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PZU Z MYSLA O ZYCIU | ZDROWIU

Strony umowy:

POWSZECHNY ZAKLAD UBEZPIECZEN NA ZYCIE SA

rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa

zarejestrowany w Sadzie Rejonowym dla m. st. Warszawy XIIl Wydziat Gospodarczy
KRS 0000030211, NIP 527-020-60-56,

wysoko$¢ kapitatu zaktadowego: 295 000 000,00 zt kapitat wptacony w catosci,
reprezentowany przez:

Michata Jaczynskiego - Dyrektora Biura Sprzedazy Agencyjnej
zwany dalej PZU ZYCIE SA

oraz

PZU POMOC SA z siedziba w Warszawie, przy rondzie Ignacego Daszynskiego 4, 00-843 Warszawa
zarejestrowany w Sadzie Rejonowym dla m.st. Warszawy XIIl Wydziat Gospodarczy,

KRS 326045, NIP 525-244-97-71,

wysoko$¢ kapitatu zaktadowego: 4 885 800 zt, kapitat wptacony w catosci

reprezentowany przez:

Kinge Nowak - Dyrektora Biura Rozwoju Programéw Lojalno$ciowych
zwana/y dalej UBEZPIECZAJACYM

zwane dalej tacznie Stronami

§1 3) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci

1. Wwyniku przeprowadzonych negocjacji Strony postanawiajg w ra- d j nieszczesliwym wypadkiem,
mach niniejszej umowy uregulowac zasady wprowadzenia i funkcjo- kod OWU NWGP36 ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata
nowania Programu Ubezpieczeniowego dla matych przedsiebiorcédw nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;
rozumianych jako podmioty prowadzace dziatalno$¢ gospodarcza, 4) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci
ktére zatrudniaja (na podstawie dowolnego stosunku prawnego) do matzonka albo partnera zyciowego, kod OWU: SMGP36,
czterech 0sdb, w tym osobe prowadzaca dziatalno$¢ gospodarcza ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata nr UZ/228/2018 z dnia
(dalej: Program Ubezpieczeniowy). 5 listopada 2018 roku;

2. Strony postanawiajg, ze w ramach Programu Ubezpieczeniowego 5) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek urodze-
zostang zawarte umowy grupowego ubezpieczenia na podstawie nia dziecka, kod OWU: UDGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit
ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie PZU Pod uchwata nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku, ze zmianami
Dobra Opieka oraz ogdlnych warunkéw dodatkowych grupowych ustalonymi uchwatg nr UZ/108/2019 z dnia 11 czerwca 2019 roku;
ubezpieczen, o ktorych mowa w § 2 Programu Ubezpiecze- 6) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwate-
niowego, z zastrzezeniem zmian okreslonych w tresci Progra- go uszczerbku na zdrowiu spowodowanego nieszczesliwym
mu Ubezpieczeniowego. wypadkiem, kod OWU: TUGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA

3. Umowy, o ktérych mowa w ust. 2, zawarte sa na okres 2 lat, tj. od ustalit uchwata nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;
dnia 1.02.2020 r. do dnia 31.01.2022 r., z mozliwoscia ich przedtuze- 7 dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci
nia na kolejny okres zgodnie z warunkami umowy. i d j wypadkiem przy pracy,

kod OWU WPGP3G ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata
52 nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

1. Wramach Programu Ubezpieczeniowego funkcjonuja poniz- 8) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek Smierci
sze oferty: p j wypadki yj-
1) PZU Ochrona i Zdrowie; nym, kod OWU WKGP3G ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit
2) PZU Zycie pod Ochrona. uchwatg nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

2. W ramach kazdej oferty, o ktérej mowa w ust. 1, funkcjonuja 9) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
Warianty rézniace sie zakresem, wysokosciami sum ubezpieczenia $mierci spowodowanej zawatem serca lub udarem mézgu,

i Swiadczen, oparte na ogdlnych warunkach: kod OWU: ZZGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata

1) grupowego ubezpieczenia na zycie PZU Pod Dobra Opieka, nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;
kod OWU: DOGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata 10) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwate-
nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (OWU DO) wraz go uszczerbku na zdrowiu spowodowanego zawatem serca lub
z postanowieniami dodatkowymi nr 1 do OWU DO; udarem mézgu, kod OWU: TZGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA

2) dodatkowego grupowego ubezpieczenia zdrowotnego Opieka ustalit uchwata nr Uz/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;
Medyczna, kod OWU: UZGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit 11) dodatkowego grupowego ubezpleczema na wypadek
uchwatag nrUz/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku; iezdolnosci do pracy i dzielnej egzy ji, kod

PZU Pomoc Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy, KRS 326045, NIP 525-244-97-71,

kapitat zaktadowy: 4 885 800,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)
Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XI1l Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,

kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



OWU: TNGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata

nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej

choroby, kod OWU: CCGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit

uchwata nr Uz/228/2018 z dnla 5 listopada 2018 roku;

13) dodat g0 grup g pieczenia na wypadek

ciezkiej choroby matzonka albo partnera zyciowego, kod

OWU: MCGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata

nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek lecze-

nia szpitalnego, kod OWU: LSGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA

ustalit uchwata nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

15) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia
szpitalnego Plus, kod OWU LPGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA
ustalit uchwatg nr Uz/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

16) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek specjali-
stycznego leczenia, kod OWU: LCGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA
ustalit uchwata nr UZ/228/2018 zdnia 5 listopada 2018 roku;

17) dodatk 80 grup g pieczenia na wypadek operacji
chirurgicznych, kod OWU: OPGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA
ustalit uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

18) dodat go grup g pieczenia epstw nieszcze-

sliwego wypadku na drodze lub w pracy - ustugi medyczne,

kod OWU: NPGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata
nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

dodatkowego grupowego ubezpleczenla na wypadek ztama-

nia kosci przez ubezpi go nieszczesli-

wym wypadkiem, kod OWU: ZKGP36 ktére Zarzad PZU Zycie

SA ustalit uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

dodatkowego grupowego ubezpieczenia konsultacja zagranicz-

nai assistance, kod OWU: KZGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA
ustalit uchwata nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

21) dodatk g0 grup go ubezpieczenia prawa do indywi-
dualnego konty ia ubezpieczenia, kod OWU: PKGP36,

ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata nr Uz/228/2018 z dnia

5 listopada 2018 roku; w przypadku oferty PZU Ochrona i Zdrowie.
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20,

W przypadku oferty PZU Zycie pod Ochrona zastosowanie maja
ogdblne warunki:

1) grupowego ubezpieczenia na zycie PZU Pod Dobra Opieka,
kod OWU: DOGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata
nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (OWU DO) wraz
z postanowieniami dodatkowymi nr 1 do OWU DO;

2) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci

d j nieszczesliwym wyp

Al

8) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
$mierci spowodowanej zawatem serca lub udarem mézgu,
kod OWU: ZZGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata
nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

9) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwate-

go uszczerbku na zdrowiu spowodowanego zawatem serca lub

udarem mézgu, kod OWU: TZGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA

ustalit uchwata nr Uz/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
iezdolnosci do pracy i dzielnej egzystencji, kod

OWU: TNGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata

nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej

choroby, kod OWU: CCGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit

uchwatg nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
ciezkiej choroby matzonka albo partnera zyciowego, kod

OWU: MCGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata

nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek lecze-

nia szpitalnego, kod OWU: LSGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA

ustalit uchwata nr UZ/228/2018 zdnia 5 listopada 2018 roku;

14) dodatk 20 grup ieczenia na wypadek

leczenia szpitalnego Plus, kod OWU LPGP36, ktére Zarzad

PZU Zycie SA ustalit uchwata nr Uz/228/2018 z dnia 5 listopada

2018 roku;

dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek specjali-

stycznego leczenia, kod OWU: LCGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA

ustalit uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

16) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji
chirurgicznych, kod OWU: OPGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA
ustalit uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

17) dodatk g0 grupowego ub zenia nastepstw nieszcze-

sliwego wypadku na drodze lub w pracy - ustugi medyczne,

kod OWU: NPGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata
nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

dodatkowego grupowego ubezpleczenla na wypadek ztama-

nia kosci przez ubezpieczonego sp go nieszczesli-

wym wypadkiem, kod OWU: ZKGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA
ustalit uchwata nr Uz/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;
dodatkowego grupowego ubezpieczenia konsultacja zagranicz-
nai assistance, kod OWU: KZGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA
ustalit uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;
dodatkowego grupowego ubezpieczenia prawa do indywi-
dual kontynuowania ubezpieczenia, kod OWU: PKGP36,
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13,
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18

19

20,

kod OWU NWGP36 ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata
nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

3) dodatk go grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci
matzonka albo partnera zyciowego, kod OWU: SMGP36,
ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata nr UZ/228/2018 z dnia
5 listopada 2018 roku;

4) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek urodze-
nia dziecka, kod OWU: UDGP36, ktdre Zarzad PZU Zycie SA ustalit
uchwata nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku, ze zmianami
ustalonymi uchwatg nr UZ/108/2019 z dnia 11 czerwca 2019 roku;

5) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwate-
go uszczerbku na zdrowiu spowodowanego nieszczesliwym
wypadkiem, kod OWU: TUGP36, ktére Zarzad PZU Zycie SA
ustalit uchwata nr Uz/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

6) dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci

j wypadkiem przy pracy,
kod OWU WPGP36 ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata
nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

7) dodat g0 grup go ubezpieczenia na wypadek $mierci

d ikacyj-

b dl L

j wyp
nym, kod OWU WKGP36 ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit
uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku;

ktére Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata nr UZ/228/2018 z dnia
5 listopada 2018 roku.

§3

W miejsce zapiséw ogdlnych warunkdw, o ktérych mowa w § 2 a do-
tyczacych wysokosci $wiadczer z tytutu poszczegdlnych ubezpieczen
stosuje sie zapisy § 4 niniejszego Programu Ubezpieczeniowego.

54

1. Zakres ubezpieczenia obejmuje zdarzenia w okresie naszej ochrony
wskazane w ust. 4.

2. Wysoko$¢ sktadki, sumy ubezpieczenia oraz kwota $wiadczenia
w poszczegdlnych Wariantach zalezy od wieku ubezpieczonego
okreslonego na dzien przystapienia do umowy.

3. Jezeli ubezpieczony ukoriczy okreslony w danym Wariancie wiek,
nasza ochrona w stosunku do niego koriczy sie ostatniego dnia
miesigca poprzedzajacego rocznice polisy przypadajaca w roku,

w ktérym ubezpieczony ukonczyt okreslony w tym Wariancie wiek.
Jesli ubezpieczony chce by¢ nadal objety ochrona w ramach innego
Wariantu (zgodnie z przedziatem wiekowym), powinien ztozy¢
deklaracje przystapienia do nowego Wariantu w terminie i przy
zachowaniu ciagtosci optaty sktadki.

pzu.pl



4. Zakres ubezpieczenia i wysokosci $wiadczen w poszczegdlnych
WARIANTACH DLA PRZEDZIALOW WIEKOWYCH:

« 18-30
« 31-45
+ 46-55
OCHRONA OCHRONA OCHRONA
OCHRONA OCHRONA OCHRONA MOJA MOJA MOJA
Nazwa OWU KOD owu DLAMNIE- | DLAMNIE- | DLAMNIE- | IMOJEJ I MOJEJ IMOJEJ

WARIANT | WARIANT Il | WARIANT IIl | RODZINY - RODZINY - RODZINY -
WARIANT | WARIANT Il | WARIANT Ill

Wsparcie W Razie Choroby

12000 15000 20000 12000 13500 15000

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie

na wypadek ciezkiej choroby CCGP36 @il = onko - onko - onko -

kardio kardio multiwsparcie| kardio kardio multiwsparcie
- neuro - neuro - neuro - neuro

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie

. . S KZGP36 TAK TAK
konsultacja zagraniczna i assistance

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek specjalistycznego LCGP36 20000 5000 10 000
leczenia

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek trwatego uszczerbku na
zdrowiu spowodowanego zawatem
serca lub udarem mézgu - 1 %

TZGP36 800 800 800

Wsparcie W Razie Wypadku

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek trwatego uszczerbku
na zdrowiu spowodowanego
nieszczesliwym wypadkiem - 1%

TUGP36 400 600 600 400 500 600

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek ztamania kosci przez
ubezpieczonego spowodowanego
nieszczesliwym wypadkiem

ZKGP36 5000 7500 10000

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
nastepstw nieszczesliwego wypadku
na drodze lub w pracy - ustugi
medyczne

NPGP36 TAK

Wsparcie W Razie Operacji Chirurgicznej | Leczenia Szpitalnego

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie

P N OPGP36 3000 6000 3000 4500 6000
na wypadek operacji chirurgicznych
PEEEeUEEUEMIR UG || | e 10000 15000 20000 10000 15000 20000
na wypadek leczenia szpitalnego
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek leczenia szpitalnego Plus
- procent $wiadczenia
« Wskutek wystapienia ciezkiej 0,5 0,5 05 0,5 0,5 0,5
choroby
« Wskutek nieszczesliwego wypadku 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5
« Wskutek wypadku komunikacyjnego 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5
« Wskutek wypadku przy pracy WReFE3 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5
« Na oddziale intensywnej terapii 5] 5] 5] 5 5} 5
« Zadzien rekonwalescencji 0,25 0,25 0,25 0,25 0,25 0,25
« Poza terytorium Polski TAK TAK TAK TAK TAK TAK

801102102 Optatazgodna ztaryfa operatora 3



Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek niezdolnosci do pracy TNGP36 50 000 100 000 150 000 50 000 100 000 150 000
i samodzielnej egzystencji
Wsparcie Dla Bliskich
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek émierci ubezpieczonego | \\\coqe 80000 140 000 160 000 160 000 170 000 180 000
spowodowanej nieszczesliwym
wypadkiem
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek $mierci ubezpieczonego WPGP36 80000 140 000 140 000 160 000 180 000 180 000
spowodowanej wypadkiem przy pracy
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek Smierci ubezpieczonego |\ cp3g 80 000 80 000 80000 100 000 100 000 100 000
spowodowanej wypadkiem
komunikacyjnym
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek Smierci spowodowanej ZZGP36 70000 40 000 55000 70 000
zawatem serca lub udarem mézgu
Grupowe ubezpieczenie na zycie
PZU Pod Dobra Opieka DOGP36 30000 60000 80000 50000 65000 80000
$wiadczenia Rodzinne
6000 7000 8000
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek ciezkiej choroby MCGP36 onko - onko -
matzonka albo partnera zyciowego kardio kardio multiwsparcie
- neuro - neuro
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek $mierci matzonka albo SMGP36 15000 17500 20000
partnera zyciowego
Dodatkowe gru powe u bez_pleczeme UDGP36 500 1200
na wypadek urodzenia dziecka
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
prawa do indywidualnego PKGP36 Standard C | StandardC | StandardC | StandardC | Standard C | Standard C
kontynuowania ubezpieczenia
Opieka Medyczna
. . Start Start Start Start Start Start
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
N UZGP36
zdrowotne Opieka Medyczna . . . .
Medium Medium Medium Medium
Zakres ubezpieczenia i wysokosci Swiadczen w poszczeg6lnych WARIANTACH DLA PRZEDZIAEU WIEKOWEGO 56-65
OCHRONA OCHRONA OCHRONA
OCHRONA OCHRONA OCHRONA MOJA MOJA MOJA
Nazwa OWU KOD owu DLA MNIE - DLA MNIE - DLA MNIE - 1 MOJEJ 1 MOJEJ 1 MOJEJ
WARIANT | WARIANT Il WARIANT Il | RODZINY - RODZINY - RODZINY -
WARIANT I WARIANT I WARIANT I
Wsparcie W Razie Choroby
3600 4500 6000 3600 4200 4500
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
U CCGP36 onko - onko - onko - onko -
na wypadek ciezkiej chorob;
P e v kardio kardio multiwsparcie| kardio kardio multiwsparcie
- neuro - neuro - neuro - neuro
Dodatkowe grupowe ubgzplgczenle KZGP36 TAK TAK
konsultacja zagraniczna i assistance

pzu.pl



Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek specjalistycznego LCGP36 10000 2500 5000
leczenia

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek trwatego uszczerbku na
zdrowiu spowodowanego zawatem
serca lub udarem mézgu - 1 %

TZGP36 800 800 800

Wsparcie W Razie Wypadku

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek trwatego uszczerbku
na zdrowiu spowodowanego
nieszczesliwym wypadkiem - 1 %

TUGP36 400 600 600 400 500 600

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek ztamania kosci przez
ubezpieczonego spowodowanego
nieszczesliwym wypadkiem

ZKGP36 5000 7500 10000

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
nastepstw nieszczesliwego wypadku
na drodze lub w pracy - ustugi
medyczne

NPGP36 Tak

Wsparcie W Razie Operacji Chirurgicznej | Leczenia Szpitalnego

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie

P N OPGP36 1500 3000 1500 2200 3000
na wypadek operacji chirurgicznych
Bk eTEEUINIR AT || (e 2500 4000 5000 2500 4000 5000
na wypadek leczenia szpitalnego
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek leczenia szpitalnego Plus
- procent $wiadczenia
« Wskutek wystapienia ciezkiej 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5
choroby
« Wskutek nieszczesliwego wypadku 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5
« Wskutek wypadku komunikacyjnego 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5
« Wskutek wypadku przy pracy SHCESE 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5 0,5
« Na oddziale intensywnej terapii 3 3 5] 5 5! 5
« Za dzien rekonwalescencji 0,25 0,25 0,25 0,25 0,25 0,25
« Poza terytorium Polski TAK TAK TAK TAK TAK TAK

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek niezdolnosci do pracy TNGP36 12500 25000 37500 12500 25000 37500
i samodzielnej egzystencji

Wsparcie Dla Bliskich

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek $mierci ubezpieczonego
spowodowanej nieszczesliwym
wypadkiem

NWGP36 80000 140 000 160 000 160000 170000 180000

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek Smierci ubezpieczonego WPGP36 80000 140 000 140 000 160 000 180000 180 000
spowodowanej wypadkiem przy pracy

Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek $mierci ubezpieczonego
spowodowanej wypadkiem
komunikacyjnym

WKGP36 80000 80000 80000 100000 100000 100 000

801102102 Optatazgodna ztaryfa operatora



Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek $mierci spowodowanej ZZGP36 70000 40 000 55000 70 000
zawatem serca lub udarem mézgu
Grupowe ubezpieczenie na zycie
PZU Pod Dobra Opieka DOGP36 20000 35000 45000 30000 35000 45000
$wiadczenia Rodzinne
1800 2100 2400
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek ciezkiej choroby MCGP36 onko - onko -
matzonka albo partnera zyciowego kardio kardio multiwsparcie
- neuro - neuro
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
na wypadek $mierci matzonka albo SMGP36 7500 8750 10000
partnera zyciowego
Dodatkowe gru powe u bez_pleczeme UDGP36 500 1200
na wypadek urodzenia dziecka
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
prawa do indywidualnego PKGP36 Standard C | StandardC | StandardC | StandardC | Standard C | Standard C
kontynuowania ubezpieczenia
Opieka Medyczna
. . Start Start Start Start Start Start
Dodatkowe grupowe ubezpieczenie
N UZGP36
zdrowotne Opieka Medyczna . . . .
Medium Medium Medium Medium
Powyizsze kwoty $wiadczer nie s3 skumulowana wartoécia $wiadczenia wyptacana w przypadku zajécia danego zdarzenia.
Sktadka
PZU Zycie pod Ochrona QARIANN
OCHRONA OCHRONA OCHRONA OCHRONA OCHRONA OCHRONA
. . MOJAIMOJEJ | MOJAIMOJEJ MOJA | MOJEJ
Przedziat wiekowy DLA MNIE - DLA MNIE - DLA MNIE -
WARIANT | WARIANT II WARIANT Il RODZINY - RODZINY - RODZINY -
WARIANT | WARIANT Il WARIANT 1l
18-30 45 zt 60 zt 90 zt 50 zt 75zt 120zt
31-45 50 zt 70zt 110zt 60 zt 85zt 125zt
46-55 75zt 115zt 170 zt 110zt 150zt 170 zt
56-65 90 zt 130zt 180 zt 125zt 170 z¢ 190 zt
Sktadka PZU Ochrona i Zdrowie
(zakres START) QWARIAND
OCHRONA OCHRONA OCHRONA OCHRONA OCHRONA OCHRONA
. . MOJAIMOJEJ | MOJAIMOJEJ MOJA | MOJEJ
Przedziat wiekowy DLA MNIE - DLA MNIE - DLA MNIE -
WARIANT | WARIANT 11 WARIANT Il RODZINY - RODZINY - RODZINY -
WARIANT | WARIANT Il WARIANT 1l
18-30 105zt 115zt 140 zt 105 zt 1251zt 170 zt
31-45 110zt 125zt 160 zt 115zt 135zt 175zt
46-55 135zt 170zt 220zt 165zt 200zt 220 zt
56-65 150 zt 185zt 230zt 185zt 220zt 240 zt
6 pzu.pl



Sktadka PZU Ochrona i Zdrowie
(zakres MEDIUM) ARIANT

OCHRONA OCHRONA OCHRONA OCHRONA OCHRONA OCHRONA

. . MOJAIMOJEJ | MOJAIMOJEJ MOJA | MOJEJ

Przedziat wiekowy DLA MNIE - DLA MNIE - DLA MNIE -

WARIANT | WARIANT II WARIANT 11l RODZINY - RODZINY - RODZINY -

WARIANT | WARIANT Il WARIANT 11l
18-30 170 zt 190 zt 180zt 220 zt
31-45 180zt 210zt 190 zt 225zt
46-55 225zt 270 zt 2557t 270 zt
56-65 240 zt 280 zt 275zt 290 zt
§5 §9

1. W umowie ubezpieczenia wprowadza sie okreslenie, ktdre oznacza:
Klub PZU Pomoc w Zyciu - program lojalnosciowy organizowany
przez PZU Pomoc SA.

2. llekro¢ w umowie ubezpieczenia mowa jest o ubezpieczonym,
okreslenie to oznacza:
ubezpieczony - osoba fizyczna, bedaca cztonkiem Klubu PZU Pomoc
w Zyciu, ktéra przystapita do umowy i ktéra:

1) w dacie podpisywania deklaracji przystapienia wykonuje dziatal-
nos$¢ gospodarcza, a dziatalno$¢ ta nie pozostaje w zawieszeniu
(przedsiebiorca);

2) pozostaje w stosunku prawnym z przedsiebiorca;

3) jest matzonkiem albo partnerem zyciowym, petnoletnim dziec-

kiem przedsiebiorcy lub pracownika, o ktérych mowa w pkt 1)-2).

3. Do umowy ubezpieczenia w zakresie dodatkowego grupowego ubez-
pieczenia zdrowotnego Opieka Medyczna (UZGP36) moze przystapic¢
wytacznie wspétubezpieczony - niepetnoletnie dziecko.

§6

W umowie ubezpieczenia nie ponosimy odpowiedzialnosci z tytutu
grupowego ubezpieczenia na zycie PZU Pod Dobra Opieka przez okres
pierwszych 6 miesiecy liczonych od dnia przystapienia ubezpieczonego
do umowy (okres karencji). Ponosimy jednak odpowiedzialno$¢ jezeli
w okresie karencji $mier¢ nastapita w wyniku nieszczesliwego wypadku.

§7

1. Do umowy moze przystapi¢ osoba, ktdra ukoriczyta 18 lat i nie ukori-
czyta 66 lat. Pozostate warunki przystgpienia do umowy sa zgodne
z ogdlnymi warunkami ubezpieczenia lub warunkami umowy.

2. Nasza ochrona wobec tych oséb koriczy sie w rocznice polisy
przypadajaca w roku, w ktérym osoby te koricza 66 lat, z uwzgled-
nieniem przedziatéw wiekowych, o ktérych mowa w § 4 Progra-
mu Ubezpieczeniowego.

Nasza ochrona wobec ubezpieczonych koriczy sie réwniez z koricem
miesigca, w ktérym:

1) przedsiebiorca zakoriczyt prowadzenie dziatalnosci gospodarczej;
2) ustat stosunek prawny taczacy pracownika z przedsiebiorca.
Pozostate okolicznosci dotyczace korica naszej ochrony sa zgodne

z 0g6lnymi warunkami ubezpieczenia lub warunkami umowy.

3. Jesli otrzymamy sktadke za osobe, ktora nie mogta przystapic¢ do
ubezpieczenia, w zwigzku z tym, ze nie spetnita definicji ubezpieczo-
nego lub wieku przystapienia okreslonego w umowie, zwracamy ja
tej osobie na wskazany przez nig rachunek jako nienalezna.

§8

W umowie ubezpieczenia nie stosuje sie zapiséw OWU DO dotyczacych
wznowienia ochrony z zachowaniem jej ciagtosci, jesli przed uptywem
trzeciego miesiaca zalegtosci cata zalegta sktadka zostanie zaptacona.

801102102 Optatazgodna ztaryfa operatora

PZU Zycie SA musi doreczy¢ warunki umowy, w tym ogdlne warunki
ubezpieczen, osobom przystepujacym do umowy, zanim osoby te
podpisza deklaracje przystapienia.

§10

1. Ubezpieczony optaca nam sktadki na wskazany rachunek bankowy
w petnej wymaganej kwocie do 25. dnia miesigca poprzedzajacego
miesiac, za ktéry sktadka jest nalezna.

2. Sktadke uwazamy za zaptacona przez ubezpieczonego, gdy wptynie
na rachunek bankowy, ktéry wskazali$my.

3. Brak sktadki we wskazanym terminie powoduje zakoriczenie naszej
ochrony z ostatnim dniem miesiaca, za ktéry optacono ostatnig sktadke.

§11

W umowie ubezpieczenia nie stosujemy zapisdw OWU DO, ktdre wskaza-
liSmy w punkcie:

1) 15-18;

2) 20.3);

3) 20.8);

4) 21.4);

5) 21.9);

6) 75.1);

7) 75.3)-5);

8) 75.8).

§12

Wszelkie zmiany niniejszego Programu Ubezpieczeniowego wymagaja
formy pisemnej pod rygorem niewaznosci.

§13

Program Ubezpieczeniowy wchodzi w zycie z dniem 31 stycznia
2020 roku.

§14

Program Ubezpieczeniowy sporzadzono w dwéch jednobrzmiacych
egzemplarzach, po jednym dla kazdej ze stron.

AR

PZU Zycie SA
Michat Jaczyniski

‘ Krwge  Nowrahir

Ubezpieczajacy
Kinga Nowak

PZUZ 9787/1
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Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

GRUPOWE UBEZPIECZENIE NA ZYCIE
PZU POD DOBRA OPIEKA

Wersja dokumentu z dnia 20.07.2019r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach, w szczegdlnosci
w ogblnych warunkach grupowego ubezpieczenia na zycie PZU Pod Dobra Opieka, o kodzie warunkéw DOGP36 (OWU).
Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu umowy, zapoznaj sie z OWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie

« jest prezentowana w celach informacyjnych,

« nie jest czesciag umowy ubezpieczenia (umowy),

« nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

« nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?

Ubezpieczamy Twoje zycie.
Zakres ubezpieczenia obejmuje Smier¢ ubezpieczonego w okresie naszej ochrony.

Charakterystyka produktu - jakie sa gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

W razie $mierci ubezpieczonego wyptacimy uposazonemu $wiadczenie réwne procentowi sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu
$mierci. W przypadku, gdy ubezpieczony wskazat kilku uposazonych, a niektérzy sposréd nich zmarli przed $miercia ubezpieczonego
lub utracili prawo do $wiadczenia, wéwczas przypadajaca im cze$é $wiadczenia zostanie rozdzielona proporcjonalnie pomiedzy
pozostatych uposazonych. W przypadku, gdy ubezpieczony nie wskazat uposazonego albo gdy wszyscy uposazeni zmarli przed
$miercig ubezpieczonego lub utracili prawo do $wiadczenia, wéwczas $wiadczenie przystuguje nizej wymienionym cztonkom rodziny
ubezpieczonego wedtug kolejnosci pierwszenstwa:

« matzonek w catosci,

« dzieci w czesciach réwnych,

« rodzice w czesciach réwnych,

« inni spadkobiercy ubezpieczonego w czesciach réwnych.

Jest to umowa ubezpieczenia podstawowego. Istnieje mozliwo$¢ rozszerzenia ochrony o dodatkowe ryzyka wypadkowe i chorobowe.

Kto moze zawrze¢ z nami umowe, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.

Mozesz przystapi¢ do ubezpieczenia, jesli w dniu, w ktérym podpisujesz deklaracje przystapienia:

« taczy Cie z ubezpieczajacym stosunek prawny, jestes matzonkiem albo partnerem zyciowym lub petnoletnim dzieckiem
ubezpieczonego podstawowego,

« ukoriczytes 16 lat i nie ukoriczytes 69 lat, a w przypadku petnoletniego dziecka - ukoriczytes 18 lat i nie ukoriczytes 69 lat,

« nie przebywasz na zwolnieniu lekarskim, w szpitalu, hospicjum, placéwce dla przewlekle chorych, na $wiadczeniu rehabilitacyjnym
lub nie jeste$ uznany za osobe niezdolna do pracy lub niezdolna do stuzby orzeczeniem wtasciwego organu wedtug przepiséw
o ubezpieczeniu spotecznym lub zaopatrzeniu spotecznym.

Jesli bezposrednio przed przystapieniem do ubezpieczenia w ramach oferty PZU Ochrona i Zdrowie, PZU Zycie pod Ochrona:

« nie byte$ objety innym ubezpieczeniem grupowym na zycie w PZU Zycie SA,

« byte$ objety innymi ubezpieczeniami grupowymi na zycie w PZU Zycie SA krécej, niz 12 miesiecy,

w dniu podpisania deklaracji przystapienia sktadasz dodatkowo o$wiadczenie dotyczace zdrowia.

Mozemy wyrazi¢ zgode na przystapienie do ubezpieczenia osoby, ktdra ukoriczyta 69 lat. Jesli umowa obejmuije kilka wariantéw

ubezpieczenia, mozesz przystapic tylko do jednego wariantu.

Jak dtugo trwa umowa?

Umowa zawierana jest pomiedzy nami a ubezpieczajagcym na czas okreslony potwierdzony polisa.
Umowa zostaje przedtuzona na kolejny okres 1 roku na tych samych warunkach, o ile Zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Powszechny Zaktad Ubezpieczer na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIll Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfg operatora)



Gdzie obowigzuje ubezpieczenie?
Ochrona ubezpieczeniowa dziata na catym $wiecie, przez 24 godziny na dobe.

Jak i kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwos¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone sa we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone polisa.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajacego w petnej wymaganej kwocie.

Kiedy rozpoczyna sig i koficzy ochrona ubezpieczeniowa?

Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonych rozpoczyna sie pierwszego dnia miesigca kalendarzowego, jezeli spetnione zostaty

tacznie nastepujace wymogi:

« przed rozpoczeciem tego miesigca otrzymalismy podpisane przez ubezpieczonych deklaracje przystapienia wraz z wykazem tych
0sdb,

« pierwsza sktadka zostata przekazana nie pdzniej niz w przypadajacym w tym miesigcu kalendarzowym terminie przekazania sktadki.

Nie ponosimy odpowiedzialno$ci w okresie pierwszych 6 miesiecy liczonych od dnia przystapienia przez Ciebie do umowy (okres
karencji). Karencja ma zastosowanie, jezeli:
« poczatek odpowiedzialno$ci w stosunku do ubezpieczonego przypada pdzniej niz w czwartym miesiacu, liczac od dnia:
- zawarcia umowy,
- powstania stosunku prawnego tgczacego ubezpieczonego podstawowego z ubezpieczajgcym, o ile stosunek ten powstat po dniu
zawarcia umowy,
- zawarcia zwigzku matzenskiego lub ukoriczenia 18 lat po dniu zawarcia umowy,
« $mier¢ nie byta spowodowana nieszczesliwym wypadkiem.

Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego zakonczy sie:

« zdniem, w ktérym otrzymamy oswiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

« z chwila Twojej $mierci,

z koficem miesigca, w ktdrym ustat stosunek prawny, jaki taczyt Ciebie z ubezpieczajacym - jesli otrzymalismy sktadke za ten
miesiac,

z dniem rocznicy polisy przypadajacym w roku, w ktérym koriczysz 70 lat albo - jesli objelismy Cie ochrong po ukoriczeniu przez
Ciebie 69 lat - zdniem rocznicy polisy przypadajacym w roku, w ktérym koriczysz 76 lat,

z ostatnim dniem miesigca, w ktérym zrezygnujesz z naszej ochrony, pod warunkiem przekazania sktadki za ten miesiac,

z dniem rozwigzania umowy,

z dniem, w ktérym uptynie okres wypowiedzenia umowy,

z koficem pierwszego miesiaca, za ktdry nie otrzymalismy wszystkich sktadek - jesli ubezpieczajacy nie przekaze zalegtosci
w terminie okreslonym w OWU.

.

.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialno$ci w przypadku:

« podpisania deklaracji przystapienia na zwolnieniu lekarskim,

« podania nieprawdziwych informacji w o$wiadczeniu sktadanym przed objeciem nasza ochrona,
« nie dostarczenia dokumentéw niezbednych dla ustalenia zasadnosci roszczenia.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialno$ci, jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skoriczyta sie nasza odpowiedzialno$¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwigzac umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy ubezpieczajacy
jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwiaza¢ umowe poprzez jej pisemne
wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia mozna rozwigzac w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia
W zwiazku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

801102102 pzu.pl
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W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw grupowego
ubezpieczenia na zycie PZU Pod Dobrg Opieka, o kodzie
warunkéw DOGP36 (OWU), ktére wskazujg gtdwne warunki
umowy ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajg z przepiséw prawa
(art. 17 ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej).

Lp.| Rodzaj informadji Numer zapisu
1. | Przestanki wypfaty Swiadczenia pkt 1 OWU
pkt 3—5 OWU
pkt 6—7 OWU
pkt 84-91 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 8—-9 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 10-13 OWU
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 14—19 OWU
lub ich obnizenia pkt 20-22 OWU
pkt 33—-43 OWU
pkt 85 OWU

Jest to grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka, ktdre jest ubezpieczeniem podstawowym.

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WIWIW - na pzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XI1l Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
PZU POD DOBRA OPIEKA

Kod OWU: DOGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit ogélne warunki grupowego ubezpieczenia na zycie PZU Pod Dobra Opieka uchwata

nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 19 listopada 2018 roku i maja zastosowanie do umdéw ubezpieczenia zawieranych od dnia 1 stycznia
2019 roku.

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powinien doktadnie zapoznac sie z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce
przystapi¢ do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj si¢ doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy termin6w:
1) deklaracja przystapienia - dokument, ktéry wypetniasz i podpisujesz w celu przystapienia do umowy lub w celu zmiany
wariantu ubezpieczenia;
2) dzien przystapienia do umowy - dzieri, w ktérym rozpoczyna sie nasza ochrona wzgledem Ciebie;
3) konsument - osoba fizyczna dokonujaca czynnosci prawnej niezwigzanej bezposrednio z jej dziatalnoscia gospodarcza
lub zawodowa;
4) my/PZU Zycie - Powszechny Zaktad Ubezpieczer na Zycie Spétka Akcyjna;
5) nieszczesliwy wypadek - zdarzenie, ktére:
a) jest gwattowne i niespodziewane oraz
b) jest wywotane czynnikami zewnetrznymi, oraz
c) jestwytaczna oraz bezposrednia przyczyna zdarzenia, ktére obejmuje ubezpieczenie, oraz
d) nie zalezy od woli i stanu zdrowia ubezpieczonego lub jego matzonka albo partnera zyciowego, lub jego dziecka, lub
cztonka jego rodziny;
okres naszej ochrony - czas, w ktérym trwa nasza odpowiedzialno$¢ wobec ubezpieczonego;
partner zyciowy - partner zyciowy (ubezpieczony bliski) lub partner zyciowy (wskazany przez ubezpieczonego podstawowego
lub petnoletnie dziecko);
8) partner zyciowy (ubezpieczony bliski) - osoba, ktéra pozostaje z ubezpieczonym podstawowym we wspdlnym pozyciu oraz:
a) sktada deklaracje przystapienia do umowy,
b) ubezpieczony podstawowy wskazat ja w deklaracji - wskazanie obowigzuje od pierwszego dnia miesigca nastepujacego po
miesigcu, w ktérym wskazano partnera zyciowego,
c) nie jest krewnym ubezpieczonego podstawowego,
d) nie pozostaje w zwiazku matzeriskim;
9) partner zyciowy (wskazany przez ubezpi go podst: go lub petnoletnie dziecko) - osoba, ktéra pozostaje
z ubezpieczonym podstawowym albo petnoletnim dzieckiem we wspdlnym pozyciu oraz:
a) nie sktada deklaracji przystapienia do umowy,
b) zostata wskazana przez ubezpieczonego podstawowego albo petnoletnie dziecko w ich deklaracji - wskazanie obowiazuje
od pierwszego dnia miesigca nastepujacego po miesigcu, w ktérym wskazano partnera zyciowego,
c) nie jest krewnym odpowiednio ubezpieczonego podstawowego, petnoletniego dziecka,
d) nie pozostaje w zwiazku matzeriskim;
petnoletnie dziecko - dziecko:
a) ubezpieczonego podstawowego,
b) matzonka albo partnera zyciowego ubezpieczonego podstawowego,
ktére ukoriczyto 18 lat;
placéwka dla przewlekle chorych - podmiot udzielajacy catodobowo, stacjonarnie $wiadczer w zakresie dtugoterminowej
opieki i pielegnacji: zaktad opiekuriczo-leczniczy, dom pomocy spotecznej lub placéwka zapewniajaca catodobowga opieke,
tworzona na podstawie odpowiednich przepiséw prawa;
12) polisa - dokument, ktdry potwierdza zawarcie umowy i jej warunki;
13) potwierdzenie zakresu ubezpieczenia - dokument przekazany ubezpieczonemu przez PZU Zycie, potwierdzajacy zakres
zawartego ubezpieczenia;
14) realizacja Swiadczenia - wyptata ubezpieczonemu albo uprawnionemu $wiadczenia pienieznego albo realizacja ustugi
na rzecz ubezpieczonego w razie zajécia zdarzenia objetego nasza ochrona;
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15) rocznica polisy - kazda rocznica dnia, w ktérym zostata zawarta umowa;

16) stosunek prawny - umowa o prace, umowa zlecenia, umowa o dzieto, umowa agencyjna, kontrakt, powotanie, cztonkostwo
lub inny stosunek prawny taczacy ubezpieczajacego z ubezpieczonym podstawowym, ktéry zaakceptujemy;

17) strona umowy - PZU Zycie albo ubezpieczajacy;

18) trwaty nosnik - materiat lub narzedzie umozliwiajace konsumentowi lub przedsiebiorcy przechowywanie informacji
kierowanych osobiscie do niego, w sposéb umozliwiajacy dostep do informacji w przysztosci przez czas odpowiedni do celdw,
jakim te informacje stuza, i ktére pozwalaja na odtworzenie przechowywanych informacji w niezmienionej postaci;

19) Ty/ubezpieczony - osoba fizyczna, ktéra przystapita do umowy (ubezpieczony podstawowy albo ubezpieczony bliski);

20) ubezpieczajacy - podmiot, ktdry zawart umowe z PZU Zycie;

21) ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka, do ktérego zastosowanie maja

niniejsze OWU;

ubezpieczenie dodatkowe - ubezpieczenie, o ktdre mozesz rozszerzy¢ nasza ochroneg;

ubezpieczony podstawowy - osoba, kt6ra taczy stosunek prawny z ubezpieczajacym, ktdra zostata objeta nasza

ochrong;

ubezpieczony bliski - matzonek albo partner zyciowy, petnoletnie dziecko, wskazani przez ubezpieczonego podstawowego,

ktérzy zostali objeci nasza ochrona;

25) umowa - umowa ubezpieczenia zawarta przez PZU Zycie i ubezpieczajacego z zastosowaniem OWU wraz z zawartymi przez

PZU Zycie i ubezpieczajacego umowami ubezpieczeri dodatkowych;

uposazony - osoba fizyczna lub inny podmiot prawa wskazani przez ubezpieczonego jako uprawnieni do otrzymania

Swiadczenia w razie $Smierci tego ubezpieczonego;

27) uprawniony - osoba, ktéra moze ubiegac sie o wyptate $wiadczenia pienieznego, czyli: uposazony, spadkobierca
ubezpieczonego, osoba wymieniona w pkt 87 OWU, spadkobierca tych osdb;

28) wariant ubezpieczenia - wybrany przez ubezpieczajacego zakres ochrony ubezpieczeniowej potwierdzony polisa.

22
23

24

26,

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

2.

Ubezpieczamy Twoje zycie.

SUMA UBEZPIECZENIA
- czym jest i gdzie wskazujemy jej wysoko$¢

3.
4.

5.

Suma ubezpieczenia jest to kwota, na podstawie ktdrej ustalamy wysoko$¢ wyptacanego $wiadczenia.

Wysoko$¢ sumy ubezpieczenia w ubezpieczeniu podstawowym i ubezpieczeniu dodatkowym znajdziesz w polisie i potwierdzeniu
zakresu ubezpieczenia.

Suma ubezpieczenia jest stata przez caty okres umowy.

ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOSC WYPEATY SWIADCZENIA
- czyli za jakie zdarzenie zaptacimy i ile

6. Zakres ubezpieczenia obejmuje $mieré ubezpieczonego w okresie naszej ochrony.

7. W razie $mierci ubezpieczonego wyptacimy $wiadczenie réwne procentowi sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu $mierci, ktdry jest
okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

WY£ACZENIA OCHRONY

- czyli w jakich sytuacjach nie wyptacimy $wiadczenia

8. Dla celdéw okreslenia wytaczen naszej ochrony uzywamy termindw:

1) dziatania wojenne - s to dziatania sit zbrojnych, ktére daza do rozbicia sit zbrojnych przeciwnika na ladzie, w powietrzu lub
na morzu;

2) akty terroru - s3 to dziatania indywidualne lub grupowe przeciwko ludnosci lub mieniu, aby osiagnac¢ skutki ekonomiczne,
polityczne lub spoteczne; celem aktéw terroru jest wprowadzenie chaosu, zastraszenie ludnosci, dezorganizacja zycia
publicznego, funkcjonowania transportu publicznego, zaktadéw ustugowych lub wytwérezych;

3) masowe rozruchy spoteczne - s3 to wystapienia grupy spotecznej przeciw strukturom, ktére sprawuja wtadze na mocy
prawa; wywotuja je: niezadowolenie z sytuacji politycznej, ekonomicznej lub spotecznej; masowym rozruchom spotecznym
zwykle towarzysza akty przemocy fizycznej.

9. Nasze ubezpieczenie nie obejmuje Smierci ubezpieczonego, jesli nastapita:
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1) w wyniku dziatari wojennych;

2) wwyniku czynnego udziatu ubezpieczonego w aktach terroru lub w masowych rozruchach spotecznych;

3) wwyniku popetnienia lub usitowania popetnienia przez ubezpieczonego czynu, ktdry wypetnia ustawowe znamiona
umyslnego przestepstwa;

4) w przypadku samobdjstwa ubezpieczonego - popetnionego w ciggu 2 lat od poczatku okresu naszej ochrony;



5) wwyniku wypadku komunikacyjnego - jesli ubezpieczony prowadzit pojazd w stanie nietrzezwosci, pod wptywem
narkotykdw, $rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw
o przeciwdziataniu narkomanii - o ile miato to wptyw na zajécie zdarzenia.

POCZATEK OKRESU NASZEJ OCHRONY
- czyli od kiedy Ciebie ubezpieczymy

10. Zzastrzezeniem pkt 11-19 OWU, nasza ochrona wzgledem Ciebie rozpoczyna sie od pierwszego dnia miesiaca jesli:

1) zostata zawarta umowa;

2) przed tym miesigcem otrzymali$my podpisana przez Ciebie deklaracje przystapienia, w ktdrej akceptujesz warunki umowy,
w tym wysoko$¢ sumy ubezpieczenia, i zgadzasz sig na to, zeby$my objeli Cig nasza ochrong;

3) przed tym miesigcem otrzymali$my od ubezpieczajacego wykaz ubezpieczonych, ktdrzy podpisali deklaracje przystapienia
i jestes wymieniony w tym wykazie;

4) otrzymalismy od ubezpieczajacego pierwsza sktadke za objecie Ciebie nasza ochrona, w terminie wskazanym we wniosku
0 zawarcie umowy.

11. Jesli przystepujesz do umowy pdzniej niz w miesigcu, w ktdrym zawarto te umowe, nasza ochrona wzgledem Ciebie rozpoczyna
sie od pierwszego dnia miesigca jesli:

1) przed tym miesigcem otrzymali$my podpisang przez Ciebie deklaracje przystapienia, w ktérej akceptujesz warunki umowy,
w tym wysokos¢ sumy ubezpieczenia, i zgadzasz sie na to, zeby$my objeli Cie naszg ochrong;

2) przed tym miesigcem otrzymali$my od ubezpieczajacego wykaz ubezpieczonych, ktérzy podpisali deklaracje przystapienia
i jeste$ wymieniony w tym wykazie;

3) otrzymaliSmy od ubezpieczajacego pierwsza sktadke za objecie Ciebie nasza ochrona, w terminie wskazanym w polisie.

12. Ubezpieczony podstawowy moze zgtosi¢ do ubezpieczenia partnera zyciowego (ubezpieczony bliski) lub go zmienié raz w kazdym
okresie, ktdry konczy sie w rocznice polisy. Nasza ochrona wzgledem tego partnera zyciowego rozpoczyna sie od pierwszego dnia
miesigca jesli:

1) przed tym miesigcem otrzymaliSmy podpisang przez partnera zyciowego deklaracje przystapienia, w ktérej akceptuje warunki
umowy, w tym wysoko$¢ sumy ubezpieczenia, i zgadza sie na to, zeby$my objeli go nasza ochrona;
2) przed tym miesigcem otrzymalismy od ubezpieczajacego wykaz ubezpieczonych, ktdrzy podpisali deklaracje przystapienia
i jest on wymieniony w tym wykazie;
3) otrzymali$my od ubezpieczajacego pierwsza sktadke za objecie go nasza ochrong, w terminie wskazanym w polisie.
W przypadku zgtoszenia do ubezpieczenia nowego partnera zyciowego, nasza ochrona wzgledem dotychczasowego partnera
zyciowego koriczy sie z dniem poprzedzajacym objecie nasza ochrona nowego partnera zyciowego, chyba ze na podstawie OWU
nasza ochrona wzgledem niego koriczy sie wczesniej lub ubezpieczony podstawowy zgtosi wczesniej ched wyrejestrowania
wskazanego partnera zyciowego.

PRZYKEAD

Rocznica polisy przypada w dniu 1 marca 2018 roku. Ubezpieczony podstawowy wskazuje nowego partnera
zyciowego w deklaracji przystapienia podpisanej w dniu 15 maja 2018 roku. Deklaracje partnera zyciowego
otrzymujemy 25 maja 2018 roku. To oznacza, ze objecie naszg ochrong nowego partnera zyciowego nastapi w dniu
1 czerwca 2018 roku. Nasza ochrona wzgledem dotychczasowego partnera koriczy sie z dniem 31 maja 2018 roku.
Kolejnego partnera zyciowego mozna wskazad najwczesniej 1 marca 2019 roku.

13. Nasza ochrona w ubezpieczeniu dodatkowym rozpoczyna sie zgodnie z zasadami w ubezpieczeniu podstawowym
(zob. pkt 10 OWU).

KARENCJA

- czyli okres po zawarciu umowy oraz przystapieniu przez Ciebie do umowy, w ktérym nie ponosimy odpowiedzialnosci wzgledem
Ciebie

14. W przypadkach opisanych w pkt 15-18 OWU nie ponosimy odpowiedzialnosci przez okres pierwszych 6 miesiecy liczonych od
dnia przystapienia przez Ciebie do umowy (okres karencji). Ponosimy jednak odpowiedzialnos¢ jezeli w okresie karencji $mier¢
nastapita w wyniku nieszczesliwego wypadku.

15. Jesli jeste$ ubezpieczonym podstawowym, ma zastosowanie wzgledem Ciebie okres karencji, gdy dzieri przystapienia przez
Ciebie do umowy przypada po uptywie 4 miesiecy od dnia:

1) zawarcia umowy przez ubezpieczajacego - o ile pozostawate$ w stosunku prawnym z ubezpieczajagcym w dniu zawarcia
umowy;
2) powstania stosunku prawnego z ubezpieczajacym - o ile rozpoczat sie po dniu zawarcia umowy.

16. Jesli jeste$ matzonkiem ubezpieczonego podstawowego, ma zastosowanie wzgledem Ciebie okres karencji, gdy dzier
przystapienia przez Ciebie do umowy przypada po uptywie 4 miesiecy od dnia:

1) zawarcia umowy - o ile ubezpieczony podstawowy pozostawat w stosunku prawnym z ubezpieczajgcym w dniu
zawarcia umowy;
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2) powstania stosunku prawnego ubezpieczonego podstawowego z ubezpieczajacym - o ile rozpoczat sie po dniu zawarcia
umowy;
3) zawarcia zwigzku matzenskiego z ubezpieczonym podstawowym po dniu zawarcia umowy.
Jesli jeste$ partnerem zyciowym ubezpieczonego podstawowego, ma zastosowanie wzgledem Ciebie okres karencji, gdy dzien
przystapienia przez Ciebie do umowy przypada po uptywie 4 miesiecy od dnia:
1) zawarcia umowy - o ile ubezpieczony podstawowy pozostawat w stosunku prawnym z ubezpieczajacym w dniu zawarcia
umowy;
2) powstania stosunku prawnego ubezpieczonego podstawowego z ubezpieczajacym - o ile rozpoczat sie po dniu zawarcia
umowy.
18. Jesli jestes petnoletnim dzieckiem ubezpieczonego podstawowego, ma zastosowanie wzgledem Ciebie okres karencji, gdy dzief
przystapienia przez Ciebie do umowy przypada po uptywie 4 miesiecy od dnia:
1) zawarcia umowy - o ile ubezpieczony podstawowy pozostawat w stosunku prawnym z ubezpieczajacym w dniu zawarcia
umowy;
2) powstania stosunku prawnego ubezpieczonego podstawowego z ubezpieczajacym - o ile rozpoczat sie po dniu zawarcia
umowy;
3) ukonczenia 18 lat po dniu zawarcia umowy.
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PRZYKEAD

Ubezpieczajacy zawart z nami umowe 1 stycznia 2018 roku.
Jedli jestes zatrudniony przez ubezpieczajacego, a dzieri przystapienia przez Ciebie do umowy przypada
1 stycznia, 1 lutego, 1 marca albo 1 kwietnia 2018 roku - wzgledem Ciebie nie ma zastosowania okres karencji.

Jesli dzien przystapienia przez Ciebie do umowy to 1 maja albo pierwszy dzieri kolejnych miesiecy - wzgledem
Ciebie ma zastosowanie okres karencji.

PRZYKLAD

Ubezpieczajacy zawart z nami umowe 1 stycznia 2018 roku.

Jesli zostate$ zatrudniony przez ubezpieczajacego z dniem 15 czerwca 2018 roku, a dzien przystapienia przez
Ciebie do umowy przypada 1 lipca, 1 sierpnia, 1 wrzesnia albo 1 pazdziernika 2018 roku - wzgledem Ciebie nie ma
zastosowania okres karencji.

Jesli dzien przystapienia przez Ciebie do umowy to 1 listopada albo pierwszy dzieri kolejnych miesiecy - wzgledem
Ciebie ma zastosowanie okres karencji.

19. W przypadku zmiany wariantu ubezpieczenia u tego samego ubezpieczajacego, pod warunkiem zachowania ciagtosci ochrony,
ma zastosowanie okres karencji na kwote réznicy pomiedzy obecna a poprzednia wysokoscia $wiadczenia oraz na réznice
w zakresie ubezpieczenia. Okres karencji okreslony jest w ubezpieczeniu podstawowym i ubezpieczeniach dodatkowych.
Nie ma zastosowania okres karencji jesli zdarzenie byto spowodowane nieszczesliwym wypadkiem.

KONIEC OKRESU NASZEJ OCHRONY
- czyli kiedy koriczy sie Twoje ubezpieczenie

20. Jezelijeste$ ubezpieczonym podstawowym, nasza ochrona koriczy sie wzgledem Ciebie:

1) zdniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy;

2) zchwilg Twojej $mierci;

3) zkoficem miesiaca, w ktérym ustat stosunek prawny, jaki taczyt Ciebie z ubezpieczajacym (np. zakoriczyta sie Twoja umowa
o prace) - jesli otrzymalismy sktadke za ten miesiac; jesli otrzymamy sktadke za kolejny miesiac, nasza ochrona koriczy sie
z uptywem tego miesiaca;

4) z dniem rocznicy polisy przypadajacym w roku, w ktérym koriczysz 70 lat albo - jesli objelismy Cie ochrona po ukoriczeniu
przez Ciebie 69 lat - z dniem rocznicy polisy przypadajacym w roku, w ktérym koriczysz 76 lat;

5) z ostatnim dniem miesiaca, w ktérym zrezygnujesz z naszej ochrony, pod warunkiem przekazania sktadki za ten miesiac;

6) zdniem rozwigzania umowy w przypadku okreslonym w pkt 48 OWU;

7) zdniem, w ktérym uptynie okres wypowiedzenia umowy okreslony w pkt 63 OWU;

8) z korficem pierwszego miesiaca, za ktéry nie otrzymali$my wszystkich sktadek - jesli ubezpieczajacy nie przekaze zalegtosci
w terminie okre$lonym w pkt 65 OWU.

Jezeli jeste$ ubezpieczonym bliskim, nasza ochrona koriczy sie wzgledem Ciebie:

1) zdniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy;

2) z chwilg Twojej $mierci;

3) zdniem $mierci ubezpieczonego podstawowego, ktérego jeste$ matzonkiem albo partnerem zyciowym lub
petnoletnim dzieckiem;
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4) z koricem miesigca, w ktérym ustat stosunek prawny, jaki taczyt ubezpieczonego podstawowego z ubezpieczajacym - jesli
otrzymali$my sktadke za ten miesiac; jesli otrzymamy sktadke za kolejny miesiac, nasza ochrona koriczy sie z uptywem
tego miesigca;

5) zdniem rocznicy polisy przypadajacym w roku, w ktérym koriczysz 70 lat albo - jeli objeliémy Cie ochrona po ukoriczeniu
przez Ciebie 69 lat - z dniem rocznicy polisy przypadajacym w roku, w ktérym koriczysz 76 lat;

6) z ostatnim dniem miesiaca, w ktérym zrezygnujesz z naszej ochrony, pod warunkiem przekazania sktadki za ten miesiac;

7) zdniem rozwigzania umowy w przypadku okreslonym w pkt 48 OWU;

8) zdniem, w ktérym uptynie okres wypowiedzenia umowy okreslony w pkt 63 OWU;

9) z koricem pierwszego miesiaca, za ktdry nie otrzymalismy wszystkich sktadek - jesli ubezpieczajacy nie przekaze zalegtosci

w terminie okreslonym w pkt 65 OWU;
10) z ostatnim dniem miesiaca, w ktérym otrzymali$my powiadomienie o rozwigzaniu matzenstwa z ubezpieczonym
podstawowym i za ktdry otrzymalismy sktadke.

22. Nasza ochrona w ubezpieczeniu dodatkowym korczy sie:

1) zdniem zakoniczenia okresu naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym;

2) zdniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy;

3) zdniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane;

4) z ostatnim dniem miesiaca, w ktdrym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktéry otrzymalismy sktadke;
5) zdniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego;

6) zdniem, w ktérym umowa w zakresie danego ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwigzaniu.

ZAWIERANIE UMOWY
- co bedzie do tego potrzebne

23. Ubezpieczajacy, zanim zawrze z nami umowe, otrzyma od nas OWU oraz potrzebne formularze.
24. Aby zawrzec z nami umowe, ubezpieczajacy sktada:

1) wniosek o zawarcie umowy;

2) deklaracje przystapienia podpisane przez osoby, ktére chca przystapi¢ do umowy;

3) wykaz osdb, ktére podpisaty deklaracje przystapienia.

25. Mozemy odmdwié zawarcia umowy.

26. Zawarcie umowy potwierdzamy polisa.

27. Nawniosek ubezpieczajacego moze by¢ zawarta umowa obejmujaca kilka wariantdw ubezpieczenia. Natomiast Ty mozesz
przystapic tylko do jednego wariantu ubezpieczenia.

28. Umowa moze by¢ zawarta w zakresie ubezpieczenia podstawowego albo ubezpieczenia podstawowego wraz z ubezpieczeniami
dodatkowymi. Za nasza zgoda umowa moze by¢ w kazdym czasie rozszerzona o ubezpieczenia dodatkowe, z uwzglednieniem
pkt 29-32 OWU.

29. Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego Plus moze by¢ zawarta wytacznie wraz z:

1) ubezpieczeniem podstawowym oraz
2) dodatkowym grupowym ubezpieczeniem na wypadek leczenia szpitalnego.
30. Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznych Plus moze by¢ zawarta wytacznie wraz z:
1) ubezpieczeniem podstawowym oraz
2) dodatkowym grupowym ubezpieczeniem na wypadek operacji chirurgicznych.
31. Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby - ustugi medyczne moze by¢ zawarta wytacznie
wraz z:
1) ubezpieczeniem podstawowym oraz
2) dodatkowym grupowym ubezpieczeniem na wypadek ciezkiej choroby.
32. Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia z kartg apteczng moze by¢ zawarta wytacznie wraz z:
1) ubezpieczeniem podstawowym oraz
2) dodatkowym grupowym ubezpieczeniem na wypadek leczenia szpitalnego.

PRZYSTAPIENIE DO UMOWY
- czyli kogo i w jaki sposdb ubezpieczamy

33. Do umowy mozesz przystapié, jesli w dniu, w ktérym podpisujesz deklaracje przystapienia:

1) taczy Cie z ubezpieczajacym stosunek prawny i masz ukoriczone 16 lat i nie masz ukoriczonych 69 lat;

2) jeste$ matzonkiem albo partnerem zyciowym ubezpieczonego podstawowego i masz ukoriczone 16 lat i nie masz
ukoriczonych 69 lat; ubezpieczony podstawowy moze zgtosi¢ do ubezpieczenia partnera zyciowego tylko wtedy, gdy sam nie
pozostaje w zwigzku matzeriskim;

3) jeste$ petnoletnim dzieckiem ubezpieczonego podstawowego i nie masz ukorficzonych 69 lat;

4) o$wiadczysz, ze nie przebywasz na zwolnieniu lekarskim, w szpitalu, hospicjum, placéwce dla przewlekle chorych, na
Swiadczeniu rehabilitacyjnym lub nie jeste$ osoba uznanga za niezdolna do pracy lub niezdolna do stuzby mundurowej na
podstawie orzeczenia wtaciwego organu wedtug przepisdéw o ubezpieczeniu spotecznym lub zaopatrzeniu spotecznym -
z uwzglednieniem pkt 35-40 OWU.

34. Ubezpieczony podstawowy lub petnoletnie dziecko moga wskazaé w swojej deklaracji przystapienia partnera zyciowego
tylko:
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1) gdy sami nie pozostaja w zwigzku matzeniskim;
2) jeden raz w kazdym okresie, ktdry koriczy sie w rocznice polisy.

35. Mozesz przystapi¢ do umowy, jesli w dniu, w ktérym podpisujesz deklaracje przystapienia jeste$ osoba uznana za niezdolna
do wykonywania pracy zgodnej z poziomem posiadanych kwalifikacji lub niezdolng do stuzby mundurowej na podstawie
orzeczenia wtasciwego organu oraz:

1) taczy Cie z ubezpieczajacym stosunek prawny i jestes dopuszczony do pracy przez lekarza medycyny pracy, badz
2) jeste$ osoba fizyczna, ktéra prowadzi dziatalno$é gospodarcza.

36. Jako ubezpieczony bliski w dniu podpisania deklaracji przystapienia sktadasz dodatkowo o$wiadczenie dotyczace zdrowia, jesli

bezposrednio przed przystapieniem do umowy:
1) nie byte$ objety innym naszym grupowym ubezpieczeniem na zycie;
2) bytes objety innymi naszymi grupowymi ubezpieczeniami na zycie krocej niz 12 miesiecy.

PRZYKLAD

Ubezpieczony bliski nie musi nam sktada¢ o$wiadczenia, jesli przystepuje do umowy np. 1 kwietnia 2018 roku,
ado 31 marca 2018 roku byt objety naszg ochrona z tytutu innej umowy grupowego ubezpieczenia na zycie przez
co najmniej 12 miesiecy.

37. Jesli jestes ubezpieczonym bliskim, mozesz przystapi¢ do umowy wytacznie w zakresie ubezpieczenia podstawowego i tych
ubezpieczeri dodatkowych, do ktérych przystapit ubezpieczony podstawowy, chyba ze zapisy w ogélnych warunkach ubezpieczen
dodatkowych stanowig inaczej.

38. Przed przystgpieniem do umowy przekazujesz ubezpieczajacemu podpisana deklaracje przystapienia.

39. Mozemy zgodzi¢ sie na przystepowanie do umowy osdb, ktére ukoriczyty 69 lat. Zgode przekazujemy ubezpieczajacemu.

40. Mozemy odméwic Tobie przystapienia do umowy. Odmowe przekazujemy Tobie za posrednictwem ubezpieczajacego.

41. Jesli otrzymamy sktadke za osobe, ktdra nie spetnita warunkéw przystapienia do umowy okreslonych w pkt 33. 1), 33.2), 33. 3)
OWU, zwracamy ja ubezpieczajgcemu jako nienalezna.

42. Zobowiazany jeste$ podad do naszej wiadomosci wszystkie znane Tobie okolicznosci, o ktére pytamy przed przystapieniem
do umowy w deklaracji przystapienia albo w innym pismie.

43. Nie ponosimy odpowiedzialno$ci za skutki okoliczno$ci, ktérych z naruszeniem pkt 42 OWU nie podate$ do naszej wiadomosci.
Jezeli nie podate$ umyslnie do naszej wiadomosci wszystkich znanych Tobie okolicznosci, o ktdre pytaliSmy przed przystapieniem
do umowy w deklaracji przystapienia lub w innym pi$mie, to w razie watpliwosci, przyjmuije sie, ze zdarzenie objete nasza
ochrong i jego nastepstwa sa skutkiem tych okolicznosci.

Jezeli do zdarzenia objetego naszg ochrong doszto po uptywie trzech lat od chwili przystgpienia przez Ciebie do umowy, to nie
mozemy podnie$¢ zarzutu, ze przy przystepowaniu do umowy podates nieprawdziwe informacje.

44. Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapite$ do umowy ubezpieczenia podstawowego.

45, Jesliumowa obejmuje kilka wariantéw ubezpieczenia, mozesz zmieni¢ wariant ubezpieczenia w kazda rocznice polisy, sktadajac
przed tym dniem deklaracje przystgpienia.

CZAS TRWANIA UMOWY
- czyli jak dtugo trwa umowa

46. Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami umowe na czas okres$lony. Czas trwania umowy okredlamy w polisie.
47. Ubezpieczajacy moze zawrzec z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok. Jesli zawiera z nami umowe ubezpieczenia
dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy polisy.

PRZEDLUZENIE UMOWY
- czyli jak umowa sie przedtuza

48. Jesli zadna ze stron umowy, czyli ubezpieczajacy lub my, nie postanowi inaczej, umowa przedtuza sie na kolejny rok
automatycznie - na tych samych warunkach. Kazda ze stron moze zrezygnowac z przedtuzenia danej umowy, o czym powinna
powiadomié pisemnie drugg strone. Nalezy to zrobi¢ najpézniej 30 dni przed zakoficzeniem umowy.

49. Umowa ubezpieczenia dodatkowego zostanie przedtuzona, jesli przedtuzona zostata umowa ubezpieczenia podstawowego.
W takim przypadku jako ubezpieczony nie musisz ponownie sktada¢ nam deklaracji przystapienia, z uwzglednieniem
pkt 50-53 OWU.

50. Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego Plus zostanie przedtuzona - jesli
przedtuzona zostata umowa ubezpieczenia podstawowego i umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
leczenia szpitalnego.

51. Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznych Plus zostanie przedtuzona - jesli
przedtuzona zostata umowa ubezpieczenia podstawowego i umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
operacji chirurgicznych.

52. Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby - ustugi medyczne zostanie przedtuzona - jesli
przedtuzona zostata umowa ubezpieczenia podstawowego i umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek
ciezkiej choroby.
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53. Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia z kartg apteczng zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostata umowa
ubezpieczenia podstawowego i umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego.

ODSTAPIENIE OD UMOWY
- czyli do kiedy ubezpieczajacy moze sie wycofaé zumowy

54. Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia podstawowego lub umowy ubezpieczenia dodatkowego, gdy oswiadczy
nam to na pismie:
1) wciagu 7 dni od jej zawarcia - jesli jest przedsiebiorca;
2) w ciggu 30 dni od jej zawarcia - jesli nie jest przedsiebiorca.
Jezeli najpézniej w chwili zawarcia umowy ubezpieczyciel nie poinformowat ubezpieczajacego bedacego konsumentem
o prawie odstapienia od umowy, termin 30 dni biegnie od dnia, w ktérym ubezpieczajacy bedacy konsumentem dowiedziat sie
o tym prawie.
55. Odstapienie od umowy ubezpieczenia nie zwalnia ubezpieczajacego z obowigzku zaptacenia sktadki za okres, w jakim
ubezpieczyciel udzielat ochrony ubezpieczeniowej.
56. Jesli ubezpieczajacy odstapi od umowy, zwrécimy mu sktadke zmniejszona o kwote sktadki za okres naszej ochrony.
57. Jesli ubezpieczajacy odstapi od ubezpieczenia podstawowego, to skutkuje to odstapieniem od ubezpieczenia dodatkowego.
58. Jesli ubezpieczajacy odstapi od ubezpieczenia dodatkowego, to nie skutkuje to odstapieniem od ubezpieczenia podstawowego.
59. Jesli ubezpieczajacy odstapi od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego, to skutkuje
to odstapieniem od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego Plus. Jesli ubezpieczajacy
odstapi od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego Plus, to nie skutkuje to odstgpieniem
od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego.
60. Jesli ubezpieczajacy odstapi od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznych, to skutkuje
to odstapieniem od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznych Plus. Jesli ubezpieczajacy
odstapi od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznych Plus, to nie skutkuje to odstapieniem
od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznych.
61. Jesli ubezpieczajacy odstapi od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby, to skutkuje
to odstapieniem od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby - ustugi medyczne. Jesli
ubezpieczajacy odstapi od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby - ustugi medyczne, to nie
skutkuje to odstapieniem od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby.
Jesli ubezpieczajacy odstapi od dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego, to skutkuje
to odstapieniem od dodatkowego grupowego ubezpieczenia z kartg apteczna. Jesli ubezpieczajacy odstapi od dodatkowego
grupowego ubezpieczenia z karta apteczna, to nie skutkuje to odstgpieniem od dodatkowego grupowego ubezpieczenia
na wypadek leczenia szpitalnego.

62

WYPOWIEDZENIE UMOWY
- czyli jak ubezpieczajacy moze zrezygnowac z umowy

63. Ubezpieczajacy moze wypowiedzie¢ umowe ubezpieczenia podstawowego lub umowe ubezpieczenia dodatkowego w kazdym
czasie bez podania przyczyny, z zachowaniem 3 miesigcznego okresu wypowiedzenia. Oéwiadczenie o wypowiedzeniu powinno
zostac ztozone na pismie.

64. Okres wypowiedzenia zaczyna sie pierwszego dnia miesiaca, nastepujacego po miesigcu, w ktérym otrzymali$my wypowiedzenie.

PRZYKEAD
@ Jezeli ubezpieczajacy przesle wypowiedzenie np. w dniu 25 kwietnia, okres wypowiedzenia liczy sie od dnia 1 maja
i trwa do ostatniego dnia lipca.

65. Umowe uwazamy za wypowiedziana przez ubezpieczajacego, jesli nie zaptaci on cato$ci lub cze$ci sktadki w terminie 3 miesiecy
liczonych od ostatniego dnia miesigca, za ktéry zaptacono ostatnia sktadke.

66. Jesli sktadka nie zostanie zaptacona, wezwiemy ubezpieczajacego do jej zaptaty w terminie 7 dni od dnia otrzymania wezwania.
Nasza ochrone wobec wszystkich ubezpieczonych zawiesimy w ostatnim dniu tego miesiaca, za ktéry nie otrzymalismy
wszystkich sktadek. W wezwaniu podamy do wiadomosci ubezpieczajacego skutki niezaptacenia sktadki. Wznowimy ochrone
z zachowaniem jej ciagtosci, jesli przed uptywem trzeciego miesiaca zalegtosci cata zalegta sktadka zostanie zaptacona.

67. Jesli ubezpieczajacy wypowie ubezpieczenie podstawowe, to skutkuje to wypowiedzeniem ubezpieczenia dodatkowego.

68. Jesli ubezpieczajacy wypowie ubezpieczenie dodatkowe, to nie skutkuje to wypowiedzeniem ubezpieczenia podstawowego.

69. Jesli ubezpieczajacy wypowie dodatkowe grupowe ubezpieczenie na wypadek leczenia szpitalnego, to jednoczesnie skutkuje
to wypowiedzeniem dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego Plus. Jeli ubezpieczajacy
wypowie dodatkowe grupowe ubezpieczenie na wypadek leczenia szpitalnego Plus, to nie skutkuje to wypowiedzeniem
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego.

70. Jesli ubezpieczajacy wypowie dodatkowe grupowe ubezpieczenie na wypadek operacji chirurgicznych, to skutkuje
to wypowiedzeniem dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznych Plus. Jesli ubezpieczajacy
wypowie dodatkowe grupowe ubezpieczenie na wypadek operacji chirurgicznych Plus, to nie skutkuje to wypowiedzeniem
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek operacji chirurgicznych.
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T1.

T2.

Jesli ubezpieczajacy wypowie dodatkowe grupowe ubezpieczenie na wypadek ciezkiej choroby, to skutkuje to wypowiedzeniem
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby - ustugi medyczne. Jesli ubezpieczajacy wypowie
dodatkowe grupowe ubezpieczenie na wypadek ciezkiej choroby - ustugi medyczne, to nie skutkuje to wypowiedzeniem
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby.

Jesli ubezpieczajacy wypowie dodatkowe grupowe ubezpieczenie na wypadek leczenia szpitalnego, to skutkuje to wypowiedze-
niem dodatkowego grupowego ubezpieczenia z kartg apteczna. Jesli ubezpieczajacy wypowie dodatkowe grupowe ubezpieczenie
z kartg apteczna, to nie skutkuje to wypowiedzeniem dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego.

TWOJE PRAWA | OBOWIAZKI
- czyli co ubezpieczony moze, a co musi

73.

Mozesz w kazdej chwili zrezygnowad z ubezpieczenia, jesli ztozysz ubezpieczajacemu rezygnacje w formie pisemnej.

74. Masz obowiazek zgtaszaé ubezpieczajacemu lub nam zmiany Twoich i uposazonych danych osobowych i teleadresowych, ktére

podate$ w deklaracji przystapienia.

OBOWIAZKI UBEZPIECZAJACEGO
- czyli co ubezpieczajacy musi

75.

Ubezpieczajacy musi:

1) doreczy¢ warunki umowy, w tym OWU, na pismie osobom przystepujacym do umowy. Ubezpieczajacy moze doreczy¢ warunki
umowy, w tym OWU, na innym trwatym nosniku jezeli osoba przystepujaca do ubezpieczenia wyrazi na to zgode. Powinien
to zrobié, zanim osoby te podpisza deklaracje przystapienia;

2) zebradiprzekaza¢ nam podpisane deklaracje przystapienia;

3) informowac nas o zmianie danych osobowych i teleadresowych: ubezpieczajacego, a takze ubezpieczonych, uposazonych -
jesli wezesniej ubezpieczony nie zgtosit nam tych zmian;

4) optacaé nam sktadki za okres ochrony w terminie okreslonym w umowie;

5) dostarcza¢ nam rozliczenie sktadek do korica miesiaca, ktdrego dotyczy rozliczenie i wykaz ubezpieczonych w terminie
wskazanym w pkt 10 OWU;

6) przekazywad ubezpieczonym informacje o zmianie warunkéw umowy lub zmianie prawa wtasciwego dla umowy i o wptywie
tych zmian na warto$¢ $wiadczenia. Informacje te przekazuje w formie, ktéra okresla ,Ustawa o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej”. Ubezpieczajacy musi przekazac ubezpieczonym te informacje, zanim wyrazi zgode na takie zmiany;

7) na nasza prosbe przekazywac inne dokumenty, ktére sa niezbedne do wtasciwej realizacji umowy;

8) wyznaczy¢ osobe, ktdra bedzie odpowiadata za wykonywanie przez niego umowy oraz informowa¢ ubezpieczonych i nas
o tym, ze wyznaczyt taka osobe.

NASZE OBOWIAZKI
- czyli co musimy

76. Musimy:
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1) wywiagzywac sie terminowo z naszych zobowigzan, ktdre wynikaja z umowy;

2) przekazywaé ubezpieczajacemu informacje o zmianie warunkéw umowy lub zmianie prawa wtasciwego dla umowy
i 0 wptywie tych zmian na warto$¢ $wiadczenia. Informacje te przekazujemy w formie, ktéra okresla ,,Ustawa o dziatalno$ci
ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej”. Zanim razem z ubezpieczajacym wyrazimy zgode na wprowadzenie takich zmian,
ubezpieczajacy musi przekazac ubezpieczonym te informacje;

3) przekazywac Tobie na Twéj wniosek informacje, o ktérych mowa w pkt 76.2) OWU;

4) informowac Ciebie lub ubezpieczajacego o tym, ze wystapity zdarzenia objete naszg ochrona, jesli o zdarzeniu zawiadomita
nas inna osoba; informacja ta zostanie przekazana w terminie 7 dni od otrzymania zawiadomienia;

5) jesli to konieczne, do rozpatrzenia zgtoszonego roszczenia - musimy poinformowac osobe wystepujaca z roszczeniem, jakich
dokumentéw potrzebujemy, aby ustali¢ prawo do $wiadczenia. Mozemy to zrobié pisemnie lub w inny sposdb, na ktdry osoba
ta wyrazita zgode;

6) informowac pisemnie osobe, ktéra wystepuje z roszczeniem o realizacje $wiadczenia oraz Ciebie, jesli nie jestes tg osoba,
otym:

a) dlaczego nie mozemy zrealizowad $wiadczenia w catosci lub cze$ci w przewidzianym terminie. Wtedy zrealizujemy tylko te
cze$¢ Swiadczenia ktdra jest bezsporna,

b) ze $wiadczenie nie jest nalezne w catosci lub czesci. Wtedy wskazujemy przyczyny i podstawe prawna, ktére uzasadniaja
nasza decyzje, oraz informujemy o tym, ze mozna dochodzi¢ roszczeri na drodze sadowej;

7) udostepniad informacje i dokumenty, ktére wptynety na nasza decyzje o ustaleniu prawa do $wiadczenia lub jego wysokosci:

a) Tobie,

b) ubezpieczajacemu,

c) uprawnionemu,

d) innej osobie, ktéra wnioskuje o realizacje $wiadczenia.

Na zadanie tych oséb informacje i dokumenty udostepniamy w formie elektronicznej;

8) udzielac - na Twéj wniosek - informacji o Twoich prawach i obowigzkach, ktére wynikaja z umowy;



9) udostepniaé na wniosek ubezpieczajacego lub Twdéj:
a) informacje o o$wiadczeniach, ktére ztozyt ubezpieczajacy, kiedy zawierat umowe,
b) informacje o o$wiadczeniach, ktdre ztozytes, kiedy przystepowates do umowy,
c) kopie dokumentdw, ktdre wtedy powstaty.

ZMIANY W UMOWIE
- jak mozna je wprowadzi¢

77. Wszelkie zmiany umowy wymagaja zachowania formy pisemnej.
78. Potrzebujemy Twojej zgody, zanim wprowadzimy zmiane w umowie na niekorzy$¢ Twoja lub uposazonego.

SKEADKA
- od czego zalezy i kiedy jg optacad

79. Sktadke uwazamy za zaptacona, gdy wptynie na rachunek bankowy, ktéry wskazalismy. Sktadka za ubezpieczenie dodatkowe jest
przekazywana razem ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.
80. Wysoko$¢ sktadki za ubezpieczonego:
1) okres$lamy we wniosku o zawarcie umowy i polisie;
2) jest stata - nie podlega indeksacji i uwzglednia okresy karencji, ktére obowiazuja w ubezpieczeniu podstawowym
i ubezpieczeniach dodatkowych;
zalezy od:
a) sumy ubezpieczenia,
b) zakresu ubezpieczeri dodatkowych,
c) wysokosci $wiadczenia,
d) czestotliwosci jej przekazywania,
e) liczby, struktury wieku i ptci 0sdb, ktdre przystepuja do umowy, a takze rodzaju wykonywanej przez nie pracy.
81. Ubezpieczajacy optaca nam sktadki za wszystkich ubezpieczonych.
82. Czestotliwo$¢ oraz termin optacenia sktadki okreslamy w polisie.
83. W razie zalegtosci w optacaniu sktadki, kazda wptate przeznaczymy w pierwszej kolejnosci na pokrycie tych zalegtosci.

3

WYPLATA SWIADCZENIA
- czyli komu i kiedy wyptacimy pienigdze po $mierci ubezpieczonego

84. Wyptata Swiadczenia przystuguje uposazonym. Mozesz ich dowolnie wskazac, zmienic lub odwotaé.

85. Wyptaty $wiadczenia nie otrzyma osoba, ktéra umyslnie przyczynita sie do Twojej $mierci.

86. Jesli wskazesz kilku uposazonych, a niektérzy z nich umra przed Tobg lub utraca prawo do wyptaty Swiadczenia, wtedy nalezne
im $wiadczenie rozdzielimy proporcjonalnie pomiedzy pozostatych uposazonych.

87. Jezeli nie wskazesz uposazonego albo wszyscy uposazeni umrg przed Toba lub utraca prawo do wyptaty Swiadczenia, przystuguje
ono cztonkom Twojej rodziny - wedtug kolejnosci:
1) matzonek - w catosci;
2) dzieci - w réwnych czesciach;
3) rodzice - w réwnych czesciach;
4) inni Twoi spadkobiercy - w réwnych czesciach.

88. Po Twojej $mierci osoba, ktdra wnioskuje o wyptate $wiadczenia, musi dostarczyé nam:
1) wniosek o wyptate $wiadczenia;
2) aktzgonu;
3) karte zgonu albo - jezeli jej uzyskanie nie jest mozliwe - dokumentacje medyczna, ktdra stwierdza przyczyne Smierci, jezeli

spowodowat ja nieszcze$liwy wypadek lub nastapita w pierwszych dwéch latach od poczatku naszej ochrony.

89. Mozemy poprosi¢ o inne niezbedne dokumenty, jesli te juz dostarczone nie wystarcza, aby uznaé, ze wyptata $wiadczenia jest
naleznaiw jakiej wysokosci.

90. Jesli dokumenty, o ktdre prosilismy, sa w innym jezyku niz polski, osoba, ktéra sktada wniosek, musi dostarczy¢ nam ich
ttumaczenie na jezyk polski. Ttumaczenie to musi wykonac ttumacz przysiegty.

91. O wyptacie $wiadczenia decydujemy w oparciu o wyzej wymieniong dokumentacje.

=

REALIZACJA WYPLATY SWIADCZENIA
- czyli kiedy i jak wyptacimy pienigdze

92. Swiadczenie wyptacimy jednorazowo, najpézniej w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o wypadku.

93. Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia naszej odpowiedzialnosci albo wysokosci
$wiadczenia okazato sie niemozliwe, $wiadczenie powinno by¢ przez nas spetnione w ciagu 14 dni od dnia, w ktérym przy
zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporna cze$¢ Swiadczenia wyptacimy
w terminie okre$lonym w pkt 92 OWU.

OGOLNE WARUNKI GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE PZU POD DOBRA OPIEKA



REKLAMACJE, SKARGI | ZAZALENIA, SKIEROWANIE SPRAWY DO SADU

- kto,

94,
95.

96.

97.

98.

99.
100.

101.

102.
103.

gdzie i w jaki spos6b moze je ztozyc

Reklamacje, skarge lub zazalenie mozna ztozy¢ w kazdej naszej jednostce, w ktérej obstugujemy klientow.

Reklamacje, skarge lub zazalenie mozna ztozy¢:

1) pisemnie - przesytka pocztowa (w rozumieniu ustawy ,Prawo pocztowe”) albo osobiscie;

2) ustnie - przez telefon, na przyktad dzwoniac pod numer 801-102-102, albo osobiscie, co potwierdzamy protokotem;

3) elektronicznie - na adres: reklamacje@pzu.pl lub za pomoca formularza na pzu.pl.

Na reklamacje, skarge i zazalenie odpowiadamy najszybciej, jak to mozliwe, nie pdzniej niz w ciggu 30 dni od dnia, kiedy

ja otrzymalismy. W szczegélnie skomplikowanych przypadkach, jesli nie bedziemy mogli odpowiedzie¢ w ciggu 30 dni,

poinformujemy:

1) dlaczego odpowiedz sie opdznia;

2) jakie okolicznosci musimy jeszcze ustalié, aby rozpatrzy¢ sprawe;

3) jaki jest nowy termin naszej odpowiedzi - termin ten nie moze by¢ dtuzszy niz 60 dni od dnia, w ktérym otrzymali$my
reklamacje, skarge lub zazalenie.

Na reklamacje, skarge i zazalenie odpowiadamy:

1) w postaci papierowej lub

2) poczta elektroniczna - robimy to na wniosek osoby (podmiotu), ktéra ztozyta reklamacje.

Jesli po rozpatrzeniu reklamacji:

1) nie uwzglednili$my zgtoszonych roszczen albo

2) uwzglednilidmy roszczenia, ale w terminie okre$lonym w odpowiedzi na te reklamacje nie wykonali$my czynnosci, do ktérych
sie zobowiazalismy

- osoba fizyczna, ktéra ztozyta reklamacje, moze napisa wniosek w tej sprawie do Rzecznika Finansowego.

Reklamacje, skargi i zazalenia rozpatrujemy w naszych jednostkach, ktdre sa wtasciwe ze wzgledu na przedmiot sprawy.

Pozew w sprawach, ktére wynikajg z uméw, mozna ztozy¢ do sadu:

1) wedtug wtasciwosci ogélnej - zgodnie z Kodeksem postepowania cywilnego albo

2) wtasciwego dla miejsca zamieszkania (lub siedziby) odpowiednio: Twojego, ubezpieczonego lub jego spadkobiercy,
uprawnionego z umowy lub jego spadkobiercy.

Wiecej o reklamacjach mozna dowiedzie¢ sie z ,,Ustawy o rozpatrywaniu reklamacji przez podmioty rynku finansowego

i Rzeczniku Finansowym?” oraz z ,Ustawy o dystrybucji ubezpieczer”.

Przewidujemy mozliwo$¢ pozasadowego rozwigzywania sporéw.

Podmiotem uprawnionym w rozumieniu ,Ustawy o pozasadowym rozpatrywaniu sporéw konsumenckich”, wtasciwym dla

PZU Zycie SA do pozasadowego rozpatrywania sporéw, jest Rzecznik Finansowy. Adres jego strony internetowej jest taki: rf.gov.pl.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

104.

105.

106.
107.

108.

109.

110.

111.

112.

113.
114.

Zasady opodatkowania kwot otrzymanych z tytutu umowy ubezpieczenia reguluja ,Ustawa o podatku dochodowym od 0séb
fizycznych” oraz ,,Ustawa o podatku dochodowym od oséb prawnych”.

Jesli zgodnie z prawem bedziemy musieli potracic z wyptaty Swiadczenia jakiekolwiek kwoty, zwtaszcza podatek dochodowy,
wyptate $wiadczenia zmniejszymy o te kwoty.

Prawo polskie jest prawem wtasciwym dla tej umowy.

W sprawach, ktérych nie reguluje umowa, stosuje sie: przepisy Kodeksu cywilnego, ,,Ustawy o dziatalno$ci ubezpieczeniowej

i reasekuracyjnej” oraz inne przepisy prawa.

Wszystkie nasze powiadomienia, wnioski i oswiadczenia, ktére dotycza umowy, bedziemy sktadac w formie pisemnej lub w innej
formie, ktéra uzgodnilismy z ubezpieczajacym. Maja one skutek prawny z dniem, w ktdrym je doreczymy.

Wszystkie powiadomienia, wnioski i oSwiadczenia, ktdre dotyczg umowy - oprdcz reklamacji, skarg i zazaler - musza by¢
ztozone w formie pisemnej lub w innej formie, ktéra ubezpieczajacy uzgodnit z nami. Maja one skutek prawny z dniem, w ktérym
je doreczymy.

Ty, ubezpieczajacy oraz my jesteSmy zobowiazani przekazywac sobie informacje o kazdej zmianie adresu.

Jesli Ty albo ubezpieczajacy, uposazony i uprawniony jestescie konsumentami, mozecie zwrécic sie o pomoc do Miejskich

i Powiatowych Rzecznikéw Konsumenta.

W umowie nie stosujemy stopy technicznej.

Nadzoruje nas Komisja Nadzoru Finansowego.

Sprawozdania o wyptacalnosci i kondycji finansowej publikujemy na pzu.pl w czesci o relacjach inwestorskich.

801102102 pzu.pl )
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POSTANOWIENIA DODATKOWE NR 1
DO OGOLNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
PZU POD DOBRA OPIEKA

Zarzad PZU Zycie SA ustalit postanowienia dodatkowe nr 1 do ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
PZU Pod Dobra Opieka (kod OWU: DOGP36) uchwatg nr UZ/108/2019 z dnia 11 czerwca 2019 roku.

Postanowienia dodatkowe nr 1 wchodza w zycie z dniem 20 lipca 2019 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych
w ramach oferty PZU Ochrona i Zdrowie, PZU Zycie pod Ochrona.

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powinien doktadnie zap ¢ sie z ogélnymi warunkami ubezpieczenia (OWU)
i postanowieniami dodatkowymi do OWU oraz przekazac te dokumenty kazdemu, kto chce przystapi¢ do umowy.

Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj sie doktadnie z OWU i postanowieniami dodatkowymi do OWU otrzymanymi

od ubezpieczajacego.

POSTANOWIENIA DODATKOWE
- czyli co zmieniamy

1. W ogdlnych warunkach grupowego ubezpieczenia na zycie PZU Pod Dobrg Opieka, kod OWU: DOGP36, ktére
Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwanych dalej OWU), wprowadzamy zmiany
w punkcie 36. Nowe brzmienie jest nastepujace:
,36. W dniu podpisania deklaracji przystapienia sktadasz dodatkowo o$wiadczenie dotyczace zdrowia, jesli bezposrednio przed
przystapieniem do umowy:
1) nie byte$ objety innym naszym grupowym ubezpieczeniem na zycie;
2) bytes objety innymi naszymi grupowymi ubezpieczeniami na zycie krécej niz 12 miesiecy.

PRZYKLAD

Nie musisz sktada¢ nam o$wiadczenia, jesli przystepujesz do umowy np. 1 kwietnia 2019 roku,
a do 31 marca 2019 roku byte$ objety nasza ochrona z tytutu innej umowy grupowego ubezpieczenia na zycie przez
co najmniej 12 miesiecy.”

2. Pozostate postanowienia OWU nie ulegaja zmianie.

PZUZ 9987



POSTANOWIENIA DODATKOWE NR 2
DO OGOLNYCH WARUNKOW GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
PZU POD DOBRA OPIEKA

Zarzad PZU Zycie SA ustalit postanowienia dodatkowe nr 2 do ogélnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie
PZU Pod Dobra Opieka (kod OWU: DOGP36) uchwatg nr UZ/108/2019 z dnia 11 czerwca 2019 roku.

Postanowienia dodatkowe nr 2 wchodza w zycie z dniem 20 lipca 2019 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych
w ramach oferty PZU Zdrowie pod Ochrona.

dakiad

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powini ie zap ¢ sie z ogélnymi warunkami ubezpieczenia (OWU)
i postanowieniami dodatkowymi do OWU oraz przekazac te dokumenty kazdemu, kto chce przystapi¢ do umowy.

Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj sie doktadnie z OWU i postanowieniami dodatkowymi do OWU otrzymanymi

od ubezpieczajacego.

POSTANOWIENIA DODATKOWE
- czyli co zmieniamy i ktérych zapiséw OWU nie stosujemy

1. Nie stosujemy zapiséw ogdlnych warunkéw grupowego ubezpieczenia na zycie PZU Pod Dobra Opieka, kod OWU: DOGP36, ktére
Zarzad PZU Zycie SA ustalit uchwata nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwanych dalej OWU), ktére wskazalismy w punkcie:
1) 1.7);

1.9);

29-32;

34,

3

5

8) 69-72.
2. W zwiazku z tym, ze nie stosujemy zapisdw OWU, ktdre wskazaliSmy w pkt 1 niniejszych postanowien, wprowadzamy zmiany
w pkt 28 149 OWU. Nowe brzmienie jest nastepujace:
,28. Umowa moze by¢ zawarta w zakresie ubezpieczenia podstawowego albo ubezpieczenia podstawowego wraz z ubezpieczeniami
dodatkowymi. Za nasza zgoda umowa moze by¢ w kazdym czasie rozszerzona o ubezpieczenia dodatkowe.”
,49. Umowa ubezpieczenia dodatkowego zostanie przedtuzona, jesli przedtuzona zostata umowa ubezpieczenia podstawowego.
W takim przypadku jako ubezpieczony nie musisz ponownie sktada¢ nam deklaracji przystapienia.”
3. Pozostate postanowienia OWU nie ulegaja zmianie.

PZUZ 9988



DOKUMENT ZAWIERAJACY INFORMACJE

O PRODUKCIE UBEZPIECZENIOWYM

| OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA



Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE
ZDROWOTNE OPIEKA MEDYCZNA

Wersja dokumentu z dnia 19.11.2018r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach,
w szczegdlnosci w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia zdrowotnego Opieka Medyczna, o kodzie warunkéw
UZGP36 (OWU). Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu umowy, zapoznaj sie zOWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie

« jest prezentowana w celach informacyjnych,

« nie jest czesciag umowy ubezpieczenia (umowy),

« nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

« nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?

Ubezpieczamy zdrowie:
1) ubezpieczonego albo
2) ubezpieczonego i wspbtubezpieczonego.

Charakterystyka produktu - jakie sa gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

W przypadku wystapienia u ubezpieczonego lub wspdtubezpieczonego choroby lub uszkodzenia ciata skutkujacych potrzeba
skorzystania przez ubezpieczonego lub wspdtubezpieczonego w okresie naszej ochrony z ustug medycznych, ponosimy koszty ustug
medycznych, ktére organizowane s przez $wiadczeniodawce, zgodnie z wybranym zakresem ustug medycznych: zakres ZDROWIE
PROFILAKTYKA, ZDROWIE START, ZDROWIE MEDIUM, ZDROWIE MEDIUM PLUS, ZDROWIE PREMIUM.

Wspétubezpieczeni objeci sa tym samym zakresem ustug medycznych, co ubezpieczony.

Ubezpieczenie moze by¢ zawarte wraz z zawarciem umowy ubezpieczenia podstawowego albo, za nasza zgoda, w dowolnym
momencie jej trwania.

Kto moze zawrze¢ z nami umowe, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia dodatkowego zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.

Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapite$ do umowy ubezpieczenia podstawowego.

Do ubezpieczenia moze przystapi¢ wspdtubezpieczony, jezeli jest matzonkiem albo partnerem zyciowym lub petnoletnim dzieckiem
lub niepetnoletnim dzieckiem ubezpieczonego podstawowego.

Jak dtugo trwa umowa?

Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok.

Jesli zawiera z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy
polisy.

Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostanie umowa ubezpieczenia
podstawowego i zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Gdzie obowigzuje ubezpieczenie?

Ubezpieczenie dziata na catym $wiecie. W przypadku choroby lub uszkodzenia ciata ustugi medyczne realizowane sa we wskazanych
placéwkach medycznych na terenie Polski.

Jak i kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwo$¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone s3 we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone w polisie.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajgcego wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XI1l Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



Kiedy rozpoczyna sig i koriczy ochrona ubezpieczeniowa?

Nasza ochrona wobec ubezpieczonego rozpoczyna sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym. Nasza ochrona
wobec wsp6tubezpieczonego rozpoczyna sie na zasadach okreslonych dla ubezpieczonego.

Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego koriczy sie:

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym,

z dniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

z dniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane,

z ostatnim dniem miesigca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktéry otrzymalismy sktadke,
z dniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,

z dniem, w ktérym umowa w zakresie ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwiazaniu.

.

.

Nasza ochrona wobec wspétubezpieczonego koriczy sie na zasadach okreslonych dla ubezpieczonego.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialno$ci w stosunku do ubezpieczonego lub wspétubezpieczonego, jezeli choroba lub uszkodzenie ciata byty
wynikiem:

« wady wrodzonej,

« nieptodnosci,

« uzaleznien.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialnosci, jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skoriczyta sie nasza odpowiedzialno$¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwigzac umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy
ubezpieczajacy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwigza¢ umowe
poprzez jej pisemne wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia dodatkowego mozna rozwigzaé w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia
W zwiazku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9980



W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia zdrowotnego Opieka Medyczna,

o kodzie warunkéw UZGP36 (OWU), ktére wskazujg gtdwne warunki
umowy ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajg z przepisow prawa
(art. 17 ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej).

Lp.| Rodzaj informacji Numer zapisu
1. | Przestanki wypfaty Swiadczenia pkt 1-2 OWU
pkt 4—-8 OWU

pkt 31-34 OWU
pkt 35-40 OWU

pkt 43 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 9—13 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 25-26 OWU
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 27-28 OWU
lub ich obnizenia pkt 29 OWU
pkt 43 OWU

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WIWIW  na pzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XI1l Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA

Kod OWU: UZGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit ogélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia zdrowotnego Opieka Medyczna
uchwatanr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 19 listopada 2018 roku i maja zastosowanie do umdéw ubezpieczenia zawieranych
od dnia 1 stycznia 2019 roku.

dakiad

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powini ie zap ¢ sig z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce
przystapi¢ do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj si¢ doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy termin6w:
1) choroba - to reakcja organizmu na dziatanie czynnika chorobotwérczego, ktéra prowadzi do powstania w organizmie zmian
funkcjonalnych lub morfologicznych;
2) niepetnoletnie dziecko - dziecko, ktére nie ukoriczyto 18 lat:
a) ubezpieczonego podstawowego,
b) matzonka albo partnera zyciowego ubezpieczonego podstawowego;
3) infolinia - 801 405 905; 22 566 56 66 - pod tymi numerami telefondw przez cata dobe umdwisz ustuge medyczna;
4) okres ochrony - czas, w ktérym trwa nasza odpowiedzialno$¢ wobec ubezpieczonego albo ubezpieczonego i wspdtubezpieczonego;
5) placéwka medyczna - placéwka, ktdra nalezy do naszej sieci placéwek (przychodnia, gabinet lekarski lub laboratorium).
Lista placéwek jest dostepna na stronie pzu.pl oraz w Oddziatach PZU;
6) swiadczeniodawca - podmiot dziatajacy na zlecenie PZU Zycie SA, ktéry jest organizatorem realizowanych w placéwkach
medycznych ustug medycznych;
7) ubezpieczenie - umowa ubezpieczenia, do ktérej zastosowanie maja niniejsze OWU;
8) ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka;
9) ustugi medyczne - konsultacje, badania lub zabiegi medyczne oferowane w ubezpieczeniu, ktdre s3 realizowane
w placéwkach medycznych w Polsce;
10) uszkodzenie ciata - uszkodzenie tkanek lub narzadéw wewnetrznych, ktére powstato w wyniku nieszczesliwego wypadku;
11) wspétubezpieczony - matzonek albo partner zyciowy lub niepetnoletnie dziecko lub petnoletnie dziecko ubezpieczonego
podstawowego, ktdrzy przystapili do ubezpieczenia;
12) zakres ustug medycznych - lista ustug medycznych, ktére proponujemy w ubezpieczeniu. Zakresy ustug medycznych
znajduja sie w zataczniku do OWU.
2. Pozostate terminy, ktdre stosujemy w tych OWU, zdefiniowali$émy w ogélnych warunkach ubezpieczenia podstawowego
- terminéw tych uzywamy w takim samym znaczeniu.

PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy zdrowie:
1) ubezpieczonego albo
2) ubezpieczonego i wspStubezpieczonego.
4. Zakres ubezpieczenia obejmuje wystapienie u ubezpieczonego lub wspétubezpieczonego choroby lub uszkodzenia
ciata skutkujacych potrzeba skorzystania przez ubezpieczonego lub wspétubezpieczonego w okresie naszej ochrony
z ustug medycznych.
5. W przypadku wystapienia zdarzenia, o ktérym mowa w pkt 4, ponosimy koszty ustug medycznych, ktére organizowane sa
dla ubezpieczonego lub wspétubezpieczonego przez $wiadczeniodawce, zgodnie z wybranym zakresem ustug medycznych.
6. Przed zawarciem umowy ubezpieczajacy wybiera zakresy ustug medycznych, ktére udostepnia ubezpieczonemu.
7. Przystepujac do ubezpieczenia, ubezpieczony wybiera dla siebie i wspStubezpieczonych jeden z dostepnych zakreséw
ustug medycznych.
8. Wspdtubezpieczeni objeci sa tym samym zakresem ustug medycznych, co ubezpieczony.

! optata zgodna z taryfa operatora



PRZYSTAPIENIE DO UMOWY
- czyli kogo i w jaki sposdb ubezpieczamy

9. Zasady przystapienia ubezpieczonego do ubezpieczenia opisali$my w ubezpieczeniu podstawowym.
10. Mozliwos$¢ przystapienia do ubezpieczenia przystuguje w kazdym momencie wspdtubezpieczonemu, jezeli:
1) jest matzonkiem albo partnerem zyciowym lub petnoletnim dzieckiem lub niepetnoletnim dzieckiem w rozumieniu OWU
ubezpieczonego podstawowego;
2) podpisze deklaracje przystapienia - z uwzglednieniem ponizszych zastrzezen:
a) w przypadku rezygnacji z ubezpieczenia wspétubezpieczony moze przystapi¢ ponownie do ubezpieczenia - nie wczesniej
niz w rocznice polisy lub po tej dacie,
b) jezeli osoba byta objeta tym ubezpieczeniem jako ubezpieczony bliski, a nastepnie chce przystapi¢ do ubezpieczenia jako
wspdtubezpieczony - moze przystapic nie wczesniej niz w rocznice polisy lub po tej dacie.

11. Ty lub wspdtubezpieczony zobowiazani jestescie podac do naszej wiadomosci wszystkie znane Tobie lub wspStubezpieczonemu
okolicznosci, o ktdre pytamy przed przystapieniem do umowy w deklaracji przystapienia albo w innym pismie.

12. Nie ponosimy odpowiedzialnosci za skutki okolicznosci, ktérych z naruszeniem pkt 11 OWU nie podaliscie do naszej wiadomosci.
Jezeli nie podaliscie umyslnie do naszej wiadomosci wszystkich znanych Wam okolicznosci, o ktdre pytalismy przed
przystapieniem do umowy w deklaracji przystapienia lub w innym pismie, to w razie watpliwosci, przyjmuje sie, ze zdarzenie
objete nasza ochrong i jego nastepstwa sa skutkiem tych okolicznosci.

13. Jezeli do zdarzenia objetego naszg ochrona doszto po uptywie trzech lat od chwili przystapienia przez Ciebie lub wspétubezpieczonego
do umowy, to nie mozemy podnies$¢ zarzutu, ze przy przystepowaniu do umowy podaliécie nieprawdziwe informacje.

PRAWA | OBOWIAZKI TWOJE LUB WSPOLUBEZPIECZONEGO
- czyli co ubezpieczony lub wspétubezpieczony moze, a co musi

14. Prawa i obowiazki ubezpieczonego okresla ubezpieczenie oraz ubezpieczenie podstawowe.

15. Wspétubezpieczony ma te same prawa i obowiazki jak ubezpieczony.

16. W przypadku rezygnacji z ubezpieczenia Ty lub wspétubezpieczony mozecie przystapi¢ ponownie do ubezpieczenia - nie wczedniej
niz w rocznice polisy lub po tej dacie.

17. Zmiana roli wspStubezpieczonego z niepetnoletniego na petnoletnie dziecko mozliwa jest w dowolnym momencie:
1) nie wczesniej niz od pierwszego dnia miesigca nastepujacego po miesiacu, w ktérym wspétubezpieczony ukoriczyt 18 lat;
2) nie pdzniej niz w najblizsza rocznice polisy po ukofczeniu przez wspStubezpieczonego 18 lat.

18. Masz obowiazek odwotac przez infolinie uméwiong ustuge medyczna, jezeli nie mozesz z niej skorzystac.

OBOWIAZKI UBEZPIECZAJACEGO
- czyli co musi ubezpieczajacy

19. Obowiazki ubezpieczajacego zostaty wskazane w ubezpieczeniu podstawowym.
20. Obowiazki ubezpieczajacego wobec wspétubezpieczonego sa takie same jak obowiazki ubezpieczajacego
wobec ubezpieczonego.

NASZE OBOWIAZKI

- czyli co musimy

21. Nasze obowigzki zostaty wskazane w ubezpieczeniu podstawowym.

22. Nasze obowiazki wobec wspétubezpieczonego sa takie same jak nasze obowiazki wobec ubezpieczonego.
ZMIANY W UMOWIE

- jak mozna je wprowadzi¢

23. Wszelkie zmiany ubezpieczenia wymagaja zachowania formy pisemnej.

24. Potrzebujemy zgody ubezpieczonego i wspStubezpieczonego zanim wprowadzimy zmiane w umowie na niekorzy$¢ Twoja
lub wspédtubezpieczonego.

POCZATEK NASZEJ OCHRONY
- czyli od kiedy Cie ubezpieczymy

25. Poczatek naszej ochrony wobec ubezpieczonego zostat uregulowany w ubezpieczeniu podstawowym.
26. Nasza ochrona wobec wspétubezpieczonego rozpoczyna sie na zasadach okreslonych dla ubezpieczonego.
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KONIEC NASZEJ OCHRONY
- czyli kiedy koriczy sie ubezpieczenie

27. Zasady zakonczenia naszej ochrony wobec ubezpieczonego zostaty uregulowane w ubezpieczeniu podstawowym.
28. Nasza ochrona wobec wspdtubezpieczonego koriczy sie na zasadach okreslonych dla ubezpieczonego bliskiego
w ubezpieczeniu podstawowym.

WYLACZENIA OCHRONY
- czyli kiedy nie mozna skorzystaé z ustug medycznych

29. Nie ponosimy odpowiedzialnosci z tytutu ustug medycznych wobec Ciebie lub wspétubezpieczonego, jezeli choroba

lub uszkodzenie ciata byty wynikiem:

1) wady wrodzonej - rozumiemy ja jako powstajaca w okresie zycia wewnatrzmacicznego i obecng przy urodzeniu, wewnetrzng
lub zewnetrzna nieprawidtowos¢ morfologiczng zakwalifikowang w Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Chordb
i Probleméw Zdrowotnych ICD-10 w rozdziale ,Wady rozwojowe wrodzone, znieksztatcenia i aberracje chromosomowe”
kodami od Q00 doQ99;

2) nieptodnosci - przy czym nieptodnosé rozumiemy jako brak potwierdzonej przez lekarza ciazy po 12 miesigcach regularnego
wspdtzycia bez stosowania jakichkolwiek srodkéw antykoncepcyjnych;

3) uzaleznienia - rozumiemy je jako zaburzenie, ktdre jest opisane w oficjalnych klasyfikacjach chordb ICD-10 i DSM IV polegajace
na silnej potrzebie wykonywania jakiej$ czynnosci lub zazywania jakiej$ substancji.

SKEADKA
- od czego zalezy wysokos¢ sktadki

30. Wysokos¢ sktadki zalezy od:
1) zakresu ustug medycznych;
2) czestotliwosci jej przekazywania;
3) liczby 0séb przystepujacych do ubezpieczenia w stosunku do liczby zatrudnionych;
4) liczby, struktury wieku i ptci 0sdb, ktdre przystepuja do ubezpieczenia, a takze rodzaju wykonywanej przez nie pracy.

BEZGOTOWKOWA REALIZACJA USEUG MEDYCZNYCH
- jak z nich skorzystaé

31. Z ustug medycznych mozesz skorzystaé Ty lub wspétubezpieczony.

32. W przypadku wystapienia u ubezpieczonego lub wspétubezpieczonego choroby lub uszkodzenia ciata skutkujacych potrzeba
skorzystania przez ubezpieczonego lub wspétubezpieczonego w okresie naszej ochrony z ustug medycznych, ubezpieczony
lub wspédtubezpieczony - za naszym posrednictwem - moze umdwic termin ustugi medycznej. Moze to zrobid przez:

1) infolinie;
2) formularz elektroniczny na stronie pzu.pl;
3) aplikacje mobilna.

33. Ty lub wspétubezpieczony wybieracie potrzebne konsultacje sposrdéd tych, ktére macie w swoim zakresie ubezpieczenia.
My wskazujemy placéwke medyczna. W takiej sytuacji konsultacja odbedzie sie najpézniej:

1) 2 dnirobocze od zgtoszenia - do lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej (internisty, lekarza rodzinnego oraz pediatry);
2) 5dniroboczych od zgtoszenia - do lekarzy pozostatych specjalizacji.

34. Ty lub wspdtubezpieczony mozecie tez sami wskazad placéwke medyczna lub jej lokalizacje, termin konsultacji lub lekarza, o ile
z nami wspétpracuje. W takiej sytuacji konsultacja moze odby¢ sie w péZniejszym terminie. Jej date ustalimy indywidualnie
na podstawie dostepnosci i grafiku lekarzy.

SWIADCZENIE REALIZOWANE W FORMIE PIENIEZNEJ
- jak z niego skorzystaé

35. Tyiwspdtubezpieczony mozecie skorzystaé w wybranej przez siebie placéwce medycznej w Polsce ze $wiadczenia realizowanego
w formie pienieznej:
1) oile bez wzgledu na przyczyne nie zechcecie skorzystad z bezgotéwkowej realizacji $wiadczen zdrowotnych;
2) w okresie zawieszenia naszej ochrony oraz pod warunkiem jej wznowienia.
36. Swiadczenie pieniezne realizujemy po przedstawieniu faktury, do kwoty:
1) nie wyzszej niz wskazana w fakturze i
2) nie wyzszej niz okreslona dla danej ustugi medycznej w ,,Cenniku ustug medycznych”. Cennik jest zatacznikiem do umowy.
37. Aby$my mogli zrealizowad $wiadczenie w formie pienieznej, potrzebujemy:
1) wniosku o wyptate $wiadczenia w formie pienieznej;
2) oryginatu imiennej faktury, ktéra zawiera nazwy udzielonych ustug medycznych i ich ceny jednostkowe;
3) innych dokumentdw - jesli okaza sie niezbedne do stwierdzenia, ze zwrot kosztéw ustugi medycznej jest uzasadniony.
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38. W razie pozytywnej decyzji zrealizujemy Swiadczenie formie pienieznej - najpdzniej 30 dni od otrzymania wniosku.

39. Jesli - z obiektywnych powodéw - nie mozemy w ciagu 30 dni wyjasni¢ watpliwosci zwigzanych z wnioskiem mamy prawo
przesunad¢ termin wyptaty. W takim przypadku wyptacimy pienigdze w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym - przy zachowaniu nalezytej
starannosci - wyjasnienie tych watpliwosci stato sie mozliwe. Jesli do czesci kwoty nie byto zadnych watpliwosci, wyptacimy ja
do 30 dni od otrzymania wniosku.

40. Szczegbdtowe zasady $wiadczen realizowanych w formie pienieznej znajduja sie w zataczniku do umowy (zob. Swiadczenia
realizowane w formie pienieznej w ramach ubezpieczenia Opieka Medyczna - odpowiedzi na podstawowe pytania).

ODMOWA REALIZACJI SWIADCZENIA
- jak o niej poinformujemy

41. Jesli Swiadczenie nie przystuguje Tobie lub wspétubezpieczonemu w catosci lub w czesci, to poinformujemy osobe sktadajaca
whniosek o realizacje ustug medycznych, ze ustuga medyczna nie przystuguje w catosci lub cze$ci, wskazujac przyczyny i podstawe
prawna, ktére uzasadniaja nasza decyzje, oraz informujemy o mozliwosci dochodzenia roszczeri na drodze sadowe;.

42, 0 odmowie realizacji ustug medycznych poinformujemy réwniez Ciebie albo wspétubezpieczonego, jesli nie wystapiliscie
o realizacje tych ustug medycznych.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

43. W sprawach, kt6rych nie reguluje to ubezpieczenie, stosujemy: ogdlne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy Kodeksu
cywilnego, Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy prawa.



DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE ZDROWOTNE OPIEKA MEDYCZNA
Zakres ustug medycznych ZDROWIE PROFILAKTYKA

JAK UMOWIC SIE NA USEUGE MEDYCZNA?

Na ustugi medyczne umawiamy za po$rednictwem:

| .
@ formularza uméwienia wizyty na pzu.pl,

aplikacji mobilnej #mojePZU (po zalogowaniu otrzymasz dostep do grafikéw przychodni i bezposrednio
umdéwisz dogodny termin konsultacji),

catodobowej infolinii pod nr 801 405 905 lub 22 566 56 66 (optata zgodna z taryfg operatora),

SMS-a o tresci WIZYTA na nr 4102 (optata zgodna z taryfg operatora),

b O

r

czatu na pzu.pl.

KONSULTACJE LEKARSKIE
Konsultacje lekarskie realizujemy bez skierowania, w sytuacji wystapienia choroby lub uszkodzenia ciata. Konsultacji udzielaja lekarze
specjali$ci we wskazanych przez Swiadczeniodawce placéwkach medycznych. Konsultacja lekarska odbywa sie najpézniej:

« wciggu 2 dni roboczych od zgtoszenia - u lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej (internisty).

Zawsze mozesz wskaza¢ nam preferowanga placéwke medyczna, termin konsultacji lub lekarza, wéwczas jednak termin konsultacji
ustalimy dla Ciebie indywidualnie i moze by¢ on pdzniejszy niz standardy dostepnosci.

Konsultacje lekarskie obejmuja wywiad, podstawowe czynnosci niezbedne do postawienia diagnozy podjecia wtasciwej decyzji
terapeutycznej i monitorowania leczenia oraz porade specjalisty.

Konsultacje lekarskie nie obejmuja konsultacji lekarzy posiadajacych tytut doktora habilitowanego lub profesora.

W przypadku, gdy uprawnionym do $wiadczen jest dziecko do ukoriczenia 15. roku zycia, dostep do konsultacji lekarskich, innych
niz u lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, zalezy od dostepnosci danego specjalisty dzieciecego w danej lokalizacji.

USEUGA MEDYCZNA LIMIT

KONSULTACJE LEKARSKIE Z ZAKRESU

bezptatnie,

dwa razy w kazdym
«+ Chordb wewnetrznych (interny). 12-miesiecznym

okresie miedzy

rocznicami polisy
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USEUGA MEDYCZNA

LIMIT

BADANIA DIAGNOSTYCZNE DLA KOBIET

Badania s wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placdwkach wskazanych przez $wiadczeniodawce

- na podstawie skierowania lekarskiego.

Diagnostyka laboratoryjna

« transaminaza alaninowa (GPT/ALT/ALAT),

transaminaza asparaginowa (GOT/AST/ASPAT),

glukoza,

lipidogram (CHOL, HDL, LDL, TG),

hormon tyreotropowy (TSH),

badanie ogdlne moczu (profil),

kreatynina,

morfologia krwi + ptytki + rozmaz reczny lub rozmaz automatyczny,
kat - krew utajona,

wirus zapalenia watroby typu C - przeciwciata przeciw HCV,

Badania czynnosciowe

« EKG - badanie spoczynkowe z opisem.
Diagnostyka ultrasonograficzna

« USG -jama brzuszna.
Diagnostyka radiologiczna

+ RTG - obydwie piersi mammografia lub USG - piersi,
« RTG - klatka piersiowa - projekcja przednio-tylna.

BADANIA DIAGNOSTYCZNE DLA MEZCZYZN

bezptatnie,

razw kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

Badania s wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placdwkach wskazanych przez $wiadczeniodawce

- na podstawie skierowania lekarskiego.

Diagnostyka laboratoryjna

transaminaza alaninowa (GPT/ALT/ALAT),

transaminaza asparaginowa (GOT/AST/ASPAT),

glukoza,

lipidogram (CHOL, HDL, LDL, TG),

hormon tyreotropowy (TSH),

badanie ogdlne moczu (profil),

kreatynina,

morfologia krwi + ptytki + rozmaz reczny lub rozmaz automatyczny,
kat - krew utajona,

wirus zapalenia watroby typu C - przeciwciata przeciw HCV.

Badania czynnosciowe
« EKG - badanie spoczynkowe z opisem.
Diagnostyka ultrasonograficzna

« USG -jama brzuszna,
« USG -jadra lub USG - gruczot krokowy - badanie przez powtoki brzuszne.

Diagnostyka radiologiczna

+ RTG - klatka piersiowa - projekcja przednio-tylna.

bezptatnie,

raz w kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy
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DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE ZDROWOTNE OPIEKA MEDYCZNA
Zakres ustug medycznych ZDROWIE START

JAK UMOWIC SIE NA USEUGE MEDYCZNA?

Na ustugi medyczne umawiamy za po$rednictwem:

| .
@ formularza uméwienia wizyty na pzu.pl,

aplikacji mobilnej #mojePZU (po zalogowaniu otrzymasz dostep do grafikéw przychodni i bezposrednio umdwisz
dogodny termin konsultacji),

catodobowej infolinii pod nr 801 405 905 lub 22 566 56 66 (optata zgodna z taryfg operatora),

SMS-a o treSci WIZYTA na nr 4102 48 (optata zgodna z taryfa operatora),

b O

r

czatu na pzu.pl.

KONSULTACJE LEKARSKIE
Konsultacje lekarskie realizujemy bez skierowania, w sytuacji wystapienia choroby lub uszkodzenia ciata. Konsultacji udzielaja lekarze
specjali$ci we wskazanych przez Swiadczeniodawce placéwkach medycznych. Konsultacja lekarska odbywa sie najpézniej:

« wciggu 5 dni roboczych od zgtoszenia - u lekarzy z wymienionych w zakresie specjalizacji.

Zawsze mozesz wskaza¢ nam preferowanga placéwke medyczna, termin konsultacji lub lekarza, wéwczas jednak termin konsultacji
ustalimy dla Ciebie indywidualnie i moze by¢ on pdzniejszy niz standardy dostepnosci.

Konsultacje lekarskie obejmuja wywiad, podstawowe czynnosci niezbedne do postawienia diagnozy podjecia wtasciwej decyzji
terapeutycznej i monitorowania leczenia oraz porade specjalisty.

Konsultacje lekarskie nie obejmuja konsultacji lekarzy posiadajacych tytut doktora habilitowanego lub profesora.

W przypadku, gdy uprawnionym do $wiadczen jest dziecko do ukoriczenia 15. roku zycia, dostep do konsultacji lekarskich, innych niz
u lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, zalezy od dostepnosci danego specjalisty dzieciecego w danej lokalizacji.

USEUGA MEDYCZNA LIMIT

KONSULTACJE LEKARSKIE Z ZAKRESU

« alergologii,

« chirurgii ogdlnej,

« chordb ptuc (pulmonologii),
« dermatologii - wenerologii,
« diabetologii, bezptatnie,
« endokrynologii, bez limitu
« gastroenterologii,

« ginekologii i potoznictwa,
« kardiologii,

« nefrologii,

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA



USEUGA MEDYCZNA

LIMIT

neurologii,

okulistyki,

ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
otolaryngologii,

reumatologii,

urologii.

ZABIEGI AMBULATORYJNE

bezptatnie,
bez limitu

Zabiegi wykonywane przez lekarza (w ramach konsultacji lekarskiej) lub przez pielegniarke, jesli istnieje wskazanie medyczne
i mozliwos¢ ich wykonania w warunkach ambulatoryjnych w danej placéwce medycznej (bez szkody dla pacjenta).

Zabiegi pielegniarskie

« iniekcja domiesniowa (bez kosztu produktu leczniczego),

« iniekcja dozylna (bez kosztu produktu leczniczego),

« iniekcja podskérna (bez kosztu produktu leczniczego),

« pobranie krwi,

« podtaczenie wlewu kroplowego (bez kosztu produktu leczniczego),
« pomiar ci$nienia tetniczego krwi,

« pomiar wzrostu i wagi ciata.

Zabiegi ogodlnolekarskie

« pobranie materiatu do badania mikrobiologicznego,
« usuniecie kleszcza,
« zatozenie cewnika do pecherza moczowego (bez kosztu cewnika).

Zabiegi alergologiczne
« odczulanie (bez kosztu produktéw leczniczych stosowanych do odczulania).
Zabiegi chirurgiczne

« leczenie wrosnietego paznokcia,
« naciecie i drenaz krwiaka,

« naciecie i drenaz ropnia,

« szycierany do 3 cm,

« szycie rany powyzej 3 cm,

« zatozenie prostego opatrunku,

« zaopatrzenie drobnej rany,

« zdjecie szwéw,

«+ zmiana prostego opatrunku.

Zabiegi ginekologiczne

« pobranie materiatu do badania cytologicznego,
« pobranie materiatu do badania mikrobiologicznego.

Zabiegi okulistyczne

« badanie dna oka,

« badanie ostrosci widzenia,

« badanie pola widzenia,

« dobér szkiet korekcyjnych,

« pomiar ci$nienia $rédgatkowego,
« usuniecie ciata obcego z oka.

Zabiegi ortopedyczne

« zaopatrzenie skrecenia (bez kosztu stabilizatora, bez kosztu gipsu),
« zaopatrzenie zwichniecia (bez kosztu stabilizatora, bez kosztu gipsu).

Zabiegi otolaryngologiczne

« ptukanie ucha,
« postepowanie zachowawcze w krwawieniu z nosa,

bezptatnie,
bez limitu
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USLUGA MEDYCZNA LIMIT

« przedmuchanie trabki stuchowej,

« usuniecie ciata obcego z gardta,

« usuniecie ciata obcego z nosa,

« usuniecie ciata obcego z ucha, bezptatnie,
« zatozenie opatrunku usznego z lekiem. bez limitu

Zabiegi urologiczne

« Zatozenie cewnika do pecherza moczowego (bez kosztu cewnika).

DIAGNOSTYKA LABORATORYJNA

Badania laboratoryjne s3 wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez

Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

Badania biochemiczne krwi

chlorki (CL),

dehydrogenaza mleczanowa (LDH),
fosfataza kwasna,

fosfataza kwasna sterczowa,

zelazo - catkowita zdolno$¢ wigzania (TIBC),

bezptatnie,
bez limitu

PSA catkowite / Total PSA,
ferrytyna,
transferyna.

Badania serologiczne

czynnik reumatoidalny (RF),

wirus zapalenia watroby typu B - przeciwciata przeciw HBs,

oznaczenie grupy krwi uktadu ABO, antygenu D z uktadu Rh z oceng hemolizyn,

15% znizki

bezptatnie,
bez limitu

immunoglobulina E (IgE) catkowita,
przeciwciata przeciw peroksydazie tarczycowej (ATPO),
przeciwciata przeciw tyreoglobulinie (ATG).

Diagnostyka zakazen

posiew wymazu z rany,

15% znizki

bezptatnie,
bez limitu

Toxoplasma gondii - przeciwciata 1gG,

Toxoplasma gondii - przeciwciata IgM,

wirus Epsitein-Barr (wirus mononukleozy) - przeciwciata IgM,
wirus rézyczki - przeciwciata 1gG,

wirus rézyczki - przeciwciata IgM,

wirus HIV - przeciwciata HIV 1,

wirus HIV - przeciwciata HIV 2,

wirus HIV - przeciwciata HIV1 / HIV 2,

wirus zapalenia watroby typu B - antygen HBe,

wirus zapalenia watroby typu B - przeciwciata przeciw HBe,
wirus zapalenia watroby typu C - przeciwciata przeciw HCV.

Badania hormonalne

« aldosteron,

dehydroepiandrosteronu siarczan DHEA-S,
estradiol,

hormon adrenokortykotropowy (ACTH),
hormon folikulotropowy (FSH),

hormon luteinizujacy (LH),

kortyzol,

osteokalcyna,

parathormon (PTH),

parathormon intact (iPTH),
progesteron,

prolaktyna (PRL),

T3 catkowite (Total T3),

15% znizki
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USEUGA MEDYCZNA LIMIT

« T3 wolne (FT3),
« T4 catkowite (Total T4),
« T4 wolne (FT4),
- testosteron. 15% znizki

Badania moczu
« kreatynina w moczu.
Badania inne

« cytologia wymazu z szyjki macicy.

« testy alergiczne skérne - panel mieszany (pediatryczny),
« testy alergiczne skdrne - panel pokarmowy,

« testy alergiczne skdrne - panel wziewny, 15% znizki
« testy alergiczne skérne metoda naktu¢ (1 pkt),
« testy alergiczne skdrne ptatkowe (1 alergen).

DIAGNOSTYKA RADIOLOGICZNA

Badania radiologiczne sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez
Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.
« RTG - jelito grube - wlew doodbytniczy,
« RTG - obydwie piersi mammografia, 15% znizki
+ RTG - nerki, moczowody, pecherz - urografia.

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA | REZONANS MAGNETYCZNY

Tomografia komputerowa i rezonans magnetyczny sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach
wskazanych przez Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

Ubezpieczenie nie obejmuje kosztu kontrastu, a takze angiorezonansu, angiotomografii, tomografii spiralnej, tomografii
stozkowej, kolonoskopii TK wirtualnej, tomografii HR-CT, enterografii-MRI, HRT, OCT, SL-OCT.

Tomografia komputerowa (CT)

tomografia komputerowa - caty kregostup,
tomografia komputerowa - gtowa,

tomografia komputerowa - jama brzuszna,
tomografia komputerowa - klatka piersiowa,
tomografia komputerowa - kregostup ledzwiowy,
tomografia komputerowa - kregostup piersiowy,
tomografia komputerowa - kregostup szyjny,
tomografia komputerowa - miednica,
tomografia komputerowa - nadgarstek,
tomografia komputerowa - oczodoty,

tomografia komputerowa - podudzie,
tomografia komputerowa - przedramie,
tomografia komputerowa - przysadka mézgowa,
tomografia komputerowa - ramie,

tomografia komputerowa - reka,

tomografia komputerowa - staw biodrowy,
tomografia komputerowa - staw kolanowy,
tomografia komputerowa - staw tokciowy,
tomografia komputerowa - staw ramienno-topatkowy (bark),
tomografia komputerowa - staw skokowy,
tomografia komputerowa - stawy inne,
tomografia komputerowa - stopa,

tomografia komputerowa - tkanki miekkie szyi,
tomografia komputerowa - udo,

tomografia komputerowa - uszy i piramidy kosci skroniowych,
tomografia komputerowa - wieloodcinkowa,
tomografia komputerowa - zatoki oboczne nosa,
rezonans magnetyczny - caty kregostup,

15% znizki

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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Rezonans magnetyczny (MRI)

rezonans magnetyczny - gtowa,

rezonans magnetyczny - jama brzuszna,
rezonans magnetyczny - klatka piersiowa,
rezonans magnetyczny - kregostup ledzwiowy,
rezonans magnetyczny - kregostup piersiowy,
rezonans magnetyczny - kregostup szyjny,
rezonans magnetyczny - miednica,

rezonans magnetyczny - nadgarstek,

rezonans magnetyczny - oczodoty,

rezonans magnetyczny - podudzie,

rezonans magnetyczny - przedramie,
rezonans magnetyczny - przysadka mézgowa,
rezonans magnetyczny - ramie,

rezonans magnetyczny - reka,

rezonans magnetyczny - staw kolanowy,
rezonans magnetyczny - staw tokciowy,
rezonans magnetyczny - staw ramienno-topatkowy (bark),
rezonans magnetyczny - staw skokowy,
rezonans magnetyczny - stawy krzyzowo-biodrowe,
rezonans magnetyczny - stawy inne,

rezonans magnetyczny - stopa,

rezonans magnetyczny - tkanki miekkie szyi,
rezonans magnetyczny - udo,

rezonans magnetyczny - zatoki oboczne nosa.

DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA

15% znizki

Badania ultrasonograficzne s3 wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez

Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.
Ubezpieczenie nie obejmuje badan USG w wersji 3D i 4-D.

USG - ginekologiczne - badanie przez pochwe (transwaginalne),
USG - ginekologiczne - badanie przez powtoki brzuszne,
USG - ginekologiczne - badanie scriningowe,

« USG - gruczot krokowy - badanie przez powtoki brzuszne, bezp-lat.me,
o bez limitu

« USG - miednica mata,

« USG - piersi,

« USG - tarczyca,

« echokardiografia (ECHO) dorosli,

« echokardiografia (ECHO) dzieci,

« USG - naczynia jamy brzusznej - badanie metodg Dopplera,

« USG - naczynia szyi - badanie metoda Dopplera,

+ USG - tetnice jednej koficzyny dolnej - badanie metoda Dopplera,

«+ USG - tetnice obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera, 15% znizki

USG - zyty i tetnice jednej koficzyny dolnej - badanie metoda Dopplera,
USG - zyty i tetnice obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera,
USG - zyty jednej koriczyny dolnej - badanie metoda Dopplera,

USG - zyty obydwu konczyn dolnych - badanie metoda Dopplera,

USG - gruczot krokowy - badanie przez odbytnice (transrektalne).

DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA Z BIOPSJA

Badania ultrasonograficzne z biopsja sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych

przez $wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

« biopsja cienkoigtowa tarczycy pod kontrolg USG.

15% znizki

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA CIAZY

USG ciazy jest wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez $wiadczeniodawce
- na podstawie skierowania lekarskiego. Ubezpieczenie nie obejmuje badar USG w wersji 3D i 4D.

« USG ciagzy podstawowe w wersji 2D,
« USG ciazy rozszerzone w wersji 2D - z oceng wystepowania wrodzonych wad ptodu
(tzw. genetyczne lub potéwkowe).

bezptatnie,
bez limitu

DIAGNOSTYKA ENDOSKOPOWA

Badania endoskopowe (z pobraniem materiatu i oceng histopatologiczng - w uzasadnionych medycznie przypadkach) sa wykonywane
zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez $wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

Ubezpieczenie nie obejmuje kosztu znieczulenia ogdlnego.

gastroskopia,

gastroskopia z testem ureazowym,

gastroskopia z pobraniem wycinkéw do badan histopatologicznych,
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas gastroskopii,

kolonoskopia,
kolonoskopia z pobraniem wycinkéw do badar histopatologicznych (nie obejmuije polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas kolonoskopii,

15% znizki

rektoskopia,
rektoskopia z pobraniem wycinkéw do badar histopatologicznych (nie obejmuje polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas rektoskopii,

sigmoidoskopia,
sigmoidoskopia z pobraniem wycinkéw do badan histopatologicznych (nie obejmuje polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas sigmoidoskopii.

BADANIA CZYNNOSCIOWE

Badania czynnos$ciowe sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez
$wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

bezptatnie,

« spirometria -
P ’ bez limitu

audiometria impedancyjna (tympanogram),

audiometria impedancyjna z oceng funkcji trabki stuchowej,

audiometria tonalna,

catodobowy pomiar ci$nienia tetniczego metoda Holtera,

densytometria catego koséca,

densytometria kosci obu rak,

densytometria kosci udowej,

densytometria kregostupa,

EEG - badanie w czuwaniu (z wytaczeniem EEG we $nie, EEG biofeedback, video EEG),
EKG - badanie wysitkowe,

EKG - catodobowa rejestracja metoda Holtera,

EMG - badanie ilosciowe jednego miesnia,

EMG - badanie przewodzenia we wtdknach czuciowych jednego nerwu,

EMG - badanie przewodzenia we wtdknach ruchowych jednego nerwu +fala F,

EMG - elektrostymulacyjna préba meczliwosci jednego miesnia (préba miasteniczna),
EMG - préba ischemiczna (tezyczkowa).

15% znizki

OPIEKA STOMATOLOGICZNA - STOMATOLOGIA ZACHOWAWCZA

bezptatnie,razw kazdym
12-miesiecznym okresie
miedzy rocznicami
polisy

« przeglad stomatologiczny,

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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ekstrakcja zeba mlecznego,

instruktaz higieny jamy ustnej,

lakierowanie zebdw fluorem,

lakowanie zebéw,

leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 1 kanatu,

leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 2 kanatdw,

leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 3 kanatéw,

leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie 1 kanatu,

leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie 2 kanatow,

leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie 3 kanatéw leczenie kanatowe zeba - dewitalizacja,
leczenie kanatowe zeba - ekstyrpacja miazgi,

leczenie kanatowe zeba - opracowanie i udroznienie kanatu maszynowe,
leczenie kanatowe zeba - opracowanie i udroznienie kanatu tradycyjne,
leczenie kanatowe zeba - powtdrne tzw. reendo,

leczenie kanatowe zeba - usuniecie ztamanego narzedzia z kanatu,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 1 kanatu - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 2 kanatéw - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 3 kanatéw - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie ostateczne korony zeba,
leczenie zeba mlecznego - wypetnienie,

leczenie zgba statego - mate wypetnienie (jedna powierzchnia),
leczenie zeba statego - $rednie wypetnienie (dwie powierzchnie),
leczenie zeba statego - duze wypetnienie (trzy powierzchnie),

leczenie zgorzeli zeba,

leczenie zmian btony $luzowej jamy ustnej,

odbudowa zeba metoda bezposrednia,

opatrunek leczniczy - stomatologiczny,

piaskowanie zebdéw - 1 tuk,

piaskowanie zebdéw - 2 tuki,

RTG zebdw - wewnatrzustne (nie obejmuje pantomogramu),

scalling ztogéw nazebnych - 1 tuk,

scalling ztogéw nazebnych - 2 tuki,

trepanacja zeba,

znieczulenie nasiekowe,

znieczulenie przewodowe,

znieczulenie ,The wand”.

20% znizki

RECEPTA - BEZ WIZYTY U LEKARZA

Ustuga umozliwiajaca zaméwienie i otrzymanie recept lekarskich niezbednych do kontynuacji
leczenia, bez osobistego kontaktu z lekarzem - jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia
pacjenta odzwierciedlonym w jego dokumentacji medycznej.

Recepty sa wystawiane tylko w tej placéwce Swiadczeniodawcy, w ktérej wezesniej
wystawiono recepty na zamawiane leki.

Recepty sa wystawiane tylko w celu kontynuacji wczes$niej rozpoczetego leczenia w sytuacji,
gdy dokumentacja medyczna zawiera informacje na temat rozpoznania, sposobu leczenia
oraz wymaganych wizyt kontrolnych.

Recepty na leki refundowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia sg wystawiane przez
placéwke $wiadczeniodawcy po weryfikacji tych uprawnien w systemie informatycznym bezptatnie,
udostepnionym przez NFZ. bez limitu
Recepty sa wydawane pacjentowi lub osobie przez niego upowaznionej do odbioru recept po
okazaniu dowodu tozsamosci osoby odbierajacej recepty.

Zamowienie recept na leki odbywa sie poprzez kontakt telefoniczny, elektroniczny lub
osobisty z placéwka, w ktdrej kontynuowany jest proces leczenia poprzez udostepniony przez
dana placéwke sposdb przyjmowania zamdwienia. Odbidr recept odbywa sie wedtug zasad
wskazywanych przez placéwke Swiadczeniodawcy.

Lekarz moze odméwié wystawienia recept bez dokonania osobistego badania pacjenta, jezeli jest to
uzasadnione wzgledami medycznymi lub wynika z powszechnie obowigzujgcych regulacji prawnych.

Znizki realizowane w stosunku do ceny ustugi obowiazujacej w placéwce medycznej.
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DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE ZDROWOTNE OPIEKA MEDYCZNA

Zakres ustug medycznych ZDROWIE MEDIUM

JAK UMOWIC SIE NA USEUGE MEDYCZNA?

Na ustugi medyczne umawiamy za po$rednictwem:

| .
@ formularza uméwienia wizyty na pzu.pl,

b O

r

czatu na pzu.pl.

KONSULTACJE LEKARSKIE

SMS-a o tresci WIZYTA na nr 4102, (optata zgodna z taryfa operatora),

aplikacji mobilnej #mojePZU (po zalogowaniu otrzymasz dostep do grafikéw przychodni i bezposrednio
umdéwisz dogodny termin konsultacji),

catodobowej infolinii pod nr 801 405 905 lub 22 566 56 66 (optata zgodna z taryfg operatora),

Konsultacje lekarskie realizujemy bez skierowania, w sytuacji wystapienia choroby lub uszkodzenia ciata. Konsultacji udzielaja lekarze
specjali$ci we wskazanych przez Swiadczeniodawce placéwkach medycznych. Konsultacja lekarska odbywa sie najpézniej:
« wciggu 2 dni roboczych od zgtoszenia - u lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej (internisty, lekarza rodzinnego oraz pediatry);

« wciggu 5 dni roboczych od zgtoszenia - u lekarzy pozostatych specjalizacji.

Zawsze mozesz wskaza¢ nam preferowana placéwke medyczna, termin konsultacji lub lekarza, wéwczas jednak termin konsultacji

ustalimy dla Ciebie indywidualnie i moze by¢ on pézniejszy niz standardy dostepnosci.

Konsultacje lekarskie obejmuja wywiad, podstawowe czynnosci niezbedne do postawienia diagnozy podjecia wtasciwej decyzji

terapeutycznej i monitorowania leczenia oraz porade specjalisty.

Konsultacje lekarskie nie obejmuja konsultacji lekarzy posiadajacych tytut doktora habilitowanego lub profesora.

W przypadku, gdy uprawnionym do $wiadczen jest dziecko do ukoriczenia 15. roku zycia, dostep do konsultacji lekarskich, innych niz
u lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, zalezy od dostepnosci danego specjalisty dzieciecego w danej lokalizacji.

UStUGA MEDYCZNA LIMIT
KONSULTACJE LEKARSKIE Z ZAKRESU
« choréb wewnetrznych (interny),
« medycyny rodzinnej (lekarz rodzinny),
« pediatrii,
« alergologii, bezptatnie,
bez limitu

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA

anestezjologii i intensywnej terapii,
audiologii i foniatrii,

chirurgii ogélnej,

chirurgii onkologicznej,
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USEUGA MEDYCZNA

LIMIT

« dermatologii - wenerologii,
diabetologii,
endokrynologii,
gastroenterologii,
ginekologii i potoznictwa,
hematologii,

hepatologii,

kardiologii,

otolaryngologii,

nefrologii,

neurologii,

okulistyki,

onkologii klinicznej,
ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
chorédb ptuc (pulmonologii),
reumatologii,

urologii.

ZABIEGI AMBULATORYJNE

bezptatnie,
bez limitu

Zabiegi wykonywane przez lekarza (w ramach konsultacji lekarskiej) lub przez pielegniarke, jesli istnieje wskazanie medyczne
i mozliwos¢ ich wykonania w warunkach ambulatoryjnych w danej placéwce medycznej (bez szkody dla pacjenta).

Zabiegi pielegniarskie

« iniekcja domiesniowa (bez kosztu produktu leczniczego),

« iniekcja dozylna (bez kosztu produktu leczniczego),

« iniekcja podskdrna (bez kosztu produktu leczniczego),)

« pobranie krwi

« podtaczenie wlewu kroplowego (bez kosztu produktu leczniczego),
« pomiar ci$nienia tetniczego krwi,

« pomiar wzrostu i wagi ciata.

Zabiegi ogélnolekarskie

« pobranie materiatu do badania mikrobiologicznego,
« usuniecie kleszcza,
« zatozenie cewnika do pecherza moczowego (bez kosztu cewnika).

Zabiegi alergologiczne
« odczulanie (bez kosztu produktéw leczniczych stosowanych do odczulania).
Zabiegi chirurgiczne

« leczenie wrosnietego paznokcia,
« naciecie i drenaz krwiaka,

« naciecie i drenaz ropnia,

« szycierany do 3 cm,

« szycie rany powyzej 3 cm,

« zatozenie prostego opatrunku,

« zaopatrzenie drobnej rany,

« zdjecie szwéw,

«+ zmiana prostego opatrunku.

Zabiegi ginekologiczne

« pobranie materiatu do badania cytologicznego,
« pobranie materiatu do badania mikrobiologicznego.

Zabiegi okulistyczne

« badanie dna oka,

« badanie ostro$ci widzenia,

« badanie pola widzenia,

« dobér szkiet korekcyjnych,

+ pomiar ci$nienia $rédgatkowego,
« usuniecie ciata obcego z oka.

bezptatnie,
bez limitu

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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LIMIT

Zabiegi ortopedyczne
« zaopatrzenie skrecenia (bez kosztu stabilizatora, bez kosztu gipsu),
« zaopatrzenie zwichniecia (bez kosztu stabilizatora, bez kosztu gipsu).

Zabiegi otolaryngologiczne

« ptukanie ucha,

+ postepowanie zachowawcze w krwawieniu z nosa,
« przedmuchanie trabki stuchowej,

« usuniecie ciata obcego z gardta,

« usuniecie ciata obcego z nosa,

« usuniecie ciata obcego z ucha,

« zatozenie opatrunku usznego z lekiem.

Zabiegi urologiczne

« zatozenie cewnika do pecherza moczowego (bez kosztu cewnika).

DIAGNOSTYKA LABORATORYJNA

bezptatnie,
bez limitu

Badania laboratoryjne sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez

Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

Badania morfologii krwi i uktadu krzepniecia

czas kaolinowo-kefalinowy / czas czesciowej tromboplastyny po aktywacji (APTT),
czas protrombinowy (PT) /wspdtczynnik czasu protrombinowego (INR),
fibrynogen,

hematokryt,

hemoglobina,

leukocyty,

morfologia krwi + ptytki + rozmaz automatyczny,

morfologia krwi + ptytki + rozmaz reczny,

morfologia krwi bez rozmazu,

odczyn opadania krwinek czerwonych (OB),

ptytki krwi,

retikulocyty.

Badania biochemiczne krwi

albuminy,

amylaza trzustkowa,

biatko catkowite,

bilirubina bezposrednia,

bilirubina catkowita,

chlorki (CL),

cholesterol catkowity,

cholesterol HDL,

cholesterol LDL,

CRP - biatko c-reaktywne,
dehydrogenaza mleczanowa (LDH),
fosfataza kwasna,

fosfataza kwasna sterczowa,

fosfataza zasadowa (alkaliczna/AP),
gammaglutamylotranspeptydaza (GGTP),
glukoza,

glukoza - test obciazenia / krzywa za 1 pkt,
glukoza - test obciazenia / krzywa za 3 pkt,
hemoglobina glikowana (HBA1C),

kinaza kreatynowa (CK),

kreatynina,

kwas moczowy,

lipidogram (CHOL, HDL, LDL, TG),
mocznik (azot mocznikowy),

potas (K),

proteinogram,

bezptatnie,
bez limitu

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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LIMIT

séd (Na),

transaminaza alaninowa (GPT/ALT/ALAT),
transaminaza asparaginowa (GOT/AST/ASPAT),
trojglicerydy,

wapn (Ca) catkowity,

zelazo - catkowita zdolno$¢ wigzania (TIBC),
zelazo (Fe),

bezptatnie,
bez limitu

PSA catkowite / Total PSA,
ferrytyna,
transferyna.

Badania serologiczne

« czynnik reumatoidalny (RF),
« oznaczenie grupy krwi uktadu ABO, antygenu D z uktadu Rh z oceng hemolizyn,

15% znizki

bezptatnie,
bez limitu

« immunoglobulina E (IgE) catkowita,
« przeciwciata przeciw peroksydazie tarczycowej (ATPO),
« przeciwciata przeciw tyreoglobulinie (ATG).

Diagnostyka zakazen

antybiogram (dotyczy tylko posiewdw z zakresu ustug medycznych),
paciorkowce grupy A - antystreptolizyna O (ASO),

kita - test RPR,

kita - test USR,

kita - test VDRL,

posiew katu ogélny,

posiew katu w kierunku bakterii Salmonella, Shigella,
posiew moczu,

posiew wymazu z gardta,

posiew wymazu z rany,

wirus zapalenia watroby typu B - antygen HBs,

wirus zapalenia watroby typu B - przeciwciata przeciw HBs,

15% znizki

bezptatnie,
bez limitu

Toxoplasma gondii - przeciwciata 1gG,

Toxoplasma gondii - przeciwciata IgM,

wirus Epsitein-Barr (wirus mononukleozy) - przeciwciata IgM,
wirus HIV - przeciwciata HIV 1,

wirus HIV - przeciwciata HIV 2,

wirus HIV - przeciwciata HIV 1/ HIV 2,

wirus rézyczki - przeciwciata 1gG,

wirus rézyczki - przeciwciata IgM,

wirus zapalenia watroby typu B - antygen HBe,

wirus zapalenia watroby typu B - przeciwciata przeciw HBe,
wirus zapalenia watroby typu C - przeciwciata przeciw HCV.

Badania hormonalne

hormon tyreotropowy (TSH),

15% znizki

bezptatnie,
bez limitu

aldosteron,

dehydroepiandrosteronu siarczan DHEA-S,
estradiol,

hormon adrenokortykotropowy (ACTH),
hormon folikulotropowy (FSH),

hormon luteinizujacy (LH),

kortyzol,

osteokalcyna,

parathormon (PTH),

parathormon intact (iPTH),
progesteron,

prolaktyna (PRL),

T3 catkowite (Total T3),

T3 wolne (FT3),

T4 catkowite (Total T4),

15% znizki

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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« T4 wolne (FT4),
« testosteron.

Badania moczu

« amylaza w moczu,

« badanie ogélne moczu (profil),
« biatko w moczu,

« glukoza w moczu,

« kreatynina w moczu,

« wapr (Ca) w moczu.

Badania katu

« kat - badanie ogdlne,

« kat - krew utajona,

« kat - pasozyty,

« kat - resztki pokarmowe.

Badania inne

cytologia wymazu z szyjki macicy

15% znizki

bezptatnie,
bez limitu

testy alergiczne skdrne - panel mieszany (pediatryczny),
testy alergiczne skdrne - panel pokarmowy,

testy alergiczne skérne - panel wziewny,

testy alergiczne skdrne metoda naktud (1 pkt),

testy alergiczne skdrne ptatkowe (1 alergen).

DIAGNOSTYKA RADIOLOGICZNA

15% znizki

Badania radiologiczne sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez

$wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

RTG - czaszka - projekcja dowolna,

RTG - czaszka okolica czotowa - projekcja dowolna,

RTG - gruczot $linowy - projekcja dowolna,

RTG - jama brzuszna - zdjecie przegladowe,

RTG - jezyczek - projekcja dowolna,

« RTG - klatka piersiowa - projekcja przednio-tylna,

« RTG - klatka piersiowa - projekcja przednio-tylna i boczna,
RTG - koriczyna dolna - projekcja dowolna,

+ RTG - koriczyna gérna - projekcja dowolna,

RTG - kostka (staw skokowy) - projekcja dowolna,

RTG - ko$¢ guziczna (ogonowa),

RTG - kregostup caty - badanie czynnosciowe,

RTG - kregostup caty - projekcja boczna,

RTG - kregostup caty - projekcja boczna i przednio-tylna,

RTG - kregostup caty - inna projekcja,

RTG - kregostup caty - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup ledZwiowo-krzyzowy - badanie czynnosciowe,
RTG - kregostup ledZzwiowo-krzyzowy - inna projekcja,

RTG - kregostup ledzwiowo-krzyzowy - projekcja boczna,

RTG - kregostup ledZwiowo-krzyzowy - projekcja przednio-tylna,
RTG - kregostup ledZzwiowo-krzyzowy - projekcja przednio-tylna i boczna,
RTG - kregostup piersiowy - inna projekcja,

RTG - kregostup piersiowy - projekcja boczna,

RTG - kregostup piersiowy - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup piersiowy - projekcja przednio-tylna i boczna,
RTG - kregostup szyjny - badanie czynnosciowe,

RTG - kregostup szyjny - inna projekcja,

RTG - kregostup szyjny - projekcja boczna,

RTG - kregostup szyjny - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup szyjny - projekcja przednio-tylna i boczna,

« RTG - krtan - projekcja dowolna,

« RTG - tokie¢ - projekcja dowolna,

bezptatnie,
bez limitu

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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RTG - topatka - projekcja dowolna,

RTG - miednica - projekcja dowolna,

RTG - mostek - projekcja dowolna,

RTG - nadgarstek - inna projekcja,

RTG - nadgarstek - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,
RTG - nos - projekcja dowolna,

RTG - obojczyk - projekcja dowolna,

RTG - nosogardziel - projekcja dowolna,

RTG - obydwa stawy biodrowe - projekcja dowolna,

RTG - obydwa barki - projekcja osiowa,

RTG - obydwa nadgarstki - projekcja boczna i sko$na,

RTG - obydwa nadgarstki - projekcja przednio-tylna, boczna i skoéna,
RTG - obydwa ramiona - projekcja osiowa,

RTG - obydwa stawy krzyzowo-biodrowe - projekcja dowolna,
RTG - obydwie rece - projekcja dowolna,

RTG - obydwie stopy - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,
+ RTG - oczodét - projekcja dowolna,

RTG - palce jednej reki - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,
RTG - palce jednej stopy - projekcja przednio-tylna, boczna i skos$na,
RTG - palce obydwu rak - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,
RTG - palec reki - projekcja dowolna,

RTG - palec stopy - projekcja dowolna,

RTG - pieta - inna projekcja,

RTG - pieta - projekcja osiowa, boczna i osiowa,

RTG - podudzie - projekcja dowolna,

RTG - przedramie - projekcja dowolna,

+ RTG - przewdd nosowo-tzowy - projekcja dowolna,

« RTG - ramienno-topatkowy (bark) - projekcja osiowa,

+ RTG - ramienno-topatkowy (bark) - projekcja przednio-tylna i osiowa,
RTG - ramienno-topatkowy (bark) - projekcja skosna,

RTG - ramie - inna projekcja,

RTG - ramie - projekcja osiowa,

RTG - ramie - projekcja przednio-tylna i osiowa,

RTG - ramie - projekcja skosna,

RTG - reka - inna projekcja,

RTG - reka - projekcja przednio-tylna i skosna,

RTG - reka - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,

RTG - rzepka - projekcja osiowa,

RTG - rzepka - projekcja osiowa - 2 ustawienia,

RTG - rzepka - projekcja osiowa - 3 ustawienia,

RTG - staw biodrowy - inna projekcja,

RTG - staw biodrowy - projekcja osiowa,

RTG - staw kolanowy - projekcja dowolna,

+ RTG - staw kolanowy- projekcja tunelowa,

RTG - staw ramienno-topatkowy (bark) - inna projekcja,

RTG - stopa - inna projekcja,

RTG - stopa - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,

RTG - szczeka - projekcja dowolna,

RTG - tarczyca - projekcja dowolna,

RTG - tkanki migkkie klatki piersiowej,

RTG - udo - projekcja dowolna,

RTG - zatoki oboczne nosa - projekcja dowolna,

+ RTG - zebra - projekcja dowolna,

« RTG - zuchwa - projekcja dowolna,

bezptatnie,
bez limitu

RTG - jelito grube - wlew doodbytniczy,
RTG - obydwie piersi mammografia,
+ RTG - nerki, moczowody, pecherz - urografia.

15% znizki

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA



USEUGA MEDYCZNA LIMIT

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA | REZONANS MAGNETYCZNY

Tomografia komputerowa i rezonans magnetyczny sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach
wskazanych przez Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

Ubezpieczenie nie obejmuje kosztu kontrastu, a takze angiorezonansu, angiotomografii, tomografii spiralnej, tomografii
stozkowej, kolonoskopii TK wirtualnej, tomografii HR-CT, enterografii-MRI, HRT, OCT, SL-OCT.

Tomografia komputerowa (CT)

tomografia komputerowa - caty kregostup,

tomografia komputerowa - gtowa,

tomografia komputerowa - jama brzuszna,

tomografia komputerowa - klatka piersiowa,

tomografia komputerowa - kregostup ledZzwiowy,

tomografia komputerowa - kregostup piersiowy,

tomografia komputerowa - kregostup szyjny,

tomografia komputerowa - krtan,

tomografia komputerowa - miednica,

tomografia komputerowa - nadgarstek,

tomografia komputerowa - oczodoty,

tomografia komputerowa - podudzie,

tomografia komputerowa - przedramie,

tomografia komputerowa - przysadka mézgowa,

tomografia komputerowa - ramie,

tomografia komputerowa - reka,

tomografia komputerowa - staw biodrowy,

tomografia komputerowa - staw kolanowy,

tomografia komputerowa - staw tokciowy,

tomografia komputerowa - staw ramienno-topatkowy (bark),
tomografia komputerowa - staw skokowy,

tomografia komputerowa - stawy inne,

tomografia komputerowa - stopa,

tomografia komputerowa - tkanki miekkie szyi,

tomografia komputerowa - udo,

tomografia komputerowa - uktad moczowy (urografia CT),
tomografia komputerowa - uszy i piramidy ko$ci skroniowych, 15% znizki
tomografia komputerowa - wieloodcinkowa,
tomografia komputerowa - zatoki oboczne nosa.

Rezonans magnetyczny (MRI)

rezonans magnetyczny - caty kregostup,

rezonans magnetyczny - gtowa,

rezonans magnetyczny - jama brzuszna,

rezonans magnetyczny - klatka piersiowa,

rezonans magnetyczny - kregostup ledzwiowy,

rezonans magnetyczny - kregostup piersiowy,

rezonans magnetyczny - kregostup szyjny,

rezonans magnetyczny - miednica,

rezonans magnetyczny - nadgarstek,

rezonans magnetyczny - oczodoty,

rezonans magnetyczny - podudzie,

rezonans magnetyczny - przedramie,

rezonans magnetyczny - przysadka mézgowa,

rezonans magnetyczny - ramie,

rezonans magnetyczny - reka,

rezonans magnetyczny - stawdw,

rezonans magnetyczny - stawdw krzyzowo-biodrowych (wysokopolowy),
rezonans magnetyczny - stawu barkowego (wysokopolowy),
rezonans magnetyczny - stawu kolanowego (wysokopolowy),
rezonans magnetyczny - stawu tokciowego (wysokopolowy),
rezonans magnetyczny - stawu skokowego (wysokopolowy),
rezonans magnetyczny - stopa,

rezonans magnetyczny - tkanki miekkie szyi,

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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« rezonans magnetyczny - udo,
« rezonans magnetyczny (urografia MRI) - uktad moczowy, 15% znizki
« rezonans magnetyczny - zatoki oboczne nosa.

DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA

Badania ultrasonograficzne s3 wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez
Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.
Ubezpieczenie nie obejmuje badan USG 3D i 4D.

USG - drobne stawy i wiezadta,

USG - ginekologiczne - badanie przez pochwe (transwaginalne),
USG - ginekologiczne - badanie przez powtoki brzuszne,

USG - ginekologiczne - badanie scriningowe,

USG - gruczot krokowy - badanie przez odbytnice (transrektalne),
USG - gruczot krokowy - badanie przez powtoki brzuszne,

USG - jama brzuszna,

USG - krtan,

USG - miednica mata,

USG - nadgarstek,

USG - palec reki,

USG - palec stopy, bezptatnie,
USG - piersi, bez limitu
USG - staw biodrowy (dorosli),

USG - staw kolanowy,

USG - staw tokciowy,

USG - staw ramienno-topatkowy (bark),
USG - staw skokowy,

USG - stawy biodrowe (u dzieci),

USG - $ciegna,

USG - tarczyca,

USG - tkanki miekkie,

USG - uktad moczowy,

USG - wezty chtonne,

echokardiografia (ECHO) doro$li,

echokardiografia (ECHO) dzieci,

USG - naczynia jamy brzusznej - badanie metoda Dopplera,

USG - naczynia szyi - badanie metodg Dopplera,

USG - tetnice jednej koficzyny dolnej - badanie metoda Dopplera,

USG - tetnice obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera,

USG - zyty i tetnice jednej koficzyny dolnej - badanie metoda Dopplera,
USG - zyty i tetnice obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera,
USG - zyty jednej koficzyny dolnej - badanie metoda Dopplera,

USG - zyty obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera.

15% znizki

DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA Z BIOPSJA

Badania ultrasonograficzne z biopsja sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych
przez $wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

« biopsja cienkoigtowa tarczycy pod kontrola USG. 15% znizki
DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA CIAiY

USG ciazy jest wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez Swiadczeniodawce
- na podstawie skierowania lekarskiego. Ubezpieczenie nie obejmuje bada USG w wersji 3D i 4D.

« USG ciazy podstawowe w wersji 2D,
« USG cigzy rozszerzone w wersji 2D - z oceng wystepowania wrodzonych wad ptodu
(tzw. genetyczne lub potéwkowe).

bezptatnie,
bez limitu
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DIAGNOSTYKA ENDOSKOPOWA

Badania endoskopowe (z pobraniem materiatu i ocena histopatologiczna - w uzasadnionych medycznie przypadkach) sg
wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez $wiadczeniodawce - na podstawie
skierowania lekarskiego.

Ubezpieczenie nie obejmuje kosztu znieczulenia ogdlnego.

gastroskopia,

gastroskopia z testem ureazowym,

gastroskopia z pobraniem wycinkéw do badan histopatologicznych,
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas gastroskopii,

kolonoskopia,
kolonoskopia z pobraniem wycinkéw do badan histopatologicznych (nie obejmuije polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas kolonoskopii,

rektoskopia,
rektoskopia z pobraniem wycinkéw do badar histopatologicznych (nie obejmuje polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas rektoskopii,

sigmoidoskopia,
sigmoidoskopia z pobraniem wycinkéw do badan histopatologicznych (nie obejmuije polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas sigmoidoskopii.

BADANIA CZYNNOSCIOWE

15% znizki

Badania czynnosciowe sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez
$wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

EKG - badanie spoczynkowe bez opisu,
EKG - badanie spoczynkowe z opisem,
spirometria,

bezptatnie,
bez limitu

audiometria impedancyjna (tympanogram),

audiometria tonalna,

catodobowy pomiar ci$nienia tetniczego metoda Holtera,

densytometria kosci obu rak,

densytometria kosci udowej,

densytometria kregostupa,

EEG - badanie catodobowe metoda Holtera,

EEG w czuwaniu (z wytaczeniem EEG we $nie, EEG biofeedback, video EEG),
EKG - catodobowa rejestracja metoda Holtera,

EKG - badanie wysitkowe,

EMG - badanie przewodzenia we wtdknach czuciowych jednego nerwu,

EMG - badanie przewodzenia we wtdknach ruchowych jednego nerwu +fala F,
EMG - badanie ilo$ciowe jednego migénia,

EMG - elektrostymulacyjna préba meczliwosci jednego miesnia (préba miasteniczna),
EMG - préba ischemiczna (tezyczkowa).

SZCZEPIENIA OCHRONNE

Ustuga obejmuje konsultacje kwalifikujaca do szczepienia, iniekcje oraz koszt szczepionki.

« Anatoksyna przeciwtezcowa (szczepionka przeciw tezcowi - Tetana),

15% znizki

bezptatnie,
bez limitu

« Szczepienie przeciwko grypie.

bezptatnie,

raz w kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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OPIEKA STOMATOLOGICZNA - STOMATOLOGIA ZACHOWAWCZA

bezptatnie,

raz w kazdym
Przeglad stomatologiczny, 12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

ekstrakcja zeba mlecznego,

instruktaz higieny jamy ustnej,

lakierowanie zebdéw fluorem,

lakowanie zebdw,

leczenie kanatowe - wypetnienie 1 kanatu,

leczenie kanatowe - wypetnienie 2 kanatéw,

leczenie kanatowe - wypetnienie 3 kanatéw,

leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie kanatu,

leczenie kanatowe zeba - dewitalizacja,

leczenie kanatowe zeba - ekstyrpacja miazgi,

leczenie kanatowe zeba - opracowanie i udroznienie kanatu maszynowe,
leczenie kanatowe zeba - opracowanie i udroznienie kanatu tradycyjne,
leczenie kanatowe zeba - powtdrne tzw. reendo,

leczenie kanatowe zeba - usuniecie ztamanego narzedzia z kanatu,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 1 kanatu - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 2 kanatéw - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 3 kanatéw - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie ostateczne korony zeba,
leczenie zeba mlecznego (wypetnienie),

leczenie zeba statego - duze wypetnienie zeba (trzy powierzchnie),
leczenie zeba statego - mate wypetnienie zeba (jedna powierzchnia),
leczenie zeba statego - $rednie wypetnienie zeba (dwie powierzchnie),
leczenie zgorzeli,

leczenie zmian $luzowej jamy ustnej,

odbudowa zeba metoda bezposrednia,

opatrunek leczniczy - stomatologiczny,

piaskowanie zebdw (1 tuk),

piaskowanie zebdw (2 tuki),

RTG - zebdw - wewnatrzustne (nie obejmuje pantomogramu),
scalling ztogéw nazebnych (1 tuk),

scalling ztogéw nazebnych (2 tuki),

trepanacja zeba,

znieczulenie (nasiekowe lub przewodowe),

znieczulenie the wand.

20% znizki

WIZYTY DOMOWE

Porady lekarskie internisty lub lekarza rodzinnego albo pediatry udzielane catodobowo w domu
ubezpieczonego, konieczne z uwagi na stan zdrowia pacjenta, uniemozliwiajacy mu przybycie
do placéwki medyczne;j.

Wizyty domowe obejmuja tylko przypadki nagtych zachorowar lub nagtego pogorszenia stanu

. ? . ) N R bezptatnie,
zdrowia, z wytgczeniem stanéw bezposredniego zagrozenia zycia.

dwa razy w kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

Wizyta domowa ma na celu postawienie diagnozy i rozpoczecie leczenia, natomiast
kontynuacja leczenia, a takze wizyty kontrolne odbywaja sie we wskazanych placéwkach
medycznych.

Ustuga realizowana jest na terytorium okre$lonym przez $wiadczeniodawce (informacja
dostepna na infolinii). Decyzja o koniecznosci realizacji wizyty domowej podejmowana jest
na podstawie przeprowadzonego wywiadu.
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USEUGA MEDYCZNA LIMIT

RECEPTA - BEZ WIZYTY U LEKARZA

Ustuga umozliwiajaca zamdwienie i otrzymanie recept lekarskich niezbednych do kontynuacji
leczenia, bez osobistego kontaktu z lekarzem - jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia
pacjenta odzwierciedlonym w jego dokumentacji medycznej.

Recepty s3 wystawiane tylko w tej placéwce Swiadczeniodawcy, w ktérej wezesniej
wystawiono recepty na zamawiane leki.

Recepty s3 wystawiane tylko w celu kontynuacji wczesniej rozpoczetego leczenia w sytuacji,
gdy dokumentacja medyczna zawiera informacje na temat rozpoznania, sposobu leczenia
oraz wymaganych wizyt kontrolnych.

Recepty na leki refundowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia sg wystawiane przez
placéwke Swiadczeniodawcy po weryfikacji tych uprawnieri w systemie informatycznym
udostepnionym przez NFZ.

Recepty sa wydawane pacjentowi lub osobie przez niego upowaznionej do odbioru recept
po okazaniu dowodu tozsamosci osoby odbierajacej recepty.

bezptatnie,
bez limitu

ZamOwienie recept na leki odbywa sie poprzez kontakt telefoniczny, elektroniczny lub
osobisty z placéwka, w ktérej kontynuowany jest proces leczenia poprzez udostepniony przez
dana placédwke sposdb przyjmowania zamdwienia. Odbidr recept odbywa sie wedtug zasad
wskazywanych przez placéwke $wiadczeniodawcy.

Lekarz moze odmdwic wystawienia recept bez dokonania osobistego badania pacjenta,
jezeli jest to uzasadnione wzgledami medycznymi lub wynika z powszechnie obowigzujacych
regulacji prawnych.

Znizki realizowane w stosunku do ceny ustugi obowiazujacej w placéwce medycznej.
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DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE ZDROWOTNE OPIEKA MEDYCZNA

Zakres ustug medycznych ZDROWIE MEDIUM PLUS

JAK UMOWIC SIE NA USEUGE MEDYCZNA?

Na ustugi medyczne umawiamy za po$rednictwem:

| .
@ formularza uméwienia wizyty na pzu.pl,

b O

r

czatu na pzu.pl.

KONSULTACJE LEKARSKIE

SMS-a o tresci WIZYTA na nr 4102, (optata zgodna z taryfa operatora),

aplikacji mobilnej #mojePZU (po zalogowaniu otrzymasz dostep do grafikéw przychodni i bezposrednio
umdéwisz dogodny termin konsultacji),

catodobowej infolinii pod nr 801 405 905 lub 22 566 56 66 (optata zgodna z taryfg operatora),

Konsultacje lekarskie realizujemy bez skierowania, w sytuacji wystapienia choroby lub uszkodzenia ciata. Konsultacji udzielaja lekarze
specjali$ci we wskazanych przez Swiadczeniodawce placéwkach medycznych. Konsultacja lekarska odbywa sie najpézniej:
« wciggu 2 dni roboczych od zgtoszenia - u lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej (internisty, lekarza rodzinnego oraz pediatry);

« wciggu 5 dni roboczych od zgtoszenia - u lekarzy pozostatych specjalizacji.

Zawsze mozesz wskaza¢ nam preferowana placéwke medyczna, termin konsultacji lub lekarza, wéwczas jednak termin konsultacji

ustalimy dla Ciebie indywidualnie i moze by¢ on pézniejszy niz standardy dostepnosci.

Konsultacje lekarskie obejmuja wywiad, podstawowe czynnosci niezbedne do postawienia diagnozy podjecia wtasciwej decyzji

terapeutycznej i monitorowania leczenia oraz porade specjalisty.

Konsultacje lekarskie nie obejmuja konsultacji lekarzy posiadajacych tytut doktora habilitowanego lub profesora.

W przypadku, gdy uprawnionym do $wiadczen jest dziecko do ukoriczenia 15. roku zycia, dostep do konsultacji lekarskich, innych niz
u lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, zalezy od dostepnosci danego specjalisty dzieciecego w danej lokalizacji.

UStUGA MEDYCZNA LIMIT
KONSULTACJE LEKARSKIE Z ZAKRESU
« choréb wewnetrznych (interny),
« medycyny rodzinnej (lekarz rodzinny),
« pediatrii,
« alergologii, bezp_lagnie,
bez limitu

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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USEUGA MEDYCZNA

LIMIT

« dermatologii i wenerologii,
diabetologii,

endokrynologii,
gastroenterologii,

ginekologii i potoznictwa,
hematologii,

hepatologii,

kardiologii,

chordb zakaznych,

nefrologii,

neurochirurgii,

neurologii,

okulistyki,

onkologii klinicznej,

ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
otolaryngologii,

chordb ptuc (pulmonologii),
reumatologii,

urologii,

radiologii i diagnostyki obrazowej,

bezptatnie,
bez limitu

konsultacje lekarskie z zakresu psychiatrii.

ZABIEGI AMBULATORYJNE

bezptatnie,

4 razy w kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

Zabiegi wykonywane przez lekarza (w ramach konsultacji lekarskiej) lub przez pielegniarke, jesli istnieje wskazanie medyczne
i mozliwos¢ ich wykonania w warunkach ambulatoryjnych w danej placéwce medycznej (bez szkody dla pacjenta).

Zabiegi pielegniarskie

« iniekcja domiesniowa (bez kosztu produktu leczniczego),

« iniekcja dozylna (bez kosztu produktu leczniczego),

« iniekcja podskdrna (bez kosztu produktu leczniczego),

« pobranie krwi,

« podtaczenie wlewu kroplowego (bez kosztu produktu leczniczego),
« pomiar ci$nienia tetniczego krwi,

« pomiar wzrostu i wagi ciata.

Zabiegi pielegniarskie

« zatozenie cewnika do pecherza moczowego (bez kosztu cewnika),
« pobranie materiatu do badania mikrobiologicznego,
« usuniecie kleszcza.

Zabiegi alergologiczne

« odczulanie (bez kosztu produktéw leczniczych stosowanych do odczulania).

Zabiegi chirurgiczne

+ leczenie wrosnietego paznokcia,
« naciecie i drenaz krwiaka,

« naciecie i drenaz ropnia,

« szycierany do 3 cm,

« szycie rany powyzej 3 cm,

« zatozenie prostego opatrunku,

« zaopatrzenie drobnej rany,

« zdjecie szwéw,

+ zmiana prostego opatrunku.

Zabiegi ginekologiczne

« pobranie materiatu do badania cytologicznego,
« pobranie materiatu do badania mikrobiologicznego,

bezptatnie,
bez limitu

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA
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USEUGA MEDYCZNA

LIMIT

Zabiegi okulistyczne

« badanie dna oka,

« badanie ostro$ci widzenia,

« badanie pola widzenia,

« dobér szkiet korekcyjnych,

« pomiar ci$nienia $rédgatkowego,
« usuniecie ciata obcego z oka.

Zabiegi ortopedyczne

« zaopatrzenie skrecenia (bez kosztu stabilizatora, bez kosztu gipsu),
« zaopatrzenie zwichnigcia (bez kosztu stabilizatora, bez kosztu gipsu).

Zabiegi otolaryngologiczne

« ptukanie ucha,

« postepowanie zachowawcze w krwawieniu z nosa,
« przedmuchanie trabki stuchowej,

« usuniecie ciata obcego z gardta,

« usuniecie ciata obcego z nosa,

« usuniecie ciata obcego z ucha,

« zatozenie opatrunku usznego z lekiem.

Zabiegi urologiczne

« zatozenie cewnika do pecherza moczowego (bez kosztu cewnika).

DIAGNOSTYKA LABORATORYJNA

bezptatnie,
bez limitu

Badania laboratoryjne sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez

$wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

Badania morfologii krwi i uktadu krzepniecia

czas kaolinowo-kefalinowy / czas czesciowej tromboplastyny po aktywacji (APTT),
czas protrombinowy (PT) /wspdtczynnik czasu protrombinowego (INR),
fibrynogen,

hematokryt,

hemoglobina,

leukocyty,

morfologia krwi bez rozmazu,

morfologia krwi + ptytki + rozmaz automatyczny,

morfologia krwi + ptytki + rozmaz reczny,

odczyn opadania krwinek czerwonych (OB),

ptytki krwi,

retikulocyty.

Badania biochemiczne krwi

albuminy,

amylaza trzustkowa,

PSA catkowite / Total PSA,

biatko catkowite,

biatko c-reaktywne (CRP),
bilirubina catkowita,

bilirubina bezposrednia,

bilirubina posrednia,
ceruloplazmina,

chlorki (CL),

cholesterol catkowity,

cholesterol HDL,

cholesterol LDL,

dehydrogenaza mleczanowa (LDH),
ferrytyna,

fosfataza kwasna,

fosfataza kwasna sterczowa,
fosfataza zasadowa (alkaliczna/AP),

bezptatnie,
bez limitu

OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA ZDROWOTNEGO OPIEKA MEDYCZNA

27
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« fosfor,
» gammaglutamylotranspeptydaza (GGTP),
« glukoza,
« glukoza - test obciazenia / krzywa za 1 pkt,
« glukoza - test obciazenia / krzywa za 3 pkt,
« hemoglobina glikowana (HBA1C),
« kinaza kreatynowa (CK),
« kreatynina,
« kwas moczowy,
« lipidogram (CHOL, HDL, LDL, TG),
« mocznik (azot mocznikowy),
« potas (K),
« proteinogram,
« s6d (Na),
« transaminaza alaninowa (GPT/ALT/ALAT),
« transaminaza asparaginowa (GOT/AST/ASPAT),
« transferyna,
« trojglicerydy,
« wapn (Ca) catkowity,
« witamina B12,
« zelazo - catkowita zdolno$¢ wigzania (TIBC),
« zelazo (Fe).
Badania serologiczne
« badanie przegladowe na obecno$¢ przeciwciat, bez identyfikacji i oznaczenia miana,
« czynnik reumatoidalny (RF),
« immunoglobulina E (IgE) catkowita,
« odczyn Coombsa bezposredni (bezposredni test antyglobulinowy, BTA),
« oznaczenie grupy krwi uktadu ABO, antygenu D z uktadu Rh z oceng hemolizyn,
« przeciwciata przeciw peroksydazie tarczycowej (ATPO),
« przeciwciata przeciw tyreoglobulinie (ATG), bezptatnie,
« przeciwciata przeciwjadrowe ANA. bez limitu

Diagnostyka zakazen

« antybiogram (dotyczy tylko posiewdw z zakresu ustug medycznych),
Chlamydia trachomatis - przeciwciata IgA,

Chlamydia trachomatis - przeciwciata IgG,

Chlamydia trachomatis - przeciwciata IgM,

Helicobacter pylori - przeciwciata 1gG,

kita - test RPR,

kita - test USR,

kita - test VDRL,

paciorkowce grupy A - antystreptolizyna O (ASO),

posiew katu ogélny,

posiew katu w kierunku bakterii Salmonella, Shigella,
posiew moczu,

posiew nasienia,

posiew plwociny,

posiew wymazu z gardta,

posiew wymazu z odbytu ogdlny,

+ posiew wymazu z rany,

Toxoplasma gondii - przeciwciata IgG,

Toxoplasma gondii - przeciwciata IgM,

wirus Epstein-Barr (wirus mononukleozy) - przeciwciata IgM,
wirus HIV - przeciwciata HIV 1,

wirus HIV - przeciwciata HIV 2,

wirus HIV - przeciwciata HIV1 / HIV 2,

wirus rézyczki - przeciwciata 1gG,

wirus rézyczki - przeciwciata IgM,

wirus zapalenia watroby typu B - antygen HBe,

wirus zapalenia watroby typu B - antygen HBs,

wirus zapalenia watroby typu B - przeciwciata przeciw HBe,
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USEUGA MEDYCZNA

LIMIT

« wirus zapalenia watroby typu B - przeciwciata przeciw HBs,
« wirus zapalenia watroby typu C - przeciwciata przeciw HCV.

Badania hormonalne

aldosteron,

estradiol,

hormon adrenokortykotropowy (ACTH),
hormon folikulotropowy (FSH),

hormon luteinizujacy (LH),

hormon tyreotropowy (TSH),

kortyzol,

osteokalcyna,

parathormon (PTH),

parathormon intact (iPTH),
progesteron,

prolaktyna (PRL),

prolaktyna (PRL) po metoclopramidzie,
siarczan dehydroepiandrosteronu (DHEA-S),
T3 catkowite (Total T3),

T3 wolne (FT3),

T4 catkowite (Total T4),

T4 wolne (FT4),

testosteron.

Badania moczu

« amylazaw moczu,

« badanie ogdlne moczu (profil),
« biatko w moczu,

« kreatynina w moczu,

« wapr (Ca) w moczu.

Badania katu

« kat - badanie ogdlne,

« kat - krew utajona,

« kat - lamblie, badanie metoda ELISA,
« kat - pasozyty,

« kat - resztki pokarmowe.

Badania inne

« cytologia wymazu z szyjki macicy (nie obejmuje cytologii na podtozu ptynnym),
« testy alergiczne skdrne - panel mieszany pediatryczny,

« testy alergiczne skorne - panel pokarmowy,

« testy alergiczne skdrne - panel wziewny,

« testy alergiczne skérne metoda naktué (1 pkt),

« testy alergiczne skorne ptatkowe (1 alergen).

DIAGNOSTYKA RADIOLOGICZNA

bezptatnie,
bez limitu

Badania radiologiczne sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez

$wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

RTG - czaszka - projekcja dowolna,

RTG - czaszka okolica czotowa - projekcja dowolna,
RTG - gruczot $linowy - projekcja dowolna,

RTG - jama brzuszna - zdjecie przegladowe,

RTG - jezyczek - projekcja dowolna,

RTG - klatka piersiowa - projekcja przednio-tylna,
RTG - klatka piersiowa - projekcja przednio-tylna i boczna,
RTG - koriczyna dolna - projekcja dowolna,

RTG - koriczyna gérna - projekcja dowolna,

RTG - kostka (staw skokowy) - projekcja dowolna,
RTG - ko$¢ guziczna (ogonowa),

RTG - kregostup caty - badanie czynnosciowe,

bezptatnie,
bez limitu
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RTG - kregostup caty - projekcja boczna,

RTG - kregostup caty - projekcja boczna i przednio-tylna,

RTG - kregostup caty - inna projekcja

RTG - kregostup caty - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup ledZzwiowo-krzyzowy - badanie czynnosciowe,

RTG - kregostup ledZzwiowo-krzyzowy - inna projekcja,

RTG - kregostup ledzwiowo-krzyzowy - projekcja boczna,

RTG - kregostup ledZwiowo-krzyzowy - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup ledZzwiowo-krzyzowy - projekcja przednio-tylna i boczna,
RTG - kregostup piersiowy - inna projekcja,

RTG - kregostup piersiowy - projekcja boczna,

RTG - kregostup piersiowy - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup piersiowy - projekcja przednio-tylna i boczna,

RTG - kregostup szyjny - badanie czynnosciowe,

RTG - kregostup szyjny - inna projekcja,

RTG - kregostup szyjny - projekcja boczna,

RTG - kregostup szyjny - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup szyjny - projekcja przednio-tylna i boczna,

RTG - krtan - projekcja dowolna,

RTG - tokie¢ - projekcja dowolna,

RTG - topatka - projekcja dowolna,

RTG - miednica - projekcja dowolna,

RTG - mostek - projekcja dowolna,

RTG - nadgarstek - inna projekcja,

RTG - nadgarstek - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,

RTG - nos - projekcja dowolna,

RTG - obojczyk - projekcja dowolna,

RTG - nosogardziel - projekcja dowolna,

RTG - obydwa stawy biodrowe - projekcja dowolna,

RTG - obydwa barki - projekcja osiowa,

RTG - obydwa nadgarstki - projekcja boczna i sko$na,

RTG - obydwa nadgarstki - projekcja przednio-tylna, boczna i skoéna, bezptatnie,
RTG - obydwa ramiona - projekcja osiowa, bez limitu
RTG - obydwa stawy krzyzowo-biodrowe - projekcja dowolna,

RTG - obydwie rece - projekcja dowolna,

RTG - obydwie stopy - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,
RTG - oczodét - projekcja dowolna,

RTG - palce jednej reki - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,
RTG - palce jednej stopy - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,
RTG - palce obydwu rak - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,
RTG - palec reki - projekcja dowolna,

RTG - palec stopy - projekcja dowolna,

RTG - pieta - inna projekcja,

RTG - pieta - projekcja osiowa, boczna i osiowa,

RTG - podudzie - projekcja dowolna,

RTG - przedramie - projekcja dowolna,

RTG - przewdd nosowo-tzowy - projekcja dowolna,

RTG - ramienno-topatkowy (bark) - projekcja osiowa,

RTG - ramienno-topatkowy (bark) - projekcja przednio-tylna i osiowa,
RTG - ramienno-topatkowy (bark) - projekcja skosna,

RTG - ramie - inna projekcja,

RTG - ramie - projekcja osiowa,

RTG - ramie - projekcja przednio-tylna i osiowa,

RTG - ramie - projekcja skosna,

RTG - reka - inna projekcja,

RTG - reka - projekcja przednio-tylna i sko$na,

RTG - reka - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,

RTG - rzepka - projekcja osiowa,

RTG - rzepka - projekcja osiowa - 2 ustawienia,

RTG - rzepka - projekcja osiowa - 3 ustawienia,

RTG - staw biodrowy - inna projekcja,

RTG - staw biodrowy - projekcja osiowa,

RTG - staw kolanowy - projekcja dowolna,

RTG - staw kolanowy- projekcja tunelowa,
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RTG - staw ramienno-topatkowy (bark) - inna projekcja,
RTG - stopa - inna projekcja,

RTG - stopa - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,
RTG - szczeka - projekcja dowolna,

RTG - tarczyca - projekcja dowolna,

RTG - tkanki migkkie klatki piersiowej,

RTG - udo - projekcja dowolna,

RTG - zatoki oboczne nosa - projekcja dowolna,

RTG - zebra - projekcja dowolna,

RTG - zuchwa - projekcja dowolna,

RTG - jelito grube - wlew doodbytniczy,

RTG - obydwie piersi mammografia,

RTG - nerki, moczowody, pecherz - urografia.

bezptatnie,
bez limitu

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA | REZONANS MAGNETYCZNY

Tomografia komputerowa i rezonans magnetyczny sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach
wskazanych przez Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

Ubezpieczenie nie obejmuje kosztu kontrastu, a takze angiorezonansu, angiotomografii, tomografii spiralnej, tomografii
stozkowej, kolonoskopii TK wirtualnej, tomografii HR-CT, enterografii-MRI, HRT, OCT, SL-OCT.

Tomografia komputerowa (CT)

tomografia komputerowa - caty kregostup,
tomografia komputerowa - gtowa,

tomografia komputerowa - jama brzuszna,
tomografia komputerowa - klatka piersiowa,
tomografia komputerowa - kregostup ledzwiowy,
tomografia komputerowa - kregostup piersiowy,
tomografia komputerowa - kregostup szyjny,
tomografia komputerowa - krtan,

tomografia komputerowa - miednica,
tomografia komputerowa - nadgarstek,
tomografia komputerowa - oczodoty,

tomografia komputerowa - podudzie,
tomografia komputerowa - przedramie,
tomografia komputerowa - przysadka mézgowa,
tomografia komputerowa - ramie,

tomografia komputerowa - reka,

tomografia komputerowa - staw biodrowy,
tomografia komputerowa - staw kolanowy,
tomografia komputerowa - staw tokciowy,
tomografia komputerowa - staw ramienno-topatkowy (bark), bezptatnie,
tomografia komputerowa - staw skokowy, bez limitu
tomografia komputerowa - stawy inne,

tomografia komputerowa - stopa,

tomografia komputerowa - tkanki miekkie szyi,

tomografia komputerowa - udo,

tomografia komputerowa - uktad moczowy (urografia CT),
tomografia komputerowa - uszy i piramidy kosci skroniowych,
tomografia komputerowa - wieloodcinkowa,

tomografia komputerowa - zatoki oboczne nosa.

Rezonans magnetyczny (MRI)

rezonans magnetyczny - caty kregostup,
rezonans magnetyczny - gtowa,

rezonans magnetyczny - jama brzuszna,
rezonans magnetyczny - klatka piersiowa,
rezonans magnetyczny - kregostup ledzwiowy,
rezonans magnetyczny - kregostup piersiowy,
rezonans magnetyczny - kregostup szyjny,
rezonans magnetyczny - miednica,

rezonans magnetyczny - nadgarstek,
rezonans magnetyczny - oczodoty,
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rezonans magnetyczny - podudzie,

rezonans magnetyczny - przedramie,

rezonans magnetyczny - przysadka mézgowa,

rezonans magnetyczny - ramie,

rezonans magnetyczny - reka,

rezonans magnetyczny - stawdw,

rezonans magnetyczny - stawéw krzyzowo-biodrowych (wysokopolowy),
rezonans magnetyczny - stawu barkowego (wysokopolowy), bezptatnie,
rezonans magnetyczny - stawu kolanowego (wysokopolowy), bez limitu
rezonans magnetyczny - stawu tokciowego (wysokopolowy),
rezonans magnetyczny - stawu skokowego (wysokopolowy),
rezonans magnetyczny - stopa,

rezonans magnetyczny - tkanki miekkie szyi,

rezonans magnetyczny - udo,

rezonans magnetyczny (urografia MRI) - uktad moczowy,
rezonans magnetyczny - zatoki oboczne nosa.

DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA

Realizowana zgodnie ze wskazaniami medycznymi na podstawie skierowania w placéwkach Badania ultrasonograficzne
sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez $wiadczeniodawce - na podstawie
skierowania lekarskiego.

Ubezpieczenie nie obejmuje badar USG 3D i USG 4D.

echokardiografia (ECHO) doro$li,

echokardiografia (ECHO) dzieci,

USG - drobne stawy i wiezadta,

USG - ginekologiczne - badanie przez pochwe (transwaginalne),
USG - ginekologiczne - badanie przez powtoki brzuszne,

USG - ginekologiczne - badanie scriningowe,

USG - gruczot krokowy - badanie przez odbytnice (transrektalne),
« USG - gruczot krokowy - badanie przez powtoki brzuszne,

USG - jama brzuszna,

USG - krtani,

USG - miednica mata,

USG - mie$nie,

USG - naczynia jamy brzusznej - badanie metoda Dopplera,
USG - naczynia szyi - badanie metodg Dopplera,

USG - nadgarstek,

USG - palec reki,

USG - palec stopy, bezptatnie,
« USG - piersi, bez limitu
USG - staw barkowy,

USG - staw biodrowy (dorosli),

USG - staw tokciowy,

USG - staw skokowy,

USG - stawy biodrowe (u dzieci),

USG - $ciegna,

USG - tarczycy,

USG - tetnice jednej koriczyny dolnej - badanie metoda Dopplera,

« USG - tetnice obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera,
USG - tkanki miekkie,

USG - uktad moczowy,

USG - wezty chtonne,

USG - zyty i tetnice jednej kofczyny dolnej - badanie metoda Dopplera,
USG - zyty i tetnice obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera,
USG - zyty jednej koriczyny dolnej - badanie metoda Dopplera,

USG - zyty obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera.
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DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA Z BIOPSJA

Badania ultrasonograficzne z biopsja sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez
$wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

« biopsja cienkoigtowa tarczycy pod kontrola USG.
DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA CIAZY

USG ciazy jest wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez Swiadczeniodawce
- na podstawie skierowania lekarskiego. Ubezpieczenie nie obejmuje badar USG w wersji 3D i 4D.

« USG cigzy podstawowe w wersji 2D,
« USG ciazy rozszerzone w wersji 2D - z oceng wystepowania wrodzonych wad ptodu
(tzw. genetyczne lub potéwkowe).

bezptatnie,
bez limitu

DIAGNOSTYKA ENDOSKOPOWA

Badania endoskopowe (z pobraniem materiatu i ocena histopatologiczna - w uzasadnionych medycznie przypadkach) sg
wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez $wiadczeniodawce - na podstawie
skierowania lekarskiego.

Ubezpieczenie nie obejmuje kosztu znieczulenia ogdlnego.

gastroskopia,

gastroskopia z testem ureazowym,

gastroskopia z pobraniem wycinkéw do badar histopatologicznych,
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas gastroskopii,

kolonoskopia,

kolonoskopia z pobraniem wycinkéw do badari histopatologicznych (nie obejmuje polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkdéw pobranych podczas kolonoskopii, bezptatnie,
bez limitu

rektoskopia,
rektoskopia z pobraniem wycinkéw do badarn histopatologicznych (nie obejmuje polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkdéw pobranych podczas rektoskopii,

sigmoidoskopia,
sigmoidoskopia z pobraniem wycinkéw do badan histopatologicznych (nie obejmuije polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas sigmoidoskopii.

BADANIA CZYNNOSCIOWE

Badania czynnosciowe sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez
$wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

« audiometria impedancyjna (tympanogram),

audiometria tonalna,

catodobowy pomiar ci$nienia tetniczego metoda Holtera,

densytometria kosci obu rak,

densytometria kosci udowej,

densytometria kregostupa,

EEG w czuwaniu (z wytaczeniem EEG we $nie, EEG biofeedback, video EEG),
EKG - badanie spoczynkowe bez opisu,

EKG - badanie spoczynkowe z opisem,

EKG - badanie wysitkowe,

EKG - catodobowa rejestracja metoda Holtera,

EMG - badanie ilosciowe jednego miesnia,

EMG - badanie przewodzenia we wtdknach czuciowych jednego nerwu,

EMG - badanie przewodzenia we wtdknach ruchowych jednego nerwu +fala F,
EMG - elektrostymulacyjna préba meczliwosci jednego miesnia (préba miasteniczna),
EMG - préba ischemiczna (tezyczkowa),

spirometria.

bezptatnie,
bez limitu
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SZCZEPIENIA OCHRONNE

Ustuga obejmuje konsultacje kwalifikujaca do szczepienia, iniekcje oraz koszt szczepionki.

« anatoksyna przeciwtezcowa (szczepionka przeciw tezcowi - Tetana),

bezptatnie,
bez limitu

« szczepienie przeciw grypie.

OPIEKA STOMATOLOGICZNA - STOMATOLOGIA ZACHOWAWCZA

przeglad stomatologiczny,

bezptatnie,

raz w kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

bezptatnie,

razw kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

ekstrakcja zeba mlecznego,

instruktaz higieny jamy ustnej,

lakierowanie zebdw fluorem,

lakowanie zeb6w,

leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 1 kanatu,

leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 2 kanatdw,

leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 3 kanatéw,

leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie 1 kanatu,
leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie 2 kanatow,

- dewitalizacja,
leczenie kanatowe zeba - ekstyrpacja miazgi,

leczenie kanatowe zeba - opracowanie i udroznienie kanatu tradycyjne,
leczenie kanatowe zeba - powtdrne tzw. reendo,

leczenie kanatowe zeba - usuniecie ztamanego narzedzia z kanatu,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 1 kanatu - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 2 kanatéw - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 3 kanatéw - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie ostateczne korony zeba,
leczenie zeba mlecznego - wypetnienie,

leczenie zeba statego - mate wypetnienie (jedna powierzchnia),
leczenie zeba statego - $rednie wypetnienie (dwie powierzchnie),
leczenie zeba statego - duze wypetnienie (trzy powierzchnie),

leczenie zgorzeli zeba,

leczenie zmian btony $luzowej jamy ustnej,

odbudowa zeba metoda bezposrednia,

opatrunek leczniczy - stomatologiczny,

piaskowanie zebdéw - 1 tuk,

piaskowanie zebdw - 1 tuk,

piaskowanie zeb6w - 2 tuki,

RTG zebdw - wewnatrzustne (nie obejmuje pantomogramu),

scalling ztogéw nazebnych - 1 tuk,

scalling ztogéw nazebnych - 2 tuki,

trepanacja zeba,

znieczulenie nasiekowe,

znieczulenie przewodowe,

znieczulenie ,The wand”.

leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie 3 kanatéw leczenie kanatowe zeba

leczenie kanatowe zeba - opracowanie i udroznienie kanatu maszynowe,

20% znizki
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WIZYTY DOMOWE

Porady lekarskie internisty lub lekarza rodzinnego albo pediatry udzielane catodobowo w domu
ubezpieczonego, konieczne z uwagi na stan zdrowia pacjenta, uniemozliwiajacy mu przybycie
do placéwki medyczne;j.

Wizyty domowe obejmuja tylko przypadki nagtych zachorowan lub nagtego pogorszenia stanu

. s . , . L bezptatnie,
zdrowia, z wytaczeniem stanéw bezposredniego zagrozenia zycia.

4 razy w kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

Wizyta domowa ma na celu postawienie diagnozy i rozpoczecie leczenia, natomiast
kontynuacja leczenia, a takze wizyty kontrolne odbywaja sie we wskazanych placéwkach
medycznych.

Ustuga realizowana jest na terytorium okreslonym przez swiadczeniodawce (informacja
dostepna na infolinii). Decyzja o koniecznosci realizacji wizyty domowej podejmowana jest na
podstawie przeprowadzonego wywiadu.

RECEPTA - BEZ WIZYTY U LEKARZA
Ustuga umozliwiajaca zamdwienie i otrzymanie recept lekarskich niezbednych do kontynuacji

leczenia, bez osobistego kontaktu z lekarzem - jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia
pacjenta odzwierciedlonym w jego dokumentacji medycznej.

Recepty s3 wystawiane tylko w tej placéwce Swiadczeniodawcy, w ktérej wezesniej
wystawiono recepty na zamawiane leki.

Recepty s3 wystawiane tylko w celu kontynuacji wczesniej rozpoczetego leczenia w sytuacji,
gdy dokumentacja medyczna zawiera informacje na temat rozpoznania, sposobu leczenia
oraz wymaganych wizyt kontrolnych.

Recepty na leki refundowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia sg wystawiane przez
placéwke $wiadczeniodawcy po weryfikacji tych uprawnier w systemie informatycznym
udostepnionym przez NFZ.

Recepty sa wydawane pacjentowi lub osobie przez niego upowaznionej do odbioru recept
po okazaniu dowodu tozsamosci osoby odbierajacej recepty.

bezptatnie,
bez limitu

Zamodwienie recept na leki odbywa sie poprzez kontakt telefoniczny, elektroniczny lub
osobisty z placéwka, w ktérej kontynuowany jest proces leczenia poprzez udostepniony przez
dana placéwke sposdb przyjmowania zamdwienia. Odbidr recept odbywa sie wedtug zasad
wskazywanych przez placéwke Swiadczeniodawcy.

Lekarz moze odméwic¢ wystawienia recept bez dokonania osobistego badania pacjenta,
jezeli jest to uzasadnione wzgledami medycznymi lub wynika z powszechnie obowigzujacych
regulacji prawnych.

Znizki realizowane w stosunku do ceny ustugi obowiazujacej w placéwce medyczne;j.
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DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE ZDROWOTNE OPIEKA MEDYCZNA
Zakres ustug medycznych ZDROWIE PREMIUM

JAK UMOWIC SIE NA USEUGE MEDYCZNA?

Na ustugi medyczne umawiamy za po$rednictwem:

| .
@ formularza uméwienia wizyty na pzu.pl,

aplikacji mobilnej #mojePZU (po zalogowaniu otrzymasz dostep do grafikéw przychodni i bezposrednio
umdéwisz dogodny termin konsultacji),

catodobowej infolinii pod nr 801 405 905 lub 22 566 56 66 (optata zgodna z taryfg operatora),

SMS-a o tresci WIZYTA na nr 4102 (optata zgodna z taryfg operatora),

b O

r

czatu na pzu.pl.

KONSULTACJE LEKARSKIE

Konsultacje lekarskie realizujemy bez skierowania, w sytuacji wystapienia choroby lub uszkodzenia ciata. Konsultacji udzielaja lekarze
specjali$ci we wskazanych przez Swiadczeniodawce placéwkach medycznych. Konsultacja lekarska odbywa sie najpézniej:

« wciggu 2 dni roboczych od zgtoszenia - u lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej (internisty, lekarza rodzinnego oraz pediatry);

« wciggu 5 dni roboczych od zgtoszenia - u lekarzy pozostatych specjalizacji.

Zawsze mozesz wskaza¢ nam preferowana placéwke medyczna, termin konsultacji lub lekarza, wéwczas jednak termin konsultacji
ustalimy dla Ciebie indywidualnie i moze by¢ on pézniejszy niz standardy dostepnosci.

Konsultacje lekarskie obejmuja wywiad, porade specjalisty oraz podstawowe czynnosci niezbedne do postawienia diagnozy, podjecia
wiasciwe] decyzji terapeutycznej oraz monitorowania leczenia.

Konsultacje lekarskie nie obejmuja konsultacji lekarzy posiadajacych tytut doktora habilitowanego lub profesora.

W przypadku, gdy uprawnionym do $wiadczen jest dziecko do ukoriczenia 15. roku zycia, dostep do konsultacji lekarskich, innych niz
u lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej, zalezy od dostepnosci danego specjalisty dzieciecego w danej lokalizacji.

USLUGA MEDYCZNA LIMIT

KONSULTACJE LEKARSKIE Z ZAKRESU

« choréb wewnetrznych (interny),
« medycyny rodzinnej (lekarz rodzinny),
« pediatrii,

bezptatnie,

« alergologii,
go'os bez limitu

« anestezjologii i intensywnej terapii,
« audiologii i foniatrii,

« chirurgii ogdlnej,

« chirurgii naczyniowej,
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chirurgii onkologicznej,
dermatologii i wenerologii,
diabetologii,
endokrynologii,
gastroenterologii,
ginekologii i potoznictwa,
hematologii,

hepatologii,

kardiologii,

chordb zakaznych,
rehabilitacji,

nefrologii,

neurochirurgii,

neurologii,

okulistyki,

onkologii klinicznej,
ortopedii i traumatologii narzadu ruchu,
otolaryngologii,
proktologii,

chordb ptuc (pulmonologii),
reumatologii,

urologii,

radiologii i diagnostyki obrazowej.

bezptatnie,
bez limitu

konsultacje lekarskie z zakresu psychiatrii,
konsultacje psychologa.

ZABIEGI AMBULATORYJNE

bezptatnie,

4 razy w kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

Zabiegi wykonywane przez lekarza (w ramach konsultacji lekarskiej) lub przez pielegniarke, jesli istnieje wskazanie medyczne
i mozliwos¢ ich wykonania w warunkach ambulatoryjnych w danej placéwce medycznej (bez szkody dla pacjenta).

Zabiegi pielegniarskie

iniekcja domiesniowa (bez kosztu produktu leczniczego),
iniekcja dozylna (bez kosztu produktu leczniczego),

iniekcja podskdrna (bez kosztu produktu leczniczego),
pobranie krwi,

podtaczenie wlewu kroplowego (bez produktu leczniczego),
pomiar ci$nienia tetniczego krwi,

pomiar wzrostu i wagi ciata.

Zabiegi ogélnolekarskie

« pobranie materiatu do badania mikrobiologicznego,
« usuniecie kleszcza,
« zatozenie cewnika do pecherza moczowego (bez kosztu cewnika).

Zabiegi alergologiczne

« odczulanie (bez kosztu produktéw leczniczych stosowanych do odczulania).

Zabiegi chirurgiczne

« leczenie wrosnietego paznokcia,
naciecie i drenaz krwiaka,
naciecie i drenaz ropnia,

szycie rany do 3 cm,

szycie rany powyzej 3 cm,
zatozenie prostego opatrunku,
zaopatrzenie drobnej rany,
zdjecie szwéw,

zmiana prostego opatrunku.

bezptatnie,
bez limitu
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Zabiegi ginekologiczne

« pobranie materiatu do badania cytologicznego,
« pobranie materiatu do badania mikrobiologicznego.

Zabiegi okulistyczne

« badanie dna oka,

« badanie ostrosci widzenia,

« badanie pola widzenia,

« dobér szkiet korekcyjnych,

« pomiar ci$nienia $rédgatkowego,
« usuniecie ciata obcego z oka.

Zabiegi ortopedyczne

« zaopatrzenie skrecenia (bez kosztu stabilizatora, bez kosztu gipsu),
« zaopatrzenie zwichnigcia (bez kosztu stabilizatora, bez kosztu gipsu).

Zabiegi otolaryngologiczne

« ptukanie ucha,

postepowanie zachowawcze w krwawieniu z nosa,
przedmuchanie trabki stuchowej,

usuniecie ciata obcego z gardta,

usuniecie ciata obcego z nosa,

usuniecie ciata obcego z ucha,

zatozenie opatrunku usznego z lekiem.

Zabiegi urologiczne

« zatozenie cewnika do pecherza moczowego (bez kosztu cewnika).

DIAGNOSTYKA LABORATORYJNA

bezptatnie,
bez limitu

Badania laboratoryjne sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez

$wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

Badania morfologii krwi i uktadu krzepniecia

czas kaolinowo-kefalinowy / czas czesciowej tromboplastyny po aktywacji (APTT),
czas protrombinowy (PT) /wspdtczynnik czasu protrombinowego (INR),
fibrynogen,

hematokryt,

hemoglobina,

leukocyty,

morfologia krwi bez rozmazu,

morfologia krwi + ptytki + rozmaz automatyczny,

morfologia krwi + ptytki + rozmaz reczny,

odczyn opadania krwinek czerwonych (OB),

ptytki krwi,

retikulocyty.

Badania biochemiczne krwi

albuminy,

amylaza trzustkowa,

PSA catkowite / Total PSA,
apolipoproteina Al,
biatko catkowite,

biatko c-reaktywne (CRP),
bilirubina catkowita,
bilirubina bezposrednia,
bilirubina posrednia,
ceruloplazmina,

chlorki (CL),

cholesterol catkowity,
cholesterol HDL,
cholesterol LDL,

bezptatnie,
bez limitu
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dehydrogenaza mleczanowa (LDH),
esteraza acetylocholinowa,

ferrytyna,

fosfataza kwasna,

fosfataza kwasna sterczowa,

fosfataza zasadowa (alkaliczna/AP),

fosfor,

gammaglutamylotranspeptydaza (GGTP),
glukoza,

glukoza - test obciazenia / krzywa za 1 pkt,
glukoza - test obciazenia / krzywa za 3 pkt,
hemoglobina glikowana (HBA1C),

kinaza fosfokreatynowa izoenzym CK-MB,
kinaza kreatynowa (CK),

kreatynina,

kwas foliowy,

kwas moczowy,

lipaza,

lipidogram (CHOL, HDL, LDL, TG),

magnez (Mg),

miedz (Cu),

mocznik (azot mocznikowy),

potas (K),

proteinogram,

seromukoid,

séd (Na),

transaminaza alaninowa (GPT/ALT/ALAT),
transaminaza asparaginowa (GOT/AST/ASPAT),
transferyna,

troponina,

trojglicerydy,

wapn (Ca) catkowity,

witamina B12,

zelazo - catkowita zdolno$¢ wiazania (TIBC),
zelazo (Fe).

Badania serologiczne

badanie przegladowe na obecno$¢ przeciwciat, bez identyfikacji i oznaczenia miana,
czynnik reumatoidalny (RF),

immunoglobulina A (IgA),

immunoglobulina E (IgE) catkowita,

immunoglobulina G (IgG),

immunoglobulina M (IgM),

odczyn Coombsa bezposredni (bezposredni test antyglobulinowy, BTA),
oznaczenie grupy krwi uktadu ABO, antygenu D z uktadu Rh z oceng hemolizyn,
przeciwciata przeciw cytoplazmie ANCA,

przeciwciata przeciw peroksydazie tarczycowej (ATPO),

przeciwciata przeciw tyreoglobulinie (ATG),

przeciwciata przeciwjadrowe ANA.

Diagnostyka zakazen

« antybiogram (dotyczy tylko posiewdw z zakresu ustug medycznych),
« Borrelia spp. - przeciwciata IgG,

« Borrelia spp. - przeciwciata IgM,

«» Chlamydia pneumoniae - przeciwciata IgA,
« Chlamydia pneumoniae - przeciwciata IgG,
« Chlamydia pneumoniae - przeciwciata IgM,
«+ Chlamydia trachomatis - przeciwciata IgA,
« Chlamydia trachomatis - przeciwciata IgG,
« Chlamydia trachomatis - przeciwciata IgM,
« cytomegalowirus (CMV) - przeciwciata IgA,
« cytomegalowirus (CMV) - przeciwciata IgG,
« cytomegalowirus (CMV) - przeciwciata IgM,

bezptatnie,
bez limitu
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grzybica skory gtadkiej, skory owtosionej, paznokci - badanie mykologiczne mikroskopowe,
grzybica skory gtadkiej, skory owtosionej, paznokci - badanie mykologiczne posiew,

grzybica skéry gtadkiej, skory owtosionej, paznokci - mykogram,
Helicobacter pylori - przeciwciata 1gG,

kita - test RPR,

kita - test USR,

kita - test VDRL,

paciorkowce grupy A - antystreptolizyna O (ASO),

posiew katu ogélny,

posiew katu w kierunku bakterii Salmonella, Shigella,
posiew moczu,

posiew nasienia,

posiew plwociny,

posiew wymazu z cewki moczowej,

posiew wymazu z gardta,

posiew wymazu z kanatu szyjki macicy,

posiew wymazu z nosa,

posiew wymazu z odbytu ogdlny,

posiew wymazu z oka,

posiew wymazu z pochwy,

posiew wymazu z rany,

posiew wymazu z ucha,

posiew wymazu ze zmiany,

przeciwciata HIV |,

przeciwciata HIV I,

Toxoplasma gondii - przeciwciata 1gG,

Toxoplasma gondii - przeciwciata IgM,

wirus Epstein-Barr (wirus mononukleozy) - przeciwciata IgM,
wirus HIV - przeciwciata HIV 1,

wirus HIV - przeciwciata HIV 2,

wirus rézyczki - przeciwciata 1gG,

wirus rézyczki - przeciwciata IgM,

wirus zapalenia watroby typu B - antygen HBe,

wirus zapalenia watroby typu B - antygen HBs,

wirus zapalenia watroby typu B - przeciwciata IgM przeciw HBc,
wirus zapalenia watroby typu B - przeciwciata przeciw HBe,
wirus zapalenia watroby typu B - przeciwciata przeciw HBs,
wirus zapalenia watroby typu C - przeciwciata przeciw HCV.

Badania hormonalne

17-hydroksykortykosteroidy,
adrenalina,

aldosteron,

androstendion,

androsteron,

estradiol,

gonadotropina kosméwkowa (beta - HCG),
hormon adrenokortykotropowy (ACTH),
hormon folikulotropowy (FSH),

hormon luteinizujacy (LH),

hormon tyreotropowy (TSH),

hormon wzrostu (hGH),

insulina,

kalcytonina,

kortyzol,

kwas aminolewulinowy (ALA),
osteokalcyna,

parathormon (PTH),

parathormon intact (iPTH),
progesteron,

prolaktyna (PRL),

prolaktyna (PRL) po metoclopramidzie,
siarczan dehydroepiandrosteronu (DHEA-S),

bezptatnie,
bez limitu
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« T3 catkowite (Total T3),
« T3 wolne (FT3),

« T4 catkowite (Total T4),
« T4 wolne (FT4),

« testosteron,

« tyreoglobulina.

Badania moczu

amylaza w moczu,

badanie ogdlne moczu (profil),

biatko w moczu,

bilirubina w moczu,

ciata ketonowe w moczu,

fosforany w moczu - wydalanie dobowe,
glukoza w moczu,

glukoza w moczu - wydalanie dobowe,
kreatynina w moczu,

kwas moczowy,

kwas moczowy - wydalanie dobowe,
magnez (Mg) w moczu,

magnez (Mg) w moczu - wydalanie dobowe,
potas (K) w moczu,

potas (K) w moczu - wydalanie dobowe,
séd (Na) w moczu,

s6d (Na) w moczu - wydalanie dobowe,
wapn (Ca) w moczu,

wapn (Ca) w moczu - wydalanie dobowe.

bezptatnie,
bez limitu

Badania katu

« kat - badanie ogdlne,

« kat - krew utajona,

« kat - lamblie, badanie metoda ELISA,
« kat - pasozyty,

« kat - resztki pokarmowe.

Badania inne

cytologia wymazu z btony $luzowej nosa,

cytologia wymazu z szyjki macicy (nie obejmuje cytologii na podtozu ptynnym),
czysto$é pochwy,

testy alergiczne skdrne - panel mieszany pediatryczny,

testy alergiczne skérne - panel pokarmowy,

testy alergiczne skérne - panel wziewny,

testy alergiczne skdrne metoda naktud (1 pkt),

testy alergiczne skdrne ptatkowe (1 alergen).

Markery nowotworowe

« alfa-fetoproteina (AFP),

« antygen CA 125,

« antygen CA15-3,

« antygen CA 19-9 - antygen raka przewodu pokarmowego,
« antygen CEA - carcinoembrionalny.

DIAGNOSTYKA RADIOLOGICZNA

Badania radiologiczne sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez
Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

« RTG - czaszka - projekcja dowolna,

« RTG - czaszka okolica czotowa - projekcja dowolna,

« RTG - gruczot $linowy - projekcja dowolna, bezptatnie,
+ RTG - jama brzuszna - zdjecie przegladowe, bez limitu
« RTG - jelito grube - wlew doodbytniczy,

« RTG - jezyczek - projekcja dowolna,
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RTG - klatka piersiowa - projekcja przednio-tylna,

RTG - klatka piersiowa - projekcja przednio-tylna i boczna,

RTG - koriczyna dolna - projekcja dowolna,

RTG - koriczyna gérna - projekcja dowolna,

RTG - kostka (staw skokowy) - projekcja dowolna,

RTG - ko$¢ guziczna (ogonowa),

RTG - kregostup caty - badanie czynnosciowe,

RTG - kregostup caty - projekcja boczna,

RTG - kregostup caty - projekcja boczna i przednio-tylna,

RTG - kregostup caty - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup caty - inna projekcja,

RTG - kregostup ledZwiowo-krzyzowy - badanie czynnosciowe,

RTG - kregostup ledZzwiowo-krzyzowy - projekcja boczna,

RTG - kregostup ledZzwiowo-krzyzowy - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup ledZzwiowo-krzyzowy - projekcja przednio-tylna i boczna,
RTG - kregostup ledZzwiowo-krzyzowy - inna projekcja,

RTG - kregostup piersiowy - projekcja boczna,

RTG - kregostup piersiowy - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup piersiowy - projekcja przednio-tylna i boczna,

RTG - kregostup piersiowy - inna projekcja,

RTG - kregostup szyjny - badanie czynnosciowe,

RTG - kregostup szyjny - projekcja boczna,

RTG - kregostup szyjny - projekcja przednio-tylna,

RTG - kregostup szyjny - projekcja przednio-tylna i boczna,

RTG - kregostup szyjny - inna projekcja,

RTG - krtan - projekcja dowolna,

RTG - tokiec - projekcja dowolna,

RTG - topatka - projekcja dowolna,

RTG - miednica - projekcja dowolna,

RTG - mostek - projekcja dowolna,

RTG - nadgarstek - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,

RTG - nadgarstek - inna projekcja, bezptatnie,
RTG - nerki, moczowody, pecherz - urografia, bez limitu
RTG - nos - projekcja dowolna,

RTG - obojczyk - projekcja dowolna,

RTG - nosogardziel - projekcja dowolna,

RTG - obydwa barki - projekcja osiowa,

RTG - obydwa nadgarstki - projekcja boczna i sko$na,

RTG - obydwa nadgarstki - projekcja przednio-tylna, boczna i skoéna,
RTG - obydwa ramiona - projekcja osiowa,

RTG - obydwa stawy krzyzowo-biodrowe - projekcja dowolna,

RTG - obydwie piersi mammografia,

RTG - obydwie rece - projekcja dowolna,

RTG - obydwie stopy - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,
RTG - obydwa stawy biodrowe - projekcja dowolna,

RTG - oczodét - projekcja dowolna,

RTG - palce obydwu rak - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,
RTG - palce jednej reki - projekcja przednio-tylna, boczna i sko$na,
RTG - palce jednej stopy - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,
RTG - palec reki - projekcja dowolna,

RTG - palec stopy - projekcja dowolna,

RTG - pieta - projekcja osiowa, boczna i osiowa,

RTG - pieta - inna projekcja,

RTG - podudzie - projekcja dowolna,

RTG - przedramie - projekcja dowolna,

RTG - przewdd nosowo-tzowy - projekcja dowolna,

RTG - ramie - projekcja osiowa,

RTG - ramie - projekcja przednio-tylna i osiowa,

RTG - ramie - projekcja skosna,

RTG - ramie - inna projekcja,

RTG - reka - projekcja przednio-tylna i skosna,

RTG - reka - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,

RTG - reka - inna projekcja,

RTG - rzepka - projekcja osiowa,
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RTG - rzepka - projekcja osiowa - 2 ustawienia,

RTG - rzepka - projekcja osiowa - 3 ustawienia,

RTG - staw biodrowy - projekcja osiowa,

RTG - staw biodrowy - inna projekcja,

RTG - staw kolanowy - projekcja dowolna,

RTG - staw kolanowy- projekcja tunelowa,

RTG - ramienno-topatkowy (bark) - projekcja osiowa,
RTG - ramienno-topatkowy (bark) - projekcja przednio-tylna i osiowa,
RTG - ramienno-topatkowy (bark) - projekcja skosna,
RTG - staw ramienno-topatkowy (bark) - inna projekcja,
RTG - stopa - projekcja przednio-tylna, boczna i skosna,
RTG - stopa - inna projekcja,

RTG - szczeka - projekcja dowolna,

RTG - tarczyca - projekcja dowolna,

RTG - tkanki miekkie klatki piersiowej,

RTG - udo - projekcja dowolna,

RTG - zatoki oboczne nosa - projekcja dowolna,

RTG - zebra - projekcja dowolna,

RTG - zuchwa - projekcja dowolna.

bezptatnie,
bez limitu

TOMOGRAFIA KOMPUTEROWA | REZONANS MAGNETYCZNY

Tomografia komputerowa i rezonans magnetyczny sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach
wskazanych przez Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

Ubezpieczenie nie obejmuje kosztu kontrastu, a takze angiorezonansu, angiotomografii, tomografii spiralnej, tomografii
stozkowej, kolonoskopii TK wirtualnej, tomografii HR-CT, enterografii-MRI, HRT, OCT, SL-OCT.

Tomografia komputerowa (CT)

tomografia komputerowa - caty kregostup,

tomografia komputerowa - gtowa,

tomografia komputerowa - jama brzuszna,

tomografia komputerowa - klatka piersiowa,

tomografia komputerowa - kregostup ledZwiowy,
tomografia komputerowa - kregostup piersiowy,
tomografia komputerowa - kregostup szyjny,

tomografia komputerowa - krtan,

tomografia komputerowa - miednica,

tomografia komputerowa - nadgarstek,

tomografia komputerowa - oczodoty,

tomografia komputerowa - podudzie,

tomografia komputerowa - przedramie,

tomografia komputerowa - przysadka mézgowa,
tomografia komputerowa - ramie,

tomografia komputerowa - reka,

tomografia komputerowa - staw biodrowy,

tomografia komputerowa - staw kolanowy,

tomografia komputerowa - staw tokciowy,

tomografia komputerowa - staw ramienno-topatkowy (bark),
tomografia komputerowa - staw skokowy,

tomografia komputerowa - stawy inne,

tomografia komputerowa - stopa,

tomografia komputerowa - tkanki miekkie szyi,
tomografia komputerowa - udo,

tomografia komputerowa - uktad moczowy (urografia CT),
tomografia komputerowa - uszy i piramidy kosci skroniowych,
tomografia komputerowa - wieloodcinkowa,

tomografia komputerowa - zatoki oboczne nosa.

bezptatnie,
bez limitu

Rezonans magnetyczny (MRI)

« rezonans magnetyczny - caty kregostup,
« rezonans magnetyczny - gtowa,
+ rezonans magnetyczny - jama brzuszna,
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rezonans magnetyczny - klatka piersiowa,
rezonans magnetyczny - kregostup ledzwiowy,
rezonans magnetyczny - kregostup piersiowy,
rezonans magnetyczny - kregostup szyjny,
rezonans magnetyczny - miednica,

rezonans magnetyczny - nadgarstek,

rezonans magnetyczny - oczodoty,

rezonans magnetyczny - podudzie,

rezonans magnetyczny - przedramie,

rezonans magnetyczny - przysadka mézgowa,
rezonans magnetyczny - ramie,

rezonans magnetyczny - reka,

rezonans magnetyczny - staw kolanowy,

rezonans magnetyczny- staw tokciowy,

rezonans magnetyczny - staw ramienno-topatkowy (bark),
rezonans magnetyczny - staw skokowy,

rezonans magnetyczny - stawy krzyzowo-biodrowe,
rezonans magnetyczny - stawy inne,

rezonans magnetyczny - stopa,

rezonans magnetyczny - tkanki miekkie szyi,
rezonans magnetyczny - udo,

rezonans magnetyczny (urografia MRI) - uktad moczowy,
rezonans magnetyczny - zatoki oboczne nosa.

DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA

LIMIT

bezptatnie,
bez limitu

Badania ultrasonograficzne sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez

$wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.
Ubezpieczenie nie obejmuje badar USG 3D i USG 4D.

echokardiografia (ECHO) dorosli,
echokardiografia (ECHO) dzieci,
USG - drobne stawy i wiezadta,

USG - ginekologiczne - badanie przez powtoki brzuszne,
USG - ginekologiczne - badanie scriningowe,

USG - gruczot krokowy — badanie przez powtoki brzuszne,
USG - jama brzuszna,

USG -jadra,

USG - krtan,

USG - miednica mata,

USG - miesnie,

USG - naczynia jamy brzusznej - badanie metodg Dopplera,
USG - naczynia szyi - badanie metoda Dopplera,
USG - naczynia szyi - badanie metoda Dopplera,
USG - nadgarstek,

USG - palec reki,

USG - palec stopy,

USG - piersi,

USG - staw biodrowy (dorosli),

USG - staw kolanowy,

USG - staw tokciowy,

USG - staw ramienno-topatkowy (bark),

USG - staw skokowy,

USG - stawy biodrowe (u dzieci),

USG - $ciegna,

USG - tarczyca,

USG - tetnice nerkowe - badanie metoda Dopplera,
USG - tkanki miekkie,

USG - uktad moczowy,

USG - wezty chtonne,

USG - ginekologiczne - badanie przez pochwe (transwaginalne),

USG - gruczot krokowy - badanie przez odbytnice (transrektalne),

USG - tetnice jednej koriczyny dolnej - badanie metoda Dopplera,
USG - tetnice obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera,

bezptatnie,
bez limitu
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+ USG - zyty i tetnice jednej kofczyny dolnej - badanie metoda Dopplera,

«+ USG - zyty i tetnice obydwu koriczyn dolnych badanie metoda Dopplera, bezptatnie,
«+ USG - zyty jednej koriczyny dolnej - badanie metoda Dopplera, bez limitu
+ USG - zyty obydwu koriczyn dolnych - badanie metoda Dopplera.

DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA Z BIOPSJA

Badania ultrasonograficzne z biopsja sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych
przez $wiadczeniodawce - na podstawie skierowania lekarskiego.

« badanie histopatologiczne wycinkéw tarczycy pobranych podczas biopsji cienkoigtowej pod
kontrola USG,
« badanie histopatologiczne wycinkdw guzka piersi pobranych podczas biopsji cienkoigtowej bezptatnie,
pod kontrolg USG, bez limitu
« biopsja cienkoigtowa tarczycy pod kontrola USG,
« biopsja cienkoigtowa guzka piersi pod kontrolg USG.

DIAGNOSTYKA ULTRASONOGRAFICZNA CIAZY

USG ciazy jest wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez $wiadczeniodawce
- na podstawie skierowania lekarskiego. Ubezpieczenie nie obejmuje badarn USG w wersji 3D i 4D.

« USG cigzy podstawowe w wersji 2D,
« USG ciazy rozszerzone w wersji 2D - z oceng wystepowania wrodzonych wad ptodu
(tzw. genetyczne lub potéwkowe).

bezptatnie,
bez limitu

DIAGNOSTYKA ENDOSKOPOWA

Badania endoskopowe (z pobraniem materiatu i ocena histopatologiczna - w uzasadnionych medycznie przypadkach) sg
wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez $wiadczeniodawce - na podstawie
skierowania lekarskiego.

Ubezpieczenie nie obejmuje kosztu znieczulenia ogdlnego.

anoskopia,
anoskopia z pobraniem wycinkéw do badan histopatologicznych (nie obejmuje polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas anoskopii,

gastroskopia,

gastroskopia z pobraniem wycinkéw do badar histopatologicznych,
gastroskopia z testem ureazowym,

badanie histopatologiczne wycinkdéw pobranych podczas gastroskopii,

kolonoskopia, bezptatnie,
kolonoskopia z pobraniem wycinkéw do badar histopatologicznych (nie obejmuje polipektomii), bez limitu
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas kolonoskopii,

rektoskopia,
rektoskopia z pobraniem wycinkéw do badar histopatologicznych (nie obejmuje polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkéw pobranych podczas rektoskopii,

sigmoidoskopia,
sigmoidoskopia z pobraniem wycinkéw do badan histopatologicznych (nie obejmuije polipektomii),
badanie histopatologiczne wycinkdéw pobranych podczas sigmoidoskopii.

BADANIA CZYNNOSCIOWE

Badania czynno$ciowe sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez
Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania od lekarza.

« audiometria impedancyjna (tympanogram), bezptatnie,

« audiometria tonalna, bez limitu
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LIMIT

badanie uroflowmetryczne,

catodobowy pomiar ci$nienia tetniczego metoda Holtera,

densytometria catego koséca,

densytometria kosci obu rak,

densytometria kosci udowej,

densytometria kregostupa,

EEG - badanie catodobowe metoda Holtera (z wytaczeniem EEG biofeedback, video EEG),
EEG - badanie w czuwaniu (z wytaczeniem EEG we $nie, EEG biofeedback, video EEG),
EKG - badanie spoczynkowe bez opisu,

EKG - badanie spoczynkowe z opisem,

EKG - badanie wysitkowe,

EKG - catodobowa rejestracja metoda Holtera,

EMG - badanie ilosciowe jednego miesnia,

EMG - badanie przewodzenia we wtdknach czuciowych jednego nerwu,

EMG - badanie przewodzenia we wtdknach ruchowych jednego nerwu + fala F,

EMG - elektrostymulacyjna préba meczliwosci jednego miesnia (préba miasteniczna),
EMG - préba ischemiczna (tezyczkowa),

spirometria.

SZCZEPIENIA OCHRONNE

Ustuga obejmuje konsultacje lekarska kwalifikujaca do szczepienia, iniekcje oraz koszt szczepionki.

szczepienie przeciw grypie,

bezptatnie,
bez limitu

bezptatnie,

razw kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

anatoksyna przeciwtezcowa (szczepionka przeciw tezcowi - Tetana),
szczepienie przeciw WZW typu A,

szczepienie przeciw WZW typu B,

szczepienie przeciw WZW typu A i typu B.

OPIEKA STOMATOLOGICZNA - STOMATOLOGIA ZACHOWAWCZA

przeglad stomatologiczny,

bezptatnie,
bez limitu

bezptatnie,

raz w kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

ekstrakcja zeba mlecznego,

instruktaz higieny jamy ustnej,

lakierowanie zebdéw fluorem,

lakowanie zebdw,

leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 1 kanatu,

leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 2 kanatéw,

leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 3 kanatéw,

leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie 1 kanatu,

leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie 2 kanatéw,

leczenie kanatowe zeba - czasowe wypetnienie 3 kanatéw,

leczenie kanatowe zeba - dewitalizacja,

leczenie kanatowe zeba - ekstyrpacja miazgi,

leczenie kanatowe zeba - opracowanie i udroznienie kanatu maszynowe,
leczenie kanatowe zeba - opracowanie i udroznienie kanatu tradycyjne,
leczenie kanatowe zeba - powtdrne tzw. reendo,

leczenie kanatowe zeba - usuniecie ztamanego narzedzia z kanatu,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 1 kanatu - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 2 kanatéw - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie 3 kanatéw - pod mikroskopem,
leczenie kanatowe zeba - wypetnienie ostateczne korony zeba,
leczenie zeba mlecznego - wypetnienie,

leczenie zeba statego - mate wypetnienie (jedna powierzchnia),

20% znizki
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leczenie zeba statego - Srednie wypetnienie (dwie powierzchnie),
leczenie zeba statego - duze wypetnienie (trzy powierzchnie),
leczenie zgorzeli zeba,

leczenie zmian btony $luzowej jamy ustnej,

odbudowa zeba metoda bezposrednia,

opatrunek leczniczy - stomatologiczny,

piaskowanie zebdw - 1 tuk,

piaskowanie zebdw - 2 tuki, 20% znizki
RTG zebdw - wewnatrzustne (nie obejmuje pantomogramu),
scalling ztogdw nazebnych - 1 tuk,

scalling ztogéw nazebnych - 2 tuki,

trepanacja zeba,

znieczulenie nasiekowe,

znieczulenie przewodowe,

znieczulenie ,The wand”.

WIZYTY DOMOWE

Porady lekarskie internisty lub lekarza rodzinnego albo pediatry udzielane catodobowo w domu
ubezpieczonego, konieczne z uwagi na stan zdrowia pacjenta, uniemozliwiajacy mu przybycie
do placéwki medyczne;j.

Wizyty domowe obejmuja tylko przypadki nagtych zachorowar lub nagtego pogorszenia stanu

. s . , N L bezptatnie,
zdrowia, z wytaczeniem stanéw bezposredniego zagrozenia zycia.

4 razy w kazdym
12-miesiecznym
okresie miedzy
rocznicami polisy

Wizyta domowa ma na celu postawienie diagnozy i rozpoczecie leczenia, natomiast
kontynuacja leczenia, a takze wizyty kontrolne odbywaja sie we wskazanych placéwkach
medycznych.

Ustuga realizowana jest na terytorium okre$lonym przez Swiadczeniodawce (informacja
dostepna na infolinii). Decyzja o koniecznosci realizacji wizyty domowej podejmowana jest na
podstawie przeprowadzonego wywiadu.

REHABILITACJA AMBULATORYJNA

Zabiegi rehabilitacyjne sa wykonywane zgodnie ze wskazaniami medycznymi, w placéwkach wskazanych przez
Swiadczeniodawce - na podstawie skierowania od lekarza.

Zabiegi kinezyterapii

éwiczenia bierne,

¢wiczenia czynne w odciazeniu,
¢wiczenia czynne wolne,
éwiczenia czynne z oporem,
éwiczenia izometryczne,
éwiczenia ogélnousprawniajace,
masaz suchy czeciowy,
mobilizacje i manipulacje,
neuromobilizacje,

- wyciagi Bezptatnie,
yeiagl. 30 zabiegéw
Zabiegi fizykoterapii w kazdym
12-miesiecznym
« elektrostymulacja, okresie miedzy
« fonoforeza, rocznicami polisy
« galwanizacja,
« jonoforeza,

laseroterapia punktowa,
magnetoterapia,

prady diadynamiczne,
prady interferencyjne,
prady TENS,

prady Traberta,

« sollux,

ultradZwieki miejscowe.
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RECEPTA - BEZ WIZYTY U LEKARZA

Ustuga umozliwiajaca zamdwienie i otrzymanie recept lekarskich niezbednych do kontynuacji leczenia, bez osobistego kontaktu
z lekarzem - jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia pacjenta odzwierciedlonym w jego dokumentacji medycznej.

Recepty s3 wystawiane tylko w tej placéwce Swiadczeniodawcy, w ktérej wezesniej
wystawiono recepty na zamawiane leki.

Recepty s3 wystawiane tylko w celu kontynuacji wczesniej rozpoczetego leczenia w sytuacji,
gdy dokumentacja medyczna zawiera informacje na temat rozpoznania, sposobu leczenia
oraz wymaganych wizyt kontrolnych.

Recepty na leki refundowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia sg wystawiane przez
placéwke Swiadczeniodawcy po weryfikacji tych uprawnieri w systemie informatycznym
udostepnionym przez NFZ.

Recepty s3 wydawane pacjentowi lub osobie przez niego upowaznionej do odbioru recept po
okazaniu dowodu tozsamosci osoby odbierajacej recepty.

bezptatnie,
bez limitu

ZamOwienie recept na leki odbywa sie poprzez kontakt telefoniczny, elektroniczny lub
osobisty z placéwka, w ktdrej kontynuowany jest proces leczenia poprzez udostepniony przez
dana placéwke sposdb przyjmowania zamdwienia. Odbidr recept odbywa sie wedtug zasad
wskazywanych przez placéwke $wiadczeniodawcy.

Lekarz moze odméwic¢ wystawienia recept bez dokonania osobistego badania pacjenta,
jezeli jest to uzasadnione wzgledami medycznymi lub wynika z powszechnie obowigzujacych
regulacji prawnych.

Znizki realizowane w stosunku do ceny ustugi obowiazujacej w placéwce medycznej.

801102102 pzu.pl
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Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE NA WYPADEK
SMIERCI UBEZPIECZONEGO SPOWODOWANEJ
NIESZCZESLIWYM WYPADKIEM

Wersja dokumentu z dnia 19.11.2018 r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach,
w szczegdlnosci w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci ubezpieczonego spowodowanej
nieszczesliwym wypadkiem, o kodzie warunkéw NWGP36 (OWU). Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu umowy, zapoznaj sie z OWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie

« jest materiatem informacyjnym,

« nie jest czesciag umowy ubezpieczenia (umowy),

« nie jest ofertag w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

« nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?

Ubezpieczamy Twoje zycie.
Zakres ubezpieczenia obejmuje $mierc ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego wypadku w okresie naszej ochrony.

Charakterystyka produktu - jakie sa gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

W razie $mierci ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego wypadku wyptacimy Swiadczenie réwne procentowi sumy ubezpieczenia
aktualnej w dniu $mierci, ktdry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

W stosunku do uposazonego, w tym w zakresie trybu i sposobu jego wskazywania, zmiany i odwotywania, stosuje sie zasady przyjete
w ubezpieczeniu podstawowym.

Ubezpieczenie moze by¢ zawarte wraz z zawarciem umowy ubezpieczenia podstawowego albo, za nasza zgoda, w dowolnym
momencie jej trwania.

Kto moze zawrze¢ z nami umowe, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia dodatkowego zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.
Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapite$ do umowy ubezpieczenia podstawowego.

Jak dtugo trwa umowa?

Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok. Jesli zawiera z nami umowe ubezpieczenia
dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy polisy.

Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostanie umowa ubezpieczenia
podstawowego i zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?
Ochrona ubezpieczeniowa dziata na catym $wiecie, przez 24 godziny na dobe.

Jak i kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwo$¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone s3 we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone w polisie.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajgcego wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

Kiedy rozpoczyna sie i koriczy ochrona ubezpieczeniowa?
Nasza ochrona rozpoczyna sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym.

Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego koriczy sie:

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym,

« zdniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane,

Powszechny Zaktad Ubezpieczer na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIll Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfg operatora)



« zostatnim dniem miesigca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktdéry otrzymaliémy sktadke,
« zdniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,
« zdniem, w ktérym umowa w zakresie ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwigzaniu.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czyli czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialno$ci w przypadku:

« gdy ubezpieczony byt w stanie nietrzezwosci, pod wptywem narkotykdw, Srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych
lub $rodkdéw zastepczych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii, a spowodowato to zaistnienie nieszczesliwego
wypadku,

« nie dostarczenia dokumentéw niezbednych dla ustalenia zasadnosci roszczenia,

« braku zwiazku przyczynowo - skutkowego pomiedzy nieszczesliwym wypadkiem a $miercig ubezpieczonego.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialnosci, jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skofczyta sie nasza odpowiedzialno$¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwigzac umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy
ubezpieczajacy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwiaza¢ umowe
poprzez jej pisemne wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia dodatkowego mozna rozwigzaé w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia
W zwiazku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.
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W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek Smierci ubezpieczonego
spowodowanej nieszczesliwym wypadkiem, o kodzie warunkow
NWGP36 (OWU), ktore wskazujg gtowne warunki umowy
ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajg z przepiséw prawa (art. 17
ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej).

Lp.| Rodzaj informacji Numer zapisu
1. | Przestanki wypfaty Swiadczenia pkt 1-2 OWU
pkt 4-6 OWU
pkt 8 OWU
pkt 10-13 OWU
pkt 14 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 6 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 7 OWU
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 13 OWU
lub ich obnizenia pkt 14 OWU

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WIWIW  na pzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczeri na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIll Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfg operatora)



OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK SMIERCI UBEZPIECZONEGO SPOWODOWANEJ
NIESZCZEsLIWYM WYPADKIEM

Kod OWU: NWGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit ogélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci ubezpieczonego
spowodowanej nieszczesliwym wypadkiem uchwata nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 19 listopada 2018 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych od dnia
1 stycznia 2019 roku.

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powinien doktadni ¢ sig z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce

P

przystapi¢ do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj si¢ doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy terminéw:
1) ubezpieczenie - umowa ubezpieczenia, do ktdrej zastosowanie maja niniejsze OWU;
2) ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka.

2. Pozostate terminy, ktére stosujemy w tych OWU, zdefiniowalismy w ogdlnych warunkach ubezpieczenia podstawowego -
termindw tych uzywamy w takim samym znaczeniu.

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy Twoje zycie.

ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOSC WYPEATY SWIADCZENIA
- czyli za jakie zdarzenie zaptacimy i ile

4. Zakres ubezpieczenia obejmuje Smieré ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego wypadku w okresie naszej ochrony.

5. W razie $mierci ubezpieczonego wskutek nieszcze$liwego wypadku wyptacimy $wiadczenie réwne procentowi sumy ubezpieczenia
aktualnej w dniu $mierci, ktdry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

6. Zaréwno zdarzenie, jak i nieszczesliwy wypadek, ktore je spowoduje, musza wystapi¢ w okresie naszej ochrony.

WYEACZENIA OCHRONY
- czyli w jakich sytuacjach nie wyptacimy $wiadczenia

7. Nasze ubezpieczenie nie obejmuje $mierci ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego wypadku, jesli nieszczesliwy wypadek nastapit:
1) w wyniku dziatari wojennych;
2) wwyniku czynnego udziatu ubezpieczonego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych;
3) wwyniku usitowania popetnienia lub popetnienia przez ubezpieczonego czynu, ktéry wypetnia ustawowe znamiona
umyslnego przestepstwa;
4) w wyniku wypadku komunikacyjnego - jesli ubezpieczony prowadzit pojazd:
a) bezuprawnien,
b) w stanie po uzyciu alkoholu albo w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw, srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii
- jesli ktdras z tych okoliczno$ci miata wptyw na zajscie zdarzenia;
w przypadku gdy ubezpieczony byt w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem: narkotykdw, srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych lub $rodkéw zastepczych - w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii - jesli miato to wptyw na
zajscie nieszczesliwego wypadku;
6) w wyniku samookaleczenia sie ubezpieczonego lub usitowania popetnienia samobéjstwa albo popetnienia samobéjstwa
przez ubezpieczonego;

o



7) bezposrednio w wyniku zatrucia spozytym alkoholem, uzytymi narkotykami, Srodkami odurzajacymi, substancjami
psychotropowymi lub $rodkami zastepczymi - w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii - o ile zatrucie miato
wptyw na zajécie zdarzenia;

8) w wyniku uzycia przez ubezpieczonego produktéw leczniczych niezgodnie z zaleceniem lekarza albo niezgodnie z informacja
zamieszczona w ulotce dotgczonej do produktu leczniczego;

9) wskutek uszkodzen ciata, ktére byty spowodowane leczeniem lub zabiegami diagnostycznymi, bez wzgledu na to, kto je
wykonywat - chyba, ze chodzito o leczenie bezposrednich nastepstw nieszczesliwego wypadku.

WYPEATA SWIADCZENIA
- czyli komu i kiedy wyptacimy pienigdze po $mierci ubezpieczonego

8.
9.
10.

11.

12.
13.

Wyptata $wiadczenia przystuguje uposazonemu.

Uposazonego mozesz wskazaé, zmienié lub odwotaé na takich samych zasadach jak w ubezpieczeniu podstawowym.

Po $mierci ubezpieczonego osoba, ktéra wnioskuje o wyptate Swiadczenia musi dostarczy¢ nam:

1) wniosek o wyptate Swiadczenia;

2) aktzgonu;

3) karte zgonu albo - jesli jej uzyskanie nie jest mozliwe - dokumentacje medyczna, ktéra stwierdza przyczyne $mierci.
Mozemy poprosi¢ o inne niezbedne dokumenty, jesli te juz dostarczone nie wystarcza, aby uznaé, ze wyptata $wiadczenia jest
nalezna i w jakiej wysokosci.

0 wyptacie $wiadczenia decydujemy na podstawie wymienionej w pkt 10 i 11 dokumentacji.

Prawo do wyptaty $wiadczenia po $mierci ubezpieczonego wskutek nieszczesliwego wypadku przystuguje, o ile z medycznego
punktu widzenia istnieje zwigzek przyczynowo-skutkowy miedzy nieszczesliwym wypadkiem a Smiercig ubezpieczonego.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

14. W sprawach, ktérych nie reguluje to ubezpieczenie, stosujemy: ogdlne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy Kodeksu

cywilnego, Ustawy o dziatalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy prawa.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9921



DOKUMENT ZAWIERAJACY INFORMACJE

O PRODUKCIE UBEZPIECZENIOWYM

| OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI MALZONKA
ALBO PARTNERA ZYCIOWEGO



Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE
NA WYPADEK SMIERCI MALZONKA ALBO PARTNERA
ZYCIOWEGO

Wersja dokumentu z dnia 19.11.2018r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach,
w szczegdlnosci w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek Smierci matzonka albo partnera
zyciowego, o kodzie warunkéw SMGP36 (OWU). Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu umowy, zapoznaj sie z OWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie

« jest prezentowana w celach informacyjnych,

« nie jest czescig umowy ubezpieczenia (umowy),

« nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

« nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?

Ubezpieczamy zdarzenie w zyciu ubezpieczonego, ktérym jest Smier¢ matzonka albo partnera zyciowego.
Zakres ubezpieczenia obejmuje zdarzenie w zyciu ubezpieczonego, ktérym jest $mieré matzonka albo partnera zyciowego w okresie
naszej ochrony.

Charakterystyka produktu - jakie sa gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

W razie $mierci Twojego matzonka albo partnera zyciowego wyptacimy $wiadczenie réwne procentowi sumy ubezpieczenia aktualnej
w dniu $mierci, ktéry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

Ubezpieczenie moze by¢ zawarte wraz z zawarciem umowy ubezpieczenia podstawowego albo, za nasza zgoda, w dowolnym
momencie jej trwania.

Kto moze zawrze¢ z nami umowe, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia dodatkowego zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.
Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapite$ do umowy ubezpieczenia podstawowego.

Jak dtugo trwa umowa?

Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok. Jesli zawiera z nami umowe ubezpieczenia
dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy polisy.

Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostanie umowa ubezpieczenia
podstawowego i zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?
Ochrona ubezpieczeniowa dziata na catym $wiecie, przez 24 godziny na dobe.

Jak i kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwo$¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone s3 we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone w polisie.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajgcego wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

Kiedy rozpoczyna sie i koriczy ochrona ubezpieczeniowa?

Nasza ochrona rozpoczyna sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym.

Nasza ochrona nie dziata w takich samych sytuacjach i na takich samych zasadach jak w ubezpieczeniu podstawowym.
Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego koriczy sie:

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym,

« zdniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane,

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XI1l Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



« zostatnim dniem miesigca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktdéry otrzymaliémy sktadke,
« zdniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,
« zdniem, w ktérym umowa w zakresie ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwigzaniu.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialno$ci w przypadku $mierci matzonka, ktéra nastapita w wyniku:

« dziatart wojennych,

« czynnego udziatu w aktach terroru,

« czynnego udziatu w masowych rozruchach spotecznych.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialno$ci, jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skoriczyta sie nasza odpowiedzialno$¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwigzac umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy
ubezpieczajacy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwigza¢ umowe
poprzez jej pisemne wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia dodatkowego mozna rozwigza¢ w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia
W zwigzku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9930



W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek Smierci matzonka albo partnera
zyciowego, o kodzie warunkéw SMGP36 (OWU), ktdre wskazujg
gtdowne warunki umowy ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajq z przepiséw prawa
(art. 17 ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej).

Lp.| Rodzaj informacji Numer zapisu
1. | Przestanki wyptaty Swiadczenia pkt 1-2 OWU
pkt 4-5 OWU
pkt 8—11 OWU
pkt 12 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 6 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 7 OWU
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 8 OWU
lub ich obnizenia pkt 12 OWU

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WWW  napzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XI1l Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK SMIERCI MALZONKA ALBO PARTNERA ZYCIOWEGO

Kod OWU: SMGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit ogélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci matzonka albo partnera
zyciowego uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 19 listopada 2018 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych od dnia 1 stycznia
2019 roku.

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powinien doktadnie zap ¢ sie z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce
przystapic¢ do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj si¢ doktadnie zOWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy termin6w:
1) ubezpieczenie - umowa ubezpieczenia, do ktdrej zastosowanie maja niniejsze OWU;
2) ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka.

2. Pozostate terminy, ktdre stosujemy w tych OWU, zdefiniowali$my w ogélnych warunkach ubezpieczenia podstawowego -
terminéw tych uzywamy w takim samym znaczeniu.

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy zdarzenie w Twoim zyciu, ktdrym jest Smieré matzonka albo partnera zyciowego.

ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOSC WYPEATY SWIADCZENIA
- czyli za jakie zdarzenie zaptacimy i ile

4. Zakres ubezpieczenia obejmuje zdarzenie w Twoim zyciu, ktérym jest Smier¢ Twojego matzonka albo partnera zyciowego w okresie
naszej ochrony.

5. W razie $mierci Twojego matzonka albo partnera zyciowego wyptacimy $wiadczenie réwne procentowi sumy ubezpieczenia
aktualnej w dniu $mierci, ktdry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

WYLACZENIA OCHRONY
- czyli w jakich sytuacjach nie wyptacimy $wiadczenia
6. Nasze ubezpieczenie nie obejmuje $mierci matzonka albo partnera zyciowego, jesli nastapita:

1) w wyniku dziatari wojennych;
2) w wyniku czynnego udziatu matzonka albo partnera zyciowego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych.

KARENCJA

- czyli okres po zawarciu ubezpieczenia oraz przystapieniu przez Ciebie do ubezpieczenia, w ktérym nie ponosimy odpowiedzialnosci
7. Nasza ochrona nie dziata w takich samych sytuacjach i na takich samych zasadach jak w ubezpieczeniu podstawowym.
WYPLATA SWIADCZENIA

- czyli kiedy wyptacimy Ci pieniagdze po $mierci Twojego matzonka albo partnera zyciowego

8. Nie otrzymasz wyptaty $wiadczenia, jesli umyslnie przyczynisz sie do $mierci Twojego matzonka albo partnera zyciowego.
9. Po $mierci matzonka albo partnera zyciowego dostarcz nam:



1) wniosek o wyptate $wiadczenia;
2) aktzgonu;
3) karte zgonu albo - jezeli nie mozesz jej uzyskac - dokumentacje medyczna, ktéra stwierdza przyczyne $mierci, jesli
spowodowat jg nieszczesliwy wypadek w okresie karencji;
4) akt matzenistwa - w razie $mierci matzonka.
10. Jesli dostarczone dokumenty nie wystarcza do tego, aby uznad, ze wyptata $wiadczenia Ci sie nalezy i w jakiej wysokosci, mozemy
poprosic Cie o inne niezbedne dokumenty.
11. O wyptacie $wiadczenia decydujemy na podstawie wymienionej w pkt 9 i 10 dokumentagji.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

12. W sprawach, ktdrych nie reguluje to ubezpieczenie, stosujemy: ogdlne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy Kodeksu
cywilnego, Ustawy o dziatalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy prawa.

801102102 pzu.pl )
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9929



DOKUMENT ZAWIERAJACY INFORMACJE

O PRODUKCIE UBEZPIECZENIOWYM

I OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK URODZENIA DZIECKA



Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE
NA WYPADEK URODZENIA DZIECKA

Wersja dokumentu z dnia 20.07.2019r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach,
w szczegblnosci w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek urodzenia dziecka, o kodzie warunkéw
UDGP36 (OWU). Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu umowy, zapoznaj sie zOWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie
® jest prezentowana w celach informacyjnych,

® nie jest cze$cia umowy ubezpieczenia (umowy),

® nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

® nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?

Ubezpieczamy urodzenie sie dziecka ubezpieczonemu.

Zakres ubezpieczenia obejmuje ponizsze zdarzenia, jesli wystapia one w okresie naszej ochrony:
« urodzenie sig dziecka,

« urodzenie sie martwego dziecka, jesli urodzenie zostato zarejestrowane.

Charakterystyka produktu - jakie s3 gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

Jesli urodzi sie dziecko, wyptacimy Swiadczenie réwne 100% sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu urodzenia.

Jesli urodzi sie martwe dziecko wyptacimy $wiadczenie réwne 200% sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu urodzenia.
Ubezpieczenie moze by¢ zawarte wraz z zawarciem umowy ubezpieczenia podstawowego albo, za nasza zgoda, w dowolnym
momencie jej trwania.

Kto moze zawrze¢ z nami umowg, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia dodatkowego zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.
Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapite$ do umowy ubezpieczenia podstawowego.

Jak dtugo trwa umowa?

Ubezpieczajacy moze zawrzeé z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok. Jeli zawiera z nami umowe ubezpieczenia
dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy polisy.

Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostanie umowa ubezpieczenia
podstawowego i zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?
Ochrona ubezpieczeniowa dziata na catym $wiecie, przez 24 godziny na dobe.

Jak i kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwo$¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone sa we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone w polisie.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajacego wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

Kiedy rozpoczyna sig i koriczy ochrona ubezpieczeniowa?
Nasza ochrona rozpoczyna sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym.

Nasza ochrona nie dziata w takich samych sytuacjach i na takich samych zasadach jak w ubezpieczeniu podstawowym, ale:
® wrazie urodzenia dziecka - nasza ochrona nie dziata przez 9 miesiecy od przystapienia przez Ciebie do ubezpieczenia,
* w razie urodzenia martwego dziecka - nasza ochrona nie dziata przez 6 miesiecy od przystapienia przez Ciebie

do ubezpieczenia.

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfg operatora)



Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego koriczy sie:

z dniem zakoriczenia naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym,

z dniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

z dniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane,

z ostatnim dniem miesiaca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktéry otrzymalismy sktadke,
z dniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,

z dniem, w ktdrym umowa w zakresie ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwiazaniu.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialnosci w przypadku:

® zdarzen bedacych przyczyna wytaczenia odpowiedzialnosci w ubezpieczeniu podstawowym,

* nie dostarczenia dokumentéw niezbednych dla ustalenia zasadnosci roszczenia,

¢ gdy osobga zgtaszajaca roszczenie jest osoba inna niz uprawniona do otrzymania roszczenia w $wietle umowy.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialnosci, jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skofczyta sie nasza odpowiedzialno$¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwigza¢ umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy
ubezpieczajacy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwigza¢ umowe
poprzez jej pisemne wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia dodatkowego mozna rozwiazaé w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia
W zwiagzku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

801102102 pzu.pl
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W tabeli znajdziesz postanowienia ogdlnych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek urodzenia dziecka, o kodzie
warunkow UDGP36 (OWU), ktore wskazujg gtowne warunki umowy
ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajg z przepisdw prawa
(art. 17 ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej).

Lp.| Rodzaj informaciji Numer zapisu
1. | Przestanki wyptaty $wiadczenia pkt 1-2 OWU
pkt 4—6 OWU
pkt 8—10 OWU
pkt 11 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytaczenia pkt 1-2 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 7 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 11 OWU
do odmowy wyptaty swiadczen
lub ich obnizenia

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WIWW  na pzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w cato$ci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK URODZENIA DZIECKA

Kod OWU: UDGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit og6lne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek urodzenia dziecka uchwatg
nrUZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku, ze zmianami ustalonymi uchwatg nr UZ/108/2019 z dnia 11 czerwca 2019 roku
(zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 20 lipca 2019 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych od dnia 1 sierpnia 2019
roku, z zastrzezeniem punktu 4 OWU, ktéry ma zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawartych od dnia 1 stycznia 2019 roku.

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powinien doktadnie zapoznac sie z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce
przystapic do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj sie doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy termin6w:
1) ubezpieczenie - umowa ubezpieczenia, do ktdrej zastosowanie maja niniejsze OWU;
2) ubezpieczenie pod - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobrg Opieka.
2. Pozostate terminy, ktdre stosujemy w tych OWU, zdefiniowali$my w ogélnych warunkach ubezpieczenia podstawowego
- terminéw tych uzywamy w takim samym znaczeniu.

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy urodzenie sie dziecka ubezpieczonemu.

ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOSC WYPEATY SWIADCZENIA
- czyli za jakie zdarzenie zaptacimy i ile

4. Zakres ubezpieczenia obejmuje ponizsze zdarzenia, jesli wystapia one w okresie naszej ochrony:
1) urodzenie sie dziecka;
2) urodzenie sie martwego dziecka, jesli urodzenie zostato zarejestrowane.
. Jesli urodzi sie dziecko, wyptacimy Swiadczenie réwne 100% sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu urodzenia.
6. Jesli urodzi sie martwe dziecko wyptacimy Swiadczenie réwne 200% sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu urodzenia.

wn

KARENCJA
- czyli okres po zawarciu ubezpieczenia oraz przystapieniu przez Ciebie do ubezpieczenia, w ktérym nie ponosimy odpowiedzialnosci

7. Nasza ochrona nie dziata w takich samych sytuacjach i na takich samych zasadach jak w ubezpieczeniu podstawowym, ale:
1) wrazie urodzenia dziecka - nasza ochrona nie dziata przez 9 miesiecy od przystapienia przez Ciebie do ubezpieczenia;
2) wrazie urodzenia martwego dziecka - nasza ochrona nie dziata przez 6 miesiecy od przystapienia przez Ciebie do ubezpieczenia.

WYPLATA SWIADCZENIA
- czyli kiedy wyptacimy Ci pieniadze po urodzeniu sie dziecka

8. Po urodzeniu sie dziecka dostarcz nam:
1) wniosek o wyptate $wiadczenia;
2) akturodzenia.
9. Jesli dostarczone dokumenty nie wystarcza do tego, aby uzna, ze wyptata $wiadczenia Ci sie nalezy i w jakiej wysoko$ci, mozemy
poprosi¢ Cie o inne niezbedne dokumenty.
10. O wyptacie $wiadczenia decydujemy na podstawie wymienionej w pkt 8 i 9 dokumentacji.



POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

11. W sprawach, ktdrych nie reguluje to ubezpieczenie, stosujemy: ogdlne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy Kodeksu
cywilnego, Ustawy o dziatalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy prawa.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9965/1



DOKUMENT ZAWIERAJACY INFORMACJE
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SPOWODOWANEGO NIESZCZESLIWYM WYPADKIEM



Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE NA
WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU
SPOWODOWANEGO NIESZCZESLIWYM WYPADKIEM

Wersja dokumentu z dnia 19.11.2018r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach, w szczegélnosci
w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu spowodowanego
nieszczesliwym wypadkiem, o kodzie warunkéw TUGP36 (OWU). Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu umowy, zapoznaj sie z OWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie

« jest prezentowana w celach informacyjnych,

« nie jest czesciag umowy ubezpieczenia (umowy),

« nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

« nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?

Ubezpieczamy Twoje zdrowie.
Zakres ubezpieczenia obejmuje wystapienie u Ciebie trwatego uszczerbku na zdrowiu, ktéry powstat w wyniku nieszczesliwego
wypadku w okresie naszej ochrony.

Charakterystyka produktu - jakie s gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

Jesli wystapi u Ciebie trwaty uszczerbek na zdrowiu, to za 1% trwatego uszczerbku na zdrowiu wyptacimy $wiadczenie réwne
procentowi sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu nieszczesliwego wypadku, ktdry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu
ubezpieczenia.

Umowa ubezpieczenia dodatkowego moze by¢ zawarta wraz z zawarciem umowy ubezpieczenia podstawowego albo, za nasza zgoda,
w dowolnym momencie jej trwania.

Kto moze zawrze¢ z nami umowe, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia dodatkowego zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.
Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapite$ do umowy ubezpieczenia podstawowego.

Jak dtugo trwa umowa?

Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok. Jesli zawiera z nami umowe ubezpieczenia
dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy polisy.

Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostanie umowa ubezpieczenia
podstawowego i zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?
Ochrona ubezpieczeniowa dziata na catym $wiecie, przez 24 godziny na dobe.

Jak i kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwo$¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone s3 we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone w polisie.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajgcego wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

Kiedy rozpoczyna sie i koriczy ochrona ubezpieczeniowa?

Nasza ochrona rozpoczyna sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym.

Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego koriczy sie:

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym,

« zdniem, w ktérym otrzymamy oswiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane,

« zostatnim dniem miesigca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktdry otrzymali$my sktadke,

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XI1l Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
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« zdniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,
« zdniem, w ktérym umowa w zakresie ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwigzaniu.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czyli czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialnosci w przypadku:

« zdarzeri bedacych przyczyna wytaczenia odpowiedzialno$ci w ubezpieczeniu podstawowym,

« braku zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy nieszczesliwym wypadkiem a trwatym uszczerbkiem na zdrowiu,
« nie dostarczenia dokumentéw niezbednych dla ustalenia zasadnosci roszczenia.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialno$ci, jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skoriczyta sie nasza odpowiedzialno$¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwigzac umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy
ubezpieczajacy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwigza¢ umowe
poprzez jej pisemne wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia dodatkowego mozna rozwigza¢ w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia

W zwigzku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9942



W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia ha wypadek trwatego uszczerbku

na zdrowiu spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem, o kodzie
warunkow TUGP36 (OWU), ktére wskazujg gtowne warunki umowy
ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajg z przepisdw prawa
(art. 17 ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej).

Lp.| Rodzaj informacji Numer zapisu
1. | Przestanki wypfaty Swiadczenia pkt 1-2 OWU
pkt 4-5 OWU
pkt 8—21 OWU
pkt 22 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 6—7 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 13—-20 OWU
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 22 OWU
lub ich obnizenia

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WIWIW  na pzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU SPOWODOWANEGO
NIESZCZESIIWYM WYPADKIEM

Kod OWU: TUGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit ogélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu
spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 19 listopada 2018 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych
od dnia 1 stycznia 2019 roku.

dakiad

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powini ie zap ¢ sig z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce
przystapi¢ do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj si¢ doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy termin6w:
1) trwaty uszczerbek na zdrowiu - jest to trwate uszkodzenie organu, narzadu lub uktadu. Oznacza to, ze dany Twdj organ,
narzad lub uktad zostat utracony lub jego funkcje sa uposledzone - i stan ten nie ulegnie poprawie;
2) ubezpieczenie - umowa ubezpieczenia, do ktérej zastosowanie maja niniejsze OWU;
3) ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka.
2. Pozostate terminy, ktdre stosujemy w tych OWU, zdefiniowalismy w ogélnych warunkach ubezpieczenia podstawowego - terminéw
tych uzywamy w takim samym znaczeniu.

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy Twoje zdrowie.

ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOSC WYPEATY SWIADCZENIA
- czyli za jakie zdarzenia zaptacimy i ile

4. Zakres ubezpieczenia obejmuje wystapienie u Ciebie trwatego uszczerbku na zdrowiu, ktdry powstat w wyniku nieszczesliwego
wypadku w okresie naszej ochrony.

5. Jesli wystapi u Ciebie trwaty uszczerbek na zdrowiu, to za 1% trwatego uszczerbku na zdrowiu wyptacimy Swiadczenie rowne
procentowi sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu nieszczesliwego wypadku, ktdry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu
zakresu ubezpieczenia.

WY£ACZENIA OCHRONY
- czyli w jakich sytuacjach nie wyptacimy $wiadczenia

6. Dla celéw okreslenia wytaczeri naszej ochrony uzywamy terminu zawodowe uprawianie sportu - jest to uprawianie dyscyplin
sportowych przez:

1) cztonkdw kadry klubdw, ktdrzy biora udziat w rozgrywkach profesjonalnych, ogdlnokrajowych lub miedzynarodowych.
Rozgrywki te - w odniesieniu do gier zespotowych - musza organizowac: zwigzek sportowy lub federacja sportu zawodowego
wtasciwe dla danej dyscypliny - lub

2) osoby, ktdre uprawiaja sporty indywidualne i biorg udziat w rozgrywkach profesjonalnych, ogdlnokrajowych lub miedzynarodowych.
Rozgrywki te musza organizowaé: zwiazek sportowy lub federacja sportu zawodowego wtasciwe dla danej dyscypliny - lub

3) osoby, ktdre otrzymuja wynagrodzenie, a takze stypendium lub zwrot kosztéw zwigzanych z uprawianiem sportu
indywidualnego lub gier zespotowych (diety, zasitki) - na podstawie umowy o prace lub umowy cywilnoprawnej.

7. Nasze ubezpieczenie nie obejmuje trwatego uszczerbku na zdrowiu w wyniku nieszczesliwego wypadku, ktéry wydarzyt sie przed
poczatkiem okresu naszej ochrony lub wydarzyt sie:

1) w wyniku dziatar wojennych;

2) wwyniku czynnego udziatu ubezpieczonego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych;



3) wwyniku usitowania popetnienia lub popetnienia przez ubezpieczonego czynu, ktéry wypetnia ustawowe znamiona
umyslnego przestepstwa;

4) w wyniku wypadku komunikacyjnego - jesli ubezpieczony prowadzit pojazd:
a) bezuprawnien,
b) w stanie po uzyciu alkoholu albo w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw, srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii
- jesli ktéras z tych okolicznosci miata wptyw na zajécie zdarzenia;

5) w przypadku, gdy ubezpieczony byt w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem: narkotykdw, Srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych lub srodkéw zastepczych - w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii - jesli miato to wptyw
na zajscie nieszczesliwego wypadku;

6) wwyniku samookaleczenia sie ubezpieczonego lub usitowania popetnienia samobdjstwa przez ubezpieczonego;

7) bezposrednio w wyniku zatrucia spozytym alkoholem, uzytymi narkotykami, Srodkami odurzajacymi, substancjami

psychotropowymi lub $rodkami zastepczymi - w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii - o ile zatrucie miato
wptyw na zajécie zdarzenia;
8) wwyniku uzycia przez ubezpieczonego produktéw leczniczych niezgodnie z zaleceniem lekarza albo niezgodnie z informacja
zamieszczong w ulotce dotgczonej do produktu leczniczego;
9) w wyniku uszkodzen ciata, ktére byty spowodowane leczeniem lub zabiegami diagnostycznymi, bez wzgledu na to, kto je
wykonywat - chyba Ze chodzito o leczenie bezposrednich nastepstw nieszczesliwego wypadku;
10) w wyniku zawodowego uprawiania sportu przez ubezpieczonego.

WYPEATA SWIADCZENIA
- czyli kiedy wyptacimy Ci pieniadze po wystgpieniu trwatego uszczerbku

8. Jesli wystapi u Ciebie trwaty uszczerbek na zdrowiu, dostarcz nam:

1) wniosek o wyptate $wiadczenia,

2) taka dokumentacje medyczna, ktdra potwierdza trwaty uszczerbek na zdrowiu oraz okolicznosci, w jakich do niego doszto.
9. Mozemy dodatkowo:

1) poprosi¢ o opinie lekarza, ktdrego wskazemy,

2) zleci¢ badania medyczne

- jesli bedzie to potrzebne.

10. Pokrywamy koszty opinii lekarza oraz badan medycznych, ktére zlecamy.

11. Jesli dostarczone dokumenty nie wystarcza do tego, aby uznaé, ze wyptata $wiadczenia Ci sie nalezy i w jakiej wysokosci, mozemy
poprosi¢ Cie o inne niezbedne dokumenty.

12. O wyptacie $wiadczenia oraz stopniu (procencie) trwatego uszczerbku na zdrowiu decydujemy na podstawie wymienionej
w pkt 8,911 dokumentacji.

13. Nalezy Ci sie prawo do wyptaty $wiadczenia:

1) jesliz medycznego punktu widzenia istnieje zwiazek przyczynowo-skutkowy miedzy nieszczesliwym wypadkiem a trwatym
uszczerbkiem na zdrowiu,
2) maksymalnie za 100% trwatego uszczerbku na zdrowiu z powodu jednego nieszczesliwego wypadku.
14. Stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu ustalamy po tym, kiedy zakoriczysz leczenie i rehabilitacje.
15. Jesli zgtosisz Swiadczenie w trakcie leczenia i rehabilitacji, mozemy:
1) poprosi¢ o opinie lekarza,
2) zleci¢ dodatkowe badania medyczne - jesli bedzie to potrzebne
i wyptaci¢ cze$¢ kwoty $wiadczenia, do ktdrej nie byto zadnych watpliwosci.

16. Jesli lekarz nie jest w stanie okresli¢ ostatecznego stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu zwigzanego z danym
nieszczesliwym wypadkiem, poprosimy go ponownie o jego okreslenie. Opinia lekarza bedzie uwzgledniad stopien (procent)
trwatego uszczerbku na zdrowiu wystepujacy do 24. miesiaca od dnia, w ktérym wydarzyt sie ten nieszczesliwy wypadek.

17. Jesli w pdzniejszym czasie zmieni sie stopieri (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu (polepszy sie lub pogorszy), nie zmienimy
wysokosci wyptaty $wiadczenia.

18. Jesli wskutek nieszczesliwego wypadku utracisz lub uszkodzisz organ lub narzad, lub uktad, ktérego funkcje przed tym
nieszczesliwym wypadkiem byty juz uszkodzone z powodu choroby lub urazu - i ma to wptyw na ustalenie aktualnego stopnia
(procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu - to stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu ustalimy w ten sposéb,

Zze poréwnamy stan sprzed i po wypadku.

PRZYKLAD

Zrobimy to tak: pomniejszymy stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu danego organu lub narzadu,

lub uktadu po wypadku o procent uszkodzenia lub utraty tego organu lub narzadu, lub uktadu, ktéry istniat
bezposrednio przed wypadkiem.

Czyli jesli przed wypadkiem - wskutek poprzedniego ztamania - miate$ bezuzyteczny kciuk u prawej reki,

aw wyniku wypadku stracisz catg prawa reke, to wyptacimy 120% sumy ubezpieczenia. Zrobimy to przy zatozeniu,
Ze 4% sumy ubezpieczenia réwna sig 1% trwatego uszczerbku (TU).

55% za utrate reki na poziomie nadgarstka - 25% za catkowitg bezuzyteczno$¢ kciuka = 30% TU

@ OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU
NA ZDROWIU SPOWODOWANEGO NIESZCZESLIWYM WYPADKIEM 2



19. Stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu ustalamy w oparciu o Tabele norm oceny procentowej trwatego uszczerbku
na zdrowiu. Tabela jest zatacznikiem do OWU.

20. Gdy ustalamy stopieri (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu, nie bierzemy pod uwage rodzaju pracy ani czynnosci,
jakie wykonujesz.

21. Swiadczenie za trwaty uszczerbek na zdrowiu wyptacamy jednorazowo w petnej naleznej kwocie - z uwzglednieniem pkt 15 16.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

22. W sprawach, ktdrych nie reguluje to ubezpieczenie, stosujemy: ogélne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy Kodeksu
cywilnego, Ustawy o dziatalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy prawa.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9941



TABELA NORM OCENY PROCENTOWEJ TRWALEGO USZCZERBKU
NA ZDROWIU

i stopnia powiktan:

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIll Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfg operatora)

A. USZKODZENIA GLOWY Procent
uszczerbku
Procent na zdrowiu
uszczerbku 5. Porazenia i niedowtady pochodzenia
na zdrowiu mézgowego:

1. Uszkodzenie powtok czasz_kl a) porazenie pofowicze, porazenie kohczyn
(bez uszkodze kostnych): dolnych uniemozliwiajace samodzielne stanie 100

a) uszkodzenie powtok czaszki — w zaleznosci 1-10 i chodzenie 0-1° wg skali Lovette’a
od rozmiaru, ruchomosci, tkliwosci blizn itp. b) gteboki niedowtad potowiczy lub obu kofczyn

Pozbawienie owtosienia (w zaleznosci od dolnych znacznie utrudniajacy sprawnosé 60-80

obszaru): konczyn 2° lub 2/3° wg skali Lovette’a

b) ponizej 25% powierzchni skory owtosionej 1-10 ) $redniego stopnia niedowtad potowiczy lub

©) od 25% do 75% powierzchni skdry owtosionej 11-20 niedowtad obu konczyn dolnych 3° lub 3/4° A0=E0

d) powyzej 75% powierzchni skéry owtosionej 21-30 wg skall Lovette'a
Powyze] ol ¥ L d) nieznacznego stopnia (niewielki, dyskretny)

UWAGA: o . e niedowtad potowiczy lub obu koriczyn 10-40

W przypadku uzupelnlema ubytku sk_ory owtosionej o dolnych 4° lub 4/5° wg skali Lovette’a

przeszczepem skory oraz odtworzenia wtasnego owtosienia senie ko i n4o ali

nalezy ocenia¢ wg punktu 1 a. W przypadku skutecznej €) porazenie koriczyny gornej 0-1° wg skali

replantacji skalpu ocenia¢ wg punktu 1 a. Lovettea z niedowtadem koriczyny doinej

3-4° wg skali Lovette’a:

2. Uszkod kosci sklepienia i podstawy prawej 70-90
czaszki (wg!obienia, szt_:zelin_y, lewej 60-80
fragmentacja) — w zaleznosci od A , .. o .
rozlegtoéci uszkodzen: ) niedowtad koncz_yny gornej 3-4° wg sk_all

i , : Lovette'a z porazeniem konczyny dolnej 0-1°

a) bez wycieku ptynu mézgowo-rdzeniowego 1-10 wg skali Lovette’a:

b) z nawracajgcym ptynotokiem nosowym i/lub 10-30 prawej 70-90
usznym .

lewej 60-80

3. Ubytki w kosciach sklepienia czaszki g) monoparezy pochodzenia osrodkowego
o tacznej powierzchni — w zaleznosci od dotyczace konczyny gornej 0—1° wg skali
rozmiarow: Lovette'a:

a) ponizej 10 cm? 1-10 prawa 40-50

b) od 10 do 50 cm? 11-15 lewa 30-40

c) powyzej 50 cm2 16-25 h) monoparezy pochodzenia osrodkowego

UWAGA: dotyczace koniczyny gdrnej 2°-2/3° wg skali

Jezeli powstaty ubytek koéci zostat uzupetniony operacja Lovette'a:

plastyczng z dobrym efektem, odsetek trwatego uszczerbku na prawa 30-40

(z)d;z\;\g; gcemony za pierwotny ubytek — nalezy zmniejszy¢ lewa 25-30

Jezeli przy uszkodzeniach i ubytkach kosci czaszki (poz. 2 i 3) i) monoparezy pochodzenia gérodclfowego _

wystepuja jednoczesnie uszkodzenia powtok czaszki (poz. 1), dotyczq,ce konczyny gornej 3-4° wg skali

nalezy osobno oceniaé stopien uszczerbku za uszkodzenia lub Lovette'a:

ubytki kosci wg poz. 2 lub 3 i osobno za uszkodzenia powtok prawa 10-30

czaszki wg poz. 1. e 520

4. Powiklania towarzyszace uszkodzeniom j) monoparezy pochodzenia o$rodkowego
wymienionym w poz. 1, 2, 3 w postaci: dotyczace konczyny dolnej 0° wg skali 50
przewlektego zapalenia kosci, ropowicy Lovette’a:
podczepcowej leczonej operacyjnie, 1-25 k) monoparezy pochodzenia oérodkowego
przepukliny mézgowej — ocenia sig dotyczace konczyny dolnej 1-2° wg skali 30-50
dodatkowo — w zaleznosci od rodzaju Lovette'a:



Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
1) monoparezy pochodzenia o$rodkowego UWAGA:
dotyczace konczyny dolnej 3-4° wg skali 10-30 Podstawg rozpoznania padaczki sa: powtarzajace si¢ napady
Lovette'a padaczkowe, typowe zmiany EEG, dokumentacja z przebiegu
UWAGA: leczenia, ustalone rozpoznanie przez lekarza leczacego.

W przypadku wspdtistnienia zaburzen mowy o typie afazji
oceniac¢ dodatkowo wg punktu 11, uwzgledniajac, ze catkowity
uszczerbek na zdrowiu z tytutu uszkodzenia mdzgu nie moze
przekroczy¢ 100%.

W przypadku wspotistnienia deficytu ruchowego z innymi
objawami organicznego uszkodzenia mézgu nalezy oceniaé
wg punktu 9.

W przypadku réznicy w nasileniu niedowtadu pomigdzy
konczynami dolnymi, nalezy ocenia¢ wg punktu 5 g oddzielnie
dla kazdej koniczyny.

SKALA LOVETTE'A

09 — brak czynnego skurczu miesnia — brak sity miesniowej,

10 — $lad czynnego skurczu migsnia — 10% prawidtowej sity
migsniowej,

20 — wyrazny skurcz migsnia i zdolno$¢ wykonania ruchu przy
pomocy i odcigzeniu odcinka ruchomego — 25% prawidtowej
sity miesniowej,

30 — zdoIno$¢ do wykonywania ruchu czynnego samodzielnego
z pokonaniem ciezkosci danego odcinka — 50% prawidtowej
sity mig$niowej,

40 — zdoIno$¢ do wykonania czynnego ruchu z pewnym oporem
— 75% prawidtowej sity miesniowej

50 — prawidtowa sita, tj. zdolno$¢ wykonywania czynnego ruchu
z petnym oporem — 100% prawidtowej sity miesniowej

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

6. Izolowane zespoty pozapiramidowe:

utrwalony zespdt pozapiramidowy znacznie
utrudniajgcy sprawnosc¢ ustroju i wymagajacy 100
opieki 0sob trzecich

a

<

b) zespot pozapiramidowy utrudniajacy

s . B . 40-80
sprawnos¢ ustroju z zaburzeniami mowy, itp.
C) zaznaczony zespot pozapiramidowy 5-30
7. Zaburzenia rownowagi i inne poza
niedowladem zaburzenia sprawnosci
ruchowej (ataksja, dysmetria, inne
objawy zespotu mézdzkowego)
pochodzenia mézgowego:
a) uniemozliwiajace chodzenie 100
b) utrudniajgce w duzym stopniu chodzenie
X Y. 50-80
i sprawno$¢ ruchowg
c) utrudniajgce w miernym stopniu chodzenie 10—-40
i sprawno$¢ ruchowg
d) utrudniajace w niewielkim stopniu chodzenie 1-10
i sprawno$¢ ruchowg
8. Padaczka jako izolowane nastepstwo
uszkodzenia moézgu:
a) padaczka z bardzo czestymi napadami — 50-60
3 napady w tygodniu i wiecej
b) padaczka z napadami — powyzej 2 na miesigc 30-50
c) padaczka z napadami — 2 i mniej na miesigc 10-30
d) padaczka z napadami o réznej morfologii
. 1-10
— bez utrat przytomnosci

W przypadku wspdtistnienia padaczki z innymi objawami
organicznego uszkodzenia mézgu nalezy ocenia¢ wg punktu 9.

9. Zaburzenia neurologiczne i psychiczne
spowodowane organicznym
uszkodzeniem mézgu (encefalopatie)
w zaleznosci od stopnia zaburzen
neurologicznych i psychicznych:

a

&

cigzkie zaburzenia psychiczne
i neurologiczne uniemozliwiajgce
samodzielng egzystencje

80-100

b

=

encefalopatia ze zmianami
charakterologicznymi i/lub duzym deficytem
neurologicznym

50-80

©

<

encefalopatia ze zmianami
charakterologicznymi i/lub deficytem
neurologicznym o $rednim nasileniu

d) encefalopatia z niewielkimi zmianami
charakterologicznymi i/lub niewielkim
deficytem neurologicznym

UWAGA:

Rozpoznanie encefalopatii powinno by¢ potwierdzone
wystepowaniem deficytu w stanie neurologicznym i psychicznym,
udokumentowane badaniem psychiatrycznym, psychologicznym

i neurologicznym oraz zmiany w obrazie EEG, TK lub NMR.

30-50

10-30

10. Nerwice i inne utrwalone skargi
subiektywne powstate w nastepstwie
urazéw czaszkowo-moézgowych lub po
ciezkim uszkodzenia ciata:

a) skargi subiektywne zwigzane z urazem gtowy
lub z ciezkim uszkodzeniem innych czesci
ciata w zaleznosci od stopnia zaburzen
(nawracajace bole i zawroty gtowy, meczliwosc,
nadpobudliwo$¢, ostabienie pamieci, trudnosci
w skupieniu uwagi, bezsennosc itp.)

1-5

b

NS

zespot stresu pourazowego, utrwalone
nerwice zwigzane z urazem czaszkowo-
mdzgowym lub po ciezkim uszkodzeniu ciata 5-20
— w zaleznosci od stopnia zaburzen, wyma-
gajace statego leczenia psychiatrycznego

11. Zaburzenia mowy:
a) afazja catkowita (sensoryczna lub

™ . 100
sensoryczno-motoryczna) z agrafig i aleksja
b) afazja catkowita motoryczna 60
) afazja $redniego i znacznego stopnia
- y - 20-40
utrudniajgca porozumiewanie sig
d) afazja nieznacznego stopnia 10-20
12, Zespoty podwzgorzowe i inne
zaburzenia wewnatrzwydzielnicze
pochodzenia osrodkowego (moczéwka
prosta, cukrzyca, nadczynnosé
tarczycy itp.):
a) znacznie uposledzajace czynnosc ustroju 40-60
b) nieznacznie uposledzajace czynno$¢ ustroju 20-30

TABELA NORM OCENY PROCENTOWE] TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU



Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
13. Uszkodzenie cze$ciowe lub catkowite 20. Uszkodzenia nosa (w tym ztamania
nerwdéw ruchowych gatki ocznej: kosci nosa, uszkodzenia chrzastki,
a) z objawami dwojenia obrazu, opadania ubytki czesci migkkich):
AN L - 20-35 . . .
powieki i zaburzeniami akomodacji a) uszkodzenia nosa bez zaburzen oddychania
b) z objawami dwojenia obrazu i opadania powieki 10-20 i powonienia — blizny i/lub niewielkie 1-5
) 20bj ——— be e . e znieksztatcenie nosa
) z objawami dwojenia obrazu bez opadania powieki —
4 i . N i B po b) uszkodzenie nosa z zaburzeniami oddychania
d) zaburzenia akomodacji lub inne zaburzenia 1-15 — znacznego stopnia deformacja nosa lub 5-15
czynnos$ci miesni wewnetrznych oka utrata czedci nosa
14. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite c) uszkodzenia nosa z zaburzeniami oddychania
nerwu tréjdzielnego — w zaleznosci od i powonienia — w zaleznosci od stopnia 15-20
stopnia uszkodzenia: zaburzen w oddychaniu i powonieniu
a) czuciowe (w tym neuralgia pourazowa) 1-10 d) utrata lub zaburzenia powonienia
w nastepstwie uszkodzenia przedniego dotu 1-5
b) ruchowe 1-10 czaszki:
€) czuciowo-ruchowe 5-20 €) utrata znacznej czeéci nosa lub utrata SO0
: catkowita (tacznie z koscig nosa)
15. Uszkodzenie nerwu twarzowego:
. ) ) UWAGA:
a) obwodowe catkowite z niedomykaniem 20 0 ile znacznej deformaciji nosa towarzysza blizny nosa, ocenia¢
powieki facznie wg punktu 20.
b) obwodowe czesciowe w zaleznosci od 5-15 O ile uszkodzenie nosa, warg, powiek wchodzi w zespot
nasilenia dolegliwosci - uszkodzen objetych punktem 19, nalezy stosowac ocene
©) izolowane uszkodzenie centralne 5-10 wg tego punktu (t. wg punktu 19).

UWAGA:

Wspdtistnienie uszkodzenia nerwu twarzowego z peknieciem
koéci skalistej ocenia¢ wg poz. 48.

Uszkodzenie centralne nerwu twarzowego wspotistniejace

z innymi objawami $wiadczacymi o uszkodzeniu mézgu oceniac
wg punktu 5 lub 9.

16. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite
nerwow jezykowo-gardiowego
i btednego — w zaleznosci od stopnia
zaburzen mowy, potykania, oddechu,
krazenia i przewodu pokarmowego:

a) niewielkiego stopnia 5-10
b) $redniego stopnia 10-25
c) duzego stopnia 25-50

17. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite
nerwu dodatkowego — w zaleznosci od 3-15
stopnia uszkodzenia:

18. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite
nerwu podjezykowego — w zaleznosci od 5-20
stopnia uszkodzenia:

UWAGA:

Jezeli uszkodzeniom nerwoéw czaszkowych towarzysza inne

uszkodzenia mézgu, nalezy ocenia¢ wg punktu 9.

19. Uszkodzenia powtok twarzy (blizny
i ubytki):

a) oszpecenia bez zaburzen funkcji —
w zaleznosci od rozmiaréw blizn i ubytkéw 1-10
w powtokach twarzy

b) oszpecenia z miernymi zaburzeniami funkcji
— w zaleznosci od rozmiardw blizn i ubytkéw 5-30
w powtokach twarzy oraz stopnia zaburzen funkcji

©

o

oszpecenia potaczone z duzymi
zaburzeniami funkcji — w zalezno$ci od
rozmiardéw blizn i ubytkéw w powtokach
twarzy oraz stopnia zaburzen funkcji

30-60

21. Uszkodzenia w obrebie zgbow:
a

&

utrata czesciowa korony zeba bez uszkodzen
miazgi — siekacze lub kty

b) utrata czeSciowa korony zeba bez uszkodzen

miazgi — pozostate zeby

=

0,5

C

fe3

utrata czesciowa korony zeba 15
z uszkodzeniem miazgi — siekacze lub kty !
d) utrata czesciowa korony zeba

z uszkodzeniem miazgi — pozostate zeby

e

&

catkowita utrata korony zeba z zachowaniem
korzenia — siekacze lub kty

£

fe]

catkowita utrata korony zeba z zachowaniem
korzenia — pozostate zeby

g) catkowita utrata zeba — siekacze lub kty 3
h) catkowita utrata zeba — pozostate zeby 2

1,5

i) pourazowe rozchwianie zeba 0,5

22. Uszkodzenia (ztamania, zwichniecia)
kosci oczodotu, szczeki, kosci
jarzmowej, zuchwy, stawu skroniowo-
-zuchwowego — w zaleznosci od
przemieszczen, znieksztatcen,
niesymetrii zgryzu, uposledzenia zucia,
rozwierania jamy ustnej, zaburzen
czucia:

a) nieznacznego stopnia 1-5
b) $redniego stopnia 5-10
€) znacznego stopnia 10-25

TABELA NORM OCENY PROCENTOWE] TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU



Procent
uszczerbku
na zdrowiu

UWAGA

W przypadku urazu oczodotu z dwojeniem obrazu bez zaburzen
ostrosci wzroku nalezy ocenia¢ dodatkowo wg punktu 26 b,

w przypadku zaburzen ostroéci wzroku wedtug tabeli 26 a.

W przypadku pojawienia sie duzych deficytéw neurologicznych
dotyczacych unerwienia twarzy orzeka¢ dodatkowo z punktu
wiasciwego dla danego nerwu.

Jezeli uszkodzeniom kosci twarzoczaszki towarzyszy
oszpecenie, oceniac jedynie wg punktu 19.

W przypadku ztamania zuchwy z innymi ko$¢mi twarzoczaszki,
nastepstwa uszkodzen zuchwy ocenia¢ oddzielnie od ztamania
pozostatych kosci twarzoczaszki — dodatkowo z punktu 22 lub 23.

23. Utrata szczeki lub Zzuchwy tacznie
z p iem i utratg zebow —
w zaleznosci od wielkosci ubytkow,

oszpecenia i powiktan:

15-35
40-50

a) czesciowa
b) catkowita

24. Ubytek podniebienia:

a) z zaburzeniami mowy i potykania

N X , 10-25
— w zaleznosci od stopnia zaburzen

b) z duzymi zaburzeniami mowy i potykania 25-40

— w zaleznosci od stopnia zaburzen

25. Urazy jezyka, przedsionka jamy ustnej,
warg, ubytki — w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, wielkosci ubytkow,
zaburzen mowy, trudnosci w potykaniu:

a) uszkodzenie jezyka, uszkodzenia
przedsionka jamy ustnej, warg w zaleznosci
od wielkosci uszkodzen — zmiany i ubytki
niewielkiego stopnia

b) ubytki jezyka, uszkodzenia przedsionka jamy
ustnej i warg — zmiany i ubytki $redniego 5-15
stopnia uposledzajace odzywianie

©) duze zmiany i ubytki jezyka — upo$ledzajace

T s g . 15-40
mowe i odzywianie w zalezno$ci od stopnia
d) catkowita utrata jezyka 50
B. USZKODZENIA NARZADU WZROKU
Procent
uszczerbku
na zdrowiu
26. Obnizenie ostrosci wzroku badz utrata
jednego lub obu oczu:
a) przy obnizeniu ostrosci wzroku lub utracie
wzroku jednego lub obu oczu trwaty
uszczerbek ocenia sie wg tabeli 26 a
b) dwojenie obrazu bez zaburzen ostrosci wzroku 1-10
c) utrata wzroku jednego oka z jednoczesnym 38

wytuszczeniem gatki ocznej

UWAGA:

Ostro$¢ wzroku zawsze okresla sie po korekcji szktami
zaréwno przy zmetnieniu rogowki lub soczewki, jak i przy
wspotistnieniu uszkodzenia siatkdwki lub nerwu wzrokowego.
Warto$¢ uszczerbku w punkcie 26 ¢ obejmuje réwniez
oszpecenie zwigzane z wytuszczeniem gatki ocznej.

TABELA NORM OCENY PROCENTOWE] TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU

Tabela 26 a

Ostros¢
wzroku
% g0 () el | iy | ity |l | @iy iy |l | ©

Ostrosc
wzroku
ok

a Procent trwatego uszczerbku
lewego

1,0
(10/10)

09(910)| 25 | 5 | 75| 10 [125] 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40
08(8/10)) 5 | 75| 10 [125| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45
07(710)| 75 | 10 |12,5| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50
06(6/10)| 10 |125| 15 | 20 | 25 [ 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55
(
(

0 [25| 5 | 75|10 |125| 15 | 20 | 25 | 30 | 35

05(510)/12,5| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60
04(4/10)| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65
03(3/10)| 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70
02(2/10)| 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70 | 80
0,1(1/10)| 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70 | 80 | 90

0 |35 |40 |45 | 50 | 55|60 | 65|70 | 80 | 90 | 100

27. Porazenie nastawnosci (akomodacji)
przy braku zaburzen ostrosci wzroku

po korekcji:
a) jednego oka 15
b) obu oczu 30
UWAGA:

W przypadku pseudosoczewkowatosci bez zaburzen ostrosci
wzroku ocenia¢ wg punktu 27, w przypadku niedajacych sie
skorygowac zaburzen ostrosci wzroku wg punktu 34.

28. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek
urazéw tepych:

wg tabeli

a) z zaburzeniami ostrosci wzroku 26 a

b) z widocznym defektem kosmetycznym lub
deformacja w obrebie gatki ocznej, blizny 1-5
rogowki — bez zaburzen ostrosci wzroku

29. Uszkodzenie gatki ocznej — wskutek
urazéw drazacych oraz nieusuniete
ciato obce oczodotu:

wg tabeli

a) z zaburzeniami ostrosci wzroku
26 a

b) z widocznym defektem kosmetycznym lub
deformacja w obrebie gatki ocznej, blizny 1-5
rogowki — bez zaburzen ostrosci wzroku

c) nieusuniete ciato obce wewnatrzgatkowe wg tabeli
z obnizeniem ostrosci wzroku 26 a+ 10%
d) nieusuniete ciato obce wewnatrzgatkowe bez 10
obnizenia ostrosci wzroku
e) nieusuniete ciato obce oczodotu 1-5
30. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek
urazéw chemicznych, termicznych,
P d ,J‘l pruuui::l i i
elektromagnetycznym oraz energia
elektryczna:
a) w zaleznosci od zaburzen ostrosci wzroku wgzzal;ell
b) bez zaburzen ostrosci wzroku 1-5



Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
31. Koncentryczne zwezenie pola widzenia b) z zaburzeniem poa widzenia i ostrosci
ocenia¢ wg ponizszej tabeli 31 wzroku ocenia¢ wg tabeli ostrosci wzroku
w zaleznosci od — mniej lub bardziej (poz. 26 a) oraz tabeli koncentrycznego
korzystnej lokalizacji zwezenia pola zwezenia pola widzenia (poz. 31), z tym
widzenia. zastrzezeniem, ze ogdlny procent uszczerbku
nie moze wynosi¢ wiecej niz 35% za jedno
Tabela 31 oko i 100% za oba oczy
o Przy nienaru- W obu Przy $lepocie 38. Wytrzeszcz tetniacy — w zaleznosciod | 50-100
Zwezenie do szonym ) ia
" oczach drugiego oka stopnia:
drugim oku
60° 0 0 20—35% 39. Za¢ma urazowa — ocenia¢ wg tabeli
50° 1-5% 10—15% 35_45% ostrosci wzroku (poz. 26 a).
40° 5—10% 15—25% 45—55% 40. Przewlekle zapalenie spojowek,
30° 10—15% 25-50% 55—70% uszkodzenia powiek (oparzenia,
20° 15-20% | 50—80% | 70—85% urazy itp.):
10° 20-25% | 80—90% | 85—95% a) niewielkie zmiany ' =5
ponizej 10° | 25-35% 90— 95% | 95-100% b) duze zmiany, blizny i zrosty powiek 5-10
powodujace niedomykalnos¢
Procent UWAGA:
Suma orzeczonego uszczerbku na zdrowiu z tytutu uszkodzen
uszczerbku . . L P -
. poszczegolnych struktur oka nie moze przekroczy¢ wartosci
na zdrowiu . " N
uszczerbku przewidzianej za catkowitg utrate wzroku w jednym
32. Potowicze i inne niedowidzenia: oku (35%) lub w obu oczach (100%).
a) dwuskroniowe 60 Jezeli uraz pQV\{|ek wchodzi w sktad uszkodzen innych czesci
twarzy, ocenia¢ wedtug punktu 19 lub 22.
b) dwunosowe 30
) jednoimienne 30 C. USZKODZENIA NARZADU SEUCHU
d) inne ubytki pola widzenia (jednooczne) 1-5
Procent
33. Bezsoczewkowos$¢ bez wspétistnienia uszczerbku
zaburzen ostrosci wzroku po korekcji: na zdrowiu
a) w jednym oku 25 41. Uposledzenie ostrosci stuchu:
b) w obu oczach 40 a) Przy uposledzeniu ostrosci stuchu trwaty

UWAGA:

W przypadku gdy wspdtistniejg niedajace sie skorygowac
zaburzenia ostrosci wzroku, ocenia sie dodatkowo

wg tabeli 26 a z ograniczeniem do 35% dla jednego oka i 100%
za oba oczy.

34. Pseudosoczewkowos¢ przy
wspotistnieniu niepoddajacych sie
korekcji zaburzen ostrosci wzroku:

wg tabeli
a) w jednym oku 26,2!;3:3'
15-35
wg tabeli
26 aw gra-
b) w obu oczach nicach
30-100
35. Zaburzenia w droznosci przewodow
tzowych (tzawienie) — w zaleznosci
od stopnia i natezenia:
a) w jednym oku 5-10
b) w obu oczach 10-15
36. Odwarstwienie siatkéwki jednego oka 15
— oceniac wg tabeli 26a i 31 nie mniej niz:
37. Jaskra:
a) bez zaburzen pola widzenia i ostrosci wzroku ‘ 2

uszczerbek ocenia sie wg nizej podanej tabeli:

Tabela41 a

Obliczanie procentowego uszczerbku na zdrowiu z tytutu utraty
stuchu wg Rosera (w mod.)

Ucho prawe

025dB | 26-40dB | 4170d | FOW:
70 dB

Ucho lewe
0-25 dB 0 5% 10% | 20%
26-40 dB 5% 1506 | 20% | 30%
41-70 dB 10% | 20% | 30% | 40%
pow. 70 dB 20% | 30% | 40% | 50%

UWAGA:

Oblicza sie oddzielnie $rednig dla ucha prawego i lewego,
biorgc pod uwage czestotliwosci dla 500, 1000 i 2000 Hz.
Jezeli réznica pomiedzy wartosciami dla 500 Hz i 2000 HZ jest
wieksza niz 40 dB, ubytek stuchu wylicza sie jako $rednig

z czterech progdw : 500, 1000, 2000 i 4000 Hz. Jezeli réznica
pomiedzy warto$ciami dla 500 Hz i 2000 Hz jest wieksza niz
40 dB, ale prog styszalnosci dla 4000 Hz jest lepszy niz dla
2000 Hz, ubytek stuchu wylicza sie jako $rednig z trzech
progdéw 500, 1000, 4000 Hz.

TABELA NORM OCENY PROCENTOWE] TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU



Procent
uszczerbku
na zdrowiu

b) pourazowe szumy uszne — w zaleznosci

od stopnia nasilenia
UWAGA:
Jezeli szum uszny towarzyszy deficytowi stuchu, nalezy
ocenia¢ wytacznie wedtug tabeli 41 a, natomiast jezeli
towarzyszy zaburzeniom réwnowagi, to ocenia¢ wg punktu 47.

1-5

42, Urazy matzowiny usznej:
a) znieksztatcenie matzowiny (blizny, oparzenia

i odmrozenia) lub utrata czesci matzowiny 1-10
— w zaleznosci od stopnia uszkodzen
b) catkowita utrata jednej matzowiny 15
c) catkowita utrata obu matzowin 30

43. Zwezenie lub zarosniecie zewnetrznego

przewodu stuchowego — jednostronne ocenia¢ wg

lub obustronne z ostabieniem lub tabeli 41 a
przytepieniem stuchu:
44. Przewlekte ropne zapalenie ucha
$rodkowego:
a) jednostronne 5|
b) obustronne 10
45. Przewlekte ropne zapalenie ucha
srodkowego powiktane perlakiem,
proéchnicg kosci lub polipem ucha
— w zaleznosci od stopnia powiktan:
a) jednostronne 5-15
b) obustronne 10-20
46. Uszkodzenie ucha srodkowego, btony
bebenkowej, kosteczek stuchowych:
a) bez uposledzenia stuchu, w zaleznosci s

od blizn, znieksztatcen

< . Ocenia¢ wg
b) z uposledzeniem stuchu tabeli 41 a
47. Uszkodzenie ucha wewnetrznego:

a) z uszkodzeniem czesci stuchowej Oceniac wg

tabeli 41 a
b) z uszkodzeniem czesci statycznej (zawroty
gtowy, nudnosci, niewielkie zaburzenia 1-20
réwnowagi)
©) z uszkodzeniem czesci statycznej (zawroty
gtowy, zaburzenia rownowagi utrudniajgce 20-50
poruszanie sie, nudnosci, wymioty)
d) z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej 30-60
— w zaleznosci od stopnia uszkodzenia -
48. Uszkodzenie nerwu twarzowego tacznie
z peknieciem kosci skalistej:
a) jednostronne — w zaleznosci od stopnia 10225
uszkodzenia -
b) dwustronne 25-60

D. USZKODZENIA SZYI, KRTANI, TCHAWICY
I PRZELYKU

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

49. Uszkodzenie gardta z uposledzeniem
. 5-10
funkcji:
50. Uszkodzenie lub zwezenie krtani,
uszkodzenie nerwéw krtaniowych,
pozwalajace na obchodzenie sie bez
rurki tchawiczej — w zaleznosci
od stopnia uszkodzenia:

a) niewielka okresowa dusznos$¢, chrypka 5-10

b) $wist krtaniowy, dusznos¢ przy 10-30
umiarkowanych wysitkach, zachtystywanie sie
51. Uszkodzenie krtani, powodujace
koniecznos¢ statego noszenia rurki
tchawiczej:

a) z zaburzeniami gtosu — w zaleznosci
od stopnia

b) z bezgtosem 60

35-50

52. Uszkodzenie tchawicy — w zaleznosci
od stopnia jej zwezenia:
a) bez niewydolnosci oddechowej 1-10

b) dusznos¢ w trakcie wysitku fizycznego 10-20

¢) dusznos$¢ w trakcie chodzenia po poziomym
odcinku drogi wymagajaca okresowego
zatrzymania sie w celu nabrania powietrza

20-40

d) duze zwezenie potwierdzone badaniem
bronchoskopowym z dusznoécig
spoczynkowa

40-60

53. Uszkodzenie przetyku:

a) ze zwezeniem bez zaburzen w odzywianiu 1-5

b) z czeSciowymi trudnosciami w odzywianiu
— w zaleznosci od stopnia upo$ledzenia stanu 5-30
odzywiania

€) odzywianie tylko ptynami 50

d) catkowitg niedroznos¢ przetyku ze statg
przetoka zotagdkowa

54, Uszkodzenie tkanek miekkich skory,
miegséni, naczyn — w zaleznosci od blizn,
ruchomosci szyi, ustawienia gtowy:

a) zmiany niewielkiego stopnia 1-5

b) zmiany $redniego stopnia 5-15

c) rozlegte blizny, w znacznym stopniu

ograniczona ruchomos¢ szyi
z niesymetrycznym ustawieniem gtowy

UWAGA:

Uszkodzenie tkanek miekkich z jednoczesnym uszkodzeniem
kregostupa szyjnego ocenia¢ wg punktu 89.

15-30

TABELA NORM OCENY PROCENTOWE] TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU



E. USZKODZENIA KLATKI PIERSIOWEJ] I ICH
NASTEPSTWA

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

55. Urazy czesci miekkich klatki piersiowej,
grzbietu — w zaleznosci od znieksztat-
cenia, rozlegtosci blizn, ubytkow
miegsni i stopnia uposledzenia
oddychania:

a) znieksztatcenia, ubytki i blizny

nieograniczajgce ruchomosci klatki piersiowej

b) mierne ograniczenie ruchomosci klatki

piersiowej — blizny, ubytki miesniowe
z niewielkim zmniejszeniem wydolnosci
oddechowej

C,

o

$redniego stopnia ograniczenie ruchomosci
klatki piersiowej — blizny, ubytki miesniowe ze
$rednim zmniejszeniem wydolnosci
oddechowej

d) znacznego stopnia ograniczenie ruchomosci
klatki piersiowej, rozlegte $ciggajace blizny,
duze ubytki miesniowe ze znacznym
zmniejszeniem wydolnosci oddechowej

UWAGA:
Stopnie uposledzenia wydolnosci oddechowej zawarte s
w uwadze po punkcie 62.

10-25

25-40

56. Utrata brodawki:

a) czesciowa w zaleznosci od rozlegtosci blizn 1-10
b) catkowita utrata brodawki — w zaleznosci
S 10-15
od pici i wieku
UWAGA:

Stopien uszczerbku na zdrowiu po catkowitej utracie brodawki
oceniac rowniez wg przewidywanej utraty funkcji.

57. Uszkodzenie lub utrata sutka
w zaleznosci od wielkosci ubytkéw
i blizn:
a) czesciowe uszkodzenie lub czesciowa utrata

w zaleznoéci od wielkosci ubytku =g
b) ;a’r!(omta utrata sutka — w zaleznosci od ptci 20-25
i wieku
C) utrata sutka z czescig miesnia piersiowego 30-35

w zaleznosci od pici i wieku

UWAGA:
Stopien uszczerbku na zdrowiu po catkowitej utracie sutka
oceniac rowniez wg przewidywanej utraty funkcji.

58. Ztamania zeber:
a) zebra — bez znieksztatcen 1

b) zeber — bez znieksztatcen, bez zmniejszenia
wydolnosci oddechowej

c) zebra lub zeber z obecnoscig znieksztatcen
i bez zmniejszenia wydolnosci oddechowej

d) ztamania zeber z miernym ograniczeniem
ruchomosci klatki piersiowej — z niewielkiego
stopnia zmniejszeniem wydolnosci
oddechowej

€) ztamania zeber ze $redniego stopnia
ograniczeniem ruchomosci klatki piersiowej
— ze $redniego stopnia zmniejszeniem
wydolnosci oddechowej

10-25

Procent
uszczerbku
na zdrowiu
f) ztamania zeber ze znacznego stopnia
ograniczeniem ruchomosci klatki piersiowej, 25-40

ze znacznym zmniejszeniem wydolnosci
oddechowej

UWAGA:
Stopnie uposledzenia wydolnosci oddechowej zawarte sg
w uwadze po punkcie 62.

59. Ztamanie mostka:
a) bez znieksztatcen 1-3
b) z obecnoscig znieksztatcen 3-10

60. Ztamania zeber lub mostka powiktane
przewlektym zapaleniem kosci,
obecnoscig ciat obcych (z wyjatkiem ciat
obcych zwigzanych z zastosowaniem
technik operacyjnych), przetokami — 1-15
ocenia sie wg poz. 58—59, zwiekszajac
stopien uszczerbku — w zaleznosci
od stopnia powiktan i uposledzeni
funkcji o:

61. Uszkodzenie ptuc i optucnej (zrosty
optucnowe, uszkodzenie tkanki ptucnej,
ubytki tkanki ptucnej, ciata obce itp.):

a) uszkodzenie ptuc i optucnej bez cech

niewydolno$ci oddechowej o
b) z objawami niewydolnosci oddechowej
B B 5-10
niewielkiego stopnia
c) z objawami niewydolno$ci oddechowej
z 5 5 10-25
Sredniego stopnia
d) z nievyydolnoscia oddechowg znacznego 25-40
stopnia
62. Uszkodzenie tkanki ptucnej powikiane
przetokami oskrzelowymi, ropniem pluc 40-80

— w zaleznosci od stopnia niewydolnosci
oddechowej:

UWAGA:

Przy ocenie wg punktow 55, 58, 61 i 62 poza badaniem
rentgenowskim, uszkodzenia tkanki ptucnej i stopnie
niewydolnosci oddechowej muszg by¢ potwierdzone badaniem
spirometrycznym i/lub badaniem gazometrycznym.

W przypadku gdy nastepstwa obrazen klatki piersiowej sg
oceniane z kilku punktow tabeli, a niewydolno$¢ oddechowa
towarzyszy tym nastepstwom, trwaty uszczerbek na zdrowiu
wynikajacy ze stopnia niewydolnosci oddechowej ustala sie
wytgcznie w oparciu o jeden z tych punktéw.

Stopnie uposledzenia wydolnosci oddechowej:

— niewielkiego stopnia zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC

70-80%, FEV1 70-80%, FEV1%VC — 70-80% — w odniesieniu
do wartosci naleznych,

— $redniego stopnia zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC

50-70%, FEV1 50-70%, FEV1%VC 50-70% — w odniesieniu do
warto$ci naleznych,

— znaczne zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC ponizej

50%, FEV1 ponizej 50%, FEV1%VC ponizej 50% —
w odniesieniu do wartosci naleznych.
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Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
63. Uszkodzenie serca lub osierdzia: 64. Uszkodzenia przepony — rozerwanie
a) z wydolnym uktadem krazenia, EF powyzej przepony, przep y przep >
55%, powyzej 10 MET, bez zaburzeri 5-10 —w zaleznosci od stopnia zaburzen
kurczliwogci funkcji przewodu pokarmowego,
. oddychania i krazenia:
b) I klasa NYHA, EF 50-55%, powyzej 10 MET, 10-20 , . .
niewielkie zaburzenia kurczliwosci a) bez zaburzen funkcji — np. po leczeniu 1.5
operacyjnym
c) II klasa NYHA, EF 45%-55% 7-10 MET, 20-40 b) zab ia niewielki topni 5-10
umiarkowane zaburzenia kurczliwosci ) za urzen!a r"newu? 1€go s o_pn|a B
d) III klasa NYHA, EF 35%- 45 %, 5—7 MET, 2060 Opzablizenabedniccisonna 10=20
nasilone zaburzenia kurczliwosci d) zaburzenia duzego stopnia 20-40
o L
e) IV klasa NYHA, EF <35%, ponizej 5 MET, 60-90

znaczne zaburzenia kurczliwosci

UWAGA:

Stopien wydolnosci uktadu krazenia musi by¢ oceniony na
podstawie badania klinicznego, badan obrazowych serca i/lub
badania EKG wysitkowego. Przy zaliczaniu nastepstw do
poszczegdlnych podpunktéw muszg by¢ spetnione co najmniej
dwa kryteria.

Klasyfikacja NYHA — klasyfikacja Nowojorskiego
Towarzystwa Kardiologicznego wyréznia
nastepujace stany czynnos$ciowe serca:

Choroba serca bez ograniczenia fizycznej
aktywnosci. Podstawowa aktywnosc fizyczna nie
powoduje zmeczenia, dusznosci, kotatania serca
i bolow wiencowych.

Choroba serca powodujgca niewielkie
ograniczenia aktywnosci fizycznej. Dobre
samopoczucie w spoczynku. Podstawowa
aktywnos¢ powoduje zmeczenie, dusznosé,
kotatanie serca, bdle wiencowe.

Klasa I.

Klasa II.

Choroba serca powodujgca ograniczenie
aktywnosci fizycznej. Dobre samopoczucie

w spoczynku. Mniejsza niz podstawowa
aktywnosc¢ fizyczna powoduje zmeczenie,
duszno$é, kotatanie serca, bdle wiencowe.
Choroba serca, ktdra przy jakiejkolwiek
aktywnosci fizycznej wywotuje dyskomfort.
Objawy niewydolnosci serca lub niewydolnosci
wiencowej moga wystepowaé nawet

w spoczynku. Jesli zostanie podjeta jakakolwiek
aktywno$c¢ fizyczna, wzrasta dyskomfort.

Klasa III.

Klasa IV.

Definicja EF — frakcja wyrzutowa lewej komory:

Frakcja wyrzutowa lewej komory — ilo$¢ krwi wyptywajaca

z lewej komory do uktadu krazenia podczas skurczu serca.
Frakcja wyrzutowa jest zwykle wyrazana w procentach jako
stosunek objetosci krwi wyptywajacej w czasie skurczu z lewej
komory do catkowitej objetosci lewej komory. Frakcja wyrzutowa
okresla zdolno$¢ serca do skurczu i jest wyktadnikiem wydolnosci
serca. W przypadku choroby serca prowadzacej do jego
niewydolnosci, frakcja wyrzutowa wynosi zwykle ponizej 50%.

Definicja rownowaznika metabolicznego — MET,
stosowanego przy ocenie proby wysitkowej:

MET-y (MET — réwnowaznik metaboliczny jest jednostka
spoczynkowego poboru tlenu, ok. 3,5 ml tlenu na kilogram masy
ciata na minute) uzyskuje sie, dzielac objetos¢ tlenu (w ml/min)
przez iloczyn: masy ciata (w kg) x 3,5. Liczbe 3,5 przyjmuje sie
jako warto$¢ odpowiadajgca zuzyciu tlenu w spoczynku i wyraza
w mililitrach tlenu na kilogram masy ciata na minute.

F. USZKODZENIA BRZUCHA I ICH NASTEPSTWA

Procent
uszczerbku
na zdrowiu
65. Uszkodzenia powtok jamy brzusznej
(przepukliny urazowe, przetoki, blizny
itp.), okolicy ledzwiowej i krzyzowej
— w zaleznosci od charakteru blizn,
ubytkéw, umiejscowienia i rozmiaréw
uszkodzenia:
a) blizny, niewielkie ubytki tkanek 1-5
b) rozlegte przero$niete, Sciggajace blizny,
AR ! 5-15
ubytki migesniowe, przetrwate przepukliny
c) przetoki 15-30
UWAGA:

Za przepukliny urazowe uwaza sie przepukliny spowodowane
pourazowym uszkodzeniem powtok brzusznych

(np. po rozerwaniu miesni powtok brzusznych).

Nie podlegajg orzekaniu przy ustalaniu nastepstw
nieszczesliwego wypadku przepukliny, do ujawnienia ktérych
doszto w wyniku wysitku fizycznego lub dzwigniecia ciezaru.

66. Uszkodzenia zotadka, jelit, sieci, krezki
jelita:

a) bez zaburzen funkcji przewodu pokarmowego 1-5

b) z niewielkiego stopnia zaburzeniami funkgcji
i dostatecznym stanem odzywiania

c) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym
stanem odzywiania — w zaleznosci od stopnia 5-40
zaburzen i stanu odzywiania

5-15

d) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym
stanem odzywiania — odzywianie jedynie 50
pozajelitowe

67. Przetoki jelitowe, katowe i odbyt
sztuczny — w zaleznosci od mozliwosci
zaopatrzenia sprzetem stomijnym
i miejscowych powiktan przetoki:

a) jelita cienkiego

b) jelita grubego

30-80
20-70

68. Uszkodzenie duzych naczyn
krwionosnych jamy brzusznej i miednicy
niepowodujace uposledzenia funkcji 1-10
innych narzadéw w zaleznosci od
rozlegtosci uszkodzenia naczyn:

69. Uszkodzenie odbytu, zwieracza odbytu:
a) blizny, zwezenia, niewielkie dolegliwosci 1-5

b) powodujace state, catkowite nietrzymanie

katu i gazéw 60
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu

70. Uszkodzenia odbytnicy:

a) petnoscienne uszkodzenie — bez zaburzen
funkcji

b) wypadanie btony Sluzowej

c) wypadanie odbytnicy w zaleznosci od stopnia
wypadania

71. Uszkodzenia $ledziony:

a) leczone zachowawczo (krwiak, pekniecie
narzadu — potwierdzone badaniem obrazowym)

b) leczone operacyjnie z zachowaniem narzadu 5
©) utrata u os6b powyzej 18 roku zycia 15

d) utrata u oséb ponizej 18 roku 20

72. Uszkodzenie watroby i przewodéw
26tciowych, pecherzyka zétciowego lub
trzustki — w zaleznosci od powiktan
i zaburzen funkgcji:

a) bez zaburzen funkcjonalnych, utrata
pecherzyka zétciowego

b) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu A
wg Childa-Pugha, zaburzenia czynnosci
zewnatrzwydzielniczej trzustki niewielkiego
stopnia lub utrata czesci narzadu

c) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu B
wg Childa-Pugha, zaburzenia czynnosci
zewnatrz- i wewnatrzwydzielniczej trzustki
$redniego stopnia lub utrata znacznej czesci
narzadu

d) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu C
wg Childa-Pugha, ciezkie zaburzenia czynnosci
zewnatrz- i wewnatrzwydzielniczej trzustki

UWAGA:

Przetoke trzustkowg oceniac wg ilosci wydzielanej tresci,

stopnia wydolno$ci zewnatrzwydzielniczej oraz zmian wtérnych

powitok jamy brzusznej wg punktu 72 b—d.

Przetoke zdtciowg oceniac wg iloci wydzielanej tresci oraz

zmian wtornych powtok brzusznych wg punktu 72 b—d.

Zwezenia drdg zdtciowych orzeka¢ wg czestosdci nawrotow

zapalen drog zoétciowych oraz zmian wtérnych w watrobie wg

punktu 72 b—d.

15-40

20-60

Klasyfikacja Childa-Pugha
— w odniesieniu do wartosci naleznych

G. USZKODZENIA NARZADOW MOCZOWO-PLCIOWYCH

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Parametr Liczba punktow

1 2 3
Albumina
(el e >3,5 2,8-3,5 <2,8
Bilirubina
(umol/l) w sur. <25 25-40 >40
Czas protrom-
binowy (sek. <4 4-6 >6
ponad norme)
Wodobrzusze brak niewielkie nasilone
MESe brak I-I1° III-IV°
encefalopatii

GRUPA A — 5-6 pkt, GRUPA B — 7-9 pkt, GRUPA C — 10-15 pkt

73. Uszkodzenie nerek:

a) uszkodzenie nerki bez zaburzen funkcji
(krwiak, peknigcie narzadu — potwierdzone 1-5
badaniem obrazowym)

b) uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek
powodujace uposledzenie ich funkcji —
w zaleznoéci od stopnia uposledzenia funkcji

10-25

74. Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej 35

h : o
ipr od jacej

75. Utrata jednej nerki przy uposledzeniu
funkcjonowania drugiej nerki —
w zaleznosci od stopnia uposledzenia
funkcji pozostatej nerki:

40-75

76. Uszkodzenie moczowodu, powodujace
zwezenie jego $wiatta:

a) niepowodujace zaburzen funkcji 1-5
b) z zaburzeniem funkcji uktadu moczowego 5-20

77. Uszkodzenie pecherza — w zaleznosci od
stopnia zmni lia jego pojemnosci,
zaburzen w oddawaniu moczu,
przewlektych stanéw zapalnych:

a) bez zaburzen funkgji 1-5

b) niewielkiego i $redniego stopnia zaburzenia
funkcji

c) znacznego stopnia zaburzenia funkcji

78. Przetoki gornych drég moczowych,
pecherza moczowego i cewki moczowej:
a) uposledzajace jakos¢ zycia (w zaleznosci od
mozliwosci i sposobu zaopatrzenia przetoki
i innych zaburzen wtdrnych) w stopniu $rednim

10-25

b) uposledzajace jakos¢ zycia (w zaleznosci od
mozliwosci i sposobu zaopatrzenia przetoki
i innych zaburzen wtérnych) w stopniu znacznym

25-50

79. Zwezenia cewki moczowej:

a) powodujgce trudnosci w oddawaniu moczu,

bez nawracajacych zakazen >=ilD

15-30
30-75

b) z nawracajgcymi zakazeniami

€) z nietrzymaniem moczu lub zaleganiem moczu
UWAGA:

Stopien zaburzen w oddawaniu moczu powinien by¢ potwierdzony
badaniami urodynamicznymi.

80. Utrata pracia: 40
81. Uszkodzenie lub cze$ciowa utrata pracia

— w zaleznosci od stopnia uszkodzenia
i zaburzenia funkcji:

5-30

82. Uszkodzenie lub utrata jednego jadra,
jajnika oraz pozostatych struktur uktadu
rozrodczego (nie ujetych w pozostatych
punktach tabeli) — w zaleznosci od
stopnia uszkod: ia i uposled. i
funkgcji:
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu
83. Utrata obu jader lub obu jajnikow: 40
84. Pourazowy wodniak jadra:
a) wyleczony operacyjnie 2
b) w zaleznoéci od nasilenia zmian 2-10
85. Utrata lub uszkodzenie macicy:
a) uszkodzenie lub czesciowa utrata 5-20
b) utrata w wieku do 50 lat 40
c) utrata w wieku powyzej 50 lat 20
86. Uszkodzenie krocza, worka
mosznowego, sromu, pochwy,
posladkow:
a) blizny, ubytki, deformacje 1-10
b) wypadanie pochwy 5-10
c) wypadanie pochwy i macicy 30
H. OSTRE ZATRUCIA, NAGLE DZIALANIA
CZYNNIKOW CHEMICZNYCH, FIZYCZNYCH
I BIOLOGICZNYCH
Procent
uszczerbku
na zdrowiu

I. USZKODZENIA KREGOSLUPA, RDZENIA
KREGOWEGO I ICH NASTEPSTWA

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

87. Nagte zatrucia gazami oraz
substancjami i produktami
chemicznymi:

a) ze stwierdzong utratg przytomnosci,
obserwacjg szpitalna, lecz bez trwatych 1-5
wtornych powiktan

b) powodujace trwate uposledzenie funkcji

narzadéw lub uktadéw w stopniu $rednim 10-20

c) powodujace trwate uposledzenie funkcji
narzadéw lub uktadéw w stopniu znacznym

— ocenia¢ wedtug pozycji odpowiednich dla
danego narzadu lub uktadu.

15-25

d) uszkodzenie uktadu krwiotwdrczego

88. Inne nastepstwa zatrué oraz ogélne
nastepstwa dziatania czynnikow
chemicznych, fizycznych i biologicznych
(porazenia pradem, porazenia piorunem,
nastepstwa ukaszen) — w zaleznosci od
stopnia uszkodzenia:

a) ze stwierdzong utratg przytomnosci,
obserwacjg szpitalna, lecz bez trwatych 1-5
wtérnych powiktan

b) powodujace trwate uposledzenie funkcji
narzadoéw lub uktadéw w stopniu $rednim

c) powodujace trwate uposledzenie funkcji
narzadéw lub uktadéw w stopniu znacznym
— oceniac wedtug pozycji odpowiednich dla
danego narzadu lub uktadu

UWAGA:

Uszkodzenie wzroku i stuchu ocenia¢ wg odpowiednich tabel 26 a,
31, 41.

Miejscowe nastepstwa dziatania czynnikdw chemicznych,
fizycznych i biologicznych ocenia¢ wedtug punktéw
odpowiednich dla danej okolicy ciata.

89. Uszkodzenie kregostupa w odcinku

szyjnym:

a) skrecenie, sttuczenie, niewielkie uszkodzenie
aparatu wiezadtowego — z przemieszczeniem
kregéw ponizej 3 mm lub niestabilno$¢ 1-5
katowa ponizej 12° — w zaleznosci od stopnia
zaburzenia ruchomosci

b

S

ze ztamaniem blaszki granicznej lub
kompresja trzonu kregu do 25% wysokosci
kregu, inne ztamanie kregu powodujgce
znieksztatcenie sredniego stopnia,
podwichnigcie (potwierdzone 5-15
czynnosciowymi badaniami RTG), stan po
usunieciu jadra miazdzystego, usztywnienie
operacyjne — w zaleznosci od stopnia
zaburzenia ruchomosci

©

o

ztamanie z kompresja trzonu powyzej 25%,
inne ztamanie kregu powodujace
znieksztatcenie duzego stopnia, zwichniecie,
usztywnienie operacyjne — w zaleznosci od
stopnia zaburzenia ruchomosci

15-40

d) catkowite zesztywnienie z niekorzystnym
ustawieniem gtowy

UWAGA:

Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej niz
jednego jadra miazdzystego — ocenia¢ wedtug punktu 89 b lub ¢
w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia
ruchomosci.

Jezeli jedyna przyczyng ograniczenia ruchomosci kregostupa
szyjnego jest zespot bolowy korzeniowy, orzekac wytgcznie
wedtug pozycji 95.

50

90. Uszkodzenie kregostupa w odcinku

piersiowym (Th1-Th11):

a) ztamanie blaszki granicznej lub kompresja
trzonu kregu do 25% wysokosci kregu, inne
ztamanie kregu powodujace znieksztatcenie
$redniego stopnia, stan po usunieciu jadra
miazdzystego — w zaleznosci od stopnia
zaburzenia ruchomosci

1-10

b

=

zkamanie z kompresja trzonu powyzej 25%,
inne ztamanie kregu powodujace
znieksztatcenie duzego stopnia, zwichniecie,
usztywnienie operacyjne — w zaleznosci od
stopnia zaburzenia ruchomosci

10-20

©

o

catkowite zesztywnienie — w zaleznosci od
ustawienia kregostupa

UWAGA:

Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej niz
jednego jadra miazdzystego — ocenia¢ wedtug punktu 90 b lub ¢
w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia
ruchomosci.

20-30

91. Uszkodzenie kregostupa w odcinku
piersiowym i ledzwiowym (Th12-L5):
a) skrecenie, sttuczenie, z niewielkim
uszkodzeniem aparatu wiezadtowego
— w zaleznosci od stopnia zaburzenia
ruchomosci
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Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
b) ztamanie blaszki granicznej lub kompresja ¢) $redniego stopnia niedowfad koriczyn
trzonu kregu do 25% wysokosci kregu, inne gornych lub dolnych — 3° w skali Lovettea,
ztamanie kregu powodujace znieksztatcenie 5.15 zespot Brown-Sequarda, bedacy nastepstwem
$redniego stopnia, stan po usunieciu jadra potowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku
R L 5 3 A ) n 30-60
miazdzystego — w zaleznosci od stopnia szyjnym z niedowtadem konczyn 3° w skali
zaburzenia ruchomosci Lovette'a, lub potowicze uszkodzenie rdzenia
¢) zlamanie z kompresja trzonu powyzej 25%, w odcinku piersiowym —z nl_edowlad?m
inne ztamanie kregu powodujace konczyny dolnej 0-2° w skali Lovette’a
znieksztatcenie duzego stopnia, zwichniecie, 15-30 d) niewielki niedowtad kofczyn gornych i/lub
usztywnienie operacyjne — w zaleznosci od dolnych — 4° w skali Lovette’a z zaburzeniami
stopnia zaburzenia ruchomosci ze strony zwieraczy i zaburzeniami ze strony
d) zesztywnienie — w zaleznoéci od ustawienia narzaddw piciowych, zespot
kregostupa 30-40 Brown_—Sequarda, bedac_y nastepstwem
potowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku
UWAGA: . o szyjnym z niedowtadem koriczyn 4° w skali 5-40
Jezeli lzlama{'nu ThlZ towarzysgy ztamanie sasiedniego kregu Lovette’a lub pofowicze uszkodzenie rdzenia
w odcinku piersiowym, ocenia wedtug punktu 91 tabeli. - w odcinku piersiowym — z niedowtadem
Ztamanie wigcej niz jednego kregu lub usunigcie wigcej niz koriczyny dolnej 3-4° w skali Lovette’a,
Jednego jadra miazdzystego oceniaC wedtug punktu 91 b lub ¢ izolowane zaburzenia ze strony zwieraczy
w zsleznqsq od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia i narzadéw piciowych, zespét stozka koficowego
ruchomosci. , , X
Jezeli jedyna przyczyna ograniczenia ruchomoséci kregostupa €) niewielki niedowtad konczyn gomych iflub
ledzwiowego jest zespdt bolowy korzeniowy, ocenia¢ wylacznie dolnych — 4° w skali Lovette‘a bez zaburzen 530

wedtug punktu 95.

Kregozmyk rzekomy (zwyrodnieniowy) i prawdziwy (na tle
kregoszczeliny) nie jest traktowany jako nastepstwo
nieszczesliwego wypadku.

92, Izolowane ztamanie wyrostkow
poprzecznych lub oscistych kregu,
kosci guzicznej:

a) ztamanie jednego wyrostka poprzecznego lub

fos N Py ) N 1-2
oscistego kregu, ztamanie kosci guzicznej
b) mnogie ztamanie wyrostkéw poprzecznych
lub oscistych kregow (w zaleznosci od liczby, 2-10

stopnia przemieszczenia i ograniczenia
ruchomosci kregostupa)

UWAGA:
W przypadku istnienia zespotu bélowego guzicznego
w zwigzku ze sttuczeniem lub ztamaniem kosci guzicznej
ocenia¢ wytacznie wg punktu 95 h.

93. Uszkodzenia kregostupa powiktane
zapaleniem kregow, obecnoscia ciata
obcego (z wyjatkiem ciat obcych
zwigzanych z zastosowaniem technik
operacyjnych) itp. — ocenia sie wg poz.
89-92, zwiekszajac stopien uszczerbku o:

94. Uszkodzenie rdzenia kregowego:

a) porazenie kofczyn goérnych i/lub dolnych
0-1° w skali Lovette'a, gteboki niedowtad
czterokonczynowy 2° w skali Lovette’a,
zespot Brown-Sequarda, bedacy 100
nastepstwem potowiczego uszkodzenia
rdzenia w odcinku szyjnym z porazeniem
koriczyn 0-1° w skali Lovette’a

b) gteboki niedowtad konczyn gérnych lub
dolnych — 2° w skali Lovette’a, niedowtad
czterokonczynowy 3° w skali Lovette'a,
zesp6t Brown-Sequarda, bedacy
nastepstwem potowiczego uszkodzenia
rdzenia w odcinku szyjnym z niedowtadem
konczyn 2° w skali Lovette’a

60-80

ze strony zwieraczy i narzadow piciowych,
zaburzen troficznych

UWAGA:

Ocena porazen zwieraczy i zaburzen ze strony narzadow

ptciowych wchodzi w zakres oceny punktu 94 a-c.

95. Urazowe zespoty korzeniowe (bélowe,

ruchowe, czuciowe lub mieszane)
— w zaleznosci od stopnia:

a) szyjne bolowe

b) szyjne bez niedowtadéw — bol, zaburzenia
czucia, ostabienie lub brak odruchéw

) szyjne z obecnoscig niedowtadow
— w zaleznosci od stopnia niedowtadu
i zanikow miesniowych

d) piersiowe

) ledzwiowo-krzyzowe bolowe

f) ledzwiowo-krzyzowe bez niedowtadéw — bdl,
zaburzenia czucia, ostabienie lub brak
odruchéw

g) ledzwiowo-krzyzowe z obecnoscig
niedowtadéw — w zaleznosci od stopnia
niedowtadu i zanikdw miesniowych

h) guziczne
UWAGA:

5-15

10-30

2-10

5-15

10-30

2-5

Zaburzenia stwierdzane w punkcie 95 a—h powinny mie¢
potwierdzenie w obiektywnej dokumentacji medycznej

z leczenia i diagnostyki nastepstw zdarzenia.

J. USZKODZENIA MIEDNICY

Procent
uszczerbku
na zdrowiu
96. Rozejscie spojenia tonowego i/lub
zwichniecie stawu krzyzowo-
-biodrowego — w zaleznosci od stopnia
przemieszczenia i zaburzen chodu:
a) rozejscie spojenia fonowego, bez dolegliwosci
ze strony stawdw krzyzowo-biodrowych, bez 1-5

zaburzen chodu
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

b) rozejécie spojenia tonowego
z dolegliwo$ciami ze strony stawdw 5-15
krzyzowo-biodrowych, z zaburzeniami chodu

G

o

rozejscie, zwichniecie spojenia tonowego ze
zwichnieciem stawu krzyzowo-biodrowego
leczone operacyjnie w zaleznosci od stopnia
zaburzen chodu

UWAGA:

Jezeli rozejsciu spojenia fonowego towarzyszy ztamanie kosci
miednicy, ocenia¢ wedtug punktu 97 lub 99.

15-35

97. Ztamanie miednicy z przerwaniem
obreczy konczyny dolnej jedno- lub
wielomiejscowe — w zaleznosci od
znieksztatcenia i uposledzenia chodu:

a) w odcinku przednim jednostronne (ko$¢

tonowa , kos¢ tonowa i kulszowa) =20
b) w odcinku przednim obustronnie 5-25
c) w odcinku przednim i tylnym (typ Malgaignea) 15-40
d) w odcinku przednim i tylnym obustronnie 40-45

UWAGA:
Ztamania stabilne kosci miednicy, ztamania awulsyjne ocenia¢
wedtug punktu 99.

98. Ztamanie panewki stawu biodrowego
z centralnym lub bez centralnego
zwichniecia stawu — w zaleznosci od
uposledzenia funkcji stawu:

a) ztamanie niewielkiego fragmentu panewki
bez zwichniecia centralnego lub z centralnym 1-10
zwichnieciem I°

b) pozostate zwichniecia centralne i ztamania

panewki — ze $rednim stopniem ograniczenia 10-25
funkcji

c) pozostate zwichniecia centralne i ztamania
panewki — ze znacznym stopniem 25-40
ograniczenia funkcji stawu

d) bardzo duze zmiany, zesztywnienie w stawie 40-60

— w zaleznosci od ustawienia

UWAGA:
Uraz stawu biodrowego wygojony sztucznym stawem oceniac
wg punktu 143.

99. Izolowane ztamania kosci miednicy
i kosci krzyzowej bez przerwania
obreczy konczyny dolnej:

a) jednomiejscowe ztamanie kosci miednicy
(np. ztamanie jednej gatezi kosci tonowej lub
kulszowej), kosci krzyzowej — bez
znieksztatcenia i bez zaburzenia funkcji

b

=

mnogie ztamania kosci miednicy i/lub kosci
krzyzowej — bez znieksztatcenia i bez 2-7
zaburzenia funkcji

©

o

jednomiejscowe ztamanie kosci miednicy i/lub
kosci krzyzowej — ze znieksztatceniem 3-10
i z zaburzeniami funkcji

d) mnogie ztamania kosci miednicy i/lub kosci
krzyzowej ze znieksztatceniem 5-20
i z zaburzeniami funkcji

UWAGA:

Towarzyszace zlamaniom uszkodzenia narzgdéw miednicy

i objawy neurologiczne ocenia sie dodatkowo wg pozycji
dotyczacych odpowiednich uszkodzen narzaddéw miednicy lub
uszkodzen neurologicznych.

K. USZKODZENIA KONCZYNY GORNEJ

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawa | Lewa

Obrecz konczyny gérnej

100. Ztamanie topatki:

a) wygojone ztamanie fopatki z nieznacznym
przemieszczeniem bez wiekszych 1-10 1-5
zaburzen funkgji konczyny

b

2

wygojone ztamanie topatki z duzym
przemieszczeniem i wyraznym
uposledzeniem funkcji konczyny

— w zaleznosci od stopnia zaburzen

10-30 | 5-25

©

<

wygojone ztamanie szyjki i panewki

z duzym przemieszczeniem, przykurczem
w stawie topatkowo-ramiennym, z duzymi
zanikami miesni i innymi zmianami
UWAGA:

Normy pozycji 100 uwzgledniajg rowniez ewentualne
powiktania neurologiczne.

30-55 | 25-45

101. Stan po ztamaniu obojczyka
— w zaleznosci od stopnia
znieksztalcenia i/lub ograniczenia
ruchow:

a) niewielkie znieksztatcenie, bez
ograniczenia ruchow

b) $redniego stopnia znieksztatcenie
i ograniczenie ruchu miernego stopnia

c) duze znieksztatcenie i ograniczenie ruchu | 10-25 | 5-20
102. Staw rzekomy obojczyka
— w zaleznosci od znieksztatcen,
pr i zen, uposledzenia
funkcji konczyny:
UWAGA:
W przypadku ztamania obojczyka powikfanego stawem rzekomym
orzeka¢ wylacznie z punktu 102.

10-25| 5-20

103. Podwichnigcie, zwichnigcie stawu
obojczykowo-barkowego lub
obojczykowo-mostkowego
— w zaleznosci od ograniczenia
ruchdw, stopnia znieksztatcenia
i uposledzenia funkcji:

a) nieznaczne zmiany 1-5 1-3

b) zmiany $redniego stopnia 5-15 | 3-12

C) znaczne zmiany 15-25 | 12-20

UWAGA:

W przypadku, gdy deficyt funkcji koriczyny gérnej wynika

z naktadania sie skutkdw zlamania obojczyka oraz uszkodzen
neurologicznych, deficyt funkcji koriczyny oceniac jedynie wedtug
pozycji 182, natomiast stopien znieksztatcenia obojczyka wedtug
pozycji 101-103. W przypadku nienaktadania sie deficytow
ocenia¢ dodatkowo wedtug pozycji 182.
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawa | Lewa

Obrecz konczyny gornej

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Obrecz konczyny goérnej

Prawa | Lewa

104. Uszkodzenia obojczyka powiktane
przewlektym zapaleniem kosci,
obecnoscia ciat obcych
(z wyjatkiem ciat obcych
zwiagzanych z zastosowaniem
technik operacyjnych) — ocenia sig
wg poz. 101-103 — zwiekszajac
stopien trwatego uszczerbku o:

105. Uszkodzenia stawu topatkowo-
ramiennego (zwichniecia, ztamania
gtowy, nasady blizszej kosci
ramiennej, skrecenia) oraz
uszkodzenia pozostatych struktur
barku — w zaleznosci od blizn,
ubytkow tkanek, ograniczenia
ruchéw, zanikéw miesni,
pr i zen i znieksztatcen:

a) miernego stopnia 1-10 1-5
b) $redniego stopnia 10-20 | 5-15

c) duzego stopnia 20-30 | 15-25

106. Zestarzate nieodprowadzone
zwichniecie stawu topatkowo-
ramiennego w zaleznosci od
zakresu ruchow i ustawienia
konczyny:

20-35 | 15-30

107. Nawykowe zwichniecie:

a) po leczeniu operacyjnym w zaleznosci od
ograniczenia ruchomosci

b) nieleczone operacyjnie 25 20

UWAGA:

Nawykowego zwichniecia nie nalezy traktowac jako kolejnego
nieszczesliwego wypadku, lecz jako skutek ostatniego
urazowego zwichniecia stawu topatkowo-ramiennego. Przy
orzekaniu wedtug punktu 107 nalezy zebra¢ szczegétowy
wywiad w kierunku przebytych wczesniej urazowych zwichnie¢
w stawie oraz zapoznac¢ sie z dodatkowg dokumentacjg
medyczng w celu ustalenia daty ostatniego zwichniecia
urazowego oraz daty pierwszego zwichniecia nawykowego.

5-25 | 520

108. Staw cepowy w nastepstwie
pourazowych ubytkéw kosci
— w zaleznosci od zaburzen funkcji:

UWAGA:
Staw wiotki z powodu porazen ocenia sie wg norm
neurologicznych.

25-40 | 20-35

109. Zesztywnienie stawu barkowego:

a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym

oo A J 20-35 | 15-30
— w zaleznosci od ustawienia i funkcji

b) w ustawieniu czynno$ciowo 40 35
niekorzystnym
110. Bliznowaty przykurcz stawu
barkowego — w zaleznosci
od zaburzen czynnosci stawu:
orzeka¢ wedtug punktu 105 lub 109.

111. Uszkodzenie barku powikiane
przewlektym zapaleniem kosci,
obecnoscia ciat obcych (z wy-
jatkiem ciat obcych zwigzanych
z zastosowaniem technik
operacyjnych), przetokami 1-35 | 1-25
i zmianami neurologicznymi
— ocenia sie wg poz. 105-110,
zwiekszajac stopien uszczerbku
— w zaleznosci od stopnia
powiktan i uposledzenia funkcji:

112, Utrata konczyny w barku: | 75 | 70
113. Utrata konczyny wraz ztopatka: | 80 | 75
Procent

uszczerbku
na zdrowiu

Prawe | Lewe

Ramie

114. Ztamanie trzonu kosci ramiennej
— w zaleznosci od przemieszczen,
ograniczen ruchu w stawie
topatkowo-ramiennym i fokciowym
oraz zaburzen neurologicznych:

a) zmiany niewielkiego stopnia 3-15 | 2-10
b) zmiany éredniego stopnia 15-30 | 10-25

c) zmiany duzego stopnia, przewlekte zapalenie
kosci, przetoki, brak zrostu, staw rzekomy Jo=6 | 25=E1L
115. Uszkodzenia skéry, ubytki
miesni, uszkodzenia $ciegien,
naczyn, nerwéw ramienia —
w zaleznosci od zmian wtérnych
i uposledzenia funkcji:
a) zmiany niewielkie 1-5 1-5
b) zmiany $rednie 5-10 | 5-10
c) zmiany duze 10-50 | 10-45
UWAGA:
Wedtug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez ztaman
kosci. W przypadku wspotistnienia ztaman kosci orzekac
wedtug punktu 114.

116. Utrata konczyny w obrebie ramienia:

a) z za;howgniem tylko 1/3 blizszej kosci 70 65
ramiennej
b) przy dtuzszych kikutach 65 60
117. Przepukliny miesni T
— w zaleznosci od rozmiaréw: 1-8 1-6
Procent
tokiec uszczerbku
na zdrowiu
Prawy | Lewy

118. Ztamania w obrebie tokcia (nasada
dalsza kosci ramiennej, d
blizsza koséci promieniowej
i tokciowej) — w zaleznosci od
znieksztatcen i ograniczenia
ruchéw w stawie tokciowym oraz
deficytow neurologicznych:
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Procent Procent
tokie¢ uszczerbku Przedramie uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
Prawy | Lewy Prawe | Lewe
a) niewielkie zmiany 1-5 1-4 ¢) érednie lub duze znieksztatcenia ze $rednim
b) $rednie zmiany 5-15 | 4-10 ograniczeniem ruchomosci, ze zmianami 10-20 | 8-15
. . . a1 wtérnymi (np. zespdt Sudecka i inne)
c) duze zmiany, przewlekte zapalenie kosci, 15-50 | 10-45 ) ; - .
przetoki, brak zrostu, staw rzekomy d) bardzo duze znieksztatcenia z duzym
ograniczeniem ruchdw, ze zmianami 20-30 | 15-25
119. Zesztywnienie stawu fokciowego: wtérnymi (np. zespdt Sudecka i inne)
a) W zgigciu szlzor}ym do k_ata prostego_ 124. z4 ia tr i j lub obu
i z zachowanymi ruchami obrotowymi 30 25 Kodci o P PRy
L > o0sci przedr -w Sci
przedramienia (70-105°) 3 P . A
od przemieszczen, znieksztatcen
b) z brakiem ruchéw obrotowych 35 30 i zaburzen czynnosciowych:
c) w ustawieniu wyprostnym lub zblizonym a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
(0°-20%) 50 45 "
. — —— b) srednie zmiany 5-20 | 4-15
d) w innych l{st_aW|en|a(3h_— w_zale;nosu od 30-45 | 25-40 ) duze zmiany, zmiany wtérne i inne 20-35 | 15-30
przydatnosci czynno$ciowej konczyny

120. Uszkodzenia tokcia — zwichniecia,

skrecenia, uszkodzenia tkanek

miekkich, skory oraz zaburzenia

neurologiczne — w zaleznosci od

blizn, ograniczenia ruchéw, zanikow

mieséni, przemieszczen,

znieksztatcen, deficytow

neurologicznych:
a) zmiany niewielkiego stopnia 1-5 1-4
b) zmiany $redniego stopnia 5-15 | 4-10
c) zmiany duzego stopnia, przetoki 15-45 | 10-40
UWAGA:
Wedtug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez ztaman
ko$ci. W przypadku wspdtistnienia ztaman kosci orzekac
wedtug punktu 118.

121. Cepowy staw lokciowy
— w zaleznosci od stopnia wiotkosci | 15-30 | 10-25
i stanu miesni:

122, Utrata konczyny gérnej na poziomie

stawu tokciowego:
UWAGA:
Funkcjonalny petny wyprost stawu fokciowego 0°, petne zgiecie
140°, supinacja i pronacja 0°-80°.

65‘60

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawe | Lewe

Przedramie

123. Ztamania w obrebie dalszych nasad
jednej lub obu kosci przedramienia,
powodujace ograniczenia rucho-
mosci nadgarstka, ruchow obroto-
wych przedramienia, ruch
palcow i znleksztalcenla - w za-
leznosci od stopnia zaburzen
czynnosciowych:

a) bez lub z niewielkim znieksztatceniem
bez istotnych zaburzen ruchomosci
(np. ztamania podokostnowe u dzieci, 1-3 1-2
zlamania bez przemieszczenia, izolowa-
ne ztamania wyrostka rylcowatego)

b) $rednie znieksztatcenia z ograniczeniem
ruchomosci bez zaburzen wtérnych

125. Uszkodzenie czes$ci migkkich

przedramienia, skory, miesni,

$ciegien, naczyn — w zaleznosci od

rozmiaréw, uszkodzenia

i uposledzenia funkcji, zmian

wtoérnych (troficzne, krazeniowe,

blizny i inne):
a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
b) $rednie zmiany 5-10 | 4-8

€) znaczne zmiany 10-20 | 8-15

UWAGA:

Wedtug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez zlaman
kosci. W przypadku wspotistnienia ztaman kosci orzekac
wedhug punktéw 123, 124, 126, 127.

126. Staw rzekomy kosci lokcmwe] lub
pr j — w zalezno: éci od
zmeksztalcen, ubytkow kosci,
uposledzenia funkcji i innych

zmian wtérnych:

10-20
20-35

10-15
15-30

a) Sredniego stopnia
b) duzego stopnia
UWAGA:

W przypadku ztamania jednej kosci przedramienia powiktanej
stawem rzekomym orzekac wytacznie z punktu 126.

127. Brak zrostu, staw rzekomy obu
kosci przedramienia — w zaleznosci
od znieksztatcen, ubytkow kosci,
uposledzenia funkcji i innych zmian
wtérnych:

10-25 | 10-20
25-40 | 20-35

a) Sredniego stopnia
b) duzego stopnia
UWAGA:

W przypadku zlamania obu kosci przedramienia powiktanych
stawem rzekomym orzekac wytacznie z punktu 127.

128. Uszkodzenie przedramienia
powiklane przewleklym zapaleniem
kosci, przetokami, obecnoscia ciat
obcych (z wyjatkiem ciat obcych

yzanych z zast
technik operacyjnych), ubytkiem 1-15 | 1-15
tkanki kostnej i zmianami
neurologicznymi — ocenia sie wg
poz. 123-127, zwiekszajac stopien
trwatego uszczerbku w zaleznosci
od stopnia powiktan:
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Procent

Przedramie uszczerbku
na zdrowiu
Prawe | Lewe
129. Utrata konczyny w obrebie
przedramienia — w zaleznosci od _ _
charakteru kikuta i jego 55-65 | 50-60
przydatnosci do oprotezowania:
130. Utrata przedramienia w okolicy
55 50
nadgarstka:
Procent
Nadgarstek uszczerbku
na zdrowiu

Prawy | Lewy

131. Skrecenie, zwichniecie w obrebie
nadgarstka, ztamanie kosci
nadgarstka (np. kosci tédeczko-
watej), uszkodzenia skéry, miesni,
naczyn — w zaleznosci od blizn,
ubytkow, znieksztatcen, niesta-
bilnosci, rozlegtosci uszkodzenia,
uposledzenia funkcji, zmian tro-
ficznych i innych zmian wtérnych:

a) niewielkiego stopnia 1-10 1-8
b) $redniego stopnia 10-20 | 8-15
Q) duzego,sifopnla z ustawieniem reki 20-30 | 15-25
czynnos$ciowo niekorzystnym
132. Catkowite zesztywnienie w obrebie
nadgarstka (stawu promieniowo-
nadgarstkowego):
a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym
— w zaleznosci od stopnia uposledzenia 15-30 | 10-25
funkcji reki i palcow
b) w ustawieniu czynno$ciowo niekorzyst-
nym — w zalezno$ci od stopnia upo$le- 25-45 | 2040
dzenia funkgji reki i palcow
133. Uszkodzeni dgarstka powikt
gtebokimi trwatymi zmianami
troficznymi, przewleklym ropnym
zapaleniem kosci nadgarstka,
przetokami i zmianami 1-10 | 1-10
neurologicznymi — ocenia sie wg
poz. 131-132, zwiekszajac stopien
trwatego uszczerbku — w zaleznosci
od stopnia powiktan:
134. Utrata reki na poziomie nadgarstka: 55 50
; Procent
Srodrecze uszczerbku
na zdrowiu
Prawy | Lewy
135. Ztamania kosci $rodrecza,

uszkodzenia sciegien i pozostatych
czesci miekkich (skory, miesni,
naczyn, nerwéw), w zaleznosci od
blizn, ubytkéw, znieksztatcen,
uposledzenia funkcji reki i palcow
oraz innych zmian wtérnych:

a) niewielkie zmiany

b) $rednie zmiany

c) rozlegte zmiany

1-5 1-4
5-10 4-8
10-20 | 8-18

Kciuk

Procent

uszczerbku
na zdrowiu

Prawy | Lewy

136. Utrata w zakresie kciuka
— w zaleznosci od rozmiaru ubytku,
blizn, znieksztatcen, jakosci kikuta,
ograniczenia ruchéw palca,
uposledzenia funkcji reki i innych
zmian wtérnych:

a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki,

trwata utrata ptytki paznokciowej

b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka
paznokciowego

) utrata paliczka paznokciowego z czescig
paliczka podstawowego mniej niz 2/3
dtugosci paliczka

d) utrata paliczka paznokciowego i paliczka
podstawowego ponad 2/3 jego dtugosci
lub utrata obu paliczkédw bez kosci
$rédrecza

€) utrata obu paliczkéw z koscig $rodrecza

137. Inne uszkodzenia kciuka:
zlamania, zwichniecia, uszkodzenia
miesni, $ciegien, naczyn, nerwow
— w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, zaburzen czucia,
ograniczenia ruchéw palca,
uposledzenia funkcji reki i innych
zmian wtoérnych:

a) niewielkie zmiany

b) $rednie zmiany

C) znaczne zmiany

d) bardzo duze zmiany graniczace z utratg

kciuka (dotyczy utraty funkcji)

€) catkowita bezuzytecznosc¢ kciuka

f) rozlegte zmiany, graniczace z utrata
pierwszej kosci $rodrecza (dotyczy utraty
funkcji)

UWAGA:

Przy ocenie stopnia zaburzer czynnosci kciuka bra¢ pod

5-15

15-20

20-28

28-35

1-5
5-15
15-20

20-23

25

25-35

18-25

25-33

1-4
4-13
13-18

18-20

23

23-33

uwage przede wszystkim zdolno$¢ przeciwstawienia i chwytu.

Palec wskazujacy

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawy | Lewy

138. Utrata w obrebie wskaziciela
— w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, jakosci kikuta,
ograniczenia ruchéw wskaziciela,
uposledzenia funkcji reki:
a) utrata czesciowa lub catkowita opuszki,
trwata utrata ptytki paznokciowej

b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka
paznokciowego

) utrata paliczka paznokciowego z czescig
paliczka Srodkowego

d) utrata dwoch paliczkow

e) utrata w obrebie paliczka podstawowego
lub utrata trzech paliczkéw

f) utrata wskaziciela w obrebie lub z koscig
$rodrecza
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawy | Lewy

Palec wskazujacy

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Palec trzeci, czwarty i piaty

139. Wszelkie inne uszkodzenia
w obrebie wskaziciela: ztamania,
zwichniecia, uszkodzenia migsni,
$ciegien, naczyn, nerwéw
— w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, zaburzen czucia,
ograniczenia ruchéw palca,
uposledzenia funkcji reki,
przykurczéw stawow, zesztywnien,
zmian troficznych i innych zmian
wtornych — w zaleznosci od stopnia:

a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
b) zmiany $redniego stopnia 5-10 4-8
c) zmiany duzego stopnia 10-15 | 8-13
d) zmiany znacznego stopnia, graniczace
z utratg wskaziciela (bezuzytecznos¢ 15-20 | 13-18
palca)
e) catkowita bezuzyteczno$¢ wskaziciela 23 20
Procent
Palec trzeci, czwarty i piaty uszczerbku
na zdrowiu

Prawa | Lewa

140. Palec trzeci, czwarty i piaty
— w zaleznosci od stopnia
uszkodzenia:

a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki

lub trwata utrata ptytki paznokciowej L= =2
b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka _ _
paznokciowego 2,5-5 | 2-4,5
c) utrata w o,breble_pallgzka srodkowego lub 5-8 | 4,5-7
utrata dwoch paliczkéw
d) utrata w obrebie paliczka podstawowego -
lub utrata trzech paliczkdw 8-10 | 7-8,5
141. Utrata pélc.w{ I;I, IV lub V w obrebie 10-15 | 8-13
lub z koscia Srédrecza:

UWAGA:

Uszkodzenie palca III przy braku lub bezuzytecznosci wskazi-
ciela ocenia sie podwdjnie palec trzeci. Palec trzeci moze
zastapi¢ wskaziciela, przy jego uszkodzeniu powstaje znaczne
uposledzenie funkcji reki.

142. Wszelkie inne uszkodzenia
w obrebie palcéw III, IV lub V
— ztamania, zwichniecia,
uszkodzenia migsni, Sciegien,
naczyn, nerwéw — w zaleznosci
od blizn, znieksztatcen, zaburzen
czucia, ograniczenia ruchéw palca,
przykurczéw stawodw, zesztywnien,
zmian troficznych i innych zmian
wtérnych — za kazdy palec
w zaleznosci od stopnia:

a) niewielkie zmiany 1-2,5 | 1-2
b) zmiany éredniego stopnia 2,5-5 | 2-4,5
c) zmiany duzego stopnia 5-8 | 4,5-7
d) catkowita bezuzytecznosc¢ 9 8

Prawa | Lewa
UWAGA:

Przy uszkodzeniach obejmujacych wieksza liczbe palcow,
suma procentow za poszczegdlne uszkodzenia palcow nie
moze przekroczy¢ wartosci przewidzianej za catkowita utrate
reki (dla prawej — 55%, dla lewej — 50%).

L. USZKODZENIA KONCZYNY DOLNEJ
Procent

uszczerbku
na zdrowiu

Staw biodrowy

143. Uszkodzenia stawu biodrowego
— zwichniecia, ztamania blizszej nasady
kosci udowej, ztamania szyjki,
zlamania kretarzowe, urazowe
ztuszczenia gtowy kosci udowej
— w zaleznosci od zakresu ruchéw,
przemieszczen, skrocenia,
znieksztatcen, zmian wtérnych:

5-10
10-20
20-40

a) ze zmianami miernego stopnia

b) ze zmianami éredniego stopnia

c) duzego stopnia

d) z bardzo ciezkimi zmianami miejscowymi
i dolegliwosciami wtornymi (kregostup, staw
krzyzowo-biodrowy, kolano, niepowodzenia
leczenia operacyjnego — np. biodro wiszace itp.)

) leczenie uszkodzenia zakoniczone zabiegiem
protezowania stawu w zaleznosci od
ograniczenia funkcji

40-65

15-40

144. Uszkodzenie tkanek miekkich okolicy
stawu biodrowego (skory, mieséni,
naczyn, aparatu wiezadtowo-
torebkowego, nerwow) — w zaleznosci
od blizn, ubytkéw, deficytow
neurologicznych, stopnia ograniczenia
ruchow:

a) niewielkiego stopnia 1-5
b) $redniego stopnia 5-15
€) znacznego stopnia 15-30

d) bardzo duze zmiany 30-60

UWAGA:

Wedtug tej pozycji oceniac uszkodzenia bez ztaman kosci

i zwichnie¢. W przypadku wspdtistnienia ztaman kosci lub
zwichnie¢ kosci ocenia¢ wedtug punktu 143.

W przypadku wspdtistnienia uszkodzenia nerwéw obwodowych
w okolicy stawu biodrowego ocenia¢ wedtug punktu 144,

w zaleznosci od stopnia zaburzen wykorzystujac zakresy
procentowe z punktu 182, odpowiadajace poszczegdlnym
nerwom (np. w przypadku wspdtistnienia uszkodzenia nerwu
kulszowego — zakres 20—-60% w punkcie 182 — ocena winna
by¢ dokonana z punktu 144 c lub d.

145. Zesztywnienie stawu biodrowego
— w zaleznosci od ustawienia
i wtérnych zaburzen:

15-35
35-60

a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym
b) w ustawieniu czynnoéciowo niekorzystnym
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Procent Procent
Staw biodrowy uszczerbku Udo uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
146. Uszkodzenia w obrebie i okolicy stawu 152, Uszkodzenie uda powiktane
biodrowego powiktane przewlekiym przewlektym ropnym zapaleniem kosci,
zapaleniem kosci, przetokami, przetokami, ciatami obcymi
obecnoscia ciat obcych (z wyjatkiem (z wyjatkiem ciat obcych zwigzanych
ciat obcych zwigzanych z zastosowaniem technik
z zastosowaniem technik 5-15 operacyjnych), skostnieniem
. N . . - . N . 1-20
operacyjnych), ubytkiem tkanki kostnej pozaszkieletowym i zmianami
i zmianami neurologicznymi — ocenia neurologicznymi (z wylagczeniem nerwu
sie wg poz. 143 i 145, zwiekszajac kulszowego) — ocenia sie wg punktu
stopien trwatego uszczerbku 148-151, zwiekszajac stopien
w zaleznosci od stopnia powiktan: uszczerbku — w zaleznosci od
rozmiaréw powiktan o:
147. Utrata konczyny dolnej przez
wyluszczenie jej w stawie 153. Uszkodzenie uda powiktane
biodrowym lub odjecie w okolicy 75_85 wspolistniejacym uszkodzeniem nerwu
podkretarzowej — w zaleznosci od kulszowego ocenia sie wg punktu 10-65
znieksztatcen, stanu kikuta 148-151, zwiekszajac stopien tr
i mozliwosci jego oprotezowania: uszczerbku — w zaleznosci od
rozmiaréw uszkodzenia nerwu o:
Procent UWAGA:
Udo uszczerbku Laczny stopien uszczerbku ocenianego wg poz. 148-151
na zdrowiu i poz. 153 nie moze przekroczy¢ 70%.
148. z} kosci ud j — w zaleznosci
od znieksztatcen, skrécenia, zanikow 154. Utrata koficzyny — w zaleznosci od
miesni, ograniczenia ruchéw w stawie dtugosci kikuta i przydatnosci jego 50-70
biodrowym i kolanowym, zaburzen cech do oprotezowania:
chodu, zaburzen funkcji konczyny
i innych zmian wtérnych: Procent
a) niewielkie zmiany — zrost niepowikfany, bez 1-15 Kolano uszczerbku
zaburzen osi koficzyny na zdrowiu
b) $rednie zmiany — zrost ztamania, zaburzenia 155. Ziamanie nasad tworzacych staw
osi konczyny, skrocenie konczyny od 3 do 6 cm, 15-30 kolanowy i rzepki z lub bez
zaburzenia rotacji korczyny w srednim uszkodzenia aparatu wiezadtowego
stopniu uposledzajace chod — w zaleznosci od znieksztatcen,
©) duze zmiany — zrost opdzniony, znaczne szpotawosci, koslawosci, przykurczéw,
zaburzenia osi koficzyny, skrécenie korczyny Hi® ograniczenia ruchéw, stabilnosci
powyzej 6 cm, zaburzenia rotacji koriczyny stawu, zaburzen statyczno-dyna-
w znacznym stopniu uposledzajace chéd micznych koficzyny i innych zmian:
a) niewielkie zmiany — mozliwo$¢ zgiecia do
149, Staw rzekomy kosci udowej, ubytki kata w przedziale 90°-120° i/lub deficyt 1-10
koséci udowej uniemozliwiajace wyprostu do kata 5°, mata lub Srednia
obcigzenie konczyny — w zaleznosci od 40-60 niestabilnos¢ prosta lub niewielka rotacyjna
stopnia uposledzenia funkcji, b) $rednie zmiany — mozliwo$¢ zgiecia do kata
skrocenia i zaburzen wtdrnych: w przedziale od 40° do 90°i/lub deficyt
) . . wyprostu do kata w zakresie 15°-5°, duza
150. Uszkodzenie skory, migsni, Sciegien niestabilnos¢ prosta lub $redniego stopnia 10-25
_(bllzny, “bYt'_“r p'rz.epukllny miesniowe rotacyjna badz niewielkiego lub éredniego
'ftp'%(___‘"_' zaleznosci od zaburzen stopnia zlozona, zaburzenia osi kohczyny
. L.m F‘" itp.: . ) duze zmiany — mozliwo$¢ zgiecia do kata
a) niewielkiego stopnia 1-5 w przedziale od 0°-40° i/lub deficyt wyprostu
b) $redniego stopnia 5-10 do kata powyzej 15°, utrwalone duze 25-40
©) znacznego stopnia 10-20 niestabiln_oéci _z’roz,one i rotacyjne, znaczne
zaburzenia osi konczyny
UWAGA: - -
Wedtug tej pozycji ocenia¢ jedynie uszkodzenia bez ztaman d) zesztywmenlg stawu ko!anowigo W pozydl 30
kosci. W przypadku wspétistnienia ztaman kosci ocenia¢ wedtug funkcjonalnej korzystnej 0-15
punktu 148. e) zesztywnienie stawu kolanowego 30-40
w pozycjach funkcjonalnych niekorzystnych
151. Uszkodzenie duzych naczyn, tetniaki
pourazowe — w zaleznosci od stopnia 5-30 156. Skrecenia i zwichniecia stawu
zaburzen: kolanowego (w tym zwichniecie rzepki)
z uszkodzeniem aparatu wiezadtowo-
t go (torebki, wiezadel, takotek)
— w zaleznosci od ograniczenia
ruchéw, stabilnosci stawu, wydolnosci
statyczno-dynamicznej konczyny:
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Procent Procent
Kolano uszczerbku Podudzie uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
a) izolowane uszkodzenia fakotek, stan po 160. Izolowane ztamanie strzatki (nie
leczeniu operacyjnym takotek z dobrym obejmuije kostki bocznej) — w zaleznosci 1-5

efektem, uszkodzenia aparatu wiezadtowego 1-5
bez cech niestabilnosci — w zaleznosci od
stopnia uposledzenia zakresu ruchu

b) uszkodzenia aparatu wiezadtowego z lub bez
uszkodzenia takotek — powodujace matg lub
$rednig niestabilno$¢ prosta, niewielkiego
stopnia rotacyjna, stan po leczeniu 1-10
operacyjnym struktur stawu z dobrym
efektem — w zaleznosci od stopnia
uposledzenia zakresu ruchu

C

&

uszkodzeniami aparatu wiezadtowego z lub
bez uszkodzenia tgkotek, powodujace duza
niestabilno$¢ prostg lub sredniego stopnia
rotacyjna, badz niewielkiego lub $redniego
stopnia ztozong — w zaleznosci od
upo$ledzenia zakresu ruchu

d) utrwalone duze niestabilnosci ztozone
i rotacyjne, uszkodzenia obu wiezadet
krzyzowych, znaczne zaburzenia osi
konczyny — w zaleznosci od stopnia
upoéledzenia zakresu ruchu

10-25

25-40

157. Inne uszkodzenia okolicy stawu
kolanowego — blizny skory, ciata obce
(z wyjatkiem ciat obcych zwigzanych
z zastosowaniem technik
operacyjnych), przewlekie stany
zapalne, przetoki i inne zmiany wtérne
— w zaleznosci od nasilenia zmian:

a) niewielkie zmiany 1-5
b) $rednie zmiany 5-10

c) duze zmiany 10-20

158. Utrata konczyny na poziomie stawu
kolanowego:

UWAGA:

Prawidtowo funkcjonalny zakres ruchéw w stawie kolanowym
przyjmuje sie od 0° dla wyprostu do 120° dla zgiecia.

Jezeli zesztywnienie stawu kolanowego jest spowodowane
uszkodzeniami innymi niz ztamania kosci, ocenia¢ wedtug
punktu 155 d lub e.

65

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Podudzie

od przemieszczen, znieksztatcen,
uposledzenia funkcji konczyny:

UWAGA:
W przypadku wspétistnienia trwatego uszkodzenia nerwu
strzatowego, uszczerbek ocenia¢ dodatkowo wg punktu 182 u.

161. Uszkodzenie tkanek migkkich

podudzia, skéry, mieséni, naczyn,

nerwow podudzia, $ciegna Achillesa

i innych $ciegien — w zaleznosci od

rozlegtosci uszkodzenia,

znieksztatcenia stopy i ograniczen

czynnos$ciowych, zmian

neurologicznych, naczyniowych,

troficznych i innych:
a) niewielkie zmiany 1-5
b) $rednie zmiany 5-15
c) znaczne zaburzenia funkcji stopy, duze

zmiany neurologiczne

UWAGA:

Wedtug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez zlaman
kosci. W przypadku wspotistnienia ztaman kosci orzekac
wedtug punktu 159, 160.

15-35

162. Utrata konczyny w obrebie podudzia
— w zaleznosci od charakteru kikuta,
dtugosci, przydatnosci do
oprotezowania i zmian wtérnych
w obrebie konczyny:
a) przy dtugosci kikuta do 8 cm, mierzac od
szpary stawowej (u dzieci do lat 10 przy 60
dtugosci kikuta do 6 cm)

b) przy dtuzszych kikutach 40-55
Staw goleniowo-skokowy Procent
i skokowo-pietowy, stopa uszczerbku
pigtowy, stop na zdrowiu

159. Ztamanie trzonéw kosci podudzia
jednej lub obu — w zaleznosci od
znieksztatcen, przemieszczen,
powiktan wtérnych, zmian troficznych
i czynnoséciowych konczyny itp.:

a) niewielkie zmiany — zrost niepowikfany,

niewielkie zaburzenia osi konczyny, 5-15
niewielkie skrécenie

b) $rednie zmiany — zrost ztamania lub cechy
zrostu opdznionego, zaburzenia osi konczyny
w $rednim stopniu uposledzajace chod

bardzo rozlegte zmiany kosci

z towarzyszacymi ograniczeniami funkcji
sasiednich stawdw — powiktane przewlektym
zapaleniem kosci z przetokami, ubytkami
kosci, stawem rzekomym, martwicg
aseptyczng, zmianami neurologicznymi

i innymi zmianami wtérnymi

15-30

©

o

30-50

163. Uszkodzenie stawu goleniowo-
skokowego i/lub skokowo-pietowego
— skrecenia, stluczenia, uszkodzenia
wiezadel, torebki, uszkodzenia tkanek
miegkkich, blizny — w zaleznosci od
znieksztatcen, funkcji stopy, zmian
wtornych i innych powiktan:

a) nastepstwa skrecen powodujgce niewielkie
zaburzenia ruchomosci, niewielkie 1-2
znieksztatcenia, blizny, ubytki

b) miernego stopnia zaburzenia ruchomosci
i znieksztatcenie — po czesciowym
uszkodzeniu wiezadet bez niestabilnosci
w stawach

) $redniego stopnia zaburzenia ruchomosci
i znieksztatcenie — po czesciowym
uszkodzeniu wiezadet, z niestabilnoscig
w stawach

5-10

d) duze zmiany z utrzymujacymi sie objawami
funkcjonalnej niestabilnosci stawdw, po
catkowitym rozerwaniu wigezadet

10-20
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Staw goleniowo-skokowy Procent Staw goleniowo-skokowy Procent
i skokowo-pigtowy, stopa uszezerbku i skokowo-pigtowy, stopa uszezerbku
! na zdrowiu ! na zdrowiu
164. Ztamania i zwichniecia kosci b) ztamanie jednej kosci $rédstopia — II, III lub IV 1-5
wehodzacych ‘;‘;Isu";a'! stawu goleniowo ©) ztamanie dwdch koéci $rédstopia 2-15
- o-
pietowego,gnasad dalszych kosci d) ztamanie trzech lub wiecej kosci $rddstopia 5-20
podudzia — w zaleznosci od
znieksztatcen, ograniczen ruchomosci 169. Ztamania kosci $rodstopia powiktane
stopy, zaburzen statyczno-dyna- zapaleniem kosci, przetokami, wtérnymi
micznych stopy, zesztywnienia zmianami troficznymi i zmianami
stawow goleniowo-skokowego i/lub neurologicznymi — ocenia sie 1-10
skokowo-pietowego — w zaleznosci od wg poz. 168, zwiekszajac stopien
utrzymujacych sie dolegliwosci: uszczerbku — w zaleznosci od stopnia
a) niewielkiego stopnia ograniczenie funkcji s powikian o:
w obrebie stawéw skokowych - i .
, i i . . 170. Inne uszkodzenia okolicy stepu
b) srednleg_o stopnlla zaburzenia funkcji 5.10 i érodstopia — skrecenia, stiuczenia,
w obrebie stawow skokowych uszkodzenia skéry, migéni, éciegien,
¢) duzego stopnia zaburzenia funkcji w obrebie naczyn, nerwéw — w zaleznosci od
stawdw skokowych lub zesztywnienie 10-20 rozmiaru blizn, znieklsztalcen, zmian
w ustawieniu pod katem zblizonym do troficznych, zaburzen dynamicznych
prostego stopy i innych zmian wtérnych:
d) zesztywnienie w ustawieniu czynno$ciowo 20-30 a) zmiany niewielkie 1-5
niekorzystnym b) $rednie zmiany 5-10
€) znacznego stopnia zaburzenia funkcji ©) duze zmiany 10-15
w obrebie stawdw skokowych, powiktane
przewlektym zapaleniem kosci, stawow, 20-40 171. Utrata stopy w catosci: 50
przetokami, martwica, zmianami troficznymi
i innymi _zm_ianal_mki wtornymi, zesztywnienie 172. Utrata stopy na poziomie stawu 5
w ustawieniu niekorzystnym Choparta:
UWAGA:
Jezeli ztamaniom lub zwichnieciom towarzyszg uszkodzenia wie- 173. Utrata stopy w stawie Lisfranka: 35
zadtowe, trwaty uszczerbek na zdrowiu nalezy ocenia¢ z punktu 164.
174. Utrata stopy w obrebie kosci srodstopia
165. Ztamania kosci skokowej i/lub pietowej — w zaleznosci od rozlegtosci utraty 20-30
(niewchodzace w zakres punktu 164) przodostopia i cech kikuta:
— w zaleznosci od utrzymujacych sie
dolegliwosci, przemieszczen,
znieksztalcen, ustawienia stopy, Procent
zaburzen statyczno-dynamicznych, Palce stopy uszczerbku
zmian troficznych i innych powiktan: na zdrowiu
a) niewielkie zmiany 1-10 175. Utrata w zakresie palucha
b) érednie zmian 10-20 — w zaleznosci od blizn, znieksztatcen,
Y wielkosci ubytkéw, charakteru kikuta,
©) duze zmiany 20-30 zaburzen statyki i chodu oraz innych
. B . i zmian wtérnych:
166. Euata,k':’sc',f_li(z':’xe].,'/ I',‘""; p;ﬁ;‘?‘we] a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki lub 1-3
) ’ 4 " N . —
znieksztatcen, zaburzen statyczno- trwe'alé AiEiE i p-aznokaowe] .
dynamicznych stopy i innych powikian: b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka a8
a) czesciowa utrata 20-30 paznokciowego palucha . n -
b) calkowita utrata 30-40 c) utrata palucha na poziomie paliczka blizszego 8-14
d) catkowita utrata palucha 15
167. Ztamania i zwichniecia kosci stepu
w zaleznosci od przemieszczen, 176. Uszkodzenia palucha — zwichniecia,
znieksztatcen i innych zmian wtérnych: ztamania, uszkodzenia tkanek migkkich
oA " P - leznosci od rozlegtosci blizn
a) niewielkiego stopnia — w zaleznosci od wza _ ) . !
wielkosci zaburzen czynnosciowych =3 ubytkt_)_w, mieksztatoenia, uposledzenia
N ) A o funkcji stopy:
b) sr_ednlgg_o stopnia - w zaIe;n_oscn od 5-10 a) niewielkie zmiany 1-3
wielkosci zaburzen czynnosciowych
. . . o b) $rednie zmiany 3-6
C) znacznego stopnia lub z innymi powikfaniami 10-20
— w zaleznoéci od wielkoéci zaburzen - c) duze zmiany z niekorzystnym ustawieniem 6-10
168. Ztamania kosci $rédstopia — w zalez- 177. Utrata palucha wraz z kocia $rédstopia
nosci od przemieszczen, znieksztat- — w zaleznosci od rozmiaru utraty 15-25
cenia stopy, zaburzen statyczno- kosci srodstopia:
dynamicznych i innych zmian:
a) ztamanie jednej kosci $rédstopia — I lub V 1-10
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Procent
Palce stopy uszczerbku
na zdrowiu
178. Utrata w zakresie palcow II, III, IV i V:
a) czesciowa utrata palca na wysokosci paliczka 1
$rodkowego — za kazdy palec
b) catkowita utrata — za kazdy palec 2
179. Utrata palca V z kosciq $rodstopia: 3-15
180. Utrata palcow II, III i IV z koscia
$érodstopia — w zaleznosci od wielkosci
utraty kosci $rodstopia, ustawienia 3-5
stopy i innych zmian wtérnych — za
kazdy palec:

181. Uszkodzenia II, III, IV i V palca —
zwichniecia, ztamania, uszkodzenia
tkanek miekkich — w zaleznosci od
rozlegtosci blizn, ubytkéw, 1-5
znieksztatcenia, ustawienia, stopnia
uposledzenia funkdji i liczby
uszkodzonych palcow orzekac tacznie:

UWAGA:

Wartos¢ uszczerbku ustalona za uszkodzenie jednego palca nie
moze przekroczy¢ wartosci przewidzianej za catkowitg utrate
tego palca.

M. PORAiEINIA LUB NIEDOWLADY
POSZCZEGOLNYCH NERWOW OBWODOWYCH

Procent
uszczerbku
na zdrowiu
Prawa | Lewa
182. Uszkodzenie czesciowe lub
catkowite — w zaleznosci od
stopnia zaburzen:
a) nerwu przeponowego ponizej jego 5.15
potaczenia z nerwem podobojczykowym
b) nerwu piersiowego dtugiego 7-15 | 5-10
©) nerwu pachowego — czesci czuciowej, W v
ruchowej lub catego nerwu &9 | 22
d) nerwu miesniowo-skornego — czesci » .
czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 8-25 | 2-20
€) nerwu promieniowego powyzej odejscia
gatazki do miesnia tréjgtowego ramienia u .
— czesci czuciowej, ruchowej lub catego F=IB | 228
nerwu
f) nerwu promieniowego ponizej odejscia
gatazki do miesnia tréjgtowego ramienia 5.35 | 325
— czesci czuciowej, ruchowej lub catego
nerwu
g) nerwu promieniowego nad wejsciem do
kanatu miesnia odwracacza
przedramienia — cze$ci czuciowej, &2 | 2220
ruchowej lub catego nerwu
h) nerwu promieniowego po wyjsciu
z kanatu migsnia odwracacza 215 | 1-10
przedramienia — czgsci czuciowej,
ruchowej lub catego nerwu
i) nerwu posrodkowego w zakresie ramienia 4-40 | 3-30
— czesci czucioweyj, ruchowej lub catego nerwu
j) nerwu posrodkowego w zakresie
nadgarstka — czesci czuciowej, ruchowej 3-20 | 2-15
lub catego nerwu

801 102 102 pzu.pl

Optata zgodna z taryfa operatora

Procent
uszczerbku
na zdrowiu
Prawa | Lewa
k) nerwu fokciowego — czesci czuciowej, 2 o5 1-20
ruchowej lub catego nerwu
1) splotu barkowego czesci nadobojczykowej
(g6rel) 10-25 | 5-20
m) splotu barkowego czesci podobojczykowej 15-45 | 10-40
(dolnej)
n) pozostatych nerwdw odcinka szyjno-pier- 1-15
siowego
0) nerwu zastonowego — czesci czuciowej, 220
ruchowej lub catego nerwu
p) nerwu udowego — czesci czuciowej, 2_30
ruchowej lub catego nerwu
q) nerwéw posladkowych (gérnego 3-20
i dolnego)
r) nerwu sromowego wspdlnego 3-25
s) nerwu kulszowego przed podziatem na 20-60
nerw piszczelowy i strzatkowy
t) nerwu piszczelowego — czesci czuciowej, 540
ruchowej lub catego nerwu
u) nerwu strzatkowego — czesci czuciowej, 530
ruchowej lub catego nerwu
V) splotu ledzwiowo-krzyzowego 30-70
w) pozostatych nerwéw odcinka ledzwiowo- 1-10
krzyzowego
UWAGA:

Wedtug punktu 182 ocenia sie tylko uszkodzenia nerwéw
obwodowych. W przypadku wspdtistnienia uszkodzer kostnych,
miesniowych i nerwowych, nalezy stosowa¢ ocene wg punktow
dotyczacych uszkodzen konczyn gérnych i dolnych.

183. Kauzalgie potwierdzone obserwacja
szpitalng — w zaleznosci od stopnia:

UWAGA:

W ocenie tej zawiera sie deficyt zwigzany z uszkodzeniem

typowym dla danego nerwu.

30-50

UWAGI OGOLNE:

Przy wielomiejscowych uszkodzeniach koniczyny gdrnej lub

dolnej (lub jej czesci) w ustaleniu ostatecznej wysokosci trwatego
uszczerbku na zdrowiu nalezy bra¢ pod uwage catkowitg funkcje
konczyny (lub jej czesci), a nie tylko wynik matematyczny sumowania
procentow trwatego uszczerbku za poszczegdlne uszkodzenia.
Laczny uszczerbek na zdrowiu zwigzany z uszkodzeniem skory,
miesni, nerwdw, kosci nie moze przekroczy¢ wartosci za
catkowitg utrate konczyny lub czesci koficzyny, ktdrej te
uszkodzenia dotycza.

Trwaty uszczerbek na zdrowiu spowodowany niepowiktanymi
bliznami pooperacyjnymi, zwigzanymi z leczeniem narzadow

i uktadow, zawiera sie w punktach tabeli przewidzianych do oceny
uszkodzenia tych narzaddw lub uktadéw i nie podlega
dodatkowemu orzekaniu.

W przypadku, gdy blizny sg jedynym trwatym nastepstwem
leczenia lub pojawity sie powiktania w postaci np. bliznowca lub
przepukliny, ocenia¢ wedtug odpowiednich punktéw tabeli
przewidzianych dla uszkodzenia tkanek miekkich.

Uszkodzenie kikuta amputowanych korczyn, wymagajace zmiany
protezy, reamputacji lub niemoznosci zastosowania protezy
ocenia¢ wg amputacji na wyzszym poziomie.

W przypadku uszkodzen korczyn gdrnych u osdb leworecznych,
stosowac ocene uszczerbku dla koficzyny gérnej lewej

w wysokosci uszczerbku, jaka jest przewidziana dla konczyny
gornej prawej.
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Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE
NA WYPADEK SMIERCI UBEZPIECZONEGO
SPOWODOWANEJ WYPADKIEM PRZY PRACY

Wersja dokumentu z dnia 19.11.2018 r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach,
w szczegdlnosci w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci ubezpieczonego spowodowanej
wypadkiem przy pracy, o kodzie warunkéw WPGP36 (OWU). Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu umowy, zapoznaj sie z OWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie

« jest prezentowana w celach informacyjnych,

« nie jest cze$cig umowy ubezpieczenia (umowy),

« nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

« nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?
Ubezpieczamy Twoje zycie.
Zakres ubezpieczenia obejmuje $mierc ubezpieczonego wskutek wypadku przy pracy w okresie naszej ochrony.

Charakterystyka produktu - jakie s gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

W razie $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku przy pracy wyptacimy $wiadczenie réwne procentowi sumy ubezpieczenia
aktualnej w dniu $mierci, ktdry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia. W stosunku do uposazonego,

w tym w zakresie trybu i sposobu jego wskazywania, zmiany i odwotywania, stosuje sie zasady przyjete w ubezpieczeniu
podstawowym.

Wypadek przy pracy oznacza nieszczesliwy wypadek, ktéry wystapit podczas lub w zwiazku z wykonywaniem przez ubezpieczonego
zwyktych czynnosci lub polecen przetozonych w ramach stosunku prawnego, za ktdry optacane sa sktadki na ubezpieczenie
wypadkowe w systemie ubezpieczen spotecznych.

Ubezpieczenie moze by¢ zawarte wraz z zawarciem umowy ubezpieczenia podstawowego albo, za nasza zgoda, w dowolnym
momencie jej trwania.

Kto moze zawrze¢ z nami umowe, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia dodatkowego zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.
Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapites do umowy ubezpieczenia podstawowego.

Jak dtugo trwa umowa?

Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok. Jesli zawiera z nami umowe ubezpieczenia
dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy polisy.

Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostanie umowa ubezpieczenia
podstawowego i zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?

Ochrona ubezpieczeniowa dziata przez 24 godziny na dobe na catym Swiecie, z zastrzezeniem, ze ubezpieczony jest zatrudniony
u pracodawcy, ktdry za niego optaca sktadki na ubezpieczenie wypadkowe w rozumieniu przepiséw o systemie ubezpieczen
spotecznych.

Jak i kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwo$¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone s3 we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone w polisie.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajgcego wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

Powszechny Zaktad Ubezpieczer na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIll Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfg operatora)



Kiedy rozpoczyna sig i koriczy ochrona ubezpieczeniowa?

Nasza ochrona rozpoczyna sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym.

Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego koriczy sie:

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym,

« zdniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

z dniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane,

z ostatnim dniem miesiaca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktéry otrzymali$my sktadke,
z dniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,

z dniem, w ktérym umowa w zakresie ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwiazaniu.

.

.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialno$ci w przypadku:

« gdy ubezpieczony byt w stanie nietrzezwosci, pod wptywem narkotykéw, $rodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych
lub $rodkdw zastepczych w rozumieniu obowiazujacych przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii, a spowodowato to zaistnienie
wypadku przy pracy,

« zdarzen bedacych przyczyna wytaczenia odpowiedzialno$ci w ubezpieczeniu podstawowym,

« braku zwiazku przyczynowo - skutkowego pomiedzy wypadkiem przy pracy a $miercia ubezpieczonego.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialno$ci, jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skoriczyta sie nasza odpowiedzialno$é¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwiazaé umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy
ubezpieczajacy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwigza¢ umowe
poprzez jej pisemne wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia dodatkowego mozna rozwigza¢ w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia
W zwigzku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9926



W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek Smierci ubezpieczonego
spowodowanej wypadkiem przy pracy, o kodzie warunkéw WPGP36
(OWU), ktdre wskazujg gtdowne warunki umowy ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajg z przepisow prawa (art. 17
ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej).

Lp.| Rodzaj informacji Numer zapisu
1. | Przestanki wyptaty $wiadczenia pkt 1-2 OWU
pkt 4-6 OWU
pkt 8 OWU
pkt 10-13 OWU
pkt 14 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 6 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 7 OWU
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 13 OWU
lub ich obnizenia pkt 14 OWU

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WIWIW  na pzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK SMIERCI UBEZPIECZONEGO SPOWODOWANEJ WYPADKIEM
PRZY PRACY

Kod OWU: WPGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit ogélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci ubezpieczonego
spowodowanej wypadkiem przy pracy uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 19 listopada 2018 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych od dnia
1 stycznia 2019 roku.

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powinien doktadni ¢ sig z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce

P

przystapi¢ do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj si¢ doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy terminéw:
1) ubezpieczenie - umowa ubezpieczenia, do ktdrej zastosowanie maja niniejsze OWU;
2) ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka;
3) wypadek przy pracy - nieszczesliwy wypadek, ktéry wystapit podczas lub w zwigzku z wykonywaniem przez Ciebie:
a) zwyktych czynnosci lub
b) polecen przetozonych
w ramach stosunku prawnego, za ktdry optacane sa sktadki na ubezpieczenie wypadkowe w systemie ubezpieczeri spotecznych.
2. Pozostate terminy, ktdre stosujemy w tych OWU, zdefiniowalismy w ogélnych warunkach ubezpieczenia podstawowego -
termindw tych uzywamy w takim samym znaczeniu.

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy Twoje zycie.

ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOS$C WYPELATY SWIADCZENIA
- czyli za jakie zdarzenie zaptacimy i ile

4. Zakres ubezpieczenia obejmuje $mieré ubezpieczonego wskutek wypadku przy pracy w okresie naszej ochrony.

5. W razie $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku przy pracy wyptacimy $wiadczenie réwne procentowi sumy ubezpieczenia
aktualnej w dniu $mierci, ktdry jest okrelony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

6. Zaréwno zdarzenie, jak i wypadek przy pracy, ktdre je spowoduje, musza wystapi¢ w okresie naszej ochrony.

WY£ACZENIA OCHRONY
- czyli w jakich sytuacjach nie wyptacimy $wiadczenia

7. Nasze ubezpieczenie nie obejmuje $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku przy pracy, jesli wypadek przy pracy nastapit:
1) w wyniku dziatar wojennych;
2) wwyniku czynnego udziatu ubezpieczonego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych;
3) wwyniku usitowania popetnienia lub popetnienia przez ubezpieczonego czynu, ktéry wypetnia ustawowe znamiona

umyslnego przestepstwa;

w wyniku wypadku komunikacyjnego - jesli ubezpieczony prowadzit pojazd:

a) bezuprawnien,

b) bez aktualnego badania technicznego lub innych dokumentdw, ktére dopuszczaja do ruchu,

¢) w stanie po uzyciu alkoholu albo w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw, srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii

- jesli ktdras z tych okoliczno$ci miata wptyw na zajscie zdarzenia;
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5) w przypadku gdy ubezpieczony byt w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem: narkotykéw, srodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych lub srodkéw zastepczych - w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii - jesli miato to wptyw na
zaj$cie wypadku przy pracy;

6) wwyniku samookaleczenia sie ubezpieczonego lub usitowania popetnienia samobdjstwa albo popetnienia samobdjstwa
przez ubezpieczonego;

7) wwyniku wykonywania pracy bez kwalifikacji lub uprawnien.

WYPEATA SWIADCZENIA
- czyli komu i kiedy wyptacimy pienigdze po $mierci ubezpieczonego

8. Wyptata $wiadczenia przystuguje uposazonemu.
9. Uposazonego mozesz wskaza¢, zmienic lub odwotac na takich samych zasadach jak w ubezpieczeniu podstawowym.
10. Po $mierci ubezpieczonego osoba, ktdra wnioskuje o wyptate Swiadczenia musi dostarczyé nam:
1) wniosek o wyptate $wiadczenia;
2) aktzgonu;
3) karte zgonu albo - jesli jej uzyskanie nie jest mozliwe - dokumentacje medyczna, ktéra stwierdza przyczyne $mierci.
Mozemy poprosic o inne niezbedne dokumenty, jesli te juz dostarczone nie wystarcza, aby uznac, ze wyptata swiadczenia jest
nalezna i w jakiej wysokosci.
12. O wyptacie $wiadczenia decydujemy na podstawie wymienionej w pkt 10 i 11 dokumentacji.
13. Prawo do wyptaty $wiadczenia po $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku przy pracy przystuguje, o ile z medycznego punktu
widzenia istnieje zwiazek przyczynowo-skutkowy miedzy wypadkiem przy pracy a $miercia ubezpieczonego.

11

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

14. W sprawach, ktérych nie reguluje to ubezpieczenie, stosujemy: ogdlne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy Kodeksu
cywilnego, Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy prawa.

801102102 pzu.pl

Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9925
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Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE NA WYPADEK
SMIERCI UBEZPIECZONEGO SPOWODOWANEJ
WYPADKIEM KOMUNIKACYJNYM

Wersja dokumentu z dnia 19.11.2018r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach,
w szczegdlnosci w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci ubezpieczonego spowodowanej
wypadkiem komunikacyjnym, o kodzie warunkéw WKGP36 (OWU). Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu umowy, zapoznaj sie z OWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie

« jest prezentowana w celach informacyjnych,

« nie jest czesciag umowy ubezpieczenia (umowy),

« nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

« nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?

Ubezpieczamy Twoje zycie.
Zakres ubezpieczenia obejmuje $mierc ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego w okresie naszej ochrony.

Charakterystyka produktu - jakie sa gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

W razie $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego wyptacimy Swiadczenie réwne procentowi sumy ubezpieczenia
aktualnej w dniu $mierci, ktdry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

W stosunku do uposazonego, w tym w zakresie trybu i sposobu jego wskazywania, zmiany i odwotywania, stosuje sie zasady przyjete
w ubezpieczeniu podstawowym.

Ubezpieczenie moze by¢ zawarte wraz z zawarciem umowy ubezpieczenia podstawowego albo, za nasza zgoda, w dowolnym
momencie jej trwania.

Kto moze zawrze¢ z nami umowe, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia dodatkowego zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.
Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapite$ do umowy ubezpieczenia podstawowego.

Jak dtugo trwa umowa?

Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok. Jesli zawiera z nami umowe ubezpieczenia
dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy polisy.

Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostanie umowa ubezpieczenia
podstawowego i zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?
Ochrona ubezpieczeniowa dziata na catym $wiecie, przez 24 godziny na dobe.

Jak i kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwo$¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone s3 we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone w polisie.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajgcego wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

Kiedy rozpoczyna sie i koriczy ochrona ubezpieczeniowa?
Nasza ochrona rozpoczyna sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym.

Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego koriczy sie:

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym,

« zdniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane,

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XI1l Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



« zostatnim dniem miesigca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktdéry otrzymaliémy sktadke,
« zdniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,
« zdniem, w ktérym umowa w zakresie ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwigzaniu.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czyli czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialno$ci w przypadku:

« gdy ubezpieczony prowadzit pojazd bedac w stanie po uzyciu alkoholu albo w stanie nietrzezwosci, pod wptywem narkotykéw,
Srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych lub srodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu
narkomanii,

« braku zwiazku przyczynowo - skutkowego pomiedzy wypadkiem komunikacyjnym a $miercig ubezpieczonego,

« nie dostarczenia dokumentéw niezbednych dla ustalenia zasadnosci roszczenia.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialnosci, jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skofczyta sie nasza odpowiedzialno$¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwigzac umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy
ubezpieczajacy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwiaza¢ umowe
poprzez jej pisemne wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia dodatkowego mozna rozwigzaé w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia
W zwiazku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9924



W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek Smierci ubezpieczonego
spowodowanej wypadkiem komunikacyjnym, o kodzie warunkdéw
WKGP36 (OWU), ktore wskazujg gtowne warunki umowy
ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajg z przepisdw prawa
(art. 17 ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej).

Lp.| Rodzaj informacji Numer zapisu
1. | Przestanki wyptaty Swiadczenia pkt 1-2 OWU
pkt 4-6 OWU
pkt 8 OWU
pkt 10-13 OWU
pkt 14 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 6 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 7 OWU
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 13 OWU
lub ich obnizenia pkt 14 OWU

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WIWIW  na pzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK $SMIERCI UBEZPIECZONEGO SPOWODOWANEJ
WYPADKIEM KOMUNIKACYJNYM

Kod OWU: WKGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit ogélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci ubezpieczonego
spowodowanej wypadkiem komunikacyjnym uchwata nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 19 listopada 2018 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych od dnia
1 stycznia 2019 roku.

dakiad

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powini ie zap ¢ sig z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce
przystapi¢ do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj si¢ doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. W OWU uzywamy termin6w:
1) statek - pasazerski albo towarowy statek morski, albo statek $rédladowy, ktdry ma naped silnikowy lub Zaglowy - statkiem nie
sg okrety wojenne;
2) ubezpieczenie - umowa ubezpieczenia, do ktérej zastosowanie maja niniejsze OWU;
3) ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka;
4) wypadek komunikacyjny - nieszcze$liwy wypadek wywotany:
a) ruchem pojazdu na drodze - jesli brate$ w nim udziat jako uczestnik ruchu (zgodnie z ustawa Prawo o ruchu drogowym).
Pojazdem jest réwniez tramwaj,
ruchem pojazdu kolejowego, ktdrego porusza pojazd trakcyjny (pojazd z wtasnym napedem) oraz metra - jesli byte$
pasazerem albo cztonkiem zatogi tego pojazdu. Wypadkiem komunikacyjnym nie jest wypadek, ktéry dotyczy kolejowego
transportu wewnatrzzaktadowego oraz transportu linowego i linowo-terenowego,
¢) ruchem samolotu (pasazerskiego koncesjonowanych linii lotniczych) - jesli bytes cztonkiem zatogi lub pasazerem, gdy samolot:
- zostat uszkodzony lub zniszczony albo
- zaginat lub znajduje sie w miejscu, do ktérego nie ma dostepu,
ruchem statku - jesli bytes cztonkiem zatogi lub pasazerem, gdy statek:
- zatonat albo zostat uszkodzony, albo
- zaginat lub znajduje sie w miejscu, do ktérego nie ma dostepu.
2. Pozostate terminy, ktdre stosujemy w tych OWU, zdefiniowalismy w ogélnych warunkach ubezpieczenia podstawowego - terminéw
tych uzywamy w takim samym znaczeniu.

b
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PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy Twoje zycie.

ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOS$C WYPEATY SWIADCZENIA
- czyli za jakie zdarzenie zaptacimy i ile

4. Zakres ubezpieczenia obejmuje $mieré ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego w okresie naszej ochrony.

5. W razie $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego wyptacimy $wiadczenie rdwne procentowi sumy
ubezpieczenia aktualnej w dniu $mierci, ktdry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

6. Zaréwno zdarzenie, jak i wypadek komunikacyjny, ktére je spowoduje, musza wystapi¢ w okresie naszej ochrony.

WYLACZENIA OCHRONY
- czyli w jakich sytuacjach nie wyptacimy $wiadczenia

7. Nasze ubezpieczenie nie obejmuje $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego, jesli wypadek komunikacyjny nastapit:
1) w wyniku dziatar wojennych;



2) wwyniku czynnego udziatu ubezpieczonego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych;

3) wwyniku usitowania popetnienia lub popetnienia przez ubezpieczonego czynu, ktéry wypetnia ustawowe znamiona

umyslnego przestepstwa;

gdy ubezpieczony prowadzit pojazd:

a) bezuprawnien,

b) bez aktualnego badania technicznego lub innych dokumentdw, ktére dopuszczaja do ruchu,

) w stanie po uzyciu alkoholu albo w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem narkotykéw, $rodkéw odurzajacych, substancji
psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii

- jesli ktoras z tych okolicznosci miata wptyw na zajscie zdarzenia;

w przypadku gdy ubezpieczony byt w stanie nietrzezwosci lub pod wptywem: narkotykéw, srodkéw odurzajacych, substancji

psychotropowych lub $rodkéw zastepczych - w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii - jesli miato to wptyw na

zaj$cie wypadku komunikacyjnego;

6) wwyniku samookaleczenia sie ubezpieczonego lub usitowania popetnienia samobéjstwa albo popetnienia samobéjstwa
przez ubezpieczonego.

4

5

WYPEATA SWIADCZENIA
- czyli komu i kiedy wyptacimy pienigdze po $mierci ubezpieczonego

8.
9.
10.

11.

12.
13.

Wyptata $wiadczenia przystuguje uposazonemu.

Uposazonego mozesz wskazaé, zmienié lub odwotaé na takich samych zasadach jak w ubezpieczeniu podstawowym.

Po $mierci ubezpieczonego osoba, ktéra wnioskuje o wyptate Swiadczenia musi dostarczy¢ nam:

1) wniosek o wyptate $wiadczenia;

2) aktzgonu;

3) karte zgonu albo - jesli jej uzyskanie nie jest mozliwe - dokumentacje medyczna, ktéra stwierdza przyczyne $mierci.
Mozemy poprosi¢ o inne niezbedne dokumenty, jesli te juz dostarczone nie wystarcza, aby uznaé, ze wyptata $wiadczenia jest
nalezna i w jakiej wysokosci.

0 wyptacie $wiadczenia decydujemy na podstawie wymienionej w pkt 10 i 11 dokumentacji.

Prawo do wyptaty $wiadczenia po $mierci ubezpieczonego wskutek wypadku komunikacyjnego przystuguje, o ile z medycznego
punktu widzenia istnieje zwiazek przyczynowo-skutkowy miedzy wypadkiem komunikacyjnym a $miercia ubezpieczonego.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

14.

W sprawach, ktdrych nie reguluje to ubezpieczenie, stosujemy: ogélne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy Kodeksu
cywilnego, Ustawy o dziatalno$ci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy prawa.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9923



DOKUMENT ZAWIERAJACY INFORMACJE

O PRODUKCIE UBEZPIECZENIOWYM

| OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK SMIERCI SPOWODOWANEJ
ZAWALEM SERCA LUB UDAREM MOZGU



Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE NA WYPADEK
SMIERCI SPOWODOWANEJ ZAWALEM SERCA
LUB UDAREM MOZGU

Wersja dokumentu z dnia 19.11.2018 r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach,
w szczegdlnosci w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci spowodowanej zawatem serca
lub udarem médzgu, o kodzie warunkéw ZZGP36 (OWU). Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu umowy, zapoznaj sie z OWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie

« jest prezentowana w celach informacyjnych,

« nie jest czesciag umowy ubezpieczenia (umowy),

« nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

« nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?

Ubezpieczamy Twoje zycie.
Zakres ubezpieczenia obejmuje $mierc ubezpieczonego wskutek zawatu serca lub udaru mézgu w okresie naszej ochrony.

Charakterystyka produktu - jakie sa gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

W razie $mierci ubezpieczonego wskutek zawatu serca lub udaru mézgu wyptacimy $wiadczenie réwne procentowi sumy
ubezpieczenia aktualnej w dniu $mierci, ktéry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia. W stosunku
do uposazonego, w tym w zakresie trybu i sposobu jego wskazywania, zmiany i odwotywania, stosuje sie zasady przyjete

w ubezpieczeniu podstawowym.

Ubezpieczenie moze zosta¢ zawarte wraz z zawarciem umowy ubezpieczenia podstawowego albo, za nasza zgoda, w dowolnym
momencie jej trwania.

Kto moze zawrze¢ z nami umowe, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia dodatkowego zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.
Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapite$ do umowy ubezpieczenia podstawowego.

Jak dtugo trwa umowa?

Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok. Jesli zawiera z nami umowe ubezpieczenia
dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy polisy.

Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostanie umowa ubezpieczenia
podstawowego i zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?
Ochrona ubezpieczeniowa dziata na catym $wiecie, przez 24 godziny na dobe.

Jak i kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwo$¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone s3 we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone w polisie.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajgcego wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

Kiedy rozpoczyna sie i koriczy ochrona ubezpieczeniowa?

Nasza ochrona rozpoczyna sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym.

Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego koriczy sie:

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym,

« zdniem, w ktérym otrzymamy oswiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane,

« zostatnim dniem miesigca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktdry otrzymali$my sktadke,

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



« zdniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,
« zdniem, w ktérym umowa w zakresie ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwigzaniu.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialnosci w przypadku:

« zdarzeri bedacych przyczyna wytaczenia odpowiedzialno$ci w ubezpieczeniu podstawowym,

« braku zwigzku przyczynowo-skutkowego pomiedzy zawatem serca albo udarem mdzgu a $miercig ubezpieczonego,
« nie dostarczenia dokumentéw niezbednych dla ustalenia zasadnosci roszczenia.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialno$ci, jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skoriczyta sie nasza odpowiedzialno$¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwigzac umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy
ubezpieczajacy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwigza¢ umowe
poprzez jej pisemne wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia dodatkowego mozna rozwigza¢ w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia

W zwigzku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9928



W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek Smierci spowodowanej
zawatem serca lub udarem mozgu, o kodzie warunkéw ZZGP36
(OWU), ktdre wskazujg gtdowne warunki umowy ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajg z przepisow prawa (art. 17
ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej).

Lp.| Rodzaj informacji Numer zapisu
1. | Przestanki wyptaty $wiadczenia pkt 1-2 OWU
pkt 4-6 OWU
pkt 8 OWU
pkt 10-13 OWU
pkt 14 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2 OWU
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 6 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 7 OWU
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 13 OWU
lub ich obnizenia pkt 14 OWU

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WIWIW  na pzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XI1l Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK $SMIERCI SPOWODOWANEJ ZAWALEM SERCA
LUB UDAREM MOZGU

Kod OWU: ZZGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit ogélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek $mierci spowodowanej zawatem
serca lub udarem mézgu uchwatg nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 19 listopada 2018 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych od dnia 1 stycznia
2019 roku.

dakiad

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powini ie zap ¢ sig z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce
przystapi¢ do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj si¢ doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK

- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy terminéw:
1) ubezpieczenie - umowa ubezpieczenia, do ktdrej zastosowanie maja niniejsze OWU;
2) ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka;
3) udar mézgu - nagte ogniskowe lub uogélnione zaburzenie czynnosci mézgu spowodowane wytacznie zamknieciem $wiatta
naczynia mézgowego lub przerwaniem ciagtosci jego Sciany.
Odpowiadamy wytacznie za taki udar mézgu:
a) w ktdérym badania obrazowe mézgu jednoznacznie potwierdzity $wieze zmiany naczyniopochodne lub
b) ktéry byt leczony trombolitycznie.
Nasza ochrona nie obejmuje udaru mézgu, ktéry ma przyczyne inna niz naczyniowa lub powstat wskutek urazu lub
przemijajacego napadu niedokrwienia mézgu (tzw. TIA);
4) zawat serca - martwica czesci mie$nia sercowego spowodowana nagtym zmniejszeniem doptywu krwi do tej czesci
miesnia sercowego.
2. Pozostate terminy, ktére stosujemy w tych OWU, zdefiniowalismy w ogdlnych warunkach ubezpieczenia podstawowego -
termindw tych uzywamy w takim samym znaczeniu.

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy Twoje zycie.

ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOSC WYPEATY SWIADCZENIA
- czyli za jakie zdarzenie zaptacimy i ile

4. Zakres ubezpieczenia obejmuje Smieré ubezpieczonego wskutek zawatu serca lub udaru mézgu w okresie naszej ochrony.

5. W razie Smierci ubezpieczonego wskutek zawatu serca lub udaru mézgu wyptacimy $wiadczenie réwne procentowi sumy
ubezpieczenia aktualnej w dniu $mierci, ktdry jest okreslony w polisie oraz potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

6. Zaréwno zdarzenie, jak i zawat serca lub udar mdzgu, ktéry je spowoduje, musza wystapi¢ w okresie naszej ochrony.

WY£ACZENIA OCHRONY
- czyli w jakich sytuacjach nie wyptacimy $wiadczenia

7. Nasze ubezpieczenie nie obejmuje Smierci ubezpieczonego wskutek zawatu serca lub udaru mézgu, jesli zawat serca lub udar
mdzgu nastapit:
1) w wyniku dziatar wojennych;
2) wwyniku czynnego udziatu ubezpieczonego w aktach terroru lub w masowych rozruchach spotecznych;
3) wwyniku usitowania popetnienia lub popetnienia przez ubezpieczonego czynu, ktéry wypetnia ustawowe znamiona
umyslnego przestepstwa;



4) w przypadku samobdjstwa ubezpieczonego - popetnionego w ciggu 2 lat od poczatku okresu naszej ochrony;

5) w wyniku wypadku komunikacyjnego - jesli ubezpieczony prowadzit pojazd w stanie nietrzezwosci, pod wptywem
narkotykdw, Srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych lub $rodkéw zastepczych w rozumieniu przepiséw
o przeciwdziataniu narkomanii - o ile miato to wptyw na zajscie zdarzenia.

WYPLATA SWIADCZENIA
- czyli komu i kiedy wyptacimy pienigdze po $mierci ubezpieczonego

8. Wyptata $wiadczenia przystuguje uposazonemu.
9. Uposazonego mozesz wskaza¢, zmienic lub odwotac na takich samych zasadach jak w ubezpieczeniu podstawowym.
10. Po $mierci ubezpieczonego osoba, ktdra wnioskuje o wyptate swiadczenia musi dostarczyé nam:
1) wniosek o wyptate $wiadczenia;
2) aktzgonu;
3) karte zgonu;
4) dokumentacje medyczna, ktéra stwierdza przyczyne $mierci.
11. Mozemy poprosi¢ o inne niezbedne dokumenty, jesli te juz dostarczone nie wystarcza, aby uznad, ze wyptata $wiadczenia jest
naleznaiw jakiej wysokosci.
12. O wyptacie $wiadczenia decydujemy ma podstawie wymienionej w pkt 10 i 11 dokumentacji.
13. Prawo do wyptaty $wiadczenia po $mierci ubezpieczonego wskutek zawatu serca lub udaru mézgu przystuguje, o ile
z medycznego punktu widzenia istnieje zwiazek przyczynowo-skutkowy miedzy zawatem serca albo udarem mézgu
a $miercig ubezpieczonego.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

14. W sprawach, ktérych nie reguluje to ubezpieczenie, stosujemy: ogdlne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy Kodeksu
cywilnego, Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy prawa.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9927
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Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE
NA WYPADEK TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU
SPOWODOWANEGO ZAWALEM SERCA LUB UDAREM MOZGU

Wersja dokumentu z dnia 19.11.2018r.

To jest materiat zawierajacy kluczowe informacje. Petne informacje o ubezpieczeniu znajdziesz w innych dokumentach,

w szczegdlnosci w ogdlnych warunkach dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu
spowodowanego zawatem serca lub udarem mézgu, o kodzie warunkéw TZGP36 (OWU). Zanim podejmiesz decyzje o zawarciu
umowy, zapoznaj sie zOWU.

Zawarcie umowy jest dobrowolne.

Informacja o produkcie

« jest prezentowana w celach informacyjnych,

« nie jest cze$cig umowy ubezpieczenia (umowy),

« nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego,

« nie powinna stanowi¢ wytacznej podstawy do podjecia decyzji dotyczacej ubezpieczenia.

Przedmiot ubezpieczenia - co ubezpieczamy?

Ubezpieczamy Twoje zdrowie.

Zakres ubezpieczenia obejmuje wystapienie u Ciebie trwatego uszczerbku na zdrowiu, ktéry powstat w wyniku zawatu serca lub udaru
mézgu w okresie naszej ochrony.

Charakterystyka produktu - jakie s gtéwne cechy naszego ubezpieczenia?

Jesli wystapi u Ciebie trwaty uszczerbek na zdrowiu, to za 1% trwatego uszczerbku na zdrowiu wyptacimy Swiadczenie réwne
procentowi sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu zawatu serca albo udaru mézgu, ktéry jest okredlony w polisie oraz potwierdzeniu
zakresu ubezpieczenia.

Umowa ubezpieczenia dodatkowego moze zostac zawarta wraz z zawarciem umowy ubezpieczenia podstawowego albo, za nasza
zgoda, w dowolnym momencie jej trwania.

Kto moze zawrze¢ z nami umowe, kogo ubezpieczamy?

Umowe ubezpieczenia zawiera ubezpieczajacy, ktdry przekazuje sktadki za ubezpieczenie.
Mozesz przystapi¢ do umowy ubezpieczenia dodatkowego, jesli przystapite$ do umowy ubezpieczenia podstawowego.

Jak dtugo trwa umowa?

Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami umowe ubezpieczenia dodatkowego na rok. Jesli zawiera z nami umowe ubezpieczenia
dodatkowego pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona dziata do najblizszej rocznicy polisy.

Umowa dodatkowego grupowego ubezpieczenia zostanie przedtuzona - jesli przedtuzona zostanie umowa ubezpieczenia
podstawowego i zadna ze stron nie postanowi inaczej.

Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?
Ochrona ubezpieczeniowa dziata na catym $wiecie, przez 24 godziny na dobe.

Jaki kiedy ptaci sie sktadke?

Czestotliwo$¢ oraz termin przekazywania sktadek okreslone s3 we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzone w polisie.
Sktadka przekazywana jest przez ubezpieczajgcego wraz ze sktadka za ubezpieczenie podstawowe.

Kiedy rozpoczyna sig i koriczy ochrona ubezpieczeniowa?

Nasza ochrona rozpoczyna sie zgodnie z zasadami przyjetymi w ubezpieczeniu podstawowym.
Nasza ochrona w stosunku do ubezpieczonego koriczy sie:

« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w ubezpieczeniu podstawowym,

« zdniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od umowy,

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfa operatora)



« zdniem zakoriczenia naszej ochrony w zakresie ubezpieczenia dodatkowego - jesli nie jest przedtuzane,

« zostatnim dniem miesigca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego i za ktéry otrzymalismy sktadke,
« zdniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego,

« zdniem, w ktérym umowa w zakresie ubezpieczenia dodatkowego ulega rozwigzaniu.

Gtéwne wytaczenia i ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej - czego nie obejmuje ubezpieczenie?

Nie ponosimy odpowiedzialnosci w przypadku:

« zdarzer bedacych przyczyna wytaczenia odpowiedzialnosci w ubezpieczeniu podstawowym,

« braku zwiazku przyczynowo-skutkowego pomiedzy zawatem serca albo udarem mézgu a trwatym uszczerbkiem na zdrowiu,
« nie dostarczenia dokumentéw niezbednych dla ustalenia zasadnosci roszczenia.

Ponadto nie ponosimy odpowiedzialno$ci jesli dana sytuacja nie jest objeta zakresem ubezpieczenia, nie spetnia definicji wskazanej
w umowie lub skoriczyta sie nasza odpowiedzialno$é¢ (np. z powodu nieoptacenia sktadki).

Jak rozwigzaé umowe?

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia dodatkowego w terminie 30 dni od zawarcia umowy, a w przypadku gdy
ubezpieczajacy jest przedsiebiorca, w terminie 7 dni od zawarcia umowy. Po tym czasie ubezpieczajacy moze rozwigza¢ umowe
poprzez jej pisemne wypowiedzenie. Umowe ubezpieczenia dodatkowego mozna rozwigza¢ w wyniku jej nieprzedtuzenia.

Wynagrodzenie dystrybutora ubezpieczenia
W zwigzku z proponowang umowa dystrybutor otrzymuje wynagrodzenie prowizyjne.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora PZUZ 9944



W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na
zdrowiu spowodowanego zawatem serca lub udarem madzgu,

0 kodzie warunkéw TZGP36 (OWU), ktdre wskazujg gtdowne warunki
umowy ubezpieczenia.

Informacje te sg czeScig OWU i wynikajg z przepisdw prawa
(art. 17 ust. 1 Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej).

Lp. Rodzaj informaciji Numer zapisu
1. | Przestanki wypfaty Swiadczenia pkt 1-2 OWU
pkt 4-5 OWU
pkt 6—19 OWU
pkt 20 OWU
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2 OWU
odpowiedzialnosci zakfadu pkt 11-18 OWU
ubezpieczen uprawniajgce pkt 20 OWU
do odmowy wyptaty Swiadczen
lub ich obnizenia

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

WIWIW  na pzu.pl lub pod numerem 801 102 102

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIIl Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
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OGOLNE WARUNKI

DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK
TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU SPOWODOWANEGO
ZAWALEM SERCA LUB UDAREM MOZGU

Kod OWU: TZGP36

Zarzad PZU Zycie SA ustalit ogélne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu
spowodowanego zawatem serca lub udarem mézgu uchwata nr UZ/228/2018 z dnia 5 listopada 2018 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodza w zycie z dniem 19 listopada 2018 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych
od dnia 1 stycznia 2019 roku.

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powinien doktadnie zapoznad sie z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce
przystapi¢ do umowy. Zanim przystapisz do umowy, zapoznaj si¢ doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy termin6w:
1) trwaty uszczerbek na zdrowiu - jest to trwate uszkodzenie organu, narzadu lub uktadu. Oznacza to, ze dany Twdj organ,

narzad lub uktad zostat utracony lub jego funkcje sa uposledzone - i stan ten nie ulegnie poprawie;

ubezpieczenie - umowa ubezpieczenia, do ktdrej zastosowanie maja niniejsze OWU;

ubezpieczenie podstawowe - grupowe ubezpieczenie na zycie PZU Pod Dobra Opieka;

udar mézgu - ktdry jest nagtym ogniskowym lub uogdlnionym zaburzeniem czynnosci mézgu spowodowanym wytacznie

zamknieciem $wiatta naczynia mézgowego lub przerwaniem ciagtosci jego Sciany.

Odpowiadamy wytacznie za taki udar mézgu:

a) w ktérym badania obrazowe mézgu jednoznacznie potwierdzity $wieze zmiany naczyniopochodne lub

b) ktdry byt leczony trombolitycznie.

Nasza ochrona nie obejmuje udaru mézgu, ktéry ma przyczyne inna niz naczyniowa lub powstat wskutek urazu lub

przemijajacego napadu niedokrwienia mézgu (tzw. TIA);

zawat serca - ktdry jest martwica komérek migsnia sercowego spowodowang jego przedtuzonym niedokrwieniem.

Zakres ochrony obejmuje ostry zawat serca, czyli taki, ktory jest potwierdzony wzrostem lub spadkiem wartosci

biochemicznego markera tej martwicy, tzw. troponiny sercowej, przy co najmniej jednej wartosci powyzej gérnej granicy normy

i co najmniej jednym z nastepujacych kryteridw:

a) kliniczne objawy niedokrwienia,

b) zmiany w zapisie EKG typowe dla nowo powstatego niedokrwienia,

¢) nowy ubytek zywotnego mie$nia sercowego lub nowe odcinkowe zaburzenia kurczliwosci $cian serca stwierdzone

w badaniach obrazowych,

d) zakrzep w tetnicy wiericowej stwierdzony w badaniu angiograficznym lub w autopsji.

Odpowiadamy réwniez za taki zawat serca, ktdry jest zwigzany z:

a) przezskdrng interwencja wieficowa - o ile wartos¢ biochemicznego markera martwicy miesnia sercowego (tzw. troponiny
sercowej) przekracza 5-krotnie gérna granice normy,

b) pomostowaniem tetnic wiedicowych - o ile warto$¢ biochemicznego markera martwicy miesnia sercowego (tzw. troponiny
sercowej) przekracza 10-krotnie gbrna granice normy.

2. Pozostate terminy, ktdre stosujemy w tych OWU, zdefiniowali$my w ogélnych warunkach ubezpieczenia podstawowego -
termindw tych uzywamy w takim samym znaczeniu.
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PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy Twoje zdrowie.
ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOSC WYPEATY SWIADCZENIA
- czyli za jakie zdarzenia zaptacimy i ile

4. Zakres ubezpieczenia obejmuje wystapienie u Ciebie trwatego uszczerbku na zdrowiu, ktdry powstat w wyniku zawatu serca
lub udaru mézgu w okresie naszej ochrony.



5. Jesli wystapi u Ciebie trwaty uszczerbek na zdrowiu, to za 1% trwatego uszczerbku na zdrowiu wyptacimy $wiadczenie
réwne procentowi sumy ubezpieczenia aktualnej w dniu zawatu serca albo udaru mézgu, ktéry jest okreslony w polisie oraz
potwierdzeniu zakresu ubezpieczenia.

WYPLATA SWIADCZENIA
- czyli kiedy wyptacimy Ci pienigdze po wystgpieniu trwatego uszczerbku

6. Jesli wystapi u Ciebie trwaty uszczerbek na zdrowiu, dostarcz nam:
1) wniosek o wyptate Swiadczenia,
2) taka dokumentacje medyczna, ktdra potwierdza trwaty uszczerbek na zdrowiu spowodowany zawatem serca lub
udarem mézgu.
7. Mozemy dodatkowo:
1) poprosi¢ o opinie lekarza, ktérego wskazemy,
2) zleci¢ badania medyczne
- jesli bedzie to potrzebne.
8. Pokrywamy koszty opinii lekarza oraz badar medycznych, ktére zlecamy.
9. Jesli dostarczone dokumenty nie wystarczg do tego, aby uznac, ze wyptata Swiadczenia Ci sie nalezy i w jakiej wysoko$ci, mozemy
poprosi¢ Cie o inne niezbedne dokumenty.

10. O wyptacie Swiadczenia oraz stopniu (procencie) trwatego uszczerbku na zdrowiu decydujemy na podstawie wymienionej
w pkt 6, 79 dokumentacji.

11. Nalezy Ci sie prawo do wyptaty $wiadczenia:

1) jesliz medycznego punktu widzenia istnieje zwiazek przyczynowo-skutkowy miedzy zawatem serca albo udarem mézgu
a trwatym uszczerbkiem na zdrowiu,
2) maksymalnie za 100% trwatego uszczerbku na zdrowiu z powodu jednego zawatu serca albo udaru mézgu.
12. Stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu ustalamy po tym, kiedy zakoriczysz leczenie i rehabilitacje.
13. Jesli zgtosisz Swiadczenie w trakcie leczenia i rehabilitacji, mozemy:
1) poprosi¢ o opinie lekarza,
2) zleci¢ dodatkowe badania medyczne - jesli bedzie to potrzebne
i wyptaci¢ cze$¢ kwoty $wiadczenia, do ktérej nie byto zadnych watpliwosci.

14. Jesli lekarz nie jest w stanie okresli¢ ostatecznego stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu zwigzanego z danym
zawatem serca lub udarem mézgu, poprosimy go ponownie o jego okreslenie. Opinia lekarza bedzie uwzgledniac stopien
(procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu wystepujacy do 24. miesigca od dnia, w ktérym wydarzyt sie ten zawat serca albo
udar mézgu.

15. Jesdli w pdzniejszym czasie zmieni sie stopieri (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu (polepszy sig lub pogorszy), nie zmienimy
wysokosci wyptaty $wiadczenia.

16. Jesli wskutek zawatu serca albo udaru mézgu utracisz lub uszkodzisz organ lub narzad, lub uktad, ktérego funkcje przed tym
zawatem serca albo udarem mdzgu byty juz uszkodzone z powodu choroby lub urazu - i ma to wptyw na ustalenie aktualnego
stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu - to stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu ustalimy w ten sposéb,
ze poréwnamy stan sprzed zawatu serca albo udaru mézgu i stan po zawale serca albo udarze mézgu.

17. Stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu ustalamy w oparciu o Tabele norm oceny procentowej trwatego uszczerbku na
zdrowiu. Tabela jest zatacznikiem do OWU.

18. Gdy ustalamy stopien (procent) trwatego uszczerbku na zdrowiu, nie bierzemy pod uwage rodzaju pracy ani czynnosci,
jakie wykonujesz.

19. Pieniadze za trwaty uszczerbek na zdrowiu wyptacamy jednorazowo w petnej naleznej kwocie - z uwzglednieniem pkt 13 14.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

20. W sprawach, ktdrych nie reguluje to ubezpieczenie, stosujemy: ogélne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy Kodeksu
cywilnego, Ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy prawa.

801102102 pzu.pl
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TABELA NORM OCENY PROCENTOWEJ TRWALEGO USZCZERBKU
NA ZDROWIU

i stopnia powiktan:

Powszechny Zaktad Ubezpieczen na Zycie Spétka Akcyjna, Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy, XIll Wydziat Gospodarczy, KRS 30211, NIP 527-020-60-56,
kapitat zaktadowy: 295 000 000,00 zt wptacony w catosci, rondo Ignacego Daszyriskiego 4, 00-843 Warszawa, pzu.pl, infolinia: 801 102 102 (optata zgodna z taryfg operatora)

A. USZKODZENIA GLOWY Procent
uszczerbku
Procent na zdrowiu
uszczerbku 5. Porazenia i niedowtady pochodzenia
na zdrowiu mézgowego:

1. Uszkodzenie powtok czasz_kl a) porazenie pofowicze, porazenie kohczyn
(bez uszkodze kostnych): dolnych uniemozliwiajace samodzielne stanie 100

a) uszkodzenie powtok czaszki — w zaleznosci 1-10 i chodzenie 0-1° wg skali Lovette’a
od rozmiaru, ruchomosci, tkliwosci blizn itp. b) gteboki niedowtad potowiczy lub obu kofczyn

Pozbawienie owtosienia (w zaleznosci od dolnych znacznie utrudniajacy sprawnosé 60-80

obszaru): konczyn 2° lub 2/3° wg skali Lovette’a

b) ponizej 25% powierzchni skory owtosionej 1-10 ) $redniego stopnia niedowtad potowiczy lub

©) od 25% do 75% powierzchni skdry owtosionej 11-20 niedowtad obu konczyn dolnych 3° lub 3/4° A0=E0

d) powyzej 75% powierzchni skéry owtosionej 21-30 wg skall Lovette'a
Powyze] ol ¥ L d) nieznacznego stopnia (niewielki, dyskretny)

UWAGA: o . e niedowtad potowiczy lub obu koriczyn 10-40

W przypadku uzupelnlema ubytku sk_ory owtosionej o dolnych 4° lub 4/5° wg skali Lovette’a

przeszczepem skory oraz odtworzenia wtasnego owtosienia senie ko i n4o ali

nalezy ocenia¢ wg punktu 1 a. W przypadku skutecznej €) porazenie koriczyny gornej 0-1° wg skali

replantacji skalpu ocenia¢ wg punktu 1 a. Lovettea z niedowtadem koriczyny doinej

3-4° wg skali Lovette’a:

2. Uszkod kosci sklepienia i podstawy prawej 70-90
czaszki (wg!obienia, szt_:zelin_y, lewej 60-80
fragmentacja) — w zaleznosci od A , .. o .
rozlegtoéci uszkodzen: ) niedowtad koncz_yny gornej 3-4° wg sk_all

i , : Lovette'a z porazeniem konczyny dolnej 0-1°

a) bez wycieku ptynu mézgowo-rdzeniowego 1-10 wg skali Lovette’a:

b) z nawracajgcym ptynotokiem nosowym i/lub 10-30 prawej 70-90
usznym .

lewej 60-80

3. Ubytki w kosciach sklepienia czaszki g) monoparezy pochodzenia osrodkowego
o tacznej powierzchni — w zaleznosci od dotyczace konczyny gornej 0—1° wg skali
rozmiarow: Lovette'a:

a) ponizej 10 cm? 1-10 prawa 40-50

b) od 10 do 50 cm? 11-15 lewa 30-40

c) powyzej 50 cm2 16-25 h) monoparezy pochodzenia osrodkowego

UWAGA: dotyczace koniczyny gdrnej 2°-2/3° wg skali

Jezeli powstaty ubytek koéci zostat uzupetniony operacja Lovette'a:

plastyczng z dobrym efektem, odsetek trwatego uszczerbku na prawa 30-40

(z)d;z\;\g; gcemony za pierwotny ubytek — nalezy zmniejszy¢ lewa 25-30

Jezeli przy uszkodzeniach i ubytkach kosci czaszki (poz. 2 i 3) i) monoparezy pochodzenia gérodclfowego _

wystepuja jednoczesnie uszkodzenia powtok czaszki (poz. 1), dotyczq,ce konczyny gornej 3-4° wg skali

nalezy osobno oceniaé stopien uszczerbku za uszkodzenia lub Lovette'a:

ubytki kosci wg poz. 2 lub 3 i osobno za uszkodzenia powtok prawa 10-30

czaszki wg poz. 1. e 520

4. Powiklania towarzyszace uszkodzeniom j) monoparezy pochodzenia o$rodkowego
wymienionym w poz. 1, 2, 3 w postaci: dotyczace konczyny dolnej 0° wg skali 50
przewlektego zapalenia kosci, ropowicy Lovette’a:
podczepcowej leczonej operacyjnie, 1-25 k) monoparezy pochodzenia oérodkowego
przepukliny mézgowej — ocenia sig dotyczace konczyny dolnej 1-2° wg skali 30-50
dodatkowo — w zaleznosci od rodzaju Lovette'a:



Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
1) monoparezy pochodzenia o$rodkowego UWAGA:
dotyczace konczyny dolnej 3-4° wg skali 10-30 Podstawg rozpoznania padaczki sa: powtarzajace si¢ napady
Lovette'a padaczkowe, typowe zmiany EEG, dokumentacja z przebiegu
UWAGA: leczenia, ustalone rozpoznanie przez lekarza leczacego.

W przypadku wspdtistnienia zaburzen mowy o typie afazji
oceniac¢ dodatkowo wg punktu 11, uwzgledniajac, ze catkowity
uszczerbek na zdrowiu z tytutu uszkodzenia mdzgu nie moze
przekroczy¢ 100%.

W przypadku wspotistnienia deficytu ruchowego z innymi
objawami organicznego uszkodzenia mézgu nalezy oceniaé
wg punktu 9.

W przypadku réznicy w nasileniu niedowtadu pomigdzy
konczynami dolnymi, nalezy ocenia¢ wg punktu 5 g oddzielnie
dla kazdej koniczyny.

SKALA LOVETTE'A

09 — brak czynnego skurczu miesnia — brak sity miesniowej,

10 — $lad czynnego skurczu migsnia — 10% prawidtowej sity
migsniowej,

20 — wyrazny skurcz migsnia i zdolno$¢ wykonania ruchu przy
pomocy i odcigzeniu odcinka ruchomego — 25% prawidtowej
sity miesniowej,

30 — zdoIno$¢ do wykonywania ruchu czynnego samodzielnego
z pokonaniem ciezkosci danego odcinka — 50% prawidtowej
sity mig$niowej,

40 — zdoIno$¢ do wykonania czynnego ruchu z pewnym oporem
— 75% prawidtowej sity miesniowej

50 — prawidtowa sita, tj. zdolno$¢ wykonywania czynnego ruchu
z petnym oporem — 100% prawidtowej sity miesniowej

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

6. Izolowane zespoty pozapiramidowe:

utrwalony zespdt pozapiramidowy znacznie
utrudniajgcy sprawnosc¢ ustroju i wymagajacy 100
opieki 0sob trzecich

a

<

b) zespot pozapiramidowy utrudniajacy

s . B . 40-80
sprawnos¢ ustroju z zaburzeniami mowy, itp.
C) zaznaczony zespot pozapiramidowy 5-30
7. Zaburzenia rownowagi i inne poza
niedowladem zaburzenia sprawnosci
ruchowej (ataksja, dysmetria, inne
objawy zespotu mézdzkowego)
pochodzenia mézgowego:
a) uniemozliwiajace chodzenie 100
b) utrudniajgce w duzym stopniu chodzenie
X Y. 50-80
i sprawno$¢ ruchowg
c) utrudniajgce w miernym stopniu chodzenie 10—-40
i sprawno$¢ ruchowg
d) utrudniajace w niewielkim stopniu chodzenie 1-10
i sprawno$¢ ruchowg
8. Padaczka jako izolowane nastepstwo
uszkodzenia moézgu:
a) padaczka z bardzo czestymi napadami — 50-60
3 napady w tygodniu i wiecej
b) padaczka z napadami — powyzej 2 na miesigc 30-50
c) padaczka z napadami — 2 i mniej na miesigc 10-30
d) padaczka z napadami o réznej morfologii
. 1-10
— bez utrat przytomnosci

W przypadku wspdtistnienia padaczki z innymi objawami
organicznego uszkodzenia mézgu nalezy ocenia¢ wg punktu 9.

9. Zaburzenia neurologiczne i psychiczne
spowodowane organicznym
uszkodzeniem mézgu (encefalopatie)
w zaleznosci od stopnia zaburzen
neurologicznych i psychicznych:

a

&

cigzkie zaburzenia psychiczne
i neurologiczne uniemozliwiajgce
samodzielng egzystencje

80-100

b

=

encefalopatia ze zmianami
charakterologicznymi i/lub duzym deficytem
neurologicznym

50-80

©

<

encefalopatia ze zmianami
charakterologicznymi i/lub deficytem
neurologicznym o $rednim nasileniu

d) encefalopatia z niewielkimi zmianami
charakterologicznymi i/lub niewielkim
deficytem neurologicznym

UWAGA:

Rozpoznanie encefalopatii powinno by¢ potwierdzone
wystepowaniem deficytu w stanie neurologicznym i psychicznym,
udokumentowane badaniem psychiatrycznym, psychologicznym

i neurologicznym oraz zmiany w obrazie EEG, TK lub NMR.

30-50

10-30

10. Nerwice i inne utrwalone skargi
subiektywne powstate w nastepstwie
urazéw czaszkowo-moézgowych lub po
ciezkim uszkodzenia ciata:

a) skargi subiektywne zwigzane z urazem gtowy
lub z ciezkim uszkodzeniem innych czesci
ciata w zaleznosci od stopnia zaburzen
(nawracajace bole i zawroty gtowy, meczliwosc,
nadpobudliwo$¢, ostabienie pamieci, trudnosci
w skupieniu uwagi, bezsennosc itp.)

1-5

b

NS

zespot stresu pourazowego, utrwalone
nerwice zwigzane z urazem czaszkowo-
mdzgowym lub po ciezkim uszkodzeniu ciata 5-20
— w zaleznosci od stopnia zaburzen, wyma-
gajace statego leczenia psychiatrycznego

11. Zaburzenia mowy:
a) afazja catkowita (sensoryczna lub

™ . 100
sensoryczno-motoryczna) z agrafig i aleksja
b) afazja catkowita motoryczna 60
) afazja $redniego i znacznego stopnia
- y - 20-40
utrudniajgca porozumiewanie sig
d) afazja nieznacznego stopnia 10-20
12, Zespoty podwzgorzowe i inne
zaburzenia wewnatrzwydzielnicze
pochodzenia osrodkowego (moczéwka
prosta, cukrzyca, nadczynnosé
tarczycy itp.):
a) znacznie uposledzajace czynnosc ustroju 40-60
b) nieznacznie uposledzajace czynno$¢ ustroju 20-30
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Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
13. Uszkodzenie cze$ciowe lub catkowite 20. Uszkodzenia nosa (w tym ztamania
nerwdéw ruchowych gatki ocznej: kosci nosa, uszkodzenia chrzastki,
a) z objawami dwojenia obrazu, opadania ubytki czesci migkkich):
AN L - 20-35 . . .
powieki i zaburzeniami akomodacji a) uszkodzenia nosa bez zaburzen oddychania
b) z objawami dwojenia obrazu i opadania powieki 10-20 i powonienia — blizny i/lub niewielkie 1-5
) 20bj ——— be e . e znieksztatcenie nosa
) z objawami dwojenia obrazu bez opadania powieki —
4 i . N i B po b) uszkodzenie nosa z zaburzeniami oddychania
d) zaburzenia akomodacji lub inne zaburzenia 1-15 — znacznego stopnia deformacja nosa lub 5-15
czynnos$ci miesni wewnetrznych oka utrata czedci nosa
14. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite c) uszkodzenia nosa z zaburzeniami oddychania
nerwu tréjdzielnego — w zaleznosci od i powonienia — w zaleznosci od stopnia 15-20
stopnia uszkodzenia: zaburzen w oddychaniu i powonieniu
a) czuciowe (w tym neuralgia pourazowa) 1-10 d) utrata lub zaburzenia powonienia
w nastepstwie uszkodzenia przedniego dotu 1-5
b) ruchowe 1-10 czaszki:
€) czuciowo-ruchowe 5-20 €) utrata znacznej czeéci nosa lub utrata SO0
: catkowita (tacznie z koscig nosa)
15. Uszkodzenie nerwu twarzowego:
. ) ) UWAGA:
a) obwodowe catkowite z niedomykaniem 20 0 ile znacznej deformaciji nosa towarzysza blizny nosa, ocenia¢
powieki facznie wg punktu 20.
b) obwodowe czesciowe w zaleznosci od 5-15 O ile uszkodzenie nosa, warg, powiek wchodzi w zespot
nasilenia dolegliwosci - uszkodzen objetych punktem 19, nalezy stosowac ocene
©) izolowane uszkodzenie centralne 5-10 wg tego punktu (t. wg punktu 19).

UWAGA:

Wspdtistnienie uszkodzenia nerwu twarzowego z peknieciem
koéci skalistej ocenia¢ wg poz. 48.

Uszkodzenie centralne nerwu twarzowego wspotistniejace

z innymi objawami $wiadczacymi o uszkodzeniu mézgu oceniac
wg punktu 5 lub 9.

16. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite
nerwow jezykowo-gardiowego
i btednego — w zaleznosci od stopnia
zaburzen mowy, potykania, oddechu,
krazenia i przewodu pokarmowego:

a) niewielkiego stopnia 5-10
b) $redniego stopnia 10-25
c) duzego stopnia 25-50

17. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite
nerwu dodatkowego — w zaleznosci od 3-15
stopnia uszkodzenia:

18. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite
nerwu podjezykowego — w zaleznosci od 5-20
stopnia uszkodzenia:

UWAGA:

Jezeli uszkodzeniom nerwoéw czaszkowych towarzysza inne

uszkodzenia mézgu, nalezy ocenia¢ wg punktu 9.

19. Uszkodzenia powtok twarzy (blizny
i ubytki):

a) oszpecenia bez zaburzen funkcji —
w zaleznosci od rozmiaréw blizn i ubytkéw 1-10
w powtokach twarzy

b) oszpecenia z miernymi zaburzeniami funkcji
— w zaleznosci od rozmiardw blizn i ubytkéw 5-30
w powtokach twarzy oraz stopnia zaburzen funkcji

©

o

oszpecenia potaczone z duzymi
zaburzeniami funkcji — w zalezno$ci od
rozmiardéw blizn i ubytkéw w powtokach
twarzy oraz stopnia zaburzen funkcji

30-60

21. Uszkodzenia w obrebie zgbow:
a

&

utrata czesciowa korony zeba bez uszkodzen
miazgi — siekacze lub kty

b) utrata czeSciowa korony zeba bez uszkodzen

miazgi — pozostate zeby

=

0,5

C

fe3

utrata czesciowa korony zeba 15
z uszkodzeniem miazgi — siekacze lub kty !
d) utrata czesciowa korony zeba

z uszkodzeniem miazgi — pozostate zeby

e

&

catkowita utrata korony zeba z zachowaniem
korzenia — siekacze lub kty

£

fe]

catkowita utrata korony zeba z zachowaniem
korzenia — pozostate zeby

g) catkowita utrata zeba — siekacze lub kty 3
h) catkowita utrata zeba — pozostate zeby 2

1,5

i) pourazowe rozchwianie zeba 0,5

22. Uszkodzenia (ztamania, zwichniecia)
kosci oczodotu, szczeki, kosci
jarzmowej, zuchwy, stawu skroniowo-
-zuchwowego — w zaleznosci od
przemieszczen, znieksztatcen,
niesymetrii zgryzu, uposledzenia zucia,
rozwierania jamy ustnej, zaburzen
czucia:

a) nieznacznego stopnia 1-5
b) $redniego stopnia 5-10
€) znacznego stopnia 10-25
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu

UWAGA

W przypadku urazu oczodotu z dwojeniem obrazu bez zaburzen
ostrosci wzroku nalezy ocenia¢ dodatkowo wg punktu 26 b,

w przypadku zaburzen ostroéci wzroku wedtug tabeli 26 a.

W przypadku pojawienia sie duzych deficytéw neurologicznych
dotyczacych unerwienia twarzy orzeka¢ dodatkowo z punktu
wiasciwego dla danego nerwu.

Jezeli uszkodzeniom kosci twarzoczaszki towarzyszy
oszpecenie, oceniac jedynie wg punktu 19.

W przypadku ztamania zuchwy z innymi ko$¢mi twarzoczaszki,
nastepstwa uszkodzen zuchwy ocenia¢ oddzielnie od ztamania
pozostatych kosci twarzoczaszki — dodatkowo z punktu 22 lub 23.

23. Utrata szczeki lub Zzuchwy tacznie
z p iem i utratg zebow —
w zaleznosci od wielkosci ubytkow,

oszpecenia i powiktan:

15-35
40-50

a) czesciowa
b) catkowita

24. Ubytek podniebienia:

a) z zaburzeniami mowy i potykania

N X , 10-25
— w zaleznosci od stopnia zaburzen

b) z duzymi zaburzeniami mowy i potykania 25-40

— w zaleznosci od stopnia zaburzen

25. Urazy jezyka, przedsionka jamy ustnej,
warg, ubytki — w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, wielkosci ubytkow,
zaburzen mowy, trudnosci w potykaniu:

a) uszkodzenie jezyka, uszkodzenia
przedsionka jamy ustnej, warg w zaleznosci
od wielkosci uszkodzen — zmiany i ubytki
niewielkiego stopnia

b) ubytki jezyka, uszkodzenia przedsionka jamy
ustnej i warg — zmiany i ubytki $redniego 5-15
stopnia uposledzajace odzywianie

©) duze zmiany i ubytki jezyka — upo$ledzajace

T s g . 15-40
mowe i odzywianie w zalezno$ci od stopnia
d) catkowita utrata jezyka 50
B. USZKODZENIA NARZADU WZROKU
Procent
uszczerbku
na zdrowiu
26. Obnizenie ostrosci wzroku badz utrata
jednego lub obu oczu:
a) przy obnizeniu ostrosci wzroku lub utracie
wzroku jednego lub obu oczu trwaty
uszczerbek ocenia sie wg tabeli 26 a
b) dwojenie obrazu bez zaburzen ostrosci wzroku 1-10
c) utrata wzroku jednego oka z jednoczesnym 38

wytuszczeniem gatki ocznej

UWAGA:

Ostro$¢ wzroku zawsze okresla sie po korekcji szktami
zaréwno przy zmetnieniu rogowki lub soczewki, jak i przy
wspotistnieniu uszkodzenia siatkdwki lub nerwu wzrokowego.
Warto$¢ uszczerbku w punkcie 26 ¢ obejmuje réwniez
oszpecenie zwigzane z wytuszczeniem gatki ocznej.

TABELA NORM OCENY PROCENTOWE] TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU

Tabela 26 a

Ostros¢
wzroku
% g0 () el | iy | ity |l | @iy iy |l | ©

Ostrosc
wzroku
ok

a Procent trwatego uszczerbku
lewego

1,0
(10/10)

09(910)| 25 | 5 | 75| 10 [125] 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40
08(8/10)) 5 | 75| 10 [125| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45
07(710)| 75 | 10 |12,5| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50
06(6/10)| 10 |125| 15 | 20 | 25 [ 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55
(
(

0 [25| 5 | 75|10 |125| 15 | 20 | 25 | 30 | 35

05(510)/12,5| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60
04(4/10)| 15 | 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65
03(3/10)| 20 | 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70
02(2/10)| 25 | 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70 | 80
0,1(1/10)| 30 | 35 | 40 | 45 | 50 | 55 | 60 | 65 | 70 | 80 | 90

0 |35 |40 |45 | 50 | 55|60 | 65|70 | 80 | 90 | 100

27. Porazenie nastawnosci (akomodacji)
przy braku zaburzen ostrosci wzroku

po korekcji:
a) jednego oka 15
b) obu oczu 30
UWAGA:

W przypadku pseudosoczewkowatosci bez zaburzen ostrosci
wzroku ocenia¢ wg punktu 27, w przypadku niedajacych sie
skorygowac zaburzen ostrosci wzroku wg punktu 34.

28. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek
urazéw tepych:

wg tabeli

a) z zaburzeniami ostrosci wzroku 26 a

b) z widocznym defektem kosmetycznym lub
deformacja w obrebie gatki ocznej, blizny 1-5
rogowki — bez zaburzen ostrosci wzroku

29. Uszkodzenie gatki ocznej — wskutek
urazéw drazacych oraz nieusuniete
ciato obce oczodotu:

wg tabeli

a) z zaburzeniami ostrosci wzroku
26 a

b) z widocznym defektem kosmetycznym lub
deformacja w obrebie gatki ocznej, blizny 1-5
rogowki — bez zaburzen ostrosci wzroku

c) nieusuniete ciato obce wewnatrzgatkowe wg tabeli
z obnizeniem ostrosci wzroku 26 a+ 10%
d) nieusuniete ciato obce wewnatrzgatkowe bez 10
obnizenia ostrosci wzroku
e) nieusuniete ciato obce oczodotu 1-5
30. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek
urazéw chemicznych, termicznych,
P d ,J‘l pruuui::l i i
elektromagnetycznym oraz energia
elektryczna:
a) w zaleznosci od zaburzen ostrosci wzroku wgzzal;ell
b) bez zaburzen ostrosci wzroku 1-5



Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
31. Koncentryczne zwezenie pola widzenia b) z zaburzeniem poa widzenia i ostrosci
ocenia¢ wg ponizszej tabeli 31 wzroku ocenia¢ wg tabeli ostrosci wzroku
w zaleznosci od — mniej lub bardziej (poz. 26 a) oraz tabeli koncentrycznego
korzystnej lokalizacji zwezenia pola zwezenia pola widzenia (poz. 31), z tym
widzenia. zastrzezeniem, ze ogdlny procent uszczerbku
nie moze wynosi¢ wiecej niz 35% za jedno
Tabela 31 oko i 100% za oba oczy
o Przy nienaru- W obu Przy $lepocie 38. Wytrzeszcz tetniacy — w zaleznosciod | 50-100
Zwezenie do szonym ) ia
" oczach drugiego oka stopnia:
drugim oku
60° 0 0 20—35% 39. Za¢ma urazowa — ocenia¢ wg tabeli
50° 1-5% 10—15% 35_45% ostrosci wzroku (poz. 26 a).
40° 5—10% 15—25% 45—55% 40. Przewlekle zapalenie spojowek,
30° 10—15% 25-50% 55—70% uszkodzenia powiek (oparzenia,
20° 15-20% | 50—80% | 70—85% urazy itp.):
10° 20-25% | 80—90% | 85—95% a) niewielkie zmiany ' =5
ponizej 10° | 25-35% 90— 95% | 95-100% b) duze zmiany, blizny i zrosty powiek 5-10
powodujace niedomykalnos¢
Procent UWAGA:
Suma orzeczonego uszczerbku na zdrowiu z tytutu uszkodzen
uszczerbku . . L P -
. poszczegolnych struktur oka nie moze przekroczy¢ wartosci
na zdrowiu . " N
uszczerbku przewidzianej za catkowitg utrate wzroku w jednym
32. Potowicze i inne niedowidzenia: oku (35%) lub w obu oczach (100%).
a) dwuskroniowe 60 Jezeli uraz pQV\{|ek wchodzi w sktad uszkodzen innych czesci
twarzy, ocenia¢ wedtug punktu 19 lub 22.
b) dwunosowe 30
) jednoimienne 30 C. USZKODZENIA NARZADU SEUCHU
d) inne ubytki pola widzenia (jednooczne) 1-5
Procent
33. Bezsoczewkowos$¢ bez wspétistnienia uszczerbku
zaburzen ostrosci wzroku po korekcji: na zdrowiu
a) w jednym oku 25 41. Uposledzenie ostrosci stuchu:
b) w obu oczach 40 a) Przy uposledzeniu ostrosci stuchu trwaty

UWAGA:

W przypadku gdy wspdtistniejg niedajace sie skorygowac
zaburzenia ostrosci wzroku, ocenia sie dodatkowo

wg tabeli 26 a z ograniczeniem do 35% dla jednego oka i 100%
za oba oczy.

34. Pseudosoczewkowos¢ przy
wspotistnieniu niepoddajacych sie
korekcji zaburzen ostrosci wzroku:

wg tabeli
a) w jednym oku 26,2!;3:3'
15-35
wg tabeli
26 aw gra-
b) w obu oczach nicach
30-100
35. Zaburzenia w droznosci przewodow
tzowych (tzawienie) — w zaleznosci
od stopnia i natezenia:
a) w jednym oku 5-10
b) w obu oczach 10-15
36. Odwarstwienie siatkéwki jednego oka 15
— oceniac wg tabeli 26a i 31 nie mniej niz:
37. Jaskra:
a) bez zaburzen pola widzenia i ostrosci wzroku ‘ 2

uszczerbek ocenia sie wg nizej podanej tabeli:

Tabela41 a

Obliczanie procentowego uszczerbku na zdrowiu z tytutu utraty
stuchu wg Rosera (w mod.)

Ucho prawe

025dB | 26-40dB | 4170d | FOW:
70 dB

Ucho lewe
0-25 dB 0 5% 10% | 20%
26-40 dB 5% 1506 | 20% | 30%
41-70 dB 10% | 20% | 30% | 40%
pow. 70 dB 20% | 30% | 40% | 50%

UWAGA:

Oblicza sie oddzielnie $rednig dla ucha prawego i lewego,
biorgc pod uwage czestotliwosci dla 500, 1000 i 2000 Hz.
Jezeli réznica pomiedzy wartosciami dla 500 Hz i 2000 HZ jest
wieksza niz 40 dB, ubytek stuchu wylicza sie jako $rednig

z czterech progdw : 500, 1000, 2000 i 4000 Hz. Jezeli réznica
pomiedzy warto$ciami dla 500 Hz i 2000 Hz jest wieksza niz
40 dB, ale prog styszalnosci dla 4000 Hz jest lepszy niz dla
2000 Hz, ubytek stuchu wylicza sie jako $rednig z trzech
progdéw 500, 1000, 4000 Hz.
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu

b) pourazowe szumy uszne — w zaleznosci

od stopnia nasilenia
UWAGA:
Jezeli szum uszny towarzyszy deficytowi stuchu, nalezy
ocenia¢ wytacznie wedtug tabeli 41 a, natomiast jezeli
towarzyszy zaburzeniom réwnowagi, to ocenia¢ wg punktu 47.

1-5

42, Urazy matzowiny usznej:
a) znieksztatcenie matzowiny (blizny, oparzenia

i odmrozenia) lub utrata czesci matzowiny 1-10
— w zaleznosci od stopnia uszkodzen
b) catkowita utrata jednej matzowiny 15
c) catkowita utrata obu matzowin 30

43. Zwezenie lub zarosniecie zewnetrznego

przewodu stuchowego — jednostronne ocenia¢ wg

lub obustronne z ostabieniem lub tabeli 41 a
przytepieniem stuchu:
44. Przewlekte ropne zapalenie ucha
$rodkowego:
a) jednostronne 5|
b) obustronne 10
45. Przewlekte ropne zapalenie ucha
srodkowego powiktane perlakiem,
proéchnicg kosci lub polipem ucha
— w zaleznosci od stopnia powiktan:
a) jednostronne 5-15
b) obustronne 10-20
46. Uszkodzenie ucha srodkowego, btony
bebenkowej, kosteczek stuchowych:
a) bez uposledzenia stuchu, w zaleznosci s

od blizn, znieksztatcen

< . Ocenia¢ wg
b) z uposledzeniem stuchu tabeli 41 a
47. Uszkodzenie ucha wewnetrznego:

a) z uszkodzeniem czesci stuchowej Oceniac wg

tabeli 41 a
b) z uszkodzeniem czesci statycznej (zawroty
gtowy, nudnosci, niewielkie zaburzenia 1-20
réwnowagi)
©) z uszkodzeniem czesci statycznej (zawroty
gtowy, zaburzenia rownowagi utrudniajgce 20-50
poruszanie sie, nudnosci, wymioty)
d) z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej 30-60
— w zaleznosci od stopnia uszkodzenia -
48. Uszkodzenie nerwu twarzowego tacznie
z peknieciem kosci skalistej:
a) jednostronne — w zaleznosci od stopnia 10225
uszkodzenia -
b) dwustronne 25-60

D. USZKODZENIA SZYI, KRTANI, TCHAWICY
I PRZELYKU

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

49. Uszkodzenie gardta z uposledzeniem
. 5-10
funkcji:
50. Uszkodzenie lub zwezenie krtani,
uszkodzenie nerwéw krtaniowych,
pozwalajace na obchodzenie sie bez
rurki tchawiczej — w zaleznosci
od stopnia uszkodzenia:

a) niewielka okresowa dusznos$¢, chrypka 5-10

b) $wist krtaniowy, dusznos¢ przy 10-30
umiarkowanych wysitkach, zachtystywanie sie
51. Uszkodzenie krtani, powodujace
koniecznos¢ statego noszenia rurki
tchawiczej:

a) z zaburzeniami gtosu — w zaleznosci
od stopnia

b) z bezgtosem 60

35-50

52. Uszkodzenie tchawicy — w zaleznosci
od stopnia jej zwezenia:
a) bez niewydolnosci oddechowej 1-10

b) dusznos¢ w trakcie wysitku fizycznego 10-20

¢) dusznos$¢ w trakcie chodzenia po poziomym
odcinku drogi wymagajaca okresowego
zatrzymania sie w celu nabrania powietrza

20-40

d) duze zwezenie potwierdzone badaniem
bronchoskopowym z dusznoécig
spoczynkowa

40-60

53. Uszkodzenie przetyku:

a) ze zwezeniem bez zaburzen w odzywianiu 1-5

b) z czeSciowymi trudnosciami w odzywianiu
— w zaleznosci od stopnia upo$ledzenia stanu 5-30
odzywiania

€) odzywianie tylko ptynami 50

d) catkowitg niedroznos¢ przetyku ze statg
przetoka zotagdkowa

54, Uszkodzenie tkanek miekkich skory,
miegséni, naczyn — w zaleznosci od blizn,
ruchomosci szyi, ustawienia gtowy:

a) zmiany niewielkiego stopnia 1-5

b) zmiany $redniego stopnia 5-15

c) rozlegte blizny, w znacznym stopniu

ograniczona ruchomos¢ szyi
z niesymetrycznym ustawieniem gtowy

UWAGA:

Uszkodzenie tkanek miekkich z jednoczesnym uszkodzeniem
kregostupa szyjnego ocenia¢ wg punktu 89.

15-30
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E. USZKODZENIA KLATKI PIERSIOWEJ] I ICH
NASTEPSTWA

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

55. Urazy czesci miekkich klatki piersiowej,
grzbietu — w zaleznosci od znieksztat-
cenia, rozlegtosci blizn, ubytkow
miegsni i stopnia uposledzenia
oddychania:

a) znieksztatcenia, ubytki i blizny

nieograniczajgce ruchomosci klatki piersiowej

b) mierne ograniczenie ruchomosci klatki

piersiowej — blizny, ubytki miesniowe
z niewielkim zmniejszeniem wydolnosci
oddechowej

C,

o

$redniego stopnia ograniczenie ruchomosci
klatki piersiowej — blizny, ubytki miesniowe ze
$rednim zmniejszeniem wydolnosci
oddechowej

d) znacznego stopnia ograniczenie ruchomosci
klatki piersiowej, rozlegte $ciggajace blizny,
duze ubytki miesniowe ze znacznym
zmniejszeniem wydolnosci oddechowej

UWAGA:
Stopnie uposledzenia wydolnosci oddechowej zawarte s
w uwadze po punkcie 62.

10-25

25-40

56. Utrata brodawki:

a) czesciowa w zaleznosci od rozlegtosci blizn 1-10
b) catkowita utrata brodawki — w zaleznosci
S 10-15
od pici i wieku
UWAGA:

Stopien uszczerbku na zdrowiu po catkowitej utracie brodawki
oceniac rowniez wg przewidywanej utraty funkcji.

57. Uszkodzenie lub utrata sutka
w zaleznosci od wielkosci ubytkéw
i blizn:
a) czesciowe uszkodzenie lub czesciowa utrata

w zaleznoéci od wielkosci ubytku =g
b) ;a’r!(omta utrata sutka — w zaleznosci od ptci 20-25
i wieku
C) utrata sutka z czescig miesnia piersiowego 30-35

w zaleznosci od pici i wieku

UWAGA:
Stopien uszczerbku na zdrowiu po catkowitej utracie sutka
oceniac rowniez wg przewidywanej utraty funkcji.

58. Ztamania zeber:
a) zebra — bez znieksztatcen 1

b) zeber — bez znieksztatcen, bez zmniejszenia
wydolnosci oddechowej

c) zebra lub zeber z obecnoscig znieksztatcen
i bez zmniejszenia wydolnosci oddechowej

d) ztamania zeber z miernym ograniczeniem
ruchomosci klatki piersiowej — z niewielkiego
stopnia zmniejszeniem wydolnosci
oddechowej

€) ztamania zeber ze $redniego stopnia
ograniczeniem ruchomosci klatki piersiowej
— ze $redniego stopnia zmniejszeniem
wydolnosci oddechowej

10-25

Procent
uszczerbku
na zdrowiu
f) ztamania zeber ze znacznego stopnia
ograniczeniem ruchomosci klatki piersiowej, 25-40

ze znacznym zmniejszeniem wydolnosci
oddechowej

UWAGA:
Stopnie uposledzenia wydolnosci oddechowej zawarte sg
w uwadze po punkcie 62.

59. Ztamanie mostka:
a) bez znieksztatcen 1-3
b) z obecnoscig znieksztatcen 3-10

60. Ztamania zeber lub mostka powiktane
przewlektym zapaleniem kosci,
obecnoscig ciat obcych (z wyjatkiem ciat
obcych zwigzanych z zastosowaniem
technik operacyjnych), przetokami — 1-15
ocenia sie wg poz. 58—59, zwiekszajac
stopien uszczerbku — w zaleznosci
od stopnia powiktan i uposledzeni
funkcji o:

61. Uszkodzenie ptuc i optucnej (zrosty
optucnowe, uszkodzenie tkanki ptucnej,
ubytki tkanki ptucnej, ciata obce itp.):

a) uszkodzenie ptuc i optucnej bez cech

niewydolno$ci oddechowej o
b) z objawami niewydolnosci oddechowej
B B 5-10
niewielkiego stopnia
c) z objawami niewydolno$ci oddechowej
z 5 5 10-25
Sredniego stopnia
d) z nievyydolnoscia oddechowg znacznego 25-40
stopnia
62. Uszkodzenie tkanki ptucnej powikiane
przetokami oskrzelowymi, ropniem pluc 40-80

— w zaleznosci od stopnia niewydolnosci
oddechowej:

UWAGA:

Przy ocenie wg punktow 55, 58, 61 i 62 poza badaniem
rentgenowskim, uszkodzenia tkanki ptucnej i stopnie
niewydolnosci oddechowej muszg by¢ potwierdzone badaniem
spirometrycznym i/lub badaniem gazometrycznym.

W przypadku gdy nastepstwa obrazen klatki piersiowej sg
oceniane z kilku punktow tabeli, a niewydolno$¢ oddechowa
towarzyszy tym nastepstwom, trwaty uszczerbek na zdrowiu
wynikajacy ze stopnia niewydolnosci oddechowej ustala sie
wytgcznie w oparciu o jeden z tych punktéw.

Stopnie uposledzenia wydolnosci oddechowej:

— niewielkiego stopnia zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC

70-80%, FEV1 70-80%, FEV1%VC — 70-80% — w odniesieniu
do wartosci naleznych,

— $redniego stopnia zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC

50-70%, FEV1 50-70%, FEV1%VC 50-70% — w odniesieniu do
warto$ci naleznych,

— znaczne zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC ponizej

50%, FEV1 ponizej 50%, FEV1%VC ponizej 50% —
w odniesieniu do wartosci naleznych.

TABELA NORM OCENY PROCENTOWE] TRWALEGO USZCZERBKU NA ZDROWIU



Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
63. Uszkodzenie serca lub osierdzia: 64. Uszkodzenia przepony — rozerwanie
a) z wydolnym uktadem krazenia, EF powyzej przepony, przep y przep >
55%, powyzej 10 MET, bez zaburzeri 5-10 —w zaleznosci od stopnia zaburzen
kurczliwogci funkcji przewodu pokarmowego,
. oddychania i krazenia:
b) I klasa NYHA, EF 50-55%, powyzej 10 MET, 10-20 , . .
niewielkie zaburzenia kurczliwosci a) bez zaburzen funkcji — np. po leczeniu 1.5
operacyjnym
c) II klasa NYHA, EF 45%-55% 7-10 MET, 20-40 b) zab ia niewielki topni 5-10
umiarkowane zaburzenia kurczliwosci ) za urzen!a r"newu? 1€go s o_pn|a B
d) III klasa NYHA, EF 35%- 45 %, 5—7 MET, 2060 Opzablizenabedniccisonna 10=20
nasilone zaburzenia kurczliwosci d) zaburzenia duzego stopnia 20-40
o L
e) IV klasa NYHA, EF <35%, ponizej 5 MET, 60-90

znaczne zaburzenia kurczliwosci

UWAGA:

Stopien wydolnosci uktadu krazenia musi by¢ oceniony na
podstawie badania klinicznego, badan obrazowych serca i/lub
badania EKG wysitkowego. Przy zaliczaniu nastepstw do
poszczegdlnych podpunktéw muszg by¢ spetnione co najmniej
dwa kryteria.

Klasyfikacja NYHA — klasyfikacja Nowojorskiego
Towarzystwa Kardiologicznego wyréznia
nastepujace stany czynnos$ciowe serca:

Choroba serca bez ograniczenia fizycznej
aktywnosci. Podstawowa aktywnosc fizyczna nie
powoduje zmeczenia, dusznosci, kotatania serca
i bolow wiencowych.

Choroba serca powodujgca niewielkie
ograniczenia aktywnosci fizycznej. Dobre
samopoczucie w spoczynku. Podstawowa
aktywnos¢ powoduje zmeczenie, dusznosé,
kotatanie serca, bdle wiencowe.

Klasa I.

Klasa II.

Choroba serca powodujgca ograniczenie
aktywnosci fizycznej. Dobre samopoczucie

w spoczynku. Mniejsza niz podstawowa
aktywnosc¢ fizyczna powoduje zmeczenie,
duszno$é, kotatanie serca, bdle wiencowe.
Choroba serca, ktdra przy jakiejkolwiek
aktywnosci fizycznej wywotuje dyskomfort.
Objawy niewydolnosci serca lub niewydolnosci
wiencowej moga wystepowaé nawet

w spoczynku. Jesli zostanie podjeta jakakolwiek
aktywno$c¢ fizyczna, wzrasta dyskomfort.

Klasa III.

Klasa IV.

Definicja EF — frakcja wyrzutowa lewej komory:

Frakcja wyrzutowa lewej komory — ilo$¢ krwi wyptywajaca

z lewej komory do uktadu krazenia podczas skurczu serca.
Frakcja wyrzutowa jest zwykle wyrazana w procentach jako
stosunek objetosci krwi wyptywajacej w czasie skurczu z lewej
komory do catkowitej objetosci lewej komory. Frakcja wyrzutowa
okresla zdolno$¢ serca do skurczu i jest wyktadnikiem wydolnosci
serca. W przypadku choroby serca prowadzacej do jego
niewydolnosci, frakcja wyrzutowa wynosi zwykle ponizej 50%.

Definicja rownowaznika metabolicznego — MET,
stosowanego przy ocenie proby wysitkowej:

MET-y (MET — réwnowaznik metaboliczny jest jednostka
spoczynkowego poboru tlenu, ok. 3,5 ml tlenu na kilogram masy
ciata na minute) uzyskuje sie, dzielac objetos¢ tlenu (w ml/min)
przez iloczyn: masy ciata (w kg) x 3,5. Liczbe 3,5 przyjmuje sie
jako warto$¢ odpowiadajgca zuzyciu tlenu w spoczynku i wyraza
w mililitrach tlenu na kilogram masy ciata na minute.

F. USZKODZENIA BRZUCHA I ICH NASTEPSTWA

Procent
uszczerbku
na zdrowiu
65. Uszkodzenia powtok jamy brzusznej
(przepukliny urazowe, przetoki, blizny
itp.), okolicy ledzwiowej i krzyzowej
— w zaleznosci od charakteru blizn,
ubytkéw, umiejscowienia i rozmiaréw
uszkodzenia:
a) blizny, niewielkie ubytki tkanek 1-5
b) rozlegte przero$niete, Sciggajace blizny,
AR ! 5-15
ubytki migesniowe, przetrwate przepukliny
c) przetoki 15-30
UWAGA:

Za przepukliny urazowe uwaza sie przepukliny spowodowane
pourazowym uszkodzeniem powtok brzusznych

(np. po rozerwaniu miesni powtok brzusznych).

Nie podlegajg orzekaniu przy ustalaniu nastepstw
nieszczesliwego wypadku przepukliny, do ujawnienia ktérych
doszto w wyniku wysitku fizycznego lub dzwigniecia ciezaru.

66. Uszkodzenia zotadka, jelit, sieci, krezki
jelita:

a) bez zaburzen funkcji przewodu pokarmowego 1-5

b) z niewielkiego stopnia zaburzeniami funkgcji
i dostatecznym stanem odzywiania

c) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym
stanem odzywiania — w zaleznosci od stopnia 5-40
zaburzen i stanu odzywiania

5-15

d) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym
stanem odzywiania — odzywianie jedynie 50
pozajelitowe

67. Przetoki jelitowe, katowe i odbyt
sztuczny — w zaleznosci od mozliwosci
zaopatrzenia sprzetem stomijnym
i miejscowych powiktan przetoki:

a) jelita cienkiego

b) jelita grubego

30-80
20-70

68. Uszkodzenie duzych naczyn
krwionosnych jamy brzusznej i miednicy
niepowodujace uposledzenia funkcji 1-10
innych narzadéw w zaleznosci od
rozlegtosci uszkodzenia naczyn:

69. Uszkodzenie odbytu, zwieracza odbytu:
a) blizny, zwezenia, niewielkie dolegliwosci 1-5

b) powodujace state, catkowite nietrzymanie

katu i gazéw 60
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu

70. Uszkodzenia odbytnicy:

a) petnoscienne uszkodzenie — bez zaburzen
funkcji

b) wypadanie btony Sluzowej

c) wypadanie odbytnicy w zaleznosci od stopnia
wypadania

71. Uszkodzenia $ledziony:

a) leczone zachowawczo (krwiak, pekniecie
narzadu — potwierdzone badaniem obrazowym)

b) leczone operacyjnie z zachowaniem narzadu 5
©) utrata u os6b powyzej 18 roku zycia 15

d) utrata u oséb ponizej 18 roku 20

72. Uszkodzenie watroby i przewodéw
26tciowych, pecherzyka zétciowego lub
trzustki — w zaleznosci od powiktan
i zaburzen funkgcji:

a) bez zaburzen funkcjonalnych, utrata
pecherzyka zétciowego

b) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu A
wg Childa-Pugha, zaburzenia czynnosci
zewnatrzwydzielniczej trzustki niewielkiego
stopnia lub utrata czesci narzadu

c) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu B
wg Childa-Pugha, zaburzenia czynnosci
zewnatrz- i wewnatrzwydzielniczej trzustki
$redniego stopnia lub utrata znacznej czesci
narzadu

d) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu C
wg Childa-Pugha, ciezkie zaburzenia czynnosci
zewnatrz- i wewnatrzwydzielniczej trzustki

UWAGA:

Przetoke trzustkowg oceniac wg ilosci wydzielanej tresci,

stopnia wydolno$ci zewnatrzwydzielniczej oraz zmian wtérnych

powitok jamy brzusznej wg punktu 72 b—d.

Przetoke zdtciowg oceniac wg iloci wydzielanej tresci oraz

zmian wtornych powtok brzusznych wg punktu 72 b—d.

Zwezenia drdg zdtciowych orzeka¢ wg czestosdci nawrotow

zapalen drog zoétciowych oraz zmian wtérnych w watrobie wg

punktu 72 b—d.

15-40

20-60

Klasyfikacja Childa-Pugha
— w odniesieniu do wartosci naleznych

G. USZKODZENIA NARZADOW MOCZOWO-PLCIOWYCH

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Parametr Liczba punktow

1 2 3
Albumina
(el e >3,5 2,8-3,5 <2,8
Bilirubina
(umol/l) w sur. <25 25-40 >40
Czas protrom-
binowy (sek. <4 4-6 >6
ponad norme)
Wodobrzusze brak niewielkie nasilone
MESe brak I-I1° III-IV°
encefalopatii

GRUPA A — 5-6 pkt, GRUPA B — 7-9 pkt, GRUPA C — 10-15 pkt

73. Uszkodzenie nerek:

a) uszkodzenie nerki bez zaburzen funkcji
(krwiak, peknigcie narzadu — potwierdzone 1-5
badaniem obrazowym)

b) uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek
powodujace uposledzenie ich funkcji —
w zaleznoéci od stopnia uposledzenia funkcji

10-25

74. Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej 35

h : o
ipr od jacej

75. Utrata jednej nerki przy uposledzeniu
funkcjonowania drugiej nerki —
w zaleznosci od stopnia uposledzenia
funkcji pozostatej nerki:

40-75

76. Uszkodzenie moczowodu, powodujace
zwezenie jego $wiatta:

a) niepowodujace zaburzen funkcji 1-5
b) z zaburzeniem funkcji uktadu moczowego 5-20

77. Uszkodzenie pecherza — w zaleznosci od
stopnia zmni lia jego pojemnosci,
zaburzen w oddawaniu moczu,
przewlektych stanéw zapalnych:

a) bez zaburzen funkgji 1-5

b) niewielkiego i $redniego stopnia zaburzenia
funkcji

c) znacznego stopnia zaburzenia funkcji

78. Przetoki gornych drég moczowych,
pecherza moczowego i cewki moczowej:
a) uposledzajace jakos¢ zycia (w zaleznosci od
mozliwosci i sposobu zaopatrzenia przetoki
i innych zaburzen wtdrnych) w stopniu $rednim

10-25

b) uposledzajace jakos¢ zycia (w zaleznosci od
mozliwosci i sposobu zaopatrzenia przetoki
i innych zaburzen wtérnych) w stopniu znacznym

25-50

79. Zwezenia cewki moczowej:

a) powodujgce trudnosci w oddawaniu moczu,

bez nawracajacych zakazen >=ilD

15-30
30-75

b) z nawracajgcymi zakazeniami

€) z nietrzymaniem moczu lub zaleganiem moczu
UWAGA:

Stopien zaburzen w oddawaniu moczu powinien by¢ potwierdzony
badaniami urodynamicznymi.

80. Utrata pracia: 40
81. Uszkodzenie lub cze$ciowa utrata pracia

— w zaleznosci od stopnia uszkodzenia
i zaburzenia funkcji:

5-30

82. Uszkodzenie lub utrata jednego jadra,
jajnika oraz pozostatych struktur uktadu
rozrodczego (nie ujetych w pozostatych
punktach tabeli) — w zaleznosci od
stopnia uszkod: ia i uposled. i
funkgcji:
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu
83. Utrata obu jader lub obu jajnikow: 40
84. Pourazowy wodniak jadra:
a) wyleczony operacyjnie 2
b) w zaleznoéci od nasilenia zmian 2-10
85. Utrata lub uszkodzenie macicy:
a) uszkodzenie lub czesciowa utrata 5-20
b) utrata w wieku do 50 lat 40
c) utrata w wieku powyzej 50 lat 20
86. Uszkodzenie krocza, worka
mosznowego, sromu, pochwy,
posladkow:
a) blizny, ubytki, deformacje 1-10
b) wypadanie pochwy 5-10
c) wypadanie pochwy i macicy 30
H. OSTRE ZATRUCIA, NAGLE DZIALANIA
CZYNNIKOW CHEMICZNYCH, FIZYCZNYCH
I BIOLOGICZNYCH
Procent
uszczerbku
na zdrowiu

I. USZKODZENIA KREGOSLUPA, RDZENIA
KREGOWEGO I ICH NASTEPSTWA

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

87. Nagte zatrucia gazami oraz
substancjami i produktami
chemicznymi:

a) ze stwierdzong utratg przytomnosci,
obserwacjg szpitalna, lecz bez trwatych 1-5
wtornych powiktan

b) powodujace trwate uposledzenie funkcji

narzadéw lub uktadéw w stopniu $rednim 10-20

c) powodujace trwate uposledzenie funkcji
narzadéw lub uktadéw w stopniu znacznym

— ocenia¢ wedtug pozycji odpowiednich dla
danego narzadu lub uktadu.

15-25

d) uszkodzenie uktadu krwiotwdrczego

88. Inne nastepstwa zatrué oraz ogélne
nastepstwa dziatania czynnikow
chemicznych, fizycznych i biologicznych
(porazenia pradem, porazenia piorunem,
nastepstwa ukaszen) — w zaleznosci od
stopnia uszkodzenia:

a) ze stwierdzong utratg przytomnosci,
obserwacjg szpitalna, lecz bez trwatych 1-5
wtérnych powiktan

b) powodujace trwate uposledzenie funkcji
narzadoéw lub uktadéw w stopniu $rednim

c) powodujace trwate uposledzenie funkcji
narzadéw lub uktadéw w stopniu znacznym
— oceniac wedtug pozycji odpowiednich dla
danego narzadu lub uktadu

UWAGA:

Uszkodzenie wzroku i stuchu ocenia¢ wg odpowiednich tabel 26 a,
31, 41.

Miejscowe nastepstwa dziatania czynnikdw chemicznych,
fizycznych i biologicznych ocenia¢ wedtug punktéw
odpowiednich dla danej okolicy ciata.

89. Uszkodzenie kregostupa w odcinku

szyjnym:

a) skrecenie, sttuczenie, niewielkie uszkodzenie
aparatu wiezadtowego — z przemieszczeniem
kregéw ponizej 3 mm lub niestabilno$¢ 1-5
katowa ponizej 12° — w zaleznosci od stopnia
zaburzenia ruchomosci

b

S

ze ztamaniem blaszki granicznej lub
kompresja trzonu kregu do 25% wysokosci
kregu, inne ztamanie kregu powodujgce
znieksztatcenie sredniego stopnia,
podwichnigcie (potwierdzone 5-15
czynnosciowymi badaniami RTG), stan po
usunieciu jadra miazdzystego, usztywnienie
operacyjne — w zaleznosci od stopnia
zaburzenia ruchomosci

©

o

ztamanie z kompresja trzonu powyzej 25%,
inne ztamanie kregu powodujace
znieksztatcenie duzego stopnia, zwichniecie,
usztywnienie operacyjne — w zaleznosci od
stopnia zaburzenia ruchomosci

15-40

d) catkowite zesztywnienie z niekorzystnym
ustawieniem gtowy

UWAGA:

Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej niz
jednego jadra miazdzystego — ocenia¢ wedtug punktu 89 b lub ¢
w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia
ruchomosci.

Jezeli jedyna przyczyng ograniczenia ruchomosci kregostupa
szyjnego jest zespot bolowy korzeniowy, orzekac wytgcznie
wedtug pozycji 95.

50

90. Uszkodzenie kregostupa w odcinku

piersiowym (Th1-Th11):

a) ztamanie blaszki granicznej lub kompresja
trzonu kregu do 25% wysokosci kregu, inne
ztamanie kregu powodujace znieksztatcenie
$redniego stopnia, stan po usunieciu jadra
miazdzystego — w zaleznosci od stopnia
zaburzenia ruchomosci

1-10

b

=

zkamanie z kompresja trzonu powyzej 25%,
inne ztamanie kregu powodujace
znieksztatcenie duzego stopnia, zwichniecie,
usztywnienie operacyjne — w zaleznosci od
stopnia zaburzenia ruchomosci

10-20

©

o

catkowite zesztywnienie — w zaleznosci od
ustawienia kregostupa

UWAGA:

Ztamanie wiecej niz jednego kregu lub usuniecie wiecej niz
jednego jadra miazdzystego — ocenia¢ wedtug punktu 90 b lub ¢
w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia
ruchomosci.

20-30

91. Uszkodzenie kregostupa w odcinku
piersiowym i ledzwiowym (Th12-L5):
a) skrecenie, sttuczenie, z niewielkim
uszkodzeniem aparatu wiezadtowego
— w zaleznosci od stopnia zaburzenia
ruchomosci
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Procent Procent
uszczerbku uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
b) ztamanie blaszki granicznej lub kompresja ¢) $redniego stopnia niedowfad koriczyn
trzonu kregu do 25% wysokosci kregu, inne gornych lub dolnych — 3° w skali Lovettea,
ztamanie kregu powodujace znieksztatcenie 5.15 zespot Brown-Sequarda, bedacy nastepstwem
$redniego stopnia, stan po usunieciu jadra potowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku
R L 5 3 A ) n 30-60
miazdzystego — w zaleznosci od stopnia szyjnym z niedowtadem konczyn 3° w skali
zaburzenia ruchomosci Lovette'a, lub potowicze uszkodzenie rdzenia
¢) zlamanie z kompresja trzonu powyzej 25%, w odcinku piersiowym —z nl_edowlad?m
inne ztamanie kregu powodujace konczyny dolnej 0-2° w skali Lovette’a
znieksztatcenie duzego stopnia, zwichniecie, 15-30 d) niewielki niedowtad kofczyn gornych i/lub
usztywnienie operacyjne — w zaleznosci od dolnych — 4° w skali Lovette’a z zaburzeniami
stopnia zaburzenia ruchomosci ze strony zwieraczy i zaburzeniami ze strony
d) zesztywnienie — w zaleznoéci od ustawienia narzaddw piciowych, zespot
kregostupa 30-40 Brown_—Sequarda, bedac_y nastepstwem
potowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku
UWAGA: . o szyjnym z niedowtadem koriczyn 4° w skali 5-40
Jezeli lzlama{'nu ThlZ towarzysgy ztamanie sasiedniego kregu Lovette’a lub pofowicze uszkodzenie rdzenia
w odcinku piersiowym, ocenia wedtug punktu 91 tabeli. - w odcinku piersiowym — z niedowtadem
Ztamanie wigcej niz jednego kregu lub usunigcie wigcej niz koriczyny dolnej 3-4° w skali Lovette’a,
Jednego jadra miazdzystego oceniaC wedtug punktu 91 b lub ¢ izolowane zaburzenia ze strony zwieraczy
w zsleznqsq od stopnia znieksztatcenia i zaburzenia i narzadéw piciowych, zespét stozka koficowego
ruchomosci. , , X
Jezeli jedyna przyczyna ograniczenia ruchomoséci kregostupa €) niewielki niedowtad konczyn gomych iflub
ledzwiowego jest zespdt bolowy korzeniowy, ocenia¢ wylacznie dolnych — 4° w skali Lovette‘a bez zaburzen 530

wedtug punktu 95.

Kregozmyk rzekomy (zwyrodnieniowy) i prawdziwy (na tle
kregoszczeliny) nie jest traktowany jako nastepstwo
nieszczesliwego wypadku.

92, Izolowane ztamanie wyrostkow
poprzecznych lub oscistych kregu,
kosci guzicznej:

a) ztamanie jednego wyrostka poprzecznego lub

fos N Py ) N 1-2
oscistego kregu, ztamanie kosci guzicznej
b) mnogie ztamanie wyrostkéw poprzecznych
lub oscistych kregow (w zaleznosci od liczby, 2-10

stopnia przemieszczenia i ograniczenia
ruchomosci kregostupa)

UWAGA:
W przypadku istnienia zespotu bélowego guzicznego
w zwigzku ze sttuczeniem lub ztamaniem kosci guzicznej
ocenia¢ wytacznie wg punktu 95 h.

93. Uszkodzenia kregostupa powiktane
zapaleniem kregow, obecnoscia ciata
obcego (z wyjatkiem ciat obcych
zwigzanych z zastosowaniem technik
operacyjnych) itp. — ocenia sie wg poz.
89-92, zwiekszajac stopien uszczerbku o:

94. Uszkodzenie rdzenia kregowego:

a) porazenie kofczyn goérnych i/lub dolnych
0-1° w skali Lovette'a, gteboki niedowtad
czterokonczynowy 2° w skali Lovette’a,
zespot Brown-Sequarda, bedacy 100
nastepstwem potowiczego uszkodzenia
rdzenia w odcinku szyjnym z porazeniem
koriczyn 0-1° w skali Lovette’a

b) gteboki niedowtad konczyn gérnych lub
dolnych — 2° w skali Lovette’a, niedowtad
czterokonczynowy 3° w skali Lovette'a,
zesp6t Brown-Sequarda, bedacy
nastepstwem potowiczego uszkodzenia
rdzenia w odcinku szyjnym z niedowtadem
konczyn 2° w skali Lovette’a

60-80

ze strony zwieraczy i narzadow piciowych,
zaburzen troficznych

UWAGA:

Ocena porazen zwieraczy i zaburzen ze strony narzadow

ptciowych wchodzi w zakres oceny punktu 94 a-c.

95. Urazowe zespoty korzeniowe (bélowe,

ruchowe, czuciowe lub mieszane)
— w zaleznosci od stopnia:

a) szyjne bolowe

b) szyjne bez niedowtadéw — bol, zaburzenia
czucia, ostabienie lub brak odruchéw

) szyjne z obecnoscig niedowtadow
— w zaleznosci od stopnia niedowtadu
i zanikow miesniowych

d) piersiowe

) ledzwiowo-krzyzowe bolowe

f) ledzwiowo-krzyzowe bez niedowtadéw — bdl,
zaburzenia czucia, ostabienie lub brak
odruchéw

g) ledzwiowo-krzyzowe z obecnoscig
niedowtadéw — w zaleznosci od stopnia
niedowtadu i zanikdw miesniowych

h) guziczne
UWAGA:

5-15

10-30

2-10

5-15

10-30

2-5

Zaburzenia stwierdzane w punkcie 95 a—h powinny mie¢
potwierdzenie w obiektywnej dokumentacji medycznej

z leczenia i diagnostyki nastepstw zdarzenia.

J. USZKODZENIA MIEDNICY

Procent
uszczerbku
na zdrowiu
96. Rozejscie spojenia tonowego i/lub
zwichniecie stawu krzyzowo-
-biodrowego — w zaleznosci od stopnia
przemieszczenia i zaburzen chodu:
a) rozejscie spojenia fonowego, bez dolegliwosci
ze strony stawdw krzyzowo-biodrowych, bez 1-5

zaburzen chodu
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

b) rozejécie spojenia tonowego
z dolegliwo$ciami ze strony stawdw 5-15
krzyzowo-biodrowych, z zaburzeniami chodu

G

o

rozejscie, zwichniecie spojenia tonowego ze
zwichnieciem stawu krzyzowo-biodrowego
leczone operacyjnie w zaleznosci od stopnia
zaburzen chodu

UWAGA:

Jezeli rozejsciu spojenia fonowego towarzyszy ztamanie kosci
miednicy, ocenia¢ wedtug punktu 97 lub 99.

15-35

97. Ztamanie miednicy z przerwaniem
obreczy konczyny dolnej jedno- lub
wielomiejscowe — w zaleznosci od
znieksztatcenia i uposledzenia chodu:

a) w odcinku przednim jednostronne (ko$¢

tonowa , kos¢ tonowa i kulszowa) =20
b) w odcinku przednim obustronnie 5-25
c) w odcinku przednim i tylnym (typ Malgaignea) 15-40
d) w odcinku przednim i tylnym obustronnie 40-45

UWAGA:
Ztamania stabilne kosci miednicy, ztamania awulsyjne ocenia¢
wedtug punktu 99.

98. Ztamanie panewki stawu biodrowego
z centralnym lub bez centralnego
zwichniecia stawu — w zaleznosci od
uposledzenia funkcji stawu:

a) ztamanie niewielkiego fragmentu panewki
bez zwichniecia centralnego lub z centralnym 1-10
zwichnieciem I°

b) pozostate zwichniecia centralne i ztamania

panewki — ze $rednim stopniem ograniczenia 10-25
funkcji

c) pozostate zwichniecia centralne i ztamania
panewki — ze znacznym stopniem 25-40
ograniczenia funkcji stawu

d) bardzo duze zmiany, zesztywnienie w stawie 40-60

— w zaleznosci od ustawienia

UWAGA:
Uraz stawu biodrowego wygojony sztucznym stawem oceniac
wg punktu 143.

99. Izolowane ztamania kosci miednicy
i kosci krzyzowej bez przerwania
obreczy konczyny dolnej:

a) jednomiejscowe ztamanie kosci miednicy
(np. ztamanie jednej gatezi kosci tonowej lub
kulszowej), kosci krzyzowej — bez
znieksztatcenia i bez zaburzenia funkcji

b

=

mnogie ztamania kosci miednicy i/lub kosci
krzyzowej — bez znieksztatcenia i bez 2-7
zaburzenia funkcji

©

o

jednomiejscowe ztamanie kosci miednicy i/lub
kosci krzyzowej — ze znieksztatceniem 3-10
i z zaburzeniami funkcji

d) mnogie ztamania kosci miednicy i/lub kosci
krzyzowej ze znieksztatceniem 5-20
i z zaburzeniami funkcji

UWAGA:

Towarzyszace zlamaniom uszkodzenia narzgdéw miednicy

i objawy neurologiczne ocenia sie dodatkowo wg pozycji
dotyczacych odpowiednich uszkodzen narzaddéw miednicy lub
uszkodzen neurologicznych.

K. USZKODZENIA KONCZYNY GORNEJ

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawa | Lewa

Obrecz konczyny gérnej

100. Ztamanie topatki:

a) wygojone ztamanie fopatki z nieznacznym
przemieszczeniem bez wiekszych 1-10 1-5
zaburzen funkgji konczyny

b

2

wygojone ztamanie topatki z duzym
przemieszczeniem i wyraznym
uposledzeniem funkcji konczyny

— w zaleznosci od stopnia zaburzen

10-30 | 5-25

©

<

wygojone ztamanie szyjki i panewki

z duzym przemieszczeniem, przykurczem
w stawie topatkowo-ramiennym, z duzymi
zanikami miesni i innymi zmianami
UWAGA:

Normy pozycji 100 uwzgledniajg rowniez ewentualne
powiktania neurologiczne.

30-55 | 25-45

101. Stan po ztamaniu obojczyka
— w zaleznosci od stopnia
znieksztalcenia i/lub ograniczenia
ruchow:

a) niewielkie znieksztatcenie, bez
ograniczenia ruchow

b) $redniego stopnia znieksztatcenie
i ograniczenie ruchu miernego stopnia

c) duze znieksztatcenie i ograniczenie ruchu | 10-25 | 5-20
102. Staw rzekomy obojczyka
— w zaleznosci od znieksztatcen,
pr i zen, uposledzenia
funkcji konczyny:
UWAGA:
W przypadku ztamania obojczyka powikfanego stawem rzekomym
orzeka¢ wylacznie z punktu 102.

10-25| 5-20

103. Podwichnigcie, zwichnigcie stawu
obojczykowo-barkowego lub
obojczykowo-mostkowego
— w zaleznosci od ograniczenia
ruchdw, stopnia znieksztatcenia
i uposledzenia funkcji:

a) nieznaczne zmiany 1-5 1-3

b) zmiany $redniego stopnia 5-15 | 3-12

C) znaczne zmiany 15-25 | 12-20

UWAGA:

W przypadku, gdy deficyt funkcji koriczyny gérnej wynika

z naktadania sie skutkdw zlamania obojczyka oraz uszkodzen
neurologicznych, deficyt funkcji koriczyny oceniac jedynie wedtug
pozycji 182, natomiast stopien znieksztatcenia obojczyka wedtug
pozycji 101-103. W przypadku nienaktadania sie deficytow
ocenia¢ dodatkowo wedtug pozycji 182.
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Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawa | Lewa

Obrecz konczyny gornej

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Obrecz konczyny goérnej

Prawa | Lewa

104. Uszkodzenia obojczyka powiktane
przewlektym zapaleniem kosci,
obecnoscia ciat obcych
(z wyjatkiem ciat obcych
zwiagzanych z zastosowaniem
technik operacyjnych) — ocenia sig
wg poz. 101-103 — zwiekszajac
stopien trwatego uszczerbku o:

105. Uszkodzenia stawu topatkowo-
ramiennego (zwichniecia, ztamania
gtowy, nasady blizszej kosci
ramiennej, skrecenia) oraz
uszkodzenia pozostatych struktur
barku — w zaleznosci od blizn,
ubytkow tkanek, ograniczenia
ruchéw, zanikéw miesni,
pr i zen i znieksztatcen:

a) miernego stopnia 1-10 1-5
b) $redniego stopnia 10-20 | 5-15

c) duzego stopnia 20-30 | 15-25

106. Zestarzate nieodprowadzone
zwichniecie stawu topatkowo-
ramiennego w zaleznosci od
zakresu ruchow i ustawienia
konczyny:

20-35 | 15-30

107. Nawykowe zwichniecie:

a) po leczeniu operacyjnym w zaleznosci od
ograniczenia ruchomosci

b) nieleczone operacyjnie 25 20

UWAGA:

Nawykowego zwichniecia nie nalezy traktowac jako kolejnego
nieszczesliwego wypadku, lecz jako skutek ostatniego
urazowego zwichniecia stawu topatkowo-ramiennego. Przy
orzekaniu wedtug punktu 107 nalezy zebra¢ szczegétowy
wywiad w kierunku przebytych wczesniej urazowych zwichnie¢
w stawie oraz zapoznac¢ sie z dodatkowg dokumentacjg
medyczng w celu ustalenia daty ostatniego zwichniecia
urazowego oraz daty pierwszego zwichniecia nawykowego.

5-25 | 520

108. Staw cepowy w nastepstwie
pourazowych ubytkéw kosci
— w zaleznosci od zaburzen funkcji:

UWAGA:
Staw wiotki z powodu porazen ocenia sie wg norm
neurologicznych.

25-40 | 20-35

109. Zesztywnienie stawu barkowego:

a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym

oo A J 20-35 | 15-30
— w zaleznosci od ustawienia i funkcji

b) w ustawieniu czynno$ciowo 40 35
niekorzystnym
110. Bliznowaty przykurcz stawu
barkowego — w zaleznosci
od zaburzen czynnosci stawu:
orzeka¢ wedtug punktu 105 lub 109.

111. Uszkodzenie barku powikiane
przewlektym zapaleniem kosci,
obecnoscia ciat obcych (z wy-
jatkiem ciat obcych zwigzanych
z zastosowaniem technik
operacyjnych), przetokami 1-35 | 1-25
i zmianami neurologicznymi
— ocenia sie wg poz. 105-110,
zwiekszajac stopien uszczerbku
— w zaleznosci od stopnia
powiktan i uposledzenia funkcji:

112, Utrata konczyny w barku: | 75 | 70
113. Utrata konczyny wraz ztopatka: | 80 | 75
Procent

uszczerbku
na zdrowiu

Prawe | Lewe

Ramie

114. Ztamanie trzonu kosci ramiennej
— w zaleznosci od przemieszczen,
ograniczen ruchu w stawie
topatkowo-ramiennym i fokciowym
oraz zaburzen neurologicznych:

a) zmiany niewielkiego stopnia 3-15 | 2-10
b) zmiany éredniego stopnia 15-30 | 10-25

c) zmiany duzego stopnia, przewlekte zapalenie
kosci, przetoki, brak zrostu, staw rzekomy Jo=6 | 25=E1L
115. Uszkodzenia skéry, ubytki
miesni, uszkodzenia $ciegien,
naczyn, nerwéw ramienia —
w zaleznosci od zmian wtérnych
i uposledzenia funkcji:
a) zmiany niewielkie 1-5 1-5
b) zmiany $rednie 5-10 | 5-10
c) zmiany duze 10-50 | 10-45
UWAGA:
Wedtug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez ztaman
kosci. W przypadku wspotistnienia ztaman kosci orzekac
wedtug punktu 114.

116. Utrata konczyny w obrebie ramienia:

a) z za;howgniem tylko 1/3 blizszej kosci 70 65
ramiennej
b) przy dtuzszych kikutach 65 60
117. Przepukliny miesni T
— w zaleznosci od rozmiaréw: 1-8 1-6
Procent
tokiec uszczerbku
na zdrowiu
Prawy | Lewy

118. Ztamania w obrebie tokcia (nasada
dalsza kosci ramiennej, d
blizsza koséci promieniowej
i tokciowej) — w zaleznosci od
znieksztatcen i ograniczenia
ruchéw w stawie tokciowym oraz
deficytow neurologicznych:
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Procent Procent
tokie¢ uszczerbku Przedramie uszczerbku
na zdrowiu na zdrowiu
Prawy | Lewy Prawe | Lewe
a) niewielkie zmiany 1-5 1-4 ¢) érednie lub duze znieksztatcenia ze $rednim
b) $rednie zmiany 5-15 | 4-10 ograniczeniem ruchomosci, ze zmianami 10-20 | 8-15
. . . a1 wtérnymi (np. zespdt Sudecka i inne)
c) duze zmiany, przewlekte zapalenie kosci, 15-50 | 10-45 ) ; - .
przetoki, brak zrostu, staw rzekomy d) bardzo duze znieksztatcenia z duzym
ograniczeniem ruchdw, ze zmianami 20-30 | 15-25
119. Zesztywnienie stawu fokciowego: wtérnymi (np. zespdt Sudecka i inne)
a) W zgigciu szlzor}ym do k_ata prostego_ 124. z4 ia tr i j lub obu
i z zachowanymi ruchami obrotowymi 30 25 Kodci o P PRy
L > o0sci przedr -w Sci
przedramienia (70-105°) 3 P . A
od przemieszczen, znieksztatcen
b) z brakiem ruchéw obrotowych 35 30 i zaburzen czynnosciowych:
c) w ustawieniu wyprostnym lub zblizonym a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
(0°-20%) 50 45 "
. — —— b) srednie zmiany 5-20 | 4-15
d) w innych l{st_aW|en|a(3h_— w_zale;nosu od 30-45 | 25-40 ) duze zmiany, zmiany wtérne i inne 20-35 | 15-30
przydatnosci czynno$ciowej konczyny

120. Uszkodzenia tokcia — zwichniecia,

skrecenia, uszkodzenia tkanek

miekkich, skory oraz zaburzenia

neurologiczne — w zaleznosci od

blizn, ograniczenia ruchéw, zanikow

mieséni, przemieszczen,

znieksztatcen, deficytow

neurologicznych:
a) zmiany niewielkiego stopnia 1-5 1-4
b) zmiany $redniego stopnia 5-15 | 4-10
c) zmiany duzego stopnia, przetoki 15-45 | 10-40
UWAGA:
Wedtug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez ztaman
ko$ci. W przypadku wspdtistnienia ztaman kosci orzekac
wedtug punktu 118.

121. Cepowy staw lokciowy
— w zaleznosci od stopnia wiotkosci | 15-30 | 10-25
i stanu miesni:

122, Utrata konczyny gérnej na poziomie

stawu tokciowego:
UWAGA:
Funkcjonalny petny wyprost stawu fokciowego 0°, petne zgiecie
140°, supinacja i pronacja 0°-80°.

65‘60

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawe | Lewe

Przedramie

123. Ztamania w obrebie dalszych nasad
jednej lub obu kosci przedramienia,
powodujace ograniczenia rucho-
mosci nadgarstka, ruchow obroto-
wych przedramienia, ruch
palcow i znleksztalcenla - w za-
leznosci od stopnia zaburzen
czynnosciowych:

a) bez lub z niewielkim znieksztatceniem
bez istotnych zaburzen ruchomosci
(np. ztamania podokostnowe u dzieci, 1-3 1-2
zlamania bez przemieszczenia, izolowa-
ne ztamania wyrostka rylcowatego)

b) $rednie znieksztatcenia z ograniczeniem
ruchomosci bez zaburzen wtérnych

125. Uszkodzenie czes$ci migkkich

przedramienia, skory, miesni,

$ciegien, naczyn — w zaleznosci od

rozmiaréw, uszkodzenia

i uposledzenia funkcji, zmian

wtoérnych (troficzne, krazeniowe,

blizny i inne):
a) niewielkie zmiany 1-5 1-4
b) $rednie zmiany 5-10 | 4-8

€) znaczne zmiany 10-20 | 8-15

UWAGA:

Wedtug tej pozycji orzekac jedynie uszkodzenia bez zlaman
kosci. W przypadku wspotistnienia ztaman kosci orzekac
wedhug punktéw 123, 124, 126, 127.

126. Staw rzekomy kosci lokcmwe] lub
pr j — w zalezno: éci od
zmeksztalcen, ubytkow kosci,
uposledzenia funkcji i innych

zmian wtérnych:

10-20
20-35

10-15
15-30

a) Sredniego stopnia
b) duzego stopnia
UWAGA:

W przypadku ztamania jednej kosci przedramienia powiktanej
stawem rzekomym orzekac wytacznie z punktu 126.

127. Brak zrostu, staw rzekomy obu
kosci przedramienia — w zaleznosci
od znieksztatcen, ubytkow kosci,
uposledzenia funkcji i innych zmian
wtérnych:

10-25 | 10-20
25-40 | 20-35

a) Sredniego stopnia
b) duzego stopnia
UWAGA:

W przypadku zlamania obu kosci przedramienia powiktanych
stawem rzekomym orzekac wytacznie z punktu 127.

128. Uszkodzenie przedramienia
powiklane przewleklym zapaleniem
kosci, przetokami, obecnoscia ciat
obcych (z wyjatkiem ciat obcych

yzanych z zast
technik operacyjnych), ubytkiem 1-15 | 1-15
tkanki kostnej i zmianami
neurologicznymi — ocenia sie wg
poz. 123-127, zwiekszajac stopien
trwatego uszczerbku w zaleznosci
od stopnia powiktan:
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Procent

Przedramie uszczerbku
na zdrowiu
Prawe | Lewe
129. Utrata konczyny w obrebie
przedramienia — w zaleznosci od _ _
charakteru kikuta i jego 55-65 | 50-60
przydatnosci do oprotezowania:
130. Utrata przedramienia w okolicy
55 50
nadgarstka:
Procent
Nadgarstek uszczerbku
na zdrowiu

Prawy | Lewy

131. Skrecenie, zwichniecie w obrebie
nadgarstka, ztamanie kosci
nadgarstka (np. kosci tédeczko-
watej), uszkodzenia skéry, miesni,
naczyn — w zaleznosci od blizn,
ubytkow, znieksztatcen, niesta-
bilnosci, rozlegtosci uszkodzenia,
uposledzenia funkcji, zmian tro-
ficznych i innych zmian wtérnych:

a) niewielkiego stopnia 1-10 1-8
b) $redniego stopnia 10-20 | 8-15
Q) duzego,sifopnla z ustawieniem reki 20-30 | 15-25
czynnos$ciowo niekorzystnym
132. Catkowite zesztywnienie w obrebie
nadgarstka (stawu promieniowo-
nadgarstkowego):
a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym
— w zaleznosci od stopnia uposledzenia 15-30 | 10-25
funkcji reki i palcow
b) w ustawieniu czynno$ciowo niekorzyst-
nym — w zalezno$ci od stopnia upo$le- 25-45 | 2040
dzenia funkgji reki i palcow
133. Uszkodzeni dgarstka powikt
gtebokimi trwatymi zmianami
troficznymi, przewleklym ropnym
zapaleniem kosci nadgarstka,
przetokami i zmianami 1-10 | 1-10
neurologicznymi — ocenia sie wg
poz. 131-132, zwiekszajac stopien
trwatego uszczerbku — w zaleznosci
od stopnia powiktan:
134. Utrata reki na poziomie nadgarstka: 55 50
; Procent
Srodrecze uszczerbku
na zdrowiu
Prawy | Lewy
135. Ztamania kosci $rodrecza,

uszkodzenia sciegien i pozostatych
czesci miekkich (skory, miesni,
naczyn, nerwéw), w zaleznosci od
blizn, ubytkéw, znieksztatcen,
uposledzenia funkcji reki i palcow
oraz innych zmian wtérnych:

a) niewielkie zmiany

b) $rednie zmiany

c) rozlegte zmiany

1-5 1-4
5-10 4-8
10-20 | 8-18

Kciuk

Procent

uszczerbku
na zdrowiu

Prawy | Lewy

136. Utrata w zakresie kciuka
— w zaleznosci od rozmiaru ubytku,
blizn, znieksztatcen, jakosci kikuta,
ograniczenia ruchéw palca,
uposledzenia funkcji reki i innych
zmian wtérnych:

a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki,

trwata utrata ptytki paznokciowej

b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka
paznokciowego

) utrata paliczka paznokciowego z czescig
paliczka podstawowego mniej niz 2/3
dtugosci paliczka

d) utrata paliczka paznokciowego i paliczka
podstawowego ponad 2/3 jego dtugosci
lub utrata obu paliczkédw bez kosci
$rédrecza

€) utrata obu paliczkéw z koscig $rodrecza

137. Inne uszkodzenia kciuka:
zlamania, zwichniecia, uszkodzenia
miesni, $ciegien, naczyn, nerwow
— w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, zaburzen czucia,
ograniczenia ruchéw palca,
uposledzenia funkcji reki i innych
zmian wtoérnych:

a) niewielkie zmiany

b) $rednie zmiany

C) znaczne zmiany

d) bardzo duze zmiany graniczace z utratg

kciuka (dotyczy utraty funkcji)

€) catkowita bezuzytecznosc¢ kciuka

f) rozlegte zmiany, graniczace z utrata
pierwszej kosci $rodrecza (dotyczy utraty
funkcji)

UWAGA:

Przy ocenie stopnia zaburzer czynnosci kciuka bra¢ pod

5-15

15-20

20-28

28-35

1-5
5-15
15-20

20-23

25

25-35

18-25

25-33

1-4
4-13
13-18

18-20

23

23-33

uwage przede wszystkim zdolno$¢ przeciwstawienia i chwytu.

Palec wskazujacy

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawy | Lewy

138. Utrata w obrebie wskaziciela
— w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, jakosci kikuta,
ograniczenia ruchéw wskaziciela,
uposledzenia funkcji reki:
a) utrata czesciowa lub catkowita opuszki,
trwata utrata ptytki paznokciowej

b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka
paznokciowego

) utrata paliczka paznokciowego z czescig
paliczka Srodkowego

d) utrata dwoch paliczkow

e) utrata w obrebie paliczka podstawowego
lub utrata trzech paliczkéw

f) utrata wskaziciela w obrebie lub z koscig
$rodrecza
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5-10

10-15

15-20

20-25

25-30

13-18

18-23

23-27

15



Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Prawy | Lewy

Palec wskazujacy

Procent
uszczerbku
na zdrowiu

Palec trzeci, czwarty i piaty

139. Wszelkie inne uszkodzenia
w obrebie wskaziciela: ztamania,
zwichniecia, uszkodzenia migsni,
$ciegien, naczyn, nerwéw
— w zaleznosci od blizn,
znieksztatcen, zaburzen czucia,
ograniczenia ruchéw palca,
uposledzenia funkcji reki,
przykurczéw stawow, zesztywnien,
zmian troficznych i innych zmian
wtornych — w zaleznosci od stopnia:

a) ni