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Ogélne warunki grupowego ubezpieczenia

&

nr OWU/TRM17/1/2023

Ogolne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie
zastosowanie do Umowy ubezp:eczemuoznaczonej w Polisie i innych dokumentach

wystowmnyc

Art. 1 Definicje

W Ogoélnych warunkach grupowego ubezpieczenia

na zycie ,Razem dla siebie” nr OWU/TRM17/1/2023 (dalej:
Warunki), w Polisie oraz wszelkich innych dokumentach
dotyczgcych Umowy ubezpieczenia ponizej podanym
terminom nadano nastepujgce znaczenia:

lub jednostka organizacyjna mebedqca osobg
prawng, ktéra zawarta Umowe ubezpieczenia

z Nationale-Nederianden i ktora zobowigzata sig
do optacania Sktadki catkowite;.

3) .Ubezpieczony” - osoba, ktorej zycie jest przedmiotem
Umowy gtdwnej.

4) ,Wspditubezpieczony” — Matzonek, Partner,
petnoletnie Dziecko, przystepujgcy obok
Ubezpieczonego do Ubezpieczenia. Postanowienia
Warunkéw dotyczgce Ubezpieczonego stosuje sig
do Wspétubezpieczonego.

5) .Matzonek” - osoba pozostdjgca z Ubezpieczonym
w zwigzku matzenskim.

6) .Dziecko” ~ wiasne lub przysposobione dziecko
Ubezpieczonego.

7y L Partner” - osoba niebedgca w zwigzku
matzeriskim, pozostajgca z Ubezpieczonym
w zwigzku pozamatzenskim i prowadzgca z nim
wspolne gospodarstwo domowe, niepozostajgea
z Ubezpieczonym w stosunku pokrewienstwa,
powinowactwa lub przysposobienia, wskazana
w zgtoszeniu do objecia ochrong ubezpieczeniowg.
Jesli Ubezpieczony pozostaje w zwigzku matzenskim,
nie moze wskazaé do ubezpieczenia Partnera.

8) ,Uposazony” -~ osoba wskazana przez
Ubezpieczonego, ktérej zostanie wyptacone
swiadczenie w przypadkach okreslonych w Warunkach.

9) ,Wiasciciel” ~ osoba fizyczna, w tym wspdlnik spotki
cywilnej, prowadzgca dziatalnos$¢ gospodarczg,
jako Ubezpieczajgey albo tez wspélnik niemajgcej
osobowosci prawnej spotki prawa handlowego
bedgcej Ubezpieczajgeym.
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ie ,Razem dla siebie”
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10) ,Ubezpieczenie” ~ Grupowe ubezpieczenie na zycie
TRM17, do ktérego stosuje sie Warunki.

11 Umowa gtéwna” - ubezpieczenie obejmujgce smieré
Ubezpieczonego.

12) ,Umowa dodatkowa” — czes¢ Umowy ubezpieczenia
zapewniajgca dodatkowe swiadczenie.

13) Umowa ubezpieczenia” -~ Umowa gtéwna tgcznie
z Umowami dodatkowymi.

14) ,Polisa” - dokument potwierdzajgcy zawarcie Umowy
ubezpieczenia.

15) ,Potwierdzenie uczestnictwa w ubezpieczeniu” -
dokument potwierdzajgcy objecie ubezpieczeniem,
wystawiany przez Nationale-Nederlanden imiennie dla
kazdego Ubezpieczonego.

16) ,Podgrupa” — grupa Ubezpieczonych spetniajgcych
kryteria okreslone w Polisie, dla ktérych Sktadka
podstawowa, Suma ubezpieczenia lub zakres
ubezpieczenia zostaty okreslone w jednakowej
wysokosci lub w jednakowy sposob.

17) ,Karencja” — okres liczony od okreslonego

w Potwierdzeniu uczestnictwa w ubezpieczeniu

dma OijCICI ubezpleczenlem w ktdrym

ek W% nie ponosi odpowiedzialnosci
w stosunku do Ubezp:eczonego albo ponosi
odpowiedzialnos$é w ograniczonym zakresie.

18) ,Nieszczesliwy wypadek” — naglte, wywotane
przyczyng zewnetrzng, niezalezne od woli
Ubezpieczonego zdarzenie, ktére nastgpito
w okresie obejmowania Ubezpieczonego ochrong
ubezpieczeniowq i ktére stato sie bezposrednig
i wytgczng przyczyng zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego. W rozumieniu Warunkow
umowy za przyczyne zewnetrzng, ktora wywotata
Nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie Choroby ani
Choroby psychicznej oraz fizycznych obrazen ciata
Ubezpieczonego wynikajgcych z przecigzenia, wysitku,
dzwigniecia lub pochylenia.

19) ,.Choroba” - zdiagnozowana przez Lekarza reakcja
organizmu na dziatanie czynnika chorobotworczego,
wewnetrznego lub zewnetrznego, prowadzgca
do zaburzen czynnosciowych, zmian organicznych
w tkankach, narzgdach, ukladach lub catym ustroju.
W rozumieniu Warunkéw za Chorobe nie uwaza sie
cigzy, porodu, potogu.




Informacje dotyczace:

Ogolnych warunkow grupowego ubezpieczenia na zycie ,,Razem dla siebie” — TRM17/1/2023 (OWU)

Informacje zawarte w OWU Nr Artykulu

1. Przes%ank{ v.vyp}aty odszkodf)wam'c} i innych $wiadczen Art. 1, Art, 2. Art. 3, Art. 10, Art. 17
lub wartosci wykupu Ubezpieczenia.

il . P

Sdzialnosci Art, 6, Art. 7, Art. 9, Art. 11, Art. 18,
dgnowy wyptaty it 23

bwch ol;rm@ma ,

o

2. Ograniczenia oraz
lu ubezpieczen

3. Koszty oraz inne obciazenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywow ubezpieczeniowych

. . Nie dotycz
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie jednostek yezy
uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy kapitatowych.

4. Warto$¢ wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej oraz okres, Nie dotyczy

w ktérym roszcezenie o wyptate wartosci wykupu nie
przystuguje.
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20) ,,Chorobu psychiczna” — zaburzenie psychiczne
lub zaburzenie zachowania zgodnie z kwdlifikacjg
Miedzynarodowej Statystycznej Kwalifikacji Chorob
i Problemow Zdrowotnych (ICD 10).

21) ,Lekarz” - osoba posiadajgca wymagane
kwalifikacje, potwierdzone odpowiednimi
dokumentami, do udzielania swiadczen zdrowotnych,
w szczegolnosci do: badania stanu zdrowia,
rozpoznania chordb i zapobiegania im, leczenia
i rehabilitacji chorych, udzielania porad lekarskich,

a takze wydawania opinii i orzeczen lekarskich
w zakresie swojej specjalizacii.

22) ,Rok polisowy” — okres pomiedzy kolejnymi rocznicami
Polisy.

23) ,Rocznica polisy” ~ kazda rocznica dnia rozpoczecia
odpowiedzialnosci, chyba Ze strony postanowity o jej
przesunieciu.

24) ,kgczny koszt ochrony ubezpieczeniowej” -
kwota stanowigca podstawe obliczenia przez

Sktadki podstawowej.

25) ,Suma ubezpieczenia” — kwota okreslona w Polisie
oraz w Potwierdzeniu uczestnictwa w ubezpieczeniu
stanowigca podstawe ustalenia wysokosci
Swiadczenia.
~Sktadka podstawowa” ~ skiadka optacana przez
Ubezpieczajgcego z tytutu Umowy gtownej i Umow
dodatkowych, nalezna za jednego Ubezpieczonego
przeznaczond na pokrycie ryzyka ubezpieczeniowego
oraz kosztéw wykonywania dziatalnosci
ubezpieczeniowej Nationale<Nede )
na zasadach, w terminach i z zastosowahiem metoy'
ptatnosci uzgodnionej z Nationale-Nederlanden.

.Sktadka catkowita” - suma Sktadek podstawowych,

naleznych za wszystkich Ubezpieczonych, optacana

zgodnie z przyjetq czestotliwoscig, ptatna najpozniej

w Dniu wymagalnosci Sktadki podstawowej.

28) ,Swiadczenie” — kwota wyptacona przez

n w przypadkach wskazanych

26

~—~—

27

~—

w Warunkach.
29) ,Reklamacja” -~ wystgpienie skierowane
do Nationale-Nederlanden przez Ubezpieczajgcego,
Ubezpieczonego, Uposazonego lub uprawnionego
z Umowy, w ktorym zglaszane sqg zastrzezenia
dotyczqce ustug swiadczonych przez
Nationale-Nederlanden.
30) ,Limit automatycznej akceptaciji” - wskazana
w Polisie maksymaina wysoko$¢é Sumy ubezpieczenia
dla Umowy g%ownej i Umodw dodatkowych, na ktorg
b L0 moze udzieli¢ ochrony
) ubezpaeczemowej na czas weryfikacji medyczne;.
31) ,Dzien wymagalnosci sktadki” - pierwszy dzien
okresu, za ktéry, zgodnie z przyjetq czestotliwoscig
optacania sktadek, nalezna jest Sktadka catkowita.
32) ,Okres rozliczeniowy” - okres pomigdzy
nastepujgcymi po sobie Dniami wymagalnosci sktadki.

Art. 2 Jaki jest zakres ochrony ubezpieczenia

1. Ochrong ubezpieczenia objete jest zycie
Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje $mierc
Ubezpieczonego, ktéra nastgpita w okresie ochrony
ubezpieczeniowej.
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3. Ubezpieczony objety jest ochrong ubezpieczeniowq
przez catg dobe, niezaleznie od miejsca pobytu.

Art. 3 Jak zawrzec i przedtuzy¢ Umowe ubezpieczenia

1. Umowe ubezpieczenia zawiera sie na podstawie
whiosku ztozonego przez Ubezpieczajgcego, po
przeprowadzeniu oceny ryzyka ubezpieczeniowego, za
zgodg oséb, ktére przystapity do ubezpieczenia w dniu
rozpoczecia odpowiedzialnosci.

W przypadku nlestcndardowe o ryzyka

ubezpieczeniowego, ¥ o

pisemnej informuje Ubezprecza;qcego o mozllwosm

zawarcia Umowy ubezpieczenia na warunkach
szczegolnych lub odmawia jej zawarcia.

3. Umowa ubezpieczenia moze by¢ zawarta w trybie
negocjacii.

4. Umowe ubezpieczenia zawierda sie na czas jednego
Roku polisowego z mozliwoscig kontynuaciji ochrony
na kolejne lata.

5. Umowa ubezpieczenia bedzie automatycznie

przediuzana na kolejne roczne okresy, o ile zadna ze

stron nie postanowu inaczej, z zastrzezeniem ust.6-7.

o )y terminie nie p6Znigj niz

30 dni przed Rocznlcq pilsy moze zaproponowaé
przedtuzenie Umowy ubezpieczenia na kolejny
roczny okres albo odmowi¢ jej przedtuzenia.
Przedtuzenie Umowy ubezpieczenia nastgpi o ile
Ubezpieczajgcy optaci Skiadke catkowitg w wysokosci
i terminie wskazanym prz
w propozycji przedtuzenia umowy. Przedtuzenie
Umowy ubezpieczenia w tym trybie moze nastgpic
jedynie wtedy, gdy warunki Umowy ubezpieczenia
nie ulegajg zmianie albo wtedy, gdy zmienia sie
wysokos¢ Sktadki catkowitej, przy czym zmiana
wysokosci Skladki catkowitej moze wynikaé wytgcznie
ze zmiany poziomu ryzyka ubezpieczeniowego
dotyczgcego Umowy ubezpieczenia.

7. W sytuacjach innych niz opisane w ust.6,

w szczegolnosci, gdy zmianie ma ulec zakres
Umowy ubezpieczenia, bgdZ Sumy ubezpieczenia,
przedtuzenie Umowy ubezpieczenia nastepuje

na podstawie porozumienia z Ubezpieczajgcym.

8. Umowo dodotkowa moze zostac zawarta

ycio Umowy gtdwnej lub
w przypadku konty nia ochrony w kazdg kolejng
Rocznice polisy. Przystgpienie do Umowy dodatkowej
mozliwe jest wylgcznie w przypadku przystgpienia
do Umowy gtéwnej.

9. Na wniosek Ubezpieczgjgcego, za zgodg

ezpieczeni mogq by¢

N

podzieleni na Podgrupy.

10. Umowa ubezpieczenia zostaje zawarta pod
warunkiem, ze ani Ubezpieczajgcy, ani Ubezpieczony
nie znajduje sie na jokiejkolwiek liscie 0sob objetych
sankcjami finansowymi lub podejrzanych o terroryzm,
terrorystow lub z!onkéw organizacji terrorystycznych

4 b zypadku zidentyfikowania,

ze Ubezp cz Jq y lub Ubezpieczony znajduje

sie na liscie sankcyjnej,

poinformuje w ciggu 10 dni od wystawienia Polisy

o tym, ze umowa nie zostata zawarta, a wystawiona
Polisa jest niewazna. W przypadku, gdy ani




Ubezpieczajgcey, ani Ubezpieczony nie wystgpuje
na listach sankcyjnych Umowa ubezpieczenia bedzie
obowigzywata od dnia wystawienia Polisy.
11. Dyspozycje Ubezpieczajgcego dotyczgee
zmiany Ubezpieczajgcego lub objecia ochrong
ubezpieczeniowg nowego Ubezpieczonego
realizowane sg pod warunkiem, ze ani nowy
Ubezpieczajgcey, ani nowy Ubezpieczony nie
znajdujg sie na listach sankcyjnych. W przypadku
zidentyfikowania, Zze nowy Ubezpieczajgcy lub nowy
Ubezpi iduig sng na liscie sankcyjne;j,
Sled d rmuje w ciggu 10 dni
od dma zrealizowania dyspozycji Ubezpieczajgcego
o braku jej skutecznosci.

Art. 4 Czy mozna zmieni¢ Umowe ubezpieczenia

1. Zmiana warunkéw Umowy ubezpieczenia
w przypadkach innych niz wskazane w art. 3 ust.5, 6:
a) wymaga uzgodnien pomiedzy Stronami,

b) wymaga dia swej skutecznosci uprzedniej zgody
Ubezpieczonego, jesli jest to zmiana na niekorzysc
Ubezpieczonego lub Uposazonego

2. Ubezpieczajgcy zobowigzgn N
Ubezpieczonemu na pismie lub jesli Ubezpleczony
wyrazi na to zgode na innym trwatym nosniku,
informacji o zmianie warunkow Umowy ubezpieczenia
lub zmlome prawa wiasciwego dla Umowy

nla prz d wyrazeniem zgody przez

i Zhaiane warunkow Umowy
ubezpleczema Iub zmiane prawa wiasciwego dla

Umowy ubezpieczenia.

3. W przypadku zmian warunkow Umowy ubezpieczenia
na niekorzys$é Ubezpieczonego lub Uposazonego
Ubezpieczajgcy zobowigzany jest do uzyskania
na pismie lub jesli Ubezpieczony wyrazi na to zgode
na innym trwatym nosniku, zgody Ubezpieczonego
na dokonanie tych zmian.

4. Ubezpieczajgcy poprzez optacenie sktadki
na kolejny Rok polisowy potwierdza, iz uzyskat zgody
Ubezpieczonych na zmiane Umowy ubezpieczenia
oraz doreczyt Ubezpieczonym nowe warunki.

5. Na 45 dni przed kazdg Rocznicq polisy ubezpieczenia,
Ubezpieczajgcy moze poprzez zlozenie wniosku,
po wyrazeniu zgody prze
zmieni¢ warunki Umowy ubezpieczenia,

z zastrzezeniem postanowien niniejszego paragrafu.

Art. 5 W jaki sposob mozna odstgpic od Umowy
ubezpieczenia

1. Ubezpieczajgcy moze odstgpic od Umowy
ubezpieczenia w terminie 30 dni, a w przypadku, gdy
jest przedsiebiorcq ~ w terminie 7 dni od dnia zawarcia
Umowy ubezpieczenia.

2. Odstgpienie od Umowy ubezpieczenia nie zwalnia
Ubezpieczajgcego z obowigzku optacenia Skiadki
catkowitej za okres, w ktorym M

udziel ony ubezpieczeniowe;.
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Art. 6 Jak rozwigza¢ Umowe ubezpieczenid

1. Ubezpieczajgcemu przystuguje prawo wypowiedzenia
Umowy ubezpieczenia.

2. Umowa ubezpieczenia ulega rozwigzaniu
z koncem Okresu rozliczeniowego, pod warunkiem
doreczenia przez Ubezpieczajgcego oéwiadczenia
0 wypowiedzeniu umowy nie pozniej niz na 14 dni
przed koncem Okresu rozliczeniowego. W innym
przypadku Umowa ubezpieczenia ulega rozwigzaniu
z koncem kolejnego Okresu rozliczeniowego.

3. W przypadku nieoptacenia przez Ubezpieczajgcego
Sktadki catkowite] w terminie 14 dni od dnia
otrzymania wezwania do zaptaty i nieprzestania
pisemnego lub w formie dokumentowej wniosku
o zawieszenie optacania Skiadki catkowitej w terminie
30 dni od Dnia wymagainosci Sktadki, Umowa
ubezpieczenia moze ulec rozwigzaniu z ostatnim
dniem okresu, za ktéry opmcono Sk1l dk COH( wntq

4. Umowa dodatkowa wygasa PEHeHT

Umowy gtdéwnej lub z uptywem okresu, na ktory

zostata zawarta, jezeli nie doszto do jej przediuzenia

na zasadach okreslonych w Warunkach.

Jezeli Ubezpieczajgey nie zamierza przediuzac

Umowy dodatkowej, moze na 30 dni przed Rocznicg

polisy dokonaé w formie pisemnej lub dokumentowej

wypowiedzenia Umowy dodatkowej. Umowa
dodatkowa ulega rozwigzaniu z ostatnim dniem
poprzedzajgcym Rocznice polisy.

6. Wmoze wypowiedzie¢ Umowe
odatkowq, ktora nie jest Umowg ubezpieczenia

na zycie, wytgcznie z waznych przyczyn. Za wazne
przyczyny uznagje sie zmiane lub wprowadzenie
nowych powszechnie obowigzujgcych przepiséw
prawa, o ile zmiany te bedg miaty istotny wptyw

na prowadzenie dziatalnosci ubezpieczeniowej

w zakresie okreslonym w Umowze dodatkowej, ;
zawartej na podstawie WarunRas itk
ulega rozwigzaniu z kohicem okresu rozhczemowego
w ktérym Ubezpieczajgcemu doreczono oswiadczenie
Nationale-Nederlanden o wypowiedzeniu tej

umowy, pod warunkiem dorgczenia oswiadczenia

o wypowiedzeniu nie pézniej niz na 14 dni przed
poczgtkiem kolejnego Okresu rozliczeniowego.

lezeli odwiadczenie o wypowiedzeniu Umowy
dodatkowej zostanie doreczone Ubezpieczajgcemu
pdzniej niz na 14 dni przed poczgtkiem kolejnego
Okresu rozliczeniowego, Umowa dodatkowa ulega
rozwigzaniu z koncem OkresusroHeZenioy
nastepujgcego po Okresie rozhczemowym w ktorym
Ubezpieczajgcemu doreczono odwiadczenie

o wypowiedzeniu.

o1

Art. 7 Kiedy ochrona ubezpieczeniowa wygasa

1. Ochrona ubezpieczeniowa, ktorg jest objety
Ubezpieczony, wygasa w przypadku:
a) rezygnacji z ochrony ubezpieczeniowej przez
Ubezpieczonego lub Ubezpieczajgcego,
b) wygasniecia Umowy gtownej,
c) wygasniecia Umowy dodatkowej, w zakresie tej
Umowy dodatkowej,



albo date spetnienia krytenow%
w ubezpieczeniu przez Ubezpid

4, Warunklem prz stqplemo do ubezpieczenia
jest wypedn 7fstgpienia
do ubezpieczenia i przekazanle go

oS - o posrednictwem
Ubezpieczajgcego.

5. Zgtoszenie przystgpienia do ubezpieczenia wymaga
akceptacii W przypadku
ryzyka odbiegajgcego od standardowego ryzyka
ubezpieczeniowego, NSNS o
prawo zaproponowad przystgpienie do ubezpieczenia
na warunkach szczegdlnych lub odrzuci¢ zgtoszenie.

6. W ramach akceptaql
zgtoszenia przystgpienia da .

do ubezpieczenia, moze wymagac od nigj doreczema

okreslonych dodatkowych dokumentéw dotyczgcych
jej stanu zdrowia lub poddanle sig przez nlq bodcnlom
lekarskim lub diagnostyczny e

przeprowadzone na koszt W

w autoryzowanych placowkach medycznych.

7 W przypadku k:edy Sumu ubezpieczenia ha Umowie
gtowne; PR p #btycznej akceptacii,
na czas prowadzonej weryﬂkoql medycznej,
Ubezpieczonemu przystuguje Suma ubezpieczenia
w wysokosci Limitu automatycznej akceptacii dla
Umowy gtéwnej. W przypadku Umow dodatkowych
Sumy ubezpieczenia bedq nie wyzsze niz wartosé
Limitu automatycznej akceptacji. Po zakonczeniu
weryfikacji medycznej, Nationale-Nederlanden
pisemnie lub w formie dokumentowej poinformuje
Ubezpieczonego o ostatecznych wysokosciach
Sum ubezpieczenia i sktadkach. Zmiany w zakresie
Ubezpieczenia zostang wprowadzone od najblizszego
Okresu rozliczeniowego nastepujgcego po
przekazaniu przez Ubezpieczonego akceptacii
przedstawionej propozycii ostatecznych wysokosci
Sum ubezpieczenia.

8. Przyst ienie do ubezpieczenia nastepuje pierwszego
dnid® , Sswdliczenioweqo, za ktdry
opmcono Sk%adke podstuwowq za Ubezpieczonego.

g o Botwierdza objecie
Ubezpleczonego ubezpieczeniem przez wystawienie
Potwierdzenia uczestnictwa w ubezpieczeniu.

10. Ubezpieczony moze by¢ objety ubezpieczeniem jednej
Podgrupy, z zastrzezeniem, ze dokonanie zmiany
przynaleznosci do Podgrupy mozliwe jest jedynie
w Rocznice polisy.

Art. 11 KiedyeionSiiII SR oS Uje Karencje

1. W przypadku miesiecznej czestotliwosci optacania
sktadki, w stosunku do Ubezpieczonego, ktory
przystgpit do ubezpieczenia w 4. i kolejnym
Okresie rozliczeniowym liczgc od dnia rozpoczecia
odpowiedzialnosci lub od dnia, w ktérym
Ubezpieczony speit kryteria uczestnictwa
w ubezpieczeniu, ma zastosowanie 6-miesieczna
Karencja.

2. W przypadku czestotliwosci innej niz miesieczna,
w stosunku do Ubezpieczonego, ktory przystgpit
do ubezpieczenia w 2. i kolejnym Okresie
rozliczeniowym liczgc od dnia rozpoczecia
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1.

odpowiedzialnosci lub od dnia, w ktorym Ubezpieczony
spelnit kryteria uczestnictwa w ubezpieczeniu, ma
zastosowanie 6-miesieczna Karencja.

W czasie Karencji § n ponosi
odpowiedzialnosé wylgeznie z tytutu $mierci
Ubezpieczonego spowodowanej Nieszczesliwym
wypadkiem, pod warunkiem, ze $mierc
Ubezpieczonego nastgpi w okresie 180 dni od dnia
zajscia Nieszczesliwego wypadku.

Art. 12 Jakie sg obowigzki po stronie

W razie $mierci Ubezpieczonego

yptaci Swiadczenie
na zosodach okreslonych w Warunkach.

osoby przez towarzystwo
zatrudnione oraz podmioty, ktére wykonujg
czynnosci ubezpieczeniowe w imieniu i na rzecz

g zobowigzane
do zachowania tajemnicy dotyczgcej Umowy
ubezpieczenia, w szczegdlnosci wszelkich danych
dotyczgeych osob wymienionych w dokumentach,
jakie zostaty pozyskane w zwigzku z Umowg
ubezpieczenia. Obowigzek zachowania tajemnicy
dotyczy takze danych osobowych osoby, ktéra
przekazata zgtoszenie przystgpienia do ubezpieczenia
i nie zostata objeta Ubezpieczeniem.

3. Wt zobowigzane przekazad
ezpieczajgcemu na pismie lub na innym trwatym

nosniku jesli Ubezpieczajgcy wyrazi na to zgode,
informacje w zakresie zmiany Warunkow lub zmiany
prawa wiasciwego dla zawartej Umowy ubezpieczenia
wraz z okresleniem wptywu tych zmian na wartosé

przystugujgcych swiadczen.
4. M&robowiqzane na pismie
lub jesli Ubezpieczajgcy wyrazi na to zgode na innym

trwatym nosniku informowania Ubezpieczajgcego,
nie rzadziej niz raz w roku, o wysokosci $wiadczen
przystugujgcych z tytutu zawartej Umowy
ubezpieczenia, jezeli wysokos$¢ swiadczen

ulega zmianie w trakcie obowigzywania Umowy
ubezpieczenia i informuje
Ubezpieczajgcego o kazdej zmianie w zakresie Sumy
ubezpieczenia.

n na zgdanie Ubezpieczonego
jest zobowigzane do przekazania informacii
okreslonych w ust.3 i 4. W przypadku nieprzekazania
wymaganych informacji zmiana warunkéw Umowy
ubezpieczenia lub prawa wiasciwego dla Umowy
ubezpieczenia oraz zmiana wysokosci Swiadczen
przystugujgcych z tytutu Umowy ubezpieczenia
i Sumy ubezpieczenia jest skuteczna wzgledem
Ubezpieczonego jedynie w czesci dla niego korzystnej.

Art. 13 Jakie sg obowigzki Ubezpieczajgcego
i Ubezpieczonego?

1.

Ubezpieczdjgey zobowigzuje sie do terminowej

i prawidtowej zaptaty sktadki za wszystkich
Ubezpieczonych zgodnie z Umowg ubezpieczenia.
Ubezpieczajgcey zobowigzuje sie do doreczenia
Ubezpieczonemu Warunkdéw przed podpisaniem



Art.

d) rozwigzaonia stosunku prawnego tgczgcego
Ubezpieczonego z Ubezpieczajgcym,
e) ukonczenia przez Ubezpieczonego 75. roku zycia.
i) Kiorasest objety
Wspébtubezpieczony, wygasa w przypadku:
a) wygasniecia ochrony w stosunku
do Ubezpieczonego, obok ktérego
Wspodtubezpieczony przystgpit do ubezpieczenia,
b) rezygnacii z ochrony ubezpieczeniowej przez
Wspdtubezpieczonego,
¢) wygasniecia Umowy gtdwnej
d) wygasnigcia Umowy dodatl
Umowy dodatkowe;j,
e) zaprzestania spehiania kryterlow kwohflkwqcych
Wspotubezpieczonego g
ochrony ubezpieczeniowej okreslonych przez
Ubezpieczajgcego lub Nadj % ~ ki,
w szczegolnosci kryteriow kwahf:ku;qcych
do przynaleznosci do Podgrupy,
) ukonczenia przez WspQluhempies:
zycia.
Wygasniecie ochrony ubezpieczeniowej nastepuje
z pierwszym dniem Okresu rozliczeniowego
nastepujgcego bezposrednio po zajsciu zdarzenia
okreslonego w ust.1 pkt a) — d) oraz w ust.2 pkt. a) - e)
powyzej.
Jesli Ubezpieczony ukonczyt 75 lat, to za date
wygasniecia ochrony ubezpieczeniowej uznaje sre
dzien najblizszej Rocznicy polig i
ukonczeniu 75. roku zycia.

8 Mozliwosc indywidualnej kontynuacji ubezpieczenia

Ubezpieczony ma prawo do indywidualnej
kontynuaciji ubezpieczenia na zycie, na warunkach
zaproponowanych prza s
w sytuaciji kiedy ochrona z tytu%u obecnej Umowy
ubezpieczenia wygasta z powodu:

a) rozwigzania stosunku prawnego fgczgcego
Ubezpieczonego z Ubezpieczajgcym,

b) rozwigzania Umowy ubezpieczenia.

Dodatkowo prawo do |ndyW|duulneJ kontynuacji

ubezpieczenispuEusisaicdd qzonemu, ktory

spetnia tgcznie nostepu;qce warunki:

a) byt objety ochrong przez nleprzerwony okres
€O hajmniej 6 miesiecy w roseakeg
ubezpieczenia na zycie u Ubezpleczouqcego
Dotyczy réwniez programdw grupowego
ubezpieczenia na zycie funkcjonujgcych
u Ubezpieczajgcego bezposrednio przed Umowg
ubezpieczenig;

b) ztozyt wniosek o indywidualng kontynuacje
ubezpieczenia w terminie 30 dni od dnia
wygasniecia ochrony ubezpieczeniowej, ktorg byt
objety.

Ubezpieczajgcy jest zobowigzany poinformowac

Ubezpieczonego o jego prawie do indywidualnej

kontynuacji ubezpieczenia w przypadku wygasnigcia

ochrony ubezpieczeniowej oraz w kazdym czasie

na proshe Ubezpieczonego.
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3.

>

&3]

jkoriczenie odpowiedzialnosci

tytutu

Odpowiedzialnosc
Umowy gltdwnej rozpoczyna sie od dnia nastepnego

po optaceniu pierwszej Sk’roeﬁ( 5
wezeséniej jednak niz od dnia okreslonego w Polisie,
jako dzien rozpoczecia odpowiedzialnosci i obejmuje
okres jednego Rokimsnliseiggo.z _.zjﬂ,gﬁ%os'ciq
kontynuacii ochrony na kolejne lata.
Dzien regiesa BTl e anic odpowiedzialnosci
z tytutu Umow dodatkowych wskazany jest w Polisie
lub innym dokumencie ubezpleczemo
Przedtuzenie odpowiedzialnpsaises ,
P kolejny Rok polisowy
nastepuje zgodnie z art. 3.
W przypadku braku optacenia Skiadki
catkowitej w nowej zaproponowanej przez
Wysokosm lub optacenia
ysokosci nizszej od
zaproponowanej, Umowa ubezpieczenia nie ulega
przediuzeniu, a ochrona ubezpieczeniowa wygasa.
Odpowiedzialnos¢ Ngimmsiesiusunngy™
z tytutu Umowy dodatkowej konczy sie z dniem
jej wygasniecia, nie pdzniej jednak niz z dniem
wygasnigcia Umowy giowneij.

Art. 10 Kto i w jaki sposdb moze przystgpic
do ubezpieczenia

1.

Do Umowy ubezpieczenia moze przystqpié¢ osoba,
ktora (dalej: kryteria uczestnictwa w ubezpieczeniu):
a) ma ukonczone 15 lat i nieukonczone 75 lat,

b) jest zatrudniona przez Ubezpieczajgcego
na podstawie umowy o prace lub pozostaje
z Ubezpieczajgcym w innym stosunku prawnym
zaakceptowanym przez Nationale-Nederlanden
lub sama jest Wtascicielem,

c) spelniainne kryteria ustalone przez
Ubezpieczajgcego iges
w szczegolnosci kryterla przynaleznoscx
do Podgrupy. i

Wraz z Ubezpieczonymi, ktorzy spetnili kryteria

wskazane w ust.1, do ubezpieczenia mogg przystgpic

takze Wspotubezpieczeni, ktorzy majg:

a) ukonczone 15 lat w przypadku Partnera
i Matzonka, 18 lat w przypadku Dziecka
i nieukonczone 75 lat,

b) spetnidjq inne kryterla usmlone przez
Ubezpieczojqeageidingia -
w szczegoélnosci krytenoprzynoleznosm
do Podgrupy.

Za date spetnienia kryteriow uczestnictwa

w ubezpieczeniu dla Wspdtubezpieczonego rozumie

sie pozniejszq z dat, odpowiednio:

a) zawarcia zwigzku matzenskiego — w przypadku
przystepowania do ubezpieczenia Matzonka,

b) ukohczenia 18. roku zycia — w przypadku
przystepowania do ubezpieczenia penoletniego
Dziecka,

c) ztozenia odpowiedniego o$wiadczenia -

w przypadku przystepowania do ubezpieczenia
Partnera -




deklaracji przystgpienia do ubezpieczenia i udostepniania
Ubezpieczonemu aktualnego tekstu Warunkéw w trakcie

trwania Umowy oraz do informowania o wszelkich
zmianach w Warunkach fub prawie wlasciwym dla
zawartej Umowy ubezpieczenia.

3. Ubezpieczajgcy zobowigzuje sie do niezwiocznego
przekazywania Ubezpieczonemu informaciji
o wysokosci $wiadczen przystugujgeych z Umowy
Ubezpieczeniq, jezeli wysokoscé ta ulegnie zmianie
w czasie obowigzywanio Umowy ubezpieczenia oraz
0 zmianie w zakresie Sumy ubezpieczenia.

4. W przypadku nieprzekazonig Ubezpieczonemu
informaciji, o ktorych mowa w ust.3 powyzej,
Ubezpieczajgcy ponosi wobec Ubezpieczonego
odpowiedzialno$¢ na zasadach ogélnych.

5.  Ubezpieczajqcy jest zobowigzany do przekazywania
Ubezpieczonemu Potwierdzenia uczestnictwa
w ubezpieczeniu, o ile strony tak uzgodnity.

6. Ubezpieczajgey, Ubezpieczony i Wspoiubezpneczony

sg zobowigzani poinformowac g8 i
o wszystkich okolicznosciach, ktére sq im wmdome
a ktore mogg mie¢ wptyw na oceng ryzyka
ubezpleczenlowego poprzez udzielenie zgodnych

z prawdq plsemnych OdeWIedZI na pytania
aruszenie tego obowigzku
z odpowiedzialnosci
z tytutu Umowy ubezpleczema zgodnie

z odpowiednimi przepisami prawa.

7. Ubezpieczaigey jest zobowigzany poinformowad
* liczbie 0séb uprawnionych
0 ubezpieczenia zgodnie z kryterium uprawnienia,

o ktore giigamieiessSINNER, oyto we

wnlosku o zawarcie Umowy ubezpieczenia.
strzega sobie mozliwosé

zmiany Sktadki podstawowej w przypadku, gdy

informacje podane przez Ubezpieczajgcego okazg sig

niezgodne ze stanem faktycznym.
8. Ubezpieczajgey jest zobowigzany najpozniej na 7 dni

przed rozpoczecuem kolejnego Okresu rozliczeniowego

o] ; 2 Ehne informacje
dotyczqce Ubezpneczonych osob zgtaszajgeych
przysigpienie do ubezpieczenia, 0sob w stosunku,
do ktérych ochrona ubezpieczeniowa wygasa oraz
0s6b, w stosunku do ktérych obowigzek optacania
Sktadki podstawowej ulega zawieszeniu, w formie
pisemnej, dokumentowej lub za posrednictwem
portalu teretoweo udoste;pnionego przez

8T a prawo odmowic objecia
ubezpleczenlem w biezgcym Okresie rozliczeniowym
osoby, o ktorej przystgpieniu do ubezpieczenia zostat
poinformowany niezgodnie z zasadami okreslonymi
w ust.8 powyzej, o czym niezwtocznie powiadomi
Ubezpieczajgcego.
10. Informacje o proponowanych zmianach
w Umowie ubezpieczenia na kolejny Rok polisowy
Ubezpleczchy jest zobOWquony przekazac

konicem biezgcego Roku pohsowego Oswnadczeme

Nationale-Nederlanden o akceptacji lub odrzuceniu
proponowanych zmian w Umowie ubezpieczenia
zostanie przekazane Ubezpieczajgcemu najpdzniej
na 30 dni przed Rocznicg polisy.
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Wszelkie informacije wymagajgce formy pisemnej
powinny by¢ przekazywane na formularzach
od warunklem dostorczemo

tych formularzy przez b

ma obownqze poddonlo sic bad Gniom orzeczniczym
w qutoryzowonych placéwkach medycznych na koszt
dmowo poddanlu sie

wyptaty swiadczenia.
. Ubezpieczajgcy ma obowigzek poinformowad
Ubezpieczonego o przediuzeniu Umowy
ubezpieczenia na kolejny Rok polisowy.

.14 Suma ubezpieczenia

Wysokos¢é Sumy ubezpieczenia moze ulec

zmianie w kazdg Rocznice polisy na wniosek
Ubezpieczajgcego, po zaakceptowaniu proponowane;j
zmiany prze i

Wysokosé Sumy ubezpieczenia moze zostacé okreslona
odmiennie dla kazdej Podgrupy.

Ubezpieczajgcy ma obowigzek poinformowad
Ubezpieczonego o przediuzeniu Umowy
ubezpieczenia na kolejny Rok polisowy.

. 15 Wysokos¢ Sktadki podstawowej

Skiadka podstemamearesiekresiona:ng okres
odpowiedzialno$
(Rok polisowy). Wysokos¢ Sktadki podstawowej
obowigzujgcej w pierwszym Roku polisowym

ustalana jest przegii e, nr7 o d

zawarciem Umowy ubezpieczenia, zgodnie z zasadami

okreslonymi w ust.2-3, z zastrzezeniem ust.5 i 6.

Sktadka podstawowa jest okreslana jako

przypadajgca na jednego Ubezpieczonego czesé

kgcznego kosztu ochrony ubezpieczeniowej.

kLgczny kos7t ochrony ubezploc7emowe1 jest obliczany

przez iswEE i gsorzed zawarciem

Umowy ubezpleczenla przed Roczmcq pohsy oraz

w okolicznosciach wskazany clisidestslisg,

od:

a) wysokosci Sum ubezpieczenia,

b) zakresu Uméw dodatkowych,

¢) czestotliwosci optacania skiadek,

d) liczby oséb przystepujgeych do ubezpieczenia,

e) wieku i pici 0s6b przystepujgcych
do ubezpieczeniq,

f) stopnia ryzyka wynikajgcego z dokumentow
dotyczgcych stanu zdrowia osob przystepujgeych
do ubezpieczeniq,

g) stopnia ryzyka wynikajgcego z dotychczasowego
przebiegu ubezpieczeniq,

h) wykonywanego zawodu.

W szczegolnym przypadku, jezeli czynnosu

zwigzane z zawarciem lub olsehuse

ubezpieczenia odbiegajg od stondordowych czynnoscx

dokonywanych prze

w zwigzku z oferowaniem umow grupowego

ubezpieczenia na zycie lub jezeli ryzyko

ubezpieczeniowe odbiega od standardowego ryzyka




ubezpieczeniowego whasciwego dla takich uméw, rozliczeniowego. Ubezpieczajgey jest zobowigzany

Skiadka podstawowa moze zostoc ustolono w sposob do wskazania oraz biezgceej aktualizacji danych
odblegojqcy od zasad okre ¥Ryt . dotyczgcych osoby kontaktowej oraz adresu poczty

5. Jezelildmow t zawierana w drodze elektronicznej przeznaczonych do przekazywania
negocjacji, Sktatk stagwtalond wyzej opisanego dokumentu ksiegowego.
niezaleznie od pos st.2-4, w oparciu
o kgczny koszt ochrony ubezpie emowej obliczony Art. 17 W jaki sposéb mozna dokonacd zmiany wysokosci
z uwzglqdnlemem mdymdu@ﬁm S Sl Gieas sktadki
przez
Wysoko$¢ Skiadki podstaw8i 1. W przypadku kontynuowania Umowy ubezpieczenia
w Polisie oraz w Potwierdzeniu uczestnictwa w kazdg Rocznice polisy wysokosc Sktadki
w ubezpieczeniu. podstawowej moze ulec zmianie w wyniku

6. Wysokosc¢ Sktadki podstawowej moze zostac zaoferowania, w zwigzku ze zmiang stawek
okreslona odrebnie dla kazdej Podgrupy. ubezpieczeniowych i oceny ryzyka, przez

7. Sktadka podstawowa moze by¢ finansowana ze Nationale-Nederlanden sktadki w nowej wysokosci
Ssrodkow Ubezpieczajgcego. na kolejny Rok polisowy, a takze optacenia

8. Nationale-Nederlanden zwraca Ubezpieczajgcemu sktadki przez Ubezpieczajgcego w nowej,
odpowiednig czes¢ Sktadki podstawowej za okres, zaproponowanej wysokosci lub zaakceptowania przez
w ktorym nie udzielato ochrony ubezpieczeniowej Nationate- Nederlanden zmian zaproponowanych

w zwigzku z jej wczesniejszym ustaniem. . .
s 2. W przypadku zmiany w trakcie Roku polisowego

Art. 16 Wysokosc¢ Sktadki catkowitej struktury Ubezpieczonych (,struktura™), w tym
zmiany liczby ubezpieczonych pracownikow
1. Sktadka catkowita moze by¢ optacana: w stopniu wpltywajgcym na zwiekszenie
a) miesigcznie, kgcznego kosztu ochron ]
b) kwartalnie, co najmniej o 20%, N4
c) raz na pétrokuy, prawo do ponownego okreslemo wysokosm
d) raznarok. Sktadki podstawowej. Przy ocenie stopnia zmian
2. W przypadku sktadek optacanych w trybie innym niz struktury Nationale- Nederlande dni
mleS|chny, : oze udzieli¢ réwniez Ubezpieczonych, 2
odpow EHTEFFTOTHIR it Skiadki podstawowej zostc}o zowmszone oraz
3. Czestotliwos¢ optaconia Sk’fodkl catkowitej Ubezpieczonych, kt o i
ustala Ubezpleczajqcy przy zawieraniu Umowy na warunkach szczegolnyh )

i glldiianie w kazdg 3. W przypadku, o ktorym mowd W ast:
Roczn:ce pohsy na wniosek Ubezpleczajqcego wysokos¢ Sktadki podstawowe] obowigzuje od
4. Czestotliwos¢ optacania Sktadki catkowitej jest najblizszego Okresu rozliczeniowego nastepujgcego
okreslona w Polisie. po przekazaniu Ubezpieczajgcemu pisemnej informacji
5. Sktadka catkowita powinna zostaé optacona o zmianie wysokosci Sktadki podstawowej, pod
7 gory za kazdy Okres rozliczeniowy najpozniej warunkiem, ze i i i i

w Dniu wymagalnosci Sk’radkx podstawowej Za ubezpieczenia
date optacenia Skiadki-eEieuerane; ¥ informaciji i optaci nowq sktadke.
uznama rachunku bankowego Wskazanego przez

kwotg Sktadki catkowitej Art. 18 Kiedy mozna zawiesic¢ optacanie sktadki
w petnej wysokosci.

6. Wysokosé Skladki catkowitej obliczana jest na kazdy 1. W przypadku kontunuowania Umowy ubezpieczenia
Okres rozliczeniowy na podstawie aktualnej liczby poczgwszy od pierwszej Rocznicy polisy
Ubezpieczonych oraz informacii, o ktérych mowa Ubezpieczajgcemu, za zgodq Nationale- Nederlanden
w Art. 13 ust.8, z zastrzezeniem ust.8 ponizej. przystuguje prawo zawieszen

7. W razie niedoreczenia Nationale-Nederianden podstawowych w kazdym mmwe poprzez.zmzazye
przez Ubezpieczajgcego najpdzniej 7 dni przed whniosku na 7 dni przed poczgtkiem kolejnego Okresu
rozpoczeciem kolejnego Okresu rozliczeniowego rozliczeniowego. Zawieszenie optacania Sktadek
informaciji, o ktérych mowa w Art. 13 ust.8, podstawowych oznacza zawieszenie optacania
Notionale-Nederlanden oblicza Sktadke catkowitg, Sktadek catkowitych.
ktorg Ubezpieczajgey obowigzany jest zaptacic, 2. Whniosek, o ktorym mowa w ust.l, musi zawierac
na podstawie liczby Ubezpieczonych wynikajgcej wskazanie Okresu rozliczeniowego, od ktérego liczy
z ostatnio przekazanych Nationale-Nederlanden sie okres zawieszenia optacania sktadki.
informacji. 3. W okreSIe zameszema op%acomo Skh]dkl

8. abbmisusetsslmEil®m oblicza wysokos¢ Sktadki . i ok
co%kowntej oraz, o ile nie uzgodniono inaczej ubezpleczemowej Ubezpleczonemu za ktorego
w Umotie pieczentaswgstowio/udostepnia Sktadki podstawowe nie sq optacane, o jego
Ubezpieczajgcemu drogq elektroniczng dokument ponowne objecie ochrong ubezpieczeniowg moze
uwzgledniajgcy wysokos¢ sktadki najpdzniej by¢ uzaleznione od dodatkowej oceny ryzyka
pierwszego dnia roboczego kolejnego Okresu ubezpieczeniowego.
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Ogolne warunku Umowy
ierci ubezpieczonego spowodov

serca lub udurem mozgu

HSDR17

Ogolne warunki Umowy dodatkowej dotyczgcej Smierci Ubezpieczonego
spowodowanej zawatem serca lub udarem mozgu majg zastosowanie do Umowy
dodatkowej oznaczonej w polisie i innych dokumentach wystawionych przez

NegizesaallslSREESs. 0 dem HSDR17.

R B

Art. 1 Definicje »  jakichkolwiek innych zmian w mézgu mozliwych
do rozpoznania metodami obrazowymi bez

Wszelkie okreslenia niezdefiniowane w niniejszych wspétistniejgcych odpowiadajgeych tym zmianom

Warunkach, ale zdefiniowane w Ogdlnych warunkach objawow klinicznych.

grupowego ubezpieczenia na zycie TRM17, sq stosowane

w takim samym znaczeniu w niniejszych Warunkach. Art, 2 Jaki jest zakres ochrony ubezpieczenia?

W Ogodlnych warunkach Umowy dodatkowej dotyczgcej
Smierci Ubezpieczonego spowodowane j zawatem

—_

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.

serca lub udarem mézgu (dalej: Warunki) oraz wszelkich 2. Zakres ubezpieczenia obejmuje $mierd

innych dokumentach dotyczgeych Umowy dodatkowej Ubezpieczonego, ktdrej bezposrednig przyczyng

oznaczonych kodem HSDR17 podanym nizej terminom byt Zawat serca lub Udar mdzgu, ktory miat miejsce

nadano nastepujgce znaczenia: w okresie obejmowania Ubezpieczonego ochrong

1) ,Zawat serca” - rozpoznanie dokonanej martwicy ubezpieczeniowq z tytutu Umowy dodatkowej. Smierc
czesci migénia sercowego wywotanej nagtym Ubezpieczonego musi nastgpic jako bezposredni
przerwaniem doptywu krwi do okreslonego obszaru rezultat wystgpienia Zawatu serca lub Udaru mozgu
miesnia sercowego. Rozpoznanie musi by¢ oparte w ciggu 30 dni od diagnozy.
na stwierdzeniu wzrostu lub spadku stezenia 3. Ubezpieczony objety jest ochrong ubezpieczeniowg
biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny |, z tytutu Umowy dodatkowej przez catg dobe,
troponiny T lub CK-MB), z co najmnie] jedng wartoscig niezaleznie od miejsca pobytu.

przekraczajgeg 99. percentyl zakresu gornej granicy
referencyjnej z wspotistniejgcym co najmniej jednym Art. 3 Kiedy {issipseuNensgiilifls stosuje Karencje?
z wymienionych nizej klinicznych wykiadnikow

niedokrwienia miesnia sercowego: 1. W przypadku miesiecznej czestotliwosci optacania
«  Typowe objawy kiiniczne zawatu migsnia skiadki, w stosunku do Ubezpieczonego, kiory
sercowego, przystgpit do ubezpieczenia w okresie trwania Umowy
« leden z nastepujgcych objawoéw EKG wskazujgeych dodatkowej w 4. i kolejnym Okresie rozliczeniowym
na swieze niedokrwienie miesnia sercowego: nowo liczgc od dnia rozpoczecia odpowiedzialnosci lub
powstate uniesienie lub obnizenie odcinka ST-T, od dnia, w ktérym Ubezpieczony spetnit kryteria
odwrécenie zatamka T, nowe patologiczne zatamki uczestnictwa w ubezpieczeniu, ma zastosowanie
Q lub nowo powstaty blok lewej odnogi peczka 6-miesieczna Karencja.
Hisa. Ochrona ubezpieczeniowd nie obejmuje 2. W przypadku czestotliwosci innej niz miesieczna
innych ostrych zespotow wieficowych. w stosunku do Ubezpieczonego, ktéry przystgpit do
2) ,Udar mézgu” — Martwica tkanki mézgowej wywotana ubezpieczenia w okresie trwania Umowy dodatkowej
przerwaniem doptywu krwi do okreslonego obszaru w 2. i kolejnym Okresie rozliczeniowym liczgc od
mobzgowia lub krwotokiem do tkanki mézgowej dnia rozpoczecia odpowiedzialnosci lub od dnia,
przy wspotistnieniu wszystkich nizej wymienionych w ktorym Ubezpieczony spetnit kryteria uczestnictwa
okolicznosci: w ubezpieczeniu, ma zastosowanie 6-miesieczna
»  wystgpienie nowych klinicznych objawow Karencja.
neurologicznych odpowiadajgcych udarowi mozgu, 3. W przypadku zawieszenia optacania sktadki przez
»  obecnosé nowych zmian charakterystycznych dla okres powyzej 3 miesiecy, ochrona ubezpieczeniowa
udaru mézgu w obrazie tomografii komputerowej z tytutu niniejszej umowy dodatkowej zostanie
lub jgdrowego rezonansu magnetycznego. przywrocona po uptywie 6 miesiecy od pierwszego
Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje: dnia okresu rozliczeniowego, za ktory Ubezpieczajgey
o epizodow przemijajgcego niedokrwienia mozgu (TIA), optacit ponownie sktadke catkowitq.

e zawatu moézgu lub krwawienia $rédczaszkowego
spowodowanego zewnetrznym urazem,
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Informacje dotyczgce:

Ogolnych warunkow umowy dodatkowej dotyczacej $mierci ubezpieczonego spowodowanej zawalem
serca lub udarem mézgu HSDR17 (OWU)

Informacje zawarte w OWU Nr Artykulu

I. Przes%aljk{ Wyp}aty odszkodf)waxlla} i innych swiadczen Att. 1, Art, 2. Art. 4, Art. 5
lub wartosci wykupu Ubezpieczenia.

2. Ograniczenia oraz wylgczenia odpowiedzialnosci
zakladu ubezpieczen uprawniajgce do odmowy wypftaty Art. 3, Art. 6, Art. 7
odszkodowania i innych $wiadczen lub ich obnizenia.

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

Nie dotyczy

4. Wartos¢ wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej oraz okres,
w ktdrym roszczenie o wyptate wartosci wykupu nie
przyshuguje.

Nie dotyczy
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udziatow procentowych przyjmuije sie, ze udziaty
w swiadczeniu sg rowne. W przypadku udziatéw
procentowych niesumujgcych sie do 100%,

ali wysokos$¢ udziatow
proporcjonalnie do udziatow oznaczonych przez
Ubezpieczonego.
lezeli Uposazony umyslnie przyczynit sie do $mierci
Ubezpieczonego lub Uposazony zmart przed $miercig
Ubezpieczonego, czes¢ swiadczenia przypadajgea
temu Uposazonemu zostanie wyptacona pozostatym
Uposazonym zgodnie z zasadg, o ktérej mowa w ust.2.
lezeli w Umowie ubezpieczenia nie wskazano
Uposazonych fub wszyscy Uposazeni zmarli
przed smiercig Ubezpieczonego lub utracili prawo
do $wiadczenia z przyczyny wskazanej w ust.3,
$wiadczenie otrzymujqg czlonkowie rodziny
Ubezpieczonego w nastepujgcej kolejnosci:
a) matzonek,
b) dzieci,
c) rodzice,
d) rodzenstwo,
e) dzieci rodzenstwa.
Otrzymanie swiadczenia przez cztonkdw rodziny
Ubezpieczonego wymienionych w ust.4 zaliczonych
do wyzszej kategorii, wyklucza otrzymanie
Swiadczenia przez cztonkow rodziny Ubezpieczonego
zaliczonych do nizszej kategorii (kategoria ,a" -
najwyzsza). Cztonkowie rodziny Ubezpieczonego
zaliczani do tej samej kategorii otrzymujg Swiadczenie
w réwnych czesciach. Swiadczenie nie przys%ugUJe
cztonkowi rodziny Ubezpieczo
przyczynit sie do smierci Ubegpig .
W przypadku braku osob wymlemonych w ust.4
$wiadczenie zostanie wyptacone spadkobiercom
Ubezpieczonego, z wytgczeniem Skarbu Panstwa
i gminy ostatniego miejsca zamieszkania
Ubezpieczonego. Swiadczenie nie przystuguje
osobie, ktora umysinie przyczynita sie do smierci
Ubezpieczonego.
Ubezpieczony moze w dowolnym czasie wskazad
innego UposaZonego w drodze plsemnego
oswiadczenia ztezokgé o
Zmiana Uposazonego St(]je sie skuteczno
z dniem otrzymania tego oswiadczenia przez

SHommsielislriaiing

Art. 21 Jakie sg terminy i warunki wypiaty sSwiadczen

1.

Podstawq wyp}cty Swiadczenia jest przedstawienie

astepujgcych dokumentow:

a) whniosku o wyptate swiadczenia
ubezpieczeniowego,

b) odpisu aktu zgonu oraz zaswiadczenia
stwierdzajgcego przyczyne $mierci, wystawionych
przez odnosne wiadze lub lekarza,

c) urzedowego dokumentu potwierdzajgcego
tozsamosé Uposazonego lub innej osoby
uprawnionej do swiadczenia, o ktorej mowa
w Warunkach,

d) innych dokumentow, w tym dokumentow
medycznych, opinii i wynikow badan
laboratoryjnych mozliwych do pozyskania
w sposoh prawnie i zwyczajowo przyjety,
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dotyczgeych zajécia zdarzenia oraz niezbednych
do okreslenia tytutu wyptaty $wiadczenia.
2. Dokumenty niezbedne do wyptaty swiadczeniq,
o ktérych mowa w ust.1 oraz wskazane w Umowach
dodatkowych, powinny byc dostarczone
w oryginatach, odpisach lub kopiach poswiadczonych
za zgodnos$é z oryginatem przez organ lub instytucie
wydajgcq dany dokumem notarlusza albo przez
osobe reprezentujgcq :
Ubezpieczajgcego. Jezeli ddt
wskazanej formie dokumentéw zno;du;qcych sig
w sgdach, prokuraturze, jednostkach organizacyijnych
policji, innych organach bgdz instytucjach jest
niemozliwe, utrudnione lub osoba skfadajgca wniosek
o wyptate swiadczenia nie zamierza przedstawic ww.
dokumentdw, osoba ta zobowigzana jest do podania
Nationale-Nederlanden nazwy i adresu organu lub
instytucji, w ktérej dokumenty te sie znajdujq.
3. Wyplata swiadczenia nastgpi niezwlocznie, nie pozZniej
jednak niz w terminie 14 dni od dnia zawiadomienia
» . ® zdarzeniu wskazanym
W AL 2 ust.2. Gdyby wyjasnienie w powyzszym
terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia
odpowiedzialnosci Nationale-Nederlanden okazato
sie hiemozliwe, swiadczenie powinno byc¢ spetione
w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym, przy zachowaniu
nalezytej starannosci, wyjasnienie tych okolicznosci
byto mozliwe.
4. Wyptata swiadczenia jest dokonywana jednorazowo,
w zaleznosci od zgdania Uposazonego lub innej
osoby uprawnionej do otrzymania $wiadczenia,
o ktorej mowa w Warunkach, przelewem na wskazany
rachunek bankowy lub przekazem pocztowym
na wskazany adres.

Art. 22 Wylgczenia odpowiedzialnosci
Nationale-Nederlanden

1. Jezeli Ubezpieczony popetni samobojstwo w okresie
12 miesiecy od dnia przystgpienia do ubezpieczenia,
Nationale-Nederianden jest zwolnione
z odpowiedziolnos’ci.

e ponosi odpowiedzialnosci,
jezeli $mierc Ubezpleczonego byta spowodowana lub
zaszta w nastepstwie:

a) dziatah wojennych, stanu wojennego,

b) czynnego i dobrowolnego udziatu Ubezpieczonego
w aktach przemocy, rozruchach, zamieszkach,
aktach terroryzmu,

c) zdarzenia zwigzanego z masowym skazeniem
chemicznym, biologicznym lub radioaktywnym,
spowodowanym dziataniem broni lub urzgdzenia
wykorzystujgcego energig rozszczepienia
jgdrowego lub promieniotworczosé.

3. ponosi odpowiedzialnosci
w przypadku $mierci Ubezpieczonego po Dniu
wymagalnosci sktadki, jezeli do tego dnia Sktadka
catkowita nie zostanie optacona w petnej wysokosci
oraz jezeli wszystkie wymagalne wczesniej Sktadki
catkowite nie zostaly optacone w petnej wysokosci.
Swiadczenie zostanie jednak wyptacone, jezeli
smier¢ Ubezpieczonego nastgpi w okresie 14 dni od
Dnia wymagalnosci Sktadki i w okresie tych 14 dni



4, Optacanie Sktadki catkowitej moze by¢ zawieszone
na nie wiecej niz jeden rok.

5. Wznowienie optacania Sktadki podstawowej lub
Sktadki catkowitej nie moze nastgpi¢ wezesniej
niz w dniu okreslonym przez Ubezpieczajgcego we
whiosku, o ktorym mowa w ust.1.

6. Zawieszenie optacania Sktadki catkowitej nastepuje,
poczgwszy od najblizszego Okresu rozliczeniowego,

keeptowaniywhiogkaslUbezpieczajgcego przez

7. W przypadku, gdy okres zawieszenia optacania
sktadki przekracza 6 miesigcy, ochrona
ubezpieczeniowa z tytutu:

a) Umowy gtéwnej dotyczgceej Smierci
ubezpieczonego,

b) Umowy dodatkowej dotyczgcej Smierci
ubezpieczonego spowodowanej zawatem serca
lub udarem médzgu (kod HSDR17),

¢) Umowy dodatkowej dotyczgcej trwatego
uszczerbku no zdrowiu ubezpleczonego

spowodowanego zawaiés '
mézgu (kod LHSD17),

d) Umowy dodatkowej dotyczgcej Smierci matzonka
(kod DSB17),

e) Umowy dodatkowej dotyczgcej Smierc Rodzica,
Ojczyma lub Macochy Ubezpieczonego lub $mierc
Rodzica, Ojczyma lub Macochy Matzonka (kod
DPB17),

f)  Umowy dodatkowej dotyczgcej $mierci Dziecka
(kod DCB17),

g) Umowy dodatkowej dotyczgceej narodzin
martwego Dziecka (kod SBB17),

h) Umowy dodatkowej dotyczgcej osierocenia
Dziecka (kod OCB17),

i)  Umowy dodatkowe] dotyczgcej powaznego

~zachorowania ubezpieczonego (kod CIB17_A,
CIB17_B oraz CIB17_C),

i} Umowy dodatkowej dotyczgce] powaznego
zachorowania ubezpieczonego na choroby
zakazne (kod CIB17_D),

k) Umowy dodatkowej dotyczgcej powaznego
zachorowania matzonka (kod SCIB17_A, SCIB17_B
oraz SCIB17_C), o -

I} Umowy dodatkowej dotyczgcej powaznego
zachorowania dziecka (kod CCIB17),

m) Umowy dodatkowej dotyczgcej pobytu
ubezpieczonego w szpitalu (kod HDB17),

n) Umowy dodatkowej dotyczgcej pobytu
ubezpieczonego w szpitalu z leczeniem
poszpitalnym (kod HDBH17),

o) Umowy dodatkowej dotyczgcej pobytu
ubezpieczonego w szpitalu wskutek zawatu serca
lub udaru moézgu (kod HSHDB17),

p) Umowy dodatkowej dotyczgcej pobytu maizonku
ubezpieczonego w szpi NI

r
ubezpieczonego w szpitalu (kod CHDB17),

sy Umowy dodatkowej dotyczgcej operacii
ubezpieczonego (kod MSR17_A, MSR17_A+ oraz
MSR17_2A+),

t}  Umowy dodatkowej dotyczgcej diagnozy cukrzycy
lub powiktania cukrzycy (DIA17),

u) Umowy dodatkowej dotyczgcej zdrowia
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psychicznego ubezpieczonego i jego rodziny
(MTH17_A, MTH17_B) w zakresie zdarzen:
Depresja i Zaburzenia lekowe (nerwica),

v) Umowy dodatkowej dotycageeismiercimglzon
ubezpieczonego spowodowanej zawatem serca
lub udarem moézgu (kod SHSDR17)

o ile Umowa ubezpieczenia zawiera te Umowy

dodatkowe, zostanie przywrdcona po uptywie 3

miesigcy od pierwszego dnia Okresu rozliczeniowego,

za ktory Ubezpieczajgey optacit ponownie Skiadke
podstawowq nalezng za danego Ubezpieczonego.

W tym czasie Ubezpieczyciel ponosi odpowiedzialnosé

z tytutu zajscia zdarzen objetych zakresem

wymienionych Umow dodatkowych wylgeznie, jezeli

zaszty one wskutek Nieszczesliwego wypadku.

8. W przypadku Umowy dodatkowej dotyczgcej
urodzenia Dziecka (kod BCB) ochrona
ubezpieczeniowa po zawieszeniu optacania
sktadki zostanie wznowiona po uptywie 9 miesiecy
od pierwszego dnia Okresu rozliczeniowego, za
ktéry Ubezpieczajgcy optacit ponownie Sktadke
podstawowq nalezng za danego Ubezpieczonego.

9. W przypadku Umowy dodatkowej na wypadek

nowotworu ubezpieczonego (kod CCB17) oraz

umowy dodatkowej na wypadek nowotworu
ubezpieczonego z diagnostykq (kod CCBH17), jezeli
zdarzenie ubezpieczeniowe ~ Nowotwor zajdzie
przed uptywem 180 dni od dnia pierwszego dnia

Okresu rozliczeniowego, za ktory Ubezpieczajgey

optacit ponownie Sktadke podstawowq nalezng za

danego Ubezpieczonego po zawieszeniu ochrony
wyptaci $wiadczenie

w wysokosci sumy Sktadek podstawowych naleznych

za Ubezpieczonego w czesci przypadajgeej na Umowe
dodatkowq (kod CCB17 lub CCBH17), optaconych
przed dniem zajscia zdarzenia po przywroceniu
ochrony ubezpieczeniowe;.

10. Zapisy, o ktérych mowa w ust.7-9 niniejszego artykutu,
nie majg zastosowania dia Umdw ubezpieczenia
zawartych na rzecz wiecej niz 20 Ubezpieczonych.

ubezpieczenia

Art. 19 Smier¢ Ubezpieczonego

ochrony ubezpieczeniowq v
wyptaci Swiadczenie w wyso oscu Sumy ubezpneczemo
obowigzujgcej w dniu Smierci Uhézpingzensga.\)Riosek
o wyptate Swiadczenia ubezpleczemowego zostame R
zarejestrowany najpdzniej w terminie 7 dni od chwili
otrzymania go przez Nationale-Nederlanden.

Art. 20 Kto jest uprawniony do otrzymania swiadczenia

1. Swiadczenie jest wyplacane Uposazonemu na jego
pisemny wniosek.

2. lezeli Ubezpieczony wyznaczyt wiecej niz jednego
Uposazonego, Swiadczenie jest wyptacane
Uposazonym zgodnie z wyznaczonym przez
Ubezpieczonego procentowym udziatem
w swiadczeniu. W przypadku braku wskazania



wszystkie wymagalne Sktadki catkowite zostang
optacone w pelnej wysokosci.

4. W przypadku smierci Ubezpieczonego
w okolicznosciach wytgczajgcych odpowiedzialnos$c

b w okre5|e zawreszemo
nia sktadki L wyptaci

Swiadczenia.

Art. 23 szoie odmowicé
wyptaty swiadczen z tytutu Umowy ubezpieczenia

e i Banie dokona wyptaty swiadczen
(w tym swiadczenia z tytu}u Umowy podstawowej,
Swiadczen z tytutu Umow dodatkowych), ktore
miatoby by¢ realizowane na rzecz (lub w celu):

a) osoby wystepujgcej na liscie sankeyjnej;

b) osoby zamieszkatej w krajach o nie
akceptowainym poziomie ryzyka (kraje UHRC),

a takze na rzecz podmiotow prowadzgeych swq
dziatalnosé lub tez posiadajgeych swq siedzibe
w jednym z krajow UHRC;

c) organow rzgdowych, wiadz publicznych lub tez
ich agend (w tym takze ambasad) krajow UHRC
(niezalezenie od miejsca ich lokalizacji lub siedziby);

d) osob lub podmiotéw dziatajgcych w imieniu
i na rzecz organow rzgdowych krajow UHRC
(niezalezenie od miejsca ich lokalizacji lub
siedziby);

e} podmiotu, niezaleznie od miejsca lokalizacji
lub siedziby, nalezgcego lub kontrolowanego
posrednio lub bezposrednio przez jedng z oséb lub
podmiotéw wymienionych w lit. a) - d).

f) finansowania towardw lub ustug pochodzgeych,
sprowadzanych, przekazywanych,
transportowanych, przetadowywanych do/z lub za
posrednictwem krajow UHRC.

2. Przez kraje UHRC nalezy rozumiec kroje
o nieakceptowalnym poziomie ryzyka, identyfikowane
na podstawie wiarygodnych zrédet o charakterze
publicznym, w tym w szczegolnosci na podstawie
raportéw zawierajgeych wyniki ewaluacji krajowych
systemow przeciwdziatania praniu pieniedzy oraz
finansowaniu terroryzmu przeprowadzanych przez
Komisje Unii Europejskiej oraz Grupe Specjaing
do spraw Przeciwdziatania Praniu Pieniedzy (FATF),
rezoluciji Organizacji Narodéw Zjednoczonych
w zakresie embarg handlowych naktadanych na kraje
tamigce prawa cztowieka. Lista krajow UHRC moze
ulegac zmianie w zwigzku ze zmiang kwalifikacii
dokonang przez wskazane wyzej organizacje.

3. Aktualna lista krajow UHRC dostepna jest na stronie

www.nn.pl/uhrc.

Art. 24 Reklamacje

1. Ubezpieczajgcy, Ubezpieczony, Uposazony lub osoba
uprawniona z Umowy, spadkobierca posiadajgey
interes prawny w ustaleniu odpowiedzialnosci lub
spehieniu $wiadczenia z Umowy majg prawo ziozy¢
Reklamacije.

2. Reklomacja moze zostac ztozona:

a) elektronicznie ~ za pomocg formularza, ktdry jest
dostepny na naszej stronie internetowej www.nn.pl;
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w przypadku zmlany systemu monetarnego w Polsce

‘zmlemone ~zgodnie z kursem wymlony z%otego og%oszonym
przez Narodowy Bank Polski.

pod!ega przeplsom prawa polsklego

Art. 28 Przekwmseﬁa@@denql

!
b) pisemnie ~ osobiscie w punkcie obstugi klienta
w naszej siedzibie lub listownie na nasz adres

c) ustme — telefonicznie pod numerem telefonu
8 » ks1lbo osobiscie

w pun cie obs’fugi klienta w naszej siedzibie.
Odpowiedzi na reklamacje udzielamy najszybciej jak
to mozliwe. NajpdZniej do 30 dni od dnia otrzymania
reklamacii.
W szczegoinie skomplikowanych przypadkach, jesli
nie bedZIemy mogli odeW|ed2|ec na reklamacje
0 be;, ktoro iq ztozyta:

b) jokie okolicznosci musim
rozpatrzeé sprawe;

c) jokijest nowy termin naszej odpowiedzi. Nie
moze on by¢ dtuzszy niz 60 dni od otrzymania
reklamacii.

Odpowiemy na reklamacje na pismie. Odpowiedz

przekazemy listownie na wskazany adres osoby, ktora

jg sktadata.

Na wniosek osoby, ktora sktadata reklaomacie,

odpowiedz? na nig wyslemy elektronicznie na podany

przez te osobe adres eng

Art. 25 Podatki

Zasady opodatkowania kwot otrzymanych z tytulu
Umowy ubezpieczenia regyly ;
dochodowym od os6b fizyZnych oraz ustawo &

o podatku dochodowym od 0s6b prawnych.
Szczegotowe przepisy regulujgee opodatkowanie kwot
otrzymanych z tytulu Umowy ubezpieczenia wskazuje
sie w Polisie.

Jezeli postawienie swiadczenia do dyspozycji osoby
uprawnionej powoduje obowigzek zaptaty podatkow
lub innych optat, takie podatki lub optaty nie obcigzajg

Art. 26 System monetarny

zammfmansovg@

Wszelkle zu%mdomteno Oski i os’wiadcze’md '
adregpWianedod
z wylgczeniem Reklamacii, o ktérych mowa

w Warunkach, powinny by¢ przekazywane do siedziby
SENERENEREREER,y formie pisemne),

a w przypadku uzgodnienia przez Ubezpieczajgcego,
Ubezpieczonego, Uposazonego lub osoby uprawnionej
z Umowy ubezpieczenia i

innej formy komunikacji — w takiej uzgodnionej formie,



niezaleznie od pozostatych postanowien Warunkow.
Komunikacja Ubezpieczajgcego, Ubezpleczonego

Uposazonego lulBsoby tprawnic ’
ubezpieczenia w zakre51e Reklomoql odbywo sie

Reklamacii.

2. Wszelkie zawiadomienia i o$wiadczenia skfadane
przez Nationale-Nederlanden w zwigzku z Umowg
ubezpieczenia, z zastrzezeniem Art. 24 ust.6,
bedg dokonywane w formie uzgodnionej przez
Ubezpleczojqcego Ubezpaeczonego Uposozonego

spasu

g JIbo winngj formle
w SZC28G0 nosc: plsemnej, o ile taka forma wynika

to z obowigzujgcych przepisow prawa. Wszelkie
zawiadomienia i oswiadczenia wysytane przez
Nationale-Nederlanden w formie pisemnej sg
kierowane na ostatni adres korespondencyjny podany
przez adresata korespondencii.

Ar

-

. 29 Rozstrzyganie sporéw

1. W przypadku wystgpienia sporu
zpieczajqcy,
Ubezpieczony, Uposazony lub osoba uprawniona
z Umowy moze zwroécic sie o pomoc do miejskiego lub
powiatowego rzecznika konsumenta lub Rzecznika
Finansowego.

2. Wdlega nadzorowi Komisji
zoru Finansowego.

3. Pozew o roszczenia wynikajgce z Umowy moze by¢
ztozony do sgdu whasciwego dla miejsca zamieszkania
lub siedziby Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego,
Uposazonego lub uprawnionego z Umowy
ubezpieczenia. Ubezpieczajgey, Ubezpieczony,
Uposazony lub uprawniony z Umowy ubezpieczenia

mogq takze zigayd ew do sgdu wiasciwego dla
siedziby e

Art. 30 Pozostale postanowienio

Umowa ubezpieczenia moze regulowac prawa

Art. 31 Wejscie w Zycie Warunkéw

Woarunki, zatwierdzone przezeggeg

Cz%onek Zarzgdu

s
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Art. 4 Kto jest uprawiony do otrzymania $wiadczenia
i w jakiej wysokosci?

1. Swiadczenie, w wysokosci Sumy ubezpieczenia
obowigzujgcej w dniu zaj$cia Zawatu serca lub Udaru
mozgu bedgcego przyczyng smierci Ubezpieczonego,
zostanie wyptacone Uposazonemu lub innej osobie
uprawnionej do swiadczenia, o ktorej mowa
w Warunkach Umowy gtéwnej.

2. MWypmu Swiadczenie takze

edy, gay smierc Ubezpieczonego spowodowana
Zawatem serca lub Udarem mdzgu nastgpita w okresie
zawieszenia optacania Sktadki oraz po wygasnieciu
Umowy dodatkowej, a takze po wygasnieciu
ochrony ubezpieczeniowej w stosunku do danego
Ubezpieczonego z tytutu Umowy gtéwnej, pod
warunkiem, Zze Zawat serca lub Udar mézgu, w wyniku
ktérego Ubezpieczony ponidst $ sm|erc nastqpl% )
w okresie odpowiedzialnosci iac

Art. 5 Jakie sg warunki wyptaty $wiadczenia?
1. Podstawq Wpr(Gt swmdczema jest przedstawienie

i e h nastepujgeych dokumentow:
wmosku 0 wyp%otq swiadczenia
ubezpieczeniowego,

b) odpisu aktu zgonu oraz zaswiadczenia
stwierdzajgcego przyczyne smierci, wystawionych
przez odnosne wiadze lub lekarza,

c) urzedowego dokumentu potwierdzajgcego
tozsamosc Uposazonego lub innej osoby
uprawnionej do swiadczenia, o ktorej mowa
w Warunkach Umowy gtoéwne;j,

d) wyniku sekcji zwiok, jesli byta przeprowadzang,

e) pemej dokumentacji medycznej z przebiegu leczenia,

f) innych dokumentow, w tym dokumentéw
medycznych, opinii i wynikéw badan
laboratoryjnych moziiwych do pozyskania w sposéb
prawnie i zwyczajowo przyijety, dotyczgeych zajscia
zdarzenia oraz niezbednych do okreslenia tytutu
wyptaty Swiadczenia.

2. Wyptata swiadczenia nastgpi nie pozniej niz w ciggu

30 dni po otrzymaniu przez Nationale-Nederlanden

zawiadomienia o zajsciu zdarzenia ubezpieczeniowego.

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci

komecznych do ustalenlu odpowiedzialnosci

i _ ¥8kazato sie niemozliwe,
sw:adczenle powinno byc¢ spetnione w ciggu 14 dni od
dnia, w ktérym, przy zachowaniu nalezytej starannosci,
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe.

Art, 6 Wylgczenia odpowiedzialnosci

{mie ponosi odpowiedzialnosci

i nie wyp#am sw:adczema jezeli Zawat serca lub Udar

mozgu, w wyniku ktérego Ubezpieczony ponidst $mierd,

zostat spowodowany fub miat miejsce w bezposrednim

nastepstwie:

a) dzigtan wojennych, stanu wojennego,

h) czynnego i dobrowolnego udziatu Ubezpieczonego
w aktach przemocy, rozruchach, zamieszkach,
aktach terroryzmu,
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c) zdarzenia zwigzanego z masowym skazeniem
chemicznym, biologicznym lub radioaktywnym,
spowodowanym dziataniem broni lub urzgdzenia
wykorzystujgcego energig rozszczepienia
jgdrowego lub promieniotwdrczosé,

d) udziatu Ubezpieczonego w aktywnosciach
sportowych o ryzykownym charakterze: sportach
motorowych, lotniczych, motorowodnych,
wspinaczce wysokogorskiej i skatkowej,
nurkowaniu, speleologii, sportach i sztukach walki,
skokoch do wody, spadochronowych, na linie.

P nie ponosi odpowiedzialnosci,

;ezell Zawo% serca Iub Udar mézgu, w wyniku ktérego

Ubezpieczony ponidst Smieré, nastgpit po Dniu

wymagalnosci Sktadki, jezeli do tego dnia wszystkie

wymagalne wczesniej Skiadki catkowite nie zostaty
optacone w petne] wysokosci. Swiadczenie zostanie
jednak wyptacone, jezeli zawat serca lub udar mézgu,

w wyniku ktorego Ubezpieczony ponidst smierc,

nastgpit w okresie 14 dni od Dnia wymagalnosci Skiadki

i w okresie tych 14 dni wszystkie wymagalne Sktadki

catkowite zostaly optacone w petnej wysokosci.

3. Nationale-Nederlanden nie wyptaci $wiadczenia, jezeli
Zawat lub Udar mozgu bedgce przyczyng $mierci
Ubezpieczonego nastgpity w okresie zawieszenia
optacania Sktadki lub w okolicznosciach wylgczajgeych

odpowiedzialnos¢ NmEEERERssden

Art. 7 Kiedy wygasa ochrona ubezpieczeniowa?

2.

Ochrona ubezpieczeniowa wygasa w nastepujgeych

przypadkach:

a) wygasniecia Umowy dodatkowej,

b) wygasniecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy
gtéwnej,

c) wyptaty Swiadczenia z tytutu zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego z tytutu Umowy dodatkowej.

Art. 8 Pozostate postanowienia

We wszystkich sprawach nieuregulowanych w niniejszych
Warunkach majq zastosowanie wiasciwe postanowienia
Ogolnych warunkdw grupowego ubezpieczenia na zycie

TRM17.

Art. 8 Wejscie w zycie Warunkow

Warunki, zatwierdzone przez Zarzqd

l!zionek Zarzgdu

z{onek Zarzgdu



Informacje dotyczace:

Ogolnych warunkéw umowy dodatkowej dotyczgcej Smierci ubezpieczonego wskutek nieszezesliwego
wypadku ADR17 (OWU)

Informacje zawarte w OWU Nr Artykulu
1. Przes)faqk{ vyyp%aty odszkodf)wamail i innych $§wiadczen Art. 1, Art, 2, A,
lub wartosci wykupu Ubezpieczenia.
5
2. Ograniczenia oraz wylaczenia odpowiedzialnosci

zaktadu ubezpieczen uprawniajace do odmowy wyptaty Art. 5, Art. 6
odszkodowania i innych §wiadczen lub ich obnizenia.

3. Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze skiadek
ubezpieczeniowych, z aktywow ubezpieczeniowych
funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie jednost
uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy kapitatowych.

4. Warto$¢ wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej oraz okres,
w ktorym roszezenie o wyplate wartosci wykupu nie
przystuguje

Nie dotyczy

fLoL T
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Ogolne warunkl Umowy dodatkowej
pieczonego

&

k nieszczesli %@@@ wypadku

%@

wsk %ié%,
ADR17

Ogolne warunki Umowy dodatkowej dotyczqcej Smierci Ubezpieczonego wskutek
nieszczesliwego wypadku majg zastosowanie do Umowy dodatkowej oznaczonej

w Polisie i innych dokumentach wystawionych przez

ADR17.

Art. 1 Definicje

Wszelkie okreslenia niezdefiniowane w niniejszych
Warunkach, ale zdefiniowane w Ogolnych warunkach

$mierci Ubezpiecz
wypadku (dalej: Warunki) oraz wszelkich innych
dokumentach dotyczgcych Umowy dodatkowej

,,NleSZCZ@gl

zdarzenie, ktore nastgpito w okresie obejmowania
Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowq i ktore stato

zewnetrzng; mezolezne od on| Ubezpseczonego

sie bezposrednig i wytgczng przyczyng zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego. W rozumieniu Warunkéw umowy

za przyczyne zewnegtrzng, kiora wywotata Nieszczesliwy
wypadek nie uwaza sie Choroby ani Choroby psychicznej
oraz fizycznych obrazen ciata Ubezpieczonego
wynikajgcych z przecigzenia, wysitku, dzwigniecia lub
pochylenia.

Art. 2 Jaki jest zakres ochrony ubezpieczenia?

1.

2.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.

Zakres ubezpieczenia obejmuje Smierc
Ubezpieczonego wskutek Nieszczesliwego
wypadku, ktory miat miejsce w okresie obejmowania
Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg

z tytutu Umowy dodatkowej, pod warunkiem, ze
smier¢ Ubezpieczonego nastgpita nie pozZniej niz
przed uptywem 180 dni, liczgc od dnia zajscia
Nieszczesliwego wypadku.

Art. 3 Kto jest uprawiony do otrzymania swiadczenia
i w jakiej wysokosci?

1.

Swiadczenie, w wysokosci Sumy ubezpieczenia
obowigzujgcej w dniu zajscia Nieszczesliwego
wypadku bedgcego przyczyng sSmierci
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Ubezpieczonego, zostanie wyptacone Uposazonemu
lub innej osobie uprawnionej do $wiadczenia, o ktorej
mowa w Warunkach Umowy gtownej.

2. Wyp%aa swiadczenie
akze wtedy, gdy smierc Ubezpieczonego wskutek

Nieszczesliwego wypadku nastgpita w okresie
zawieszenia optacania Sktadki oraz po wygasnieciu
Umowy dodatkowej, a takze po wygasnieciu
ochrony ubezpieczeniowej w stosunku do danego
Ubezpieczonego z tytutu Umowy gtownej, pod
warunkiem, ze Nieszczesliwy wypadek, w wyniku,
ktorego Ubezpieczony poniost smierc, nastgpit

w okresie odpowiedzialnosci

Ubezpieczony objety jest ochrong ubezpieczeniowq
z tytutu Umowy dodatkowej przez catq dobe,
niezaleznie od miejsca pobytu.

Art. 4 Jakie sg warunki wyptaty Swiadczenia?

Podstowq Wyp%oty swiadczenia jest przedstawienie

a) whniosku o wyp%atq swmdczemu
ubezpieczeniowego,

b) odpisu aktu zgonu oraz zaswiadczenia
stwierdzajgcego przyczyne Smierci, wystawionych
przez odnos$ne wiadze lub lekarza,

c) urzedowego dokumentu potwierdzajgcego
tozsamos¢ Uposazonego Iub lnnej osoby
uprawnionej do swiadczeniepedebés
w Warunkach Umowy giownej,

d) dokumentow potwierdzajgcych zajscie
i okolicznosci Nieszczesliwego wypadku,

e) innych dokumentéw, w tym dokumentow
medycznych, opinii i wynikéw badan
laboratoryjnych mozliwych do pozyskania
W Spos6b prawnie i zwyczajowo przyjety,
dotyczgcych zajscia zdarzenia oraz niezbednych
do okreslenia tytulu wyptaty swiadczenia.

Wyptata swiadczenia nastgpi nie pozniej niz w ciggu

14 dni po otrzymaniu przez leonale Nederlanden

zawiadomienia 0 zajSciu zgqurerieres PSS 00:

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okohcznosu




komecznych do ustalema odpowiedzialnosci

sl azato sie niemozliwe,

swmdczeme powmnoc spetnione w ciggu 14 dni od
dnia, w ktorym, przy zachowaniu nalezytej starannosci,
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe.

Art. 5 Wylgczenia odpowiedzialnosci Nationale-Nederlanden

1.

ie ponosi odpowiedzialnosci

i nie wyptaci $wiadczenia, jezeli Nieszczesliwy
wypadek w wyniku, ktérego Ubezpieczony poniost
$mierc, zostat spowodowany fub miat miejsce

w bezposrednim nastepstwie:

a)
b)

g)

h)

dziatan wojennych, stanu wojennego,
czynnego i dobrowolnego udziatu Ubezpleczonego

aktach terroryzmu
zdarzenia zwigzanego z masowym skazeniem
chemicznym, biologicznym lub radioaktywnym,
spowodowanym dziataniem broni lub urzgdzenia
wykorzystujgcego energie rozszczepienia
jgdrowego lub promieniotworczose,
samookaleczenia Ubezpieczonego lub okaleczenia
Ubezpieczonego na jego prosbe, mezalezme od
stanu jego poczytalnowm g
pozostawania w stanie po uzyciu olkoho!u olbo ‘
w stanie nietrzezwosci w rozumieniu ustawy

o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi lub pod wptywem srodkéw
odurzajgcych, substancji psychotropowych lub
srodkow zastepczych w rozumieniu przepiséw

o przeciwdziataniu narkomanii, z wyjgtkiem lekow
zozywonych na zleceme Lekarza i w sposéb przez

udziatu Ubezpleczonego w aktywnosciach
sportowych o ryzykownym charakterze: sportach
motorowych, lotniczych, motorowodnych,
wspinaczce wysokogorskiej i skatkowej,
nurkowaniu, speleologii, sportach i sztukach walki,
skokach do wody, spadochronowych, na linie,
usitowania popetnienia przestepstwa lub
popetnienia przestepstiuea G
Ubezpieczonego,
prowadzenia pojazdu mechanicznego lub innego
srodka transportu przez Ubezpieczonego, ktory
nie byt do tego uprawniony lub jezeli pojazd lub
inny srodek transportu nie spetniat kryteriéw
dopuszczenia do ruchu na drogach publicznych,
zgodnie z przepisomi whasciwego prawa.

2. Wonosi odpowiedzialnosci,

jezeli Nieszczesliwy wypadek w wyniku, ktdrego
Ubezpieczony poniost Smierc, nastgpit po Dniu
wymagalnosci Sktadki, jezeli do tego dnia wszystkie
wymagalne wczesniej Sktadki catkowite nie zostaty
oplacone w petnej wysokosci.

Swiadczenie zostanie jednak wyptacone, jezeli
Nieszczesliwy wypadek w wyniku, ktérego
Ubezpieczony ponidst $mierc, nastgpit w okresie

14 dni od Dnia wymagalnosci Skiadki i w okresie tych
14 dni wszystkie wymagalne Skiadki catkowite zostaty
optacone w peinej wysckosci.

3.

¢ wyptaci Swiadczenia,

jezeli Nieszczesliwy wypadek w wyniku,
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ktérego Ubezpieczony poniost smieré, nastgpit
w okresie zawieszenia optacania Sktadki lub
w okolicznosciach wytgezajgeych odpowiedzialnose

Art. 6 Kiedy wygasa ochrona ubezpieczeniowa?

Ochrona ubezpieczeniowa wygasa w nastepujgcych

przypadkach:

a) wygasniecia Umowy dodatkowe;j,

b) wygasniecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu
Umowy gtdwnej,

c) wyptaty swiadczenia z tytutu zojscia zdarzenia
ubezpieczeniowego z tytutu Umowy dodatkowej.

Art. 7 Pozostate postanowienia

We wszystkich sprawach nieuregulowanych w niniejszych
Warunkach majg zastosowanie wiasciwe postanowienia
Ogoinych warunkow grupowego ubezpieczenia na zycie

TRM17.

Art. 8 Wejscie w zycie Warunkow

Woarunki, zatwierdzone przez Zarzqd

s ] M
C

Cztonek Zarzgdu ztonek Zarzqdu



Informacje dotyczgce:

Ogolnych warunkow umowy dodatkowej dotyczacej $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku

komunikacyjnego ADT17 (OWU)

Informacje zawarte w OWU

Nr Artykulu

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

Art. 1, Art. 2, Art. 3, Art. 4

2. Ograniczenia oraz wytaczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajace do odmowy wyplaty

odszkodo b ich obnizenia.

Art. 5, Art. 6

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

uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy kapitatlowych.

Nie dotyczy

4. Warto$¢ wykupu ubezpieczenia w poszczegdlnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej oraz okres,
w ktorym roszezenie o wyplate wartosci wykupu nie
przystuguje.

Nie dotyezy

23 | Ogdine warunki Umowy dodatkowej



Ogélne warunki Umowy dodatkowej cot

smierci ubezpieczonego wskutek wypadku

komunlkacyjnego
ADT17

Ogoine warunki Umowy dodatkowe] dotyczgcej Smierci Ubezpieczonego wskutek
wypadku komunikacyjnego majg zastosowanie do Umowy dodotkowej oznoczonej

w Polisie i innych dokumentach wystawionych przez

ADT17.

Art. 1 Definicje

Wszelkie okreslenia niezdefiniowane w niniejszych
Warunkach, ale zdefiniowane w Ogolnych warunkach
grupowego ubezpieczenia na zycie TRM17, sq

stosowane w takim samym znaczeniu w niniejszych

Warunkach. W Ogéinych warunkach Umowy dodatkowej

dotyczgcej $mierci Ubezpieczonego wskutek wypadku

komunikacyjnego (dalej: Warunki) oraz wszelkich

innych dokumentach dotyczgeych Umowy dodatkowej

oznaczonych kodem ADT17 podanym nizej terminom

nadano nastepujgce znaczenia:

1. ,Nieszczesliwy wypadek” — nagte, wywotane przyczyng
zewnetrzng, niezalezne od woli Ubezpieczonego
zdarzenie, ktdére nastgpito w okresie obejmowania
Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowq i ktore
stoto sie bezposrednig i wylgczng przyczyng zajscia
zdarzenia ubezpieczeniowego. W rozumieniu
Warunkdw umowy za przyczyne zewnetrzng, ktora
wywotata Nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie
Choroby ani Choroby psychicznej oraz fizycznych
obrazen ciata Ubezpieczonego wynikajgcych
z przecigzenia, wysitku, dzwigniecia lub pochyienia

2. ,Wypadek komunikacyjny” — Nieszczesliwy wypadek
zaistniaty w ruchu drogowym, powietrznym lub
wodnym, ktéremu ulegt Ubezpieczony jako:

a) pasazer lub kierujgey pojazdem silnikowym
w rozumieniu ustowy Prawo o ruchu drogowym,

b) pasazer pojazdu szynowego, pasazerskiego statku
powietrznego iub wodnego, kiory ulegt wypadkowi
lub katastrofie,

c) rowerzystaq,

d) pieszy.

3. ,Statek wodny” — statek rozumiany jako urzgdzenie
o napedzie mechanicznym, poruszajgce sie w ruchu
wodnym. Statkami wodnymi w rozumieniu niniejszych
Warunkédw sq takze prom, wodolot i poduszkowiec.

4. ,Statek powietrzny” - pojazd rozumiany jako
urzgdzenie zdolne do unoszenia sie w atmosferze
na skutek oddziatywania innego niz oddziatywanie
powietrza odbitego od podioza, z wytgczeniem:
balondw, sterowcow, szybowcdw, motoszybowcdw,
skrzydtowcdw oraz spadochrondw osobowych.
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: _---» "kodem

Art. 2 Jaki jest zakres ochrony ubezpieczenia?

—_

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje smier¢ Ubezpieczonego
wskutek Wypadku komunikacyjnego, ktory miat miejsce
w okresie obejmowania Ubezpieczonego ochrong
ubezpieczeniowq z tytutu Umowy dodatkowej, pod
warunkiem, ze Smier¢ Ubezpieczonego nastgpita nie
p6znigj niz przed uptywem 180 dni, liczgc od dnia zajscia
wypadku.

3. Ubezpieczony objety jest ochrong ubezpieczeniowg

z tytutu Umowy dodatkowej przez calg dobe,

niezaleznie od miejsca pobytu.

Art. 3 Kto jest uprawiony do otrzymania swiadczenia
i w jakiej wysokosci?

1. Swiadczenie, w wysokosci Sumy ubezpieczenia
obowigzujgcej w dniu zajécia wypadku
komunikacyjnego bedgcego wylqczng przyczyng
$mierci Ubezpieczonego, zostanie wyptacone
Uposazonemu lub innej osobie uprawnionej do
Swiadczenia, o ktorej mowa w Warunkach Umowy
gtéwnej.

2. ; wyptaci Swiadczenie
takze wtedy, gdy $mier¢ Ubezpieczonego wskutek
wypadku kemunikacyjnego nastgpita w okresie
zawieszenia optacania Sktadki oraz po wygasnieciu
Umowy dodatkowej, a takze po wygasnieciu
ochrony ubezpieczeniowej w stosunku do danego
Ubezpieczonego z tytutu Umowy gtdwnej pod
warunkiem, ze wypadek komunikacyjny w wyniku,
ktérego Ubezpieczony poniost $mierc, nastqpit

w czasie, w Ktorygshimissisiesemsstem ziclato

ochrony ubezpieczeniowej.
Art. 4 Jakie sqg warunki wyptaty swiadczenia?

1. Podstawg wyptaty swiadczenia jest przedstawienie
stepujgcych dokumentéw:
a) wniosku o wyptate swiadczenia ubezpieczeniowego,
b) odpisu aktu zgonu oraz zaswiadczenia
stwierdzajgcego przyczyne smierci, wystawionych
przez odnosne wiadze lub lekarza,



c) urzedowego dokumentu potwierdzajgcego
tozsamosé Uposazonego lub innej osoby
uprawnionej do Swiadczeniq, o ktérej mowa
w Warunkach Umowy gtéwnei.

d) dokumentdw potwierdzajgcych zajscie
i okolicznosci wypadku komunikacyjnego.

e) innych dokumentéw, w tym dokumentow
medycznych, opinii i wynikow badan
laboratoryjnych mozliwych do pozyskania w sposob
prawnie i zwyczdajowo przyjety, dotyczgeych zajscia
zdarzenia oraz niezbednych do okreslenia tytutu
wyptaty swiadczenia.

2. Wyptata Swiadczenia nastgpi nle poznuej niz w C|qgu

14 dni po otrzymaniu przed ik e

zawiadomienia o zajsciu zdarzema ubezpleczemowego

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznoéci

koniecznych do ustalenia odpowiedziainosci

okazato sie niemozliwe,
swiadczenie powinno by¢ spetnione w ciggu 14 dni od
dnia, w ktorym, przy zachowaniu nalezyte] starannosci,
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe

Art. 5 Wytgczenia odpowiedziainosci

1. ie ponosi odpowiedzialnosci
i nie wyptaci swiadczenia, jezeli wypadek
komunikacyjny w wyniku, ktérego Ubezpieczony
ponidst Smier¢, zostat spowodowany Jub miat miejsce
w bezposrednim nastgpstwie:

a) dzigtan wojennych, stanu wojennego,

b) czynnego i dobrowolnego udziatu Ubezpieczonego
w aktach przemocy, rozruchach, zamieszkach,
aktach terroryzmu,

c) zdarzenia zwigzanego bezposrednio z masowym
skazeniem chemicznym, biologicznym lub
radioaktywnym, spowodowanym dziataniem
broni lub urzgdzenia wykorzystujgcego energie
rozszczepienia jgdrowego lub promieniotworczose,

d) samookaleczenia Ubezpieczonego lub okaleczenia
Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od
stanu jego poczytalnosci,

e) pozostawania w stanie po uzyciu alkoholu albo
w stanie nietrzeZwosci w rozumieniu ustawy
o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi lub pod wptywem srodkdw
odurzajgeych, substanciji psychotropowych lub
srodkdw zastepczych w rozumieniu przepisow
o przeciwdziataniu narkomanii, z wyjgtkiem lekow
zazywanych na zlecenie Lekarza i w sposob przez
niego zalecony,

f) prowadzenia pojazdu mechanicznego lub innego
srodka transportu przez Ubezpieczonego, ktéry
nie byt do tego uprawniony lub jezeli pojazd lub
inny $rodek transportu nie spetniat kryteriow
dopuszczenia do ruchu na drogach publicznych,
zgodnie z przepisami wlasciwego prawa,

g) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie
przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie
samolotu innego niz samolot pasazerskich,
licencjonowanych linii lotniczych,

h)  wypadku w ruchu wodnym zaistniatego
w czasie przebywania przez Ubezpieczonego
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na poktadzie statku wodnego innego niz statek
licencjonowanych linii pasazerskich,

i) usitowania popetnienia przestepstwa lub
popetnienia przestepstwa z winy umyslnej przez
Ubezpieczonego,

i) udziolu Ubezpieczonego w aktywnosciach
sportowych o ryzykownym charakterze: sportach
motorowych, lotniczych, motorowodnych,
wspinaczce wysokogorskiej i skatkowej,
nurkowaniu, speleologii, sportach i sztukach walki,
skokach do wody, spadochronowych, na linie.

Dlotios e ponosi odpowiedzialnoscl,

jezeh wypadek komumkocyjny w wyniku ktorego
Ubezpieczony ponidst Smieré, nastgpit po Dniu

wymagalnosci Sktadki, jezeli do tego dnia wszystkie
wymagalne wczesniej Sktadki catkowite nie zostaty
optacone w petnej wysokosci. Swiadczenie zostanie
jednak wyptacone, jezeli wypadek komunikacyjny
nastgpit w okresie 14 dni od Dnia wymagalnosci Skiadki
i w okresie tych 14 dni wszystkie wymagalne Sktadki
catkowite zostang optacone w petnej wysokosci.

3. yptaci swiadczeniaq,

jezeli wypadek komunikacyjny, w wyniku

ktérego Ubezpieczony ponidst $mieré, nastgpit

w okresie zawieszenia oplacania Sktadki lub

w okolicznosciach wytgczajgeych odpowiedzialnosé

Art. 6 Kiedy wygasa ochrona ubezpieczeniowa?

Ochrona ubezpieczeniowa wygasa w nastepujgcych

przypadkach:

a) wygasniecia Umowy dodatkowe;j,

b) wygasniecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy
gtdéwne;j,

c) wyplaty Swiadczenia z tytutu zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego z tytutu Umowy dodatkowej.

Art. 7 Pozostate postanowienia

We wszystkich sprawach nieuregulowanych w niniejszych
Warunkach majg zastosowanie wiasciwe postanowienia
Ogodlnych warunkow grupowego ubezpieczenia na zycie
TRM17.

Art. 8 Wejscie w zycie Warunkow

Warunki, zatwierdzone przez Zarzqd

iCz{onek Zarzgdu

" Cztonek Zarzgdu



Informacje dotyczgce:

Ogo6Inych warunkéw umowy dodatkowej dotyczacej $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku przy
pracy WADR17 (OWU)

informacje zawarte w OWU

Nr Artykulu

1.

Przestanki wyplaty odszkodowania i innych $wiadczen Art. 1, Art. 2, Art. 3, Art. 4

lub wartosci wykupu Ubezpieczenia.

Ograniczenia oraz wytgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajagce do odmowy wyplat
odszkodowania i innych $§wiadczen lub ich obnizenia.

Koszty oraz inne obcigzenia potrgcane ze sktadek
ubezpieczeniowych, z aktywow ubezpieczeniowych

funduszy kapitalowych lub poprzez umorzenie jednostek Nie dotyczy

uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy kapitatowych.

Warto$é wykupu ubezpieczenia w poszczegdinych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej oraz okres,
w ktérym roszczenie o wyplate wartosci wykupu nie
przystuguje.

Nie dotyczy
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Ogolne warunki Umowy dodatkowej

yCzgee) ubezpieczonego
wskutek wypadku przy pracy
WADR17

/

Ogédine warunki Umowy dodatkowej dotyczgceej $mierci Ubezpieczonego wskutek
wypadku przy pracy majg zastosowanie do Umowy dodatkowej oznaczonej w polisie

i innych dokumentach wystawionych przez Sl emEEe n \WADR17.

Art. 1 Definicje 2. Zakres ubezpieczenia obejmuje $mierc
Ubezpieczonego wskutek Wypadku przy pracy,
Wszelkie okreslenia niezdefiniowane w niniejszych ktory miat miejsce w okresie obejmowania

Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowq z tytutu
Umowy dodatkowej, pod warunkiem, ze $mieré
yzniej niz przed

RISt

jowg

Warunkach, ale zdefiniowane w Ogglnych warunkach
grupowego ubezpieczenia na 2y ;
w takim samym znaczeniu w niniejszych Warunkach Ubezpieczonego nastgpita nie p
W Ogolnych warunkach Umowy dodatkowej dotyczgcej uptywem 180 dni, liczgc od dnig’
smierci Ubezpieczonego wskutek wypadku przy pracy 3. Ubezpieczony objety jest ochr
(dalej: Warunki) oraz wszelkich |nnych dokume z tytutu Umowy dodatkowe#s
dotyczgeych Umowy dodatkowdfd niezaleznie od miejsca pobytu.

WADR17 podanym nizej terminom nadano nastepujgce

znaczenia: Art. 3 Kto jest uprawiony do otrzymania $wiadczenia

1. ,Nieszczedliwy wypadek” - nagte, wywotane i w jukiej wysokosci?
przyczyng zewnetrzng, niezalezne od woli
Ubezpieczonego zdarzenie, ktore nastgpito 1. Swiadczenie, w wysokosci sumy ubezpieczenia
w okresie obejmowania Ubezpieczonego ochrong obowigzujgcej w dniu zajscia wypadku przy pracy
ubezpieczeniowg i ktére stato sie bezposrednig bedgcego przyczyng $mierci Ubezpieczonego,
i wylgczng przyczyng zajscia zdarzenia zostanie wyptacone Uposazonemu lub innej osobie
ubezpieczeniowego. W rozumieniu Warunkow uprawnionej do swiadczenia, o ktorej mowa
umowy za przyczyne zewnetrzng, ktora wywotata w Warunkach Umowy gtéwnej.
Nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie Choroby ani 2. W/ypmci swiadczenie takze
Choroby psychicznej oraz fizycznych obrazen ciata wtedy, gdy smier¢ Ubezpieczonego wskutek Wypadku
Ubezpieczonego wynikajgcych z przecigzenia, wysitku, przy pracy nastgpita w okresie zawieszenia optacania
dzwigniecia lub pochylenia. Sktadki oraz po wygasnieciu Umowy dodatkowej,

2., Wypadek przy pracy” - Nieszczeslwy wypadek, a takze po wygasnieciu ochrony ubezpieczeniowej
w ktorym uczestniczyt Ubezpieczony, w ramach w stosunku do danego Ubezpieczonego z tytulu
tgczgecego Ubezpieczonego z jego Pracodawcyg Umowy gtdwnej, pod warunkiem, ze wypadek,
stosunku pracy atbo stosunku cywilnoprawnego w wyniku ktorego Ubezpieczony ponidst
i ktéry nastgpit: smieré, nastgpit w okresie odpowiedzialnosci

a) podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez
Ubezpieczonego na rzecz jego Pracodawcy
zwyk{ych czynnosu wymkojqcych z zakresu Art. 4 Jakie sg warunki wyptaty Swiadczenia?
ob

1. Podstawq wyptaty Swiadczenia jest przedstawienie
astepujgcych dokumentow:

w dyspozyeitPt ey W drodze- nwgd»ﬁy a) wniosku o wyptate swiadczenia

s:edz:bq Procodowcy o miejscem wykonywania ubezpieczeniowego,
nku pracy, b) odpisu aktu zgonu oraz zaswiadczenia

stwierdzajgcego przyczyne smierci, wystawionych
przez odnosne wiadze lub lekarza,

oty ubezpieczEMi oy ¢) urzedowego dokumentu potwierdzajgcego
tozsamos¢ Uposazonego lub innej osoby
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie uprawnionej do $wiadczenia, o ktérej mowa
Ubezpieczonego. w Warunkach Umowy gidwne;.
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d) protokotu powypadkowego z ustalenia
okolicznodci i przyczyn wypadku lub karty
wypadku, sporzgdzonych zgodnie z powszechnie
obowigzujgcymi przepisami prawa dotyczgcymi
swiadczen z tytutu wypadkow przy pracy lub
innych dokumentdéw dotyczgcych wypadku przy
pracy w rozumieniu Art. 1 pkt 2 Warunkéw,

e) innych dokumentéw, w tym dokumentdw
medycznych, opinii i wynikow badan
laboratoryjnych mozliwych do pozyskania
w sposob prawnie i zwyczajowo przyjety,
dotyczgeych zajscia zdarzenia oraz niezbednych
do okreslenia tytutu wyptaty swiadczenia.

2. Wyptata $wiadczenia nastqpl nle pOZﬂIEj niz w ciggu
14 dni po otrzymanitr s ;
zawiadomienia o zajsciu zdarzemo ub zp go.
Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci
koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci
Nationale-Nederlanden okazato sig niemozliwe,
swiadczenie powinno by¢ spetnione w ciggu 14 dni od
dnia, w ktorym, przy zachowaniu nalezytej starannosci,
wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe.

Art. 5 Wylgczenia odpowiedziainosci

i imiilataslE®

1. " ie ponosi odpowiedziatnosci

i nie wyptaci Swiadczenia, jezeli Wypadek przy pracy,

w wyniku ktérego Ubezpieczony poniost Smierc, zostat

spowodowany lub miat miejsce w bezposrednim

nastepstwie:

a) dzigtan wojennych, stanu wojennego,

b) czynnego i dobrowolnego udziatu
Ubezpieczonego w aktach przemocy, rozruchach,
zamieszkach, aktach terroryzmu,

¢) postepowania Ubezpieczonego, ktére nie
pozostawato w zwigzku z wykonywaniem
powierzonych mu zadan przez Procodowce

d) zdarzenia zwigzanego i
chemicznym, blologlcznym lub radioak
spowodowanym dziataniem broni lub urzgdzenia
wykorzystujgcego energie rozszczepienia
jgdrowego lub promieniotwérczosc,

e) samookaleczenia Ubezpieczonego lub okaleczenia
Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od
stanu jego poczytalnosci,

f) pozostawania w stanie po uzyciu alkoholu albo
w stanie nietrzeZwoSci.yrozumieniu ustawy
o wychowaniu w trzezwd&eT1 przeciwdzialaniu
alkoholizmowi lub pod wplywem srodkow
odurzajgcych, substancji psychotropowych lub
srodkow zastepczych w rozumieniu przepisow
o0 przeciwdziataniu narkgmaail, igtkiem l%
zazywanych na zlecenie Lekarza i w sposob przez
niego zalecony,

g) prowadzenia pojozdu mechanicznego lub innego
srodka transportu przez Ubezpieczonego, ktory
nie byt do tego uprawniony lub jezeli pojazd lub
inny srodek transportu nie spetniat kryteriow
dopuszczenia do ruchu na drogach publicznych,
zgodnie z przepisami wiasciwego prawa,

h) udziatu Ubezpieczonego w aktywnosciach
sportowych o ryzykownym charakterze: sportach
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motorowych, lotniczych, motorowodnych,
wspinaczce wysokogorskiej i skatkowej,
nurkowaniu, speleologii, sportach i sztukach
walki, skokach do wody, spadochronowych, na
linie, i) usitowania popetnienia przestepstwa lub
popetnienia przestgpstwa z winy umysinej przez
Ubezpieczonego,

i) usitowania popetnienia przestepstwa lub
popetnienia przestepstwa z winy umysinej przez
Ubezpieczonego.

2. Nationale-Nederlanden nie ponosi odpowiedzialnosci,
jezeli Wypadek przy pracy, w wyniku ktérego
Ubezpieczony poniést smierc, nastgpit po Dniu
wymagalnosci Sktadki, jezeli do tego dnia wszystkie
wymagalne wezesniej Sktadki catkowite nie zostaty
oplacone w petnej wysokosci. Swiadczenie zostanie
jednak wyptacone, jezeli nieszczesliwy wypadek,

w wyniku ktérego Ubezpieczony poniost smierc,

nastgpit w okresie 14 dni od Dnia wymagalnosci

Sktadki i w okresie tych 14 dni wszystkie wymagalne

Skiadki catkowite zostaty optacone w petnej

wysokosci.

3. i nie wyplaci Swiadczenia,
jezeli Wypadek przy pracy, w wyniku kiérego
Ubezpieczony ponidst $mier¢, nastgpit
w okresie zawieszenia optacania Sktadki lub
w okolicznosciach wytgczajgeych odpowiedzialnos$é

4. Za Wypadek przy pracy nie uwaza sie Nieszczesliwego
wypadku zaistniatego w drodze do lub z pracy.

Art. 6 Kiedy wygasa ochrona ubezpieczeniowa?

Ochrona ubezpieczeniowa wygasa w nastepujgeych

przypadkach:

a) wygasniecia Umowy dodatkowej,

b) wygasniecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu
Umowy gltdwnej,

c) wyptaty swiadczenia z tytutu zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego z tytutu Umowy dodatkowe;j.

Art. 7 Pozostate postanowienia

We wszystkich sprawach nieuregulowanych w niniejszych
Warunkach majg zastosowanie wiasciwe postanowienia
Ogolnych warunkow grupowego ubezpieczenia na zycie

TRM17.

Art. 8 Wejscie w zycie Warunkow

Warunki, zatwierdzone przez Zarzgd

!!z’ronek Zarzgdu

Cztonek Zarzqdu



Ogolne warunki Umowy dodatkowej
na wypadek nowotworu ubezpieczonego

CCB17

Ogdlne warunki Umowy dodatkowej na wypadek nowotworu Ubezpieczonego majg
zastosowanie do Umowy dodatkowej oznaczonej w polisie i innych dokumentach

wystawionych przez Siss

Art. 1 Definicje

Wszelkie okreslenia niezdefiniowane w ninigjszych
Warunkach, ale zdefiniowane w Ogdinych warunkach
grupowego ubezpieczenia na zycie TRM17, sq stosowane
w takim samym znaczeniu w niniejszych Warunkach.

W Ogolnych warunkach Umowy dodatkowej na wypadek

nowotworu Ubezpieczonego (dalej: Warunki) oraz

wszelkich innych dokumentach dotyczgeych Umowy
dodatkowej oznaczonych kodem CCB17 podanym nizej
terminom nadano nastepujgce znaczenia:

1) .Lekarz” - osoba posiadajgca wymagane
kwalifikacje, potwierdzone odpowiednimi
dokumentami, do udzielania swiadczen zdrowotnych,
w szczegoinosci do: badania stanu zdrowia,
rozpoznania choréb i zapobiegania im, leczenia
i rehabilitacji chorych, udzielania porad lekarskich,

a tokze wydawania opinii i orzeczen lekarskich
w zakresie swojej specjalizacii.

2) ,Nowotwér” ~ Nowotwor ztosliwy, Rak przedinwazyijny
(Carcinoma in situ) lub Nowotwor tagodny.

3) ,Nowotwor ztosliwy” — nowotwor charakteryzujgey
sie niekontrolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem
sie komdrek nowotworowych, powodujgcy
naciekanie i niszczenie prawidtowych tkanek. Jego
rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem
histopatologicznym przeprowadzonym przez Lekarza
onkologa lub Lekarza histopatologa.

4) ,Rak przedinwazyjny” (Carcinoma in situ) — ogniskowy,

miejscowy rozrost komorek nowotworowych, ktéry

nie przekroczyt btony podstawnej nabtonka, z ktérego
sie wywodzi i nie doprowadzit do inwazji na tkanki
otaczajgce. Rozpoznanie musi zostac potwierdzone
badaniem histopatologicznym przeprowadzonym
przez Lekarza onkologa lub Lekarza histopatologa.
~Nowotwor tagodny”- nowotwor zbudowany

z tkanki zroznicowanej i dojrzatej, ogroniczony do

tkanki macierzystej, ktory nie powoduje naciekania

sgsiednich tkanek i niepowodujgey przerzutow
odiegtych. Rozpoznanie musi zostaé potwierdzone
badaniem histopatologicznym przeprowadzonym
przez Lekarza onkologa lub Lekarza histopatologa.

Ul
-
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Ubezpieczenie obejmuje wylgcznie Nowotwor tagodny
tarczycy i jajnika, po leczeniu chirurgicznym.

6) .Diugnoza” - rozpoznanie przez Lekarza Nowotworu
objetego zakresem ubezpieczenia, wymienionego
w Art. 2 ust.2, poparte wynikiem badania
histopatologicznego przeprowadzonego przez Lekarza
onkologa lub Lekarza histopatologa.

Art. 2 Jaki jest zakres ochrony ubezpieczenia?

1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie
Ubezpieczonego.
2. Zakres ubezpieczenia obejmuje wystgpienie
u Ubezpieczonego jednego z nastepujgcych zdarzen
ubezpieczeniowych ~ Nowotwordéw w okresie,
w ktorym Ubezpieczony byt objety ochrong
ubezpieczeniowq:
da) Rak przedinwazyjny piersi
b) Rak przedinwazyjny jajnika
¢) Rak przedinwazyjny trzonu macicy
d) Rak przedinwazyjny jajowodu
e) Rak przedinwazyjny jgdra
f) Nowotwor ziosdliwy gruczotu krokowego w stopniu
zaawansowania <T2 NOMO
g) Czerniak zlosliwy w stopniu zaawansowania 1A
h) Rak brodawkowaty tarczycy ograniczony do
gruczotu tarczowego
i)  Nowotwdr tagodny tarczycy po leczeniu
chirurgicznym
i) Nowotwor tagodny jajnika po leczeniu
chirurgicznym
3. Zadzien zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego
Nationale-Nederlanden przyjmuje dzien postawienia
Diagnozy przez Lekarza specjaliste odpowiedniej
dziedziny

Ar

1. Na wniosek G maumSNugieR. o2 picczony

ma obowigzek poddania sie badaniom orzeczniczym
w autoryzowanych placéwkach medycznych na
koszt Nationale-Nederlanden. Odmowa poddania sig

-

. 3 jokie sq obowigzki ubezpieczonego?



Informacje dotyczace:

Ogdlnych warunkéw Umowy dodatkowej na wypadek nowotworu ubezpieczonego CCB17 (OWU)

Informacje zawarte w OWU Nr Artykulu

1. Ixzc,s’rankl, \yyplaty odszkodf)wanu.x i innych $wiadczen Art. 1, ATt 2, Art. 4, Art. 5
lub wartosci wykupu Ubezpieczenia.

2. Ograniczenia oraz wylgczenia odpowiedzialnosci
zaktadu ubezpieczen uprawniajace do odmowy wyplaty Art. 6, Art. 7
odszkodowania i innych swiadczen lub ich obnizenia.

3. Koszty oraz inne obcigzenia potracane ze skfadek
ubezpieczeniowych, z aktywdw ubezpieczeniowych

Nie dotyczy

funduszy kapitatowych lub poprzez umorzenie jednostek
uczestnictwa ubezpieczeniowych funduszy kapitatlowych.
4. Wartos¢ wykupu ubezpieczenia w poszczegolnych
okresach trwania ochrony ubezpieczeniowej oraz okres, Nie dotyczy

w ktérym roszczenie o wyplate wartosci wykupu nie
przystuguje.
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badamom orzecznlczym w terminie okreslonym przez
; #ymoze spowodowad odmowe

wypiaty éwiodczenia.
2. W przypadku zajscia zdarzenia, o ktérym mowa

w Art. 2 ust.2 Ubezpieczony ma obowigzek

niezwtocznie poddac sig opiece lekarskiej

i zaleconemu przez Lekarza leczeniu w celu

zmniejszenia skutkdw zaistniatego zdarzenia.

Art. 4 Kto jest uprawiony do otrzymania $wiadczenia
i w jakiej wysokosci?

1. Swiadczenie w wysokosci Sumy ubezpieczenia albo,
w przypadku wskazanym w Art. 6 ust.4, w wysokosci
sumy sktadek podstawowych naleznych za
Ubezpieczonego w czesci przypadajgcej ha Umowe
dodatkowq, optaconych przed dniem zajécia zdarzenia
ubezpieczeniowego (dalej jako ,Suma sktadek”)
zostanie wyptacone Ubezpieczonemu.

2. Podstawg naliczenia swiadczenia z tytutu Umowy
dodatkowej jest Suma ubezpieczenia obowigzujgca
w dniu, o ktorym mowa w Art. 2 ust.3.

3. Wyptata swiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej
skutkuje wygasnieciem ochrony ubezpieczeniowej
2 tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do
Ubezpieczonego.

4. W przypadku Diagnozy kilku Nowotworéw, o ktorych
mowa w Art. 2 ust. yptaca
Swiadczenie w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenio.

Art. 5 Jakie sq warunki wyptaty swiadczenia?

1. Podstawg wyptaty $wiadczenia jest przedstawienie

astepujgeych dokumentoéw:

a) wniosku o wyptate swiadczenia
ubezpieczeniowego,

b) urzedowego dokumentu potwierdzdjgcego
tozsamos¢ Ubezpieczonego,

¢) dokumentaciji medycznej z przebiegu leczenia
potwierdzajgcej wystgpienie Nowotworu:

«  karta wypisu ze szpitala,

¢ dokumentacja z leczenia ambulatoryjnego
i wyniki badan,

¢ opinia Lekarza prowadzgcego,

e odpis wyniku badania histopatologicznego,

* dokumenty potwierdzajgce wykonanie
zabiegu chirurgicznego w przypadku
Nowotworu fagodnego lub potwierdzajgce
Diagnoze Nowotworu objetego zakresem
Umowy,

d) inne dokumenty, w tym dokumenty medyczne,
opinie i wyniki badan laboratoryjnych mozliwe
do pozyskania w sposob prawnie i zwyczajowo
przyjety, dotyczgce zajscia zdarzenia oraz
niezbedne do okreslenia tytutu wyptaty
Swiadczenia.

2. Wyptata Swiadczenia nastgpi nie pdzniej niz w ciggu
30 dni po otrzymaniu przez Nationale-Nederlanden
zawiadomienia o zajéciu zdarzenia
ubezpieczeniowego. Gdyby z zachowaniem nalezytej
starannosci wyjasnienie okolicznosci koniecznych do

ustalenia odpowiedzialnosci {imsbsmimsiags

albo wysokosci Swiadczenia okazato sie niemozliwe
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w powyzszym terminie, Swiadczenie zostanie
wyptacone 14 dni od dnia, gdy wyjasnienie tych
okohcznosa sta{o SIQ mozliwe.

. n I | 0 wyptaci Swiadczenie z tytutu
Nowotworu rozpoznanego lub zdiagnozowanego
w okresie udzielanej ochrony ubezpieczeniowej
Z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej.

Ao

Art 6 Wy{czen' 'qgajbuniczeniu odpowiedzialnosci

a Lasememe ponosi odpowiedzialnosci
z tytu%u Nowotworu ktory jest nastepstwem Choroby
rozpoznanej lub leczonej w okresie 24 miesiecy przed
Dniem objecia Ubezpieczonego ubezpieczeniem

z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej.

2. Ograniczenia odpowiedzialnosci, o ktérym mowa

w ust.1 nie stosuje sie jezeli zachorowanie na
Nowotwor nastgpi po dwéch latach od dnia objecm
Ubezpidégenego. u&aezpueczemgmm ;
Unfswy doda

) pie.ponosi odpowied:
Jezeh zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpi po Dt
wymagalnosci Sktadki, jezeli do tego dnia wszystkie
wymagalne wczesmej Skmdkl ca{kowr[e nie zostaty

7ystkie wymagalSk%adkl
catkowite zostang optacone w petnej wysokosci.

4, yptaci swiadczenia,
jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpi
w wymienionych w ust 1, 2 lub 3 niniejszego artykutu
okolicznosciach wytgczajgeych odpowiedzialnosé

b w okresie zawieszenia
0 adkt.

5. lesli zdarzenie ubezpieczeniowe ~ Nowotwor,

o ktérym mowa w Art. 2 ust.2, zajdzie przed uptywem
90 dni od Dnia rozpoczecia odpowiedzialnosci

z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczyciel wyptaci
Swiadczenie rowne Sumie sktadek. W stosunku do
Ubezpieczonego, ktdry przystgpit do ubezpieczenia
po uptywie 3 miesigcy od Dnia rozpoczecia
odpowiedzialnoéci z tytutu Umowy dodatkowej lub
od dnia, w ktérym spetnit kryteria uczestnictwa

w ubezpieczeniu, a zdarzenie ubezpieczeniowe

~ Nowotwbér, o ktérym mowa w Art. 2 ust.2, zajdzie
przed uptywem 180 dni od Dnia rozpoczecia
odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowe;j,
Ubezpieczyciel wyptaci swiadczenie rowne Sumie
sktadek.

6. Ograniczenia odpowiedzialnosci opisane w ust.5 nie
znajdujg zastosowania w razie ponownego zawarcia
Umowy dodatkowej.

7. iSRS nic ponosi odpowiedzialnosci
z tytutu Raka przedinwozyjnego (carcinoma in situ)
narzgddw innych niz wymienione w Art. 2 ust.2 (piersi,
jainika, trzonu macicy, jojowodu, jgdra) oraz dysplazji
szyjki macicy i wszelkich zmian przedrakowych
i nieinwazyjnych.




Art. 7 Kiedy wygasa ochrona ubezpieczeniowa?

Ochrona ubezpieczeniowa z tytut Umowy dodatkowej

wygasa w nastepujgcych przypad =

a) wygasniecia ochrony ubezpleczemowej Z tytuhu
Umowy gtownej,

b) wyptaty Swiadczenia z tytutu zajscia zdarzenia
ubezpieczeniowego z tytutu Umowy dodatkowe;.

Art. 8 Pozostate postanowienia

We wszystkich sprawach nieu
Warunkach majg zastosowanie wiasciwe postanowienia
Ogolnych warunkow grupowego ubezpieczenia na zycie
TRM17.

Art, 9 Wejscie w zycie Warunkéw

Warunki, zatwierdzone przez Zarzqd

Czionek Zarzqdu Cz'oneE !arzq!u
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Ogolne warunki Umowy dodatkowej
na wypadek nowotworu Ubezpieczonego
z diagnostykg CCBH17

Ogolne warunki Umowy dodatkowej na wypadek nowotworu Ubezpieczonego
z diagnostykg majg zastosowanie do Umowy dodatkowej oznoczonej w polisie
i innych dokumentach wystawionych przez N

Art. 1 Definicje histopatologicznego przeprowadzonego przez Lekarza

onkologa lub Lekarza histopatologa.

Wszelkie okreslenia niezdefiniowane w niniejszych 7) ,Suma ubezpieczenia z tytutu Swiadczen

Woarunkach, ale zdefiniowane w Ogolnych warunkach medycznych” ~wskazana w Katalogu Swiadczen

grupowego ubezpieczenia na zycie TRM17, sq stosowane medycznych dla kazdej Ustugi medycznej maksymalna

w takim samym znaczeniu w niniejszych Warunkach. wysoko$é Swiadczenia medycznego, wyrazona

W Ogolnych warunkach Umowy dodatkowej na wypadek w ztotych polskich, jaka moze by¢ zrealizowana na

nowotworu Ubezpieczonego z diagnostykg (dalej: Warunki) rzecz Ubezpieczonego w formie wyptaty swiadczenia

oraz wszelkich innych dokumentach dotyczgceych Umowy pienieznego na zasadach opisanych w Warunkach

dodatkowej oznaczonych kodem CCBH17 podanym nizej w przypadku zajscia zdarzenia wskazanego w Art. 2

terminom nadano nastepujgce znaczenia: ust.2 lit. a).

1) ,Lekarz” - osoba posiadajgca wymagane kwalifikacie, 8) ,Katalog Swiadczer medycznych” - lista Ustug
potwierdzone odpowiednimi dokumentami, do medycznych przystugujgcych Ubezpieczonemu
udzielania swiadczen zdrowotnych, w szczegdlnosci wymieniona w Zatgczniku nr 1 do niniejszych
do: badania stanu zdrowia, rozpoznania chorob Warunkéw, realizowanych na rzecz Ubezpieczonego
i zapobiegania im, leczenia i rehabilitacji chorych, na zasadach opisanych w Warunkach w przypadku
udzielania porad lekarskich, a takze wydawania opinii zajscia zdarzenia wskazanego w Art. 2 ust.2 lit. a);

i orzeczen lekarskich w zakresie swojej specjalizacii. 9) ,Konsultant medyczny” - profesjonalista w dziedzinie

2} ,Nowotwor” - Nowotwor ztosliwy, Rak przedinwazyjny medycyny wspotpracujgey z Centrum Swiadczen
(Carcinoma in situ) lub Nowotwor tagodny. medycznych, organizujgcy Ustugi medyczne na rzecz

3) .Nowotwdr ztosliwy” - nowotwdr charakteryzujgey Ubezpieczonego samodzielnie lub w porozumieniu
sie niekontrolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem z Lekarzem leczgcym Ubezpieczonego;
sie komorek nowotworowych, powodujgey 10) ,Placéwka medyczna” - dzigkajgey zgodnie z prawem
naciekanie i niszczenie prawidtowych tkanek. Jego podmiot leczniczy, udzielajgey Ustug medycznych na
rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem terytorium Rzeczypospolitej Polskiej;
histopatologicznym przeprowadzonym przez Lekarza 1) ,Program zdrowotny” ~ zakres Ustug medycznych
onkologa lub Lekarza histopatologa. opisany w Katalogu Swiadczen medycznych,

4) ,Rak przedinwazyjny” (Carcinoma in situ) — ogniskowy, koordynowany w catosci przez Konsultanta
miejscowy rozrost komoérek nowotworowych, ktory medycznego stuzgcy wykluczeniu lub zdidgnozowaniu
nie przekroczyt btony podstawnej nabtonka, z ktérego Choroby nowotworowej u Ubezpieczonego.
sie wywodzi i nie doprowadzit do inwazji na tkanki Zakres Ustug medycznych dotyczy tylko procesu
otaczajgce. Rozpoznanie musi zostac potwierdzone diagnostycznego;
badaniem histopatologicznym przeprowadzonym 12) ,Ustuga medyczna” - porada lekarska, badania
przez Lekarza onkologa lub Lekarza histopatologa. diagnostyczne, zabiegi pielegniarskie i inne dziotania

5) .Nowotwoér tagodny”-nowotwor zbudowany wymienione w Katalogu Swiadczen medycznych
z tkanki zroznicowanej i dojrzatej, ograniczony do koordynowane w catosci przez Konsultanta
tkanki macierzystej, ktory nie powoduje naciekania Medycznego, wykonane w celu wykluczenia
sgsiednich tkanek i niepowodujgey przerzutow lub zdiagnozowania choroby nowotworowej,
odlegtych. Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone pozwalajgce na rozpoczecie prawidtowego leczenia
badaniem histopatologicznym przeprowadzonym onkologicznego w jak najkrotszym czasie.
przez Lekarza onkologa lub Lekarza histopatologa. 13) ,,Choroba nowotworowa” - niekontrolowany rozrost
Ubezpieczenie obejmuje wylgcznie Nowotwor tagodny wilasnych, lecz zmienionych czynnosciowo komoérek
tarczycy ijajnika, po leczeniu chirurgicznym. z naciekaniem zdrowych tkanek, charakteryzujgey sie

6) ,Diagnoza” ~ rozpoznanie przez Lekarza Nowotworu atypig, wysokim indeksem mitotycznym, naciekaniem
objetego zakresem ubezpieczenia, wymienionego tkanek otaczajgeych, dawaniem wznow i zdolnoscig
w Art. 2 ust.2, poparte wynikiem badania do tworzenia przerzutow.
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Informacje dotyczgce:

Ogolnych warunkdéw Umowy dodatkowej na wypadek nowotworu Ubezpieczonego z diagnostyka
CCBHI17 (OWU)

Informacje zawarte w OWU Nr Artykulu

1. Przestanki wyplaty odszkodowania i innych Art. 1, Art. 2, Art. 4, Art. 5 Zalgeznik nr. 1, Katalog
$wiadczen lub war tosm wykupu Ubezpleczemd Swiadczen medycznych

27 Ograniczefif® * ’*?"“Arl 1, Art, 3, Art. 6, Art. 7, Zatgcznik nr. 1 Katalog
odpowiedzialnosci zakladu ubezpieczen Swiadczen mcdycznych
uprawniajgce do odmowy wyplaty
odszkodowania i innych $wiadczen [ub ich
obnizenia.

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

4. Warto$¢ wykupu ubezpieczenia Nie dotyczy
w poszczegdinych okresach trwania ochrony
ubezpieczeniowej oraz okres, w ktorym
roszczenie o wyplate wartosci wykupu nie
przystuguje.
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14) ,Swindczenie medyczne”~ swiadczenie
ubezpieczeniowe realizowane w ramach ustalonego
Programu zdrowotnego na rzecz Ubezpieczonego
w przypadku wstepnego rozpoznania lub
podejrzenia rozpoznania u Ubezpieczonego Choroby
nowotworowej polegajgce w szczegdlnosci na
organizaciji wykonania okreslonej Ustugi medycznej
(swiadczenie medyczne) lub zaptacie okreslonej
kwoty pienigeznej (Swiadczenie pienigzne) zgodnie
2 Katalogiem Swiadczen medycznych do wysokosci
Sumy ubezpieczenia Swiadczen medycznych;
,Centrum Swiadczen medycznych” gkl
ORI G 1

gmprzedstawiciel Nationale-Nederlanden,
“zajmujgcy sie w imieniu Nationale-Nederlanden
przyznawaniem, organizaciq i realizacjq Swiadczen
medycznych.

~Portal Ubezpieczonego™ - aplikacja za
posrednictwem ktorej Ubezpieczony po zalogowaniu
sie moze dokonac zgtoszenia roszczenia dotyczgecego
realizacji Swiadczenia medycznego, uzupehié
dokumentacje medyczng, sprawdzi¢ historie
swiadczen, a takze umowic sie na wykonanie ustug za
posrednictwem e-rejestracii.

Jnfolinia medyczna” - ogdlnopolska infolinia
telefoniczna dziatajgca pod numerem telefonu:

(68) 500 55 12, dzieki ktérej Ubezpieczony moze umowic
lub potwierdzi¢ termin redlizacji Ustug medycznych.
Infolinia medyczna zwana jest réwniez Centrum
Swiadczen medycznych. Zmiana numeru Infolinii
medycznej nie stanowi zmiany Umowy ubezpieczenia;

15)

16)

17)

Art. 2 Jaki jest zakres ochrony?
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie
Ubezpieczonego.
2. Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujgce
zdarzenia:
a) wstepne rozpoznanie lub podejrzenie rozpoznania
u Ubezpieczonego Choroby nowotworowej,
w okresie, w ktorym Ubezpieczony byt objety
ochrong ubezpieczeniowq oraz
b) wystgpienie u Ubezpieczonego jednego
z nastepujgcych Nowotwordéw w okresie,
w ktérym Ubezpieczony byt objety ochrong
ubezpieczeniowy:
i. Rak przedinwazyjny piersi;
ii. Rak przedinwazyjny jajniko;
iii. Rak przedinwazyjny trzonu macicy;
iv. Rak przedinwazyjny jajowodu;
v. Rak przedinwazyjny jodra;
vi. Nowotwér ztosliwy gruczotu krokowego
w stopniu zaawansowania <12 NOMO;
vii. Czerniak ztosliwy w stopniu zaawansowania
1A;
Rak brodawkowaty tarczycy ograniczony do
gruczotu tarczowego;
ix. Nowotwor tagodny tarczycy po leczeniu
chirurgicznym;
X.  Nowotwor tagodny jajnika po leczeniu
chirurgicznym.
3. Zadzien zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego
przyjmuje:

viii.
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a) w odniesieniu do wstepnego rozpoznania lub
podejrzenia rozpoznania u Ubezpieczonego
Choroby nowotworowej — dzien wskazany
w dokumentacji medycznej wydanej przez
Lekarza prowadzgcego leczenie Ubezpieczonego
o wstepnym rozpoznaniu lub podejrzeniu
rozpoznania u Ubezpieczonego Choroby
nowotworowej;

b} w odniesieniu do wystgpienia u Ubezpieczonego
Nowotworu, o ktérym mowa w ust.2 lit. b) — dzien
postawienia Diagnozy przez Lekarza specjalistg
odpowiedniej dziedziny.

4. Ubezpieczony objety jest ochrong ubezpieczeniowg

z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej przez catg dobe,

niezaleznie od miejsca pobytu, z zastrzezeniem iz

Ustugi medyczne redlizowane sg wytgcznie na terenie

Rzeczypospolitej Polskiej.

. 3 Jakie sg obowigzki Ubezpieczonego?

ezpieczony

ma obowigzek poddania sie badaniom orzeczniczym

w autoryzowanych placowkach medycznych na

B 2 i Odmoewa poddania sig
badaniom orzeczniczym w terminie okreslonym przez
Nationale-Nederlanden moze spowodowaé odmowe
wyptaty swiadczenia.

2. W przypadku zajscia zdarzenia, o ktorym mowa
w Art. 2 ust.2 Ubezpieczony ma obowigzek
niezwiocznie poddac sie opiece lekarskiej
i zaleconemu przez Lekarza leczeniu w celu
zmniejszenia skutkdéw zaistniatego zdarzenia.

Art. 4 Kto jest uprawniony do otrzymania $wiadczenia
z tytutu Diagnozy Nowotworu i w jokiej wysokosci?

1. W przypadku Diaghozy Nowotworu w okresie
trwania ochrony ubezpieczeniowej Ubezpieczonemu
zostanie wyptacone $wiadczenie w wysokosci Sumy
ubezpieczenia a w przypadku wskazanym w Art. 6
ust.4i7, w wysokosci sumy sktadek podstawowych
naleznych za Ubezpieczonego w czesci przypadajgeej
na Umowe dodatkowq, optaconych przed dniem
zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego (dalej jako
»Suma skitadek”).

2. Podstawq naliczenia Swiadczenia z tytutu Diagnozy
Nowotworu jest Suma ubezpieczenia obowigzujgca
w dniu postawienia Diagnozy.

3. Wyptata swiadczenia z tytutu Nowotworu, o ktérym
mowa w Art. 2 ust.2 lit. b) skutkuje wygasnieciem
ochrony ubezpieczeniowej z tytutlu Umowy dodatkowej
w stosunku do Ubezpieczonego.

4. W przypadku Diagnozy kilku Nowotworow, o ktorych
mowa w Art. 2 ust.2 lit. b) Nationale-Nederlanden
wyptaca jedno swiadczenie w wysokosci Sumy
ubezpieczenia.

5. Podstawqg wyptaty swiadczenia z tytutu
Diagnozy Nowotworu jest przedstawienie

G usraESEEmaR. 1 Stepujgcych dokumentow:
a) wniosku o wyplate swiadczenia
ubezpieczeniowego,
b) urzedowego dokumentu potwierdzajgcego
tozsamos¢ Ubezpieczonego,



c) dokumentacji medycznej z przebiegu leczenia

potwierdzajgcej wystgpienie Nowotworu:

»  karta wypisu ze szpitala,

> dokumentacja z leczenia ambulatoryjnego
i wyniki badan,

«  opinia Lekarza prowadzgeego,

o odpis wyniku badania histopatologicznego,

¢ dokumenty potwierdzajgce wykonanie
zabiegu chirurgicznego w przypadku
Nowotworu tagodnego lub potwierdzajgce
Diagnoze Nowotworu objetego zakresem
Umowy,

d) inne dokumenty, w tym dokumenty medyczne,
opinie i wyniki badan laboratoryjnych mozliwe
do pozyskania w sposob prawnie i zwyczajowo
przyjety, dotyczgce zajscia zdarzenia oraz
niezbedne do okreslenia tytulu wyptaty
Swiadczenia.

6. Wyptata swxodczema nostqpl nie pdzniej niz w ciggu
30 dni po otrzy B S
zawiadomienit® .
Gdyby z zachowaniem nulezytej staronnosc:
wyjasnienie okolicznosci komecznych do ustalenlo
odpowiedziaincdBll 5 , : :
wysokosci Swiadczenia okazo{o 5|q nlemozhwe
w powyzszym terminie, Swiadczenie zostanie
wyptacone w terminie 14 dni od dnia, gdy wyjasnienie
tych okolicznosci stato sie mozliwe.

Art. 5 Kto jest uprawniony do otrzymania swiadczenia
2 tytutu wstepnego rozpoznania lub podejrzenia
rozpoznania Choroby nowotworowej i w jakiej wysokosci?

1. W przypadku wstepnego rozpoznania lub
podejrzenia rozpoznania u Ubezpieczonego
Choroby nowotworowej w okresie trwania
ochrony ubezpieczeniowej Ubezpieczonemu bedg
przystugiwaé Swiadczenia medyczne ustalone
w ramach Programu zdrowotnego.

2. Swiadczenia medyczne realizowane sg wytgcznie
w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej
i w catosci koordynowane przez Konsultanta
medycznego.

3. Zgtoszenie do Centrum Swiadczen medycznych
w przypadku wstepnego rozpoznania lub podejrzenia
rozpoznania Choroby nowotworowej:

3.1. W celu rozpoczecia realizacji Programu
zdrowotnego Ubezpieczony zobowigzany jest
przestaé na adres nn_ubezpieczenia@tuzdrowie.
pl nastepujgce dokumenty:

a) podpisany ,Wniosek o rozpoczecie Programu
zdrowotnego” znajdujgey sie na stronie
www. tuzdrowie. pl, oraz

b) kopie dokumentaciji medycznej
potwierdzajgcej wystgpienie podejrzenia
Choroby nowotworowej lub jej wstepne
rozpoznanie, lub

c) przekazaé w/w dokumenty on - Ime po
zalogowaniu na Poriaddsise: HE

3.2 Konsultant medyczny w ciggu 3 dni
roboczych skontaktuje sie z Ubezpieczonym na
podany we wniosku nr telefonu w celu:

a) przekazania informacji o akceptacii
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przestanego wniosku i rozpoczeciu realizacji
Programu zdrowotnego; lub

b) wystgpienia o dodatkowq dokumentacje
medyczng; lub

c) przekazania informaciji o wystgpieniu
o dokumentacje medyczng do Placowek
medycznych, w ktérych Ubezpieczonych
leczyt sie dotychczas lub

d) przekazania informacji o nieuznaniu
roszczenia Ubezpieczonego.

Po uzyskaniu dodatkowej dokumentaciji

im0 ktorej mowa w ust.3. 2 Konsultant

decyZJe; o rozpoczeciu Program

przekazuje informacje o nieuznaniu roszczenia

Ubezpieczonego.

3.4. Decyzja o nieuznaniu roszczenia
Ubezpieczonego wraz z uzasadnieniem jest
przesytana na adres korespondencyjny podany we
wniosku o rozpoczecie Programu zdrowotnego,
nie pozniej niz w ciggu 1 dnia roboczego, po
kontakcie telefonicznym z Ubezpieczonym.

3.5. Ubezpieczonemu przystugujg
Swiadczenia medyczne, uzasadnione
z medycznego punktu widzenia opisane
w Katalogu Swiadczer medycznych stanowigcym
Zatgeznik nr. 1 do niniejszej umowy, w catosci
koordynowane przez Konsultanta medycznego.

Wybér formy realizacji Swiadczen medycznych

4.1, Po wydaniu przez Konsultanta Medycznego
decyzji o rozpoczeciu Programu zdrowotnego
Ubezpieczony moze dokonaé wyboru formy
reclizacji Swiadczern medycznych:

a) w formie bezgotéwkowej realizaciji Ustug
medycznych, za posrednictwem Centrum
Swiadczert medycznych;

b) w formie $wiadczenia pienieznego
w wysokosci odpowiadajgcej poniesionym
przez Ubezpieczonego kosztom wykonania
Ustugi medycznej, ograniczonego do Sumy
ubezpieczenia z tytutu danego Swiadczenia
medycznego. Decyzje o formie realizacii
Swiadczen medycznych Ubezpieczony
przekazuje do Centrum Swiadczen medycznych.
Ubezpieczony moze w kazdym czasie
obowigzywania Umowy dodatkowej dokonaé
zmiany formy redlizacji Swicdczern medycznych.

4.2. Jezeli Ubezpieczony redlizuje
Swiadczenia medyczne w formie bezgotéwkowej
i umowit wykonanie Ustugi medycznej za
posrednictwem Centrum Swiadczer Medycznych
oraz zredlizowat jg w Placéwce medycznej
wskazanej przez Konsultanta medycznego nie
ponosi zadnych dodatkowych kosztdw tej ustugi.

4, 3. Jezeli Ubezpieczony zrezygnuje

7 bezgotowkowej realizacji Ustug medycznych

i wybierze realizacje w formie swiadczenia

pienieznego moze uzyskac swiadczenie

w wysokosci odpowiaddjgce] poniesionym przez

Ubezpieczonego kosztom wykonania Ustugi

medycznej, wskazane w Katalogu Swuqdczen

medycznych, do wysokosci S i

z tytutu danego Swiadczé




Redlizacja Swiadczen medycznych w formie

swiadczenia pienigznego

5.1. W celu realizacji Swiadczen medycznych w formie
Swiadczenia pienieznego, Ubezpieczony ma
obowigzek przestaé do Centrum Swiadczer:
medycznych:

a) oryginat lub czytelng kopie faktury/rachunku
wystawionych w zwigzku wykonaniem Ustugi
medycznej,

b) wypeltniony dokument ,Wniosek o wyptate
swiadczenia” sporzgdzony na formularzu
dostepnym na stronie www. tuzdrowie. pl lub;

c) przekazac¢ w/w dokumenty on - line po
zalogowaniu na Portal Ubezpieczonego.

5.2. W celu uzyskania swiadczenia
pienieznego w trybie on - line w Placéwce
medycznej posiadajgcej dostep do systemu
przyznawania $wiadczen on-line, konieczne
jest podpisanie i zaakceptowanie przez
Ubezpieczonego dokumentu ,Druk otrzymania
Swiadczenia” lub przekazanie otrzymanego kodu
sms.

5.3.

posrednictwem Centrum Swiadczeth medycznych
moze wystqgpi¢ do Ubezpieczonego z prosbqg

o przestanie dodatkowych wyjasnien lub
dokumentow medycznych, potwierdzajgcych
uzasadniong medycznie koniecznosé

i bezpieczenstwo przeprowadzenia Ustug
medycznych wskazanych we wniosku o wyptate
swiadczenia lub o poddanie sie badaniu
lekarskiemu, wykonanemu przez wskazanego
przez Centrum Swiadczen medycznych specjaliste
w danej dziedzinie medycznej. Koszty takiego
badania Iekarskiego ponosi Centrum Swiadczen
medycznych

Centrum Swiadczen meycznych"jest
zobowigzane do wydania decyzji w ciggu 2 dni
roboczych od dnia uzyskania dodatkowych

w formie swiadczehla pienieznego w wysokoscv
ograniczonej do Sumy ubezpieczenia z tytutu
Swiadczen medycznych zostanie przestane

na rachunek bankowy wskazany przez
Ubezpieczonego i podany w dokumencie
Whniosek o wyptate swiadczenia”. Maksymalne
wysoko$é¢ wszystkich Swiodczert medycznych
zrealizowanych w formie swiadczenia pienieznego
wyptaconych w Roku polisowym nie moze
przekroczy¢ 100 000 zh.

5.6. Decyzja o odmowie lub zmniejszeniu
wysokosci $wiadczenia wraz z uzasadnieniem
oraz o przyznaniu Swiadczenia, o ktérym mowa
w ust.5. 5 zostanie doreczona Ubezpieczonemu
lub przekazana na pismie listem poleconym, na
adres korespondencyjny Ubezpieczonego lub na
podany we wniosku adres e-mail w ciggu 4 dni
roboczych od dnia otrzymania wniosku o wyptate
Swiadczenia.
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6. Redlizacja Swiadczen medycznych w formie

bezgotéwkowej

6.1. W celu realizacji Swiadczenia medycznego
w formie bezgotowkowej polegaigee)na. v g
organizaciji i pokryciu kosztéw Ustug medycznych
Ubezpieczony powinien:

a) skontaktowac sie z Infolinig medyczng;

b) uzgodnié termin wykonania Swiadczen
i przyby¢ do Placéwki medycznej wskazanej
przez Konsultanta medycznego;,

c) przedstawi¢ w Placowce medycznej wazny
dowéd jednoznacznie okreslajgey tozsamosé
Ubezpieczonego;

d) zastosowac sie do polecen i wskazowek
otrzymanych od Placowki medycznej;

e) przestrzegac termindw wykonania
swiadczen i zgtaszac na Infolinii medycznej
z wyprzedzeniem czasowym w stosunku do
wyznaczonego dnid i godziny swiadczenia
kazdorazowg niemoznos¢ skorzystania
z umoéwionego Swiadczenia.

6.2. Kontaktujgc sie z Infolinig medyczng
Ubezpieczony powinien przekazac Konsultantowi
medycznemu nastepujqce informacie:

a) imie i nazwisko, daté weszenia:lub-nkRESEL
Ubezpieczonego;

b) numer telefonu kontaktowego
Ubezpieczonego;

c) rodzaj koniecznej pomocy;

d) date wystawienia skierowania lekarskiego
i specjalizacije kierujgcego na badania Lekarza;

e) inne informacje, wskazane przez Konsultanta
medycznego, konieczne do organizacji
swiadczen naleznych w ramach Umowy
ubezpieczenia.

6.3. Organizacja Swiadczenia medycznego
potwierdzana jest informacjg SMS na numer
telefonu Ubezpieczonego podany podczas
kontaoktu z Infolinig medyczng.

.6 Wy&qczemu i ogmmczema odpow;edzmlnosa

enie ponosi odpowiedzialnosci

7 tytu}u Nowotworu tory jest nastepstwem Choroby

rozpoznanej lub leczonej w okresie 24 miesiecy przed
Dniem objecia Ubezpieczonego ochrong z tytutu
niniejszej Umowy dodatkowej.

Ograniczenia odpowiedzialnosci, o ktérym mowa

w ust.1 nie stosuje sig jezeli zachorowanie na
Nowotwor nastgpi po dwdch latach od dnia objecia
Ubezpieczonedgo ochrong z tytutu niniejszej Umowy
dodatkowe;.

N EEREEREEERENEE ponosi odpowiedzialnosci,
jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpi po Dniu
wymagalnosci Sktadki, jezeli do tego dnia wszystkie
wymagalne wezesniej Skiadki catkowite nie zostaty
oplacone w petnej wysokosci. Swiadczenie zostanie
jednak wyptacone, jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe
nastgpi w okresie 14 dni po Dniu wymagalnosci Sktadki
i w okresie tych 14 dni wszystkie wymagaline Skiadki

catkowite zostang optacone w petnej wysokosci.
4. M nie wyptaci $wiadczenia,



jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe nastgpi
w wymienionych w ust 11ub 3 niniejszego artykutu
okolicznosciach wytgczajgecych odpowiedzialnosé
lub w okresie zawieszenia

optacania Skiadki.

5. Jesli zdarzenie ubezpieczeniowe, o ktorym mowa
w Art. 2 ust.2 lit. b), zajdzie przed uptywem 380 dni
od Dnia rozpoczecia odpowiedzialnosci z tytutu
Umowy dodatkowej, Ubezpieczyciel wyptaci
Swiadczenie rowne Sumie sktadek. W stosunku do
Ubezpieczonego, ktory przystgpit do ubezpieczenia
w okresie trwania Umowy dodatkowej w 4.
i kolejnym Okresie rozliczeniowym liczgc od dnia
rozpoczecia odpowiedzialnosci lub od dnia, w ktérym
Ubezpieczony spetnit kryteria uczestnictwa
w ubezpieczeniu, a zdarzenie ubezpieczeniowe,
o ktorym mowao w Art. 2 ust.2 lit. b), zajdzie
przed uptywem 180 dni od Dnia rozpoczecia
odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowe;j,
Ubezpieczyciel wyptaci $wiadczenie rowne Sumie
sktadek.

6. Ograniczenia odpowiedzialnosci opisane w ust.5 nie
znajdujg zastosowania w razie ponownego zawarcia

Urngwy dodatkowe;j.
7. Mie ponosi odpowiedzialnosci

z tytutu Raka przedinwazyjnego (carcinoma in situ)
narzqgdoéw innych niz wymienione w Art. 2 ust.2 lit.
b) (piersi, jajnika, trzonu macicy, jajowodu, jgdra)
oraz dysplazji szyjki macicy i wszelkich zmian
przedrakowych i nieinwazyjnych.

8. Nationale-Nederlanden nie ponosi odpowiedzialnosci
jezeli Choroba nowotworowa byta leczona lub zostata
zdiaghozowana w okresie 24 miesiecy przed Dniem
objecia Ubezpieczonego ochrong z tytutu niniejszej
Umowy dodatkowej lub jezeli Ubezpieczony rozpoczgt
proces diagnostyczny zwigzany z tg Chorobg
nowotworowq przed dniem rozpoczecia ochrony
ubezpieczeniowej.

9. Nationale-Nederlanden nie ponosi odpowiedzialnosci
za Ustugi medyczne wykonane przez Ubezpieczonego
bez uzgodmema z Konsultontem medycznym.

e e nie ponesitodpowiedzialnosci
za zdorzenle ubezpleczemowe 0 ktorym mowa

w Art. 2 ust.2 lit. a) spowodd¥ :

a) wprowadzeniem | wystepowaniem stanu
wyjgtkowedo, stanu wojennego, wojny lub dziatan
wojennych;

b) wadg fizyczng lub psychiczng ujawniong
przed 1 rokiem zycia spowodowang chorobami
genetycznymi, wezesniactwem lub uszkodzeniem
okotoporodowym;

c) spozyciem przez Ubezpieczonego alkoholu,
srodkow odurzajgeych lub eznigjgeych;

d) leczeniem i diagnozowahiERHiSHREEME

e) stanem zdrowia, ktérego objawy wystgpity,
lub byty leczone przed zawarciem umowy
ubezpieczenia i nie zostaty zgtoszone, lub
zostaty zgtoszone niezgodnie z prawdg do
Nationale-Nederlanden przed zawarciem umowy
ubezpieczenia, jezeli Nationale-Nederlanden o nie
wyraznie pytato i moglyby one wplyng¢ na decyzje
0 Zawarciu umowy ubezple ig, lub na decyzje
o warunkach zawartej untoy ‘
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11.  Nationale-Nederlanden nie ponosi odpowiedzidinosci
za zdarzenia ubezpieczeniowe, o ktérych mowa
w Art. 2 ust.2 lit. a) wymagajgce wykonania:
a) badan genetycznych;
b) pozytonowej emisyjnej tomografii komputerowej
(PET);
¢) szczepien obowigzkowych zgodnie z kalendarzem
szczepien (aktualny na dany rok Komunikat
Gioéwnego Inspektora Sanitarnego w sprawie
Programu Szczepien Ochronnych).
12. Nationale-Nederlanden nie zrealizuje Swiadczenia
medycznego w formie pienieznej i bezgotowkowej
za Ustugi medyczne wykonane na zlecenie
Ubezpieczonego bez uzgodnienia z Konsultantem
medycznym.

Art. 7 Kiedy wygasa ochrona ubezpieczeniowa?

Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej
wygasa w nastepujgcych przypadkach:
a) wygasniecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu
Umowy gtéwnej,
b) wyptaty SWREHEZenicz tytutwystdbienia
u Ubezpieczonego Nowotworu.

Art. 8 Pozostate postanowienia

We wszystkich sprawach nieuregulowanych w niniejszych
Warunkach majg zastosowanie wiasciwe postanowienia
Ogolnych warunkdw grupowego ubezpieczenia na zycie

TRM17.

Art. 9 Wejscie w zycie Warunkow

Warunki zatwierdzone przez Zarzqd

Czionek Zarzgdu Czlonek Zarzgdu



nr 1 Katalog

medycznych

do ogdlnych warunkéw Umowy dodatkowej na wypadek nowotworu Ubezpieczonego

z diagnostykg CCBH17

Maksymalna wysokos¢ wszystkich Swiadczen medycznych zrealizowanych w formie
wyptaty swiadczenia pienieznego w Roku polisowym nie moze przekroczy¢ 100 000 zt.

SU Swiadczen SU Swiadczen
Nazwa ustugi szczegitowy medycznych Nazwa ustugi medycznych
(w zh) (wzh)
Opieka podstawowa Gastroenterolog konsultacja
80,00 zt
Ambulatoryjna opieka lekarska
pielegniarska po uzyskaniu Ginekolog konsultacja 8000 7
skierowania od lekarza lekarska '
specjalisty Ginekolog ~ Endokrynolog
) . 120,00 z
badanie moczu metodg 6.00 21 konsultacja lekarska
paskowg ' Hematolog konsultacja
. 85,00 zt
dozylny wlew kroplowy 35,00 zi lekarska
iniekcja domiesgniowa 15,00 zt Hepatolog konsultacja 85,00 zt
lekarska
ini jo dozyl 25,00 zt i j j
iniekcja dozylna 0z llglfjr;tsgs;olog konsultacja 80,00 zt
iniekcja podskdrna 15,00 zt -

Immunolog konsultacja 80.00 7}
opatrzenie drobnych urazow 3500 7} lekarska WUz
(skrecenia zwichniecia) Kardiolog konsultacja lekarska 80,00 zt
pobranie materiotu do badania 5,00 zi Laryngolog konsultacja 80.00 21
pomiar cisnienia tetniczego 10,00 zt lekarska '

Lekarz chordb zakaznych 85.00 24
pomiar wzrostu | wagi cicda 2,00z konsultacja lekarska .00z
préba uczuleniowa na lek 15,00 z} Lekarz rehabilitacji medycznej 7500 z

— - konsultacja lekarska '
zatozenie lub zmiana prostego "
opatrunku 15,00 zt Nefrolog konsultacja lekarska 85,00 zt
zdejmowanie szwow 15,00 zt Neurochirurg konsultacja 85.00 21

. lekarska '

2. 4. 2 Opieka
specjalistyczna — . Neurolog konsultacja lekarska 70,00 zt B
konsultuq_e lekarskie, w tym Okulista konsultacja lekarska 50,00 z¢
konsuitacje profesorskie
Alergolog konsultacja lekarska 80,00 z} Onkolog konsultacja lekarska 85,00 zt
Anestezjolog konsultacja 80.00 74 Ortopeda konsultacja lekarska 80,00 zt
lekarska '

Ortopeda ~ Traumatolog 80 '
Angiolog konsultacja lekarska 80,00 zt konsultacja lekarska 00z
Chirurg naczyniowy 85.00 71 Proktolog konsultacja lekarska 85,00 zt
konsultacja lekarska ' - o o

. : : ulmonolog konsultacja
Chirurg ogolny konsultacja 70,00 zt lekarska 80,00 zi
lekarska 2 I -
- X eumatolog konsultacja
Chirurg onkolog konsultacja 85,00 zt lekarska 85,00 zt
lekarska Torakochi K ltaci
- orakochirurg konsultacja
Dermatolog konsultacja 80,00 24 lekarska 85,00 zt
lekarska
Dermatolog ~ Wenerolog £0.00 71 Urolog konsultacja lekarska 80,00 zt
konsultacja lekarska ' Urolog ~ Androlog konsultacja
: : 80,00 zt
Diabetolog konsultacja 80.00 lekarska
lekarska ' Opieka specjalistyczna
Endokrynolog konsultacja - zabiegi lekarskie i inne
80,00 zi .
lekarska ustugi wykonywane przez
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SU Swiadczen

SU Swiadczen

. Opis . Opis
Nazwa ustugi szczegélowy medycznych Nozwa ustugi szczegéiowy medycznych
(w zh) (wzh
Alergologia Ginekologia
1 punkt : 6,00 zt eIek;rokoagulaqa szyjki 120,00 2t
testy uczuleniowe metodg 10 punktow 60,00 7+ macicy
nakiuc¢ panel pokarmowy 20 punktéw 120,00 7t krioterapia hadzerek 120,00 zt
3 punkty 18,00 zt pobranie i wykonanie wymazu 40.00 24
5 punktow 30,00 z cytologicznego ' B
1 punkt 6,00 zt Laryngologia
leni d 10 punktow 60,00 zt (Otolaryngologia)
testy uczuleniowe metodq o sy 120,00 74 koagulacja naczyi przegrody
naktu¢ panel wziewny 75,00 zt
3 punkty 18,00 zt nosa T
5 punktow 30,00 zt dgEosowg podanie leku 10,00 z4
eniowe ol 1 punkt 15,00 zt Od ““zc,”qceg? |‘
test{y uczuleniowe ptatkowe 10 punktow 100,00 24 ogdessanie W}/ zieliny z nosa 30.00 7t
(skorne) - ; lub przewodow nosa
- 20 punktow 200,002 opatrunek uszny z lekiem 30,00 zt
odczulanie (bez kosztu leku : :
. 45,00 zt pedziowanie gardta, jomy
przepisanego na recepte) . 30,00 zt
ustnej
Chirurgia ptukanie uszu 30,00 zt
iniekcja dostawowa 40,00 zt postepowanie zachowaweze 25004
leczenie owrzodzen skormych 60,00 zt przy krwawieniu z nosa
) przedmuchiwanie trgbki .
Ieczgme za;trzuiu 60,00 24 stuchowej 75,00 zt
powierzchniowego
. . kcj tok 30,00 zt
nacinanie i drenaz czyraka 60,00 z¢ punkcja zato ?
nacinanie i drenaz ropnia, usuwanie ciafa obcego z ucha, 35,00 zt
. 80,00 z nosda, gardta
krwiaka rosenie i o dniei
: : zatozenie | usunigcie przedniej
opotrzen.re dro.bnygh urazéw 40,00 2t tamponady 120,00 z¢
(skrecenia, zwichniecia)
dej i ) 30,00 zt
punkcja stawow 35,00 zt Zaemowanie szwow ?
Okulistyk
szycie rany 30,00 zt yistyra
; Lan < adaptacja do ciemnosci 35,00 z¢
gn;erug:homeme konczyn 50,00 7t o
| stawow badanie dna oka 5,00 zt
usunigcie ciat obcych 30.00 2t
7 powtok skornych vz badanie lampg szczelinowg 5,00 zt
wycigcie zmiany skornej 160.00 zt badanie ostrosci widzenia 5,00 zt
do 5 mm. ' e -
wyciecie zmiany skornej ( aero:lztrii%;’ widzenia 35,00 zt
powyzej 5 mm. (bez 240,00 zt RELY e :
thuszczakow) badanie widzenia 35,00 zi
zatozenie sqgczka 30,00 zt przestrzennego
i . egzoftalometria 15,00 zt
zg{ozeme/zdjqcte opatrunku 80,00 zt
gipsowego gonioskopia 35,00z
zatozenie/zdjecie opatrunku 50.00 24
syntetycznego Loz iniekcja podspojowkowa 20,00 zi
zdejmowanie szwow 30,00 z komputerowe badanie wzroku 5,00 zt
zmiana opatrunku 30,00 zt ptukanie drog izowych 20,00 z
zmiana/zoktadanie cewnikow 30,00 zt r.Jod’a,me leku do worka 20,00 7t
do pecherza moczowego spojéwkowego
znlgczulenne miejscowe z do 30,00 2t pomiar cisnienia 5,00 2t
zabiegu $srodgatkowego
Dermatologia skiaskopia 35,00 z
dermatoskopia 50,00 z usunigcie ciata obcego z oka 30,00 zt
kriochirurgia/ krioterapia 50,00 zt usuwanie gradowki 250,00 zi
laseroterapia zmian skornych 180,00 zt Ortopedia
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, SU Swiadczen ) SU Swiadczen
Nazwa ustugi Opis medycznych Nazwa ustugi Opis medycznych
9 szczegofowy y y 9 szczegofowy y y
(w zh) (w zh
blokada dostawowa antystreptolizyna (ASO/ASLO/
i okotostawowa (lek pacjenta) 4000 ASO latex) 6,004
iniekcja dostawowa (lek 40.00 74 apolipoproteina apo Al 50,00 zt
pacjenta) ' apolipoproteina apo B 50,00 zi
punkcja (zmiany urazowe) 35,00 zt biatko C ~ reaktywne (CRP) 6,00 zt
punkcja (zmiany zapalne) 35,00 zt biatko catkowite 6,00 z¢
unieruchomienie koriczyn 50.00 zt biatko catkowite ~
i stawow ! rozdziat elektroforetyczny 25,00 zt
unieruchomienie zeber 40.00 74 (proteinogram)
opatrunkiem plastrowym ' bilirubing bezposrednia 6,00 z
zatozenie i usunigcie bilirubina catkowita 6,00 zt
opatrunku gipsowego 80,00 z¢
konczyna gorna i dolna bilirubina posrednia 6,00 zt
fzcﬂozenie opaski elastycznej 30,00 zt ceruloplazmina 25.00 74
i temblaka
zatozenie szyny Kramera 30,00 zt chlorki 6,00 zt
zatozenie szyny Zimmera 30,00 z¢ cholesterol 6,00 zt
zatozenie/dopasowanie ortezy 30,00 21 cholesterol HDL oznaczany 6,00 i
(bez kosztu ortezy) bezposrednio
zmiana opatrunku 30,00 zt cholesterol HDL wyliczony 6,00 zt
znieczulenie miejscowe z do cholesterol LDL 6,00 z4
. 30,00 zi - .
zabiegu cholinesteraza krwinkowa 30,00 zt
Patomorfologia cholinesteraza wagtrobowa 30,00 zt
w ramach cyionokobgl&mino 20,00 zt
badanie i ocena zabiegu (witamina B12)
histopatologiczna bioptatu/  zgodnego 30,00 2t cynk (Zn) 20,00 zt
wycinka z wariantem
ochrony cystyna/homocystyna 35,00 zt
Reumatologia czynnik reumatoidalny (RF) 10,00 zt
iniekcja dostawowa dehydrogenaza mleczanowa
(lek pacjenta) 40,00 (LDH) 1000
Urologia digoksyna 14,00 zt
zmiana/zaktadanie cewnikow 3000 7 ferrytyna 20,00 z
do pecherza moczowego !
tukanie pecherza fosfataza zasadowa 6.00 24
prukanie pg ’ 30,00 zt leukocytow (LAP) '
MOCZOWeyo e
Opieka specjalistyczna fosfor 6,00 zt
- 2 konsulturfje psychiatry fosforan nieorganiczny 6,00 zt
i 2 konsultacje psychologa
Psychiatra konsultacja 7500 21 fosfotaza alkaliczna (ALP) 10,00 zi
,00z
lekarska fosfotaza kwasna catkowita 10.00 24
Psycholog konsultacja 75,00 zt (ACP) '
Badania laboratoryjne Igi\fg;c‘za kwasna sterczowa 10,00 zt
Badania biochemiczne GGTP- gamma 10,00 21
albuming 6,00 zt glutamylotransferaza '
glukoza 20 min. positku 6,00 zt
alfa -1 - antytrypsyna 45,00 glukoza 60 min. positku 6,00 24
aminokwasy 30,00 z glukoza na czczo 6,00 zt
. ; n 5
aminotransferaza alaninowa 6.00 z4 glukoza z obcigzeniem 3019 gltékgzIy 20,00 zt
(ALTALAT,GPT) ' po 1 godzinie
aminotransferaza glukoza z obcigzeniem 50 g g!uquzy | 20,00 zt
asparaginianowa (AspAT, AST, 6,00 z¢ PO 2 godzinacn
GOT) glukoza z obcigzeniem 5 3 glu(l;qzy h 20,00 zt
amylaza 6,00 zt po 7 godzinac
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SU Swiadczen

SU Swiadczen

. s . Opi.
Nazwa ustugi Op * medycznych Nazwa usfugi prs medycznych
szczegotowy szczegotfowy
(w zt) (wzh
glukoza z obcigzeniem 59 glgkozy po 20,00 zt zelazo 6,00 zt
5 godzinach : ; P
e zelazo ~ catkowita zdolnosc 10.00 2t
glukoza z obcigzeniem na czczo 20,00 zt wigzania (TIBC) :
homocysteina 35,00 zt i
Y zelazo — krzywa wchianiania 12bO min po 18,00 zt
jonogram (Na, K) 5,00 zt obcigzeniu
. .. 180 min po
kinaza fosfokreatynowa (CPK) 6,00 zt zelazo — krzywa wehtaniania obcigzeniu 18,00 24
kinaza fosfokreatynowa ) sl Lo N .. 240 min po ,
izoenzym CK-MB (CKMB) 10,00 z zelazo ~ krzywa wehitaniania obcigzeniu 18,00 zt
klirens endogennej kreatyniny 10,002 selazo - krzywa wehtaniania 00 Min PO 18,00 4
obcigzeniu
kreatynina 6,00 z¢ i
zelazo ~ krzywa wchianiania 68 min po 18,00 zt
kwas foliowy 20,00 zt oociqzenid
Badania hematologiczne
i
kwas homowanilinowy (HVA) 35,002t antytrombina 11 (AT 11f) 45,00 74
kwas moczowy 6,00zt bezposredni odczyn
kwas walproinowy 28.00 74 Coombsa (POC) posredni test 20,00 z¢
; antyglobulinowy (BTA)
kwasy zéiciowe 50,00 zt bictko C 45,00 zt
lipaza 12,00 4 biatko S wolne 45,00 zt
lipidogram 24,00 zt czas kaolinowo — kefalinowy 9,00 2t
(APTT)
magnez 6,002t czas krwawienia 9,00 zt
tf lobi 30,00
methemogiobina 0024 czas krzepnigcia 9,00 zt
mioglobina 28,00 zt czas protrombinowy (PT)
; 45,00 zt
mocznik, azot (INR)
gﬁﬁzmkowy(pozobla{kowy), 6,00 zt czas trombinowy (TT) 9,00 zt
odczyn Waaler-Rose'go 10.00 21 czynniki uktadu krzepniecia |l = protrombinag, 45,00 zt
; ’ IX = czynnik
otéw (Pb) 55,00 zt czynniki uktadu krzepniecia  antyhemofilowy 45,00 zt
peptyd natriuretyczny (BNP) 35,00 zt B
; o . V-
peptyd natriuretyczny (NT 35.00 71 czynniki uktadu krzepniecia proakceleryna, 45,00 zt
pro-BNP) il -

s I~ -
potas (K) 6,00 z4 czynniki uktadu krzepniecia prokonwertyna, 45,00 zt
proby wqtrobowe (ALT, AST, 32,00 2t Vill = czynnik
ALP, BIL, GGTP) Wz czynniki uktadu krzepnigcia  antyhemofilowy 45,00 zt
seromukoid 12,00 zt A -

X - czynnik
sod (Na) 6,00 z¢ czynniki uktadu krzepniecia  Stuarta ~ 45,00 zt
; 10.00 21 Prowerq,
transferyna DUz Xl - czynnik
triglicerydyt (tréjglicerydy) 6,00 zt czynniki uktadu krzepniecia  antyhemofilowy 45,00 zt
C

troponina ilo$ciowo 15,00 zt - :

czynniki uktadu krzepniecia )}j“ czynnik 45,00 zt
troponiny I/T 15,00 zt agemand,

i Xl = czynnik

tyreoglobulina 30,002 czynniki ukfadu krzepnigcia  stabilizujgey 45,00 zt
tyrozyna 35,00 zt fibryne

D-di 35,00 z}
USR (VDRL) 10,00 24 mery z
waph catkowity 6,00 21 eozynofilia bezwzgledna 6,00 zt
witamina D ~ metabolit fibrynogen 10,00 7t
1.25(0H) 70,00 zt :
! haptoglobulina 30,00 zt
witamina D - metabolit 20.00 zt
25(0H) Loz hemoglobina wolna 6,00 zt
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SU Swiadczen

SU Swiadczen

. Opis . Opis
Nozwa ustugi szczegilowy medycznych Nozwa ustugi szcregblowy medycznych
(w zh (wzh
hemolizyny 20,00 zt dobowa zbidrka moczu (DZM) 6.00 2t
inhibitor skiadnika C1 ~.magnez I
dopetniacza 45,00 z¢ dob’c;v\'/c zbiérka moczu (DZM) £.00 2t
T o - 50d i potus '
inhibitory krzepniecia 35,00 zt dobowa zbidrka moczu (DZM) 4000 o
komérki LE 17,00 zt - szczawiany ‘
dobowa zbiorka moczu (DZM)
leukocyty 6,00zt -17-hydroksykortykosteroidy 40,00 zt
morfologia krwi obwodowej 9.00 2t (17 ~ OHCS)
bez rozmazu ' fosforan nieorganiczny 6.00 7t
motfologia krwi obwodowej w moczu '
z rozmazem (petnym . 12,00 24 glukoza/cukier w moczu 3,00 zt
roznicowaniem granulocytow) '
odczyn opadania krwinek 6.00 2t hemoglobina wolna w moczu 15,00 zt
czerwonych (OB. ) ’ Immunofiksacija (A, G, M, kap, 80.00 2t
osmolarnosé krwi 25,00 zt lam) w moczu Yz
Zg”;?;ime grupy krwi ukiadu 30.00 74 kadm w moczu 80,00 zt
i ,
plazminogen 10,00 2t katecholaminy w moczu 30,00 z¢
' ' klirens kreatyniny (z dobowej
phytki krwi 6,00 zt Zbiérki moczu GHR) 20,0024
posredni odczyn Coombsa koproporfiryny w moczu 40,00 zt
(POC) posredni test 20,00 z
antyglobulinowy (PTA) kortyzol w moczu 30,00 zt
Ff:?)?;:éy gsgr((;%a;)ji fibryny 35,00 zt kreatynina w moczu 6,00 zt
retikulocyty 6,00 2t tvwni(s)gze‘jta-ammolewuhnowy 50,00 z4
B .
adania moczu kwads moczowy w moczu 6,00 zt
17-hydroksykortykosteroidy (17 - :
— OHCS) w moczu 30,00 zt \l;/wrgts)(\:/\;innmomxgdaiowy 50,00 zt
tbumi , . .
albuminy w moczu 6,002t liczba Addisa w moczu 10,00 z¢
amylaza w moczu 6,00 z¢ faricuchy lekkie kappa 50.00 1
badanie ogdlne moczu 6,00 zt W moczu Y
tancuchy lekki
badanie ogo6ine moczu plus 6.00 zt xr;ﬁggzg lekkie lambda 50,00 zt
osad !
biatko Bence'a-Jonesu 50.00 7t magnez w moczu 6,00 zt
w moczu ' metoksykatecholaminy 50.00 74
bilirubina w moczu 6,00 zt w moczu '
chlorki w moczu 6,00 zt miedz w moczu 45007
ciata ketonowe w moczu 6,00 zt mikroalbuminuria 6,00 zt
dobowa zbidrka moczu (DZM) 3,00 z mocznik w moczu 6,007
dobowa zbidrka moczu (DZM) 40.00 2t \r;/o;?(;icrjﬂalma/cdrenahna 30,00 zt
- aldosteron ' - o
dobowa zbiérka moczu (DZM) 60041 ‘;fgz’zy dobowej zbioree 45,0021
— biatko ’
dobowa zbiérka moczu (DZM) 60021 osmolarnos$é moczu 10,00 zt
= chlorki potas w moczu 6,00 zt
dobowa zbiorka moczu (DZM) 6.00 zt
- kortyzol WUz rte¢ (Hg) w moczu 50,00 z¢
dobowa zbiérka moczu sktad chemiczny kamienia 50.00 21
(DZM) - kwas 5 - nerkowego '
h ! 30,00 zt
ydroksyindolooctowy (5 ~ 6d W moczu 6.00 24
HIAA) )
dobowa zbidrka moczu (DZM) test cigzowy/gonadotropina
— kwas hipurowy 30,00 2t kosmowkowa (alfa - HCG) 150024
wapn catkowity w moczu 6,00 zt
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n i . O .
Nazwa ustugi ) Op o medycznych Nazwa ushugi P medycznych
szczegotowy szczegofowy
(w zh (wzh)
Badanid katu hormon anty-Mullerowski
" ) (AMH) ~ diagnostyka 80,00 7
badanie ogodine katu 12,00 zt ptodnosci
F“dslﬂie katu na obecnosc 20,00 7t hormon folikulotropowy (FSH) 26,00 z4
amblii
badanie katu w kierunku jaj 20,00 71 hormon luteinizujgey (LH) 26,00 zt
L 00z
pasozytow hormon tyreotropowy (TSH) 26,00 7t
badanie katu w kierunku 1 '
owsikow 00z hormon wzrostu (GH) 26,00 zt
badarﬁe kotu w kigrunku 28.00 2t Inhibina B 80,00 zt
rotawirus/adenowirusy ' . dob -
badanie katu - antygen insulinopodobny czynni 40,00 zt
Helicobacter pylori 28,00 zt wzrostu 1 (IGF-1)
badanie katu ~ resztki kalcytonina 22,00 zt
okarmowe 14,00 z4 '
P katecholaminy 26,00 zt
badanie katu w kierunku 28.00 2t -
Shigella i Salmonelia ' kortyzol pgbr;r;'smu 26,00 zt
krew utajona w kale 12,00 zt Pop X
- kortyzol pobranie rano 26,00 zt
Badania hormonalne tancuchy lekkie kappa
. . 55,00 zt
17-hydroksykortykosteroidy i lambda
(17 - OHCS) 260021 -
N-Acetyloglukozaminidaza 26,00 zt
d li ,00 zt
adrendiina 3500z osteokalcyna 30,00 zt
aktywnos¢ reninowa osocza -
t .
(ARO) 35,00z PAPP' A (badanie 150,00 2t
przesiewowe)
idol ,00 zi , )
aidolazd 35002 parathormon intact (iPTH) 25,00 zt
Idost 35,00 zt
aicosteron 5002 progesteron 26,00 zt
androstendion 35,00 z4 prolaktyna - test 120 min po 30,00
androsteron 3500 zi z metoklopramidem obcigzeniu !
: ; prolaktyna — test 30 min po
!ouaiko transportujqce o z metoklopramidem obcigzeniu 30,00z
insulinopodobne czynniki 40,00 zt :
wzrostu (IGFBP-3) prolaktyna —~ test 60 min po 30.00 2t
tokl id bcigzeniu !
dezoksykortyzol 26,00 z+ z mle:t opra;m tem 0' £ 3
DHEA-S prolariyna = 1es przed 30,00 2t
) z metoklopramidem obcigzeniem
(dehydroepiandrosteronu 30,00 zt
siarczan) prolaktyna (PRL) 26,00 7
erytropoetyna 30,00zt receptory estrogenowe 35,00 zt
tyloholi
esteraza acetyloholinowa 20,00 receptory progesterenowe 35,00 zt
iol (E2
estradiol (E2) 30,00 rening 28,00 zt
riol
estrio 30002 serotonina 28,00 zt
iol wol t
estriol wolny 30,002 testosteron catkowity 26,00 zt
fenyloalanina (PKU ,00 zt
. enyloalanina ( ) 35002 testosteron wolny 26,00 zt
glikolyzowane biatko 40,00 zt trijodotyronina catkowita 18.00 2
globulina wigzgca hormony (IT3) '
i SHBG 30,00 zt
piciowe ( ) trijodotyronina wolna (FT3) 18,00 z}
fut lot f 40,00 z , .
glutamylotrans erazq z tyroksyna catkowita (TT4) 18,00 zt
gonadotropina kosmoéwkowad '
(alfa - HCG) 15,00z tyroksyna wolna (FT4) 18,00 zt
gonadotropina kosmowkowa Markery nowotworowe
(beta - HCG) 15,0024 .
hemoliza kwaéna 40,00 71 alfa ~ fetoproteina (AFP) 30,00 z¢
hormon antygen CA 125 (CA 125) 32,00 zt
Z]:Cf':(?rf;—i())kortykotropowy 26,00 2t antygen CA 15-3 ( CA15-3) 32,00 #
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Nazwa ustugi szczegilowy medycznych Nazwa ustugi szczegétowy medycznych
(w zh) (wzh
antygen CA 19-9 (CA 19-9) 32,00 zt badanie mykologiczne worek 3500 2t
antygen karcynoembrionalny Z posiewem, mykogram spojowkowy
(CEA) 32,00z cytologia ztuszczeniowa 30.00 24
antygen swoisty dla stercza 3200 zt znosa
(PSA catkowity) Loz posiew katu 28,00 zt
antygen swoisty dla stercza = posiew katu w kierunku
(PSA wolny) 45,0024 pOSOZytow 28,00
badanie typu immunoassay posiew katu w kierunku
w Kierunku antygenu guza 32,00 Salmonella - Shigelia 28,002t
beta-2-mikroglobuling (b2-M) 30,00 zi posiew krwi posiew tlenowy 28,00 2t
Badania mikrobiologiczne posiew moczu 28,00zt
antybiogram 20,00 z4 posiew nasienia 30,00 z
badanie mykologiczne kat 3500 7+ posiew plwociny gg;?;owy 28,00 zt
z posiewem, mykogram ' : - :
badanie mykologiczne posiew plwociny posiew tlenowy 28,00 zt
. krew 35,00 zt ) posiew
z posiewem, mykogram posiew ropy 28,00 z
: ; : : beztienowy
badanie mykologiczne materiat z cewki 3500 zt . ;
z posiewem, mykogram moczowej ) posiew ropy posiew tlenowy 28,00 zt
badanie mykologiczne materiat posiew w kierunku . posiew
z posiewem, mykogram z gardta 35,00zt (Séléeg)tococcus agalactiae beztlenowy 28,002t
badanie mykologiczne materiat z jamy 3500 zt -
z posiewem, mykogram ustnej ' posiew z pochwy Eg;i;Nnow 28,00 zt
badanie mykologiczne iat - - Y
2 posiewem, mykogram materiat z nosa 35,00 zt posiew z pochwy posiew tlenowy 28,00 z
badanie mykologiczne materiat 35.00 24 wymaz z cewki moczowej Eos;elzw 28,00 2t
z posiewem, mykogram z nosogardta ' eztienowy
badanie mykologiczne materiat 3500 21 wymaz z cewki moczowej posiew tlenowy 28,00 zt
. ,00z ;
Z posiewem, mykogram z odbytu wymaz z gardta EOS'?W 28,00 zt
badanie mykologiczne materiat 35.00 24 eztienowy
2 posiewem, mykogram z oskrzeli ' wymaz z gardia posiew tlenowy 28,00 zt
badanie mykologiczne materiat . . posiew
wymaz z jamy ustne 28,00 zt
z posiewem, mykogram z paznokci nogi 3500t / Jamy ! beztlenowy
badanie mykologiczne materiat 3500 2t wymaz z jamy ustnej posiew tlenowy 28,00 zt
z posiewem, mykogram z paznokci reki ' wymaz z kanatu posiew 2800 2t
badanie mykologiczne . szyjki macicy beztlenowy '
. . material 7 rany 35,00 zt
Z posiewem, mykogram wymaz z kanatu posiew tlenowy 2800 7t
badanie mykologiczne materiat z szyjki szyjki macicy '
z posiewem, mykogram macic 3500 i
- : : g 4 wymaz z migdatka posiew 28,00 zt
badanie mykologiczne ) beztlenowy
. materiat z ucha 35,00 zt - ;
7 posiewem, mykogram wymaz z migdatka posiew tlenowy 28,00 zt
. . materiat posiew
boda_me mykologiczne 2 worka 35,00 zi wymaz z hosa beztlenowy 28,00 zt
z posiewem, mykogram .,
spojowkowedo WYMoz z Nosa posiew tlenowy 28,00 zt
badanie mykologiczne materiat ze i
posiew
z posiewem, mykogram skory 35,0024 wymaz z nosogardta beztlenowy 28,00z
budome mykologiczne materiat ze 3500 zt wymaz z nosogardta posiew tlenowy 28,00 zt
z posiewem, mykogram sromu '
badan e wymaz z oka 28,00 zt
ZO o(;in;i/::rx gwos(laczr:ﬁn mocz 35,00 zt wymaoz z pochwy biocenoza 28.00 7t
b pd : k !y : 9 (czystos¢ pochwy) pochwy !
d ame mykologiczne nasienie 35,00 zt posiew
z posiewem, mykogram wymaz z rany beztlenowy 28,00 zt
?(;izga?rﬁkgilg;;g; plwocina 35,00 zt wymaz z rany posiew tlenowy 28,00 zt
badanie mykologiczne ropa 3500 2t wymaz z ucha ggjﬂe:;owy 28,00 zt
z posiewem, mykogram ! :
badanie mykologiczne wymaz z ucha posiew tlenowy 28,00 zt
. W*()Sy 35,00 z . 3 posiew
z posiewem, mykogram wymaz ze zmian skornych 28,00 zt
o beztlenowy
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Nazwa ustugi szczegblowy medycznych Nazwa ustugi szczegotowy medycznych
(w z8) (w zt)
wymaz ze zmian skornych posiew tlenowy 28,00 zt przeciwciata p. Chlamydia 28.00 2t
Badania serologiczne trachomatis IgM '
; przeciwciata p. Coxsackie typ

aglutynacja czgstek 20,00 zt AiB IgM met. IIF 55,00 zt
antygen Hbe 20,00 zt przeciwciata p.
antygen HBS (wirus zapalenia 20004 lC)é;tlomegalowrus (anty-CMV) 28,00 zt
wqtroby typu B HBs —~ HBsAg) ' 9 s

. przeciwciata p.
antykoagulant toczniowy (LA) 55,00 zt Cytomegalovirus (anty-CMV) 28,00 7!
badanie w kierunku 28.00 74 IgM
rotawirusow ' przeciwciata p. cytoplazmie 28.00 7t
przeciwciata 1gG p. (ANCA) '
cyklicznemu peptydowi 55,00 zt przeciwciala p. czynnikowi
cytrulinowemu (anty-CCP) wew. Castlea i kom. 5500 24
przeciwcio*a p. Ok*adzinowym Zo*qdku '
transglutaminazie tkankowej 28.00 21 (APCA) met. lIF
(anty-tGT) w kl. igG met. ' przeciwciata p.
ELISA dekarboksylazie kw. 55,00 zt
przeciwcicta p . glutaminowego (anty GAD)
transglutaminazie tkankowej 28.00 24 przeciwciota p. DNA
(anty-tTG) w Kki. IgA met. ' dwuniciowemu / natywnemu 55,00 zt
ELISA ~ tdsDNA (nDNA)
przeciwciota p. antygenom przeciwciata p. dsDNA met. HF 55,00 zt
cytoplazmy neutrofilow ANCA 55,00 zt
(PANCA i cANCA) met. IIF przeciwciata p. endomysium - 55.00 21
przeciwciata p. antygenowi IgA - EmA IgA ;
cytoplazmatycznemu wgtroby przeciwcicta p. endomysium - 5500 zt
typu 1 (anty - LC - 1) met. 5500 lgG - EmA IgG wuz
Immunobloting przeciwciata p. endomysium
przeciwciata p. bakteryjne 28,00 zt ! 9":?’3(:”'8 w kl. 1gA (tgcznie) 55,00 zt

I met.
plrii((a)ctl\(l)f:e?:\?ep; t1)e|tc(13~ 2- 55,00 zt przeciwciata p. endomysium
grkoprote g i gliadynie w Kl. 1gG (fgcznie) 55,00 z4
przemwmq%q p. beta -2 ~ 55.00 24 met. lIF
glikoproteinie — 1 IgM ’ - :

e - przeciwciota p. endomysium
przeciwcicta p. bfonie i gliadynie w kl. IgA i 1gG 55,00 zi
podstawnej k%_eb. ngrkowych 5500 2t (tgcznie) met. IIF
(anty — GMB) i bfonie pech. l rzeciwciata p. endomysium
Ptucnych met. HIF przeciwciaia p. y 55,00 zi

wweiata b, Bordetell i retikulinie IgA
przecawma d p. Bordetella 55,00 z¢ przeciwciata p. endomysium
pertussis lgG T 55,00 zt

weiata o, Bordatel] i retikulinie 1gG
przeciwciata p. Bordetella S ;
pertussis IgM 55,00 zt f)gréelc;vl\(ce?’iczp. endomysium 55,00 2t
przeciwciata p. Borrelia 1gG Sén:tzzrgnBe'Or?et. 28,00 zt przeciwciata p. endomysium, 5500 71
€ : retikulinie i gliadynie IgA+lgG W9z
przeciwciata p. Borrelia IgG Ei?g/(\jzame met. 28,00 zi przeciwciata p. Epstein-Barr
virus (mononukleoza, EBV) 28,00 z
przeciwciata p. Borrelia IlgM Sigstcefggon:et' 28,00 zt l9G
: przeciwciata p. Epstein-Barr
przeciwciata p. Borrelia IgM gi?s(x:\:zante met 28,00z virus (mononukleoza, EBV) 28,00 z
IgM
przeciwciata p. Brucella igG 40,00 zt przeciwciata p. fosfatazie 55.00 21
przeciwciata p. Brucella IgM 40,00 zt tyrozynowej (1A2)

— - przeciwciata p. 5500 2t
przeciwciata p. Chiamydia 55.00 24 fosfatydyloinozytolowi IgG '
pneumoniae IgA ! s

e - przeciwciata p. 5500 2t
przeciwciata p. Chiamydia 28.00 fosfatydyloinozytolowi IgM :
pneumoniae lgG ’ e ; ;

— - przeciwciata p. gliadynie
przeuwc;g’fd p. Chlamydia 2800 7t (AGA) = w K. IgG i IgA 55,00 zt
pneumoniae IgM ‘ (fgcznie) met. IIF
przeciwciata p. Chlamydia 28.00 7t

trachomatis IgG
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Nazwa ustugi szczegblowy medycznych Nazwa ustugi szczegBlowy medycznych
(wzh) (wzh)
przeciwciata p. gliadynie klasy przeciwciata p. Morbilli virus
IgA ~ AGA 55,00 zt (odra) Ig 55,00 z}
przeciwciata p. gliadynie klasy przeciwciala p. Myxovirus
9G ~ AGA 55002 parotitis (winka) [gG 55,00
przeciwciata p. gliscie ludzkiej 55,00 z4 przec_svyuc{xlah p. Myxovirus 55,00 24
igG parotitis (Swinka) IgM
przeciwciata p. HAV frakcja IgM 28,00 zt przeciwciata p. nukleosomom 5500 21
o poziom (ANuA) (IMMUNOBLOT) '
przeciwciata p. HAV . 28,00 zt - :
catkowity przeciwciata p. pemphigus 5500 zt
przeciwciata p. HBc 28.00 24 i pemphigoid met. IIF ’
(catkowite) Uz przeciwciata p. peroksydazie 28.00 zt
przeciwciata p. Hbe (anty - 2800 2t tarczycowej (aTPO, anty TPO) '
Hbe) Uz przeciwciata p. Pneumocystis 5500 zt
przeciwciata p. HBs (anty- 28.00 71 carinii IgG '
HBs) ! przeciwciata p. Pneumocystis 5500 2t
przeciwciata p. HCV (anty- 28.00 74 carinii [gM '
HCV) ' przeciwciata p. receptorom
- ) . 55,00 zi
przeciwciata p. Helicobacter 2800 2t acetylocholiny (AChR - Ab)
pylori ! przeciwciata p. receptorom
przeciwciata p. heterofilne 28,00 zt TSH (prz‘?c.'wc‘“*“ przeqw 28,00 zt
tyreotropinie, TRAb, anty
przeciwciata p. HIV1/HIV2 28,00 zt TSHR)
przeciwciata p. jgdrowe przeciwciata p. retikulinie
(ANAT) 28,00 24 (ARA) w KL, IgA met. IIF 55,002
przeciwcjcﬂa p. jqdrowe pfzeCiWCi(]?(] P. retikulinie
(ANA2) 28,00 z4 (ARA) w K. 1gG met. IIF 55,00
przeciwciata p. jgdrowe przeciwciata p. retikulinie
(ANA3) 28,00 zt (ARA) w KI. IgA i 1gG (fgcznie) 55,00 zt
przeciwciata p. jgdrowe i p. met, 'FF - -~
cytoplazmatyczne (1), test 55,00 zt przeciwciata p. Rubivirus
. 55,00 zt
przesiewowy met. lIF (rézyczka) IgG
przeciwciata p. kanalikom DT??CiWCiG*G p. Rubivirus 5500 7
26tciowym met. IIF 55,002 (rdzyczka) IgM ’
przeciwciata p. kardiolipinie przeciwciata p. N
w kl. lgG i IgM (tgcznie) met. 28,00 zt Saccharomyces cerevisiae 55,00 z4
ELISA (ASCA) igG met. IIF
przeciwciata p. komadrkom przeciwciota p. Shigella 28,00 zt
?:Ii%j;;nrz\évtym:zo}qdko - 55,00 z4 przeciwciata p. TBEV
s (odkleszczowe zapalenie 55,00 zt
g;zden(,el\;vcczlaia p. korze 55.00 2t mézgu) IgM
: .y o przeciwciata p.
przeciwciata p. Listeria 55,00 zt Toksoplazmoza IgG (test 55,00 zt
monocytogenes jaokosciowo awidnosci)
przeciwciata p. migéniom przeciwciata p. Toxoplasma
gtadkim ASMA 55,0024 gondi 166 28,00 24
przeuwcaa.m p. migsniom przeciwciata p. Toxoplasma 2800 2t
o meniowt sercowem 55002 gondiloh |
(miasthenia gravis) met. IIF przeciwciata p. TPO (p. 28,00 zt
s Ao mikrosomaine)
przeciwciata p. migsniom przeciwciata p. Treponema
Popraecznie prazkowanym 55,002t pallidum (kita - testy 55,00 24
met potwierdzenia FTA, ABS)
przeciwciata p. mikrosomom rzeciwciata p. Trichinella
watroby i nerki (anty — LKM) 55,00 71 prz A . G 55,00 2}
met. IIF spiralis (wtosnica) Ig
przeciwciata p. przeciwciata p. tyreoglobulinie 28,00 zt
mitochondrialne AMA 55,0024 przeciwciata p. Varicella zoster 5600 24
przeciwciata p. 55.00 74 virus (ospa wietrzna) lgG '
mitochondrialne AMA typ M2 00z przeciwciata p. Varicella zoster 55 00 7t
przeciwciota p. Morbilli virus 5500 24 virus (ospa wietrzna) igM '
(odra) IgG >
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. Opis . Opis
Nazwa ustugi szczegélowy medycznych Nazwa ustugi szczegoowy medycznych
(wzt) (wz})
przeciwciata p. . . IgE sp.
wyspom trzust., kom. aeztléruzznu)lemowe zkrwi Aspergillus 10,00 zt
Zewngtrzwydzielniczym 55,00 zt 9 Fumigatus M3
trzust.) kom. Kubkowatym jelit testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Babka 10.00 7t
met. [IF (1 alergen) lancetowata W9 T
przeciwciata p. Yersinia 28,00 zf testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Banan 10.00 24
przeciwciata panel wgtrobowy (1 alergen) Fo2 '
- (anty - LKM, anty - LSP, 55,00 zt testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Biatko 10.00 7t
anty ~ SLA) met. HF (1 alergen) jaja F1 e
przeciwciata panel wgtrobowy ) . IgE sp. Brzoza
petny - (ANA2, AMA, ASMA, 5500 21 sty uczuleniowe kWl grodawkowata 10,0024
anty — LKM, anty ~ LSP, anty - ' (1 alergen) T3
SLA) met. IIF, DID testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Bylica 10.00 24
SLE - pofilosciowo 55,00 zt (1 alergen) Pospolita W6 '
; testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Candida
Diagnostyka cukrzyc
'ag y ey (1 alergen) Albicans M5 10,0024
hemoglobina glikowana : ;
. : testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Cebula
(HbA1c, glikohemoglobina, 20,00 z4 (1 alergen) Fa8 10,00 z4
GHBY)) IgE sp
insulina 22,00 z} testy uczuleniowe z krwi Chiroﬁimus 10.00 2t
na czczo 50,00 zt (1 alergen) Plumosus 173
po 120 min 50,00 zt IgE sp. Chwasty
po 60 min. 50,00 zt - mieszanka:
po podaniu 50 g bylica pospolita
glukozy 50,00 z4 (W), pokrzywa
0 120 min. et . . . zwyczajna
p ! testy uczuleniowe z krwi (W20), nawloé 10,00 2t
po podaniu 50 g (1 alergen) pospolita
glukozy 50,00 zt (W12), babka
p0 60 min. lancet’owata
po podaniu 75 g (W9), komosa
glukozy . 50,00 zt biata (W10)
insulina po obcigzeniu po 120 min. . . IgE sp.
po podaniu 75 g testy uczuleniowe z krwi Cladosporium 10.00 24
glukozy 50,00 z} (1 alergen) Herbarum M2
po 180 min. ; ;

- testy uczuleniowe z krwi IgE sp. 1000 2t
po podaniu 75 g (1 alergen) Czekolada F105 '
glukozy 50,00 zt tost leniowe 2 krwi
po 240 min. esty uczuieniowe z IgE sp. Dorsz F3 10,00 zt

daniu 75 (1 dlergen) )
po podaniu /5 g IgE sp. Drozdz
glukozy 50,00 zt testy uczuleniowe z krwi tgowz'rni?zze ¢ 10.00 24
po 300 min. (1 alergen) F403 '
po podaniu 75 g |
gk sp. Drzewa
glulg%zy . 50,00 zt - mieszanka:
po 60 min. , . . olsza (T2),
peptyd C 25,00 E?Stiy “CZL;'e“’OW@ ZKwt - 0za (T3), 10,00 21
alergen
Badania immunologiczne leszczyna
(T4), dgb (T7),
Immunoglobuliny (IgA) 22,00 zt wierzba (T12)
Immunoglobuliny (IgG) 22,00 zt testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Fasola 10.00 2t
(1 alergen) F15 !
Immunoglobuliny (IgM) 22,00 z¢ IgE sp. FP5
Immunoglobuliny (IgE) E catkowite 22,00z} - miesza‘nka
IgE sp. Acarus Zywnosci
testy uczuleniowe z krwi . (dziecigca):
Siro D70 10,00 zt
(1 aiergen) (w kurzu) test leni Krwi dorsz (F3),
sty uczuleniowe z krwi biatko jaja (F1), 10,00 zt
) ] IgE sp. (1 alergen) h i
testy uczuleniowe z krwi . orzech ziemny
Alternaria 10,00 zt F13). mlek
(1 alergen) Tenuis M6 (F13), mieko
enuis krowie (F2),
. . IgE sp. soja (F14), mgka
testy uczuleniowe z krwi Amoksycykling 10,00 24 pszenna (F4)

(1 alergen)

C204
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. Opi. .
Nazwa ustugi prs medycznych Nazwa ustugi . medycznych
szczegofowy szczegotowy
(w zh) (wzh
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Glista testy uczuleniowe z krwi IgE sp.
(1 alergen) ludzka P1 10,002 (1 alergen) Kukurydza F8 10,00 2t
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Gluten testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Kurczak
(1alergen) (Gliadyna) F79 10,00 2 (1 alergen) F83 10,00 zt
IgE sp. GP4 . ) IgE sp. Kurz
~ mieszanka E;eztlérucézntiiemowe zkrwi - mieszanka 10,00 z¢
traw pdZnych: 9 (Bencard)
tomka wonna testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Lateks 10.00 2t
(G1), 2ycica (1 alergen) K82 '
testy uczuleniowe z krwi trwata (G5),
(1 alergen) tymotka tgkowa 10,00zt testy uczuleniowe z krwi IgE >p-
G6 ; (1 alergen) Lepidoglyphus 10,00 z¢
(G6), trlzcma 9 Destructor D71
pospolita (G7), e
zyto (G12), testy uczuleniowe z krwi gE sp.
. Leszczyna 10,00 z+
ktosowka (1 alergen) P lita T4
wetnista (G13) ospolita
; ; testy uczuieniowe z krwi IgE sp. Marchew
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Groch 10,00 zt
(1 alergen) F12 10,00 z4 (1alergen) F31
; ; IgE sp.
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Gruszka :
(1 alergen) Fo4 10,00 2t mieszanka
toct or o FP2 - ryby,
(?Zlérucezn\; eniowe z krwi IgE sp. Gryka F11 10,00 zt skorupiaki,
g : - testy uczuleniowe z krwi owoce morza: 1000 zt
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Indyk 10,00 21 (1 alergen) dorsz (F3), ,
(1 alergen) F284 krewetka (F24),
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Jabtko 1000 2t tosos (F41), matz
(1 alergen) F49 ' jadalny (F37),
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Jad Osy 10.00 24 tunczyk (F40)
(1 alergen) Vespula sp. 13 ' IgE sp.
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Jad 10.00 7t mieszanka
(1 alergen) Pszczoty |1 ' testy uczuleniowe z krwi naskorkow EP1: 1000 24
. ' IgE sp. Jad (1 alergen) psa (E5), kota '
E;ezt])é%c;z'glemowe Zkrwi Szerszenia 10,00 zt (E1), konia (E3),
Europejskiego 15 krowy (E4)
; ) : IgE sp. mieszanka
z;aztléruceznu)lenlowe z krwi lgE sp..Jag;nFl?38 10,00 z4 plesni MP1
9 (baranina Alternaria tenuis
testy uczuleniowe z krwi lgE sp. Jajko 10.00 2t (M8), Penicilium
(1 alergen) cote F245 ' . . notatum
. ‘ — testy uczuleniowe z krwi (M1)Cladosporium 10.00 24
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Jeczmien 10,00 21 (1 alergen) horbarum(M2)
(1 alergen) F6 :
Aspergitlus
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Kakao 1000 2t fumigatus(M3),
(1 alergen) F93 ’ Candida ablicans
testy uczuleniowe z Krwi IgE sp. Karaluch 10.00 24 (M5)
(1 alergen) ~ Prusak 16 ' IgE sp. Mieko
i } ) i i krowie — alfa —
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Kawa testy uczuleniowe z krwi ' 10,00 z
(1 alergen) F221 10,00 24 (1 alergen) Lc;k(;coalbumma z
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Kazeina 1000 24
(1 alergen) F78 , | ’ LgE sp. Mléako
) S } testy uczuleniowe z krwi rowie - Beta ~
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Kiwi F84 10,00 zt (1 alergen) Laktoglobulina 10,00z
(1 alergen)
test leni krwi IgE sp. Ki Fr7
. r
esty uczuleniowe z krwi g- sp. oma 10,00 zt testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Mieko
(1 alergen) 171 . 10,00 zt
ot o o IgF sp. Kom (1 alergen) Krowie F2
esty uczuleniowe z krwi . osa - -
(1 alergen) Biata W10 10,00 zt testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Mucor 10,00 7t
toet o o R . (1 alergen) Racemosus M4
: sp. Kopere
(?Zlirzzzn‘; enlowe zkrwi 2977 p-fop 10,00 zt testy uczuleniowe z krwi IgE sp. 10.00 2t
(1 alergen) Musztarda F89 '
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. leni krwi igE sp. Naskorek
oy Moo o004 feicenonecion g St 000
Lgkowa G4 g - - chomixa -
. ) . IgE sp. testy uczuleniowe z krwi Ig§ §p. Naskdrek 10,00 7t
testy uczuleniowe z krwi Krupéwka 10.00 24 (1 alergen) krolika £E82
(1 alergen) Pospolita G3 ' testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Naskorek 10.00 74
(1 alergen) owcy E81 ’
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. Opis . Opis
Nazwa ustugi szczegBlowy medycznych Nazwa ustugi saczegotowy medycznych
(w z4) (w zh)
. . IgE sp. , . IgE sp. Roztocze
E?Z%;Z%Iemowe z krwi Naskorek swinki 10,00 zt E?Ztﬁe/rzceznu)lemowe zkrwi Dermathophag 10,00 z¢
morskiej E6 Farinae D2
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Odchody testy uczuleniowe z krwi . :
(1 alergen) golebia E7 10,00 zt (1 alergen) IgE sp. Ryz F9 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Ogorek testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Seler
(1 alergen) F244 10,00zt (1 alergen) F85 10,00 7t
testy uczuleniowe z krwi testy uczuleniowe z Krwi IgE sp. Ser
( alergen) 19 sp. Olcha T2 10.00 24 (1 alergen) cheddar F81 10,00zt
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Orzech testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Siers¢
(1 alergen) laskowy F17 10,002 (1 alergen) konia £3 10,00
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Orzech testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Siersc
(1 alergen) wioski F256 10,002 (1 alergen) Kota E1 10,00 z4
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Orzech testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Siersé
(1 alergen) ziemny F13 10,00 (1 alergen) psa £2 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi . testy uczuleniowe z krwi .
(1 dlergen) IgE sp. Owies F7 10,00 zt (1 alergen) IgE sp. Sojo F14 10,00 z¢
. . IgE sp. Panel testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Topola
Efztlil%(:ezn\,;lemowe zkrwi alergenow 10,00 z¢ (1 alergen) T14 10,00 z¢
oddechowych IgE sp. Trawy -
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Panel mieszanka GP1
) 10,00 zt .
(1 alergen) mieszany ) . (G3 kupkowka,
- - testy uczuleniowe z krwi G4 k
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Panel 10.00 z4 (1 alergen) 4 kostrzewa, 10,00 z
(1 alergen) pokarmowy ' G5 zycica, G6
IgE sp tymotka, G8
‘Zieztlgttzznu)lemowe z krwi Penicilium 10,00 zt wiechiina)
9 Notatum M1 testy uczuleniowe z krwi IgE sp. 10.00 2+
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Pieprz 10.00 7 (1 alergen) Truskawk(’) Fa4
(1alergen) czarny F280 WOz testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Tunczyk 10.00 2t
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Pierze 10.00 (1 alergen) : : F40
(1 alergen) (pi6ra gesi) E70 : testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Tymotka 10.00 zt
IgE sp. Pierze (1 alergen) ktgkowa G6
. . IgE sp.
mieszane EPT1 testy uczuleniowe z krwi gesp
test leni Krwi kacze piora (1 Glergen) TerphOgL}S 10,00 zt
esty uczuleniowe z krwi (E86), gesie 10,00 74 Putescentiae
(1 alergen) i
piora (E70), ) . IgE sp.
K - testy uczuleniowe z krwi : :
urze piora, (1 alergen) Wieprzowina 10,00 zt
pierze indyka F26
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. testy uczuleniowe z krwi lgE sp. Wierzba
(1 alergen) Pictruszka Fgg 10007 (1 alergen) o 10,00 2t
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Piora testy uczuleniowe z krwi IgE sp.
(1alergen) kaczki E86 10,0024 (1 alergen) Wolowina F27 10,00 zt
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Piora testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Ziemniak
(1 alergen) kanarka E201 10,00z (1 alergen) F35 10,00
I ) IgE sp. Piora testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Z6ttko
Efgﬁf}%‘;‘;'e”'owe zhrwi o puzki fafistej 10,00 2t (1 alergen) jaja F75 10,00zt
E78 : i i .
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Zyto F5 10,00 7t
. . igE sp. (1 alergen)
testy uczuleniowe z krwi Pomarancza 10.00 74 tost o Ko
(1 alergen) . esty uczuleniowe z krwi inne 130.00 4
F33 (panel)
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Pomidor Inne badania
10,00 zt
(1 alergen) F25 .
. . B p - gazometria podstawowa (pH, 20.00 2t
testy uczuleniowe z krwi gt sp. Pszenica 10,00 74 pCO2, pO2) )
(1 alergen) F4 . . .
testy uczuleniowe z krwi IgE sp. Pytki 10.00 74 Badania radiologiczne (RTG)
alergen zyta ensytometria osci udowe| 500z
(tal ) 7yta G12 ' densy i kosci udowej 55,00 zt
‘ . . IgE sp. Roztocze » kregostup
}1eztl)érx;ceznu)lemowe z krwi Dermathopag 10,00 zt densytometria ledzwiowy 55,00 zi
Pteronys. D1 kregostupa
densytometria ledzwiowego 55,00 zt
i kosci udowej
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. Opis . Opis
Nazwa ustugi szczegélowy medycznych Nazwa ustugi szczegbtowy medycznych
(w zf) (w zf)
mammografia celowane 75,00 z} RTG kosci ogonowej AP + bok 40,00 7t
mammografia ogdlne 75,00 zt bok wraz
RTG celowane siodetka 40.00 74 RTG kosci OgOnOWej Z kOSCIq 40,00 zt
tureckiego DVz guziczng
. celowane na RTG kosci ogonowej bok/AP - jedna 40,00 z}
RTG czaszki kanaty nerwéw 40,00 zt projekcja
wzrokowych RTG kosci pietowej {puste) 40,00 2t
RTG czaszki celpyvane no . 40,00 zt RTG kosci podudzia porown'awc.ze 40,00 7t
kosci skroniowej obu koficzyn
. celowane wg. ze stawem
RTG czaszki Rhesego 40,0024 RTG kosci podudzia kolanowym 40,00 z
rojekcja AP
RTG czaszki celowane wg. 40,00 zt RIS
Schullera (uszu) ze stawem
celowane wg. RTG kosci podudzia kolanowym 40,00 zt
RTG czaszki Stenversa 40,00 zt projekcja bok
(uszu) ze stawem
) w dwoch RTG kosci podudzia skokowym 40,00 zt
RTG czaszki projekcjach 40,00 zt projekcjct AP
. w jednej ze stawem
RTG czaszki projekdii 40,00zt RTG kosci podudzia skokowym 40,00 zi
: w trzech projekcja bok
RTG czaszki projekcjach 40,00 zt POrOWNaWCze
. RTG kosci ramigniowej projekcja AP 40,00 z¢
. , poréwnawcze .
RTG dtoni (reki) obu rgk 40,00 zt obu’kosa
RTG dtoni (rgki) projekcja AP 40,00 z+ S?Or;vg;wcze
RTG dioni (reki) grc:(jekcja AP + 40,00 2t RTG kosci ramieniowej osiowa ob 40,00 zt
0 — kosci
RTG dtoni (reki) g;okjikggsp * 40,00 zt RTG kosci ramieniowej projekcja AP 40,00 zt
L _— . rojekcja AP
RTG dtoni (reki) projekcja bok 40,00 zt RTG kosci ramieniowej E bék J 40,00 zt
RTG Kklatki piersiowej pro;:eke;:a AP 40,00 zt 76 stawem
RTG Klatki piersiowej projekcja AP + 40,00 z RTG kosci ramieniowej barkowym 40,00 zt
bok osiowe
RTG klatki piersiowej projekcja bok 40,00 zt ze stawem
RTG klatki piersiowe;j RTG tomogram 40,00 zt RTG kosci udowej biodrowym 40,00 z
i piersi i rojekcja AP
RTG klatki piersiowej projekcia AP 40,00 71 p J. )
z barytem ze stawem
RTG Klatki piersiowe; projekeja AP + 40.00 24 RTG kosci udowej biodrovyym 40,00 z
z harytem bok WV 2 projekcja bok
RTG klatki piersiowej o ze stawem
2 barytem projekcja bok 40,00z RTG kosci udowej kolanowym 40,00 zt
celowane na projekcja AP
RTG kolan rzepke osiowe 40,00 zt N ' 7€ stawem
RTG Kolan celowane na 20,004 RTG kosci udowej i;(:(l)qgscvgr;()k 40,00 zt
rzepke styczne ' 1exa
lowane na
celowane na RTG kregostupa ce ,
RTG kolan rzepke w 3 40,00 7t ledzwiowego St"‘f"){( ‘?rzfswe 40,00 z
ustawieniach prcl)}e ca
- celowane na
poréwnawcze )
RTG kolan projekcja AP 40,00 zt ¢ g g bi)k :
RTG kolan gr(I)(Jekqo AP+ 40,00 24 celowane na
0 RTG kregostupa stawy krzyzowe 40.00 7
RTG kolan projekcja bok 40,00 zt ledzwiowego projekcja oz
RTG koficzyny dolnej 40,00 zt skosna
RTG konczyny gornej 40,00 zt RT(? k'regos%upo czynnosciowe 40,00 z
ledZwiowego
i kizvs .
RTG kosci krzyzowej 40,00 z RTQ k'regosiupu projekcja AP 40,00 21
s . ledZzwiowego
RTG kosci nosowej 40,00
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. Opi. . Opic
Nazwa ustugi prs medycznych Nazwa usfugi prs medycznych
szczegotowy (w 7 szczegotowy (w z)
RTG kregostupa projekcja AP + 40.00 7t celowane
ledZzwiowego bok ’ RTG nadgarstka na kosé 40,00 z
RTG kregostupa projekcja AP + 40.00 71 todeczkowatq
:;;:év:owegf bok + skosna RTG nadgarstka gg;orwqr;awcze 40,00 7t
regostupa S
ledZzwiowego projekcja bok 40,00 RTG nadgarstka projekcja AP 40,00 7
IRT(% k'regosmpo pro;gkc;a 40,00 z RTG nadgarstka projekcja AP 40,00 zt
ed?wiowego skosna + bok
~ i i >
RTG qugos&upa projekcja AP 40,00 z4 RTG nadgarstka projekcja Af 40,00 zi
piersiowego + hok + skos
RTG kregostupa projekcja AP 4000 2t RTG nadgarstka projekcja bok 40,00 zt
piersiowego + b‘?k : ' RTG nosa 40,00 zt
R,T G !(!’QQOSJ(UDG projekcja A? 40,00 zt RTG nosogardta
piersiowego + bok + skosna S 40,00 zt
RTG kregostupa (trzeci migdat)
plersiowego projekcja bok 40,00zt RTG obojczyka 40,00 2t
RTG kregostupa projekcja 40.00 24 RTG oczodotéw projekcja AP 40,00 zt
piersiowego skosna ’ . projekcjo AP +
RTG kregostupa szyjnego czynnosciowe 40,00 z RTG oczodotéw bok ) 40,002
RTG kregostupa szyjnego prOj'etCJ-(l 2:2 40,00 zt RTG palca gg[’o;/(vqﬁawcze 40,00 7t
. projekcja
RTG kregostupa szyjnego + bok 40,00 z RTG palca projekcja AP 4000 21
RTG kregost i projekcja AP 40,00 74 RTG palca projekcja AP 40,00 2t
regosiupa szyjnego + bok + skosna D0z p + bok DUz
RTG kregostupa szyinego pro;lekCJ.o bok 40,00 zt RTG palca projekcja AP 40,00 21
RTG kregostupa szyjnego projekcia 40,00 z + Dok + skos
RIOSTHPS SAVING9O . skosna ’ RTG palca projekciabok 40,00zt
RTG kregostupa szyjnego, czynnodciowe 40.00 74 RTG podstawy czaszki 40,00 zt
piersiowego i ledZwiowego ’ ’
nd St0jgco RTG podzebrza 40,00 zt
RTG kregostupa szyjnego, S ’
piersiowego i ledzwiowego projekcja AP 40,002t RTG potylicy 40,00zt
(skolioza) :
P poréwnowcze
RTG kregostupa szyjnego, n?osek?() AP 40.00 RTG przedramienia projekcjo AP + 40,00 zt
piersiowego i ledZwiowego projecia A ’ bok obu kosci
+ bok (skolioza) - e
nal stoig RTG przedramienia projekcja AP 40,00 zt
ojgco e
RTG kregostupa szyjnego, projekcja AP 40.00 24 RTG przedramienia grokjekqa AP+ 40,00 zt
piersiowego i ledzwiowego  + bok + skosna ' °
(skolioza) Eﬁ%ﬁi’fﬁgw inne 40,00 7t
RTG .k'qgos*‘.‘f“ds,zmego' projekcja AP 40,00 7t RTG przeglqdowe
piersiowego i ledZzwiowego A | : na lezqco 40,00 7t
RTG kregostupa szyinego,  projekcja AP + 40,00 24 jamy brzuszne
piersiowego i ledzwiowego  bok ' RTG pbrzeglqdqwe na stojgco 40,00 74
RTG kregostupa szyjnego, projekcja 40.00 74 famy brzuszne e
piersiowego i ledzwiowego skosna ! pasaz jelita
RTG przewodu cienkiego
RTG kregu szczytowego
i obrot(?v?/ego ytowed (puste) 40,00z pokarmowego (standardowy 40,00 zt
dieor z kontrastem $rodek
RTG krtani bez kontrastu ZW (i?g\(:/owe 40,00 zt kontrastowy)
asaz przetyku,
RTG fopatki projekcja AP 40,00 74 go,{q ey
- projekcia AP RTG przewodu i dwunastnicy
RTG %Op(}tk' bok 40,00 zt pokarmowego 40,00 zt
20 z kontrastem (standardowy
RTG tukéw jarzmowych 40,00 2z Srodek
kontrastow
RTG miednicy 40,00 zt y)
wlew
RTG miednicy matej 40,00 z4 RTG przewodu doodbytniczy
s pokarmowego (standardowy 40,00 z
RTG mostka projekcja AP 40,00 z 2 kontrastem rodek
RTG mostka projekcja bok 40,00 z kontrastowy)
RTG skrzydetkowe zeba 40,00 zt

52 | Ogdine warunki Umowy dodatkowej




SU Swiadczen

Opis

SU Swiadczen

. Opis .
Nazwa ustugi szczegdowy medycznych Nazwa ustugi szczegotowy medycznych
(w zf) (w zh)
RTG stawow biodrowych dzieci 40,00 zt RTG zgryzowe 40,00 zt
o por()wnavycze RTG zeber projekcija AP 40,00 z¢
RTG stawodw biodrowych ?t;uoféz;/ivow 40,00 zt RTG seber projekcja bok 40,00 2t
— . projekcja
RTG stawdw biodrowych Ergfr‘;?l? AP 40,00 zt RTG zeber skosna 40,004
projekcja RTG zuchwy projekcja AP 40,00 zt
RTG stawdw biodrowych . o 40,00 zt iekei
y osiowa — dorosli RTG zuchwy projekcja 40,00 zt
RTG stawow krzyzowo/ o skona -
biodrowych projekcja AP 40,00 zt urografia 120,00 zt
RTG stawow krzyzowo/ projekcja AP Badania czynnosciowe
. . 40,00 zt
biodrowych + sko$na
RTG stawow krzyzowo/ projekcja 40.00 4 Narzqd stuchu
biodrowych skosna ’ audiometria impedancyjna 30,00 zt
. porownawcze
RTG stawéw skokowych obu stawéw 40,00 zt audiometria tonalna 30,00 zt
RTG stawow skokowych projekcja AP 40,00 zt Uktad krgzenia
X rojekcja AP
RTG stawow skokowych ﬁ bék ! 40,00 zt EKG spoczynkowe bez opisu 20,00 zt
RTG stawdw skokowych projekcja bok 40,00 zt EKG spoczynkowe z opisem 20,00 zt
poréwnawcze 24h rejestracja cisnienia tetn.
RTG stawu barkowego obu Stawow 40,00 zi (Holtejr) i € 65,00 zt
RTG stawu barkowego rojekcja AP 40,00 zt
g Ero;ekc;a 24h rejestracja EKG (Holter) 80,00 zt
RTG stawu barkowe . 40,00 z i )
wego osiowa ¢ echokardiografia (ECHO) 80,00 z
. poréwnawcze .
RTG stawu tokciowego obU Stawéw 40,00 zt EKG wysitkowe 80,00 z¢
RTG stawu fokciowego projekcja AP 40,00 z¢ Holter EKG ,event” 80,00 zt
RTG stawu tokciowego Erséekkqa AP 40,00 zt Uktad oddechowy
ki . . standardowa
RTG stawu tokciowego gg?éjlkg"‘ 40,00 zt spirometria bez leku 30,00zt
RTG stawu mostkowo- 40.00 2t spirometria z pzdomem leku 30,00 21
obojczykowego ' rozkurczowego
RTG st6p cellov‘vgn'e na 40,00 24 Narzgd wzroku
kosci $rodstopia ’
celowane badanie GDX 30,00 zt
RTG sto i 40,00 z )
P na palce Uktad moczowy
) celowane na )
RTG stop piete boczne 40,00 zt uroflowmetria 40,00 zt
RTG stop C?'?W;’ggwng 40,00 z4 Uktad nerwowy
- elektroencefalografia w czuwaniu 00 z
RIS EEG - elek falografi i 60,00 zi
. poréwnawcze NV
RTG stop obu stop 40,004 EMG - elektromiografia 2espol Clvesm 120,00 zt
- nadgarstka
RTG stép projekcja AP 40,00 z badanie
RTG stép prgjekkcja AP 40,00 zt EMG - elektromiografia flosciowe 120,00 z
+bo miesnia
RTG stép pm’ekc‘“kAP 40,00 zt choroba
+bok + skos EMG - elektromiografia neuronu 120,00 zt
RTG stop projekcja bok 40,00 z ruchowego
RTG sciegna Achillesa 40,00 zt EMG - elektromiografia nerw twarzowy 120,00 zt
RTG Slinianki 40,00 zt . . nieurazowg:
EMG - elektromiografia uszkodzenie 120,00 z
RTG srodpiersia 40,00 zt nerwu ;
) ocena czynnosci
RTG twarzoczaszki 40,0024 EMG - elektromiografia spoczynkowej 120,00 z
RTG uszu 40,00 zt migsnia
B . ) polineuropatia /
RTG zatok 40,00 z} EMG ~ elektromiografia miopatia 120,00 zt
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« H . O .
Nazwa ustugi Op ' medycznych Nazwa ustugi prs medycznych
szczegotowy (w 7) szczegotowy (w 70)
W Z Wz
pourazowe USG tkanek miekkich 60,00 z{
EMG ~ elektromiografia uszkodzenie 120,00 zt T
nerwu USG tkanki podskornej 60,00 z¢
EMG - elektromiografia préba ’ 12000 24 USG transwaginalne (USG TV) 60,00 zt
ischemiczna '
proba USG weztdéw chionnych 60,00 zt
EMG ~ elektromiografia . 120,00 zt
miasterniczna USG wiezadet 60,00 zt
. ) uszkodzenie
EMG - elektromiografia splotu 120,00 zt USG Dopplerowskie
ENG - elektroneurografia nerw czuciowy 80,00 zt USG - Doppler naczynia naczynia
. 80,00 zt
) nerw ruchowy zylne i tetnicze kk. dolnych  tetnicze '
ENG - elektroneurografia . 80,00 zt ;
(ctugi) USG ~ Doppler naczynia naczynia 2vine 80.00 74
nerw ruchowy 2ylne i tetnicze kk. dOlﬂyCh y 4 !
ENG - elektroneurografia " T 80,00 zt ; :
(krotkie odcinki) USG ~ Doppler naczynia naczynia
. . . ; . 80,00 z
ENG - elektronystagmografia 80,00 zt zylne i tetnicze kk. gornych _ tetnicze
: " USG - Doppler naczynia .
?Jggl;m ultrasonograficzne 2ylne i tetnicze kk. gornych naczynia zylne 80,00 zt
USG USG -~ Doppler naczyn szyi 80,00 zt
USG - Doppler naczyh '
USG dotéw podkolanowych 60,00 7t ukladu wrotnego 80,00z
USG goﬂelk ocznych 60,00 2t USG - Doppler pnia 80,00 z1
i oczodotow trzewnego
USG jamy brzusznej 60.00 7t USG - Doppler tetnice 80.00 7t
i przestrzeni zaotrzewnowej ' nerkowe '
USG jqdra i najgdrza 60,00 zt USG - Doppler zyly gtowne 80,00 71
dolnej i biodrowych
USG krtani 60,00 zt Biopsje cienkoigtowe pod
USG migsni 60,00 zt kontrolg USG
prostaty z badaniem hist — pat 110,00 zt
USG nadgarstka 60,00 zt weztéw chtonnych z badaniem 10.00 2t
USG nerek, moczowodéw, 60.00 24 hist - pat !
pecherza moczowego ' zmiany chorobowej
. . 110,00 zt
USG oka 110,00 z4 Z badaniem hist ~ pat
USG palca 60.00 2t piersi zbadaniem hist - pat 110,00 zt
USG pecherz moczowy 60,00 1 tarczycy z badaniem hist-pat 100,00 zt
USG piersi 60,00 74 Badania endoskopowe
i 70, (
USG prostaty (transrektaine) 60,00 z anoskopia 0,00z
- ; anoskopia z pobraniem
gzg;::my przez powtoki 60,00 zt wycinka i badaniem hist-pat 90,00
USG reki 60,00 74 bronchoskopia 350,00 zt
bronchoskopia z pobraniem 380.00 2t
USG staw barkowy 60,00 z4 wycinka i badaniem hist-pat '
USG staw biodrowy 60,00 7 bronchoskopia z udraznianiem
Swiatta oskrzeli (usuniecie 380,00 zt
USG staw kolanowy 60,00 z¢ cata obcego)
USG stawu tokciowego 60,00 zt gastroskopia 110,00 zf
gastroskopia z pobraniem
USG stawu skokowego 60,00 wycinka i badaniem hist-pat 140,00 zt
USG stopy 6000 zt i testem H. pylori
gastroskopia z pobraniem 130.00 2+
USG $ciegna Achillesa 60,00 zt wycinka i badaniem hist-pat. '
USG £linianek 60.00 2} gastroskopia z testem H. pylori 120,00 zt
USG tarczycy 60.00 74 kolonoskopia bez znieczulenia 250,00 zt
USG tetnic 60,00 z1
wewngtrzczaszkowych
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Naozwa ustugi szczeqélowy medycznych Nazwa ustugi szczegétowy medycznych
(w zi) (wzh
kolonoskopia bez bez TK (kregostupa) kanatu
znieczulenia z pobraniem polipektomii, rdzeniowego na poziomie }
wycinka bez usuwania 280,00 odcinka szyjnego bez 190,00 24
i badaniem hist-pat polipow kontrastu
kolonoskopia ze 35000 24 TK (kregostupa) kanatu
znhieczuleniem ’ rdzeniowego na poziomie 250.00 zt
kolonoskopia ze bez odcinka szyjnego '
znieczuleniem z pobraniem  polipektomii, 380.00 24 i piersiowego bez kontrastu
wycinka i badaniem bez usuwania ' TK (kregostupa) kanatu
hist- " . o
ist-pat polipow r%zgn::)wegg na poziomie 250,00 z¢
kolposkopia 80,00 zt odcinka szyjnego
kolposkopia 2 pobraniem i piersiowego z kontrastem
wycinka i badaniem 100,00 zt K (kfegos#upo) k“”“’*“‘
hist-pat rdzeniowego na poziomie 250,00 zt
roktoskomia 80.00 1 odcinka szyjnego z kontrastem
p. - 222 TK (kregostupa) kanatu
rektoskopia z pobraniem 100,00 zt rdzeniowego na poziomie 250.00 2}
wycinka i badaniem hist-pat odcinka szyjnego, piersiowego ,
sigmoidoskopia 110,00 zt i ledZzwiowego bez kontrastu
bez TK (kregostupa) kanatu
sigmoidoskopia z pobraniem  polipektomii, 130 00 7t rzzgn;(oweg(_) na poziomie 250,00 zt
wycinka | badaniem hist-pat  bez usuwania : odeinka szyjnego, piersiowego
polip6w i ledzwiowego z kontrastem
znieczulenie ogéine 200.00 24 IK joma brzuszna bez 190,00 zi
do badania endoskopowego ‘ ontrastu
Badania tomografii Tijam'cx t;rzuszna 250,00 z+
komputerowej (CT, TK) z kontrastem
TK jamy brzusznej i miednicy
OCT oc 150,00 zt Y
2u z mniejszej bez kontrastu 190,00 zt
OCT oka 100,00 zt (bez TK aorty)
TK (gtowy) mozgu/pnia naczynia 2ylne 23000 z4 TK'ju.my przusznej i miednicy
mozgu + angiografia i zatoki mézgu ooz mniejszej z kontrastem 250,00 z4
TK (gtowy) moézgu/pnia naczynia 23000 74 (bez TK .cxo.rty). -
mozgu + angiografia tetnicze ‘ TK klatki piersiowej bez
: ; kontrastu (bez TK serca, aorty 180,00 z#
TK (glowy) mozgu/pnia 180,00 24 i nn. Wiericowych)
mozgu bez kontrastu ;
} : K klatki piersiowej i jamy
TK (gtowy) mozgu/pnia
méigu 5 l{())ntragterg 230,00 z¢ brzusznej bez kontrastu 250,00 2
TK (kregostupa) kanatu ZK klotki'pi(irsitiwejtijamy 250,00 24
rdzeniowego na poziomie 190 00 2t rzuszngz_ Or‘ ra§ em -
odcinka ledzwiowo/ DUz TK klatki piersiowej
krzyzowego bez kontrastu z kontrastem (bez TK serca, 230,00 zt
TK (kregostupa) kanatu aorty i nr.\, W|ehcowy?h)
rdzeniowego na poziomie . TK klatki piersiowej, jamy
odcinka ledzwiowo/ 250,00z brzusznej i miednicy mniejszej 250,00 zt
krzyzowego z kontrastem bez kontrastu
TK (kregostupa) kanatu TK klatki piersiowej, jumy
rdzeniowego na poziomie brzusznej i miednicy mniejszej 250,00 zt
odcinka piersiowego bez Z xontrasiem
kontrastu TK kilatki piersiowej, jamy
TK (kregostupa) kanatu brzusznej, miednicy mniejszej 250,00 zt
rdzeniowego na poziomie i szyi bez kontrastu
; O 250,00 zt S .
odcinka piersiowego TK klatki piersiowej, jamy
i ledzwiowego bez kontrastu brzusznej, miednicy mniejszej 250,00 zt
TK (kregostupa) kanatu i szyi z kontrastem
rdzeniowego na poziomie TK koriczyny dolne .
odcinka piersiowego 250,007 bez kontrastu podudzia 180,00 24
i ledZzwiowego z kontrastem TK koficzyny dolne uda 180.00 21
TK (kregostupa) kanatu bez kontrastu Uz
rdzeniowego na poziomie ‘e
250,00 zt TK korczyny dolne podudzic 230,00 zt

odcinka piersiowego
z kontrastem
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. Opis . Opis
Noazwa ustugi szczegblowy medycznych Noazwa ustugi szczegBlowy medycznych
{wzt) (wzh)
TK konczyny dolne uda 230,00 TK stq?/vubbarkowego 25000 24
z kontrastem z kontrastem
TK koncgyny gorne nadgarstka 180,00 24 TK stawu kolanowego 180,00 zt
TK koficzyny gérne przedramienia 180,00 zt TK stawu kolanowego 25000 74
bez kontrastu z kontrastem
TK konczyny gbrne ramienia 180,00 zt TK stawu Jfol.<0|owego 180,00 zt
bez kontrastu bez kontrastu
TK konczyny gérne reki 180,00 zi TK stawu tokciowego 250,00 74
bez kontrastu z kontrastem
TK konczyny gorne TK stawu mostkowo-
z kontrastem nadgarstka 230,00 24 obojczykowego 180,00 zt
TK koficzyny gorne o bez kontrastu
z kontrastem przedramienia 230,004 TK stawu mostkowo-
TK konczyny gorne o obojczykowego 250,00 zt
2 kontrastem ramienia 230,00 zt 2 kontrastem
q 5 TK stopy bez kontrastu 180,00 zi
Ti konczyny gorne reki 230,00 zi py
Z kontrastem TK stopy z kontrastem 250,00 zit
TK krtani bez kontrastu 180,00 zt TK szyi bez kontrastu 180,00 71
TK krtani z kontrastem 230,00 zt TK szyi z kontrastem 230,00 2t
TK miednicy mnigjszej
bez kontrastu 190,00 z4 TK zatoki bez kontrastu 180,00 zt
TK miednicy mniejsze 250.00 zt TK zatoki z kontrastem 250,00 zt
z kontrastem '
TK miednicy, pecherza, 190.00 z4 OCT oczu 150,00 zt
prostaty bez kontrastu ' OCT oka 100,00 zt
TK miednicy, pecherza, - . o
prostaty z kontrastem 250,00 zt TK (gtowy) mngu/_pma naczynia gylne 230,00 2t
- moézgu + angiografia i zatoki mozgu
TK nerek i nadnerczy - - -
bez kontrastu 190,00 zt TK (gtowy) mozgu/pnia naczynia 230.00 2t
; moézgu + angiografia tetnicze '
TK nerek i nadnerczy 250.00 zt TK (ot ausoni
z kontrastem ' ) (gtowy) mozgu/pnia 180,00 zt
. mdzgu bez kontrastu
TK oczodotow bez kontrastu 230,00 zt - -
TK (gtowy) mozgu/pnia 230.00 7t
TK oczodotéw z kontrastem 230,00 zt mozgu z kontrastem Uz
TK piramid kosci skroniowych 180.00 z4 TK (kregostupa) kanatu
bez kontrastu DUz rdzeniowego na poziomie 190.00 zt
TK piramid koéci skroniowych odcinka lgdZwiowo/ '
2 kontrastem 250,00 z4 krzyzowego bez kontrastu
TK ptuc o wysokiej 180,00 21 TK (kfegosiupa) kan‘a{u.
rozdzielczodci (HRCT) ’ z rdzenlowego n.a poziomie 950.00 7}
TK orzveadki mozaowe: odcinka ledzwiowo/ ’
przy g ) 250,00 zt krzyzowego z kontrastem
bez kontrastu K (k i —
TK przysadki mozgowej 260007 risenicwegonaposiomie
z kontrastem ' : gonap 190,00 zt
P odcinka piersiowego
TK stawow biodrowych 180.00 2t bez kontrastu
bez kontrastu ’ -
P TK (kregostupa) kanatu
TK stawdw biodrowych 250,00 7t rdzeniowego na poziomie 250.00 24
z kontrastem odcinka piersiowego '
TK stawdw krzyzowo 180,00 zt i ledzwiowego bez kontrastu
biodrowych bez kontrastu TK (kregostupa) kanatu
TK stawoéw krzyzowo rdzeniowego na poziomie
biodrowych z kontrastem 230,00 2 odcinka piersiowego 250,00 zt
TK stawdw skokowych i ledZwiowego z kontrastem
: 180,00 zt
bez kontrastu TK (kregostupa) kanatu
TK stawow skokowych rdzeniowego na poziomie e
z kontrastem 250,002 odcinka piersiowego 250,00 2
z kontrastem
TK stawu barkowego 180,00 zt

bez kontrastu
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Opis

. Opis .
Nozwa ustugi szczegblowy medycznych Nazwa ustugi szczegbtowy medycznych
(wzh) (w zi)
TK (kregostupa) kanatu RM joma brzuszna
) - : ) 400,00 zt
rdzeniowego na poziomie z cholangiografig
. ) 190,00 zt
odcinka szyjnego bez RM joma brzuszna
kontrastu 7 kontrastem 350,00 z}
TK (kregostupa) kanatu (bez cholangiografii MR)
rdzeniowego na poziomie 25000 zt RM jamy brzuszne] i miednicy 300.00 71
odcinka szyjnego ' mniejszej bez kontrastu vz
i piersiowego bez kontrastu RM jamy brzusznej i miednicy 350,00 1
TK (kregostupa) kanatu mniejszej z kontrastem '
rijz?”;(o‘”eg“’ na poziomie 250,00 2} RM Klatki piersiowej
odcinka szyjnegko bez kontrastu 350.00 24
i piersiowego z kontrastem (bez RM Angio i badania ,
TK (kregos{upo) kon‘cdul serca)
rcijzgn;(owegg na pozkromle 250,00t RM klatki piersiowej angiografia
oacin (_1 $2yInego z kontrastem i miesnia sercowego naczyn klatki 400,00 zt
Badania rezonansu z kontrastem piersiowej
magnetyczne{go (RM,' NMR) RM Klatki orersiowel badanie serca
RM (gtowy) moézgu/pnia 300.00 zt nw atap €l z ilosciowg
mozgu bez kontrastu ) i miesnia sercowego i . 400,00 zt
oceng funkcji
; : z kontrastem .
RM (gtowy) mdzgu/pnia 350.00 7t skurczowej
mozgu z kontrastem ' badanie serca
RM (kregostupa) kanatu RM klatki piersiowej z ilosciowqy
rdzeniowego na poziomie i mie$nia sercowego ocenq funkcji 400,00 zt
. - 300,00 zt )
odcinka ledzwiowo/ z kontrastem skurczowe;j
krzyzowego bez kontrastu i Zywotnosci
RM (kregostupa) kanatu badanie serca
rdze?moweg? H.G poziomie 350,00 21 z ilo$ciowqy i
odcinka ledzwiowo/ ocenq funkcji
krzyzowego z kontrastem RM klatki piersiowej skurczowej,
RM (kregostupa) kanatu i mie$nia sercowego zywotnosci, 400,00 zt
rdzeniowego na poziomie z kontrastem perfuzji
. 2 300,00 z K
odcinka piersiowego bez W Spoczynku
kontrastu oraz ocenq
RM (kregostupa) kanatu 2yWotnosci
rdzgmowego hc poziomie 350,00 z4 RM Klatki piersiowej S(illg(ggias;erca
odcinka piersiowego i mig$nia sercowego ocen 4 400,00 zt
Z kontrastem z kontrastem ci Krwi
RM (kregostupa) kanatu e : przepiywu krwi
rdzeniowego na poziomie 300.00 74 RM klatki piersiowej
odcinka szyjnego bez Doz z kontrastem (bez RM 400,00 z
kontrastu Angio i badania serca)
RM (kregostupa) kanatu RM konczyny dolne cata konczyna 300,00 zt
rdzeniowego na poziomie 350,00 zt bez kontrastu
odcinka szyjnego z kontrastem RM konczyny dolne celowane
: . 300,00 zt
RM angiografia naczyn gtowy bez kontrastu podudzie
(z wytgczeniem spektroskopii) 350,00 24 RM konczyny dolne
Y q. - P : P yny - celowane stopa 300,00 zt
RM angiografia tgtnic bez kontrastu
nerkowych 400,00 4 RM konczyny dolne
y bez kont y ty celowane udo 300,00 zt
RM artrografia nadgarstka 400,00 zt €2 Kontrastu .
- RM konczyny dolne .
RM artrografia stawu 400,00 74 7 kontrastem cata konczyna 350,00 zt
barkowego RM kon o I
. onczyny dolne celowane
RM artrografia stawu 400,00 z4 2 kontrastem podudzie 350,00 zt
kolanowego RM Kot dol
: onczyny doine
RM qrtrogroﬂa stawu 400,00 i 7 kontrastem celowane stopa 350,00 zt
tokciowego RM Kor ol
; oficzyny dolne
RM artrografia stawu 400,00 7 7 kontrastem celowane udo 350,00 zt
skokowego RM kor .
onczyny gorne .
RM cholangiografia 400,00 7t bez kontrastu cata koriczyna 300,00zt
RM jama brzuszna bez RM konczyny gorne celowane
. . 300,00 zt
kontrastu 300,00 zt bez kontrastu przedramie

(bez cholangiografii MR)
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. Opis . Opis
Nozwa ustugi szczegétowy medycznych Nazwa ustugi szczegotowy medycznych
(wzh) (wzh
RM koncgyny gorne celowane ramig 300,00 zt RM szyi z kontrastem 350,00 zt
bez kontrastu T
X : RM srodpiersia bez kontrastu 300,00 zt
RM konczyny gorne
celowane reka 300,00 zt —
bez kontrastu RM érédpiersia z kontrastem 350,00 zt
R?(A k‘t’"czty"y gorne cata koficzyna 300,00 zt RM twarzoczaszka 30000 21
zxon rfus em - bez kontrastu '
RM konczyny gérne celowane. 300,00 21 RM twarzoczasska
z kontrastem przedramie 2 kontrastem 350,00 zt
RM konczyny gérne . ;
7 Kontrastem celowane ramie 300,00 zt RM urografia 400,00 zt
RM konczyny gorne celowane reka 300,00 z RM zatok bez kontrastu 300,00 zt
z kontrastem
) RM zatok z kontrastem 350,00 zt
RM mammografia 400,00 zt
RM miednicy mniejszej 300.00 71 Wizyty domowe
bez kontrastu ' 24h lekarskie wizyty
iedni ieiszej wyjazdowe
RM miednicy mniejszej 350,00 zt V) - ‘
z kontrastem dzien powszedni
RM miednicy, pecherza, 350.00 71 lekarska wizyta domowa od 8.00 125,00 zt
prostaty bez kontrastu ' do 20. 00
RM miednicy, pecherza, 350.00 2t dzien powszedni
prostaty z kontrastem vz lekarska wizyta domowa od 20. 00 150,00 zt
RM oczodotow 306.00 24 do 8.00
bez kontrastu ! sobota,
RM oczodotow lekarska wizyta domowa niedziele, Swigta 175,00 zt
z kontrastem 350,00 z¢ gd 2'0080
RM przysadki 35000 21 ob t.
mozgowej z kontrastem ' seoota,
RM sgtawéjw biodrowych lekarska wizyta domowa niedziele, swigta 225,00 zt
y 300,00 zt y od 20.00 :
bez kontrastu do 8.00
sl\:loittqrgﬁ\évr:lodrowych 350,00 zt 24 h wyjazdowa opieka
i pielegniarska
RM stawow kolanowych 300.00 24 badanie
bez kontrastu ' pielegniarska wizyta moczu metodq 40.00 7+
; domowa !
zR K“oii‘iéi‘ié”n‘f elenamen 350,00 7t paskowq
- - pielegniarska wizyta dozyiny wlew 40.00 74
RM stawow krzyzowo . domowd Kroplow WUz
biodrowych bez kontrastu 300,00 7 POy
y' - pielegniarska wizyta iniekcja 40.00 7
RM stawoéw krzyzowo 35000 24 domowd domiegniowa .
biodrowych z kontrastem ’ plelegniarska wizyt
521 T(tc()]:t,?a\,‘étikokowych 30000 24 domowa iniekcja dozyina 40,00 zt
- pielegniarska wizyta iniekcja 40.00 74
sroitt?c\;vsigwjkomwym 350,00 zt domowa podskérna '
pielegniarska wizyta pomiar cisnienia. 40.00 2t
RM stawu bquowego 350,00 zt domowa tetniczego ,
bez kontrastu satosenic
RM stawu barkowego 350,00 zt pielegniarska wizyta lub zmiana 40.00 2t
z kontrastem domowa prostego '
RM stawu tokciowego 350,00 zt opatrunku
bez kontrastu pielegniarska wizyta zdejmowanie 40,00 2t
RM stawu tokciowego domowa SZWOW ooz
kontrast 350,00 zt
Z xontrasiem Szczepienia ochronne
RM stawu mostkowo- ; o :
; Konsultacja kwalifikacyjna
gg;)]}féx‘:%v;/fugo 300,00 2 przed szczepieniem 30,00 24
szczepienie przeciwko
RM stawu mostkowo- p. b 100,00 zt
; WZW typu B
obojczykowego 300,00 z
z kontrastem
RM stlruktur‘ moézgowia 350,00 2t
+ angiografia
RM szyi bez kontrastu 300,00 zt
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