miesiecy od dnia zajscia Wypadku przy pracy, to
$wiadczeniez tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nie przystuguje.

3. Jezeli w sytuacji opisanej w ust. 2 powyzej, Swiadczenie z tytutu
Oparzenia Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku przy
pracy zostato juz wyptacone, to Swiadczenie z tytutu $mierci Osoby
ubezpieczonej wyptacane z tytutu Ubezpieczenia podstawowego bedzie
pomniejszone o wyptacong kwote z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego.
Jezeli kwota Swiadczenia z tytutu $mierci Osoby ubezpieczonej
wyptacanego z tytutu Ubezpieczenia podstawowego jest nizsza lub réwna
kwocie Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego, Towarzystwo
zaniecha wypfaty Swiadczenia.

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

5. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za Oparzenia, ktére nie
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spowodowaty powstania Czasowej niezdolnosci do pracy.

6. Towarzystwo w ramach udzielanej na podstawie OWDU ochrony
ubezpieczeniowej nie ponosi odpowiedzialnosci za trwate nastepstwa
Oparzenia polegajace na nieodwracalnym ograniczeniu sprawnosci czesci
ciata oraz organéw Osoby ubezpieczonej, ktére ulegty Oparzeniu oraz za
oszpecenia i blizny pozostate po Oparzeniach.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

I) zwolnienie lekarskie wystawione na druku ZUS ZLA, potwierdzajace
Czasowa niezdolno$¢ do pracy spowodowana Oparzeniem,

2) kopie wynikéw badan lekarskich, stwierdzajacych zaistnienie Oparzenia
wraz z okresleniem gtebokosci Oparzen i procentu powierzchni ciafa jaka
ulegta Oparzeniu,

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

4) potwierdzona przez pracodawce Osoby
zgodno$¢ z oryginatem kopig karty wypadku, sporzadzona wedtug
wzoru zatwierdzonego przez ministra wifasciwego do spraw pracy —
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawnej.

3. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strone
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgfaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

4. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa;

1) suma Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzona w Polisie, aktualna

ubezpieczonej za

internetowa

na dzien zaj$cia Wypadku przy pracy,

2) zwolnienie lekarskie wystawione na druku ZUS ZLA,

3) kopie wynikéw badar lekarskich stwierdzajacych zaistnienie Oparzenia
wraz z okresleniem gtebokosci Oparzen i procentu powierzchni ciata jaka
ulegta Oparzeniu,

4) wspotczynnik zamieszczony w Tabeli oceny procentowej Oparzen
odpowiadajacy glebokosci Oparzen i procentowi powierzchni ciata
jaka ulegta Oparzeniu. Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sie, mnozac
odpowiednig warto$¢ wspofczynnika zamieszczonego w  Tabeli
oceny procentowej Oparzen, odpowiadajacego glebokosci Oparzen
i procentowi powierzchni ciata jaka ulegta Oparzeniu, przez sume
Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

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

I) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) dniu wyptaty Swiadczenia z tytutu Oparzenia, jezeli wyptacane
Swiadczenie wyczerpuje samo lub facznie z poprzednio wyptaconymi
Swiadczeniami 1009 sumy Ubezpieczenia dodatkowego,

3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

w  roku

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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ZAtACZNIK NR | DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK OPARZENIA W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY

(GOTR) O SYMBOLU BRP-14624

Tabela oceny procentowej Oparzen

Gtebokos¢ Oparzenia

% catkowitej powierzchni ciata, ktéry ulegt Oparzeniu

Wspétczynnik

Il stopnia powierzchowne (lIA) do 5% 5%
6% - 15% 15%

16% — 30% 30%

powyzej 30% 50%

Il stopnia gtebokie (lIB) do 5% 10%
6% - 15% 30%

16% — 30% 60%

powyzej 30% 100%

Il stopnia do 5% 30%
6% - 10% 60%

powyzej 0% 100%
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INFORMACJE DOTYCZACE OGéLNYCH VYARUN!(OW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK ZtAMAN KOSCI KONCZYN GORNYCH LUB KOSCI KONCZYN

DOLNYCH W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY (GZKW)

BRP-14724

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,8§4ust. 2,§5ust. 1-3

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OG()LNI,E WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
Zt AMAN KOSCI KONCZYN GORNYCH LUB KOSCI KONCZYN DOLNYCH W NASTEPSTWIE

WYPADKU PRZY PRACY (GZKW)
BRP-14724

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
zfaman kosci konczyn gérnych lub kosci kornczyn dolnych w nastgpstwie
wypadku przy pracy o symbolu BRP-14724 (OWDU) maja zastosowanie
w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen 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 integralna czes¢ tych Umoéw ubezpieczenia.
2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-11324 OWDU (GTU).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;j.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Wypadek przy pracy — Nieszczesliwy wypadek, bedacy bezposrednia
i wylaczng przyczyna powstania u Osoby ubezpieczonej Ztamania kosci
powodujacy Czasowa niezdolno$¢ do wykonywania pracy, ktéry nastapit
w Okresie ubezpieczenia w zwiazku z praca i:

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

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

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozyciji
pracodawcy w drodze miedzy siedzibg pracodawcy a miejscem
wykonywania obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy lub stosunku
cywilnoprawnego.

2) Czasowa niezdolnos¢ do pracy — pogorszenie stanu zdrowia Osoby
ubezpieczonej, bedace nastepstwem Ztaman kosci powstatych w wyniku
Wypadku przy pracy, uniemozliwiajace wykonywanie jakiejkolwiek pracy
zawodowej, potwierdzone zwolnieniem lekarskim wystawionym na
druku ZUS ZLA i trwajace nieprzerwanie co najmniej 14 dni.

3) Ztamanie kosci — powstaty w nastepstwie Wypadku przy pracy Uraz
polegajacy na przerwaniu ciagtosci tkanki kostnej koriczyn dolnych lub
konczyn gérnych. Towarzystwo ponosi odpowiedzialnos¢ wytacznie
za Ztamania kosci wskazane w Tabeli oceny procentowej ztaman kosci
stanowiacej Zafacznik nr | do OWDU. W rozumieniu niniejszego OWDU
wyroznia sig nastepujace rodzaje ztaman:

a) zlamanie otwarte — przerwanie ciaglosci tkanki kostnej wraz
z przerwaniem ciagtosci skéry w miejscu ztamania,

b) ztamanie z przemieszczeniem — przerwanie ciagtosci tkanki kostnej,
w ktéorym powstate ze ztamania czesci kostne przemieszczone s3
wzgledem siebie,

c) zlamanie wielomiejscowe — przerwanie ciagtosci tkanki kostnej

w obrebie jednej lub wigcej kosci na kilku poziomach w ramach jednej
kosci.

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

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

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystgpienia Ztamania kosci u Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Wypadku przy pracy, Towarzystwo wypfaci tej osobie
Swiadczenie w wysokosci iloczynu wspétczynnika zamieszczonego
w Tabeli oceny procentowej ztaman kosci, stanowiacej Zatacznik nr | do
OWDU i sumy Ubezpieczenia dodatkowego, potwierdzonej w Polisie,
z zastrzezeniem postanowien OWDU.

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

1) Wypadek przy pracy, bedacy przyczyna Ztamania kosci, miat miejsce
w Okresie ubezpieczenia,

2) Ztamanie kosci spowodowato Czasowa niezdolnos¢ do pracy Osoby
ubezpieczonej,

3) Czasowa niezdolno$¢ do pracy Osoby ubezpieczonej wystapita
w Okresie ubezpieczenia,

4) istnieje bezposredni zwiazek przyczynowo-skutkowy pomiedzy
Ztamaniem kosci a Wypadkiem przy pracy.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Ztamanie kosci
miato miejsce w nastgpstwie lub spowodowane zostato lub nastapito
na skutek ktorejkolwiek z przyczyn wylaczajacych odpowiedzialnos¢
Towarzystwa za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU,
albo powstato w nastepstwie 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. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do wysokosci 100% sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, niezaleznie od ilosci Zdarzen ubezpieczeniowych objetych
ochrong ubezpieczeniowa na podstawie OWDU, majacych miejsce
w Okresie ubezpieczenia.

3. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w obrebie kazdego Ztamania kosci
wskazanego w Tabeli oceny procentowej ztaman kosci ograniczona jest
do jednorazowej wypfaty Swiadczenia z tytutu tego Ztamania kosci,
niezaleznie od liczby tych Zfaman kosci. W przypadku wystapienia
u Osoby ubezpieczonej ponownie tego samego Zfamania kosci,
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tego tytutu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN
1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.
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2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w § 21 ust. 3 OWU oraz:

I) zwolnienie lekarskie wystawione na druku ZUS ZLA, potwierdzajace
Czasowza niezdolnos¢ do pracy spowodowang Ztamaniem kosci,

2) kopie wynikéw badan lekarskich stwierdzajacych zaistnienie Ztamania
kosci,

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

4) potwierdzona przez pracodawce Osoby ubezpieczonej za
zgodno$¢ z oryginatem kopie karty wypadku, sporzadzona wedtug
wzoru zatwierdzonego przez ministra wtasciwego do spraw pracy —
w przypadku gdy Osoba ubezpieczona jest zatrudniona na podstawie
umowy cywilnoprawne;j.

3. Do o0séb zgtaszajacych internetowa
www.viennalife.pl zgodnie z§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin

roszczenie przez strong

$wiadczenia ustugi zglaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

4. Podstawa ustalenia wysokosci Swiadczenia sa

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

2) zwolnienie lekarskie wystawione na druku ZUS ZLA,

3) kopie wynikéw badan lekarskich stwierdzajacych zaistnienie Ztamania
kosci,

4) wspdtczynnik zamieszczony w Tabeli oceny procentowej ztaman kosci

stanowiacej Zatacznik nr | do OWDU, odpowiadajacy danemu rodzajowi
Ztamania kosci.

Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sie, mnozac odpowiednia wartos¢
wspotczynnika zamieszczonego w Tabeli oceny procentowej ztaman
kosci, odpowiadaja danemu rodzajowi Ztamania kosci, przez sume
Ubezpieczenia dodatkowego.

§ 7. KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA
Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego
wygasa we wczesniejszym z dni:

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) dniu wyptaty Swiadczenia z tytutu Ztamania kosci, jezeli wyptacane
Swiadczenie wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio wyptaconymi
Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,

3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwala Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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ZALACZNIK DO OGOLNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
ZtAMAN KOSCI KONCZYN GORNYCH LUB KOSCI KONCZYN DOLNYCH W NASTEPSTWIE
WYPADKU PRZY PRACY (GZKW) O SYMBOLU BRP-14724

TABELA OCENY PROCENTOWE] ZLAMAN KOSCI VIENNA LIFE TOWARZYSTWO
UBEZPIECZEN NA ZYCIE S.A. VIENNA INSURANCE GROUP

Lp. ‘ Kosc¢ ‘ Rodzaj ztamania ‘ Wspoétczynnik
I Konczyna gérna
| stamania topatki |.1.ztamania otwarte 30%
|.2.wszelkie inne ztamania topatki 15%
2.1 .ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 40%
3.2.ztamania otwarte 30%
2 ztamania obojczyka | 3.3 .ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 20%
3.4.wszelkie inne ztamania nasady blizszej kosci ramiennej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajow o
ztaman wskazanych w pkt 3.1. - 3.3.) 15%
3.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 45%
zlamania '§°§C‘ 3.2.ztamania otwarte 35%
3 ;zgj;ﬁilz(szzityczy 3.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 25%
kosci ramiennej) 3.4.wszelkie inne ztamania nasady blizszej kosci ramiennej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajow 20%
ztaman wskazanych w pkt 3.1. - 3.3.)
4.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 40%
:;i;?::;ael'(?jgitycz 4.2.zfamania otwarte 30%
4 trzonu ko]sci 7 4.3 ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 20%
ramiennej) 4.4.wszelkie inne ztamania trzonu kosci ramiennej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw ztaman 15%
wskazanych w pkt 4.1. — 4.3.)
5.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 45%
:;i;?:gfel'(?jgitycz 5.2.ztamania otwarte 35%
5 nasady dallszej kos)cli 5.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 25%
ramiennej) 5.4.wszelkie inne ztamania nasady dalszej kosci ramiennej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw 20%
ztaman wskazanych w pkt 5.1. - 5.3.)
6.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 45%
'Z;T(rcr;zc\i/:kassi - 6.2.ztamania otwarte 35%
6 nasady bllizszetjy 4 6.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 25%
kosci tokciowej) 6.4.wszelkie inne ztamania nasady blizszej kosci tokciowej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw 20%
ztaman wskazanych w pkt 6.1. - 6.3.)
7.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 40%
lZ:Il(r:izr\:\i/Z'l(?dssiycz 7.2.ztamania otwarte 30%
7 trzonu kcisci 7 7.3 ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 20%
tokciowej) 7.4.wszelkie inne ztamania trzonu kosci fokciowej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw ztaman 15%
wskazanych w pkt 7.1. - 7.3.)
8.1 .zlamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 40%
Izcifll(r:izr\:\i:a'k?clsgiycz 8.2.ztamania otwarte 30%
8 nasady dzlxlszej kos);i 8.3.zlamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 20%
tokciowej) 8.4.wszelkie inne ztamania nasady dalszej kosci fokciowej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajow 15%
ztaman wskazanych w pkt 8.1. — 8.3.)
ztamania kosci 9.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 45%
promieniowej 9.2.ztamania otwarte 35%
9 (dotyczy nasady 9.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 25%
blizszgj k.OSCi . 9.4.wszelkie inne ztamania nasady blizszej kosci promieniowej (niedajace sie zakwalifikowac do o
promieniowej) rodzajéw ztaman wskazanych w pkt 9.1. —9.3.) 20%
10. | .ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 40%
zfama.nia. kosc.i 10.2.ztamania otwarte 30%
10 ?gg{;ﬁ;ﬁggu 10.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 20%
kosci promieniowe;j 10.4.wszelkie inne ztamania trzonu kosci promieniowej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw 15%
ztaman wskazanych w pkt 10.1. - 10.3.)
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Lp. | Kos¢ Rodzaj ztamania Wspétczynnik
ztamania kosci I 1.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 40%
promieniowej | |.2.ztamania otwarte 30%

I'l | (dotyczy nasady I I.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 20%
dalszej kosci I I.4.wszelkie inne zfamania nasady dalszej kosci promieniowej (niedajace sie zakwalifikowac do o
promieniowej) rodzajoéw ztaman wskazanych w pkt I'1.1. - 11.3.) 15%

12 ztamania kosci 12.1.ztamania otwarte 20%
srodrecza 12.2 wszelkie inne ztamania kosci srédrecza 10%

I3.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 25%
I3.2.ztamania otwarte 20%
I3 | ztamania kciuka 13.3.zlamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 15%
I3.4.wszelkie inne ztamania kciuka (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw ztaman wskazanych 5%

wpkt 13.1.-13.3))
ztamania kosci 14.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 16%
palcow dfoni . 14.2.ztamania otwarte 12%
(()c:ioltlyfz\)//; palcéw 14.3.zlamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 8%

14 podana wartosc
wspotczynnika 14.4.wszelkie inne zfamania kosci palca dioni (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw ztaman 4%
odnosi sie do wskazanych w pkt 14.1. - [4.3.)
kazdego palca)

] Konczyna dolna

I5.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 100%

15.2.ztamania otwarte 50%

I5 | ztamania miednicy | |5.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 30%
15.4.wszelkie inne ztamania miednicy (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw ztaman wskazanych 20%

w pkt 15.1. - 15.3.) °

16.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 100%

16.2.ztamania otwarte 50%

I6 | ztamania biodra 16.3.zlamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 30%
16.4.wszelkie inne ztamania biodra (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw ztaman biodra wskazanych 20%

wpkt 16.1.— 16 .3.) °

ztamania kosci 17.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 50%
udowej (dotyczy 17.2.ztamania otwarte 40%

I7 | nasady blizszej 17.3.zlamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 30%
kos.ci. udovs(e] albo | 17.4.wszelkie inne ztamania nasady blizszej kosci udowej albo szyjki kosci udowej (niedajace sie o
szyjki kosci udowej) | 2 alifikowac do rodzajéw ztaman wskazanych w pkt 17.1. - 17 .3.) 20%

18.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 50%
zfdaman.ia:osci 18.2.ztamania otwarte 40%
18 :rz?):jlk(osocti)’cz)’ 18.3.zlamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 30%
udowej) 18.4.wszelkie inne ztamania trzonu kosci udowej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéow ztaman 20%
wskazanych w pkt 18.1. — 18.3.)
19.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 50%
z?mania:osci 19.2.ztamania otwarte 40%
19 Easoavt\j,;ld(alggjclzzysci 19.3.zlamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 30%
udowej) 19.4.wszelkie inne ztamania nasady dalszej kosci udowej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw 20%
ztaman wskazanych w pkt 19.1. - 19.3.)
ztamania kosci 20.1.zlamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 50%
piszczelowej 20.2.ztamania otwarte 40%

20 | (dotyczy nasady 20.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 30%

blizszej kosci 20.4.wszelkie inne ztamania nasady blizszej kosci piszczelowej (niedajace sie zakwalifikowac do 20%

piszczelowej)

rodzajéw ztaman wskazanych w pkt 20.1. - 20.3.)
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) . 21.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 45%
zf.amanlla ko"t‘c' 21.2.ztamania otwarte 35%
iszczelowe
21 E)dotyczy trzlonu 21.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 25%
kosci piszczelowej) 21.4.wszelkie inne ztamania trzonu kosci piszczelowej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéow 15%
ztaman wskazanych w pkt 21.1. - 21.3.)
) . 22.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 30%
Zlamﬁ?'a kc?sa 22.2.ztamania otwarte 20%
strzatkowe
22 (dotyczy trlzonu 22.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 10%
kosci strzatkowej) 22.4.wszelkie inne ztamania trzonu kosci strzatki (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajow ztaman 8%
wskazanych w pkt 22.1. — 22.3.)
Ztamania kosci 23.].ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 40%
strzatkowej 23.2.ztamania otwarte 30%
23 | (dotyczy nasady 23.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 25%
dalszej kosci 23.4.wszelkie inne ztamania nasady dalszej kosci strzatki (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw 159%
strzatkowej) ztaman wskazanych w pkt 23.1. — 23.3.) °
24 | ztamania rzepki 24.].ztamania otwarte 25%
amania rzep 24.2.wszelkie inne ztamania rzepki 15%
25.1.zfamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 40%
Aamania kosci 25.2.zfamania otwarte 30%
25 pietowej 25.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 25%
25.4.wszelkie inne zfamania kosci pietowej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw ztaman
15%
wskazanych w pkt 25.1. —25.3.)
26.1.zfamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 40%
Aamania kosci 26.2.zfamania otwarte 30%
26 skokowej 26.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 25%
26.4.wszelkie inne ztamania kosci skokowej (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajow ztaman
15%
wskazanych w pkt 26.1. —26.3.)
27 ztamania kosci 27.1.ztamania otwarte 20%
stepu 27.2.wszelkie inne ztamania kosci stepu 12%
28 famania srédstopia 28.1.ztamania otwarte 20%
z i i
P 28.2.wszelkie inne ztamania srédstopia 12%
29.1.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 12%
29.2.zlamania otwarte 8%
29 | zlamania palucha 29.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 6%
29.4.wszelkie inne ztamania palucha (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw ztaman wskazanych 49%
(e}
w pkt 29.1.-29.3.)
ztamania palcéow 30. | .ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno otwarte i co najmniej jedno z przemieszczeniem) 10%
stopy (dotyczy: 30.2.ztamania otwarte 8%
30 \F;?ICOYV odll .do 30.3.ztamania wielomiejscowe (w tym co najmniej jedno z przemieszczeniem) 6%
" swiadczenie za
ztamanie kazdego 30.4.wszelkie inne ztamania palca (niedajace sie zakwalifikowac do rodzajéw ztaman wskazanych 4%

palca)

w pkt 30.1. - 30.3))
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE
WYPADKU PRZY PRACY SPOWODOWANEGO UDERZENIEM PRZEZ SPADAJACE PRZEDMIOTY

(GUTS)
BRP-14824

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,8§4ust. 2, §5ust. 1-
3,§ 6 ust. 5 7

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY
SPOWODOWANEGO UDERZENIEM PRZEZ SPADAJACE PRZEDMIOTY (GUTS)

BRP-14824

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
trwafego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie wypadku przy pracy
spowodowanego uderzeniem przez spadajace przedmioty o symbolu
BRP-14824 (OWDU) maja zastosowanie w przypadku rozszerzenia
zakresu odpowiedzialnosci Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group, zwane] dalej Towarzystwem,
z tytutu Umdw ubezpieczenia, zawieranych na podstawie odpowiednich
Ogolnych warunkow grupowego ubezpieczenia na zycie (OWU)
i stanowig integralng czes$¢ tych Umoéw ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie nieszczesliwego wypadku
o symbolu BRP-11324 OWDU (GTU).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;j.

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Wypadek przy pracy — Nieszczesliwy wypadek, ktérego przyczyna
byto Uderzenie Osoby ubezpieczonej przez Spadajace przedmioty,
bedacy bezposrednia i wylaczna przyczyna powstania Trwatego
uszczerbku na zdrowiu Osoby ubezpieczonej, ktére nastapito w Okresie
ubezpieczenia w zwiazku z praca oraz:

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

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

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozyciji
pracodawcy w drodze miedzy siedzibag pracodawcy a miejscem
wykonywania obo-wiazku wynikajacego ze stosunku pracy lub stosunku
cywilnoprawnego.

2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu - wystepujace u Osoby
ubezpieczonej trwafe, nieodwracalne i nierokujace z punktu widzenia
wiedzy medycznej poprawy uszkodzenie organu, narzadu lub ukfadu
spetniajace facznie nastgpujace warunki:

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

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

3) Uderzenie — zdarzenie zaistniale w trakcie wykonywania pracy,
spowodowane przez Spadajace przedmioty, w nastepstwie ktorego
wystapit Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczone;.

4) Spadajace przedmioty — wszelkiego rodzaju przedmioty, ktére
w sposoéb przypadkowy zostaly wprawione w ruch i poruszaja sie pod

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

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

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku przy pracy, spowodowanego
Uderzeniem przez Spadajace przedmioty, Towarzystwo wyplaci
tej osobie Swiadczenie w wysokosci czesci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, potwierdzonej w Polisie, wyliczonej zgodnie z § 6 ust. 3
ponizej, z zastrzezeniem postanowien OWDU.

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

I) Wypadek przy pracy, spowodowany Uderzeniem przez Spadajace
przedmioty, bedacy przyczyna Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby
ubezpieczonej, miat miejsce w Okresie ubezpieczenia,

2) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Wypadku przy pracy, spowodowany Uderzeniem przez Spadajace
przedmioty wystapit w Okresie ubezpieczenia,

3) Trwaly uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie
Wypadku przy pracy, spowodowanego Uderzeniem przez Spadajace
przedmioty wystapit w ciagu 6 miesiecy od dnia zajscia Wypadku przy
pracy, spowodowanego uderzeniem przez Spadajace przedmioty.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Trwatly uszczerbek
na zdrowiu Osoby ubezpieczonej w nastepstwie Wypadku przy pracy,
spowodowanego Uderzeniem przez Spadajace przedmioty miat miejsce
wnastepstwie lubspowodowanyzostatlub nastapit naskutek ktorejkolwiek
z przyczyn wyltaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa za Zdarzenia
ubezpieczeniowe wskazane w §&§ 14 OWU. Ponadto, Towarzystwo
nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Zdarzenie ubezpieczeniowe
miato miejsce w nastepstwie lub w zwiazku z wykonywaniem pracy
w warunkach niezgodnych z przepisami bezpieczenstwa pracy, tj. bez
posiadania odpowiednich kwalifikacji lub uprawnien, lub wykonywaniem
danej pracy niezgodnie z obowiazu-jacymi procedurami.

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

3. W przypadku gdy Trwaty uszczerbek na zdrowiu Osoby ubezpieczonej
w nastepstwie Wypadku przy pracy, spowodowanego Uderzeniem przez
Spadajace przedmioty powstat w obrebie narzadéw (organéw), ktérych
funkcje przed dniem zajscia Wypadku przy pracy, spowodowanego
Uderzeniem przez Spadajace przedmioty byly juz uposledzone lub
w przypadku kolejnego Trwatego uszczerbku na zdrowiu Osoby
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ubezpieczonejw obrebie tego samego narzadu (organu), Towarzystwo nie
ponosi odpowiedzialnosci w zakresie upo$ledzen narzadéw (organéw),
a w przypadku Trwatego uszczerbku na zdrowiu istniejacego, ktory
zgodnie ze wskazaniem Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku
na zdrowiu jest wyzszy niz przed dniem zaj$cia Wypadku przy pracy
spowodowanego Uderzeniem przez Spadajace przedmioty Towarzystwo
ponosi odpowiedzialno$¢ wyfacznie w zakresie réznicy pomiedzy
wczesniejszym Trwatym uszczerbkiem na zdrowiu, a aktualnym Trwatym
uszczerbkiem na zdrowiu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

I. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-7 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21| ust. 3 OWU oraz:

1) zaswiadczenie catkowitym
i rehabilitaciji,

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

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

4) potwierdzona przez pracodawce Osoby ubezpieczonej za
zgodnos$¢ z oryginatem kopie karty wypadku, sporzadzong wedtug
wzoru zatwierdzonego przez ministra wifasciwego 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 spowodowanego Uderzeniem przez
Spadajace przedmioty,

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

Wysokos¢ Swiadczenia oblicza sie, mnozac odpowiednig warto$¢
procentowa wynikajaca z Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku
na zdrowiu przez sume Ubezpieczenia dodatkowego.

4. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin

lekarskie o zakonczeniu leczenia

$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczna w ramach portalu www.

5. Stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu orzeka si¢ po zakonczeniu
leczenia i rehabilitacji, z uwzglednieniem zaleconego przez lekarza
leczenia, nie pdzniej jednak niz w ciaggu 36 miesigcy od dnia zajscia
Wypadku przy pracy spowodowanego Uderzeniem przez Spadajace
przedmioty. Decyzja o stopniu Trwalego uszczerbku na zdrowiu
podejmowana jest na podstawie stanu zdrowia Osoby ubezpieczonej

z dnia zfozenia petnej dokumentacji zwiazanej z Trwatym uszczerbkiem
na zdrowiu i bedacym jego przyczyna Wypadku 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 Swiadczenia Towarzystwa.
6. 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.

7. 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 wyptaty 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,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwala Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oH'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK ZATRUCIA W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY (GZG)

BRP-14924

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,84ust.2,§5ust. 1-3

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
ZATRUCIA W NASTEPSTWIE WYPADKU PRZY PRACY (GZG)

BRP-14924

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
zatrucia w nastepstwie wypadku przy pracy o symbolu BRP-14924
(OWDU) majg zastosowanie w przypadku
odpowiedzialnosci Vienna Life 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 Umow ubezpieczenia.

2. Rozszerzenie zakresu odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie
OWDU moze nastgpi¢ tylko wtedy, gdy nastapito rozszerzenie
odpowiedzialnosci Towarzystwa na podstawie Ogolnych warunkéow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu w wyniku nieszczesliwego wypadku o symbolu
BRP-11324 OWDU (GTU).

3. Do Ubezpieczenia dodatkowego stosuje si¢ wprost lub odpowiednio
postanowienia OWU, o ile OWDU nie stanowig inacze;j.

rozszerzenia zakresu

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Wypadek przy pracy — Nieszczesliwy wypadek, bedacy bezposrednia
i wylaczna przyczyng Zatrucia Osoby ubezpieczonej Gazami kanaliza-
cyjnymi, ktory nastapit w Okresie ubezpieczenia w zwiazku z praca oraz:
a) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczong
zwyktych czynnosci lub polecen przetozonych w ramach stosunku pracy
lub stosunku cywilnoprawnego,

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

c) w czasie pozostawania Osoby ubezpieczonej w dyspozyciji
pracodawcy w drodze miedzy siedzibg pracodawcy a miejscem
wykonywania obowiazku wynikajacego ze stosunku pracy lub stosunku
cywilnoprawnego.

2) Czasowa niezdolnos¢ do pracy — pogorszenie stanu zdrowia Osoby
ubezpieczonej, bedace nastepstwem Zatrucia w wyniku Wypadku przy
pracy, uniemozliwiajace wykonywanie jakiejkolwiek pracy zawodowej,
potwierdzone zwolnieniem lekarskim, wystawionym na druku ZUS ZLA
i trwajace nieprzerwanie co najmniej 14 dni.

3) Zatrucie — zespdt ostrych objawéw chorobowych wywotanych
ekspozycja Osoby ubezpieczonej na dziatanie Gazéw kanalizacyjnych
o stezeniu uznawanym z medycznego punktu widzenia za szkodliwe lub
zagrazajace zyciu organizmu zywego, powodujace Czasowa niezdolnos¢
do pracy w nastepstwie Wypadku przy pracy.

4) Gazy kanalizacyjne — mieszanka toksycznych (wsrod ktoérych
najczesciej wystepuje: siarkowodér (H2S) oraz amoniak (NH3))
i nietoksycznych gazéw powstata w wyniku rozktadu w systemach
kanalizacyjnych organicznych odpadéw pochodzacych z gospodarstw
domowych lub odpaddéw przemystowych.

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

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

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia u Osoby ubezpieczonej Zatrucia w nastepstwie
Wypadku przy pracy, z zastrzezeniem postanowien OWDU, Towarzystwo
wyplaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, potwierdzonej w Polisie.

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

I) wypadek przy pracy, bedacy przyczyna Zatrucia, miat miejsce
w Okresie ubezpieczenia,

2) Zatrucie spowodowato Czasowa niezdolno$¢ do pracy Osoby
ubezpieczonej,

3) istnieje bezposredni zwigzek przyczynowo-skutkowy pomiedzy
Zatruciem a Wypadkiem przy pracy.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Zatrucie miafto
miejsce w nastgpstwie lub spowodowane zostato lub nastapito na skutek
ktérejkolwiek z przyczyn wytaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU, albo powstato
w nastepstwie 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. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do wysokosci 100% sumy Ubezpieczenia
dodatkowego niezaleznie od ilosci Zdarzen ubezpieczeniowych objetych
ochrong ubezpieczeniowa na podstawie OWDU, majacych miejsce
w Okresie ubezpieczenia.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialno$¢ za Zatrucia przewlekte,
wywotane wielokrotna ekspozycja Osoby ubezpieczonej na dziatanie
Gazow kanalizacyjnych o niskim stezeniu.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.
2. Do whiosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 2| ust. 3 OWU oraz:

1) zwolnienie lekarskie wystawione na druku ZUS ZLA, potwierdzajace
Czasowa niezdolno$¢ do pracy spowodowang Zatruciem,

2) kopie wynikéw badan lekarskich, stwierdzajacych zaistnienie Zatrucia
oraz jego przyczyne,

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

pracodawce Osoby ubezpieczonej za
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zgodnos¢ z oryginatem kopie karty wypadku, sporzadzona wedtug
wzoru zatwierdzonego przez ministra wtasciwego 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) zwolnienie lekarskie wystawione na druku ZUS ZLA,

3) kopie wynikéw badan lekarskich stwierdzajacych zaistnienie Zatrucia
oraz jego przyczyne.

4. Do oséb zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zgtaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 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 wyptaty Swiadczenia z tytutu Zatrucia, jezeli wyptacane
Swiadczenie wyczerpuje samo lub tacznie z poprzednio wyptaconymi
Swiadczeniami 100% sumy Ubezpieczenia dodatkowego,

3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwaia Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

cJ/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK CHOROBY SPOWODOWANE] ZAKAZENIEM W PRACY (GZB)

BRP-15024

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5ust. 1,2

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skftadek
ubezpieczeniowych, z aktywdéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
CHOROBY SPOWODOWANE)] ZAKAZENIEM W PRACY (GZB)

BRP-15024

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI

O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
choroby spowodowanej zakazeniem w pracy o symbolu BRP-15024
(OWDU) majg zastosowanie w przypadku
odpowiedzialnosci Vienna Life 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 Umow ubezpieczenia.

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

rozszerzenia zakresu

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

1) Ekspozycja na Szkodliwe czynniki biologiczne (Ekspozycja) —
oddziatywanie na organizm Osoby ubezpieczonej Szkodliwych czynnikéw
biologicznych, bedace bezposrednia i wylaczna przyczyna Zakazenia
Osoby ubezpieczonej,
w zwiazku z pracg oraz:
a) podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez Osobe ubezpieczona
zwyktych czynnosci lub polecen przetozonych w ramach stosunku pracy
lub stosunku cywilnoprawnego,

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

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

2) Zakazenie — wywotany Ekspozycja Osoby ubezpieczonej na dziatanie
Szkodliwych czynnikéw biologicznych zespét objawéw chorobowych.

3) Szkodliwe czynniki
i pasozyty stanowiace zagrozenie dla zdrowia Osoby ubezpieczonej,
wystepujace w $rodowisku pracy i bedace jedyng i wytaczng przyczyna
Zakazenia Osoby ubezpieczonej w zwiazku z wykonywana praca; wykaz
Szkodliwych czynnikéw biologicznych okreslony jest w Zataczniku nr | do
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 kwietnia 2005 r. w sprawie
szkodliwych czynnikéw biologicznych dla zdrowia w $rodowisku pracy
oraz ochrony zdrowia pracownikéw zawodowo narazonych na te
czynniki.

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

ktére nastapito w Okresie ubezpieczenia

biologiczne - bakterie, wirusy, grzyby

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

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W razie wystapienia u Osoby ubezpieczonej Zakazenia w nastepstwie
Ekspozycji Osoby ubezpieczonej na dziatanie Szkodliwych czynnikéw
biologicznych, z zastrzezeniem postanowien OWDU, Towarzystwo

wyplaci tej osobie Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego, potwierdzonej w Polisie.

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

I) Ekspozycja Osoby ubezpieczonej na dziafanie Szkodliwych czynnikéw
biologicznych, bedaca przyczyna Zakazenia, miata miejsce w Okresie
ubezpieczenia,

2) pierwsze Zakazenie wywofane przez dany Szkodliwy czynnik
biologiczny zostato zdiagnozowane w Okresie ubezpieczenia,

3) leczenie Zakazenia, o ktérym mowa w pkt. 2) powyzej, rozpoczetfo sie
w Okresie ubezpieczenia,

4) istnieje bezposredni zwiazek przyczynowo-skutkowy pomiedzy
Zakazeniem a Ekspozycja Osoby ubezpieczonej na dziatanie Szkodliwych
czynnikéw biologicznych w srodowisku pracy.

§ 5. WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Zakazenie miato
miejsce w nastepstwie lub spowodowane zostato lub nastapito na skutek
ktoérejkolwiek z przyczyn wyltaczajacych odpowiedzialnos¢ Towarzystwa
za Zdarzenia ubezpieczeniowe wskazane w § 14 OWU, albo powstato
w nastepstwie 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. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa w stosunku do danej Osoby
ubezpieczonej ograniczona jest do wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego niezaleznie od ilosci Zdarzen ubezpieczeniowych objetych
ochrong ubezpieczeniowa na podstawie OWDU, majacych miejsce
w Okresie ubezpieczenia.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w § 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 2-4 ponizej.
2. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dofaczy¢ dokumenty wymienione w § 21| ust. 3 OWU oraz:

1) kopie wynikéw badan lekarskich stwierdzajacych zaistnienie Zakazenia
oraz jego przyczyne,

2) sporzadzony przez Osobe ubezpieczong i potwierdzony przez
pracodawce opis okolicznosci w jakich doszto do Zakazenia,

3) oswiadczenie sporzadzone przez pracodawce Osoby ubezpieczonej
— potwierdzajace, iz w trakcie wykonywania pracy przez Osobe
ubezpieczong w $rodowisku pracy, w ktérym wystepuje narazenie na
Szkodliwe czynniki biologiczne spetnione zostaly $rodki zapobiegawcze
oraz warunki ochrony zdrowia Osoby Ubezpieczonej wskazane
w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 22 kwietnia 2005 r. w sprawie
szkodliwych czynnikéw biologicznych dla zdrowia w srodowisku pracy
oraz ochrony zdrowia pracownikéw zawodowo narazonych na te
czynniki.

3. Do oséb zglaszajacych roszczenie przez strone
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zglaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia

internetowa
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droga elektroniczng w ramach portalu www.

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

1) wygasniecia odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia podstawowego,
2) dniu wyptaty Swiadczenia z tytutu Zakazenia,

3) rozwiazania Ubezpieczenia dodatkowego,

4) w przeddzien Rocznicy ubezpieczenia, przypadajacej w roku
kalendarzowym, w ktérym Osoba ubezpieczona koriczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

oh'/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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INFORMACJE DOTYCZACE OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK LECZENIA CHOROBY NOWOTWOROWE]) (GLCN)

BRP-15124

Rodzaj informacji

Numer jednostki
redakcyjnej z wzorca
umownego

1. Przestanki wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub wartosci wykupu ubezpieczenia

§2,§4,86

2. Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wyptaty
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia

§2,§4ust. 2,§5

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywéw ubezpieczeniowych

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie Nie dotyczy
jednostek uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy
kapitatowych
4. Wartosci wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej :
Nie dotyczy

oraz okresu, w ktorym roszczenie o wyptate wartosci
wykupu nie przystuguje
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OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
LECZENIA CHOROBY NOWOTWOROWE]) (GLCN)

BRP-15124

§ 1. ROZSZERZENIE ZAKRESU ODPOWIEDZIALNOSCI
O UBEZPIECZENIE DODATKOWE

I. Ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
leczenia choroby nowotworowej o symbolu BRP-15124 (OWDU) maja
zastosowanie w przypadku rozszerzenia zakresu odpowiedzialnosci
Vienna Life 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 Uméw
ubezpieczenia.

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

odpowiednio

§ 2. DEFINICJE POJEC

I. Pojecia uzyte w OWDU oznaczaja:

) Leczenie Choroby nowotworowej — obejmuje zastosowanie
po raz pierwszy w danym Roku okresu ubezpieczenia Ubezpieczenia
dodatkowego wobec Osoby ubezpieczonej ktorejkolwiek z metod
leczenia okreslonych w pkt 2) — 4) ponizej pod warunkiem, ze ich
zastosowanie wystapito po uptywie 3 miesiecy od dnia poczatku
Okresu ubezpieczenia. Za zastosowanie ktorejkolwiek z metod leczenia
okreslonych w pkt 2) — 4) ponizej, o ktérym mowa w zdaniu poprzednim
uznaje sie Zastosowanie Leczenia Choroby nowotworowe;.

2) Chemioterapia — metoda ogdlnoustrojowego leczenia Choréb
nowotworowych za pomoca lekéw cytostatycznych. W rozumieniu
niniejszej definicji ochrong ubezpieczeniowa objete jest pierwsze
zlecone przez lekarza onkologa zastosowanie w leczeniu danego Osoby
ubezpieczonej chemioterapii, w celu: wyleczenia; wydtuzenia przezycia,
ale bez mozliwosci catkowitego wyleczenia lub jako leczenie paliatywne
(tagodzace objawy Choroby nowotworowe;j).

3) Radioterapia — metoda leczenia Choréb nowotworowych oraz
tagodzenia boélu zwiazanego z rozsianym procesem nowotworowym
z wykorzystaniem promieniowania jonizujagcego. W rozumieniu niniejszej
definicji ochrong ubezpieczeniowa objete jest pierwsze zlecone przez
lekarza onkologa zastosowanie w leczeniu danej Osoby ubezpieczonej
jednej z nastepujacych form radioterapii: radioterapia radykalna (majaca
na celu napromieniowanie guza lub jego okolicy w celu jego zniszczenia);
radioterapia paliatywna (majaca na tagodzenie bélu spowodowanego
Choroba nowotworowa w przypadku gdy wyleczenie pacjenta jest
juz niemozliwe); radioterapia objawowa (majaca na celu zmniejszenie
dolegliwosci bélowych spowodowanych przerzutami).

4) Operacja onkologiczna — metoda leczenia Choréb nowotworowych
oraz fagodzenia bélu zwigzanego z rozsianym procesem nowotworowym
z wykorzystaniem zabiegu operacyjnego. W rozumieniu niniejszej
definicji ochrong ubezpieczeniowa objete jest pierwsze zlecone przez
lekarza onkologa zastosowanie w leczeniu danej Osoby ubezpieczonej
jednej z nastepujacych form operacji: operacja radykalna (zabieg majacy
na celu catkowite wyleczenie choroby, najczesciej polegajacy na szerokim
wycieciu narzadéw, badz duzej czesci pojedynczego narzadu); operacja
paliatywna (majaca na celu fagodzenie dolegliwosci bélowych i poprawe
stanu chorego, nie usuwajaca wiasciwej przyczyny dolegliwosci). Ochrona

ubezpieczeniowa nie obejmuije operacji zwiadowczych.

5) Choroba nowotworowa (Nowotwér ztosliwy) — Choroba
charakteryzujaca sie  niekontrolowanym rozrostem  ziosliwych,
patologicznych komoérek niszczacych zdrowe tkanki. Rozpoznanie
Nowotworu ztosliwego musi by¢ potwierdzone dowodem naciekania
albo badaniem histopatologicznym.

W rozumieniu OWU za Nowotwoér ztosliwy nie uwaza sie:

a) nowotworu fagodnego,

b) kazdego nowotworu opisanego histopatologicznie jako stadium
przedinwazyjne lub jako nowotwér in situ (Tis), np. dysplazji szyjki macicy
w stadiach CIN | -3, raka pecherza moczowego w stadium Ta,

c) raka podstawno komoérkowego i raka ptaskonabtonkowego skoéry,

d) czerniaka ztosliwego w stadium zaawansowania Tla wg klasyfikacji
TNM (czerniaka ztosliwego innego niz naciekajacy w gtab ponad 1,5 mm;
(stopien zaawansowania wg Clarka > 4),

e) ziarnicy ztosliwej (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| (Tlalub TIb
lub Tlc) w klasyfikacji TNM,

h) nowotworu wspétistniejacego z zakazeniem wirusem HIV (np.
miesaka Kaposiego).

6) Zastosowanie Leczenia Choroby nowotworowej — obejmuje
w Okresie ubezpieczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego:

a) podanie pierwszej dawki leku — w przypadku Chemioterapii,

b) podanie pierwszej dawki promieniowania jonizujacego — w przypadku
Radioterapii,

c) przeprowadzenie operacji radykalnej lub operacji paliatywnej —
w przypadku Operacji onkologicznej.

7) Szpital - zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej lub na terytorium nastepujacych panstw:
Norwegia, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada,
ktérego zadaniem jest calodobowa opieka medyczna, diagnostyka,
leczenie, wykonywanie zabiegéw chirurgicznych, zatrudniajacy
24-godzinna kwalifikowang 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 dodatkowego
ubezpieczonej w Okresie ubezpieczenia.

jest zdrowie Osoby

§ 4. ZAKRES ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

I. W przypadku Leczenia Choroby nowotworowej Osoby ubezpieczone;j,
Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w wysokosci sumy Ubezpieczenia
dodatkowego potwierdzonej w Polisie, aktualnej w dniu Zastosowania
Leczenia Choroby nowotworowej, z zastrzezeniem postanowien
OwWDU.
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2. Towarzystwo wyptaci Swiadczenie, o ktérym mowa w ust. | powyzej
pod warunkiem, ze Leczenie Choroby nowotworowej miato miejsce
w Szpitalu.

§ 5. WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
TOWARZYSTWA

I. W przypadku Ubezpieczenia dodatkowego nie majg zastosowania
postanowienia OWU dotyczace Karencji.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Ubezpieczenia
dodatkowego na wypadek Leczenia Choroby nowotworowej
w przypadku zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego - Leczenie
Choroby nowotworowej w ciagu 3 miesiecy od dnia poczatku Okresu
ubezpieczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego.

3. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci, jezeli Leczenie Choroby
nowotworowej Osoby ubezpieczonej mialo miejsce w nastepstwie lub
w zwiazku z uszkodzeniem ciata, ktére nastgpito w okresie 5 lat przed
dniem poczatku Okresu ubezpieczenia lub byto skutkiem choroby, ktéra
zostata zdiagnozowana lub byfa leczona w okresie 5 lat przed dniem
poczatku Okresu ubezpieczenia.

4. Odpowiedzialnos¢ Towarzystwa ograniczona jest w ramach danego
Roku okresu ubezpieczenia Ubezpieczenia dodatkowego do wytacznie
jednego Swiadczenia niezaleznie od liczby zastosowanych Leczen
Choroby nowotworowej w ramach tego samego Leczenia Choroby
nowotworowej. W przypadku wystapienia u Osoby ubezpieczonej
ponownie w danym Roku okresu ubezpieczenia Ubezpieczenia
dodatkowego tego samego Leczenia Choroby nowotworowej,
Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tego tytutfu.

5. W razie jednoczesnego zastosowania w danym Roku okresu
ubezpieczenia Ubezpieczenia dodatkowego Radioterapii lub Operacji
onkologicznej lub Chemioterapii Towarzystwo wypfaci tylko jedno
Swiadczenie.

§ 6. WYPLATA SWIADCZEN

1. Osoba uprawniona do wyptaty Swiadczenia jest Osoba ubezpieczona.
2. Wyptata Swiadczenia z tytutu Ubezpieczenia dodatkowego nastepuje
na zasadach okreslonych w & 21 OWU, z zastrzezeniem ust. 3-4 ponizej.
3. Do whniosku o wyptate Swiadczenia osoba sktadajaca wniosek powinna
dotaczy¢ dokumenty wymienione w OWU, karte informacyjng leczenia
szpitalnego (wypis) oraz dokumentacje medyczng potwierdzajaca
Zastosowanie Leczenia Choroby nowotworowej.

4. Do oso6b zgtaszajacych roszczenie przez strone internetowa
www.viennalife.pl zgodniez§ 2| ust. | OWU, ma zastosowanie Regulamin
$wiadczenia ustugi zglaszania roszczen z tytutu Umowy ubezpieczenia
droga elektroniczng w ramach portalu www.

§ 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 koriczy Wiek 68 lat.

§ 8. DATA WEJSCIA W ZYCIE OWDU

OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwala Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group
(od 01.10.2024 r. dziafajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodza
w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i majg zastosowanie do Uméw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

o{/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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TABELA OCENY PROCENTOWE)] TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU VIENNA LIFE

TOWARZYSTWO UBEZPIECZEN NA ZYCIE S.A. VIENNA INSURANCE GROUP

Stopien trwaltego

Rodzaj uszkodzen ciata uszczerbku na
zdrowiu
A. Uszkodzenia gtowy
I. Uszkodzenie powlok czaszki (bez ubytkéw kostnych — wymagajace szycia):
a) uszkodzenia powtok czaszki blizny do 5 cm dt. 1%
b) uszkodzenia powtok czaszki blizny powyzej 5 cm df. — 10 cm dt. 2%
c) znaczne uszkodzenie powlfok czaszki, pod postacig rozlegtych sciagajacych blizn — w zaleznosci od rozmiaru 5%
powyzej 10 cm dt.
d) oskalpowanie do 10 cm $rednicy 8%
e) oskalpowanie w zaleznosci od powierzchni — powyzej 10 cm $rednicy 10-20%
2. Uszkodzenie kosci sklepienia i podstawy czaszki z przemieszczeniem (wgtebienia, szczeliny, fragmentacja) 1-7%
3. Ubytek w kosciach czaszki:
a) o $rednicy do 2,5 cm 2%
b) o srednicy powyzej 2,5 do 5 cm 5%
c) o $rednicy powyzej 5 cm do 10 cm 8%
9-15%

d) o $rednicy powyzej 10 cm

Uwaga: Jezeli przy uszkodzeniach i ubytkach kosci czaszki (poz. 2 i 3) wystepuja jednoczesnie uszkodzenia powtok czaszki (poz.l), nalezy
osobno ocenia¢ stopien trwatego uszczerbku za uszkodzenia lub ubytki kosci wedtug poz. 2 lub 3 i osobno za uszkodzenia powtok czaszki

wedtug poz.|.

4. Powiktania towarzyszace uszkodzeniom wymienionym w poz. I, 2, 3 w postaci: nawracajacego wycieku

pl):nu mézgowo-rdzeniowego, przewlektego .zap'al.enia kosci, ropowicy, zakrz.epit':y powtok, .przepulglir’ly 1-10%
moézgowej — ocenia sie dodatkowo — w zaleznosci od rodzaju i stopnia powiktan, zwiekszajac stopien
trwalego uszczerbku na zdrowiu o:
5. Porazenie i niedowtady pofowicze:
a) porazenie polqwicze lub paraplegie (porazenia konczyn dolnych) uniemozliwiajace samodzielne stanie i chodzenie 100%
0 - 1° wg skali Lovette’a
b) gteboki niedowfad potowiczy lub parapareza 2° wg skali Lovette’a 60-80%
c) $redniego stopnia niedowtad potowiczy lub parapareza konczyn dolnych 3° wg skali Lovette’a 40-60%
d) niewielki lub dyskretny niedowtad potowiczy lub niedowtad kornczyn dolnych 4° wg Skali Lovette’a, dyskretny 5.359
deficyt sity przy obecnosci zaburzen napiecia mig$niowego, niedostatecznosci precyzji ruchéw itp. °
e) monoparezy pochodzenia o$rodkowego:
konczyna gérna — wg skali Lovett’a Prawa Lewa
0° 40% 30%
| -2° 30-35% | 20-25%
3-4° 5-20%| 5-15%
konczyna dolna — wg skali Lovett’a
0° 40%
| -2° 30%
3-4° 5-15%
6. Zespoly pozapiramidowe:
a) utrwalony zespét pozapiramidowy znacznie utrudniajacy sprawno$é ustroju i wymagajacy stafej opieki innej osoby 100%
b) zespét pozapiramidowy utrudniajacy sprawnos¢ ustroju z zaburzeniami mowy, napadami ocznymi itp. 40-70%
c) zaznaczony zespo6f pozapiramidowy 5-20%
7. Zaburzenia réownowagi pochodzenia mézdzkowego:
a) uniemozliwiajace chodzenie i samodzielne funkcjonowanie 100%
b) utrudniajace chodzenie i sprawno$¢ ruchowa w stopniu znacznym 50-60%
c) utrudniajace chodzenie i ograniczajace sprawnos$¢ ruchowa 20-40%
d) dyskretnie wptywajace na sposéb chodu i niewielkie uposledzenie zbornosci i precyzji ruchéw 5-10%
8. Padaczka (jako izolowane nastepstwo uszkodzenia mézgu):
a) padaczka z bardzo czestymi napadami — 3 napady w tygodniu i wiecej 30-40%
b) padaczka z napadami — powyzej 2 na miesiac 20-30%
c) padaczka z napadami — 2 i mniej na miesiac 10-20%
d) padaczka z napadami o réznej morfologii — bez utrat przytomnosci 1-10%
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Uwaga: Podstawa rozpoznania padaczki s3: powtarzajace si¢ napady padaczkowe, typowe zmiany EEG, dokumentacja szpitalna potwierdzajaca
rozpoznanie, ustalone rozpoznanie przez lekarza leczacego (podejrzenie padaczki nie jest wystarczajace do uznania uszczerbku z tego tytutu).

W przypadku wspdtistnienia padaczki z innymi objawami organicznego uszkodzenia mézgu nalezy ocenia¢ wg punktu 9 ponizej.

9. Zaburzenia neurologiczne i psychiczne uwarunkowane organicznie (encefalopatie):

a) otepienie lub ciezkie zaburzenia psychiczne i zachowania z duzym deficytem neurologicznym — uniemozliwiajace

) : 60-100%
samodzielng egzystencje

b) encefalopatie ze zmianami charakterologicznymi i deficytem neurologicznym w zaleznosci od stopnia 25-60%

c) encefalopatie z umiarkowanymi zaburzeniami funkcjonowania w zyciu codziennym ze zmianami charakterologicznymi 10-25%

i deficytem neurologicznym

Uwaga: Za encefalopatia poza zespotem psychoorganicznym przemawiajg odchylenia przedmiotowe w stanie neurologicznym i psychicznym
oraz zmiany w obrazie EEG, TK lub MRI. Istnienie encefalopatii musi znajdowa¢ potwierdzenie w dokumentacji medycznej (neurologa,

psychologa lub psychiatry).

10. Utrwalona nerwica i zespolty zwiazane z urazem czaszkowo-mézgowym, uszkodzeniem ciata, potwierdzone dokumentacja

z leczenia neurologicznego:

a) dolegliwosci subiektywne bez zmian w badaniach obrazowych — przebyte wstrzasnienie mézgu (z hospitalizacja) 1%
b) utrwalone skargi subiektywne zwiazane z urazem czaszkowo-mdzgowym (ze zmianami urazowymi w badaniach
obrazowych) w zaleznosci od stopnia zaburzen (bdle glowy, zawroty gtowy, zaburzenia pamieci i koncentracji, 50
zaburzenia snu, drazliwos$¢, nadpobudliwo$¢- objawy utrzymujace sie powyzej 6 miesiecy od urazu mimo leczenia ©
neurologicznego i/lub psychiatrycznego)
1. Zaburzenia mowy:
a) afazja catkowita (sensoryczna lub sensoryczno-motoryczna) z agrafia i aleksja 70%
b) afazja catkowita motoryczna 35-50%
c) afazja znacznego stopnia utrudniajagca porozumiewanie sie 15-30%
d) afazja nieznacznego stopnia 1-10%

12. Zespoly podwzgérzowe i inne utrwalone zaburzenia wewnatrzwydzielnicze z potwierdzonym pochodzeniem osrodkowym

(moczéwka prosta, cukrzyca, nadczynnos¢ tarczycy itp.):

a) znacznie uposledzajace czynnos¢ ustroju 15-40%

b) nieznacznie uposledzajace czynnos¢ ustroju 5-15%
13. Uszkodzenia czesciowe lub catkowite nerwéw ruchowych gatki oczne;j:

a) nerwu okoruchowego 2-10%

b) nerwu bloczkowego 2%

c) nerwu odwodzacego — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 2-5%
14. Uszkodzenie nerwu tréjdzielnego:

a) czesciowe — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 1-9%

b) catkowite 10%
15. Uszkodzenie nerwu twarzowego:

a) cze$ciowe — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 1-9%

b) catkowite 10%

Uwaga: Uszkodzenie nerwu twarzowego tacznie z peknieciem kosci skalistej nalezy oceni¢ wediug poz. 49 ponize;.

16. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwow jezykowo-gardiowych i blednego — w zaleznosci od stopnia zaburzen mowy,

potykania, oddechu, krazenia i przewodu pokarmowego:

a) jednostronne 5%
b) obustronne 15%
17. Uszkodzenie nerwu dodatkowego:
a) cze$ciowe — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 1-9%
b) catkowite 10%
18. Uszkodzenie nerwu podjezykowego:
a) cze$ciowe — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 1-9%
b) catkowite 10%
19. Pourazowe zaburzenia endokrynologiczne w zaleznosci od zmian 1-9%
B. Uszkodzenia twarzy
20. Uszkodzenia powlok twarzy — wymagajace szycia (blizny i ubytki, oszpecenia):
a) oszpecenia — widoczne, szpecace, rozlegle (do 2 cm dlugosci lub powyzej 1,5 cm? powierzchni) 1%
b) oszpecenia — widoczne, szpecace, rozlegte (powyzej 2 cm do 10 cm diugosci lub powyzej 3 cm? powierzchni) 3%
) oszpecenia z zaburzeniami funkcji — widoczne, szpecace, rozlegte (powyzej 10 cm diugosci lub powyzej 5 cm? 5%
powierzchni)
d) oszpecenia poch;one z du?ymi zaburzeniami funkgcji — przyjmowania pokarméw, zaburzen oddychania, mowy, 10%
zaburzenia funkcji powiek itp.
e) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 1% TBSA (catkowitej powierzchni ciata) 2%
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21. Uszkodzenia nosa:

a) zlamanie kosci nosa bez zaburzen oddychania — niewielka deformacja miejscowa 2%

b) ztamanie kosci nosa z wyrazng deformacjg z zaburzeniami oddychania 5%

c) ztamanie kosci nosa z wyrazng deformacja z zaburzeniami oddychania i powonienia 10%

d) utrata nosa w catosci (facznie z kos¢mi nosa) 25%

e) catkowita utrata powonienia w nastepstwie uszkodzenia przedniego dotu czaszki 5%
22. Catkowita utrata zeba stalego:

a) siekacza lub kta — za kazdy zab 2%

b) pozostatych zebow 1%
23. Ztamania kosci oczodotu szczeki i/lub zuchwy, ztamania kosci jarzmowej wygojone z przemieszczeniem odtamoéw:

a) bez zaburzen czynnosci stawu zuchwowo-skroniowego — w zaleznosci od stopnia zaburzen zucia i rozwarcia szczek 2-5%

b) z zaburzeniami czynnosci stawu zuchwowo-skroniowego — w zaleznosci od stopnia zaburzen zucia i rozwarcia szczek 6-10%

24. Utrata czesci szczeki lub zuchwy (facznie z oszpeceniem i utrata zebéw) — staw rzekomy - zaleznie od rozlegtosci ubytkoéw,
stanu odzywiania i powiktan:

a) czesciowa (powyzej 30%) 8-10%

b) catkowita 30%
25. Ubytek podniebienia:

a) z zaburzeniami mowy i potykania — w zaleznosci od stopnia zaburzen 10-20%

b) z duzymi zaburzeniami mowy i potykania — w zaleznosci od stopnia zaburzen 21-30%
26. Ubytki jezyka:

a) bez zaburzen mowy i potykania 1-3%

b) z zaburzeniami mowy i potykania — w zaleznosci od stopnia zaburzen 4-10%

¢) z duzymi zaburzeniami mowy — w zaleznosci od stopnia zaburzen 11-30%

d) catkowita utrata jezyka 40%
C. Uszkodzenia narzadu wzroku

27.
a) przy obnizeniu ostrosci wzroku lub utracie wzroku jednego lub obojga oczu trwaly uszczerbek na zdrowiu okresla sie wedtug

nastepujacej tabeli:.
Ostros¢ 1,0 0,9 (9/10) | 0,8 (8/10) | 0,7 (7/10) | 0,6 (6/10) | 0,5 (5/10) | 0,4 (4/10) | 0,3 (3/10) | 0,2 (2/10) | O,1 (1/10) 0
wzroku: (10/10)
oko
prawe /
oko lewe
1,0 (10/10) 0% 2,5% 5% 7,5% 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35%
0,9 (9/10) 2,5% 5% 7,5% 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40%
0,8 (8/10) 5% 7,5% 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45%
0,7 (7/10) 7,5% 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50%
0,6 (6/10) 10% 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55%
0,5 (5/10) | 12,5% 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60%
0,4 (4/10) 15% 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65%
0,3 (3/10) 20% 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70%
0,2 (2/10) 25% 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70% 75%
0,1 (1/10) 30% 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70% 75% 80%
0 35% 40% 45% 50% 55% 60% 65% 70% 80% 90% 100%

Uwaga: Ostros$¢ wzroku zawsze okresla sie po korekcji szktami zaréwno przy zmetnieniu rogéwki lub soczewki, jak i przy wspofistnieniu
uszkodzenia siatkéwki lub nerwu wzrokowego.

b) dwojenie obrazu bez zaburzen ostrosci wzroku 1-8%

c) utrata wzroku jednego oka z jednoczesnym wyluszczeniem gatki ocznej 40%
28. Porazenie nastawnosci (akomodacji) — przy zastosowaniu szkiet poprawczych:

a) jednego oka 15%

b) obojga oczu 30%

29. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw tepych:
a) rozdarcie naczyniéwki jednego oka
b) zapalenie naczynioéwki i siatkéwki jednego oka, powodujace zaburzenia widzenia $rodkowego lub obwodowego
c) przedziurawienie plamki zéttej jednego oka

wg tabeli z poz. 27a

d) zanik nerwu wzrokowego
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30.

Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw drazacych:

a) blizny rogéwki lub twardéwki

b) za¢ma urazowa (uszkodzenie soczewki)

c) cialo obce wewnatrzgatkowe, powodujace obnizenie ostrosci wzroku

wg tabeli z poz. 27a

31. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw chemicznych i termicznych (oparzenia itp.) wg tabeli z poz. 27a
32. Koncentryczne zwezenie pola widzenia ocenia sie wedtug ponizej podanej tabeli:
Zwezenie do Przy nienaruslfonym drugim W obu oczach Przy Slepocie drugiego oka
oku
60° 0% 0% 35%
50° 5% 15% 45%
40° 10% 25% 55%
30° 15% 50% 70%
20° 20% 80% 85%
10° 25% 90% 95%
ponizej 10° 35% 95% 100%
33. Potowicze niedowidzenia:
a) dwuskroniowe 20-50%
b) dwunosowe 10-20%
c) jednoimienne 20%
34. Bezsoczewkowatos¢ pourazowa po operacyjnym usunieciu zaémy pourazowej, przy braku jednoczesnego pojedynczego
widzenia obuocznego:
a) w jednym oku 20%
b) w obu oczach 35%
35. Pseudosoczewkowos¢ pourazowa (usuniecie soczewki wskutek urazu z wszczepieniem sztucznej soczewki
wewnatrzgatkowej) przy wspdtistnieniu nie poddajacych sie korekcji zaburzen ostrosci wzroku:
a) w jednym oku wg tabeli z poz. 27a
b) w obu oczach wg tabeli z poz. 27a
36. Zaburzenia w droznosci przewodow {zowych (izawienie):
a) w jednym oku 1-8%
b) w obu oczach 5-12%
37. Odwarstwienie siatkowki jednego oka wg tabeli z poz. 27a

Uwaga: Odwarstwienie siatkéwki jednego oka, tylko jesli wystepuje po urazie oka lub glowy (odejmujac inwalidztwo istnie
Odwarstwienia siatkéwki bez potwierdzonego urazu oka lub glowy, po wysitku, dzwignieciu, pochyleniu, skoku itp. nie s3 uznawane za pourazowe.

jace przed urazem).

38. Jaskra — ogélny procent trwatego uszczerbku na zdrowiu nie moze wynosi¢ wiecej niz 35% za jedno oko wg tabeli z poz.
i 100% za oboje oczu 27ai 32
39. Wytrzeszcz tetniacy — w zaleznosci od stopnia:
a) jednostronny 30%
60%

b) obustronny

40. Za¢ma urazowa. Usuniecie za¢my pourazowej ze wszczepieniem sztucznej soczewki wewnatrzgatkowe;j wg tabeli z poz. 27a
41. Przewlekie zapalenia spojéwek zwigzane z urazem oka:

a) zmiany niewielkie 2%

b) duze zmiany miejscowe, blizny rogéwki wg tabeli z poz. 27a

D. Uszkodzenia narzadu stuchu

42. Przy uposledzeniu ostrosci stuchu procent trwalego uszczerbku na zdrowiu okresla sie wedtug nizej podanej tabeli

(obliczanie procentowego trwalego uszczerbku na zdrowiu z tytutu utraty stuchu wg Rosena w mod.):

Ucho prawe 0-25 dB 26-40 dB 41-70 dB ‘ Pow. 70 dB
Ucho lewe Procent trwalego uszczerbku na zdrowiu
0-25dB 0% 5% 10% 20%
26 - 40 dB 5% 15% 20% 30%
41 - 70 dB 10% 20% 30% 40%
Pow. 70 dB 20% 30% 40% 50%
Uwaga: oblicza si¢ $rednia dla ucha prawego i lewego oddzielnie dla 500, 1.000 i 2.000 Hz.
43. Urazy malzowiny uszne;j:
a) rany matzowiny usznej — wymagajace szycia 1%
b) utrata czesci matzowiny lub jej wyrazne znieksztalcenie (blizny, oparzenia i odmrozenia) 2-5%
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c) utrata jednej matzowiny 15%
44. Zwezenie lub zarosniecie zewnetrznego przewodu stuchowego (pourazowe):

a) jednostronne z ostabieniem lub przytepieniem stuchu wg tabeli

b) obustronne z ostabieniem lub przytepieniem stuchu z poz. 42
45. Przewlekie ropne zapalenie ucha srodkowego (pourazowe):

a) jednostronne 1-5%

b) obustronne 6-10%

46. Przewlekie ropne zapalenie ucha srodkowego powiktane: perlakiem, préchnica kosci lub polipem ucha — w zaleznosci
od stopnia powikian (pourazowe):
a) jednostronne 5-10%
b) obustronne 11-20%
47. Uszkodzenie ucha srodkowego w nastepstwie ztamania kosci skroniowej z uposledzeniem stuchu (pourazowe) ngotza.b:g
48. Uszkodzenie ucha wewnetrznego:
a) z uszkodzeniem czesci stuchowej ngotza'b:g
b) z uszkodzeniem czesci statycznej — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 10-40%
c) z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 20-50%
49. Uszkodzenie nerwu twarzowego tacznie z peknieciem kosci skalistej:
a) jednostronne — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 10-30%
b) dwustronne 20-60%
E. Uszkodzenia szyi, krtani, tchawicy i przetyku
50. Uszkodzenie gardta z uposledzeniem funkcji:
a) niewielkiego stopnia 1-5%
b) znaczne uposledzenie potykania lub artykulacji 6-15%
51. Uszkoc!zen’ie' lub zwqi.enie kr:tar!i pozwalajace na obchodzenie sie bez rurki dotchawiczej — 5.20%
w zaleznosci od stopnia zwezenia
52. Uszkodzenie krtani, powodujace koniecznos¢ statego noszenia rurki dotchawiczej:
a) z zaburzeniami gtosu — w zaleznosci od stopnia 15-40%
b) z bezgtosem 50%
53. Uszkodzenie tchawicy — w zaleznosci od stopnia jej zwezenia:
a) bez niewydolnosci oddechowej 1-10%
b) z niewydolnoscia oddechowa — potwierdzong badaniami dodatkowymi (spirometria) 11-50%
54. Uszkodzenie przetyku powodujace:
a) czesciowe trudnosci w odzywianiu — w zaleznosci od stopnia uposledzenia stanu odzywiania 5-20%
b) odzywianie tylko ptynami 21-40%
c) catkowita niedroznos¢ przetyku ze stata przetoka zotadkowa 45%
55. Uszkodzenie tkanek miekkich szyi (rany wymagajace szycia):
a) oszpecenia — widoczne, szpecace, rozlegte (do 5 cm dtugosci lub powyzej 3 cm? powierzchni) bez ograniczenia 1%
ruchomosci
b) oszpecenia z zaburze.niami. funkcji — wid’ogzne, szpecace, rozlegle (powyzej 5 cm diugosci lub powyzej 5 cm? 3%
powierzchni) z ograniczeniem ruchomosci
c) oszpecenia pofaczone z duzymi zaburzeniami funkcji (powyzej 20 cm dtugosci lub powyzej 10 cm?) 8%

Z niesymetrycznym ustawieniem glowy

d) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IlA — za 1% TBSA (catkowitej powierzchni ciata) 1%

Uwaga: Uszkodzenie tkanek migkkich z jednoczesnym uszkodzeniem kregostupa szyjnego — ocenia¢ wedtug punktu 88 ponizej.

F. Uszkodzenia klatki piersiowej i ich nastepstwa

56. Urazy czesci miekkich klatki piersiowej, grzbietu — w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia, rozlegtosci blizn, ubytkéow

miesni i stopnia uposledzenia oddychania:

a) widoczne znieksztalcenia, ubytki i blizny skérne, rozlegte (do 10 cm diugosci), widoczne, szpecace, 1%
nie ograniczajace ruchomosci klatki piersiowej °
b) widoczne znieksztatcenia, ubytki i blizny skérne, rozlegte (powyzej 10 cm dtugosci) ze zmniejszeniem wydolnosci 50
oddechowej (potwierdzone badaniem spirometrycznym) °
c) znacznego stopnia ograniczenie ruchomosci klatki piersiowej, rozlegte sciagajace blizny, duze ubytki migsniowe
(powyzej 25 cm dtugosci lub powyzej |5 cm?) ze znacznym zmniejszeniem wydolnosci oddechowe;j 10%
(potwierdzone badaniem spirometrycznym)
d) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 3% TBSA (catkowitej powierzchni ciafa) 1%
57. Utrata brodawki sutkowej u kobiet czesciowa lub catkowita 1-5%
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58. Utrata gruczotu piersiowego kobiet:

a) czesciowa

1-9%

b) catkowita

10-20%

59. Uszkodzenie zeber (ztamanie) z obecnoscia znieksztalcen i ze zmniejszeniem pojemnosci zyciowej ptuc w zaleznosci

od stopnia zmniejszenia pojemnosci zyciowej w spirometrii:

a) zfamanie jednego zebra 1%

b) ztamanie zeber — znieksztalcenie znacznego stopnia 2-5%

c) ztamania ze znieksztatceniem i upo$ledzeniem pojemnosci zyciowej ptuc (potwierdzone badaniem spirometrycznym) 5-10%
60. Ztamanie mostka:

a) bez przemieszczenia 2%

b) z przemieszczeniem 3-5%

61. Uszkodzenie ptuc i optucnej (zmiany utrwalone — zrosty optucnowe, uszkodzenia tkanki ptucnej, ubytki t

ciala obce itp. potwierdzone w badaniach obrazowych):

kanki ptucnej,

a) bez niewydolnosci oddechowej 2-4%
b) z niewydolnoscia oddechowa — w zaleznosci od jej stopnia (potwierdzone badaniem spirometrycznym) 5-30%
62. Uszkodze.nie .tkanki pluc’:n.ej powiklane_przet?kami o§_|(rze|owymi, ropniem pluc przetoki — w zaleznosci 20-40%
od stopnia niewydolnosci oddechowej w spirometrii ptuc
63. Uszkodzenie serca lub osierdzia (urazy):
a) z wydolnym uktadem krazenia 5%
b) z objawami niewydolnosci uktadu krazenia — | stopien wg NYHA 10%
c) z objawami niewydolnosci uktadu krazenia — Il stopien wg NYHA 20%
d) z objawami niewydolnosci uktadu krazenia — lll stopienn wg NYHA 21-30%
e) z objawami niewydolnosci uktadu krazenia — IV stopien wg NYHA 31-60%

64. Uszkodzenia przepony - rozerwanie przepony, przepukliny przeponowe — w zaleznosci od stopnia zaburzen funkgji

przewodu pokarmowego, oddychania i krazenia:

a) bez zaburzen funkcji — po leczeniu operacyjnym 4%
b) zaburzenia $redniego stopnia 8%
c) zaburzenia duzego stopnia — z niewydolnoscia oddechowa 15%
G. Uszkodzenie brzucha i ich nastepstwa
65. Pourazowe uszkodzenia tkanek migkkich powlok jamy brzusznej (rany wymagajace szycia, oparzenia, przepukliny
urazowe, przetoki itp.) powlok jamy brzusznej:
a) widoczne znieksztatcenia, ubytki i blizny skérne, rozlegte (do 10 cm dtugosci) 1-2%
b) uszkodzenia powtok i ubytki miesniowe powyzej 10 cm dtugosci przepukliny pourazowe 4%
c) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 3% TBSA (catkowitej powierzchni ciafa) 1%

Uwaga: Za przepukliny urazowe uwaza sig przepukliny spowodowane pourazowym uszkodzeniem powtfok brzusznych (np. po rozerwaniu

miesni powtok brzusznych), do ktérych doszio w wyniku nieszczesliwego wypadku. Przepukliny pachwinowe, pepkowe itp., oraz wszystkie,

ktére ujawnity sie po wysitku, dzwignieciu — nie s uznawane jako pourazowe.

66. Pourazowe uszkodzenie zofadka, jelit i sieci, powodujace zaburzenia funkcji przewodu pokarmowego:

a) po leczeniu operacyjnym, bez zaburzen funkcji przewodu pokarmowego 5%
b) po leczeniu operacyjnym z niewielkiego stopnia zaburzeniami funkgji i dostatecznym stanem odzywienia 8%
c) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem odzywienia — w zaleznosci od stopnia zaburzen i stanu 15%
odzywienia
d) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem odzywienia — odzywianie jedynie pozajelitowe 20%
67. Przetoki pourazowe jelitowe, katowe i odbyt sztuczny — w zaleznosci od stopnia zanieczyszczania sie i zmian zapalnych
tkanek otaczajacych przetoke:
a) jelita cienkiego 40%
b) jelita grubego 30%
68. Usqu_d_zenie duzych qaczyﬁ krwionoénych_ j?my brzus;nej | miednicy nig .powodujqce_ upos’.led’zenia 3-10%
funkcji innych narzadéw (leczone operacyjnie) w zaleznosci od rozleglosci uszkodzenia naczyn
69. Uszkodzenia odbytnicy:
a) petnoscienne uszkodzenie leczone operacyjnie — niewielkie dolegliwosci, bez zaburzen funkgji 4%
b) wypadanie odbytnicy w zaleznosci od stopnia wypadania, utrzymujace sie po leczeniu operacyjnym 10-15%
70. Uszkodzenia zwieracza odbytu, powodujace stale, catkowite nietrzymanie katu i gazéw 50%
71. Uszkodzenie sledziony:
a) leczone operacyjnie z zachowaniem narzadu 5%
b) utrata u oséb powyzej 18 roku zycia 10%
c) utrata u osob ponizej |18 roku zycia 15%
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72. Uszkodzenia watroby, drég zétciowych lub trzustki:
a) leczone operacyjnie z zachowaniem narzadu / bez zaburzen funkcjonalnych — utrata pecherzyka zétciowego 5%
b) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu A wedtug Childa-Pugha, zaburzenia czynnosci zewnatrzwydzielniczej 8%
trzustki niewielkiego stopnia lub utrata czesci narzadu °
c) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu B wedtug Childa-Pugha, zaburzenia czynnosci zewnatrz 159
i wewnatrzwydzielniczej trzustki $redniego stopnia lub utrata znacznej czesci narzadu °
d) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu C wedtug Childa-Pugha, utrata trzustki 20%
H. Uszkodzenia narzadéw moczowo-piciowych
73. Uszkodzenie nerek:
a) uszkodzenie nerki bez zaburzen funkcji (krwiak, pekniecie narzadu — leczone operacyjnie) 5%
b) uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek (leczone operacyjnie) powodujace uposledzenie ich funkgeji — 10-15%
w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkgiji °
74. Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej i prawidlowo dziatajacej 20%
75. Utrata jednej nerki przy uposledzeniu funkcjonowania drugiej nerki — w zaleznosci od stopnia 30%
uposledzenia funkcji pozostatej nerki °
76. Uszkodzenie moczowodu powodujace zawezenie jego swiatfa:
a) bez zaburzen funkcji — leczone operacyjnie 5%
b) z zaburzeniami funkcji — potwierdzone w badaniach dodatkowych i urodynamicznych 10-15%
77. Uszkodzenie pecherza — w zaleznosci od stopnia zmniejszenia jego pojemnosci, zaburzen w oddawaniu moczu,
przewlekiych stanéw zapalnych:
a) bez zaburzen funkcji — leczone operacyjnie 5%
b) z zaburzeniami funkcji — potwierdzone w badaniach dodatkowych i urodynamicznych 10-15%
78. Przetoki drég moczowych i pecherza moczowego — w zaleznosci od stopnia stalego zanieczyszczenia 10-40%
sie moczem (ocena po min. 6 miesigcach) °
79. Uszkodzenia cewki moczowej (leczone operacyjnie) — potwierdzone w badaniach obrazowych i urodynamicznych:
a) powodujace trudnosci w oddawaniu moczu 5-10%
b) z nietrzymaniem lub zaleganiem moczu 11-20%
80. Utrata pracia 40%
81. Uszkodzenie lub czesciowa utrata pracia — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia i zaburzenia funkgcji 3-15%

82. Utrata jednego jadra, jajnika oraz pozostatych struktur ukiadu rozrodczego (nie ujetych w pozostalych punktach tabeli)
— w zaleznosci od stopnia uszkodzenia i uposledzenia funkgcji:
a) utrata w wieku do 50 roku zycia 15%
b) utrata w wieku po 50 roku zycia 10%
83. Utrata obu jader lub jajnikow:
a) utrata w wieku do 50 roku zycia 30%
b) utrata w wieku po 50 roku zycia 20%
84. Wodniak pourazowy jadra:
a) wyleczony operacyjnie 5%
b) w zaleznosci od nasilenia zmian utrzymujacych sie po leczeniu operacyjnym 6-10%
85. Utrata macicy:
a) w wieku do 45 lat 35%
b) w wieku powyzej 45 lat 20%
86. Uszkodzenie krocza powodujace wypadniecie narzadéw rodnych, w zaleznosci od stopnia i powiktan:
a) pochwy 5%
b) pochwy i macicy 15%
I. Ostre zatrucie gazami, substancjami chemicznymi
87. Ostre zatrucie gazami, substancjami chemicznymi:
a) z utratg przytomnosci i obserwacja szpitalng bez zmian wtérnych w narzadach wewnetrznych 3%
b) z trwalymi uszkodzeniami uktadu oddechowego i sercowo-naczyniowego 4-10%
c) z trwatymi uszkodzeniami ukfadu krwiotwdrczego I11-15%
J. Uszkodzenia kregostupa, rdzenia kregowego i ich nastepstwa
88. Uszkodzenia kregostupa w odcinku szyjnym:
a) skrecenie, stfuczenie w mechanizmie zgigciowo-odgieciowym z ograniczeniem ruchomosci 1-2%
b) uszkodzenia z ograniczeniem ruchomosci w zakresie rotacji lub zginania powyzej 20% zakresu ruchomosci,
uszkodzenia potwierdzone w badaniach obrazowych (przemieszczenia kregdw powyzej 4 mm, niestabilnos¢ 3-5%
katowa powyzej 15°)
c) ztamania ze znieksztatceniem w obrazie RTG i TK/MRI i ograniczeniem ruchomosci powyzej 20% zakresu ruchomosci 6-10%
d) zlamania ze znacznym znieksztaiceniem w obrazie RTG i TK/MRI, catkowitym zesztywnieniem (usztywnienia operacyjne) 11-20%
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89. Uszkodzenia kregostupa w odcinku piersiowym z zespotem bélowym:
a) bez znieksztalcen kregdw z niewielkim ograniczeniem ruchomosci w zakresie rotacji lub zginania do 20% 1-2%
b) ze znieksztalceniem kregdw z niewielkim ograniczeniem ruchomosci w zakresie rotacji lub zginania powyzej 20% 3-5%
c) ztamania ze znacznym znieksztatceniem w obrazie RTG i TK/MRI, catkowi zesztywnieniem (us nienia operacyjne 6-10%
Y tym tyw Ztywi peracyj
90. Uszkodzenia kregostupa w odcinku ledzwiowym:
a) skrecenie, bez znieksztalcen i niewielkim ograniczeniem ruchomosci do 20% zakresu ruchomosci 1-2%
b) z ograniczeniem ruchomosci w zakresie rotacji i zginania powyzej 20% (uszkodzenia potwierdzone w badaniach 3.5%
obrazowych)
c) z niewielkim znieksztatceniem kregdéw z ograniczeniem ruchomosci w zakresie rotacji i zginania powyzej 20% 6-10%
zakresu ruchomosci
d) ztamanie ze znacznym znieksztafceniem w obrazie RTG i TK/MRI, catkowitym zesztywnieniem (usztywnienia operacyjne) 11-20%
91. Izolowane ztamanie wyrostkéw poprzecznych, wyrostkow oscistych, kosci guzicznej:
a) ztamanie jednego wyrostka, ztamanie kosci guzicznej 1-2%
b) ztamania mnogie wyrostkow 3-5%
92. Uszkodzenia qu.go.siupq powi!dane zgpaleniem kregéw, obecnoscia ciala' obcego itp. ocenia sie wedlug 5%
poz. 88-91 powyzej, zwickszajac stopien trwalego uszczerbku na zdrowiu o:
93. Uszkodzenia rdzenia kregowego:
a) przy objawach poprzecznego przeciecia rdzenia z catkowitym porazeniem lub niedowtadem duzego stopnia 80-100%
dwdch lub czterech korczyn °
b) niedowtad konczyn dolnych bez uszkodzenia gérnej czesci rdzenia (konczyn goérnych), umozliwiajacych 50-70%
poruszanie si¢ za pomoca dwoch lasek °
c) niedowtad konczyn dolnych umozliwiajacych poruszanie sie o jednej lasce 20-40%
d) porazenie catkowite obu koriczyn gérnych z zanikami mie$niowymi, zaburzeniami czucia i zmianami troficznymi 80%
bez porazenia konczyn dolnych (po wylewie $rodrdzeniowym) °
e) niedowtad znacznego stopnia obu konczyn gérnych znacznie uposledzajacy czynnos¢ koriczyn (po wylewie 40-609%
$rodrdzeniowym) °
f) niedowtfad nieznacznego stopnia obu konczyn gérnych (po wylewie $rédrdzeniowym) 10-20%
g) zaburzenia ze strony zwieraczy i narzadéw piciowych bez niedowtadéw (zespét stozka koncowego) 10-30%
h) zaburzenia czucia, zespoly bdlowe bez niedowtadéw — w zaleznosci od stopnia zaburzer i zmian w badaniach obrazowych 2-5%
K. Uszkodzenia miednicy
94. Utrwalone rozejscie sie spojenia fonowego lub rozerwania stawu krzyzowo-biodrowego — w zaleznosci od stopnia
przemieszczenia i zaburzen chodu:
a) leczone zachowawczo 3-5%
b) leczone operacyjnie 6-10%
95. Ztamanie miednicy z przerwaniem obreczy biodrowej jedno lub wielomiejscowe — w zaleznosci od znieksztatcenia
i uposledzenia chodu:
a) w odcinku przednim jednostronnie (kos$¢ fonowa, kulszowa) 5%
b) w odcinku przednim obustronnie 8%
c) w odcinku przednim i tylnym (typ Malgainge'a) bez przemieszczenia 10%
d) w odcinku przednim i tylnym (typ Malgainge'a) z przemieszczeniem — leczone operacyjnie 15%

96.

Ztamanie dna panewki kolumny przedniej i tylnej (zwichniecie centralne) w zaleznosci od uposledzenia funkcji stawu

i zmian znieksztalcajacych (stopien przemieszczenia ocenia sie po zakonczeniu leczenia):

a) | stopnia 4-6%
b) Il stopnia 7-10%
c) Il stopnia 11-15%
d) IV stopnia 16-30%

97.

Izolowane ztamanie miednicy bez przerwania obreczy konczyny dolnej (talerz biodrowy, kolce biodrowe,
kos¢ krzyzowa):

guz kulszowy,

a) jednomiejscowe

3%

b) wielomiejscowe

5%

Uwaga: Towarzyszace uszkodzenia narzadéw miednicy i objawy neurologiczne ocenia sie dodatkowo wedtug pozycji dotyczacych
odpowiednich uszkodzen narzadéw miednicy lub uszkodzen neurologicznych.

L. Uszkodzenia konczyny gornej

OBRECZ KONCZYNY GORNE]

Uwaga: Przy uszkodzeniach koniczyn gérnych u mankutéw stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu ustala sie¢ wedtug zasad przewidzianych
w tabeli, przyjmujac dla uszkodzen reki prawej procenty ustalone dla reki lewej, a dla uszkodzen reki lewej procenty ustalone dla reki
prawej. Przy wspdtistniejacych powiktaniach neurologicznych nalezy stosowac¢ oceng wedtug pozycji dotyczacych uszkodzen odpowiednich
odcinkéw konczyny — w zaleznosci od stopnia wypadniegcia funkcji (chyba, ze w tabeli ponizej zaznaczono inaczej).
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Prawa‘ Lewa
98. Ztamanie topatki:
a) wygojone ztamanie fopatki z zespotem bdélowym bez deficytéw ruchomosci kornczyny 2% 1%
b) wygojone ztamanie topatki z przemieszczeniem i ograniczeniem ruchomosci do 30% 5% 3%
c) wygojone zfamanie topatki ze znacznym przemieszczeniem i ograniczeniem ruchomosci powyzej 30% 8% 6%
d) zlamanie z duzym przemieszczeniem i przykurczem ze $ladowym ruchem w stawie ramienno-topatkowym 15% 12%

99. Wadliwe wygojone ztamanie obojczyka — w zaleznosci od stopnia znieksztalcenia, blizn, zanikéw miesniowych

i ograniczenia ruchow:

a) z niewielkim znieksztalceniem katowym bez deficytéw ruchomosci 3% 2%
b) wyrazne znieksztalcenie ze skréceniem z ograniczeniem ruchomosci do 30% 6% 4%
c) duze znieksztalcenie z ograniczeniem ruchomosci powyzej 30% 9% 7%
100. Staw rzekomy obojczyka ograniczajacy ruchy konczyny 10% 8%

101. Zwichniecie stawu obojczykowo-barkowego lub obojczykowo-mostkowego — w zaleznosci od ograniczenia ruchéw, blizn,

stopnia znieksztalcenia:

a) uszkodzenia 1° z deformacja bez ograniczenia ruchomosci ze skargami subiektywnymi 2% 1%

b) deformacja, uszkodzenia II° z ograniczeniem ruchomosci do 30% 5% 3%

9] wyrazna deformacia, “uszk’odzenia ll1° (bez leczenia operacyjnego), z ograniczeniem ruchomosci powyzej 30% 8% 6%
uposledzeniem funkgji konczyny

102. Uszkodzenie obojczyka powiktane przewleklym zapaleniem kosci, stawem rzekomym i obecnoscia ciat 4% 3%

obcych ocenia sie¢ wedtug pozycji 100-101, zwiekszajac stopien trwalego uszczerbku na zdrowiu o:

Uwaga: Przy wspotistniejacych powikianiach neurologicznych nalezy stosowa¢ ocene wedtug pozycji dotyczacych uszkodzen odpowiednich

odcinkéw konczyny — w zaleznosci od stopnia wypadnigcia funkgji.

103. Uszkodzenia stawu barkowego — uszkodzenie miesni rotatoréw, zwichniecia, skrecenia, ztamania blizszego konca kosci

ramienne;j:
a) skrecenia 2% 1%
b) zwichniecia wymagajace repozycji przez lekarza 3% 2%
c) ztamania wygojone bez istotnego przemieszczenia 5% 4%
d) ztamania wygojone z wyraznym przemieszczeniem 10% 8%
e) ztamania leczone pierwotng protezoplastyka 20% 15%
104. Zastarzate nie odprowadzone zwichniecie stawu barkowego — w zaleznosci od zakresu ruchéow ° .
i ustawienia konczyny 5-25% | 5-20%
105. Staw wiszacy w nastepstwie pourazowych ubytkéw kosci — w zaleznosci od zaburzen funkgiji 20% 15%
Uwaga: Staw wiotki z powodu porazen ocenia sie wedtug norm neurologicznych.
106. Zesztywnienie stawu barkowego:
a) w ustawieniu czesciowo korzystnym (w odwiedzeniu okoto 70°, antepozycja 35° i rotacja zewnetrzna okoto 25°) 18% 15%
w zaleznos$ci od ustawienia i funkgji
b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym 25% 20%
107. Uszkodzenie barku powikiane przewleklym zapaleniem kosci, obecnoscia ciat obcych, przetokami
i zmianami neurologicznymi, protezy stawu ocenia si¢ wedtug pozycji 104-107, zwiekszajac stopien 5% 5%
trwatego uszczerbku na zdrowiu — w zaleznosci od stopnia powiktan i uposledzenia funkcji o:
108. Utrata konczyny w barku 70% 65%
RAMIE
109. Utrata konczyny wraz z topatka 75% 70%
110. Ztamanie trzonu kosci ramiennej — w zaleznosci od zmian wtérnych i uposledzenia funkcji konczyny:
a) bez przemieszczenia, bez deficytéw ruchomosci, ze skargami subiektywnymi 3% 2%
b) wygojone z niewielkim przemieszczeniem i zaburzeniem osi < 10°, skréceniem do 3 cm, deficytem ruchomosci do 30% 6% 4%
C) wygojone z przemieszczeniem i zaburzeniem osi <20°, skréceniem >3 cm, deficytem ruchomosci powyzej 30% 15% 12%
d) zlaman.ia. poyvikfang przewle!dym zgpaleniem kosci, przetokami, brakiem zrostu, stawem rzekomym, ciatami 5% 5%
obcymi i zmianami neurologicznymi

111. Uszkodzenia skéry (rany wymagajace szycia), miesni, Sciegien i ich przyczepéw w zaleznosci od zmian wtérnych

i uposledzenia funkcji:

a) oszpecenia — widoczne, szpecace, rozlegte (do 5 cm dtugosci lub powyzej 1,5 cm? powierzchni) 1%

b) oszpecenia — widoczne, szpecace, rozlegte (powyzej 5 cm do 10 cm dtugosci lub powyzej 3 cm? powierzchni) 3%

c) oszpecenia z zaburzeniami funkcji — widoczne, szpecace, rozlegte (powyzej 10 cm dtugosci lub powyzej 5 cm? 50

powierzchni) o

d) rozlegte uszkodzenia (powyzej 5 cm do 10 cm diugosci lub powyzej 3 cm? powierzchni — uszkodzenia migsni 2-3%

potwierdzone w badaniach obrazowych (bez ograniczenie ruchomosci) °

e) zmiany z zaburzeniami funkcji — rozlegte (powyzej 10 cm dtugosci lub powyzej 5 cm? powierzchni — uszkodzenia 50

PP B . . . e ST ano o
miesni potwierdzone w badaniach obrazowych / z ograniczeniem ruchomosci powyzej 30%)

1%

f) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 3% TBSA (catkowitej powierzchni ciata)
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Uwaga: Przy urazach posrednich, wysitkowych miegsni i Sciegien (np. Sciggna Achillesa, $ciegna miesnia dwugtowego ramienia, migsnia
trojgtowego tydki, migsnia czworogtowego uda, przywodzicieli uda itp.) nalezy uwzgledni¢ stan chorobowy w wysokosci 50% Trwatego
uszczerbku na zdrowiu.

112. Utrata konczyny w obrebie ramienia:
a) z zachowaniem tylko /3 blizszej kosci ramiennej 60% 55%
b) przy dtuzszych kikutach 55% 50%
LOKIEC
113. Uszkodzenia stawu tokciowego — ztamanie dalszego konca kosci ramiennej, blizszego konca kosci tokciowej, glowy kosci
promieniowej, blizny:
a) skrecenia (z ograniczeniem ruchomosci) 2% 1%
b) zwichniecia wymagajace repozycji przez lekarza 4% 3%
c) ztamania wygojone bez istotnego przemieszczenia 5% 4%
d) ztamania wygojone z wyraznym przemieszczeniem 8% 6%
e) ztamania leczone pierwotng protezoplatyka 15% 12%
114. Zesztywnienie stawu tokciowego:
a) w zgieciu zblizonym do kata prostego i z zachowanymi ruchami obrotowymi przedramienia (75°-110°) 15% 12%
b) z barkiem ruchéw obrotowych 17% 15%
c) w ustawieniu wyprostowanym lub zblizonym (160°-180°) 25% 22%
115. Wiszacy staw tokciowy — w zaleznosci od stopnia wiotkosci i stanu miesni 10-20% | 5-20%
116. Uszkodzenie stawu tokciowego powiktane przewleklym stanem zapalnym, przetokami, ciatami obcymi,
stawem rzekomym ocenia si¢ wedlug pozycji 113-115, zwiekszajac stopien trwalego uszczerbku na 5% 5%
zdrowiu o:
PRZEDRAMIE
117. Ztamania trzonéw jednej lub obu kosci przedramienia — w zaleznosci od przemieszczen, znieksztalcen i zaburzen
czynnosciowych:
a) bez przemieszczenia, bez deficytéw ruchomosci, ze skargami subiektywnymi 3% 2%
b) wygojone z niewielkim przemieszczeniem i zaburzeniem osi < 10°, skréceniem do 3 cm, deficytem ruchomosci do 30% 5% 4%
c) wygojone z przemieszczeniem i zaburzeniem osi <20°, skréceniem >3 cm, deficytem ruchomosci powyzej 30% 8% 6%
d) ztamania powiktane przewlektym zapaleniem kosci, przetokami, brakiem zrostu, stawem rzekomym, ciatami 5% 5%

obcymi i zmianami neurologicznymi

118.

Ztamania w obrebie dalszego konca jednej lub obu kosci przedramienia, powodujace ograniczenia ruchomosci nadgarstka

i znieksztalcenia — w zaleznosci od stopnia zaburzen czynnosciowych:

a) izolowane ztamanie wyrostka rylcowatego kosci promieniowej lub fokciowej

2%

1%

b) niewielkie znieksztalcenia i deficyt zgiecia grzbietowego i dtoniowego po -10°

3%

2%

c) wyrazne znieksztatcenie z ograniczeniem ruchomosci nadgarstka i rotacji przedramienia po -20°

6%

5%

d) ze znieksztatceniem i duzymi zaburzeniami funkcji i ruchomosci, zmianami wtérnymi (troficzne, krazeniowe
neurologiczne itp.)

8-16%

6-12%

119.

Uszkodzenie przedramienia powiktane przewleklym stanem zapalnym, przetokami, cialami obcymi, stawem
rzekomym ocenia sie wedlug pozycji 117-118, zwiekszajac stopien Trwatego uszczerbku na zdrowiu o:

5%

5%

120.

Uszkodzenie tkanek migkkich przedramienia i nadgarstka (rany wymagajace szycia, migsni, $ciegien, na

czyn):

a) rozlegte uszkodzenia (do 5 cm dtugosci lub powyzej 3 cm? powierzchni — uszkodzenia migsni potwierdzone
w badaniach obrazowych) bez ograniczenia ruchomosci

1%

b) zmiany z zaburzeniami funkcji — rozlegte (od 5 cm dtugosci lub powyzej 5 cm? powierzchni — uszkodzenia
miesni potwierdzone w badaniach obrazowych) z ograniczeniem ruchomosci powyzej 30%

3%

c) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 3% TBSA (catkowitej powierzchni ciafa)

1%

NADGARSTEK

121.

Ztamanie kosci nadgarstka w zaleznosci od przemieszczen, znieksztalcen i zaburzen czynnosciowych

a) wygojone bez przemieszczenia z deficytem ruchomosci do 30% zakresu

3%

2%

b) wygojone z przemieszczeniem z deficytem ruchomosci powyzej 30% zakresu

5%

4%

122.

Utrata konczyny w obrebie przedramienia i nadgarstka — w zaleznosci od charakteru kikuta i jego
przydatnosci do oprotezowania

55%

50%

123.

Catkowite zesztywnienie w obrebie nadgarstka:

a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym

10%

b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym

15%

124.

Uszkodzenia nadgarstka powiktane trwatymi zmianami troficznymi, przewlektym i ropnym zapaleniem
kosci nadgarstka, przetokami i zmianami neurologicznymi ocenia sie¢ wedlug pozycji 123 powyzej,

zwigkszajac stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od stopnia powiktan o:

5%
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SRODRECZE

125. Ztamania kosci $rodrecza:

a) | lub Il kosci srodrecza (za kazda kosc):
— bez przemieszczenia

2%

— Z przemieszczeniem

3%

b) Ill, IV i V kosci $rédrecza (za kazda kos¢):

— bez przemieszczenia

1%

— Z przemieszczeniem

2%

126. Uszkodzenie tkanek miekkich srédrecza (rany wymagajace szycia powyzej 3 cm., miesni, Sciegien, nacz)

yn):

a) rozlegte uszkodzenia do 5 cm dtugosci lub powyzej 3 cm? powierzchni — uszkodzenia migséni potwierdzone
w badaniach obrazowych (bez ograniczenie ruchomosci)

1%

b) zmiany z zaburzeniami funkcji — rozlegte od 5 cm dlugosci lub powyzej 5 cm? powierzchni — uszkodzenia
miesni potwierdzone w badaniach obrazowych (z ograniczeniem ruchomosci powyzej 30%)

2%

c) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 3% TBSA (catkowitej powierzchni ciata)

1%

KCIUK

127. Utraty w obrebie kciuka:

Prawa

Lewa

a) utrata catkowita opuszki

2%

1%

b) utrata czesci paliczka paznokciowego

4%

3%

c) utrata catkowita paliczka paznokciowego

8%

7%

d) utrata paliczka paznokciowego i paliczka podstawowego — ponizej 2/3 diugosci lub utrata obu paliczkéw bez
kos$ci $rodrecza

12%

0%

e) utrata obu paliczkéw z koscig $rédrecza

17%

5%

128. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie kciuka (rany wymagajace szycia, ztamania, uszkodzenia sciegien, znieksztalcenia,

przykurcze stawéw, zesztywnienie, zmiany troficzne, czuciowe itp.) — powodujace:

a) niewielkie zmiany bez ograniczenia ruchomosci 2% 1%
b) zmiany z deformacja i ograniczeniem ruchomosci w przedziale 10%-30% 4% 3%
c) zmiany z deformacja i ograniczeniem ruchomosci powyzej 30% 8% 7%
d) zmiany z deformacjg zmianami wtérnymi i ograniczeniem ruchomosci powyzej 60% 10% 12%
Uwaga: Przy ocenie stopnia zaburzen czynnosci kciuka nalezy bra¢ pod uwage przede wszystkim zdolno$¢ przeciwstawienia i chwytu.
PALEC WSKAZUJACY
129. Utraty w obrebie palca wskazujacego:
a) utrata catkowita opuszki 2% 1%
b) utrata czesci paliczka paznokciowego 4% 3%
c) utrata catkowita paliczka paznokciowego 6% 5%
d) utrata catkowita dwodch paliczkéw 8% 7%
e) utrata trzech paliczkéw 12% 10%
f) utrata palca wskazujacego z koscig $rédrecza 20% 15%
130. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palca wskazujacego (rany wymagajace szycia, uszkodzenia $ciegien, ztamania,
znieksztalcenia, przykurcze stawéw, zesztywnienie, zmiany troficzne, czuciowe itp.) powodujace:
a) niewielkie zmiany bez ograniczenia ruchomosci 1,5% 1%
b) zmiany z deformacja i ograniczeniem ruchomosci w przedziale 10%-30% 3% 2%
c) zmiany z deformacja i ograniczeniem ruchomosci powyzej 30% 5% 4%
d) zmiany z deformacja zmianami wtérnymi i ograniczeniem ruchomosci powyzej 60% 8% 7%
PALEC TRZECI, CZWARTY | PIATY
131. Utrata calego paliczka lub czesci paliczka:
a) utrata czesci paliczka 1%
b) palca trzeciego i czwartego — za kazdy paliczek 2%
c) palca piatego — za kazdy paliczek 1,5%
132. Utrata palcéw llI, IV lub V z koscia srodrecza 4%
133. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palcéw lll, IV, V (rany wymagajace szycia, ztamania, uszkodzenia $ciegien,
znieksztalcenia, przykurcze stawéw, zesztywnienia, zmiany troficzne, czuciowe, protezy, itp.) powodujace:
a) niewielkie zmiany z niewielkim ograniczeniem ruchomosci do 20% 1%
b) zmiany z deformacja i ograniczeniem ruchomosci w przedziale 20%-40% 2%
c) zmiany z deformacja i ograniczeniem ruchomosci powyzej 40% 3%
4%

d) zmiany z deformacja zmianami wtérnymi i ograniczeniem ruchomosci powyzej 60%

Uwaga: Przy uszkodzeniach obejmujacych wieksza liczbe palcéw globalna ocena musi by¢ nizsza niz catkowita utrata tych palcow
i odpowiada¢ stopniowi uzytecznosci reki. Uszkodzenia obejmujace wszystkie palce z petna utrata uzytecznosci reki nie moga przekroczy¢

dla reki prawej 55%, a dla lewej 50%.
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M.Uszkodzenie konczyny dolnej

STAW BIODROWY

134.

Utrata konczyny dolnej przy wyluszczeniu jej w stawie biodrowym lub odjecie w okolicy podkretarzowej

60-70%

135. Uszkodzenia skéry, miesni, Sciegien (oparzenia, rany wymagajace szycia, pekniecia podskorne, przepukliny miesniowe itp.)

— w zaleznosci od zaburzen funkgji itp. — ocenia¢ wg punktu 140 ponizej

136. Zesztywnienie stawu biodrowego — w zaleznosci od ustawienia i wtornych zaburzen statyki i dynamiki:
a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym 10-30%
b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym 31-40%
137. Inne nastepstwa uszkodzen stawu biodrowego (zwichnieé¢, ztaman blizszego konca kosci udowej, ztaman szyjki, ztaman
przezkretarzowych i podkretarzowych, ztaman kretarzy itp.) — w zaleznosci od zakresu ruchdéw, przemieszczen,
skrocenia, znieksztatcen i réznego rodzaju zmian wtérnych:
a) zfamania prawidtowo wygojone z nieznacznymi zmianami i skréceniem do 2 cm i zanikami migs$ni uda do 2 cm 6%
b) ze zmianami wtérnymi i skréceniem od 2 cm do 5 cm, ograniczeniem ruchomosci stawu biodrowego do 30%, 12%
zanikami miesni >2 c¢m i niewydolnoscia chodu
¢) z duzymi zmianami wtérnymi, ze skréceniem powyzej 5 cm, ograniczeniem ruchomosci stawu biodrowego 6%
powyzej 30%, zaniki migsniowe < 2 cm, z duza niewydolnoscia chodu (stosowanie kul, lasek itp.) °
d) z bardzo ciezkimi zmianami miejscowymi i dolegliwosciami wtérnymi (staw wiszacy, zmiany kregostupa, stawu 20%
krzyzowo-biodrowego, kolana itp.) °
e) leczenie uszkodzenia pierwotnga aloplastyka stawu 15%
138. Przykurcze i zesztywnienia powikiane przewleklym zapaleniem tkanki kostnej, z przetokami, ciatami +5%

obcymi

Uwaga: Jako wynik urazowego uszkodzenia biodra zgtaszane s3 czesto nastgpujace zmiany chorobowe: krwiopochodne ropne zapalenie

kosci, gruzlica kostno-stawowa, nowotwory, martwice aseptyczne kosci, biodro szpotawe dorastajacych i inne znieksztatcenia powodujace
zaburzenia statyki. Przy tego rodzaju stanach chorobowych nalezy szczegélng uwage zwraca¢ na istnienie zwiazku przyczynowego miedzy
tymi schorzeniami a wypadkiem.

ubo

139. Ztamanie kosci udowej — w zaleznosci od znieksztalcen, skrocenia, zanikéw miesniowych i ograniczenia ruchéw w stawach:

a) ztamania prawidtowo wygojone z zachowana osig, nieznacznymi zmianami i skréceniem do 2 cm i zanikami

iesni 5%

miesni uda do 2 cm N

b) ze zmianami wtérnymi i skréceniem od 2 cm do 5 cm, ograniczeniem ruchomosci stawu biodrowego 10%
i kolanowego do 30%, zanikami migsni >2 cm i niewydolnoscia chodu

¢) z duzymi zmianami wtérnymi, ze skréceniem powyzej 5 cm, ograniczeniem ruchomosci stawu biodrowego 15%

powyzej 30%, zaniki miesniowe < 2 cm, z duza niewydolnoscia chodu (stosowanie kul, lasek itp.)

140. Uszkodzenia skory, miesni, sciegien (oparzenia, rany wymagajace szycia, pekniecia podskorne, przepukliny miesniowe itp.)
— w zaleznosci od zaburzen funkgji itp.:
a) rozlegte uszkodzenia (do 5 cm dtugosci lub powyzej 3 cm? powierzchni — uszkodzenia migsni potwierdzone 1%
w badaniach obrazowych) bez ograniczenia ruchomosci °
b) zmiany z zaburzeniami funkcji — rozlegte (powyzej 10 cm dtugosci lub powyzej 5 cm? powierzchni — uszkodzenia 3%
miesni potwierdzone w badaniach obrazowych) z ograniczeniem ruchomosci powyzej 30% °
c) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 3% TBSA (catkowitej powierzchni ciata) 1%
141. Uszkodzenia duzych naczyn, tetniaki pourazowe - w zaleznosci od stopnia wtérnych zaburzen troficznych 5-10%
142. Powiktania w postaci przewlektego zapalenia kosci, przetok, zmian troficznych skoéry z owrzodzeniami, +5%
stawoéw rzekomych, ubytkéw kostnych i zmian neurologicznych °
143. Uszkodzenia uda powikiane wspétistniejacym uszkodzeniem nerwu kulszowego ocenia sie wedtug
pozycji 139-142 powyzej, zwiekszajac stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci 10-40%
od rozmiaréw uszkodzenia nerwu o:
Uwaga: taczny stopien trwafego uszczerbku na zdrowiu ocenianego wedtug pozycji 143 nie moze przekroczy¢ 60%.
144. Utrata konczyny — zaleznie od dtugosci kikuta i przydatnosci jego cech do protezowania 50-70%
KOLANO
145. Uszkodzenia stawu kolanowego w nastepstwie ztaman kosci tworzacych staw — w zaleznosci od zakresu ruchéw,
niestabilnosci, znieksztalcen i réznego rodzaju zmian wtérnych:
a) z niewielkim deficytem ruchomosci do 20%, bez objawéw niestabilnosci, zaniki miesni uda do 2 cm 4%
b) srednie zmiany: objawy niestabilnosci, zaburzenia osi konczyny, zaniki miesni >2 c¢m ograniczenie ruchomosci 10%
do 30°, niewydolno$¢ chodu ©
c) duze zmiany z niestabilnoscia wieloptaszczyznowa, zanikami miesni >4 cm, wysiekiem, ograniczeniem o
- A ) X . - - ; ) . 15%
ruchomosci >30° i niewydolno$¢ chodu wymagajaca statego uzywania stabilizatora i stosowania kul, lasek itp.
d) zesztywnienie catkowite stawu kolanowego 20%
e) leczenie uszkodzenia pierwotnga aloplastyka stawu 15%

146. Uszkodzenia stawéw kolanowych: wiezadiowe, torebkowe, takotek — w zaleznosci od niestabilnosci i ubytku funkcji:
a) leczone unieruchomieniem (gips lub stabilizator) z niewielkim deficytem ruchomosdci i dolegliwosciami subiektywnymi 2%
b) objawy niestabilnosci, ograniczenie ruchéw do 30%, meniscectomie, przebyte rekonstrukcje wiezadet, zaniki 5%

miesni 1-2 cm (uszkodzenia potwierdzone w badaniach obrazowych)
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c) niestabilnosci ztozone, ograniczenie ruchomosci >30%, zaniki mig$ni > 2 cm (uszkodzenia potwierdzone

O,
w badaniach obrazowych) 10%
d) bardzo duze zmiany z niestabilnoscia wieloptaszczyznowa duzego stopnia, zanikami migéni >4 cm, wysiekiem,
ograniczeniem ruchomosci >50° i niewydolno$¢ chodu wymagajaca statego uzywania stabilizatora i stosowania 15%
kul, lasek itp.
e) zwichniecie rzepki wymagajace repozycji przez lekarza (wytaczone zwichniecia nawykowe, samo nastawienia) 2%

Uwaga: prawidiowo funkcjonalny zakres ruchéw w stawie kolanowym przyjmuje sie od 0° dla wyprostu do120° dla zgiecia.

147. Ztamanie kosci podudzia — w zaleznosci od znieksztalcenia, przemieszczenia, powiktan wtérnych, zmian troficznych

i czynnosciowych konczyny itp.:

a) ztamania prawidtowo wygojone z zachowang osia, skréceniem do 2 cm z niewielkim ograniczeniem ruchow

)
stawu skokowego, kolanowego, zanikiem migsni <2 cm 5%
b) ze zmianami wtérnymi, skréceniem 2-5 cm, zaburzenia osi koriczyny, zanikiem mig$ni >2 cm ograniczeniem 10%
ruchéw stawu skokowego i kolanowego do 30% °
¢) z bardzo duzymi wtérnymi zmianami ze skréceniem >5 cm, duze zaburzenie osi konczyny rozlegtymi zmianami
wtoérnymi, duzym ograniczeniem ruchéw stawu skokowego i kolanowego powyzej 30%, niewydolnos¢ chodu 15%
wymagajaca stosowania kul, lasek
148. Powiktania w postaci przewlekiego zapalenia kosci, przetok, zmian troficznych skéry z owrzodzeniami, +5%
stawow rzekomych, ubytkéw kostnych i zmian neurologicznych °
149. Izolowane zfamanie kosci strzatkowej (oprocz kostki bocznej) 2%
150. Uszkodzenie tkanek migkkich podudzia, rany wymagajace szycia, uszkodzenia miesni i sciggna Achillesa — zaleznie

od rozlegtosci uszkodzenia, zaburzen czynnosciowych:

a) rozlegte uszkodzenia (do 5 cm dtugosci lub powyzej 3 cm? powierzchni — uszkodzenia miesni potwierdzone

[o)
w badaniach obrazowych) bez ograniczenie ruchomosci 1%
b) zmiany z zaburzeniami funkcji — rozlegle powyzej 5 cm dtugosci lub powyzej 5 cm? powierzchni — uszkodzenia 3%
< . . . . ;. P o, (]
migsni potwierdzone w badaniach obrazowych (z ograniczeniem ruchomosci powyzej 30%)
c) uszkodzenia $ciggna Achillesa (z urazu bezposredniego) — leczone operacyjnie 5%
d) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 3% TBSA (catkowitej powierzchni ciata) 1%

Uwaga: Przy urazach posrednich, wysitkowych migsni i sciegien (np. sciegno Achillesa, sciegna migsnia dwugtowego ramienia, migsnia
trojgtowego tydki, migsnia czworogtowego uda, przywodzicieli uda itp.) nalezy uwzgledni¢ stan chorobowy w wysokosci 50% Trwatego
uszczerbku na zdrowiu.

I51. Utrata konczyny w obrebie podudzia — w zaleznosci od charakteru kikuta, diugosci, przydatnosci do zaprotezowania

i zmian wtérnych w obrebie konczyny:

a) przy diugosci kikuta do 8 cm mierzac od szpary stawowe;j

50%

b) przy diuzszych kikutach

35-45%

STAW GOLENIOWO-SKOKOWY | SKOKOWO-PIETOWY, STOPA

152. Uszkodzenie stawu skokowego (w nastepstwie wykrecenia, zwichniecia, ran wymagajacych szycia — pow. 4 cm),
ze znieksztalceniem, uposledzeniem funkcji ruchowej i statycznej stopy — w zaleznosci od ich stopnia i dolegliwosci:

a) leczone unieruchomieniem (gips lub stabilizator) z niewielkim deficytem ruchomosci 1%
b) miernego stopnia dolegliwosci, z ograniczeniem zgiecia grzbietowego i podeszwowego stawu skokowo-goleniowego 3%
powyzej 20% (uszkodzenia potwierdzone w badaniach obrazowych) °
c) z ograniczeniem ruchéw stawu skokowo goleniowego powyzej 50% z deformacja i objawami niestabilnosci 504
(uszkodzenia potwierdzone w badaniach obrazowych) °
d) duzego stopnia znieksztatcenia, uposledzeniem chodu, powiktania w postaci przewlekiego zapalenia kosci, stawu, 10%

przetokami, martwica aseptyczna, zmianami neurologicznymi itp. wymagajace stosowania kul, lasek itp.

153. Ztamania i zwichniecia kosci wchodzacych w skiad stawu goleniowo-skokowego i skokowo pietowego, nasad dalszych
kosci podudzia — w zaleznosci od znieksztalcen, ograniczenia ruchomosci itp.:
a) ztamanie izolowane kostki z ograniczeniem ruchomosci do 20% 3%
b) $redniego stopnia z ograniczeniem ruchomosci do 50% 5%
c) duzego stopnia z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50% z wyrazna deformacija 10%
154. Zesztywnienie stawu skokowego — w zaleznosci od ustawienia stopy, zmian wtérnych i powiktan:
a) pod katem zblizonym do prostego 10%
b) w ustawieniach czynnosciowo niekorzystnych 15%

Uwaga: Uszkodzenia skéry okolicy stawu goleniowo-skokowego oceniamy wedtug punktu 160 ponizej.

155. Ztamania kosci pietowej lub skokowej z przemieszczeniem, znieksztatceniem i innymi zmianami wtérnymi zaleznie

od wielkosci zaburzen czynnosciowych:

a) niewielkiego stopnia bez ograniczenia ruchomosci 3%
b) sredniego stopnia ograniczenie ruchomosci powyzej 30% 5%
C) znacznego stopnia ograniczenie ruchomosci powyzej 50% (z wyrazng deformacja) 8%
d) znacznego stopnia ze znieksztatceniami kosci lub z powikfaniami wtérnymi — wymagajacego zaopatrzenia 12%

w obuwie ortopedyczne

196



VL
ne

\V/
(A)

156. Utrata kosci pietowej lub kostkowej — w zaleznosci od dolegliwosci, przemieszczen, znieksztalcen, zaburzen statyki:
a) czesciowa — powyzej 30% 10%
b) catkowita 20%
157. Uszkodzenie kosci stepu z przemieszczeniem, znieksztalceniami i innymi zmianami wtérnymi zaleznie od wielkosci
zaburzen czynnosciowych:
a) niewielkiego stopnia bez ograniczenia ruchomosci 1%
b) $redniego stopnia z ograniczeniem ruchomosci powyzej 20% 3%
c) znacznego stopnia lub z powiktaniami i ograniczeniem ruchomosci powyzej 50% 5%
158. Ztamania kosci $rodstopia:
a) ztamanie jednej kosci z niewielkim przemieszczeniem 2%
b) ztamania dwoch kosci z przemieszczeniem i znieksztalceniem 3%
c) zlamanie trzech kosci ze znieksztatceniem 5%
d) ztamanie czterech kosci ze znieksztatceniem 7%
e) ztamania wielu kosci ze znieksztalceniem i uposledzeniem chodu 10%
159. Ztamania kosci Srodstopia powikiane zapaleniem kosci, przetokami, wtérnymi zmianami troficznymi
i zmianami neurologicznymi ocenia sie¢ wedtug pozycji 152 powyzej, zwiekszajac stopien trwalego 5%
uszczerbku na zdrowiu w zaleznosci od stopnia powiktan o:
160. Inne uszkodzenia stopy (rany wymagajace szycia) i zmiany znieksztalcajace — w zaleznosci od stopnia uposledzenia czynnosci:
a) rozlegte (do 5 cm dtugosci lub powyzej 3 cm? powierzchni) bez ograniczen ruchomosci 1%
b) zmiany z zaburzeniami fuquji — rozlegte (powyzej 10 cm diugosci lub powyzej 5 cm? powierzchni) 3%
z ograniczeniem ruchomosci powyzej 30%
c) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 2% TBSA (catkowitej powierzchni ciata) 1%
161. Utrata stopy w catosci 45%
162. Utrata stopy na poziomie stawu Choparta 35%
163. Utrata stopy w stawie Lisfranka 25%
164. Utrata stopy w obrebie kosci srodstopia — zaleznie od rozleglosci utraty przedstopia i cech kikuta 10-15%
PALCE STOPY
165. Uszkodzenie palucha:
a) rany wymagajace szycia, ztamania bez przemieszczenia 1%
b) zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50% 2-3%
166. Utrata palucha:
a) paliczka paznokciowego 4%
b) utrata caftego palucha 8%
167. Utrata palucha wraz z | koscia srédstopia — w zaleznosci od rozmiaru utraty kosci srédstopia 8-15%
168. Utrata palcéw II-V za kazdy utracony palec:
a) w czesci — 4 dtugosci 1%
b) w catosci 2%
169. Utrata V palca wraz z koscia srédstopia — zaleznie od wielkosci utraty kosci srédstopia 3-10%
170. Utrata palcéw IlI-1V z koscia Srodstopia — zaleznie od wielkosci utraty kosci srédstopia, za kazdy palec 3-5%
171. Inne uszkodzenia i znieksztalcenia palcéw — za kazdy palec 0,5%
N. Porazenie lub niedowtady poszczegélnych nerwéw obwodowych Prawa Lewa
172. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite — w zaleznosci od stopnia zaburzen:
a) nerwu przeponowego ponizej jego potaczenia z nerwem podobojczykowym 7% 5%
b) nerwu piersiowego dfugiego 8% 5%
c) nerwu pachowego 3-10% 3-8%
d) nerwu migsniowo-skoérnego 3-10% 3-8%
e) nerwu promieniowego powyzej odejscia gatazki do miesnia trojgtowego ramienia 5-30% | 5-20%
f) nerwu promieniowego ponizej odejicia, gafazki od migsnia tréjgtowego ramienia 5-20% 5-15%
g) nerwu promieniowego nad wejsciem do kanatu miesnia odwracacza przedramienia 3-15% 3-10%
h) nerwu promieniowego po wyjsciu z kanatu mig$nia odwracacza przedramienia 3-10% 2-8%
i) nerwu posrodkowego w zakresie ramienia 5-20% | 5-15%
j) nerwu posrodkowego w zakresie nadgarstka 3-15% | 2-10%
k) nerwu tokciowego 3-15% 3-10%
[) splotu barkowego czesci nadobojczykowej (gérnej) 10-20% | 10-15%
t) splotu barkowego czesci podobojczykowej (dolnej) 15-25% | 10-20%
m) pozostalych nerwoéw odcinka szyjno-piersiowego 1-5%
2-8%

n) nerwu zastonowego
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o) nerwu udowego 2-15%
p) nerwéw posladkowych (gérnego i dolnego) 2-8%
r) nerwu sromowego wspdlnego 3-8%
s) nerwu kylszowego pr;ed podziatem na nerw piszczelowy i strzatkowy (norme w wysokosci ponad 50% 10-40%
stosowac tylko przy nieuleczalnych owrzodzeniach)
t) nerwu piszczelowego — (norme w wysokosci ponad 30% stosowacé tylko przy nieuleczalnych owrzodzeniach) 5-20%
u) nerwu strzatkowego 2-10%
w) splotu ledzwiowo-krzyzowego 10-40%
z) pozostatych nerwdw odcinka ledzwiowo-krzyzowego 1-5%

Uwaga: Wedtug pozycji 172 ocenia sie tylko uszkodzenia nerwéw obwodowych. W przypadkach wspétistnienia uszkodzen kostnych,
migsniowych i nerwowych nalezy stosowa¢ ocene wedtug pozycji dotyczacych uszkodzen konczyn gérnych i dolnych. Konieczna ocena
ilosciowa oparta na badaniach przewodnictwa nerwowo-migéniowego (EMG).

173. Zawaly migénia serca petnoscienne:

a) $ciana przednia 10%
b) sciana dolna 10%
c) $ciana boczna 10%
d) $ciana tylna 10%
e) dwie lub wiecej $cian lub jedna i wiecej $cian z koniuszkiem serca 15%
f) koniuszek serca 5%
g) zawal podwsierdziowy (niepetnoscienny), niezaleznie od lokalizacji 5%
h) pekniecie miesnia brodawkowatego 10%
i) pekniecie przegrody migedzykomorowej 15%
j) pozawatowy tetniak miesnia serca 5%
174. Udar krwotoczny (krwotok srodmoézgowy, wylew krwi do mézgu), ktorego skutkiem jest:
a) niedowtad jednej konczyny 3,5%
b) paraliz jednej konczyny 5%
c) niedowtad dwoch konczyn 8,5%
d) paraliz dwoch konczyn 12%
e) niedowtad trzech lub czterech koriczyn 16%
f) paraliz trzech lub czterech konczyn 20%
g) niedowlad dotyczace twarzy 5%
h) porazenie dotyczace twarzy 10%
i) niedowidzenie potowicze 5%
j) niedowidzenie obustronne 10%
k) nietrzymanie moczu 5%
I) nietrzymanie moczu i stolca lub nietrzymanie stolca 10%
t) zaburzenia czucia bélu lub/i temperatury 2,5%
m) wzgorzowy zespot bolowy 7,5%
n) dysfazja lub afazja (uposledzenie lub zniesienie zdolnosci rozumienia mowy albo zdolnosci wyrazania stowami
mysli albo uposledzenie zdolnosci nazywania przedmiotéw mimo zachowanej sprawnosci ruchowej aparatu 5%
wykonawczego mowy)
o) d.yspraksiallgb aprlaksja (zaburzeni’a wykolnywania celowych czynnosci ruchowych przy braku niedowtadéw, 5%
niezbornosci ruchéw lub zaburzen psychicznych)
P dysgnozja be agnozja (upoéled;enie zdglnpﬁci rozpoznawania przedmioto’w i.zjayvisk spovyodowane nieprawidiowym 5%
pojmowaniem i przetwarzaniem wrazen odbieranych za posrednictwem jakiegokolwiek zmystu)
r) zaburzenia pamieci lub/i splatanie 5%
s) aleksja (uposledzenie lub niemoznos¢ czytania przy prawidlowej czynnosci narzadu wzroku) 2,5%
t) akalkulia (upos$ledzenie zdolnosci liczenia) 2,5%
u) agrafia (uposledzenie zdolnosci pisania) 2,5%

Uwaga: W Ogolnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku o symbolu BRP-11324 OWDU (GTU) maja zastosowanie jedynie punkty | — I 71.

W Ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie udaru mézgu lub
zawatu serca o symbolu BRP-11424 OWDU (GTZ) maja zastosowanie punkty [-173.
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Tabela trwatego uszczerbku na zdrowiu
w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od
01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r.
wchodzi w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i ma zastosowanie
do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci
Towarzystwa przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie
pdzniejszym, zawartych na podstawie Ogdlnych warunkéw grupowego
ubezpieczenia na zycie o symbolu BRP-10724 oraz nastepujacych
ogolnych warunkéw dodatkowego ubezpieczenia:

) Ogolnych warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na
wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku o symbolu BRP-11324 OWDU (GTU), lub

2) Ogolnych warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na

oceny procentowej

wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie udaru mézgu

lub zawatu serca o symbolu BRP-11424 OWDU (GTZ), lub

3) Ogolnych warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na
wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie wypadku przy
pracy o symbolu BRP-11524 OWDU (GTUP), lub

4) Ogolnych warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na
wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu matzonka w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku o symbolu BRP-13524 OWDU (GTUM), lub
5) Ogolnych warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na
wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastgpstwie wypadku
przy pracy spowodowanego przygnieceniem albo pochwyceniem przez
ruchome elementy pojazdéw o symbolu BRP-14324 OWDU (GTPP), lub
6) Ogolnych warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia na
wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu w nastepstwie wypadku
przy pracy spowodowanego uderzeniem przez spadajace przedmioty
o symbolu BRP-14824 OWDU (GUTS).

od/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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ANEKS NR | DO OG(?LNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
VIENNA LIFE FIRMA ZYCIE O SYMBOLU BRP-10724

§1l.

Na podstawie niniejszego aneksu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn Ogolnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(GRU) o symbolu BRP-10724 zatwierdzonych Uchwatg Nr 5/09/2024
Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r. i majacych zastosowanie do Uméw ubezpieczenia,
w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniul
pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym:

I. w § 2 ogélnych warunkéw, o ktérych mowa powyzej, skresla sie ust. 24.

2. dotychczasowy § 26 otrzymuje nastepujace brzmienie:

,§ 26. SKLADANIE SKARG | ZAZALEN

I. Podmioty, ktérym nie przystuguje prawo ztozenia reklamacii, zgodnie
z postanowieniami § 27 OWU, przystuguje prawo zfozenia skargi lub
zazalenia.

2. Do skargi lub zazalenia okreslonych w ust. | powyzej zastosowanie
znajduja postanowienia § 27 OWU dotyczace reklamacji sktadanych
przez Ubezpieczajacych, Ubezpieczonych, osoby uprawnione do
Swiadczenia oraz poszukujacych ochrony ubezpieczeniowej bedacych
osobami prawnymi albo spétkami nieposiadajacymi osobowosci prawnej,
z wylfaczeniem § 27 ust. 9 OWU. Odpowiedz na skarge udzielana jest
w formie pisemnej, chyba ze ze skarzacym lub sktadajacym zazalenie
uzgodniono inng forme odpowiedzi. Jesli zyczeniem skarzacego lub
sktadajacego zazalenie jest otrzymanie odpowiedzi droga elektroniczna
na wskazany adres e-mail i skarzacylub skfadajacy zazalenie wyrazit zgode
na otrzymywanie odpowiedzi droga elektroniczna, odpowiedz wysytana
jest mu ta droga.”.

3. dotychczasowy § 27 otrzymuje nastepujace brzmienie:

,§ 27. SKLADANIE REKLAMAC]I

I. Ubezpieczajagcemu, Ubezpieczonemu, Uposazonemu, lub osobie
uprawnionej do Swiadczenia bedacymi osoba fizyczna (w tym réwniez
osobg fizyczna wykonujaca dziatalno$¢ gospodarcza lub zawodowa
w ramach tzw. jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej lub spotki
cywilnej), jak rowniez Ubezpieczajacemu oraz poszukujacemu ochrony
ubezpieczeniowej bedacymi osoba prawng albo spotka nieposiadajaca
osobowosci prawnej przystuguje prawo do ziozenia reklamacji, przy
czym w przypadku ww. oséb fizycznych przez reklamacje nalezy
rozumie¢ wystapienie skierowane do Towarzystwa, w ktérym osoba
wnoszaca reklamacje zgtasza zastrzezenia dotyczace ustug $wiadczonych
przez Towarzystwo.

2. Reklamacja moze zosta¢ ztozona w kazdej jednostce Towarzystwa,
w ktoérej zakresie obowiazkéw jest obstuga oséb wskazanych w ust. |
powyzej.

3. Osoba wskazana w ust. | powyzej moze ztozy¢ reklamacje w formie:
I) pisemnej — sktadajac osobiscie pismo w jednostce wskazanej w ust. 2
powyzej lub Siedzibie Towarzystwa albo listownie,

2) ustnej — telefonicznie na numer telefonu 22 460 22 22,

3) ustnej — osobiscie w jednostce wskazanej w ust. 2 powyzej lub
Siedzibie Towarzystwa do protokofu podczas wizyty w jednostce

wskazanej w ust. 2 powyzej lub Siedzibie Towarzystwa — wytacznie
w przypadku Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego, Uposazonego oraz
osoby uprawnionej do Swiadczenia bedacych osoba fizyczna (w tym
rowniez osoba fizyczna wykonujaca dziatalno$¢ gospodarczalub
zawodowa w ramach tzw. jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej lub
spotki cywilnej),

4) elektronicznej na adres e-mail reklamacje@viennalife.pl — wytacznie
w przypadku Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego, Uposazonego oraz
osoby uprawnionej do Swiadczenia bedacych osoba fizyczna (w tym
réowniez osoba fizyczna wykonujaca dziatalno$¢ gospodarcza lub
zawodowa w ramach tzw. jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej lub
spotki cywilnej).

4. W celu sprawnego przeprowadzenia procesu rozpatrzenia reklamacji,
reklamacja powinna zawierac:

I) imie i nazwisko (nazwa firmy) osoby wskazanej w ust. | powyzej
sktadajacej reklamacje,

2) adres osoby wskazanej w ust. | powyzej sktadajacej reklamacje,

3) informacje, czy osoba wskazana w ust. | powyzej sktadajaca reklamacje
wyraza zgode na otrzymywanie odpowiedzi drogg elektroniczna, a jezeli
tak — réwniez adres e-mail, na ktéry odpowiedz ma zosta¢ przestana,

4) PESEL/REGON,

5) numer dokumentu ubezpieczenia (numer Polisy).

5. Na zadanie osoby wskazanej w ust. | powyzej skfadajacej reklamacje,
Towarzystwo potwierdza ziozenie reklamacji na pismielub w inny
uzgodniony z t3 osobg sposéb.

6. Z zachowaniem postanowien ust. 7 ponizej, odpowiedzi na
reklamacje Towarzystwo udziela bez zbednej zwtoki, jednak nie pozniej
niz w terminie 30 dni od dnia otrzymania reklamacji. Termin wskazany
w zdaniu pierwszym uwaza si¢ za dotrzymany, jezeli odpowiedz zostafa
wystana przed jego upfywem.

7. W szczegdlnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajacych
rozpatrzenie reklamacji i udzielenie odpowiedzi w terminie wskazanym
w ust. 6 powyzej, Towarzystwo w informacji przekazanej osobie
wskazanej w ust. | powyzej skfadajacej reklamacije:

1) wyjasnia przyczyne opéznienia,

2) wskazuje okolicznosci, ktére musza zosta¢ ustalone do rozpoznania
sprawy,

3) okresla przewidywany termin rozpatrzenia reklamacji i udzielenia
odpowiedzi, ktéry nie moze przekroczy¢ 60 dni od dnia otrzymania
reklamacji.

8. Ztozenie reklamacji niezwlocznie po powzieciu zastrzezen przez
osobe wskazang w ust. | powyzej, uftatwi i przyspieszy rzetelne
rozpatrzenie reklamacji.

9. Odpowiedzi na reklamacje Towarzystwo udziela w postaci papierowej
lub:

I) za pomoca innego trwatego nosnika informacji w rozumieniu ustawy
z dnia 19 sierpnia 201 | r. o ustugach ptatniczych, jednakze odpowiedz na
reklamacje moze zosta¢ dostarczona osobie skiadajacej reklamacje poczta
elektroniczng wytacznie na jej wniosek — w przypadku Ubezpieczajacych,
Ubezpieczonych, Uposazonych oraz osb uprawnionych do Swiadczenia
bedacych osobami fizycznymi (w tym réwniez osobami fizycznymi
wykonujacymi dziatalno$¢ gospodarcza lub zawodowa w ramach tzw.
jednoosobowej dziatalnosci gospodarczej lub spotki cywilnej),
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2) na innym trwatym nosniku informacji w rozumieniu art. 2 pkt 4
ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta — w przypadku
poszukujacego ochrony ubezpieczeniowej, Ubezpieczajacego oraz osoby
uprawnionej do Swiadczenia bedacych osobami prawnymi albo spétkami
nieposiadajacymi osobowosci prawne;j.

10. Po otrzymaniu odpowiedzi na reklamacje rozpatrzona negatywnie,
osoba wskazana w ust. | powyzej sktadajaca reklamacje ma prawo
odwota¢ sie do Towarzystwa.

I'l. Po otrzymaniu odpowiedzi na reklamacje rozpatrzona negatywnie,
osoba wskazana w ust. | powyzej bedaca osobg fizyczng (w tym réwniez
osoba fizyczng wykonujaca dziatalno$¢ gospodarcza lub zawodowa
w ramach tzw. jednoosobowej dziafalnosci gospodarczej lub spétki
cywilnej), ma prawo zlozy¢ wniosek o rozpatrzenie sprawy przez
Rzecznika Finansowego.

12. Niezaleznie od trybu rozpatrywania reklamacji wskazanego
w ust. | — Il powyzej, osoba wskazana w ust. | powyzej, bedaca
osobg fizyczng (w tym réwniez osobg fizyczng wykonujaca dziatalnos¢
gospodarcza lub zawodowa w ramach tzw. jednoosobowej dziatalnosci
gospodarczej lub spotki cywilnej) sktadajaca reklamacje ma prawo:

1) ztozy¢ wniosek o przeprowadzenie przez Rzecznika Finansowego
pozasadowego postepowania W sprawie rozwiazywania sporéw miedzy
klientem a podmiotem rynku finansowego (szczegétowe informacje
w tym zakresie dostgpne sa na stronie internetowej Rzecznika

Finansowego: www.rf.gov.pl),

2) wystapi¢ z powodztwem do sadu powszechnego wiasciwego wedtug
przepiséw o wtasciwosci ogdlnejalbo wiasciwego dla miejsca zamieszkania
lub siedziby osoby wskazanej w ust. | powyzej skiadajacej reklamacje,
gdzie pozwanym winna by¢ Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na
Zycie Spotka Akceyjna Vienna Insurance Group, Al. Jerozolimskie 162A,
02-342 Warszawa,

3) zwrdci¢ sie do Komisji Nadzoru Finansowego.

13. Towarzystwo podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.”.

§2.

I. W zakresie nieuregulowanym niniejszym aneksem zastosowanie maja
postanowienia ogdlnych warunkéw, o ktorych mowa w & | niniejszego
aneksu.

2. Niniejszy aneks w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024
Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firmg Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r. wchodzi w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i ma
zastosowanie do Uméw ubezpieczenia zawartych na podstawie ogélnych
warunkoéw, o ktérych mowaw § | niniejszego aneksu, w ktérych poczatek
odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | pazdziernika 2024 r.
lub w terminie pézniejszym.

@7(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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ANEKS NR 2 DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWYCH GRUPOWYCH UBEZPIECZEN
STANOWIACYCH PODSTAWE ROZSZERZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

Z TYTULU UMOW UBEZPIECZENIA ZAWARTYCH NA PODSTAWIE OGOLNYCH WARUNKOW
GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE VIENNA LIFE FIRMA ZYCIE O SYMBOLU BRP-10724

§l

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien Ogélnychwarunkéwdodatkowegogrupowegoubezpieczenia
na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
lub choroby (GPOP) o symbolu BRP-10724 zatwierdzonych Uchwata Nr
5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r. i majacych zastosowanie do Uméw ubezpieczenia,
w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu
| pazdziernika 2024 r. lub w terminie pdzniejszym, § 4 ust. 3 pkt 4)
otrzymuje nastepujace brzmienie:

,4) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku trwat
nieprzerwanie co najmniej 2 dni.”.

§2.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien Ogdlnych warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia
na wypadek pobytu na OIOM (GOIOM) o symbolu BRP-11924
zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.AA. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r.
dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r. i majacych zastosowanie
do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci
Towarzystwa przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie
pdzniejszym, § 4 ust. 2 pkt 4) otrzymuje nowe nastepujace brzmienie:
,4) Pobyt na OIOM trwat nieprzerwanie co najmniej 2 dni.”.

§3.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy (GPP) o symbolu BRP-12024
zatwierdzonych  Uchwata Nr  5/09/2024 Zarzadu Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od
01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |13 wrzesnia 2024 r.
i majacych zastosowanie do Umdw ubezpieczenia, w ktérych poczatek
odpowiedzialno$ci Towarzystwa przypada w dniu | pazdziernika 2024 r.
lub w terminie pézniejszym, § 4 ust. 2 pkt 3) otrzymuje nowe nastepujace
brzmienie:

,»3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku przy pracy
trwat nieprzerwanie co najmniej 2 dni,”.

warunkow

§ 4.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie wypadku

warunkow

komunikacyjnego (GPK) o symbolu BRP-12124 zatwierdzonych Uchwatg
Nr5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r. i majacych zastosowanie do Uméw ubezpieczenia,
w ktoérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu
| pazdziernika 2024 r. lub w terminie poézniejszym, § 4 ust. 2 pkt 3)
otrzymuje nowe nastepujace brzmienie:

,3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Wypadku komunikacyjnego trwat
nieprzerwanie co najmniej 2 dni,”.

§5.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien Ogolnych warunkéw dodatkowego grupowego ubezpieczenia
na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy (GPKP) o symbolu BRP-12224 zatwierdzonych
Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na
Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma
Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group) z dnia |13 wrzesnia 2024 r. i majacych zastosowanie do Umoéw
ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pdzniejszym, § 4
ust. 2 pkt 3) otrzymuje nowe nastepujace brzmienie:

,3) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku
komunikacyjnego przy pracy trwat nieprzerwanie co najmniej 2 dni,”.

§é.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn  Ogdlnych  warunkéw  dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia ze $wiadczeniem aptecznym (GPSA) o symbolu

BRP-12524 zatwierdzonych Uchwatg Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od
01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |13 wrzesnia 2024 r.
i majacych zastosowanie do Uméw ubezpieczenia, w ktérych poczatek
odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada w dniu | pazdziernika 2024 r.
lub w terminie pdzniejszym,

§ 4 ust. 2 pkt 2) otrzymuje nowe nastepujace brzmienie:

,2) Pobyt w Szpitalu w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku trwat
nieprzerwanie co najmniej 2 dni,”.

§7.

I. W zakresie nieuregulowanym niniejszym aneksem zastosowanie maja
postanowienia warunkéw dodatkowych, o ktérych mowaw & | — § 6
niniejszego paragrafu.

2. Niniejszy aneks w brzmieniu zatwierdzonym Uchwatg Nr 5/09/2024
Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life
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Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r. wchodzi w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i ma
zastosowanie do Uméw ubezpieczenia zawartych na podstawie ogélnych

warunkéw dodatkowych, o ktérych mowa w & | — § 6 niniejszego
paragrafu, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa przypada
w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.

0\4'/(

Piotr Tanski Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu Cztonek Zarzadu
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ANEKS NR 3 DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWYCH UBEZPIECZEN GRUPOWYCH
STANOWIACYCH PODSTAWE ROZSZERZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

Z TYTULU UMOW UBEZPIECZENIA ZAWARTYCH NA PODSTAWIE OGOLNYCH WARUNKOW
GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE COMPENSA FIRMA ZYCIE O SYMBOLU BRP-10724

§l.
Na podstawie niniejszego aneksu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn  Ogdlnych  warunkéw  dodatkowego  grupowego

ubezpieczenia na wypadek catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej
egzystencji w nastepstwie nieszczesliwego wypadku (GNPW) o symbolu
BRP-12724 zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od
01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:
I. § 2 ust. | pkt |) otrzymuje nastgpujace brzmienie:

, 1) Catkowita niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji —
powstata w Okresie ubezpieczenia catkowita utrata zdolnosci Osoby
ubezpieczonej do wykonywania jakiejkolwiek pracy i samodzielnej
egzystencji z powodu naruszenia sprawnosci organizmu Osoby
ubezpieczonej, bedaca nastepstwem Nieszczesliwego wypadku, ktora
na podstawie dokumentacji medycznej Osoby ubezpieczonej lub badan
lekarskich wykonanych przez lekarza wskazanego przez Towarzystwo
i na koszt Towarzystwa, zostata uznana przez lekarza wydajacego opinie
medyczna dla Towarzystwa, za nierokujaca na odzyskanie przez Osobe
ubezpieczong zdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji przez
okres dtuzszy niz 5 lat od dnia jej wystapienia. Za dzieri wystapienia
Catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji uznaje sig
dzienn wystapienia Nieszczesliwego wypadku, a w przypadku wydania
wobec Osoby ubezpieczonej decyzji lub orzeczenia wiasciwego organu
rentowego o catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystenc;ji
— dzien wskazany w tymze dokumencie. Towarzystwo uznaje Catkowita
niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji Osoby ubezpieczonej,
bez koniecznosci oceny dokumentacji medycznej Osoby ubezpieczonej
lub przeprowadzania badan lekarskich, wykonanych przez lekarza
wskazanego przez Towarzystwo i na koszt Towarzystwa, w przypadku
gdy w stosunku do Osoby ubezpieczonej orzeczono po raz pierwszy
w Okresie ubezpieczenia, zgodnie z obowigzujacymi przepisami prawa,
niezdolno$¢ do wykonywania jakiejkolwiek pracy oraz samodzielnej
egzystencji na okres diuzszy niz 5 lat, przy czym okresy orzeczonej
niezdolnosci do wykonywania jakiejkolwiek pracy oraz samodzielnej
egzystencji wskazane w kilku orzeczeniach wydanych w Okresie
ubezpieczenia, sumuje sie. Za brak zdolnosci do samodzielnej egzystenc;ji
uznaje sie takie naruszenie sprawnosci organizmu, ktére powoduje
konieczno$¢ statej lub ditugotrwatej opieki i pomocy innej osoby
w zaspokajaniu podstawowych potrzeb zyciowych.”

2. § 4 ust. 2 otrzymuje nastepujace brzmienie:
,»2. Swiadczenie, o ktéorym mowa w ust. |, zostanie wyptacone, jezeli

Nieszczesliwy wypadek, bedacy przyczyna Catkowitej niezdolnosci do
pracy i samodzielnej egzystencji Osoby ubezpieczonej, miat miejsce
w Okresie ubezpieczenia.”.

3. § 6 ust. 2 otrzymuje nastepujace brzmienie:

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

I) dokumentacje medyczng dotyczaca przyczyny powstania Catkowitej
niezdolnosci do pracy i samodzielnej egzystencji Osoby ubezpieczonej,
2) orzeczenie lub orzeczenia wydane wobec Osoby ubezpieczonej
po raz pierwszy w Okresie ubezpieczenia, zgodnie z obowiazujacymi
przepisami prawa, o Catkowitej niezdolnosci do pracy i samodzielnej
egzystencji Osoby ubezpieczonej na taczny okres dituzszy niz 5 lat
w zwiazku z uznaniem, iz wedtug wiedzy medycznej nie ma rokowan
odzyskania zdolnosci do pracy przed uptywem tego okresu, o ile zostato
albo zostaty wydane,

3) dokument potwierdzajacy, ze Catkowita niezdolnos¢ do pracy
i samodzielnej egzystencji spowodowana byta Nieszczesliwym
wypadkiem:

a) raport policji, protokét powypadkowy oraz dane adresowe jednostki
policji i siedziby prokuratury, prowadzacych czynnosci wyjasniajace
okolicznosci Nieszczesliwego wypadku, o ile takie czynnosci byty
prowadzone,

b) dokument medyczny potwierdzajacy udzielenie pierwszej pomocy
medycznej oraz adres pogotowia ratunkowego, o ile pogotowie
ratunkowe udzielito Osobie ubezpieczonej pomocy medycznej,

4) dane adresowe placéwek medycznych, w ktérych Osoba ubezpieczona
byta leczona.”.

§2.

I. W zakresie nieuregulowanym niniejszym aneksem zastosowanie maja
postanowienia ogélnych warunkéw, o ktorych mowa w § | niniejszego
aneksu.

2. Niniejszy aneks w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr
5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie
S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod
firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r. wchodzi w zycie
zdniem | pazdziernika 2024 r. i ma zastosowanie do Uméw ubezpieczenia
zawartych na podstawie ogélnych warunkéw, o ktérych mowa w § |
niniejszego aneksu, w ktorych poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa
potwierdzony w Polisie przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub
w terminie pézniejszym.

GHY('

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu

204



VL
ne

\V/
(A)

ANEKS NR 4 DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWYCH UBEZPIECZEN GRUPOWYCH
STANOWIACYCH PODSTAWE ROZSZERZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

Z TYTULU UMOW UBEZPIECZENIA ZAWARTYCH NA PODSTAWIE OGOLNYCH WARUNKOW
GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE COMPENSA FIRMA ZYCIE O SYMBOLU BRP-10724

§l.
Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn  Ogdlnych  warunkéw  dodatkowego  grupowego

ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku lub choroby (GPOP) o symbolu BRP-11724
zatwierdzonych Uchwatg Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r.
dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczer na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt 2) otrzymuje nastgpujace brzmienie:

,2) Szpital — =zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym panstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catfodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegow  chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinna kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostgpny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

§2.
Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien  Ogdlnych  warunkéw  dodatkowego  grupowego

ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie zawafu
serca lub udaru moézgu (GZUP) o symbolu BRP-11824 zatwierdzonych
Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na
Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma
Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt 2) otrzymuije nastepujace brzmienie:

,2) Szpital - zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami dziatalno$¢ na terytorium
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym panstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catfodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegow  chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinnag kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostgpny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

prawa,

§3.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek pobytu na OIOM (GOIOM) o symbolu

warunkow

BRP-11924 zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od
01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia 2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt 2) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,2) Szpital — zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panistwem czionkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym parstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegdw chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinng kwalifikowang
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

§ 4.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn  Ogdlnych  warunkéw  dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastgpstwie
nieszczesliwego wypadku przy pracy (GPP) o symbolu BRP-12024
zatwierdzonych Uchwatg Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r.
dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:

I. & 2 ust. | pkt 2) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,2) Szpital — zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym parnstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegdébw chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinng kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

§5.
Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn  Ogdlnych  warunkéw  dodatkowego  grupowego

ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie wypadku
komunikacyjnego (GPK) o symbolu BRP-12124 zatwierdzonych Uchwatg
Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie
S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma
Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:
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I.§ 2 ust. | pkt |) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,1) Szpital - zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami dziatalno$¢ na terytorium
panistwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym panstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegéw chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinng kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostgpny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

prawa,

§é.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowieri  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek pobytu w szpitalu w nastepstwie
nieszczedliwego wypadku komunikacyjnego przy pracy (GPKP)
o symbolu BRP-12224 zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group (od 01.10.2024 r. dziafajacg pod firma Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia
2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt 2) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,2) Szpital — zaklad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym panstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catodobowa 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.”.

warunkow

§7.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowieri  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek rekonwalescencji po pobycie w szpitalu
W nastepstwie nieszczesliwego wypadku lub choroby (GPRCN)
o symbolu BRP-12324 zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group (od 01.10.2024 r. dziafajacg pod firma Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia
2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt 3) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,3) Szpital — zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium
panstwa czfonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panistwem czionkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym parnstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,

warunkow

Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catfodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegow  chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinna kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

§8.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek leczenia specjalistycznego (GLS) o symbolu
BRP-12424 zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od
01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt 9) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,9) Szpital - zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami dziatalno$¢ na terytorium
panistwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym panstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegéw chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinng kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostgpny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

warunkow

prawa,

§9.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowieri  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia ze $wiadczeniem aptecznym (GPSA) o symbolu BRP-12524
zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r.
dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:

I.§ 2 ust. | pkt 3) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,3) Szpital — zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziafalno§¢ na terytorium
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym panstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catlodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegdéw chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinng kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

warunkow

§10.
Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn  Ogdlnych ~ warunkéw  dodatkowego  grupowego

ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznej (GOC) o symbolu
BRP-12924 zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa
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Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od
01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |13 wrzesnia 2024 r.:

I. & 2 ust. | pkt 3) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,3) Szpital — =zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium panstwa
cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku, gdy panstwo
bedace nadzien zawarcia Umowy ubezpieczenia paristwem cztonkowskim
UE wystapi z UE, réwniez w tym parstwie, lub na terytorium panstw:
Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea Ptd., Monako, Norwegia,
Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria, Lichtenstein, Islandia, Watykan,
USA i Kanada, ktérego zadaniem jest catodobowa opieka medyczna,
diagnostyka, leczenie, wykonywanie zabiegow chirurgicznych,
zatrudniajacy 24-godzinng obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego
lekarza w okresie ciagtym, prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla
Towarzystwa dzienny rejestr medyczny.”.

§ll.
Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn  Ogdlnych  warunkéw  dodatkowego  grupowego

ubezpieczenia na wypadek pogorszenia sie stanu zdrowia i koniecznosci
uzyskania $wiadczen assistance (GOE) o symbolu BRP-13024
zatwierdzonych Uchwatg Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 .
dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A.
Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt |7) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,17) Szpital — zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym panstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catfodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegéow  chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinna kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

§12.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek pobytu mafzonka w szpitalu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku (GPNM) o symbolu BRP- 13424 zatwierdzonych
Uchwata Nr5/09/2024 Zarzadu VCompensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca
pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt 5) otrzymuje nastgpujace brzmienie:

warunkow

,5) Szpital — =zaktad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym parnstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Australia, Japonia, Korea
Ptd., Monako, Norwegia, Nowa Zelandia, San Marino, Szwajcaria,
Lichtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegéw chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinng kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

§13.
Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn  Ogdlnych  warunkéw  dodatkowego  grupowego

ubezpieczenia na wypadek leczenia choroby nowotworowej (GLCN)
o symbolu BRP-15124 zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024
Zarzadu VCompensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt 7) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,7) Szpital — zakiad opieki zdrowotnej, prowadzacy, zgodnie
z odpowiednimi przepisami prawa, dziatalno$¢ na terytorium
panstwa cztonkowskiego Unii Europejskiej (UE), a w przypadku,
gdy panstwo bedace na dzien zawarcia Umowy ubezpieczenia
panstwem cztonkowskim UE wystapi z UE, réwniez w tym parnstwie,
lub na terytorium panstw: Wielka Brytania, Norwegia, Szwajcaria,
Liechtenstein, Islandia, Watykan, USA i Kanada, ktérego zadaniem jest
catfodobowa opieka medyczna, diagnostyka, leczenie, wykonywanie
zabiegow  chirurgicznych, zatrudniajacy 24-godzinna kwalifikowana
obstuge pielegniarska i przynajmniej jednego lekarza w okresie ciagtym,
prowadzacy dla kazdego pacjenta dostepny dla Towarzystwa dzienny
rejestr medyczny.”.

§ 14.

I. W zakresie nieuregulowanym niniejszym aneksem zastosowanie
majg postanowienia ogdlnych warunkéw, o ktérych mowaw & | —§ 13
niniejszego aneksu.

2. Niniejszy aneks w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024
Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r. wchodzi w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i ma
zastosowanie do Uméw ubezpieczenia zawartych na podstawie ogélnych
warunkéw, o ktérych mowa w § | — § 13 niniejszego aneksu, w ktoérych
poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzony w Polisie
przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie pézniejszym.
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Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu
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ANEKS NR 5 DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWYCH UBEZPIECZEN GRUPOWYCH
STANOWIACYCH PODSTAWE ROZSZERZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI TOWARZYSTWA

Z TYTULU UMOW UBEZPIECZENIA ZAWARTYCH NA PODSTAWIE OGOLNYCH WARUNKOW
GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE COMPENSA FIRMA ZYCIE O SYMBOLU BRP-10724

sl

Na podstawie niniejszego aneksu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowien Ogoélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(GRU) o symbolu BRP-10724 zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024
Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r.:

I. § 27 ust. 3 otrzymuje nastepujace brzmienie:

,»3. Reklamacja moze by¢ ztozona:

1) na pismie — osobiscie w jednostce Towarzystwa obstugujacej klientéw
albo wystana przesytka pocztowa w rozumieniu art. 3 pkt 21 ustawy
z dnia 23 listopada 2012 r. — Prawo pocztowe, albo wystana na adres do
doreczen elektronicznych, o ktérym mowa w art. 2 pkt | ustawy z dnia
I8 listopada 2020 r. o doreczeniach elektronicznych, wpisany do bazy
adresow elektronicznych, o ktérej mowa w art. 25 tej ustawy,

2) ustnie — telefonicznie pod numerem 22 460 22 22,

3) ustnie — osobiscie do protokotu podczas wizyty klienta w jednostce
Towarzystwa obstugujacej klientow — tylko jesli reklamacje sktada osoba
fizyczna,

4) w postaci elektronicznej na adres e-mail reklamacje@viennalife.pl —
tylko jesli reklamacje sktada osoba fizyczna.”.

§2.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowieri  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek pobytu na OIOM (GOIOM) o symbolu
BRP-11924 zatwierdzonych Uchwatg 5/09/2024 Zarzadu Compensa
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od
01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:

I.§ 2 ust. | pkt |) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,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 sig za pefny.”.
2. § 2 ust. | pkt 3) otrzymuije nastepujace brzmienie:

,3) OIOM - Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej (OIOM) -
wyodrebniony organizacyjnie w strukturach Szpitala oddziat wyposazony
w specjalistyczny sprzet do reanimacji i podtrzymywania podstawowych
funkcji zyciowych, w ktérym odbywa si¢ leczenie oraz state monitorowanie
podstawowych czynnosci zyciowych w przypadku ciezkich stanéw
niewydolnosci najwazniejszych organéw i ukiadéw organizmu oraz ciezkich
standw pooperacyjnych oraz w ramach ktérego mozliwym jest podjecie
czynnosci zastepczych niewydolnych organéw lub uktadéw. W rozumieniu
OWDU za oddziat intensywnej opieki medycznej uwaza sie réwniez:

a) oddziat intensywnej terapii,

b) oddziat intensywnego nadzoru medycznego,
c)saleintensywnejopiekimedycznej, tj. sale wydzielona w oddziale Szpitala,
wyposazona W specjalistyczny sprzet do reanimacji i podtrzymywania
podstawowych funkcji zyciowych, w ktérej odbywa sie leczenie cigzkich
stanéw niewydolnosci najwazniejszych organéw i uktadéw organizmu

warunkow

oraz ciezkich 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.”.

§3.

Na podstawie niniejszego paragrafu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowieri  Ogdlnych dodatkowego  grupowego
ubezpieczenia na wypadek pobytu mafzonka w szpitalu w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku (GPNM) o symbolu BRP- 13424 zatwierdzonych
Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen
na Zycie S.A. Vienna Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod
firma Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group) z dnia |3 wrzesnia 2024 r.:

I. § 2 ust. | pkt 2) otrzymuje nastgpujace brzmienie:

»,2) Pobyt na OIOM — udokumentowany pobyt Matzonka na OIOM,
majacy miejsce w Okresie ubezpieczenia, w celu leczenia obrazen
doznanych w wyniku Nieszczesliwego wypadku. Kazdy rozpoczety dzien
Pobytu na OIOM uwaza sie za petny.”.

2. § 2 ust. | pkt 3) otrzymuje nastepujace brzmienie:

,3) OIOM - Oddziat Intensywnej Opieki Medycznej (OIOM)
— wyodrebniony organizacyjnie w strukturach Szpitala oddziat
wyposazony w specjalistyczny sprzet do reanimacji i podtrzymywania
podstawowych funkcji zyciowych, w ktérym odbywa sie leczenie oraz
stale monitorowanie podstawowych czynnosci zyciowych w przypadku
cigzkich stanéw niewydolnosci najwazniejszych organéw i uktadéw
organizmu oraz cigzkich stanéw pooperacyjnych oraz w ramach ktérego
mozliwym jest podjecie czynnosci zastepczych niewydolnych organéw
lub uktadéow. W rozumieniu OWDU za oddziat intensywnej opieki
medycznej uwaza sie réwniez:

a) oddziat intensywnej terapii,

b) oddziat intensywnego nadzoru medycznego,

c) sale intensywnej opieki medycznej, tj. sale wydzielona w oddziale
Szpitala, wyposazong w specjalistyczny sprzet do reanimacji
i podtrzymywania podstawowych funkcji Zyciowych, w ktérej
odbywa sie leczenie cigzkich stanéw niewydolnosci najwazniejszych
organéw i ukfadéw organizmu oraz cigzkich stanéw pooperacyjnych
lub odpowiednik takiej sali dziatajacy zgodnie z prawem panstwa, na
terytorium ktdérego sie znajduje. Za sale intensywnej opieki medycznej
uwaza si¢ réwniez sale intensywnej terapii oraz sale intensywnego
nadzoru medycznego.”.

warunkow

§4.
I. W zakresie nieuregulowanym niniejszym aneksem zastosowanie
maja postanowienia ogdlnych warunkéw, o ktérych mowaw § | — & 3

niniejszego aneksu.

2. Niniejszy aneks w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024
Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r. wchodzi w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i ma
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zastosowanie do Umdw ubezpieczenia zawartych na podstawie ogdlnych  poczatek odpowiedzialnosci Towarzystwa potwierdzony w Polisie
warunkoéw, o ktérych mowa w § | — § 3 niniejszego aneksu, w ktérych  przypada w dniu | pazdziernika 2024r. lub w terminie pézniejszym.
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Piotr Tanski Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu Cztonek Zarzadu
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ANEKS NR 6 DO OG.()LNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
COMPENSA FIRMA ZYCIE O SYMBOLU BRP-10724

§l.

Na podstawie niniejszego aneksu, z zachowaniem mocy pozostatych
postanowienn Ogolnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
(GRU) o symbolu BRP-10724 zatwierdzonych Uchwata Nr 5/09/2024
Zarzadu Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna
Insurance Group (od 01.10.2024 r. dziatajagca pod firma Vienna Life
Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia
I3 wrzesnia 2024 r.:

I. po & 29 dodaje sie § 29a o nastepujacym brzmieniu:

»,§ 29a. DODATKOWE POSTANOWIENIA UMOWNE
Towarzystwo nie $wiadczy ochrony, ani nie wyptaci swiadczenia w zakresie,
w jakim ochrona lub wypfata $wiadczenia narazityby Towarzystwo
na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub
regulacji sankcyjnych, embarga handlowego lub sankgcji ekonomicznych
wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej lub Stanéw
Zjednoczonych Ameryki, Zjednoczonego Krélestwa Wielkiej Brytanii
i Irlandii Pétnocnej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych przez

Ve VIENNA
7nS LIFE

VIENNA INSURANCE GROUP

organizacje migdzynarodowe, jesli maja zastosowanie do przedmiotu
umowy.”.

§2.

I. W zakresie nieuregulowanym niniejszym aneksem zastosowanie maja
postanowienia ogélnych warunkéw, o ktérych mowa w § | niniejszego
aneksu.

2. OWDU w brzmieniu zatwierdzonym Uchwata Nr 5/09/2024 Zarzadu
Compensa Towarzystwo Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance
Group (od 01.10.2024 r. dziatajaca pod firma Vienna Life Towarzystwo
Ubezpieczen na Zycie S.A. Vienna Insurance Group) z dnia 13 wrzesnia
2024 r. wchodza w zycie z dniem | pazdziernika 2024 r. i maja zastosowanie
do Umoéw ubezpieczenia, w ktérych poczatek odpowiedzialnosci
Towarzystwa przypada w dniu | pazdziernika 2024 r. lub w terminie
pozniejszym.

cd/(

Piotr Tanski
Cztonek Zarzadu

Konrad Kluska
Cztonek Zarzadu

Vienna Life Towarzystwo Ubezpieczei na Zycie S.A. Vienna Insurance Group

Al. Jerozolimskie 162A, 02-342 Warszawa

KRS 43309, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIl Wydziat Gospodarczy KRS
NIP 527 20 52 806, Kapitat zaktadowy: 311 843 763,00 zt — optacony w cafosci

Tel.: 22 460 22 22

210

19.09.2024



