O0GOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA NA WYPADEK CIEZKIEJ CHOROBY
UKLADU KRAZENIA UBEZPIECZONEGO



W ponizszej tabeli znajdziesz postanowienia ogolnych warunkow
dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby
uktadu krazenia ubezpieczonego, kod warunkéw CKGP56 (OWU),
ktdre wskazujg gtdwne warunki umowy ubezpieczenia.

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

Lp. | Rodzaj informaciji Numer zapisu
1. | Przestanki wyptaty Swiadczenia pkt 1-2
pkt 4-5
pkt 13-15
pkt 33
pkt 34-39
pkt 40
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 6-10
ubezpieczen uprawniajgce pkt 11-12
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 30-31
lub ich obnizenia pkt 32
pkt 40

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

N N N % pod numerem infolinii 801 102 102
na pzu.pl

(optata zgodna z taryfg operatora)




OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NAWYPADEK CIEZKIEJ CHOROBY UKLADU KRAZENIA UBEZPIECZONEGO

Kod OWU: CKGP56

Zarzad PZU Zycie SA uchwalit ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek ciezkiej choroby uktadu krazenia
ubezpieczonego uchwata nr UZ/165/2025 z dnia 14 pazdziernika 2025 roku (zwane dalej OWU).

OWU wchodzg w zycie 22 listopada 2025 roku i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych od 1 grudnia 2025 roku.

Ubezpieczajacy przed zawarciem umowy powinien doktadnie zapoznac sie z OWU oraz przekaza¢ OWU kazdemu, kto chce przystapic¢
do ubezpieczenia.

Zanim przystapisz do ubezpieczenia, zapoznaj sie doktadnie z OWU otrzymanymi od ubezpieczajacego.

SEOWNICZEK
- czyli co oznaczajg uzyte terminy

1. WOWU uzywamy termindw:
1) okres ochrony - czas, w ktérym trwa nasza odpowiedzialno$¢ wobec ubezpieczonego z tytutu ubezpieczenia dodatkowego;
2) postepowanie diagnostyczno-lecznicze - takie postepowanie medyczne, na ktére sktadaja sie: wywiad chorobowy,
fizykalne badanie pacjenta oraz badania dodatkowe, stuzgce ustaleniu rozpoznania lub postepowanie medyczne majace na
celu leczenie;
3) ubezpieczenie dodatkowe - umowa ubezpieczenia, do ktérej zastosowanie maja niniejsze OWU;
4) ubezpieczenie podstawowe - umowa grupowego ubezpieczenia PZU Na Zycie Plus, do ktérej ubezpieczajacy moze zawrze¢
ubezpieczenie dodatkowe.
2. Pozostate terminy, ktdre stosujemy w tych OWU, zdefiniowali$my w ogdlnych warunkach ubezpieczenia podstawowego -
terminéw tych uzywamy w takim samym znaczeniu.

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy Twoje zdrowie.

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

4. Zakres ubezpieczenia dodatkowego obejmuje wystapienie u Ciebie w okresie ochrony zdarzenia, zgodnego z nasza definicjg wskazana
w Zataczniku do tych OWU.

5. W razie wystgpienia u Ciebie zdarzenia okreslonego w Zataczniku do tych OWU wyptacimy Ci Swiadczenie réwne procentowi sumy
ubezpieczenia aktualnej w dniu wystapienia zdarzenia, ktéry jest okreslony w polisie i w indywidualnym potwierdzeniu ubezpieczenia.

WY£ACZENIA OCHRONY
- czyli w jakich sytuacjach nie otrzymasz $wiadczenia

6. Nasza odpowiedzialno$¢ nie obejmuje zdarzen okreslonych w Zataczniku do tych OWU, jesli zdarzenie wystapito:
1) w wyniku dziatar wojennych;
2) wwyniku czynnego udziatu ubezpieczonego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych;
3) wwyniku popetnienia lub usitowania popetnienia przez ubezpieczonego czynu, ktéry wypetnia ustawowe znamiona
umyslnego przestepstwa;
4) w wyniku wypadku komunikacyjnego, jesli ubezpieczony prowadzit pojazd:
a) bez uprawnien do prowadzenia pojazdu, ktdre sa okreslone w przepisach prawa lub
b) w stanie po uzyciu alkoholu albo w stanie nietrzeZwosci - w rozumieniu przepiséw o wychowaniu w trzeZwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi lub
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) po uzyciu: narkotykdw, Srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, srodkéw zastepczych lub nowych substancji

psychoaktywnych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii,
- oile ktérakolwiek z tych okolicznosci miata wptyw na zajscie wypadku komunikacyjnego;
gdy ubezpieczony byt w stanie nietrzezwosci w rozumieniu przepiséw o wychowaniu w trzezwosci i przeciwdziataniu
alkoholizmowi lub po uzyciu: narkotykdw, Srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, Srodkéw zastepczych lub
nowych substancji psychoaktywnych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii - o ile ktérakolwiek z tych
okolicznosci miata wptyw na zajécie zdarzenia;
wskutek samookaleczenia sie ubezpieczonego lub usitowania popetnienia samobdjstwa przez ubezpieczonego;
bezposrednio w wyniku zatrucia spozytym alkoholem lub uzytymi narkotykami, $rodkami odurzajacymi, substancjami
psychotropowymi, $rodkami zastepczymi lub nowymi substancjami psychoaktywnymi - w rozumieniu przepiséw
o przeciwdziataniu narkomanii.

7. Nasza odpowiedzialno$¢ nie obejmuje takze:

1) zdarzen okreslonych w Zataczniku do OWU, bedacych skutkiem nieszczesliwego wypadku, ktéry wydarzyt sie przed
poczatkiem okresu ochrony;
2) choroby niedokrwiennej serca leczonej metodg pomostowania (by-pass), jezeli przed poczatkiem ochrony ubezpieczeniowej
zdiagnozowano chorobe niedokrwienna serca lub zawat serca;

transplantacji serca, jezeli przed poczatkiem ochrony ubezpieczeniowej ubezpieczony zostat wpisany na liste oczekujgcych

na przeszczep;

udaru mbzgu z trwatym ubytkiem neurologicznym, jezeli przed poczatkiem ochrony ubezpieczeniowej zdiagnozowano udar

mdzgu, przemijajace niedokrwienie mézgu tzw. TIA, miazdzyce naczyn mézgowych;

zastawkowej wady serca leczonej chirurgicznie wszczepieniem zastawki, jezeli przed poczatkiem ochrony ubezpieczeniowej

zdiagnozowano zastawkowa wade serca, ktéra byta przyczyna tego leczenia chirurgicznego;

6) zawatu serca, jezeli przed poczatkiem ochrony ubezpieczeniowej zdiagnozowano chorobe niedokrwienna serca lub wystapit
zawat serca.

8. Nasza odpowiedzialno$¢ nie obejmuje zdarzen, wskazanych w Zataczniku do tych OWU, ktdre wystapity lub z powodu ktérych
rozpoczeto u ubezpieczonego postepowanie diagnostyczno-lecznicze w okresie 3 lat przed poczatkiem okresu ochrony, przy
czym postanowienie to nie ma zastosowania do pkt 7.

9. Wytaczenie z pkt 8 nie dotyczy:

1) sytuacji, w ktérych postepowanie diagnostyczno-lecznicze rozpoczeto sie i zakoriczyto przed ukoriczeniem przez
ubezpieczonego 18 lat;

2) zdarzen, w przypadku ktdrych nie istnieje zwiazek przyczynowo-skutkowy pomiedzy poprzednim a obecnym wystapieniem
takiego samego zdarzenia.

10. Po wystapieniu danego zdarzenia okreslonego w Zataczniku do tych OWU, za ktére wyptacono $wiadczenie nasza ochrona wygasa w zakresie

tego zdarzenia.
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KARENCJA
- czyli w jakim okresie po przystapieniu przez Ciebie do ubezpieczenia dodatkowego nie ponosimy odpowiedzialnosci lub ponosimy
ja w ograniczonym zakresie

11. Nie ponosimy odpowiedzialno$ci przez okres pierwszych 90 dni liczonych od przystapienia przez Ciebie do ubezpieczenia dodatkowego.
12. Odpowiedzialno$¢ ponosimy, jesli zdarzenie byto wynikiem nieszcze$liwego wypadku, ktry wydarzyt sie w ciagu pierwszych 90 dni liczonych
od przystapienia przez Ciebie do ubezpieczenia dodatkowego, z zastrzezeniem wytaczen z punktu 6 7.

SUMA UBEZPIECZENIA

- czym jest i gdzie wskazujemy jej wysoko$¢

13. Suma ubezpieczenia jest to kwota, na podstawie ktdrej ustalamy wysokos$¢ wyptacanego swiadczenia.

14. Wysoko$¢ sumy ubezpieczenia wskazujemy w polisie oraz w indywidualnym potwierdzeniu ubezpieczenia.

15. Suma ubezpieczenia jest stata przez caty okres umowy. Suma ubezpieczenia moze zmienic sie za porozumieniem stron.

SKEADKA
- od czego zalezy i kiedy ja optacal

16. Wysokos¢ sktadki za ubezpieczenie dodatkowe:
1) uwzglednia okresy karencji, ktére obowiazuja w ubezpieczeniu dodatkowym;
2) jest stata, ale moze zmienic sie za porozumieniem stron;
3) zalezy od:
a) sumy ubezpieczenia,
b) zakresu ubezpieczenia,
c) wysokosci $wiadczenia,
d) liczby, struktury wieku i ptci oséb, ktére przystepuja do ubezpieczenia, a takze rodzaju wykonywanej przez nie pracy.
17. Wysoko$¢ sktadki za ubezpieczenie dodatkowe okre$lamy we wniosku o zawarcie umowy i w polisie.
18. Ubezpieczajacy przekazuje nam sktadki za ubezpieczenie dodatkowe z czestotliwoscig miesieczna, razem ze sktadka za
ubezpieczenie podstawowe.
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ZAWIERANIE UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO | PRZYSTEPOWANIE DO NIEGO
- czyli w jaki sposéb Cie ubezpieczamy

19. Ubezpieczenie dodatkowe moze by¢é zawarte wraz z zawarciem ubezpieczenia podstawowego albo w trakcie jego trwania.
20. Do ubezpieczenia dodatkowego moga przystapic ubezpieczeni, ktérzy przystapili do ubezpieczenia podstawowego. Przed przystapieniem
mozemy poprosi¢ Cie o wypetnienie ankiety medycznej.

CZAS TRWANIA UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
- czyli na jaki okres zawieramy ubezpieczenie dodatkowe

21. Ubezpieczajacy moze zawrze¢ z nami ubezpieczenie dodatkowe na czas okreslony. Czas trwania ubezpieczenia dodatkowego potwierdzamy
w polisie. Jesli ubezpieczenie dodatkowe zawierane jest pomiedzy rocznicami polisy, to nasza ochrona trwa do najblizszej rocznicy polisy.

PRZEDEUZENIE UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
- czyli jakie sg zasady przedtuzenia ubezpieczenia dodatkowego

22. Jesli zadna ze stron umowy nie postanowi inaczej i pod warunkiem obowiazywania ubezpieczenia podstawowego, ubezpieczenie
dodatkowe przedtuza sie na kolejny rok polisowy automatycznie - na tych samych warunkach. W takim przypadku jako ubezpieczony nie
musisz ponownie sktada¢ nam deklaracji przystapienia.

23. Kazda ze stron moze zrezygnowac z przedtuzenia ubezpieczenia dodatkowego, o czym powinna powiadomic pisemnie drugg strone. Nalezy
to zrobic najpdzniej 30 dni przed zakoriczeniem tego ubezpieczenia.

ODSTAPIENIE OD UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
- czyli na jakich zasadach ubezpieczajacy moze sie wycofaé z ubezpieczenia dodatkowego

24, Odstapienie od ubezpieczenia dodatkowego odbywa sie na zasadach opisanych w ubezpieczeniu podstawowym.
25. Jesli ubezpieczajacy odstapi od ubezpieczenia podstawowego, skutkuje to odstapieniem od ubezpieczenia dodatkowego.
26. Jesli ubezpieczajacy odstapi od ubezpieczenia dodatkowego, nie skutkuje to odstapieniem od ubezpieczenia podstawowego.

WYPOWIEDZENIE UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
- czyli jak ubezpieczajacy moze zrezygnowac z ubezpieczenia dodatkowego

27. Wypowiedzenie ubezpieczenia dodatkowego odbywa sie na zasadach opisanych w ubezpieczeniu podstawowym.
28. Jesli ubezpieczajacy wypowie ubezpieczenie podstawowe, skutkuje to wypowiedzeniem ubezpieczenia dodatkowego.
29. Jesli ubezpieczajacy wypowie ubezpieczenie dodatkowe, nie skutkuje to wypowiedzeniem ubezpieczenia podstawowego.

POCZATEK NASZEJ OCHRONY
- czyli od kiedy Cie ubezpieczamy

30. Ochrona w ubezpieczeniu dodatkowym rozpoczyna sie zgodnie z zasadami opisanymi w ubezpieczeniu podstawowym.
31. Ochronaw ubezpieczeniu dodatkowym rozpocznie sie tylko wtedy, gdy obowiazuje ochrona w ubezpieczeniu podstawowym.

KONIEC NASZEJ OCHRONY
- czyli kiedy koriczy sie ubezpieczenie dodatkowe

32. Ochrona w ubezpieczeniu dodatkowym koriczy sie:
1) zdniem zakorczenia ochrony w ubezpieczeniu podstawowym;
2) zdniem, w ktérym otrzymamy o$wiadczenie ubezpieczajacego, ze odstepuje od ubezpieczenia dodatkowego;
3) zdniem zakoriczenia ochrony w ubezpieczeniu dodatkowym - jesli nie jest przedtuzane;
4) zostatnim dniem miesigca, w ktérym rezygnujesz z ubezpieczenia dodatkowego;
5) z koricem miesigca obowiazywania ubezpieczenia dodatkowego na dotychczasowych warunkach, jesli nie wyrazite$
wymaganej zgody na zmiane ubezpieczenia dodatkowego;
6) zdniem, w ktérym uptywa okres wypowiedzenia ubezpieczenia dodatkowego;
7) zdniem, w ktérym ubezpieczenie dodatkowe ulega rozwiazaniu.

UPRAWNIENI DO SWIADCZENIA
- czyli komu nalezy sie wyptata

33. Prawo do $wiadczenia przystuguje Tobie.
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REALIZACJA SWIADCZENIA
- czyli kiedy wyptacimy $wiadczenie

34. Jesli wystapi u Ciebie zdarzenie okreslone w zataczniku do tych OWU, dostarcz nam:
1) wniosek o wyptate $wiadczenia;
2) taka dokumentacje medyczna, ktéra potwierdza wystapienie zdarzenia;
3) taka dokumentacje, ktéra potwierdza okoliczno$ci wypadku - w przypadku zdarzenia w wyniku nieszczesliwego wypadku;
4) karte informacyjna leczenia szpitalnego - jesli przebywate$ w szpitalu.

35. Mozemy dodatkowo:
1) poprosi¢ o opinie lekarza, ktérego wskazemy;
2) zleci¢ badania medyczne
- jesli bedzie to konieczne dla ustalenia naszej odpowiedzialnosci.

36. Pokrywamy koszty opinii lekarza oraz badan medycznych, ktdre zlecamy.

37. Jesli dostarczone dokumenty nie wystarcza do tego, aby uzna, ze wyptata $wiadczenia Ci sie nalezy, mozemy poprosi¢ Cig o inne
niezbedne dokumenty.

38. Jesli dokumenty, o ktére prosilismy, sa w innym jezyku niz polski, musisz dostarczy¢ nam ich ttumaczenie na jezyk polski. Ttumaczenie to
musi wykonaé ttumacz przysiegty.

39. O wyptacie $wiadczenia decydujemy na podstawie dostarczonej dokumentacji.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

40. W sprawach, ktérych nie reguluje ubezpieczenie dodatkowe, maja zastosowanie ogdlne warunki ubezpieczenia podstawowego, przepisy
Kodeksu cywilnego, Ustawa o dziatalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne przepisy.
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ZAEACZNIK
DO OGOLNYCH WARUNKOW DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NA WYPADEK CIEZKIEJ CHOROBY UKEADU KRAZENIA UBEZPIECZONEGO

Zdarzenia objete nasza odpowiedzialnoscia oraz dzier wystapienia zdarzenia:

1) bakteryjne zapalenie wsierdzia - zapalenie wsierdzia spowodowane przez zakazenie bakteryjne.

Odpowiadamy wytacznie za takie bakteryjne zapalenie wsierdzia, ktére dotyczyto wtasnych zastawek serca lub jam serca,

bez obcego materiatu i urzadzert medycznych i ktére zostato rozpoznane na podstawie badania identyfikujacego jego czynnik

etiologiczny lub badania obrazowego badz badania patomorfologicznego potwierdzajacego uszkodzenie wsierdzia.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzier, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczna wykonano badanie obrazowe lub

pobrano materiat do badari wskazanych powyzej, ktére potwierdzity bakteryjne zapalenie wsierdzia;

choroba niedokrwienna serca leczona metoda pomostowania (by-pass) - choroba tetnic wierficowych, z powodu ktérej

wszczepiono pomost, tzw. by-pass, omijajacy zwezony lub niedrozny odcinek tetnicy wieficowej.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzieni, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczna zostaty spetnione ponizsze warunki:

a) rozpoznano chorobe niedokrwienng serca i

b) zastosowano wskazang powyzej metode leczenia choroby niedokrwiennej serca;

choroba uktadu bodzZcoprzewodzacego serca leczona chirurgicznie wszczepieniem uktadu stymulujacego - dysfunkcja

wezta zatokowego lub zaburzenia uktadu przewodzacego serca, z powodu ktdrej wszczepiono uktad stymulujacy serce na

state.

Nasza ochrona nie obejmuje zabiegéw repozycji, rewizji oraz wymiany elektrod i uktadu stymulujacego.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzief, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczng zostaty spetnione ponizsze warunki:

a) rozpoznano chorobe uktadu bodZcoprzewodzacego serca i

b) zastosowano wskazana powyzej metode leczenia choroby uktadu bodZcoprzewodzacego serca;

kardiomiopatia przerostowa - genetycznie uwarunkowane, pierwotne uszkodzenie migénia serca z pogrubieniem $cian

lewej komory serca, ktdre nie jest skutkiem nieprawidtowych warunkéw jej obcigzania.

Odpowiadamy wytacznie za taka kardiomiopatie przerostowa (genetycznie uwarunkowana), ktéra rozpoznat lekarz

kardiolog, i ktdra skutkuje obnizeniem frakcji wyrzutowej lewej komory serca ponizej 40% lub z powodu ktérej wszczepiono

kardiowerter-defibrylator.

Nasza ochrona nie obejmuje pogrubienia $ciany lewej komory serca wtérnego do innych choréb serca lub

chordb ogélnoustrojowych.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzief, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczna zostaty spetnione ponizsze warunki:

a) rozpoznano kardiomiopatie przerostowa genetycznie uwarunkowang w sposdb opisany powyzej i

b) stwierdzono wskazane powyzej nastepstwo kardiomiopatii przerostowej lub zastosowano wskazana powyzej metode
leczenia kardiomiopatii przerostowej;

kardiomiopatia Takotsubo - przejSciowe zaburzenia kurczliwos$ci $cian lewej komory serca ze wzrostem troponiny sercowej

powyzej gbrnej granicy normy, bez istotnych hemodynamicznie zwezen w tetnicach wiericowych.

Odpowiadamy wytacznie za taka kardiomiopatie Takotsubo, ktéra rozpoznat lekarz kardiolog i z powodu ktérej zastosowano

hospitalizacje.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzief, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczng zostaty spetnione ponizsze warunki:

a) rozpoznano kardiomiopatie Takotsubo w sposdb opisany powyzej i

b) zastosowano hospitalizacje;

6) tetniak aorty brzusznej leczony chirurgicznie - ograniczone poszerzenie aorty brzusznej powyzej jej prawidtowego
wymiaru, ktéremu moze towarzyszy¢ rozwarstwienie $ciany aorty, i ktére byto leczone chirurgicznie.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzief, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczng zostaty spetnione ponizsze warunki:
a) rozpoznano tetniaka aorty brzuszneji
b) zastosowano wskazang powyzej metode leczenia tetniaka aorty brzusznej;

7) tetniak aorty piersiowej leczony chirurgicznie - ograniczone poszerzenie aorty piersiowej powyzej jej prawidtowego

wymiaru, ktéremu moze towarzyszy¢ rozwarstwienie $ciany aorty, i ktére byto leczone chirurgicznie.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzief, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczng zostaty spetnione ponizsze warunki:

a) rozpoznano tetniaka aorty piersiowej i

b) zastosowano wskazang powyzej metode leczenia tetniaka aorty piersiowej;

transplantacja serca - operacja chirurgiczna przeszczepienia do ciata biorcy serca pochodzenia ludzkiego pobranego z ciata dawcy.

Odpowiadamy wytacznie za wykonana u biorcy transplantacje serca.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzief, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczng wykonano wskazana

powyzej transplantacje;

9) udar mézgu z trwatym ubytkiem neurologicznym - nagte ogniskowe lub uogélnione zaburzenie czynnoéci mézgu
spowodowane wytacznie zamknieciem $wiatta naczynia mézgowego lub przerwaniem ciggtosci jego $ciany, ktére
spowodowato trwaty ubytek neurologiczny.

Odpowiadamy wytacznie za taki udar mézgu z trwatym ubytkiem neurologicznym, w ktérym:
a) badania obrazowe mézgu jednoznacznie potwierdzity Swieze zmiany naczyniopochodne lub udar mézgu byt leczony
trombolitycznie oraz
b) badanie neurologiczne, przeprowadzone 3 miesigce po wystapieniu udaru mdzgu, potwierdzito utrzymywanie sie
w zwigzku z tym udarem ubytku neurologicznego.
Nasza ochrona nie obejmuje przemijajacego napadu niedokrwienia mézgu (tzw. TIA) oraz takiego udaru mézgu, ktéry ma
przyczyne inng niz naczyniowa lub powstat wskutek urazu.
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Dniem wystapienia zdarzenia jest dzien, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczna zostaty spetnione ponizsze warunki:

a) rozpoznano udar mdzgu z trwatym ubytkiem neurologicznym w spos6b opisany powyzej lub zastosowano wskazang
powyzej metode leczenia udaru mézgu i

b) stwierdzono wskazane powyzej nastepstwa udaru mézgu;

zastawkowa wada serca leczona chirurgicznie wszczepieniem zastawki - nieprawidtowos$¢ anatomiczna budowy

naturalnej zastawki serca, z powodu ktérej wykonano operacje wymiany zastawki na sztuczna lub biologiczna.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzief, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczng zostaty spetnione ponizsze warunki:

a) rozpoznano zastawkowa wade serca i

b) zastosowano wskazana powyzej metode leczenia zastawkowej wady serca;

zator tetnicy ptucnej - niedroznos$¢ tetnicy ptucnej spowodowana skrzepling.

Odpowiadamy wytacznie za taki zator tetnicy ptucnej, w ktérym skrzeplina jest umiejscowiona w pniu tetnicy ptucnej.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzied, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczna rozpoznano zator tetnicy ptucnej;

zawat serca - uszkodzenie czesci miesnia sercowego w wyniku ostrego niedokrwienia.

Odpowiadamy wytacznie za taki zawat serca, ktérego rozpoznanie potwierdza wzrost lub spadek stezenia troponiny sercowej,

przy co najmniej jednej warto$ci powyzej normy, oraz wystapienie co najmniej jednego z nastepujacych kryteriéw:

a) kliniczne objawy niedokrwienia miesnia sercowego,

b) nowe niedokrwienne zmiany w EKG,

) nowy ubytek zywotnego miesnia sercowego w badaniach obrazowych lub nowe regionalne zaburzenia czynnosci
skurczowej, ktérych umiejscowienie odpowiada etiologii niedokrwiennej,

d) skrzeplina w tetnicy wiericowej stwierdzona w koronarografii.

Odpowiadamy réwniez za zawat serca zwigzany z zabiegiem na tetnicach wiericowych, o ile w badaniach obrazowych

stwierdzono nowy ubytek zywotnego miesnia sercowego o umiejscowieniu odpowiadajacym etiologii niedokrwiennej lub

w koronarografii stwierdzono powiktania zabiegu ograniczajace przeptyw krwi oraz

w ktérym stwierdzono wzrost stezenia troponiny sercowej we krwi do wartosci:

a) 5-krotnie przekraczajacej gérna granice normy w przypadku zawatu zwigzanego z przezskdrna interwencja wiericowa lub

b) 10-krotnie przekraczajacej gérna granice normy w przypadku zawatu zwigzanego z pomostowaniem tetnic wieficowych.

Dniem wystapienia zdarzenia jest dzied, w ktérym zgodnie z dokumentacja medyczng rozpoznano zawat serca w sposéb

opisany powyzej.
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