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Program grupowego
ubezpieczenia dla pracownikéw

MACO POLSKA sp. z 0.0. orazich
rodzin

Wejdz na strone dedykowana
programowi :




Szanowni Panstwo,

mito nam poinformowac, ze
przygotowalismy dedykowany program
ubezpieczenia dla pracownikéw MACO
POLSKA sp. z 0.0., ich matzonkdéw lub
partneréw zyciowych oraz petnoletnich
dzieci.

Nowy program bedzie funkcjonowat
od 1 sierpnia 2025 roku.

Zachecamy do zapoznania sie z materiatem.

Jaki jest zakres ubezpieczenia

Q? Ubezpieczenie ochronne - 2 warianty

~ =2 Pakiety dodatkowe:

Ochrona dla dziecka

W razie wypadku

Wsparcie dla rodziny

Wsparcie na wypadek nowotworu

Zalety programu

Ochrona ubezpieczeniowa dziata przez 24 godziny
\/ na dobe, 7 dni w tygodniu, w kraju i za granica.

Elastyczna oferta - do wyboru 2 warianty

\/ ubezpieczenia ochronnego, dodatkowo
ubezpieczenie ochronne mozna indywidualnie
rozszerzy¢ o pakiety dodatkowe: Ochrona dla
dziecka, W razie wypadku, Wsparcie dla rodziny,
Wsparcie na wypadek nowotworu,

Mozesz otrzymac wsparcie finansowe po leczeniu
szpitalnym spowodowanym nieszczesliwym
wypadkiem albo choroba.

Mozesz otrzymac srodki pieniezne, ktére
przeznaczysz na dalsza diagnostyke nowotworu
ztosliwego we wczesnym stadium.

Mozesz otrzymad wsparcie finansowe w razie
problemdw zdrowotnych spowodowanych ciezka
chorobg (np. nowotworem zto$liwym czy zawatem
serca).

Mozesz otrzymac wsparcie finansowe w razie
nieszczesliwego wypadku, ktéry spowoduje trwaty
uszczerbek na zdrowiu.

RN N NN

Mozesz otrzymac $wiadczenie w razie Smierci bliskich.

Skrocilismy czas pobytu w szpitalu -
Swiadczenie otrzymasz juz za 2 dni pobytu
spowodowanego chorobg lub za 1 dzien w
przypadku pobytu spowodowanego
nieszczesliwym wypadkiem.

\/ Wyptacamy $wiadczenie za smierc dziecka,

bez wzgledu na jego wiek.

ochrony ubezpieczeniowej, odpowiadamy za
zdarzenie, ktére zaszto w trakcie naszej ochrony,
ale ktérych przyczyna (choroba) nastapita

w czasie ochrony z tytutu poprzedniej umowy
ubezpieczenia.

\/ Jesli zachowana zostata wobec Ciebie ciggtosc

w ktérym podpisujesz deklaracje przystapienia
przebywasz na zwolnieniu lekarskim, w szpitalu,
na $wiadczeniu rehabilitacyjnym albo jestes
osoba uznang za niezdolng do pracy lub niezdolna
do stuzby - pod warunkiem zachowania
ciagtosci ochrony ubezpieczeniowej

\/ Do ubezpieczenia mozesz przystapié, jesli w dniu,

Zniesienie karencji

\/ Osoby przystepujace do ubezpieczenia
od 1.08.2025r. (oraz od 1.09.2025r. i od 1.10.2025r.)

przystepuja bez okresu karencji (pracownicy,
matzonkowie, partnerzy zyciowi oraz petnoletnie
dzieci).

Kto moze przystapic
do ubezpieczenia

(O po ubezpieczenia moga przystapic:

E@} « pracownicy w wieku 16-69 lat
« matzonkowie pracownikow w wieku 16-69 lat
« partnerzy zyciowi pracownikdéw w wieku 18-69 lat
« petnoletnie dzieci pracownikéw w wieku 18-69 lat

Jak przystapic do ubezpieczenia

Aby przystapic do grupowego ubezpieczenia nalezy ztozy¢
wypetniong deklaracje przystapienia

Do ubezpieczenia mozna przystapi¢ na dwa sposoby:

ONLINE - nalezy wypetnic¢ formularz zgtoszeniowy,

a nastepnie zarejestrowac sie i przystapi¢ do ubezpieczenia
poprzez serwis mojePZU.

TRADYCYJNIE- wystarczy wypetni¢ deklaracje przystapienia
do ubezpieczenia i dostarczyc jg do Zaktadu Pracy.



Przedstawiamy propozycje ubezpieczenia grupowego.

W ponizszej tabeli prezentujemy propozycje warunkéw ubezpieczenia oraz wysoko$¢ swiadczen za poszczegélne zdarzenia. Kwota
$wiadczenia jest skumulowana wysokos$cia $wiadczen wynikajacych z ogdlnych warunkéw ubezpieczenia (OWU), ktdra jest wyptacana w razie

zaj$cia danego zdarzenia.

ZAKRES UBEZPIECZENIA

Nazwa wariantu

Ubezpieczenie dla:

WSPARCIE BLISKICH
« Smier¢ ubezpieczonego
« Smier¢ ubezpieczonego spowodowana nieszczesliwym wypadkiem
« $mier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym
« Smierc¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem w pracy
« Smier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym w pracy
« Smierc¢ ubezpieczonego spowodowana zawatem serca lub udarem mézgu
« osierocenie dziecka
WSPARCIE DLA CIEBIE
« Smier¢ matzonka albo partnera zyciowego
« $mieré matzonka albo partnera zyciowego spowodowana nieszczesliwym wypadkiem
« $mierc dziecka
+ Smierc dziecka spowodowana nieszczesliwym wypadkiem
« $mierc rodzica ubezpieczonego lub rodzica matzonka albo partnera zyciowego ubezpieczonego

« $mierc rodzica ubezpieczonego lub rodzica matzonka albo partnera zyciowego ubezpieczonego spowodowana
nieszcze$liwym wypadkiem

« urodzenie dziecka
« urodzenie dziecka martwego
WSPARCIE W RAZIE CHOROBY
« ciezka choroba ubezpieczonego - zakres podstawowy plus
« wystapienie u ubezpieczonego nowotworu ztosliwego we wczesnym stadium
« ciezka choroba matzonka albo partnera zyciowego - zakres podstawowy
« wystapienie u matzonka albo partnera zyciowego nowotworu ztosliwego we wczesnym stadium
« ciezka choroba dziecka

WSPARCIE POSZPITALNE
« leczenie szpitalne ubezpieczonego:

° za dzieri pobytu w szpitalu spowodowanego choroba

° za dzieri pobytu w szpitalu spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem (za pierwsze 14 dni pierwszego pobytu)

° za dzieri pobytu w szpitalu spowodowanego nieszczesliwym wypadkiem (od 15 dnia pobytu)

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

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

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

WARIANT 1
713867518

ubezpieczonego
podstawowego oraz
ubezpieczonego bliskiego:
matzonka albo partnera
Zyciowego, petnoletniego
dziecka

100 000 zt
200000 zt
300000 zt
300 000 zt
400 000 zt
200000 zt

7000 zt

30000 zt
60 000 zt
7000 zt
15000 zt

2000 zt
5000 zt

1200zt

2400 zt

10000 zt
2500 zt
6000 zt
1500zt

6000 zt

min. 2-dniowy pobyt
wskutek choroby albo min.
1-dniowy pobyt wskutek NW
60 zt
210 zt
60 zt
270 zt

270 zt

330zt

150 zt

WARIANT 2
713867518

ubezpieczonego
podstawowego oraz
ubezpieczonego bliskiego:
matzonka albo partnera
Zyciowego, petnoletniego
dziecka

90 000 zt
180 000 zt
270000 zt
270 000 zt
360000 zt
170 000 zt

7000 zt

30000 zt
60 000 zt
6000 zt
15000 zt

1500 zt
4000 zt

1200 zt

2400 zt

9000 zt
2000 zt
6000 zt
1000zt

5000 zt

min. 2-dniowy pobyt
wskutek choroby albo min.
1-dniowy pobyt wskutek NW
60 zt
210 zt
60 zt
270 zt

270 z¢

330zt

150 zt

Kontynuacja tabeli na kolejnej stronie.



ZAKRES UBEZPIECZENIA WARIANT 1 WARIANT 2

° pobyt na oddziale intensywnej terapii (jednorazowo za caty pobyt) 1000,20 zt 600 zt

° za dzieni rekonwalescencji - za kazdy dzieri zwolnienia lekarskiego (maksymalnie za 30 dni po minimum 14-dniowym 30z 30z

pobycie w szpitalu)

° poza terytorium Polski TAK TAK
ol s et | iy w gt ol
« specjalistyczne leczenie ubezpieczonego 3000 zt 2000 zt
« wykonanie operacji chirurgicznej u ubezpieczonego: TAK TAK

ol klasa 6000 zt 5000 zt

o |l klasa 3000 zt 2500 zt

° Il klasa 1800 zt 1500 zt

° IV klasa 600 zt 500 zt

oV klasa 300zt 250 zt

° w znieczuleniu ogdlnym 300 zt 250 zt

° zwigzanej z zawatem serca lub tetniakiem mézgu lub nowotworem zto$liwym 400,20 zt 250 zt

° poza terytorium Polski TAK TAK

WSPARCIE POWYPADKOWE
« catkowita niezdolnos¢ do pracy i samodzielnej egzystencji 25000 zt 25000 zt
« utrata sprawnosci w zyciu codziennym 7000 zt 5000 zt
« uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany nieszczesliwym wypadkiem PODSTAWOWY PODSTAWOWY
° za 1 % uszczerbku na zdrowiu wymienionego w Tabeli uszczerbkéw na zdrowiu w zakresie podstawowym 600 zt 600 zt
« uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany zawatem serca lub udarem mézgu - za 1 % uszczerbku na
zdrowiu 320zt 320zt
« wypadek na drodze - ustugi medyczne TAK -
« wypadek w pracy - ustugi medyczne TAK -
INDYWIDUALNA KONTYNUACJA
« prawo do indywidualnego kontynuowania ubezpieczenia TAK TAK
SKEADKA MIESIECZNA ZA OSOBE 65 zt 55zt
OPCJE DODATKOWE
« Asystent w czasie utraty zdrowia TAK TAK
SKEADKA EACZNA ZA UBEZPIECZENIE 66,45 zt 56,45 zt

ZAKRES UBEZPIECZENIA - CHOROBY | PROCEDURY MEDYCZNE

NAZWA UBEZPIECZENIA

ciezka choroba ubezpieczonego - zakres
podstawowy plus

ciezka choroba matzonka albo partnera zyciowego -
zakres podstawowy

specjalistyczne leczenie ubezpieczonego

ciezka choroba dziecka

WYKAZ CHOROB/PROCEDUR MEDYCZNYCH

anemia aplastyczna (niedokrwisto$¢ aplastyczna), bablowiec mézgu, chirurgiczne leczenie choroby niedokrwiennej serca
(by-pass), choroba Creutzfeldta-Jakoba, zator tetnicy ptucnej, przewlekta niewydolno$é nerek, nowotwér ztosliwy, kleszczowe
zapalenie mézgu, ropiert mézgu, sepsa (posocznica), tezec, udar mézgu z trwatym ubytkiem neurologicznym, wicieklizna,
zakazenie wirusem HIV w wyniku transfuzji, zakazenie wirusem HIV zawodowe, zawat serca, zgorzel gazowa, neuroborelioza,
chirurgiczne leczenie choroby aorty brzusznej, chirurgiczne leczenie choroby aorty piersiowej, gruzlica, schytkowa
niewydolno$¢ watroby, utrata koriczyny, catkowita utrata stuchu w obydwu uszach, chirurgiczne leczenie zastawkowej wady
serca, choroba neuronu ruchowego (stwardnienie zanikowe boczne), choroba Huntingtona, bakteryjne zapalenie mdzgu lub
opon mézgowo-rdzeniowych, zakazona martwica trzustki, bakteryjne zapalenie wsierdzia, stwardnienie rozsiane.

anemia aplastyczna (niedokrwistos$¢ aplastyczna), bablowiec mézgu, chirurgiczne leczenie choroby niedokrwiennej serca
(by-pass), choroba Creutzfeldta-Jakoba, zator tetnicy ptucnej, przewlekta niewydolno$é nerek, nowotwér ztosliwy, kleszczowe
zapalenie mézgu, ropiert mézgu, sepsa (posocznica), tezec, udar mézgu z trwatym ubytkiem neurologicznym, wscieklizna,
zakazenie wirusem HIV w wyniku transfuzji, zakazenie wirusem HIV zawodowe, zawat serca, zgorzel gazowa.

ablacja, chemioterapia, dializoterapia, radioterapia choroby nowotworowej, radioterapia Gamma Knife lub Cyber Knife
choroby nowotworowej, terapia interferonowa, terapia radiojodem nienowotworowych choréb tarczycy, wszczepienie
kardiowertera-defibrylatora, wszczepienie stymulatora resynchronizujacego, wszczepienie stymulatora serca (rozrusznika).

bakteryjne zapalenie wsierdzia, catkowita utrata stuchu w co najmniej jednym uchu, catkowita utrata wzroku w co najmniej
jednym oku, choroba Les$niowskiego-Crohna, ciezkie oparzenie, cukrzyca typu 1, dystrofia miesniowa, nagminne porazenie
dzieciece (choroba Heinego-Medina), neuroborelioza, niedokrwisto$¢ aplastyczna, niedokrwisto$¢ hemolityczna, nieztosliwy
guz mbézgu, nowotwor ztosliwy, paraliz koriczyn wskutek uszkodzenia rdzenia kregowego, przewlekta niewydolnos¢ nerek,
schytkowa niewydolno$¢ watroby, sepsa (posocznica), $piaczka, tezec, toczef rumieniowaty uktadowy, transplantacja, utrata
koriczyny, wscieklizna, zakazenie wirusem HIV w wyniku transfuzji, zapalenie mézgu, zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych.



Pakiety dodatkowe

Poznaj nasze pakiety dodatkowe,

dzieki ktérym mozna zyskac jeszcze
szerszg ochrone na wypadek
nieprzewidzianych zdarzen. Do pakietow
moga przystapic pracownicy, a takze

ich bliscy, ale pod warunkiem przystapienia
do pakietu pracownika.

Warunkiem przystapienia do pakietdéw jest wybér jednego
z wariantéw ubezpieczenia ochronnego.

Jesli wystapi zdarzenie objete ochrong z polisy podstawowej

i pakietu dodatkowego, otrzymasz wyptate swiadczenia
z obu polis.

Bo
{L[LLP Pakiet dodatkowy Ochrona dla dziecka

Dodatkowe zabezpieczenie na wypadek probleméw zdrowotnych dzieci - rozszerzenie ochrony
ubezpieczeniowej o sSwiadczenia zwigzane z nieszczesliwym wypadkiem i ciezka chorobg dziecka pracownika.

W razie uszczerbku na zdrowiu albo ciezkiej choroby dziecka (np. nowotworu ztosliwego, neuroboreliozy, sepsy) rodzic
otrzyma srodki, ktére moze przeznaczy¢ na dowolny cel, np. na dodatkowe konsultacje lekarskie. Jesli dziecko trafi do szpitala
z powodu wypadku lub choroby, rodzic otrzyma swiadczenie za kazdy dzien jego hospitalizacji. Srodki te mogg np. poméc

pokry¢ koszty dojazdéw do szpitala.

Wystapienie ciezkiej choroby dziecka
26 jednostek chorobowych

Leczenie szpitalne dziecka

za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego choroba
(pobyt musi trwaé min. 4 dni)

« za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego nieszczesliwym
wypadkiem (za pierwsze 14 dni pierwszego pobytu, pobyt musi
trwac min. 4 dni)

za dzien pobytu w szpitalu spowodowanego nieszcze$liwym
wypadkiem (od 15. dnia pierwszego pobytu)

Uszczerbek na zdrowiu dziecka spowodowany
nieszczesliwym wypadkiem

$mierc dziecka

SKEADKA MIESIECZNA ZA WSZYSTKIE DZIECI UBEZPIECZONEGO

5000zt

odpowiedni procent
sumy ubezpieczenia
(5000 zt) w zaleznosci
od rodzaju uszczerbku -
zgodnie zOWU

10000 zt

10 zt

5000 zt

25zt

50 zt

25zt

odpowiedni procent
sumy ubezpieczenia
(10 000 zt) w zalezno$ci
od rodzaju uszczerbku -
zgodnie zOWU

10000 zt

16 zt

10000 zt

50 zt

100 zt

50 zt

odpowiedni procent
sumy ubezpieczenia
(10 000 zt) w zalezno$ci
od rodzaju uszczerbku -
zgodnie zOWU

10000 zt

24 zt

Sktadka za wybrany wariant zawiera optate za Swiadczenie z tytutu Smierci ubezpieczonego - 0,25 zt miesiecznie (suma ubezpieczenia = 100 zt).



Pakiet Wsparcie w razie nowotworu

W razie zdiagnozowania nowotworu ztosliwego otrzymasz Srodki, ktére moze przeznaczyé na dowolny cel,
np. na dodatkowe konsultacje lekarskie czy nierefundowana terapie farmakologiczna.

Karencje w pakiecie dodatkowym Wsparcie na wypadek nowotworu:

+ 90 dni: zdiagnozowanie nowotworu zto$liwego, zdiagnozowanie nowotworu ztosliwego we wczesnym stadium, wystapienie
ciezkiej choroby, specjalistyczne leczenie,

« 6 miesiecy: $mieré ubezpieczonego.

WARIANT

ZAKRES UBEZPIECZENIA WARIANT | WARIANT II SKUMULOWANY
(WARIANT | + WARIANT II)

Zdiagnozowanie nowotworu ztosliwego:

« do 45. roku zycia 26 000 zt 42000 zt 68000 zt
« 0d 46. do 55. roku zycia 11000 zt 18 000 zt 29000 zt
« 0od 56.do 70. roku zycia 4000 zt 6000 zt 10000 zt
Zdiagnozowanie nowotworu ztosliwego we wczesnym stadium 600 zt 1000zt 1600zt

Wystapienie ciezkiej choroby - zawat serca, udar mézgu z trwatym
uszczerbkiem neurologicznym, chirurgiczne leczenie choroby
niedokrwiennej serca (by-pass), choroba Creutzfeldta-Jakoba,
zator tetnicy ptucnej, przewlekta niewydolnosc nerek, kleszczowe

. 2 . . 2 o[ . 1000 zt 1000 zt 2000 zt
zapalenie mézgu, sepsa (posocznica), tezec, wicieklizna, anemia
aplastyczna, bablowiec mézgu, ropien mézgu, zakazenie wirusem
HIV w wyniku transfuzji, zakazenie wirusem HIV zawodowe, zgorzel
gazowa
Specjalistyczne leczenie - chemioterapia, radioterapia, 40004 6000zt 10000 2t

radioterapia Gamma Knife lub Cyber Knife

Specjalistyczne leczenie - ablacja, dializoterapia, terapia
interferonowa, terapia radiojodem nienowotworowych choréb
tarczycy, wszczepienie kardiowertera-defibrylatora, wszczepienie 1000 zt 1000zt 2000 zt
stymulatora serca (rozrusznika), wszczepienie stymulatora
resynchronizujacego

SKEADKA MIESIECZNA ZA OSOBE 12zt 17 zt 29zt

Sktadka za wybrany wariant zawiera optate za Swiadczenie z tytutu Smierci ubezpieczonego - 0,25 zt miesiecznie (suma ubezpieczenia = 100 zt).
Automatyczna zmiana wariantu nastapi w rocznice polisy, po ukofczeniu przez ubezpieczonego maksymalnego wieku wskazanego dla danego
wariantu.

00
{ [LD} } Pakiet Wsparcie dla rodziny

Dodatkowe zabezpieczenie finansowe rodziny w razie $mierci pracownika lub matzonka/partnera zyciowego pracownika
spowodowane nieszczesliwym wypadkiem. Mozesz otrzymac dodatkowe $rodki finansowe dla bliskich w razie, gdyby jego
zabrakto m.in. w wyniku nieszczesliwego wypadku, wypadku komunikacyjnego albo wypadku w pracy.

ZAKRES UBEZPIECZENIA WARIANT | WARIANT II WARIANT III
Smier¢ ubezpieczonego spowodowana nieszcze$liwym wypadkiem* 50100 zt 100100 zt 150100 zt
Smlerc.ubezplecz?nego spowodowana wypadkiem 100100 2t 200100 2t 300100 2t
komunikacyjnym

Smier¢ ubezpieczonego spowodowana wypadkiem w pracy* 100100 zt 200100 zt 300100 zt
Smlerc.ubezpleczonego seowodowana wypadkiem 150100 2t 300100 2t 450100 2¢
komunikacyjnym w pracy

Smieré matzonkg albo pgrtnera zyciowego ubezpieczonego 300002 70000 2t 100000 zt
spowodowana nieszczesliwym wypadkiem

SKEADKA MIESIECZNA ZA OSOBE 5zt 10 zt 15zt

* Kwota $wiadczenia jest skumulowang wysokoscig $wiadczen, ktére wynikaja z ogdlnych warunkdw ubezpieczenia (OWU) oraz z dodatkowych
postanowief do umowy, wyptacana w razie zajscia danego zdarzenia.
Sktadka za wybrany wariant zawiera optate za $wiadczenie z tytutu $mierci ubezpieczonego - 0,25 zt miesiecznie (suma ubezpieczenia = 100 zt).



%] Pakiet W razie wypadku

Gwarantowana pomoc finansowa w postaci wyptaty pieniedzy w razie zajscia nieszczesliwego wypadku zyciu
codziennym, m.in. pozaru, porazenia pragdem, wybuchu gazu, oparzenia, ztamania kosci, a takze podczas uprawiania

sportu np. joggingu, jazdy na rowerze.

Wybierz jeden z dwéch wariantéow pakietu:

1. $mierc ubezpieczonego:

a) wskutek wypadku komunikacyjnego w pracy z udziatem samochodu
ciezarowego w porze nocnej (22.00-6.00 czasu lokalnego)

b) wskutek wypadku komunikacyjnego w pracy w porze nocnej
(22.00-6.00 czasu lokalnego)

c) wskutek wypadku komunikacyjnego w pracy z udziatem samochodu
ciezarowego

d) wskutek wypadku komunikacyjnego z udziatem samochodu ciezarowego
w porze nocnej (22.00-6.00 czasu lokalnego)

e) wskutek wypadku komunikacyjnego w porze nocnej (22.00-6.00 czasu
lokalnego)

f) wskutek wypadku komunikacyjnego w pracy

g) wskutek wypadku komunikacyjnego z udziatem samochodu ciezarowego
h) wskutek wypadku komunikacyjnego

i) wskutek pozaru albo zatrucia tlenkiem wegla

j) wskutek utoniecia

k) wskutek wybuchu gazu

1) wskutek porazenia pradem albo uderzenia pioruna
m) wskutek uprawiania sportu

n) wskutek uprawiania niebezpiecznego sportu

o) wskutek uprawiania sportu na kétkach

p) wskutek narciarstwa albo snowboardingu

r) niezaleznie od przyczyny

2. $mieré matzonka albo partnera zyciowego spowodowana wypadkiem
komunikacyjnym

3. Uszkodzenie ciata ubezpieczonego:

a) oparzenie

b) trwate inwalidztwo spowodowane:
+ wypadkiem komunikacyjnym
+ pozarem
+ wybuchem gazu
« porazeniem pradem albo uderzeniem pioruna

c) ztamanie kosci spowodowane:
« uprawianiem sportu na kétkach
+ uprawianiem joggingu
« graw pitke

SKEADKA MIESIECZNA ZA OSOBE

200100 zt

150100 zt

150100 zt

150100 zt

100100 zt

100 100 zt
100 100 zt
50100 zt
50100 zt
50100 zt
50100 zt
50100 zt
50100 zt
100 100 zt
100 100 zt
150100 zt

100 zt

50000 zt

10000 zt

catkowite - 10 000 zt
cze$ciowe - odpowiedni procent
sumy ubezpieczenia (10 000 zt)
w zaleznosci od rodzaju
uszkodzenia ciata
-zgodnie zOWU

odpowiedni procent sumy
ubezpieczenia (10 000 zt)
w zaleznosci
od rodzaju ztamania
-zgodniez OWU

6,50 zt

400100 zt

300100 zt

300100 zt

300100 zt

200 100 zt

200100 zt
200100 zt
100 100 zt
100 100 zt
100 100 zt
100 100 zt
100 100 zt
100 100 zt
200100 zt
200100 zt
300100 zt

100 zt

100000 zt

20000 zt

catkowite - 20 000 zt
czesciowe - odpowiedni procent
sumy ubezpieczenia (20 000 zt)
w zaleznosci od rodzaju
uszkodzenia ciata
-zgodnie zOWU

odpowiedni procent sumy
ubezpieczenia (20 000 zt)
w zaleznosci
od rodzaju ztamania
-zgodnie zOWU

12 zt

W tabeli prezentujemy wysokosci wyptat za poszczegdlne zdarzenia. Jest to zsumowana kwota do wyptaty z konkretnych rodzajow

nieszczesliwych wypadkdw wyptacana w razie zajscia danego zdarzenia.



Pomoc w codziennych
| domowych sprawach
po wypadku I w chorobie

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE
ASYSTENT W CZASIE UTRATY ZDROWIA

Podczas choroby lub rekonwalescencji po wypadku przyda sie kazda pomoc. Kiedy stan zdrowia ogranicza Twoja sprawnosc
ruchowa lub Twéj organizm jest ostabiony, czesto nie mozesz wykonywac codziennych czynnosci, takich jak np. prowadzenie
samochodu czy opieka nad bliskimi. Pomysl o rozwigzaniach, ktére pomoga Ci w takich sytuacjach.

Jak dziata ubezpieczenie Dlaczego warto zdecydowac sie na dodatkowe
ubezpieczenie assistance
Grupowe ubezpieczenie na zycie w PZU to wsparcie

dla Ciebie i Twojej rodziny w wielu trudnych sytuacjach. \/ W razie probleméw zdrowotnych zyskujesz pomoc
Dzieki dodatkowemu ubezpieczeniu assistance zyskasz dostep w codziennych sprawach, dzieki ktrej w wielu aspektach
do $wiadczen medycznych i opiekuriczych, pomocnych w razie zycia nadal mozesz cieszy¢ sie samodzielnoscia.
réznych probleméw zdrowotnych. i

\/ Dzieki domowym wizytom specjalistow oszczedzasz
Mozesz otrzymad pomoc w razie leczenia szpitalnego spowodowanego czas i sity - tak potrzebne do regeneracji organizmu
choroba, nieszczesliwym wypadkiem lub operacja, a takze w chorobie lub po wypadku.
w razie trwatego uszczerbku na zdrowiu, ktéry jest wynikiem
nieszczesliwego wypadku. \/ Zyskujesz spokdj - poniewaz mozemy zorganizowac

m.in. opieke nad dzie¢mi, w sytuacjach kryzysowych

Zakres ustug nie musisz martwié sie o tych, za ktérych odpowiadasz.

W ramach ubezpieczenia zapewniamy m.in.:

{ j ieke pi iarki
@ domowg opieke pielegniarki,

@ opieke nad drobnymi zwierzetami domowymi,

a

pomoc w prowadzeniu domu,

=

r8 opieke nad dzieckiem, ktdre nie ukonczyto 15 lat,
H,LP albo nad osobg niesamodzielna,
o

;%% domowe wizyty psychologa i fizjoterapeuty,
%tj dostarczenie lekéw i sprzetu rehabilitacyjnego,

= transport medyczny np. do szpitala
lub na rehabilitacje,

&Ig drobne naprawy domowe.



Cenne wsparcie
w powrocie do zdrowia

DODATKOWE GRUPOWE UBEZPIECZENIE WYPADKU
NA DRODZE LUB WYPADKU W PRACY - USLUGI MEDYCZNE

Nieszczesliwe wypadki moga sie zdarzyé w kazdej chwili, zaréwno na drodze, jak i w pracy. Zabezpiecz siebie

i swoich bliskich, wybierajac ubezpieczenie, dzieki ktoremu skorzystasz z prywatnych ustug medycznych.
Dostep do konsultacji lekarskich czy rehabilitacji zapewnia Ci wsparcie i komfort nieocenione w trudnych chwilach
i pomoga Ci szybciej wréci¢ do petnej sprawnosci.

Zakres ubezpieczenia

Jesli w wyniku wypadku na drodze lub w pracy potrzebujesz Dlaczego warto

skorzystac z wizyty u lekarza lub badania, mozesz to zrobié ) , )

w ramach ubezpieczenia. Sprawdz jego zakres i limity ustug. leyt;{ z zakres.u chorob WeWne.trznyc.h (interny)
K umawiamy w ciggu maksymalnie 2 dni roboczych

od zgtoszenia, a pozostate konsultacje ambulatoryjne
- w ciggu 5 dni roboczych.

LIMITY*
K‘z’zs“ga‘,jekam:“ltat‘_’_ryjne dek . Nie wymagamy skierowarn na konsultacje
= rodazaje Konsultacji - wypade f— .« Qe o . . .
na drodzeJ Jimwp :—E&I specjalistyczne. Honorujemy skierowania na badania
4 konsultacje | 2konsultacje wydane przez lekarzy niewspétpracujacych z PZU.

- 23 rodzaje konsultacji - wpadek w pracy
Konsultacje telemedyczne

- 14 rodzajéw konsultacji ,
Masz dostep do prywatnych placéwek medycznych
Badania radiologiczne (RTG) 4 badania 3 badania C[}D w blisko 600 miastach w Polsce.
Badania ultrasonograficzne (USG) 1badanie 1badanie
Tomografia komputerowa (CT) i 2 badania 1 badanie
rezonans magnetyczny (MRI)
Kontrasty 2razy 1lraz
Rehabilitacja ambulatoryjna 100 zabiegéw | 40 zabiegow Jak umowic si¢ na ustuge medyczna

Na wizyte u lekarza i badania
mozesz sie uméwic za posrednictwem
catodobowej infolinii PZU Zdrowie

pod numerem 801 405 905,
799 698 698 lub 22 505 15 48 1N

(optata zgodna z taryfg operatora).

[
Miejsce i termin wizyty | | |
potwierdzamy SMS-em. %

* W tabeli prezentujemy taczny limit na wszystkie konsultacje, badania i zabiegi
dostepne z tytutu jednego zdarzenia objetego nasza ochrona (zgodnie
z ogdlnymi warunkami ubezpieczenia).

801102 102 pzu.pl

Optata zgodnaztaryfa operatora



Serwis mojePZU
- platforma petna korzysci

Serwis mojePZU - platforma petna
korzysci, gdzie mozesz:

@ przystapi¢ do ubezpieczenia grupowego szybko zgtosi¢ szkode online

sprawdzic¢ zakres ubezpieczenia

$ledzié biezacy status zgtoszonego swiadczenia

@ skorzystac¢ z wywiadu medycznego

[ placéwek medycznych

~23) kupi¢ polisg online PZU Auto, PZU Dom, PZU Wojazer korzysta¢ z bonuséw i rabatéw w programie PZU Pomocni

£
=i
=Q
umowié/kupic wizyte lekarska w jednej z licznych
Zat6z konto w serwisie moje.pzu.pl
Aby utworzy¢ konto w serwisie moje.pzu.pl wystarcza 4 proste kroki:
KROK 1 Rejestracja konta
Wejdz na strone moje.pzu.pl, kliknij ,,Zarejestruj sie”, a nastepnie:
« wprowadz swoje dane osobowe,
» wybierz metode potwierdzenia danych,

+ wpisz kod uwierzytelniajacy otrzymany e-mailem lub SMS-em.

WAZNE
Trzykrotne podanie niepoprawnego kod uwierzytelniajgcego spowoduje zablokowanie rejestracji konta na 30 minut.
Po tym czasie mozesz ponownie przejs¢ proces rejestracji konta.

KROK 2 Uzupetnienie formularza
Kolejnym krokiem jest uzupetnienie danych potrzebnych do zatozenia konta:
+ uzupetnij dane adresowe i kontaktowe,

« ustal hasto do konta,
« zapoznaj sie z regulaminem i o$wiadczeniami.

WAZNE
Hasto do konta powinno zawieraé: matg litere, wielkg litere, cyfre i znak specjalny oraz miec od 8 do 30 znakdw.

KROK 3 Aktywacja konta
Na Twoj adres e-mail wyslemy wiadomosc, w ktérej znajdziesz kod aktywacyjny. Wpisz go na formularzu.

WAZNE
Kod jest wazny 30 minut. Jesli w tym czasie go nie wykorzystasz, mozesz wygenerowa¢ nowy kod klikajac ,Wyslij ponownie”.

KROK 4 Potwierdzenie rejestracji

Po poprawnej aktywacji, na ekranie wyswietli sie komunikat potwierdzajacy zatozenie konta.



Jak przystapic do ubezpieczenia przez serwis mojePZU

\/

Po zalogowaniu, kliknij w ikone ubezpieczenia grupowego znajdujaca sie
w prawym goérnym rogu ekranu. Zapoznaj sie z dostepnymi wariantami ubezpieczenia
poréwnujac zakres i rodzaj $wiadczen w tabeli. Po wybraniu interesujgcego Cie pakietu,
kliknij ,,Wybierz” na dole wybranej kolumny. Jezeli s3 dostepne, mozesz dokupic

do polisy dodatkowe $wiadczenia. Po skompletowaniu polisy mozesz sprawdzi¢

zakres wybranego ubezpieczenia oraz sktadke miesieczna. Nastepnie kliknij ,,Dalej”.
Uzupetnij brakujace dane formularza, w sekcji ,,Moje dane”.

Mozesz wskazacd uposazonych, kt6rzy otrzymaja $wiadczenie w przypadku Twojej
$mierci. Pamietaj, ze suma $wiadczen musi wynosi¢ 100%. Jezeli nie jestes w zwigzku
matzeniskim, mozesz wskazac partnera zyciowego. Przy wyptacie Swiadczen bedzie
traktowany jak maz/zona.

O,

WAZNE

Jezeli wskazesz partnera zyciowego, otrzyma on prosbe o potwierdzenie swojej roli

w jego koncie. Dopiero po potwierdzeniu, Twoja deklaracja bedzie gotowa do wystania
do zaktadu pracy.

Sprawdz czy poprawnie wprowadzite$ wszystkie dane oraz zaznacz wymagane
zgody. Jezeli jeste$ jedynym ubezpieczonym, to po kliknieciu ,,Wyslij do zaktadu
pracy” Twoja deklaracja zostanie wystana do weryfikacji przez osobe obstugujaca
ubezpieczenia w Twoim miejscu pracy.

Jezeli wskazate$ partnera zyciowego, to po kliknieciu ,,Wyslij do podpisu”
deklaracja zostanie zapisana na Twoim koncie. Po tym jak Twoj partner zyciowy
potwierdzi swoja role, deklaracja zmieni status na gotowa do wystania do zaktadu
pracy.

Jezeli chcesz, mozesz udostepnic oferte wspétmatzonkowi i petnoletnim dzieciom.

W kazdej chwili mozesz sprawdzi¢ status swojej deklaracji klikajac w ikone
ubezpieczenia grupowego.

CRONONO

Dlaczego warto mie¢ konto w mojePZU

DN EE am

ak Zdrowie

Najblizsza wizyta: 28.02, godz.
-31.01.2019 Laryngolog - PZU Zdrowie

Sty polisy > s/

Sprawdz co Ci dole
e

i 111 z¢ 68 zt 80 zt 120

600000 400000 255000 30000
600000 400000 255000 3000
400000 250000 150000 200
250000 150000 100000 y
150000 100000 75000

40000 5000(

— Mojedane —

nr lokalu: 45

Pozostate dane do uzupetnienia

—— Uposazeni ——

fsoba fizyczna lub prawna, ktdra otrzyma éwiadczenie po )
fnych, $wiadczenie przystuguje osobom zgodnie z ogdlnymi v

Cay cheesz wskazac uposazonych?

Nie

Partner zyciowy ——

azku nieformalnym z)
e gospodarstwo domoy

squiskazac partnera 2y

sooo| Komfortiwygoda Bezpieczenstwo
Kazda osoba ma bezposredni dostep do warunkdéw N Elektroniczne przesytanie formularza miedzy
ubezpieczenia na indywidualnym koncie. systemami eliminuje ryzyko zagubienia deklaracji.
— Oszczednosé Dostepnosc
— Dzieki elektronicznym formularzom Kazdy ubezpieczony ma nieograniczony dostep do
— C) nie ma koniecznosci wydruku papierowych deklaracji o swojego konta przez dowolne urzadzenie posiadajace
i przechowywania dokumentéw. dostep do internetu.
Wsparcie techniczne
o A . P
r moje@pzu.pl infolinia: 801 102 007 (optata zgodna z taryfa operatora)

JR—— Q

801102102 pzu.pl



Kontakt

PZU Zycie S.A.

Bogdan Sroka

Starszy Menedzer ds. sprzedazy korporacyjnej
tel. 601 382 753

e-mail: bosroka@pzu.pl

Wejdz na strone dedykowana programowi dla WWW.eeereeeessooennesnns

Znajdziesz tam OWU i wymagane zataczniki oraz zapoznasz sie ze szczegdtami oferty.

Ten materiat nie jest oferta w rozumieniu art. 66 Kodeksu cywilnego i ma charakter wytacznie informacyjny. Szczegdtowe
informacje dotyczace ubezpieczen, w tym definicje zdarzen objetych ochrong, zakresu odpowiedzialnosci, wytaczen

i ograniczen odpowiedzialno$ci znajduja sie w aktualnych ogélnych warunkach ubezpieczen, dostepnych u naszych agentéw
i na pzu.pl. Jesli chcesz zawrzeé umowe, prosimy o kontakt z przedstawicielem PZU Zycie SA.

801102102 pzu.pl
Optata zgodna z taryfa operatora
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