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Informacja wskazująca, które z postanowień ogólnych warunków dodatkowego grupowego 
ubezpieczenia zagranicznej konsultacji medycznej Ekspert, kod warunków KZGP31 (OWU),  
dotyczą podstawowych warunków umowy ubezpieczenia. 
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ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej.
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POSTANOWIENIA OGÓLNE

§ 1

Niniejsze ogólne warunki ubezpieczenia stosuje siê do umów do-
datkowego grupowego ubezpieczenia zagranicznej konsultacji 
medycznej, zawieranych jako umowy ubezpieczenia dodatko-
wego do umów grupowego ubezpieczenia na ¿ycie wskazanych 
przez PZU ̄ ycie SA, zwanych ubezpieczeniem podstawowym.

§ 2

1. U¿yte w ogólnych warunkach ubezpieczenia okreœlenia 
oznaczaj¹:
1) centrum medyczne – centrum zorganizowane przez 

œwiadczeniodawcê w celu organizacji procesu uzyskania 
konsultacji medycznej na rzecz ubezpieczonych lub 
wspó³ubezpieczonych,

2) dziecko – dziecko ubezpieczonego w³asne, a tak¿e przy-
sposobione lub pasierb – je¿eli nie ¿yje ojciec lub matka – 
w wieku do 18 lat,

3) konsultacja medyczna – ponown¹ analizê dokumentacji 
medycznej, dokonan¹ przez zagranicznego konsultanta, 
przy wykorzystaniu zaawansowanych technik diagnosty-
cznych oraz takich metod komunikacyjnych, które nie 
obejmuj¹ bezpoœrednich konsultacji, ani ¿adnych innych 
bezpoœrednich kontaktów pomiêdzy pacjentem a konsul-
tantem, po uzyskaniu przez ubezpieczonego lub wspó³-
ubezpieczonego pierwszej opinii medycznej. Rezultat 
konsultacji – druga opinia medyczna na piœmie dorêczana 
jest nastêpnie lekarzowi. Konsultacja medyczna dokony-
wana jest wy³¹cznie w przypadku wyst¹pienia jednego ze 
zdarzeñ medycznych okreœlonych w § 4, 

4) konsultant – placówkê medyczn¹ wyznaczon¹ przez 
œwiadczeniodawcê do wspó³pracy w celu sporz¹dzenia 
konsultacji medycznej, dzia³aj¹c¹ poza granicami Polski;

5) lekarz – osobê, któr¹ ³¹czy ze œwiadczeniodawc¹ stoso-
wna umowa, uprawnion¹ do wykonywania zawodu leka-
rza zgodnie z polskim prawem, 

6) ma³¿onek – osobê pozostaj¹c¹ z ubezpieczonym w zwi¹-
zku ma³¿eñskim, w stosunku do którego nie zosta³a 
orzeczona separacja zgodnie z obowi¹zuj¹cymi prze-
pisami prawa,

7) nieszczêœliwy wypadek – przypadkowe, nag³e, niezale-
¿ne od woli i stanu zdrowia ubezpieczonego lub wspó³-
ubezpieczonego, gwa³towne zdarzenie wywo³ane przy-
czyn¹ zewnêtrzn¹, bêd¹ce wy³¹czn¹ oraz bezpoœredni¹ 
przyczyn¹ zdarzenia medycznego; nieszczêœliwym 
wypadkiem nie jest choroba, nawet taka, która ujawniona 
zosta³a przypadkowym i nag³ym zdarzeniem wywo³anym 
przyczyn¹ zewnêtrzn¹,

8) pierwsza opinia – orzeczenie o stanie zdrowia pacjenta, 
wydane przez jego lekarza prowadz¹cego, tj. lekarza, pod 
którego opiek¹ pozostaje pacjent na terenie Unii Europej-
skiej, 

9) œwiadczeniodawca – podmiot, który zawar³ umowê 
z PZU ̄ ycie SA, dotycz¹c¹ realizacji œwiadczeñ, okreœlo-
nych w niniejszych ogólnych warunkach ubezpieczenia,

10) wspó³ubezpieczony – objêtego ubezpieczeniem cz³on-
ka rodziny ubezpieczonego: ma³¿onka lub dziecko ubez-
pieczonego, 

11) zdarzenia medyczne – stan objêty odpowiedzialnoœci¹ 
PZU ̄ ycie SA, okreœlony w § 4.

2. Je¿eli niniejsze ogólne warunki ubezpieczenia nie stanowi¹ 
odmiennie, okreœlenia, które zosta³y zdefiniowane w ogól-
nych warunkach ubezpieczenia podstawowego, u¿ywane s¹ 
w niniejszych ogólnych warunkach ubezpieczenia w takim 
samym znaczeniu.

 PRZEDMIOT I ZAKRES UBEZPIECZENIA

§ 3

1. Przedmiotem ubezpieczenia jest:
1) zdrowie ubezpieczonego – wariant podstawowy lub
2) zdrowie ubezpieczonego i wspó³ubezpieczonych – 

wariant rozszerzony.
2. Wariant rozszerzony obejmuje ubezpieczonego oraz wszy-

stkich wspó³ubezpieczonych.

§ 4

1. Zakres ubezpieczenia w obu wariantach obejmuje zaistnie-
nie w okresie odpowiedzialnoœci PZU ¯ycie SA nastêpuj¹-
cych zdarzeñ medycznych:
1) rak – nowotwór z³oœliwy charakteryzuj¹cy siê rozplemem 

zmienionych morfologicznie i funkcjonalnie komórek 
ustroju, który prowadzi do niszczenia prawid³owych 
struktur narz¹dowych, najpierw w miejscu pierwotnego 
rozwoju procesu nowotworowego, a nastêpnie do nacie-
kania i niszczenia tkanek s¹siednich oraz do zagnie¿-
d¿ania siê i namna¿ania przekszta³conych komórek 
w narz¹dach odleg³ych,

2) udar mózgu – nag³e ogniskowe lub uogólnione zabu-
rzenie czynnoœci mózgu, prowadz¹ce do trwa³ych ubyt-
ków neurologicznych, wywo³ane wy³¹cznie przyczynami 
naczyniowymi rozumianymi jako zamkniêcie œwiat³a lub 
przerwanie ci¹g³oœci œciany naczynia mózgowego, za wy-
j¹tkiem przyczyn naczyniowych spowodowanych choro-
b¹ mózgu lub wywo³anych czynnikami urazowymi,

3) niewydolnoœæ nerek – nag³e lub przewlek³e pogorszenie 
czynnoœci wydalniczej nerek prowadz¹ce do zatrucia 
ustroju przez gromadz¹ce siê koñcowe produkty meta-
bolizmu,

4) choroba neuronu ruchowego – grupa postêpuj¹cych 
chorób zwyrodnieniowych uk³adu nerwowego spowodo-
wana uszkodzeniem komórek piramidowych mózgu, 
dróg piramidowych, komórek rogów przednich rdzenia 
krêgowego oraz j¹der ruchowych nerwów czaszkowych, 
których objawy kliniczne s¹ uzale¿nione od lokalizacji 
i rozleg³oœci uszkodzenia (lokalizacja w komórkach ru-
chowych rdzenia wywo³uje postêpuj¹cy zanik miêœni, 
lokalizacja w j¹drach ruchowych opuszki i mostu wywo-
³uje postêpuj¹ce pora¿enie opuszkowe, lokalizacja w ko-
mórkach ruchowych rogów przednich rdzenia, drogach 
piramidowych i komórkach ruchowych kory mózgu wywo-
³uje postaæ kliniczn¹ stwardnienia bocznego zanikowego- 
SLA). Podstaw¹ rozpoznania jest obraz kliniczny i wynik 
badania EMG,

5) choroba Alzheimera – otêpienie u osób powy¿ej 40 roku 
¿ycia w badaniu klinicznym udokumentowane odpowie-
dnimi testami psychologicznymi, z 1 lub 2 deficytami 
poznawczymi, progresywnym pogorszeniem pamiêci, 
bez zaburzeñ œwiadomoœci, bez chorób uk³adowych lub 
innych przyczyn otêpienia,

6) choroba Parkinsona – przewlek³a choroba uk³adu poza-
piramidowego o nieustalonej etiologii, spowodowana 
pierwotnym zwyrodnieniem komórek nerwowych istoty 
czarnej, prowadz¹cym do zmniejszenia liczby neuronów 
produkuj¹cych dopaminê, którego nastêpstwem jest wy-
st¹pienie trzech objawów osiowych choroby (dr¿enia, 
sztywnoœci miêœniowej, bezruchu-akinezy), zmniejsza-
j¹cych siê po zastosowaniu lewodopy,

7) infekcja wirusem HIV – stwierdzenie w surowicy krwi 
przeciwcia³ przeciwko wirusowi HIV,

8) trwa³e ca³kowite inwalidztwo – uszkodzenie cia³a, spo-
wodowane nieszczêœliwym wypadkiem, skutkuj¹ce trwa-
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³¹ i ca³kowit¹ niezdolnoœci¹ do pracy w jakimkolwiek zawodzie oraz do 
samodzielnej egzystencji na sta³e,

9) cukrzyca – zespó³ charakteryzuj¹cy siê hiperglikemi¹, bêd¹c¹ 
nastêpstwem zaburzeñ w wydzielaniu i/lub dzia³aniu insuliny, które 
prowadz¹ do póŸnych powik³añ w obrêbie narz¹du wzroku, nerek i na-
czyñ krwionoœnych,

10) zapalenie w¹troby – wirusowe (ostre lub przewlek³e) zapalenie
doprowadzaj¹ce do niewydolnoœci w¹troby (z objawami ¿ó³taczki, 
powiêkszenia w¹troby i bardzo znacznym podwy¿szeniem wartoœci 
aminotransferaz),

11) kardiomiopatia – choroba miêœnia sercowego rozwijaj¹ca siê 
w wyniku innych przyczyn ni¿ mia¿d¿yca naczyñ wieñcowych, nadci-
œnienie têtnicze uk³adowe lub p³ucne, wrodzone lub nabyte wady 
serca,

12) choroby zapalne jelit – bakteryjne, wirusowe, grzybicze, paso-
¿ytnicze lub nieswoiste zapalenie jelit powoduj¹ce najczêœciej bóle 
brzucha, biegunkê, odwodnienie, niedokrwistoœæ,

13) schy³kowy okres niewydolnoœci jednego z g³ównych narz¹dów – 
niewydolnoœæ jednego z nastêpuj¹cych narz¹dów (serce, p³uca, 
w¹troba, trzustka, nerki, szpik kostny), która bez podjêcia intensy-
wnego leczenia doprowadza do ca³kowitej niewydolnoœci narz¹du 
i zgonu chorego,

14) chirurgia naczyñ wieñcowych, angioplastyka – operacje, które 
maj¹ na celu udro¿nienie, poszerzenie naczynia lub naczyñ wieñ-
cowych wszelkimi sposobami np. balonikowanie, u¿ycie lasera, za³o-
¿enie stentu, przeszczep omijaj¹cy,

15) guz mózgu – ka¿da tkanka chorobowa, znajduj¹ca siê w jamie 
czaszki, która powoduje najczêœciej przyrost masy wewn¹trzcza-
szkowej i objawy wzmo¿onego ciœnienia wewn¹trzczaszkowego,

16) g³uchota – ca³kowita utrata zdolnoœci odbioru dŸwiêków w paœmie 
16 Hz-20 kHz o czêstotliwoœci 120 db,

17) utrata mowy – ca³kowit¹ i nieodwracaln¹ utratê mowy,
18) rozleg³e schorzenia ginekologiczne – choroby zapalne, nowotwo-

rowe oraz zaburzenia czynnoœciowe narz¹du rodnego, które dopro-
wadzi³y do powa¿nych powik³añ wymagaj¹cych hospitalizacji,

19) choroby mielodysplastyczne – grupa nabytych schorzeñ krwi 
charakteryzuj¹cych siê pancytopeni¹ i nisk¹ liczb¹ retikulocytów przy 
bogato- normo- lub ubogokomórkowym szpiku, z komórkami wykazu-
j¹cymi anomalie morfologiczne lub zmiany dysplastyczne,

20) protezoplastyka stawów, rozleg³e uszkodzenie rêki, uszkodzenie 
sto¿ka rotatorów, wszczepienie protezy ca³kowitej lub czêœciowej 
dowolnego stawu – uszkodzenie rêki uniemo¿liwiaj¹ce ca³kowicie 
wykonywanie dotychczasowej pracy lub uniemo¿liwiaj¹ce ca³kowicie 
wykonywanie czynnoœci dnia codziennego. Uszkodzenie sto¿ka rota-
torów – uszkodzenie doprowadzaj¹ce do braku mo¿liwoœci wykonania 
czynnych ruchów odwodzenia, rotacji wewnêtrznej lub rotacji 
zewnêtrznej stawu ramienno-³opatkowego,

21) endarteriektomia têtnicy szyjnej – operacja têtnicy szyjnej z udro-
¿nieniem jej œwiat³a i wtórnie popraw¹ przep³ywu w operowanym 
naczyniu,

22) guz lub inne patologie rdzenia krêgowego wymagaj¹ce leczenia 
operacyjnego – rozumiane jako ka¿da nieprawid³owa masa zlokali-
zowana wewn¹trzrdzeniowo, tworz¹ca umiejscowione ognisko, które-
go obecnoœæ powoduje wyst¹pienie objawów deficytu neurolo-
gicznego, wynikaj¹cego z ucisku,

23) schorzenia okulistyczne wymagaj¹ce leczenia operacyjnego 
z wy³¹czeniem typowej zaæmy i chirurgicznego leczenia typo-
wych wad wzroku,

24) przeszczep jednego z g³ównych narz¹dów – przeszczep serca, 
nerki, w¹troby, p³uc, trzustki, allogeniczna transplantacja szpiku 
kostnego,

25) stwardnienie rozsiane – rozumiane jako wystêpuj¹ca i/lub postê-
puj¹ca rzutami lub pierwotnie przewlek³a choroba oœrodkowego uk³a-
du nerwowego, której istotê stanowi¹ rozsiane ogniska demielinizacji 
zlokalizowane w centralnym uk³adzie nerwowym powsta³e na skutek 
rozpadu os³onek mielinowych w wyniku niszczenia ich przez proces 
immunologiczny,

26) œpi¹czka – stan wywo³any ró¿nymi przyczynami chorobowymi, urazo-
wymi lub innymi przyczynami zewnêtrznymi np. zatruciami, zaka¿e-
niami, d³ugotrwa³y stan nieprzytomnoœci oceniany w zale¿noœci od sto-
pnia nasilenia na osiem lub poni¿ej oœmiu punktów w skali Glasgow, 
w którym dochodzi do zniesienia reakcji na bodŸce zewnêtrzne, b¹dŸ 
zachowana jest reakcja na bodŸce bólowe pod postaci¹ celowych 
ruchów obronnych, ruchów niecelowych, prê¿eñ zgiêciowych lub 
wyprostnych,

27) utrata jednej lub wiêcej koñczyn – w przypadku koñczyny górnej 
oznacza amputacjê powy¿ej stawu ³okciowego, w przypadku koñczy-
ny dolnej oznacza amputacjê powy¿ej stawu kolanowego,

28) oparzenia obejmuj¹ce du¿¹ powierzchniê cia³a – dla oparzeñ II 
stopnia oraz II i III stopnia ³¹cznie obejmuj¹ce co najmniej 70% 
powierzchni cia³a, dla oparzeñ III stopnia obejmuj¹ce co najmniej 15% 
powierzchni cia³a,

29) choroby zastawki/zastawek serca, przeszczep zastawki lub jej 
korekcja chirurgiczna,

30) wrodzone wady serca u doros³ych,
31) leczenie chirurgiczne padaczki.

2. Zakres ubezpieczenia w wariancie rozszerzonym obejmuje dodatkowo 
wyst¹pienie w okresie odpowiedzialnoœci PZU ¯ycie SA nastêpuj¹cych 
zdarzeñ medycznych: 
1) wrodzone wady serca u dzieci,
2) wady rozwojowe u dzieci, 
3) nienowotworowe choroby oœrodkowego uk³adu nerwowego u dzieci, 
wymagaj¹ce interwencji neurochirurgicznej.

 ŒWIADCZENIA Z TYTU£U UMOWY

§ 5

1. Œwiadczenie obejmuje konsultacjê medyczn¹, która dokonywana jest 
na rzecz ubezpieczonego lub wspó³ubezpieczonego zgodnie z wybranym 
przez ubezpieczonego w deklaracji przyst¹pienia wariantem ubezpie-
czenia. Œwiadczenie polega na podjêciu przez PZU ̄ ycie SA za poœredni-
ctwem œwiadczeniodawcy, nastêpuj¹cych czynnoœci:
1) udzieleniu ubezpieczonemu lub wspó³ubezpieczonemu informacji 

o niezbêdnej dokumentacji medycznej, umo¿liwiaj¹cej wydanie dru-
giej opinii medycznej,

2) zapewnieniu t³umaczenia na jêzyk u¿ywany przez konsultanta dostar-
czonej PZU ¯ycie SA dokumentacji medycznej, dotycz¹cej stanu 
zdrowia ubezpieczonego lub wspó³ubezpieczonego,

3) przekazaniu przet³umaczonej dokumentacji medycznej konsultantowi 
przy wykorzystaniu najbardziej odpowiednich, wed³ug swego uznania, 
œrodków komunikacji, które umo¿liwi¹ konsultantowi odczytanie doku-
mentacji i jej analizê,

4) zapewnieniu wydania drugiej opinii medycznej przez konsultanta, 
5) przet³umaczeniu drugiej opinii medycznej wydanej przez konsultanta 

na jêzyk polski,
6) udostêpnieniu drugiej opinii medycznej ubezpieczonemu lub wspó³-

ubezpieczonemu.
2. PZU ¯ycie SA pokrywa koszty konsultacji medycznych dokonanych 

na rzecz ubezpieczonego i wspó³ubezpieczonego.

 ZAWARCIE UMOWY I PRZYSTÊPOWANIE DO UBEZPIECZENIA

§ 6

Umowa ubezpieczenia dodatkowego mo¿e byæ zawarta wraz z zawarciem 
umowy ubezpieczenia podstawowego albo w dowolnym momencie jej 
trwania. 

§ 7

1. Ubezpieczaj¹cy zawiera umowê ubezpieczenia dodatkowego w wa-
riancie podstawowym i rozszerzonym. 

2. Ubezpieczony ma prawo w ka¿dym czasie zmieniæ wariant ubez-
pieczenia. 

3. W przypadku zmiany wariantu ubezpieczenia przez ubezpieczonego 
ubezpieczaj¹cy przekazuje pierwsz¹ sk³adkê z tytu³u nowego wariantu 
ubezpieczenia i sk³ada nastêpuj¹ce dokumenty wype³nione zgodnie 
z wymogami PZU ̄ ycie SA:
1) deklaracjê przyst¹pienia, w której ubezpieczony wyra¿a zgodê na 

objêcie ubezpieczeniem na warunkach nowego wariantu, okreœlonych 
w umowie,

2) wykaz osób, za które przekazano pierwsz¹ sk³adkê z tytu³u nowego 
wariantu ubezpieczenia,

3) potwierdzenie przekazania pierwszych sk³adek z tytu³u nowego wa-
riantu ubezpieczenia – na ¿yczenie PZU ̄ ycie SA.

§ 8

1. Do ubezpieczenia mog¹ przyst¹piæ ubezpieczeni objêci ubezpieczeniem 
podstawowym.

2. Umowa mo¿e zostaæ zawarta, je¿eli do ubezpieczenia przyst¹pi okreœlo-
na przez PZU ¯ycie SA liczba ubezpieczonych objêtych ubezpieczeniem 
podstawowym.

 CZAS TRWANIA UMOWY

§ 9

1. Umowa ubezpieczenia dodatkowego zawierana jest na 1 rok, z tym, 
¿e je¿eli jest zawierana pomiêdzy rocznicami polisy, zostaje zawarta na 
okres do najbli¿szej rocznicy polisy.

2. Umowa ubezpieczenia dodatkowego zostaje przed³u¿ona na kolejne 
okresy roczne, o ile obowi¹zuje umowa ubezpieczenia podstawowego 
i ¿adna ze stron nie postanowi inaczej, z tym, ¿e oœwiadczenie wyra¿aj¹ce 
wolê nieprzed³u¿enia umowy ubezpieczenia dodatkowego na kolejny 
okres powinno byæ z³o¿one do wiadomoœci drugiej strony na piœmie na 
30 dni przed up³ywem okresu, na jaki umowa ubezpieczenia dodatkowego 
zosta³a zawarta. 
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§ 10

W przypadku przed³u¿enia umowy ubezpieczenia dodatkowego na kolejny 
okres nie jest wymagane ponowne z³o¿enie deklaracji przyst¹pienia.

 ODST¥PIENIE OD UMOWY

§ 11

1. Zasady odst¹pienia od umowy ubezpieczenia dodatkowego s¹ zgodne 
z zasadami przyjêtymi w ubezpieczeniu podstawowym.

2. Odst¹pienie od umowy ubezpieczenia podstawowego skutkuje odst¹-
pieniem od umowy ubezpieczenia dodatkowego.

3. Odst¹pienie od umowy ubezpieczenia dodatkowego nie skutkuje odst¹-
pieniem od umowy ubezpieczenia podstawowego.

 WYPOWIEDZENIE UMOWY

§ 12

1. Zasady wypowiedzenia umowy ubezpieczenia dodatkowego s¹ zgodne 
z zasadami przyjêtymi w ubezpieczeniu podstawowym.

2. Wypowiedzenie umowy ubezpieczenia podstawowego skutkuje wypowie-
dzeniem umowy ubezpieczenia dodatkowego.

3. Wypowiedzenie umowy ubezpieczenia dodatkowego nie skutkuje wypo-
wiedzeniem umowy ubezpieczenia podstawowego.

 SK£ADKA

§ 13

1. Wysokoœæ sk³adki okreœla PZU ¯ycie SA w zale¿noœci od wariantu ubez-
pieczenia. 

2. Wysokoœæ sk³adki obowi¹zuj¹ca w umowie ubezpieczenia dodatkowego 
okreœlona jest we wniosku o zawarcie umowy i potwierdzona polis¹.

3. Sk³adka przekazywana jest wraz ze sk³adk¹ za ubezpieczenie podsta-
wowe.

 POCZ¥TEK I KONIEC ODPOWIEDZIALNOŒCI PZU ̄ YCIE SA

§ 14

1. Odpowiedzialnoœæ PZU ¯ycie SA w stosunku do ubezpieczonego 
i wspó³ubezpieczonego rozpoczyna siê zgodnie z zasadami przyjêtymi 
w ubezpieczeniu podstawowym.

2. W przypadku zmiany wariantu – wraz z pocz¹tkiem odpowiedzialnoœci 
PZU ¯ycie SA z tytu³u nowego wariantu – koñczy siê odpowiedzialnoœæ 
PZU ̄ ycie SA  z tytu³u poprzedniego wariantu.

§ 15

1. Odpowiedzialnoœæ PZU ¯ycie SA w stosunku do ubezpieczonego koñczy 
siê w dniu zaistnienia jednej z okolicznoœci:
1) zakoñczenia odpowiedzialnoœci PZU ¯ycie SA w ubezpieczeniu 

podstawowym,
2) otrzymania przez PZU ¯ycie SA oœwiadczenia o odst¹pieniu przez 

ubezpieczaj¹cego od umowy ubezpieczenia dodatkowego,
3) up³ywu 1 miesi¹ca, licz¹c od koñca okresu, za który zosta³a przeka-

zana ostatnia sk³adka na ubezpieczenie dodatkowe, z zastrze¿eniem 
ust. 3,

4) up³ywu czasu trwania umowy ubezpieczenia dodatkowego w przy-
padku jej nieprzed³u¿enia,

5) up³ywu okresu za jaki przekazano sk³adkê w przypadku rezygnacji 
ubezpieczonego z ubezpieczenia dodatkowego,

6) up³ywu okresu wypowiedzenia umowy ubezpieczenia dodatkowego,
7) rozwi¹zania umowy ubezpieczenia dodatkowego.

2. Odpowiedzialnoœæ PZU ¯ycie SA w stosunku do wspó³ubezpieczonego 
koñczy siê w dniu zaistnienia jednej z okolicznoœci:
1) zakoñczenia odpowiedzialnoœci PZU ̄ ycie SA w stosunku do ubezpie-

czonego w ubezpieczeniu podstawowym lub dodatkowym,
2) rocznicy polisy przypadaj¹cej w roku kalendarzowym, w którym dzie-

cko koñczy 18. rok ¿ycia,
3) rocznicy polisy przypadaj¹cej w roku kalendarzowym, w którym ma³¿o-

nek koñczy 70. rok ¿ycia,
4) œmierci wspó³ubezpieczonego,
5) z up³ywem okresu za który zosta³a przekazana ostatnia sk³adka 

na ubezpieczenie dodatkowe, w przypadku ustania zwi¹zku ma³¿eñ-
skiego lub orzeczenia separacji,

6) z up³ywem okresu za jaki zosta³a przekazana ostatnia sk³adka w przy-
padku zmiany przez ubezpieczonego wariantu ubezpieczenia na 
podstawowy.

3. Odpowiedzialnoœæ PZU ̄ ycie SA w stosunku do ubezpieczonego i wspó³-

ubezpieczonego zostaje wznowiona z dniem nastêpnym po dniu zap³aty 
wszystkich zaleg³ych sk³adek za ubezpieczenie dodatkowe – w przypadku 
uzupe³nienia zaleg³oœci w przekazywaniu sk³adek przed up³ywem 
trzeciego miesi¹ca zaleg³oœci.

 WY£¥CZENIA I OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOŒCI 
 PZU ̄ YCIE SA 

§ 16

W okresie pierwszych 30 dni, licz¹c od pocz¹tku odpowiedzialnoœci 
w stosunku do ubezpieczonego lub wspó³ubezpieczonego (karencja) – 
PZU ¯ycie SA ponosi odpowiedzialnoœæ jedynie za zdarzenia medyczne, 
je¿eli s¹ nastêpstwem nieszczêœliwego wypadku, który mia³ miejsce po 
pocz¹tku odpowiedzialnoœci PZU ¯ycie SA w stosunku do ubezpieczonego 
lub wspó³ubezpieczonych.

§ 17

PZU ¯ycie SA nie ponosi odpowiedzialnoœci z tytu³u zdarzeñ medycznych, 
je¿eli powsta³y:

1) w wyniku dzia³añ wojennych, aktów terroru lub udzia³u ubezpie-
czonego lub wspó³ubezpieczonego w masowych rozruchach spo-
³ecznych,

2) w zwi¹zku z pope³nieniem lub usi³owaniem pope³nienia przez ubezpie-
czonego lub wspó³ubezpieczonego czynu wype³niaj¹cego ustawowe 
znamiona umyœlnego przestêpstwa,

3) gdy ubezpieczony lub wspó³ubezpieczony by³ w stanie nietrzeŸwoœci, 
pod wp³ywem narkotyków, œrodków odurzaj¹cych, substancji psycho-
tropowych lub œrodków zastêpczych w rozumieniu przepisów o prze-
ciwdzia³aniu narkomanii, a doprowadzi³o to do stanu chorobowego,

4) w wyniku samookaleczenia lub usi³owania pope³nienia przez 
ubezpieczonego lub wspó³ubezpieczonego samobójstwa, 

5) bezpoœrednio w wyniku zatrucia spowodowanego spo¿yciem alko-
holu, u¿yciem narkotyków, œrodków odurzaj¹cych, substancji psycho-
tropowych lub œrodków zastêpczych w rozumieniu przepisów o prze-
ciwdzia³aniu narkomanii, u¿ycia œrodków farmakologicznych bez 
wzglêdu na zastosowan¹ dawkê.

 UPRAWNIENI DO ŒWIADCZENIA

§ 18

1. Prawo do œwiadczenia przys³uguje ubezpieczonemu lub wspó³ubez-
pieczonemu.

2. W obu wariantach ubezpieczenia ubezpieczony lub wspó³ubezpieczony 
ma prawo do nieograniczonej liczby konsultacji medycznych.

 WYKONANIE ZOBOWI¥ZAÑ

§ 19

1. Zg³aszaj¹c roszczenie o konsultacjê medyczn¹ wnioskuj¹cy sk³ada do 
œwiadczeniodawcy:
1) wype³niony formularz zg³oszenia,
2) pe³n¹ dokumentacjê medyczn¹ potwierdzaj¹c¹ wyst¹pienie zdarzenia 

medycznego orzeczonego w pierwszej opinii medycznej,
3) w przypadku wspó³ubezpieczonych:

a) ma³¿onka – akt ma³¿eñstwa,
b) dziecka – akt urodzenia dziecka,

4) inne dokumenty niezbêdne do stwierdzenia zasadnoœci roszczenia 
o sporz¹dzenie konsultacji medycznej – na ¿yczenie œwiadczenio-
dawcy lub PZU ̄ ycie SA.

2. PZU ¯ycie SA zobowi¹zany jest do spe³nienia œwiadczenia z tytu³u 
ubezpieczenia dodatkowego, je¿eli roszczenie o konsultacjê medyczn¹ 
zosta³o zg³oszone w czasie trwania odpowiedzialnoœci PZU ̄ ycie SA. 

§ 20

1. W przypadku wyst¹pienia z roszczeniem o sporz¹dzenie konsultacji 
medycznej przez wspó³ubezpieczonego warunkiem wykonania zobo-
wi¹zania jest zgoda wspó³ubezpieczonego na przetwarzanie danych 
osobowych. W przypadku braku zgody na przetwarzanie danych osobo-
wych wspó³ubezpieczonego PZU ¯ycie SA jest zwolniony z obowi¹zku  
wykonania zobowi¹zania. 

2. PZU ¯ycie SA wykonuje zobowi¹zanie za poœrednictwem œwiadcze-
niodawcy.

3. PZU ¯ycie SA wykonuje zobowi¹zania najpóŸniej w terminie 30 dni od 
dnia otrzymania kompletu dokumentów uzasadniaj¹cych roszczenie i wy-
maganych dla wykonania zobowi¹zañ.

4. Niezale¿nie od innych postanowieñ niniejszych ogólnych warunków 
ubezpieczenia, warunkiem uzyskania œwiadczenia, jest dostarczenie 
przez ubezpieczonego lub odpowiednio wspó³ubezpieczonego do 
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œwiadczeniodawcy, na w³asny koszt, pe³nej dokumentacji medycznej 
w jêzyku polskim okreœlonego zdarzenia medycznego orzeczonego 
w pierwszej opinii medycznej, w³aœciwie sporz¹dzonej i podpisanej przez 
lekarza prowadz¹cego pacjenta. Dokumentacja medyczna musi zawieraæ 
pierwsz¹ opiniê, co stanowi podstawowy warunek przekazania jej 
konsultantowi. Decyzja lekarza rozstrzygaj¹ca, czy pierwsza opinia 
zosta³a wydana przez specjalistê we w³aœciwej dziedzinie oraz czy jest 
wystarczaj¹co szczegó³owa, jest wi¹¿¹ca dla ubezpieczonego lub 
wspó³ubezpiecznego i je¿eli, wed³ug wy³¹cznego uznania lekarza, 
zachodzi taka koniecznoœæ, ubezpieczony lub wspó³ubezpieczony na 
w³asny koszt, doprowadzi do sporz¹dzenia innej pierwszej opinii lub 
uzupe³nienie z³o¿onej pierwszej opinii medycznej i/lub dokumentacji 
medycznej. 

5. PZU ¯ycie SA nie ponosi odpowiedzialnoœci za treœæ konsultacji 
medycznej.

 POSTANOWIENIA KOÑCOWE

§ 21

W sprawach nie uregulowanych w niniejszych ogólnych warunkach maj¹ 
zastosowanie ogólne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy 
kodeksu cywilnego, ustawy o dzia³alnoœci ubezpieczeniowej oraz inne 
stosowne przepisy prawa.

§ 22

1. Niniejsze ogólne warunki wchodz¹ w ¿ycie z dniem 10 sierpnia 2007 roku 
i maj¹ zastosowanie do umów ubezpieczenia zawieranych pocz¹wszy od 
tej daty.

2. Niniejsze ogólne warunki ubezpieczenia zosta³y zatwierdzone uchwa³¹ 
nr UZ/345/2007 Zarz¹du Powszechnego Zak³adu Ubezpieczeñ 
na  ̄ ycie  SA  z  dnia  17 lipca  2007  roku.
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