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llekro¢ w niniejszych warunkach ubezpieczenia uzyto okreslenia:
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Ubezpieczajacy - rozumie si¢ przez to Jednostke Organizacyjng lub inny podmiot, be-

dacy strong umowy ubezpieczenia, zawartej na rzecz 0séb uczeszczajacych do Jednost-

ki Organizacyjnej (bedacej Ubezpieczajacym lub wskazanej przez inny podmiot, bedacy
strong umowy);

Ubezpieczony - rozumie sig przez to osobe, ktéra w dniu zawarcia umowy ubezpiecze-

nia nie ukoriczyta 30 roku zycia:

a) dziecko uczeszczajace do Jednostki Organizacyjnej,

b)  ucznia lub studenta Jednostki Organizacyjnej, ktéry pobiera w niej w sposéb ciagly
i nieprzerwany nauke w systemie dziennym, wieczorowym lub zaocznym,

c) uczestnika zaje¢ prowadzonych w jednostce pozaszkolnej, o ktérej mowa w pkt
3) lit. e);

Jednostka Organizacyjna - rozumie sig przez to:

a) przedszkola,

b) szkoly podstawowe, gimnazja i szkoly ponadgimnazjalne (zawodowe, technika,
ogolnoksztatcace, policealne) oraz szkoly artystyczne w rozumieniu przepiséw usta-
wy o systemie o$wiaty,

c) publiczne i niepubliczne szkoty wyzsze okreslone w ustawie prawo o szkolnictwie
wyzszym,

d) szkoly wyzsze i wyzsze seminaria duchowne prowadzone przez Kosciot katolicki
oraz szkoly wyzsze i wyzsze seminaria duchowne prowadzone przez inne zwigzki
wyznaniowe nieobjete ustawg prawo o szkolnictwie wyzszym,

e) jednostki o$wiatowe, kulturalne, harcerskie lub sportowe, z wytaczeniem klubow
sportowych;

Beneficjent - rozumie sie przez to wskazang przez Ubezpieczonego osobe uprawnio-
na do otrzymania $wiadczenia z tytutu zgonu;
Przedstawiciel ustawowy - rozumie sie przez to osobe, ktdra reprezentuje interesy
osoby nieposiadajacej petnej zdolnosci do czynnosci prawnych. Przedstawicielami usta-
wowymi osoby, ktéra nie ukoficzyta 18 roku zycia sg jego rodzice, chyba ze sad posta-
nowit inaczej;
Rodzic - rozumie sig przez to rodzica Ubezpieczonego lub osobg, ktdra przysposobita
Ubezpieczonego lub ojczyma i macoche Ubezpieczonego, jezeli w dniu zdarzenia prze-
widzianego w umowie ubezpieczenia nie Zyje odpowiednio ojciec lub matka Ubezpie-
€z0nego;
Suma ubezpieczenia - rozumie si¢ przez to okre$long w umowie ubezpieczenia kwo-
te pieniezna, na podstawie kiorej ustalana jest wysokos¢ swiadczen wyptacanych przez
L,POLISA-ZYCIE”;
Nieszczesliwy wypadek - rozumie sig przez to zdarzenie spefniajace tacznie nastepu-
jace warunki: nagte, wywotane przyczyng zewnetrzna, niezalezne od woli. W rozumieniu
niniejszych ogolnych warunkéw do kategorii nieszcze$liwego wypadku nie zalicza sig
choréb, w tym réwniez wystepujacych nagle lub ujawnionych w nastepstwie nieszczgsli-
wego wypadku lub stanowiacych przyczyne nieszczesliwego wypadku, a takze czynnikéw
chorobotwdrczych wywotujacych chorobe (bakterie, wirusy lub pasozyty);

wypadek komunikacyjny - rozumie si¢ przez to szczegdlny przypadek nieszczesliwe-

go wypadku, majacy miejsce na drodze, w postaci zderzenia pojazdu z osobami, przed-

miotami, zwierzetami lub innym pojazdami;

droga - rozumie sie przez to wydzielony pas terenu skfadajacy si¢ z jezdni, pobocza,

chodnika, drogi dla pieszych lub drogi dla roweréw, facznie z torowiskiem pojazdow szy-

nowych znajdujacym sie w obrebie tego pasa, przeznaczony do ruchu lub postoju pojaz-
déw, ruchu pieszych, jazdy wierzchem lub pedzenia zwierzat;

Trwate inwalidztwo - rozumie si¢ przez to uszkodzenie czesci ciata wymienionych

w §2 ust. 3 pkt 2) lit. n);

Trwaly uszczerbek na zdrowiu - rozumie sie przez to zaburzenie czynnosci uszko-

dzonego uktadu, narzadu lub organu, powodujace jego trwatg dysfunkcje;

Powazne zachorowanie - rozumie si¢ przez to zachorowanie na ponizej wskazane

jednostki chorobowe, pod warunkiem, ze w terminie 30 dni od stwierdzenia wystapienia

zachorowania nie nastapit zgon Ubezpieczonego:

a) nowotwor ztosliwy - rozumiany jako proces niekontrolowanego rozrostu komé-
rek patologicznych, ktére staly si¢ niepodatne na mechanizmy regulacyjne orga-
nizmu i charakteryzujacy sie mozliwoscia naciekania tkanek i narzadow oraz two-
rzenia odlegtych przerzutow, potwierdzony dokumentacja medyczng np. badaniem
histopatologicznym lub badaniem cytologicznym;

b) zawat serca - rozumiany jako martwica czgsci miesnia sercowego spowodowana
niedokrwieniem, potwierdzona dokumentacjg medyczng o wystapieniu: objawow
klinicznych, $wiezych typowych zmian w zapisie EKG, znamiennym dla zawatu pod-
wyzszeniem specyficznych enzyméw (z typowa dynamikg zmian), oraz badaniami
potwierdzajacymi skutki martwicy miesnia sercowego pod postacig stwierdzanej
w badaniu USG akinezy $ciany miesnia sercowego;

c) udar mézgu - rozumiany jako nagly incydent mézgowonaczyniowy powodujacy
neurologiczne nastepstwa oraz trwate zmiany w tkance mozgowej, potwierdzone
w badaniach neuroobrazowych TC i/lub MRI, spowodowane wylewem, zawatem
lub zatorem i manifestujacy sig trwatymi neurologicznymi objawami ogniskowymi.

Pojecie nie obejmuje przemijajacych zespotéw niedokrwiennych oraz wylewdw pod-
pajeczynéwkowych, spowodowanych peknieciem tetniaka mézgu;

niewydolno$¢ nerek - schytkowe stadium choroby nerek rozumiane jako nieod-
wracalna, przewlekta niewydolno$¢ obu nerek (niezaleznie od przyczyny), wymaga-
jaca regularmnych dializ (hemodializ lub dializ otrzewnowych) lub przeprowadzenia
transplantacji nerki, potwierdzona dokumentacja medyczng uzasadniajaca rozpo-
znanie kliniczne oraz zastosowane leczenie (dializy lub przeszczep);
pomostowanie naczyn wiencowych (by-pass) - rozumiane jako zabieg chi-
rurgicznego otwarcia klatki piersiowej w celu korekgji jednej lub wigcej tetnic wien-
cowych (zwezonych lub zablokowanych) poprzez wszczepienie pomostéw aortalno
- wiencowych (CABG);

transplantacja jednego z gtéwnych narzadow - zabieg operacyjny polegajacy
na przeszczepieniu serca, ptuca, watroby, trzustki, jelita cienkiego, szpiku kostnego
lub nerki, jezeli Ubezpieczony jest biorca. Dla zaliczenia powyzszych zabiegow do
grupy powaznych zachorowan, musza one by¢ potwierdzone dokumentacjg me-
dyczna uzasadniajacq ich dokonanie;

ciezkie oparzenie - rozumie sie przez to oparzenie trzeciego stopnia (zniszczenie
catej grubosci skory) dotyczace co najmniej 20% powierzchni ciata Ubezpieczonego;
$piaczka - rozumie sie przez to stan utraty przytomnosci, wymagajacy zastosowa-
nia przez co najmniej 96 godzin systemu podtrzymujacego zycie, z brakiem reakcji
na bodzce zewnetrzne i wewnetrzne procesy regulacyjne oraz zanikiem odruchow
fizjologicznych;

wystapienie choroby Creutzfeldta-Jakoba;

wszczepienie sztucznej zastawki serca - rozumie sig przez to pierwotne
wszczepienie sztucznej zastawki serca wskutek wad nabytych, zabieg przepro-
wadzony w krazeniu pozaustrojowym. Pojecie nie obejmuje wymiany zastawki,
wszczepienia zastawki biologicznej oraz innych zabiegéw na zastawkach;

utrata wzroku - rozumie sie przez to catkowitg i nieodwracalng utrate widzenia
obuocznego w wyniku choroby, nie podlegajaca korekcji w rezultacie zabiegow me-
dycznych. Wystapienie $lepoty musi by¢ potwierdzone kartg informacyjna z leczenia
szpitalnego. W celu potwierdzenia catkowitej utraty wzroku konieczne jest przepro-
wadzenie specjalistycznego badania okulistycznego. Slepota nie moze podlegaé
korekcji za pomoca zabiegéw medycznych i zaopatrzeniem optycznym;

utrata stuchu - rozumie sig przez to catkowitg i nieodwracalng utrate stuchu
w obydwu uszach w wyniku choroby, nie podlegajaca korekcji w rezultacie zabie-
gow medycznych. Wystapienie giuchoty musi by¢ potwierdzone kartg informacyjng
z leczenia szpitalnego. W celu potwierdzenia catkowitej utraty stuchu konieczne jest
przeprowadzenie specjalistycznego badania laryngologicznego. Utrata stuchu nie
moze podlegac korekcji za pomoca zabiegéw medycznych i aparatem stuchowym.
utrata mowy - rozumie sie przez to nieodwracalna, catkowitg utrate zdolnosci
mowy na skutek przewlektej choroby i/lub resekgiji krtani, oraz uszkodzenia osrodka
mowy w mbzgu. Dla uznania zasadno$ci roszczenia, utrata zdolno$ci mowy musi
trwac nieprzerwanie przez okres co najmniej szeSciu miesiecy;

kleszczowe zapalenie opon mézgowych i mézgu - rozumie sig przez to
ostrg chorobg wirusowg wywotang przez wirusa z rodziny Flaviviridae przenoszo-
na przez kleszcze, powodujac infekcje osrodkowego ukfadu nerwowego. W celu
potwierdzenia rozpoznania konieczna jest karta informacyjna z leczenia szpitalnego
zawierajaca potwierdzenie wystapienia typowych objawéw Klinicznych zapalenia
mdzgu i opon mézgowo-rdzeniowych oraz stwierdzenie zmian zapalnych o typie
wirusowym w ptynie mézgowo-rdzeniowym i dodatni wynik badania serologicznego
potwierdzajacy obecnos¢ swoistych przeciwciat;

borelioza - rozumie sig przez to chorobg wywotang przez kretek Borrelia burgdor-
feri, charakteryzujaca sie zréznicowanym obrazem klinicznym, zaleznym od okresu
choroby i stopnia zajecia poszczegélnych uktadow ciata: skory, uktadu nerwowego,
mie$nia sercowego lub uktadu stawowego, potwierdzong dokumentacja medyczng
zawierajacq rozpoznanie kliniczne choroby oraz wynikiem badan serologicznych
potwierdzajacych zakazenie, wykonanych jedng z dwoch metod: testu immunoen-
zymatycznego (ELIZA), potwierdzonego metoda Western-blot, i/lub badania wykry-
wajacego obecno$¢ kwaséw nukleinowych kretka;

wirusowe zapalenie watroby typu B (WZW B) - rozumie sie przez to zmiany
chorobowe migzszu watroby wywotane toksycznym dziataniem wirusa HBV, rozpo-
znane na podstawie objawow klinicznych choroby w dokumentacji leczenia szpital-
nego (4-6 tygodniowy pobyt w oddziale obserwacyjno-zakaznym) i badaniami labo-
ratoryjnymi $wiadczacymi o uszkodzeniu watroby na tle infekcji wirusowej — stezenie
bilirubiny w surowicy krwi, AIAt i AspAT (od kilkuset j. do kilku tysiecy j.), obecnos¢
antygenu wirusa, fosfataza zasadowa, GGTP, LAP, czynniki krzepniecia (protrombi-
na), markery serologiczne zakazenia (HbsAg+, HbeAg+, anty-HbclgM+++);

HIV - rozumie si¢ przez to ludzki wirus uposledzenia odpornoséci — immunodeficyt
wywotany dziataniem retrowirusa HIV, potwierdzony pozytywnymi wynikami badan
surowicy krwi: obecno$¢ przeciwciat anty-HIV (metoda ELISA), wykrycie przeciwciat
anty-HIV kazdorazowo potwierdzone testem Western blot, spadek limfocytéw CD4
< 500 komorek/ul, celem eliminacji wyniku ,fatszywie dodatniego”, zakazenie wiru-
sem HIV winno by¢ potwierdzone poprzez dwukrotne wykonanie w odstepie trzech
miesiecy ww. badania krwi;

sepsa vs posocznica - rozumie sie przez to zespét ogélnoustrojowej reakcji za-
palnej (SIRS) wywotany zakazeniem bakteryjnym (infekcja), powodujacym powsta-
nie powiktai w postaci ropni w narzadach migzszowych, potwierdzona rozpozna-
niem klinicznym w dokumentaciji leczenia szpitalnego, obecno$cia specyficznego
patogenu w badaniach mikrobiologicznych, tj. dodatnim wynikiem badania posiewo-
wego krwi, powikfaniami w badaniach obrazowych;
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s) wscieklizna - rozumie sie przez to $miertelng chorobe wirusowa, wywotang
przez wirus Rabies virus (RABV) drogq zakazenia bezposredniego, wymagajacq
hospitalizacji i leczenia szczepionkami illub anatoksyna, potwierdzeng wystapieniem
typowych objawéw klinicznych schorzenia przez lekarza medycyny, zdarzeniem
pokasania przez zwierzg, ktérego zakazenie zostato potwierdzone przez lekarza
weterynarii;

t) tezec - rozumie si¢ przez to zakazenie przyranne zarodnikami laseczki tezca
(Clostridium tetani), poparte dodatnim wywiadem co do skaleczen oraz objawami
klinicznymi, wymagajace hospitalizacji i leczenia immunoglobuling przeciwtezcowg
i anatoksyna;

u) bablowiec mézgu (bablowica, echinokokoza) - rozumie si¢ przez to choro-
be pasozytnicza wywotang, przez tasiemca, powodujaca powstanie torbieli (cysty)
umiejscowionej w mézgu, dajaca kliniczne objawy guza mézgu, wymagajaca lecze-
nia operacyjnego i zastosowania chemioterapii przeciwpasozytniczej, potwierdzong
rozpoznaniem klinicznym w dokumentacji leczenia szpitalnego, dodatnim wynikiem
badania parazytologicznego materiatu pozyskanego droga biopsji torbieli lub $rodo-
peracyjnie oraz zastosowaniem chemioterapii;

Naduzycie lekéw - rozumie sie przez to uzywanie lekéw lub parafarmaceutykow
w dawkach przekraczajacych zalecenia lekarza lub producenta;
Szpital - dziatajacy w kraju lub zagranica publiczny lub niepubliczny zaktad opieki zdro-
wotnej w rozumieniu odpowiednich przepisow, a w przypadku braku takich regulacji, za-
kiad opieki zdrowotnej, ktdrego zadaniem jest catodobowa opieka medyczna, diagnosty-
ka, leczenie, wykonywanie zabiegéw chirurgicznych w warunkach statych i specjalnie do
tych celow przystosowanych, zatrudniajacy kwalifikowang kadre lekarskg oraz personel
pomocniczy w okresie ciagtym;
Dzien pobytu w szpitalu - rozumie si¢ przez to kazdy dzien pobytu Ubezpieczonego
w szpitalu, z uwzglednieniem dnia przyjecia do szpitala i dnia wypisu ze szpitala;
Rehabilitacja - rozumie sie przez to rehabilitacje leczniczg Ubezpieczonego bedacq
kontynuacjg leczenia szpitalnego, prowadzong catodobowo w warunkach stacjonarnych
w oddziale rehabilitacyjnym szpitala, trwajaca minimum 14 dni i rozpoczeta bezposrednio
po leczeniu szpitalnym;
Ztamanie - rozumie sie przez to urazowe przerwanie ciagtosci tkanki kostnej, przez
ztamania rozumie si¢ rowniez urazowe ztuszczenie chrzastek nasadowych. Ztamaniem
otwartym jest ztamanie z przerwaniem ciggtosci skory w okolicy ztamanej kosci. Ztama-
niem zamknietym jest ztamanie, gdy skora w okolicy ztamania jest nienaruszona;
Zwichnigcie stawu - rozumie si¢ przez to urazowe catkowite przemieszczenie jednej
powierzchni stawowej w stosunku do drugiej, potwierdzone badaniem obrazowym;
Boéjka - starcie trzech albo wigcej 0sdb wzajemnie zadajacych sobie razy, z ktérych kaz-
da wystepuje w podwojnym charakterze - jako napadniety i jako napastnik;
Sporty ekstremalne - rozumie si¢ przez to: sporty wodne - jet skiing, hydrospid,
kanioning, kitesurfing, nurkowanie, ocean rafting, rafting, samotne wyprawy morskie
i oceaniczne, surfing, wakeboarding, wedkarstwo petnomorskie, whitewater, windsurfing;
sporty zimowe - Freeskiing, mono-ski, snowboard poza trasami narciarskimi, wyprawy
polarne i wysokogorskie; sporty powietrzne - abseiling, akrobacje powietrzne, bungy jum-
ping, dream jumping, free jumping, free gul, loty balonowe, paraglinding/paralotniarstwo,
wspinaczka skatkowa, zjazdy linowe; sporty ziemne - ewolucje na deskorolkach, tyzwo-
rolkach i BMX-ach, handbike, cross i rajd konny, Krav Maga, paintball je$li uczestnicy nie
sq cztonkami klubu lub nie posiadajg stroju ochronnego, sandboarding, saneczki uliczne,
strzelanie poza strzelnica, zorbing;

Pakiet urazowy - rozumie sie przez to pakiet zdarzen objetych ochrong ubezpiecze-

niowg obejmujacy: wstrza$nienie mézgu skutkujace pobytem w szpitalu trwajacym co

najmniej trzy dni, zlamanie, zwichnigcie stawu, oparzenie, odmrozenie;

Wstrzas$nienie mézgu - rozumie si¢ przez to pourazowe zaburzenie czynno$ci mozgu,

ktorego gtownym objawem jest krotkotrwata utrata przytomnosci z towarzyszaca niepa-

miecig wsteczng lub nastepcza;

Oparzenie - rozumie si¢ przez to uszkodzenie skory, tkanek pod nig lezacych na skutek

dziatania wysokiej temperatury, substancji chemicznych, promieniowania jonizujacego lub

pradu elektrycznego;

Odmrozenie - rozumie si¢ przez to uszkodzenie skory, tkanek pod nig lezacych na sku-

tek dziatania niskiej temperatury;

Lekkie obrazenie ciata - rozumie si¢ przez to nastepstwo urazu ciata wymagajace

interwenciji lekarskiej w placéwce medycznej, dalszego leczenia oraz co najmniej jednej

wizyty kontrolnej u lekarza, ktére nie daje sie zakwalifikowaé jako trwaly uszczerbek na
zdrowiu (z wytaczeniem interwencji stomatologicznej);

Ciaza wysokiego ryzyka - rozumie si¢ przez to nagte lub dajace sie przewidzie¢ po-

wiklania cigzowe stanowiace zagrozenie dla zdrowia lub zycia kobiety ciezarnej. Roz-

poznanie w kazdym przypadku musi by¢ potwierdzone dokumentacjq medyczna (karta
informacyjna leczenia szpitalnego, historia choroby z przebiegu leczenia) o wystapieniu
nastepujacych czynnikdw wysokiego ryzyka: 1) fozysko przodujace Iub nisko usadowione

z objawami krwawienia, 2) poroéd przedwczesny - przed 36 tyg. ciazy, 3) niewydolnos¢

ciesniowo - szyjkowa wymagajaca zatozenia szwu naszyjkowego lub pessaria, 4) niepo-

wéciagliwe wymioty ciezarmych - utrzymujace sie powyzej 14 tyg. ciazy, przebiegajace

z odwodnieniem, zaburzeniami metabolicznymi i czynnosci watroby, 5) gestoza EHP

(tzw. stan przedrzucawkowy), 6) rzucawka - z drgawkami toniczno-klonicznymi, 7) ze-

spot HELLP, 8) krwawienie w drugiej potowie cigzy, 9) ciaza wieloptodowa od 23 tygodnia

cigzy, 10) wspotistniejace zaburzenia metaboliczne w postaci cukrzycy insulinozaleznej.

ZAKRES OCHRONY | WYSOKOSC SWIADCZEN

,POLISA-ZYCIE” udziela ochrony ubezpieczeniowej w zakresie podstawowym lub roz-
szerzonym.
Odpowiedzialno$¢ ,POLISA-ZYCIE” polega na wyptacie osobie uprawnionej $wiadczenia
w przypadku zaj$cia co najmniej jednego ze zdarzen ubezpieczeniowych, o ktérych mowa
w ust. 3.
Z tytutu zajécia zdarzen objetych ochrong ubezpieczeniowa ,POLISA-ZYCIE” wyptaca
osobom uprawnionym nastepujace rodzaje $wiadczen:
1) w zakresie podstawowym (obligatoryjnym): z tytutu zgonu Ubezpieczonego 10%-
100% sumy ubezpieczenia;
2)  wzakresie rozszerzonym (ryzyka do wyboru):
a) z tytulu zgonu Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku ($wiad-
czenie ptatne dodatkowo, niezaleznie od $wiadczenia z zakresu podstawowe-
g0): 50%-200% sumy ubezpieczenia;

b)  z tytutu powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyni-
ku nieszczesliwego wypadku za kazdy orzeczony 1% trwatego uszczerbku:
0,5% - 2% sumy ubezpieczenia;

c)  z tytulu wystapienia u Ubezpieczonego powaznego zachorowania (Pakiet | i/
lub Pakiet I1): 10% - 30% sumy ubezpieczenia;

d)  ztytulu pobytu Ubezpieczonego w szpitalu, za kazdy dzien pobytu trwajacego
4 lub wiecej dni, jezeli pobyt w szpitalu nie byt spowodowany nieszczgsliwym
wypadkiem: 0,05% - 0,5% sumy ubezpieczenia;

e) ztytulu pobytu Ubezpieczonego w szpitalu, za kazdy dzien pobytu trwajacego
3 lub wigcej dni, jezeli pobyt spowodowany byt nieszczesliwym wypadkiem:
0,05% - 1% sumy ubezpieczenia;

f)  z tytulu rehabilitacji Ubezpieczonego w wyniku nieszcze$liwego wypadku:
500,00 zt;

g) z tytut zgonu rodzica Ubezpieczonego w wyniku wypadku komunikacyjnego:
10% - 250% sumy ubezpieczenia;

h)  z tytulu wystapienia u Ubezpieczonego zdarzenia wchodzacego w zakres
Pakietu urazowego: 50,00 zt - 250,00 zt (Swiadczenie ustalane jako wie-
lokrotno$¢ 50,00 z1);

i) ztytulu wystapienia u Ubezpieczonego lekkiego obrazenia ciata w wyniku nie-
szczesliwego wypadku: 50,00 zt - 100,00 zt (Swiadczenie ustalane jako
wielokrotnos¢ 10,00 zt);

j)  z tytulu zatrucia Ubezpieczonego gazami skutkujacego pobytem w szpitalu
trwajacym co najmniej jeden dzien:

- zutratg przytomno$ci 10% - 25% sumy ubezpieczenia,
- bez utraty przytomnosci 50% $wiadczenia okreslonego dla zatrucia
z utratg przytomnosci,

k)  ztytulu porazenia Ubezpieczonego pradem skutkujacego pobytem w szpitalu
trwajacym co najmniej jeden dzien:

- Zzutratg przytomno$ci 10% - 25% sumy ubezpieczenia,
- bez utraty przytomnosci 50% $wiadczenia okreslonego dla porazenia
pradem z utratg przytomnosci,

I)  z tytulu pogryzienia Ubezpieczonego przez psa skutkujacego pobytem
w szpitalu trwajacym co najmniej jeden dzien 10% - 25% sumy ubezpie-
czenia;

m) z tytutu utonigcia Ubezpieczonego ($wiadczenie ptatne dodatkowo, nieza-
leznie od $wiadczenia z zakresu podstawowego oraz $wiadczenia z tytutu
zgonu Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku): 50% - 200%
sumy ubezpieczenia;

n)  ztytulu powstania trwatego inwalidztwa Ubezpieczonego wskutek nieszczesli-
wego wypadku — $wiadczenia wymienione w Tabeli nr 1:

Tabela nr 1
Wysokos¢
’ - Swiadczenia
L.p. | Rodzaj trwatego inwalidztwa W % sumy
ubezpieczenia
1. | Catkowita utrata wzroku 100%
2. | Utrata wzroku w jednym oku 50%
3. | Catkowita utrata stuchu 60%
4. | Utrata stuchu w jednym uchu 30%
5. | Paraliz catkowity obustronny 100%
6. | Paraliz catkowity jednej strony ciata 70%
7. | Utrata przez amputacje lub catkowita utrata funkcji:
a) | Jednego ramienia powyzej stawu fokciowego 65%
b) | Jednego ramienia ponizej stawu fokciowego 60%
c) | Jednej dioni ponizej nadgarstka 50%
d) | Jednego kciuka 20%
e) | Jednego palca wskazujacego 10%
f) | Innego palca reki 5%
g) | Jednej konczyny dolnej przez wyluszczanie jej w stawie biodrowym 60%
h) Jednej konczyny dolnej ponizej stawu biodrowego, powyzej stawu 50%
kolanowego °
i) | Jednej koriczyny dolnej na poziomie stawu kolanowego 50%
j) | Jednej koriczyny dolnej w obrebie podudzia 45%
k) | Jednej caftej stopy 40%
[) | Jednej stopy w obrebie $rodstopia 30%
m) | Jednego palucha 5%
n) | Innego palca stopy 2%
Catkowita utrata jednego pluca, jednej nerki, watroby, $ledziony,
8. | macicy; oraz zofadka Iub jelita — wymagajace statego odzywiania 15%
pozajelitowego
0) ztytulu ztlamania — $wiadczenie stanowigce iloczyn 20% sumy ubezpieczenia
oraz wskaznika procentowego dla ztaman, wymienionego w Tabeli nr 2:
Tabela nr 2
. . Wskaznik
L.p. Rodzaj ztamania procentowy
1. | Ztamanie kosci czaszki (podstawy, sklepienia, twarzoczaszki), ztamania
kosci miednicy (z wyjatkiem izolowanych zlamar ko$ci fonowej lub
kulszowej, krzyzowej oraz ogonowej) oraz kosci w obrebie stawu
biodrowego (panewka stawu, nasady blizszej kosci udowej, ztlamania
podkretarzowe i przezkretarzowe)
a) | otwarte 32%
b) | zamknigte 24%
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2. | Ztamania ko$ci udowej, kosci pigtowej:
a) | otwarte 32%
b) | zamkniete 24%
3. | Ztamania ko$ci podudzia, obojczyka, kostki, fokcia, kosci ramiennej lub
przedramiennej (w tym nadgarstka):
a) | otwarte 24%
b) | zamkniete 16%
4. | Ztamanie zuchwy:
a) | otwarte 32%
b) | zamkniete 16%
5. | Ztamania fopatki, rzepki, mostka, $rédrecza (poza palcami i nadgarst-
kiem), stopy (z wyjatkiem palcow i piety):
a) | otwarte 24%
b) | zamkniete 16%
6. | Ztamania kregostupa:
a) | zlamania trzonéw 16%
b) | zlamania wyrostkéw poprzecznych, kolczystych i tukéw kregowych 8%
7. | Ztamania zeber (dwdch lub wiecej), kosci ogonowej, szczeki, nosa,
izolowane ztamania kretarzy, kosci tonowej, kulszowej, krzyzowej,
ogonowej, talerza biodrowego:
a) | otwarte 16%
b) | zamkniete 8%
8. | Ztamania palca lub palcow stopy, palca lub palcow reki:
a) | jednego palca 4%
b) | dwach lub wiecej palcow 8%
4%
za kazdy
9. | Utrata zgbow statych zab, facznie
nie wiecej
niz 16%
p)  ztytulu zwichnigcia stawu — $wiadczenie stanowigce iloczyn 20% sumy ubez-
pieczenia oraz wskaznika procentowego dla zwichnig¢, wymienionego w Ta-
belinr 3:
Tabela nr3
Lo Wskaznik
L.p. | Rodzaj zwichnigcia procentowy
1. | Zwichniecie stawu biodrowego 40%
2. | Zwichnigcie stawu kolanowego 40%
3. | Zwichnigcie stawu skokowego 16%
4. | Zwichnigcie stawu ramiennego 16%
5. | Zwichniecie stawu fokciowego 16%
6. | Zwichniecie kciuka 8%
7. | Zwichnigcie palca reki Il - V — za kazdy palec 4%
8. | Zwichnigcie palca stopy — za kazdy palec 2%
4. Ochrona ubezpieczeniowa z tytulu powaznego zachorowania obejmuje nastepujace pa-

kiety jednostek chorobowych:

1) Pakietl:
a)  nowotwor ztosliwy,
b) zawat serca,
c) udar mozgu,
d) niewydolno$¢ nerek,

oL 2

pomostowanie naczyn wiencowych (by-pass),

f)  transplantacja jednego z gtéwnych narzadow,
g) ciezkie oparzenie,
h)  $piaczka,
i) wystapienie choroby Creutzfeldta-Jakoba,
2) Pakietll:
a) wszczepienie sztucznej zastawki serca,
b)  utrata wzroku,
c) utrata stuchu,
d) utrata mowy,
e) kleszczowe zapalenie opon mézgowych i mézgu,
f)  borelioza,
g) wirusowe zapalenie watroby typu B bedace wynikiem transfuzji lub dializy,
h)  zakazenie wirusem HIV bedgce wynikiem transfuzji lub dializy,
i) sepsavs. posocznica,
j)  wécieklizna,
k) tezec,

I)  bablowiec mézgu.

Zakres ochrony ubezpieczeniowej nie moze jednoczes$nie obejmowa¢ powstania
trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku nieszcze$liwego wypad-
ku oraz ktoregokolwiek ze zdarzen ubezpieczeniowych: trwate inwalidztwo Ubezpie-
czonego wskutek nieszczesliwego wypadku, ztamanie lub zwichniecie stawu.
Osoby, ktérym udzielana jest ochrona ubezpieczeniowa w zakresie obejmujacym
zdarzenie o ktorym mowa w ust. 3 pkt 2) lit. f), objete sg programem ,Pakiet Ustug
Assistance” organizowanym przez ,POLISA-ZYCIE” zgodnie z Regulaminem Uczest-
nictwa.

7. Odpowiedzialno$¢ ,POLISA-ZYCIE” w zakresie zdarzen bedacych wynikiem nieszczesli-
wego wypadku nie obejmuje zdarzen bedacych wynikiem wypadkéw zaistniatych przed
datq objecia Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowa,

UMOWA UBEZPIECZENIA
warunki zawarcia umowy ubezpieczenia
3

Umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta, jezleli do ubezpieczenia przystepuje grupa licza-
ca co najmniej 20 osob, okreslonych w § 1 pkt 2).

zasady zawierania umowy ubezpieczenia
4,

1. Umowe ubezpieczenia zawiera sig na podstawie wniosku o zawarcie umowy ubez-
pieczenia, skierowanego do ,POLISA-ZYCIE".

2. We wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia Ubezpieczajacy podaje:

1) wybrany zakres ochrony ubezpieczeniowej (jednakowy dla wszystkich Ubezpie-
czonych w grupie);

2)  sume ubezpieczenia (jednakowa dla wszystkich Ubezpieczonych w grupie);

3) informacje o grupie przystepujacych do ubezpieczenia zgodnie z wymaganiami
zawartymi we wniosku.

3. Do wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia nalezy dotaczyc:

1) wykaz imienny przystepujacych do ubezpieczenia;

2) inne dokumenty, ktérych do zawarcia umowy ubezpieczenia zazada na pismie
,POLISA-ZYCIE”.

4.  Petnoletni Ubezpieczony lub przedstawiciel ustawowy niepetnoletniego Ubezpieczo-
nego ma prawo w kazdym czasie trwania umowy ubezpieczenia ustanowi¢, zmieni¢
lub odwota¢ Beneficjenta (-6w) w formie pisemnej. Powyzsze czynnoci sg skutecz-
ne od dnia otrzymania przez ,POLISA-ZYCIE” pisma o ustanowieniu, zmianie lub
odwotaniu Beneficjenta.

5. Jezeli wniosek o zawarcie umowy ubezpieczenia zostat wypetniony nieprawidtowo
lub jest niekompletny ,POLISA-ZYCIE” wezwie Ubezpieczajacego do uzupetnienia,
wzglednie do sporzadzenia nowego wniosku.

6. Ochrong ubezpieczeniowg z tytutu umowy ubezpieczenia moga zosta¢ objete row-
niez osoby nie wskazane w wykazie, o ktérym mowa w ust. 3 pkt 1) po tacznym
spetnieniu nastepujacych warunkéw:

a) przystepujacy nie uczeszczat do Jednostki Organizacyjnej w dniu rozpoczecia
odpowiedzialno$ci z tytutu umowy ubezpieczenia w stosunku do grupy Ubezpie-
czonych;

b) przystepujacy zadeklarowat wolg objecia ochrong ubezpieczeniowa w ramach
umowy ubezpieczenia nie pdzniej niz w terminie 14 dni od dnia rozpoczgcia przez
niego zaje¢ w Jednostce Organizacyjnej;

¢) dane przystepujacego zostaly przekazane do ,POLISA-ZYCIE” w formie wykazu
imiennego 0sob przystepujacych do ubezpieczenia;

d) zaprzystepujacego zostata optacana sktadka ubezpieczeniowa.

7. ,POLISA-ZYCIE” zastrzega sobie prawo zaproponowania zawarcia Umowy na wa-
runkach szczegélnych lub odrzucenia wniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia.

zawarcie umowy ubezpieczenia
i poczatek odpowiedzialno$ci
5.

1. ,POLISA-ZYCIE” potwierdza zawarcie umowy ubezpieczenia wystawieniem polisy.
2. Umowe ubezpieczenia uwaza si¢ za zawartg z pierwszym dniem odpowiedzialno$ci
z tytutu umowy ubezpieczenia, wskazanym na polisie.
3. Odpowiedzialno$¢ ,POLISA-ZYCIE” rozpoczyna sie:
1) od dnia wskazanego na polisie - w stosunku do Ubezpieczonych wskazanych
w wykazie imiennym oso6b przystepujacych do ubezpieczenia, o ktérym mowa
w § 4 ust. 3 pkt 1);
2) od pierwszego dnia miesigca nastepujacego po miesigcu, w ktorym zostata
optacona sktadka za Ubezpieczonego - w stosunku do Ubezpieczonych, ktérzy
przystapili do ubezpieczenia po dniu, o ktérym mowa w pkt 1).

czas trwania umowy ubezpieczenia

1. Umowe ubezpieczenia zawiera sig na okres 12 miesigcy.
2. Umowa ubezpieczenia ulega rozwigzaniu z uptywem okresu, na ktéry zostata zawarta.

wypowiedzenie i odstapienie od umowy ubezpieczenia
7.

1. Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia w terminie 30 dni, a w przypad-
ku gdy Ubezpieczajacy jest przedsigbiorca, w terminie 7 dni, od dnia zawarcia umowy.

2. Ubezpieczajacy moze wypowiedzie¢ umowe ubezpieczenia w kazdym czasie ze skut-
kiem na ostatni dzien trzeciego miesiaca nastepujacego po miesiacu, w ktérym zozone
zostato oSwiadczenie o wypowiedzeniu umowy ubezpieczenia.

3. O wypowiedzeniu lub odstapieniu od umowy ubezpieczenia Ubezpieczajacy jest zobo-
wigzany poinformowa¢ ,POLISA-ZYCIE” na pi$mie.

4. Odstapienie Ubezpieczajacego od umowy ubezpieczenia jest skuteczne od dnia otrzyma-
nia przez ,POLISA-ZYCIE” pisemnej informacji o odstapieniu.

5. Wypowiedzenie lub odstapienie od umowy ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpieczajacego
od obowigzku optacenia sktadki za czas trwania odpowiedzialnosci ,POLISA-ZYCIE”.

6. W przypadku wypowiedzenia lub odstapienia od umowy ubezpieczenia ,POLISA-ZYCIE”
zwraca Ubezpieczajacemu sktadke ubezpieczeniowg za niewykorzystany okres ochrony
ubezpieczeniowej.

7. W sytuacji, o ktérej mowa w ust. 6, postanowienia § 15 ust. 19, 20 stosuje sie odpowiednio.

koniec odpowiedzialno$ci

. §8.
Odpowiedzialno$¢ ,POLISA-ZYCIE” w stosunku do Ubezpieczonego wygasa:
1) po uplywie okresu, na jaki umowa zostata zawarta;
2)  z uptywem okresu wypowiedzenia, o ktérym mowa w §7 ust. 2;
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3)
4)

w dniu, o ktérym mowa w § 7 ust. 4 lub § 12 ust. 2;
w dniu zgonu Ubezpieczonego.

SZCZEGOLOWE ZASADY DOTYCZACE UMOWY
UBEZPIECZENIA ZAWARTEJ NA RZECZ
NIEPELNOLETNIEGO UBEZPIECZONEGO
§9.
Umowe ubezpieczenia, o ktérej mowa w niniejszych warunkach ubezpieczenia, mozna
zawrzet, z zastrzezeniem przepiséw niniejszego paragrafu, rowniez na rzecz osoby nie-
petnoletniej.
Wszystkich czynno$ci faktycznych i prawnych, zwigzanych z umowa ubezpieczenia,
o ktdrej mowa w ust. 1, dokonuje w imieniu osoby niepetnoletniej jej przedstawiciel usta-
WOwy.
Osoba, na rzecz ktérej zawierana jest umowa ubezpieczenia (Ubezpieczony) za posred-
nictwem przedstawiciela ustawowego musi:
1) spetnia¢ warunki, o ktérych mowa w § 1 pkt 2);
2)  mie¢ nieukoficzone 18 lat.
Ubezpieczony od dnia ukorczenia 18 roku zycia i uzyskania peinej zdolnosci do czynno-
§ci prawnych ma prawo do wskazania jednej lub wigcej 0sdb uprawnionych do otrzymania
$wiadczenia z tytutu zgonu Ubezpieczonego - Beneficjenta (-ow).
Brak skierowanego do ,POLISA-ZYCIE” pisma odno$nie wskazania Beneficjenta (-6w)
oznacza, ze Ubezpieczony nie zamierza zmienia¢ dyspozycji ztozonych wczesniej w jego
imieniu przez przedstawiciela ustawowego.
W sprawach nieuregulowanych w niniejszym rozdziale pozostate postanowienia warun-
kéw ubezpieczenia stosuje sie odpowiednio.

SUMA UBEZPIECZENIA
10.

Suma ubezpieczenia ustalana jest przez strony przy zawarciu umowy ubezpieczenia.
Suma ubezpieczenia jest jednakowa dla wszystkich Ubezpieczonych w grupie.

SKLADKA UBEZPIECZENIOWA
1 SPOSOB PLATNOSCI
§11.
Sktadka obliczana jest zgodnie z obowiazujaca w dniu zlozenia wniosku , Taryfg sktadek
do Uniwersalnego Grupowego Ubezpieczenia Dzieci i Miodziezy SCHOLAR 2015”.
Wysoko$¢ skiadek dla poszczegoélnych ryzyk dla grupy Ubezpieczonych jest ustalana
wedtug nastepujacych kryteriow:
1) wysokos$¢ $wiadczenia z tytutu danego ryzyka;
2)  struktura wiekowa Ubezpieczonych;
3) rodzaj Jednostki Organizacyjnej.
Sktadka ubezpieczeniowa jest optacana przez Ubezpieczajacego lub przez Ubezpieczo-
nych (petnoletnich lub przedstawicieli ustawowych niepetnoletnich).
Wysokosci sktadek i $wiadczen dla poszczegdinych ryzyk podane sa na polisie ubez-
pieczeniowej.
Sktadka ubezpieczeniowa jest suma skiadek za poszczegéine ryzyka.
Sktadka ubezpieczeniowa obliczana jest bez uwzglednienia stopy technicznej.
Jezeli sktadka jest optacana przez Ubezpieczonych, Ubezpieczajacy jest obowigzany do
pobrania od nich sktadki oraz prowadzenia odpowiedniej dokumentacji potwierdzajacej
fakt wptacenia sktadki.
Sktadka ubezpieczeniowa ptatna jest jednorazowo, w terminie do 60 dni, liczac od pierw-
szego dnia odpowiedzialnosci.
Na wniosek Ubezpieczajacego mozliwe jest roziozenie ptatnosci sktadki na dwie réwne
raty. Pierwsza rata pfatna jest w terminie, o ktérym mowa w ust. 8, druga rata w terminie
do dnia, w ktorym uptywa 6 miesiecy od pierwszego dnia odpowiedzialnosci ,POLISA-
-ZYCIE".
Za Ubezpieczonego objetego ochrong ubezpieczeniowq z tytutu umowy ubezpieczenia
na warunkach, o ktérych mowa w § 4 ust. 6 skladka ubezpieczeniowa wymagana jest
w wysokosci skiadki obowigzujacej w grupie z tytutu ochrony ubezpieczeniowej udzielanej
jednemu Ubezpieczonemu, ustalanej proporcjonalnie do okresu udzielanej ochrony.
Ubezpieczajacy zobowiazany jest do wplacania skiadki na wskazany przez ,POLISA-ZY-
CIE” rachunek bankowy.
Sktadke uwaza sig za wptacong w dniu uznania rachunku bankowego kwotg naleznej
skiadki.

SKUTKI NIEOPLACENIA SKLADKI LUB RATY SKLADKI
§12.

W przypadku nieopfacenia sktadki lub raty skiadki w terminie ,POLISA-ZYCIE” wezwie

Ubezpieczajacego do zaptaty sktadki wyznaczajac dodatkowy 7 dniowy termin do jej za-

platy.

Jezeli sktadka lub rata sktadki za wszystkich Ubezpieczonych nie zostanie optacona w do-

datkowym terminie, o ktorym mowa w ust. 1:

1) umowe ubezpieczenia uwaza sig za nie zawarta — w przypadku nieoptacenia skfadki
jednorazowej lub pierwszej raty sktadki;

2) umowe ubezpieczenia uwaza sie za wypowiedziang przez Ubezpieczajacego, co
powoduje ustanie odpowiedzialno$ci ,POLISA-ZYCIE”: ze skutkiem na dzien, w kt6-
rym druga rata skfadki stata sie wymagalna (§ 11 ust. 9) - w przypadku nieoptacenia
drugiej raty sktadki.

W przypadku optacenia zalegtej sktadki lub raty skiadki w dodatkowym terminie, o ktorym

mowa w ust. 1, ,POLISA-ZYCIE” ponosi odpowiedzialno$¢ rowniez za zdarzenia:

1) zaistniate w okresie od dnia wskazanego na polisie jako poczatek odpowiedzialnosci
do dnia zaptaty sktadki lub pierwszej raty sktadki;

2) zaistniate w okresie od dnia wymagalnosci drugiej raty sktadki do dnia zaptaty.

WYLACZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
§13.
Odpowiedzialno$é ,POLISA-ZYCIE” jest wylgczona w przypadku wystapienia zdarzen
objetych ochrong ubezpieczeniowa, bedacych wynikiem popetnienia lub usitowania po-
pelnienia przez Ubezpieczonego przestepstwa umysinego, dziatar wojennych, stanu wy-

jatkowego i wojennego, udziatu Ubezpieczonego w zamieszkach, rozruchach, skazenia

chemicznego, radioaktywnego, jonizujacego lub katastrofy nuklearnej, popetnienia samo-

bojstwa (z wyjatkiem sytuacji, gdy ochrona ubezpieczeniowa jest nieprzerwanie udzielana

Ubezpieczonemu z tytutu drugiej lub kolejnych umoéw ubezpieczenia SCHOLAR lub SU-

PER SCHOLAR), samookaleczenia, zatrucia spowodowanego spozywaniem alkoholu,

dziatania Ubezpieczonego, bedacego w stanie: po uzyciu alkoholu, pod wptywem narko-

tykow lub innych $rodkéw odurzajacych, wywotanym naduzyciem lekow.

Odpowiedzialno$é ,POLISA-ZYCIE” z tytutu zgonu Ubezpieczonego w wyniku nieszcze-

Sliwego wypadku, powstania trwatego inwalidztwa w wyniku nieszczesliwego wypadku,

powstania trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku nieszcze$liwego

wypadku, pobytu Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku nieszczesliwego wypadku, wysta-
pienia u Ubezpieczonego zdarzenia objetego zakresem Pakietu urazowego, wystapienia

u Ubezpieczonego lekkiego obrazenia ciata w wyniku nieszczesliwego wypadku, ztlaman

i zwichnie¢ stawow lub rehabilitacji Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku

jest wytaczona w przypadkach bedacych wynikiem:

1)  prowadzenia przez Ubezpieczonego w stanie nietrzezwosci lub po uzyciu alkoholu,
pod wptywem narkotykéw lub innych podobnie dziatajacych $rodkéw pojazdu me-
chanicznego lub innego pojazdu;

2) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego lub innego pojazdu
bez wymaganych i waznych uprawnien;

3) katastrofy statkow powietrznych innych niz samoloty komunikacyjne eksploatowane
przez koncesjonowanych przewoznikow, gdy Ubezpieczony byt cztonkiem zatogi lub
pasazerem statku powietrznego;

4)  uprawiania nastepujacych dyscyplin sportu: powietrznych, lotniczych, sportow walki,
sportéw motorowych, motocyklowych i motorowodnych, wszelkich form alpinizmu,
speleologii oraz sportéw ekstremalnych (z wytaczeniem sytuacji, gdy uprawianie
danej dyscypliny wynika z udziatu Ubezpieczonego w obowigzkowych zajeciach
sportowych prowadzonych przez Jednostke Organizacyjna);

5)  udzialu Ubezpieczonego w bojce (z wyjatkiem dziatania w obronie koniecznej).

Odpowiedzialnoé¢ ,POLISA-ZYCIE” z tytulu powstania trwatego inwalidztwa w wyniku

nieszczesliwego wypadku lub trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku

nieszczesliwego wypadku jest wytaczona w przypadku wystapienia chordb infekcyjnych

i zawodowych, wystapienia dyskopatii i/lub przepuklin jadra miazdzystego oraz przepuklin

wysitkowych.

Odpowiedzialnoé¢ ,POLISA-ZYCIE” z tytutu pobytu Ubezpieczonego w szpitalu, o ktérym

mowa w § 2 ust. 3 pkt 2) lit. d) lub e) jest wytaczona w przypadku wystapienia pobytu

w szpitalu zwigzanego z:

1) leczeniem: wad wrodzonych i rozwojowych oraz ich skutkéw, choréb zawodowych
oraz ich skutkéw, stomatologicznym poza Klinikami chirurgii szczekowej, zaburzen
psychicznych i zachowania, bezptodnosci;

2)  wystapieniem padaczki lub leczeniem jej nastepstw, nosicielstwem wirusa HIV i le-
czeniem wszelkich choréb bedacych tego faktu nastepstwem, wystapieniem petno-
objawowego AIDS;

3)  badaniami diagnostycznymi, rutynowymi badaniami lekarskimi, badaniami okreso-
wymi;

4)  pobytem obserwacyjnym, o ile nie byt on spowodowany nieszczesliwym wypadkiem;

5)  pobytem rehabilitacyjnym, prowadzeniem jakiejkolwiek formy rehabilitacji lub lecze-
nia usprawniajacego;

6)  pobytem sanatoryjnym lub uzdrowiskowym;

7)  leczeniem uzaleznien oraz schorzen spowodowanych naduzywaniem alkoholu, nar-
kotykéw, lekéw psychotropowych;

8)  $wiadczeniem zdrowotnym: opiekuriczym, pielegnacyjnym, paliatywnym, hospicyj-
nym, opieki dtugoterminowej;

9)  pobytem w ramach prewencji rentowej;

10) cigzq i porodem (wyjatek stanowi pobyt w szpitalu kobiet w cigzy, u ktorych stwier-
dzono cigze wysokiego ryzyka oraz kobiet z komplikacjami porodowymi Iub popo-
rodowymi);

11)  zabiegami chirurgii plastycznej (wyjatek stanowi pobyt w szpitalu w celu usunigcia
w drodze chirurgii plastycznej nastepstw nieszczesliwych wypadkow zaistniatych
w okresie obowigzywania ubezpieczenia).

Odpowiedzialno$¢ ,POLISA-ZYCIE” z tytutu powaznego zachorowania nowotwor ziosliwy

jest wylaczona w przypadku nowotworow:

1) biataczki limfatycznej illub limfoblastycznej),

2)  skory za wyjatkiem czerniaka (odpowiedzialno$¢ rozpoczyna sie od 3 stopnia skali
wg Clarka),

3)  nowotworéw tagodnych, nieinwazyjnych (wykazujacych jedynie cechy wczesnego
ztosliwienia - in situ),

4)  nowotworow wspofistniejacych z wirusem ludzkiego niedoboru odpornosci (HIV).

Odpowiedzialno$¢ ,POLISA-ZYCIE” z tytulu powaznego zachorowania w postaci $pigczki

jest wylaczona w przypadku $pigczek wywotanych spozywaniem alkoholu, uzywaniem

narkotykéw lub innych $rodkéw odurzajacych, badz naduzyciem lekow.

Odpowiedzialnoé¢ ,POLISA-ZYCIE” z tytulu powaznego zachorowania w postaci utraty

wzroku oraz stuchu jest wytgczona w przypadku wad wrodzonych i rozwojowych.

Odpowiedzialnoé¢ ,POLISA-ZYCIE” z tytutu zwichniecia stawu jest wylaczona w przypad-

ku zwichnig¢ nawykowych i nawracajacych.

OSOBY UPRAWNIONE
DO OTRZYMANIA SWIADCZEN
§14.

W przypadku zajscia zdarzen innych niz wskazane w ust. 2, uprawnionym do otrzymania
$wiadczenia jest Ubezpieczony.
W przypadku zgonu Ubezpieczonego (bez wzgledu na przyczyne) uprawnionym do otrzy-
mania $wiadczenia jest Beneficjent.
Wskazanie osoby uprawnionej do otrzymania $wiadczenia staje sie bezskuteczne, jezeli
umysinie przyczynita si¢ ona do zgonu Ubezpieczonego.
W przypadku braku wskazania Beneficjenta albo gdy Beneficient w chwili zgonu Ubez-
pieczonego nie zyt lub utracit prawo do $wiadczenia, a Ubezpieczony w chwili zgonu byt
osobg niepetnoletnig $wiadczenie przystuguje przedstawicielowi ustawowemu Ubezpie-
czonego, jezeli zas Ubezpieczony nie posiada przedstawiciela ustawowego lub w chwili
zgonu byt osoba petnoletnig - osobom powotanym do spadku po Ubezpieczonym, w cze-
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Sciach okreslonych w postanowieniu sadu o stwierdzeniu nabycia spadku lub notarialnym
akcie poswiadczenia dziedziczenia.

ZASADY USTALANIA | WYPLATY SWIADCZENIA
§15.
,POLISA-ZYCIE” wyptaca $wiadczenie na podstawie uznania roszczenia, dokonanego
w wyniku wiasnych ustaler poczynionych w postepowaniu, o ktérym mowa nizej, ugody
zawartej z osobg uprawniong do otrzymania $wiadczen lub prawomocnego orzeczenia
sadu.
Osoba uprawniona sktada zawiadomienie o zajéciu zdarzenia objetego ochrong ubez-
pieczeniowg do jednostki organizacyjnej ,POLISA-ZYCIE” w formie pisemnej lub w inny
sposob uzgodniony z ,POLISA-ZYCIE".
Zawiadomienie dotyczace wystapienia u Ubezpieczonego powaznego zachorowania
winno by¢ ztozone nie wczesniej niz po uptywie 30 dni od stwierdzenia jego wystapienia.
W terminie do 7 dni od dnia otrzymania zawiadomienia ,POLISA-ZYCIE” informuje o tym
osobe uprawniong, podejmuje postepowanie dotyczace ustalenia stanu faktycznego zda-
rzenia, zasadno$ci zgloszonych roszczen i wysoko$ci $wiadczenia.
W terminie, o ktorym mowa wyzej ,POLISA-ZYCIE” informuje pisemnie lub w inny
uzgodniony sposob, jakie dokumenty sg potrzebne do ustalenia odpowiedzialnosci
,POLISA-ZYCIE” lub wysokosci $wiadczenia.
W zaleznosci od zdarzenia stanowigcego podstawe zgtoszenia roszczenia, dokumenta-
mi, o ktérych mowa w ust. 5 s w szczegdlnosci: odpis skrocony aktu zgonu, dokument
potwierdzajacy przyczyne zgonu (np. karta statystyczna do karty zgonu), dokumenty
wskazujace zwigzek przyczynowy pomiedzy wypadkiem, a zgonem Ubezpieczonego,
dokumentacja potwierdzajaca powstanie trwatego inwalidztwa, trwatego uszczerbku na
zdrowiu, ztamania, zwichnigcia stawu, zdarzenia wchodzacego w zakres Pakietu urazo-
wego, zatrucia gazami, porazenia pradem, dokumenty wskazujace zwiazek przyczyno-
wy pomigdzy wypadkiem, a powstaniem trwatego inwalidztwa, trwatego uszczerbku na
zdrowiu lub lekkiego obrazenia ciata, dokumenty medyczne potwierdzajace udzielenie
pierwszej pomocy, opis zdje¢ RTG (o ile byly wykonane) potwierdzonych przez specjali-
ste radiologa (w uzasadnionych przypadkach Ubezpieczony zobowiazany jest dostarczy¢
oryginalne zdjecia RTG), dokumenty potwierdzajace zakoficzenie leczenia, dokumenta-
cja medyczna potwierdzajaca rozpoznanie powaznego zachorowania oraz przebieg jego
leczenia, karta informacyjna leczenia szpitalnego.
Swiadczenia z tytutu zlamania lub zwichniecia stawu ustalane sa w oparciu 0 wymagana
dokumentacje medyczna zawierajaca;
1)  zadwiadczenie lekarskie o udzieleniu pierwszej pomocy lub karte informacyjng z le-
czenia szpitalnego,

2) opis zdje¢ RTG potwierdzonych przez specjaliste radiologa (w uzasadnionych przy-
padkach Ubezpieczony zobowiazany jest dostarczy¢ oryginalne zdjecia RTG).
Wszelkie dokumenty roszczeniowe winny mie¢ posta¢ oryginatu badz kopii uwierzytel-
nionej przez uprawnionego przedstawiciela ,POLISA-ZYCIE”, Ubezpieczajacego, osobe
wystepujaca z roszczeniem, organ wiasciwy do potwierdzania dokumentéw za zgodno$é
lub osobe wykonujaca zawdd zaufania publicznego. Dokumenty roszczeniowe moga zo-

sta¢ zlozone réwniez w innej uzgodnionej z ,POLISA-ZYCIE” formie.

W razie utraty lub uszkodzenia organu w sposdb okreslony w Tabeli nr 1 narzadu lub
uktadu, ktérego funkcje przed wypadkiem byly juz uposledzone, wysoko$¢ $wiadczenia
naleznego z tytutlu powstania trwatego inwalidztwa zostanie pomniejszona odpowiednio
o istniejacy przed wypadkiem poziom uposledzenia organu, narzadu lub uktadu.

Jezeli w wyniku tego samego nieszcze$liwego wypadku nastapi wigcej niz jedno ztamanie
lub zwichniecie stawu, taczny wskaznik procentowy stanowigcy podstawe do ustalenia
wysokosci $wiadczenia zostanie obliczony jako suma wskaznikéw okreslonych odpo-
wiednio w Tabelach: nr 2 - dla ztaman i nr 3 — dla zwichnig¢, jednak nie wigcej niz 100%
w ramach kazdej z tych Tabel.

. Jezeli w wyniku tego samego nieszczesliwego wypadku nastapi wspdtistnienie zlamania

i zwichnigcia stawu w zakresie tego samego stawu, ,POLISA-ZYCIE” wyptaci $wiadcze-
nie wytacznie za zdarzenie o wyzszym wskazniku procentowym.

Stopien trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego ustalany jest po przedstawie-
niu zadwiadczenia lekarskiego o zakonczeniu leczenia.

Przy ustalaniu stopnia trwatego uszczerbku na zdrowiu stosuje sie obowigzujaca w dniu
zawarcia umowy , Tabele norm oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu w wy-
niku nieszczesliwego wypadku’.

Przy ustalaniu stopnia trwatego uszczerbku organu, narzadu lub uktadu, ktérych funk-
cje przed wypadkiem byly juz uposledzone, wysoko$¢ trwatego uszczerbku na zdrowiu
okre$la sie w wysoko$ci réznicy pomiedzy procentem trwatego uszczerbku zaistniatego
wskutek nieszczesliwego wypadku, a procentem trwatego uszczerbku na zdrowiu istnie-
jacym przed wypadkiem.

,POLISA-ZYCIE” spetnia $wiadczenie w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawia-
domienia 0 wypadku. Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych
do ustalenia odpowiedzialno$ci zaktadu ubezpieczen albo wysokosci $wiadczenia okaza-
fo sie niemozliwe, $wiadczenie powinno by¢ spetnione w ciagu 14 dni od dnia, w ktérym
przy zachowaniu nalezytej staranno$ci wyjasnienie tych okoliczno$ci byto mozliwe.
Jezeli $wiadczenie nie zostato wyptacone w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania
zawiadomienia o wypadku, ,POLISA-ZYCIE” zawiadamia pisemnie osobe zgtaszajaca
roszczenie o przyczynach niemozno$ci zaspokojenia jej roszczenia w catosci lub czesci,
a takze wyptaca bezsporna cze$¢ $wiadczenia.

Jezeli $wiadczenie nie przystuguje, ,POLISA-ZYCIE” informuje o tym pisemnie osobe
wystepujacq z roszczeniem, wskazujac na okolicznosci oraz podstawe prawng uzasad-
niajaca catkowita lub czesciowg odmowe wyptaty Swiadczenia.

Z zastrzezeniem postanowien ust. 20, $wiadczenia wypfacane z tytutu umowy ubezpie-
czenia nie podlegaja pomniejszeniu o dodatkowe optaty.

Wyptaty Swiadczen dokonywane sg przelewem na rachunek bankowy wskazany przez
osobe uprawniona. Koszt przelewu ponosi ,POLISA-ZYCIE”.

Na wniosek osoby uprawnionej kwota $wiadczenia, pomnigjszona o faktyczne koszty
przekazu, jest przesytana przekazem pocztowym na adres wskazany w zgtoszeniu rosz-
czenia.

Jezeli Ubezpieczony lub Beneficjent nie zgadza sie z dokonanymi ustaleniami w kwestii
wysokosci przyznanego $wiadczenia lub odmowa zaspokojenia roszczenia, ma prawo
zgtosi¢ do Zarzadu ,POLISA-ZYCIE” zadanie ponownego rozpatrzenia roszczenia w ter-
minie 30 dni od daty otrzymania o$wiadczenia w tej sprawie.

Powyzsze uprawnienie nie koliduje z prawem dochodzenia roszczen na drodze sadowej.
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POSTANOWIENIA KONCOWE
§16.

Ubezpieczajacemu, Ubezpieczonemu lub Beneficjentowi przystuguje prawo do wnosze-
nia skarg lub zazalen zwigzanych z wykonaniem przez ,POLISA-ZYCIE” umowy ubez-
pieczenia.
Skargi i zazalenia rozpatrywane sg przez komorki organizacyjne ,POLISA-ZYCIE” w Sie-
dzibie ,POLISA-ZYCIE”.
Odpowiedz na skarge lub zazalenie udzielana jest w terminie do 30 dni od daty jej wptywu
do ,POLISA-ZYCIE".
Ubezpieczajacy, Ubezpieczony oraz osoba uprawniona do otrzymania $wiadczenia po-
siada réwniez prawo do ztozenia skargi lub zazalenia do Rzecznika Ubezpieczonych.
Powodztwo o roszczenia wynikajace z umowy ubezpieczenia mozna wytoczy¢ wediug
przepisow o wlasciwosci ogolnej albo przed sad wiasciwy dla miejsca zamieszkania
lub siedziby Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego lub osoby uprawnionej do otrzymania
$wiadczenia.
Spory wynikajace z umowy ubezpieczenia moga by¢ réwniez rozwigzywane w sposéb
polubowny, w szczegdlnosci przez Sad Polubowny przy Komisji Nadzoru Finansowego.
Umowa ubezpieczenia nie podlega wykupowi.
Z tytutu umowy ubezpieczenia nie przystuguja premie, rabaty lub udziaty w zyskach.
Na pisemny wniosek Ubezpieczajacego i za zgoda Zarzadu ,POLISA-ZYCIE” do umowy
ubezpieczenia moga by¢ wprowadzone postanowienia dodatkowe lub odmienne od usta-
lonych w niniejszych ogélnych warunkach ubezpieczenia.
W sytuacji, o ktérej mowa w ust. 9, przed dokonaniem przez strony zmian warunkéw
zawartej umowy ubezpieczenia, Ubezpieczajacy zobowigzany jest do poinformowania
Ubezpieczonych lub przedstawicieli ustawowych Ubezpieczonych(w przypadku zawarcia
umowy ubezpieczenia na rzecz osoby niepetnoletniej) o rodzaju zmian wraz z okresle-
niem ich wptywu na wysoko$¢ przystugujacych $wiadczen — w sposob przyjety do sto-
sowania u Ubezpieczajacego. Zmiana umowy ubezpieczenia wymaga uprzedniej zgody
Ubezpieczonych lub przedstawicieli ustawowych Ubezpieczonych (w przypadku zawarcia
umowy ubezpieczenia na rzecz osoby niepetnoletniej), ktora powinna obejmowac takze
wysoko$¢ sumy ubezpieczenia. Zmiana umowy dokonana bez zgody Ubezpieczonego
nie moze narusza¢ jego praw ani praw osoby uprawnionej do otrzymania $wiadczenia
w razie zgonu Ubezpieczonego.
W sprawach nieuregulowanych niniejszymi warunkami ubezpieczenia majg zastosowa-
nie przepisy kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej oraz innych
powszechnie obowigzujacych aktow prawa.
Wszelkie zmiany w umowie ubezpieczenia powinny by¢ dokonywane w formie pisemnej
pod rygorem niewaznosci.
Zgodnie z postanowieniami art. 21 ust. 1 pkt 4) ustawy z dnia 26 lipca 1991 roku o po-
datku dochodowym od 0séb fizycznych (Dz.U. z 1991r. Nr 80, poz. 350 z pdzniejszymi
zmianami) oraz art. 831 § 3 kodeksu cywilnego (Dz.U. z 1964r. Nr.16, poz. 93 z pdz-
niejszymi zmianami) wszelkie $wiadczenia z tytutu umowy ubezpieczenia nie podlegaja
opodatkowaniu podatkiem dochodowym od os6b fizycznych oraz podatkiem od spadkéw.
Wszelkie oSwiadczenia woli zwigzane z umowa ubezpieczenia wymagaja dla swej waz-
no$ci zachowania formy pisemnej.
Wszelkie opfaty zwigzane z ptatnosciami sktadki lub ze $wiadczeniami z tytutu umowy
ubezpieczenia, o ile s3 wymagane, obcigzaja odpowiednio Ubezpieczajacego lub Ubez-
pieczonego.
Niniejsze Warunki Uniwersalnego Grupowego Ubezpieczenia Dzieci i Miodziezy SCHO-
LAR 2015 zostaly zatwierdzone przez Zarzad ,POLISA-ZYCIE” Towarzystwo Ubezpie-
czen Spétka Akcyjna Vienna Insurance Group Uchwatg nr 08/15/2015 z dnia 28 kwietnia
2015 roku.





