Nazwa wariantu

Ubezpieczenie dla:

WSPARCIE BLISKICH

* $mier¢ ubezpieczonego

« $mier¢ ubezpieczonego spowodowana nieszczgsliwym wypadkiem

* $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym

« $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem w pracy

* $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym w pracy

« $mier¢ ubezpieczonego spowodowana zawatem serca lub udarem moézgu

* osierocenie dziecka

WSPARCIE DLA CIEBIE

* $mier¢ matzonka albo partnera zyciowego

« §mier¢ matzonka albo partnera zyciowego spowodowana nieszczesliwym wypadkiem
* $mier¢ dziecka

« $mier¢ dziecka spowodowana nieszcze$liwym wypadkiem

« §mier¢ rodzica ubezpieczonego lub rodzica matzonka albo partnera zyciowego ubezpieczonego

« $mier¢ rodzica ubezpieczonego lub rodzica matzonka albo partnera zyciowego ubezpieczonego
spowodowana nieszczg$liwym wypadkiem

* urodzenie dziecka

« urodzenie dziecka martwego

WSPARCIE W RAZIE CHOROBY

« cigzka choroba ubezpieczonego - zakres podstawowy plus

* wystapienie u ubezpieczonego nowotworu ztosliwego we wezesnym stadium

WSPARCIE POSZPITALNE

* leczenie szpitalne ubezpieczonego:

° za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego choroba

° za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego nieszczg§liwym wypadkiem (za pierwsze 14 dni
pierwszego pobytu)

° za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego nieszczg§liwym wypadkiem (od 15 dnia pobytu)

° za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego wypadkiem komunikacyjnym (za pierwsze 14 dni
pierwszego pobytu)

° za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego wypadkiem w pracy (za pierwsze 14 dni
pierwszego pobytu)

° za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego wypadkiem komunikacyjnym w pracy (za
pierwsze 14 dni pierwszego pobytu)

wariant |
ubezpieczonego
podstawowego oraz
ubezpieczonego
bliskiego: malzonka
albo partnera
zyciowego,
petnoletniego dziecka

43 000 zt
93 000 zt
143 000 zt
143 000 zt
193 000 zt
73 000 zt

5000 zt

15 000 zt
30 000 zt
4000 zt
9 000 zt

2200 zt

5200 zt

1200 zt

2 400 zt

4000 zt

1 000 zt

min. 2-dniowy pobyt

wskutek choroby albo

min. 1-dniowy pobyt
wskutek NW

45 zt

180 zt

45 zt

225 zt

225zt

270 zt

wariant I1
ubezpieczonego
podstawowego oraz
ubezpieczonego
bliskiego: malzonka
albo partnera
zyciowego,
petnoletniego dziecka

60 000 zt
140 000 zt
300 000 zt
220 000 zt
480 000 zt

120 000 zt

10 000 zt

30 000 zt

500 zt

3000 zt

500 zt

1 000 zt

wariant I1I
ubezpieczonego
podstawowego oraz
ubezpieczonego
bliskiego: matzonka
albo partnera
zyciowego,
petnoletniego dziecka

45 000 zt
90 000 zt
240 000 zt
140 000 zt
390 000 zt

75 000 zt

18 000 zt

28 000 zt

2500 zt

7500 zt

1500 zt

3000 zt

4000 zt

1 000 zt

min. 2-dniowy pobyt

wskutek choroby albo

min. 1-dniowy pobyt
wskutek NW

45 7t

180 zt

45 zt

225 zt

225 zt

270 zt



° za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego zawatem serca lub udarem moézgu (za pierwsze 14
dni pierwszego pobytu)

° pobyt na oddziale intensywnej terapii (jednorazowo za caty pobyt)

° za dzien rekonwalescencji - za kazdy dzien zwolnienia lekarskiego (maksymalnie za 30 dni po
minimum 14-dniowym pobycie w szpitalu)

° poza terytorium Polski

« Karta apteczna

* specjalistyczne leczenie ubezpieczonego
* wykonanie operacji chirurgicznej u ubezpieczonego:
o I klasa
o II klasa
o I klasa
° IV klasa
°V klasa
° w znieczuleniu og6lnym
° podczas pobytu w szpitalu trwajacego dtuzej niz 14 dni
° zwigzanej z zawatem serca lub tgtniakiem mozgu lub nowotworem ztosliwym
° poza terytorium Polski

WSPARCIE POWYPADKOWE
» catkowita niezdolno$¢ do pracy i samodzielnej egzystencji
« uszezerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany nieszczesliwym wypadkiem

° za 1 % uszczerbku na zdrowiu wymienionego w Tabeli uszczerbkow na zdrowiu w zakresie
podstawowym

« uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany zawatem serca lub udarem mézgu -za 1 %
uszczerbku na zdrowiu

INDYWIDUALNA KONTYNUACJA

* prawo do indywidualnego kontynuowania ubezpieczenia

W RAZIE WYPADKU

* $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym w porze nocnej (22.00-6.00
czasu lokalnego)

« $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym w pracy w porze nocnej
(22:00-6:00 czasu lokalnego)

* $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym z udziatem samochodu
cigzarowego

« §mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym w pracy z udzialem
samochodu cigzarowego

* $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym w pracy z udziatlem
samochodu cigzarowego w porze nocnej (22.00-6.00 czasu lokalnego)

« $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym z udziatlem samochodu
cigzarowego w porze nocnej (22.00-6.00 czasu lokalnego)

* $mier¢ ubezpieczonego spowodowana pozarem albo zatruciem tlenkiem wegla
« §mier¢ ubezpieczonego spowodowana utonigciem
* $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wybuchem gazu

« $mier¢ ubezpieczonego spowodowana porazeniem pradem albo uderzeniem pioruna

180 zt

450 zt

22,50 zt

TAK

odbior w aptece
produktow o warto$ci
200 zt

3 600 zt

15 000 zt

PODSTAWOWY

400 zt

400 zt

TAK

25000 zt

PODSTAWOWY

400 zt

400 zt

TAK

400 000 zt

580 000 zt

400 000 zt

580 000 zt

680 000 zt

500 000 zt

240 000 zt

240 000 zt

240 000 zt

240 000 zt

180 zt

450 zt

22,50 zt

TAK

odbior w aptece
produktow o wartosci
200 zt

3000 zt
TAK
5000 zt
2500 zt
1500 zt
500 zt
250 zt
250 zt
250 zt
250 zt

TAK

50 000 zt

PODSTAWOWY

400 zt

400 zt

TAK

340 000 zt

490 000 zt

340 000 zt

490 000 zt

590 000 zt

440 000 zt
190 000 zt
190 000 zt
190 000 zt

190 000 zt



« §mier¢ ubezpieczonego spowodowana uprawianiem sportu -
« §mier¢ ubezpieczonego spowodowana uprawianiem niebezpiecznego sportu -
« §mier¢ ubezpieczonego spowodowana uprawianiem sportu na kotkach -
« §mier¢ ubezpieczonego spowodowana uprawianiem narciarstwa albo snowboardu -
« $mier¢ matzonka albo partnera zyciowego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym -

« oparzenie spowodowane nieszczesliwym wypadkiem -

« trwale inwalidztwo, spowodowane: wypadkiem komunikacyjnym, pozarem, wybuchem gazu,
porazeniem pradem albo uderzeniem pioruna

« ztamanie kosci, spowodowane uprawianiem sportu na kotkach, uprawianiem joggingu, gra w pitke -

SKEADKA MIESIECZNA ZA OSOBE 79 zt

OPCJE DODATKOWE

240 000 zt
340 000 zt
340 000 zt
440 000 zt
130 000 zt
20 000 zt
catkowite - 20 000 zt
czgsciowe - odpowiedni

% z 20 000 zt

odpowiedni % z 20 000
zt

68,50 zt

Kazdy ubezpieczony moze indywidualnie rozszerzy¢ warunki ubezpieczenia o dodatkowe opcje z ponizszej tabeli.

NAZWA UBEZPIECZENIA WARIANT 1
SKEADKA ZA UBEZPIECZENIE
« Asystent w czasie utraty zdrowia ‘ 3,20 zt

W ponizszej tabeli prezentujemy dodatkowy zakres ubezpieczenia.
ZAKRES UBEZPIECZENIA WARIANT 1
USLUGI ASSISTANCE
« Asystent w czasie utraty zdrowia TAK

Zaktadem ubezpieczen jest PZU Zycie SA. Ten materiat nie stanowi oferty handlowej w rozumieniu art. 66 Kodeksu

cywilnego i ma charakter wytacznie informacyjny. Szczegdtowe informacje o zakresie ubezpieczenia, w tym
o wytaczeniach i ograniczeniach odpowiedzialnosci, znajdziesz w aktualnych ogdlnych warunkach grupowego
ubezpieczenia PZU Na Zycie Plus wraz z ubezpieczeniami dodatkowymi, dostepnych w Twoim zaktadzie pracy.

801 102 102 pzu.pl

Optata zgodna z taryfa operatora

WARIANT 2

‘ 3,20 zt

WARIANT 2

190 000 zt
290 000 zt
290 000 zt
390 000 zt
128 000 zt
20 000 zt
catkowite - 20 000 zt
czg¢$ciowe - odpowiedni
% z 20 000 zt

odpowiedni % z 20 000
7t

100,50 zt

WARIANT 3

‘ 3,20 zt

WARIANT 3




