OGOLNE WARUNKI

DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA

NA WYPADEK LECZENIA SZPITALNEGO MALZONKA
ALBO PARTNERA ZYCIOWEGO



W tabeli znajdziesz postanowienia ogdinych warunkéw dodatkowego
grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego matzonka
albo partnera zyciowego, kod warunkéw MLGP56 (OWU), ktdére
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 4-11
pkt 18-20
pkt 38
pkt 39-42
pkt 43
2. | Ograniczenia oraz wytgczenia pkt 1-2
odpowiedzialnosci zaktadu pkt 12-15
ubezpieczen uprawniajgce pkt 16-17
do odmowy wyptaty Swiadczen pkt 35-36
lub ich obnizenia pkt 37
pkt 38
pkt 43

Informacje o ubezpieczeniu uzyskasz:

l/\] L\] N % pod numerem infolinii 801 102 102
na pzu.pl

(optata zgodna z taryfg operatora)




OGOLNE WARUNKI DODATKOWEGO GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA
NAWYPADEK LECZENIA SZPITALNEGO MALZONKA ALBO PARTNERA ZYCIOWEGO

Kod OWU: MLGP56

Zarzad PZU Zycie SA uchwalit ogdlne warunki dodatkowego grupowego ubezpieczenia na wypadek leczenia szpitalnego matzonka
albo partnera zyciowego 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 oznaczaja uzyte terminy

1. WOWU uzywamy termindw:
1) choroba - stan organizmu, ktéry polega na nieprawidtowe] reakcji uktadéw lub narzadéw na bodzce Srodowiska zewnetrznego
lub wewnetrznego;
2) leczenie szpitalne - stacjonarne leczenie w szpitalu:
a) standéw nagtych, w ktérych opdznienie pomocy medycznej moze skutkowad utrata zdrowia albo zycia, lub
b) stanéw, w ktdrych nie mozna uzyskac celu leczniczego podczas leczenia ambulatoryjnego;
3) okres ochrony - czas, w ktérym trwa nasza odpowiedzialno$¢ wobec ubezpieczonego z tytutu ubezpieczenia dodatkowego;
4) pobyt w szpitalu - pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu, ktory trwa nieprzerwanie co najmniej 4 dnii ma na celu leczenie
szpitalne; za pierwszy dzief pobytu w szpitalu przyjmuje sie dzien rejestracji, a za ostatni - dzief wypisu ze szpitala;
5) przepustka w trakcie pobytu w szpitalu - czasowa, udokumentowana nieobecno$¢ matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu,
udzielona na podstawie decyzji lekarza prowadzacego i potwierdzona odpowiednim wpisem w dokumentacji medycznej;
6) szpital - zaktad lecznictwa zamknietego, w ktorym przez cata dobe wykonywane sa $wiadczenia zdrowotne polegajace na diagnozowaniu,
leczeniu, pielegnacji i rehabilitacji, ktore nie moga byc realizowane w ramach ambulatoryjnych $wiadczen zdrowotnych;
7) ubezpleczenle dodatkowe - umowa ubezpieczenia, do ktdrej zastosowanie maja niniejsze OWU;
8) pieczenie pod - umowa grupowego ubezpieczenia PZU Na Zycie Plus, do ktdrej ubezpieczajacy moze zawrzeé
ubezpieczenie dodatkowe.
2. Pozostate terminy, ktére stosujemy w tych OWU, zdefiniowali$my w og6lnych warunkach ubezpieczenia podstawowego - terminéw tych
uzywamy w takim samym znaczeniu.

PRZEDMIOT UBEZPIECZENIA
- czyli co ubezpieczamy

3. Ubezpieczamy zdarzenie w Twoim zyciu, ktdrym jest pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu.

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

4. Zakres ubezpieczenia dodatkowego obejmuje zdarzenie w Twoim zyciu, ktdrym jest pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu

spowodowany:

1) choroba;

2) nieszcze$liwym wypadkiem

- ktéry wystapit w okresie ochrony.

5. Naszg ochrong obejmujemy pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu na catym $wiecie.

6. Za kazdy dzieri pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu z powodu choroby lub nieszczesliwego wypadku wyptacimy Ci
$wiadczenie réwne okredlonemu procentowi sumy ubezpieczenia, ktory potwierdzamy w polisie i w indywidualnym potwierdzeniu
ubezpieczenia - zuwzglednieniem punktu nastepnego.

7. Jesli pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu rozpoczat sie po 12 miesiacach od daty nieszczesliwego wypadku, to uznamy go za
pobyt w szpitalu z powodu choroby.

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 taryfa operatora)



8.

10.
11.

Za kazdy dzien pierwszego pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu z powodu rehabilitacji koniecznej do usuniecia
bezposrednich nastepstw nieszczesliwego wypadku albo choroby, o ktérym mowa w pkt 12 ppkt 14, wyptacimy Ci $wiadczenie w wysokosci
jak za pobyt w szpitalu z powodu choroby.

. Wyptacimy $wiadczenie maksymalnie za 365 dni pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu w kazdym 12-miesiecznym okresie

miedzy rocznicami polisy.

Wyptate ustalamy na podstawie sumy ubezpieczenia, ktra jest aktualna w dniu pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu.

Jesli matzonek albo partner zyciowy przebywat w szpitalu badz kilku szpitalach w ciagtosci, to uznajemy, ze jest to jeden pobyt w szpitalu.
Warunek ciggtosci jest spetniony, jesli matzonek albo partner zyciowy przebywat w dwéch lub wiecej oddziatach szpitalnych w bezposrednio
nastepujacych po sobie dniach - bez wzgledu na godzine wypisu oraz przyjecia.

WYELACZENIA OCHRONY
- czyli w jakich sytuacjach nie otrzymasz $wiadczenia

12.

13.

Nasza odpowiedzialno$¢ nie obejmuje pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu, ktéry rozpoczat sie przed poczatkiem naszej

ochrony lub pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu, ktory nastapit:

1) wwyniku dziatar wojennych;

2) wwyniku katastrof, ktére powoduja skazenie promieniotwércze, chemiczne lub biologiczne;

3) wwyniku czynnego udziatu matzonka albo partnera zyciowego w aktach terroru lub masowych rozruchach spotecznych;

4) wwyniku usitowania popetnienia lub popetnienia przez matzonka albo partnera zyciowego czynu, ktdry wypetnia ustawowe znamiona
umyslnego przestepstwa;

5) wwyniku wypadku komunikacyjnego - jesli matzonek albo partner zyciowy prowadzit pojazd:

a) bezuprawnien 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

c) po uzyciu: narkotykdw, Srodkéw odurzajacych, substancji psychotropowych, Srodkdw zastepczych lub nowych substancji

psychoaktywnych - w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii

- oile ktdrakolwiek z tych okolicznosci miata wptyw na zajscie wypadku komunikacyjnego;

gdy matzonek albo partner zyciowy byt w stanie nietrzezwo$ci 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 ktorakolwiek z tych okolicznosci miata

wptyw na zajécie zdarzenia wskazanego w pkt 4;

7) wwyniku samookaleczenia sie matzonka albo partnera zyciowego lub usitowania popetnienia samobdjstwa przez matzonka albo
partnera zyciowego;

8) bezposrednio w wyniku zatrucia spozytym alkoholem lub uzytymi narkotykami, Srodkami odurzajacymi, substancjami
psychotropowymi, Srodkami zastepczymi lub nowymi substancjami psychoaktywnymi - w rozumieniu przepisw o przeciwdziataniu
narkomanii - lub w wyniku schorzeri spowodowanych naduzywaniem ww. substancji;

9) wwyniku uzycia przez matzonka albo partnera zyciowego produktéw leczniczych niezgodnie z zaleceniem lekarza lub niezgodnie
zinformacja zamieszczona w ulotce dotaczonej do produktu leczniczego oraz w wyniku schorzei spowodowanych naduzywaniem ww.
produktéw;

10) wzwiazku z leczeniem zaburzeri psychicznych lub zaburzeri zachowania umiejscowionych w kategoriach FO0 - F99 Miedzynarodowej
Statystycznej Klasyfikacji Chordb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10 lub 6A00 - 6E8Z Miedzynarodowej Klasyfikacji Choréb ICD-11,
wskazanych w zataczniku do OWU;

11) wzwiazku z leczeniem nieptodnosci;

12) wzwiazku z wykonaniem operacji chirurgicznej w celu kosmetycznym lub estetycznym z wyjatkiem operacji niezbednej do usunigcia
nastepstw:

a) nieszczedliwego wypadku, ktdry wystapit w okresie ochrony lub
b) choroby nowotworowej, ktéra wystapita w okresie ochrony;

13) wzwiazku z wykonaniem operacji chirurgicznej w celu zmiany ptci;

14) w zwiazku z rehabilitacja - z wyjatkiem pierwszego pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu z powodu rehabilitacji

koniecznej do usuniecia bezposrednich nastepstw nieszczesliwego wypadku albo choroby, jesli pobyt ten rozpoczat sie nie pdzniej niz 12

miesiecy po zakoriczeniu pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu, za ktory wyptaciliSmy $wiadczenie, i ktdry byt zwiazany -

odpowiednio - z tym samym nieszczesliwym wypadkiem albo ta sama choroba;

w wyniku nieszczesliwego wypadku - gdy matzonek albo partner zyciowy uprawiat ktérykolwiek z nastepujacych sportw: sporty

motorowe i motorowodne, sporty lotnicze, wspinaczke skatkowa albo wysokogérska (rozumiang jako kazda wspinaczka uprawiana

na wysokosci powyzej 2000 metréw nad poziomem morza), speleologie, nurkowanie ze specjalistycznym sprzetem umozliwiajacym
oddychanie pod woda z wytaczeniem fajki nurkowej, skoki do wody, skoki na linie (ang. bungee jumping) - o ile ktérakolwiek z tych
okolicznosci miata wptyw na zajscie nieszcze$liwego wypadku.

Nasza odpowiedzialno$¢ nie obejmuje pobytu matzonka albo partnera zyciowego:

1) w hospicjach, placéwkach lecznictwa odwykowego, placdwkach dla przewlekle chorych, zaktadach opiekuriczo-leczniczych ani
zaktadach pielegnacyjno-opiekuriczych;

2) wzaktadach lecznictwa uzdrowiskowego - takich jak sanatoria, szpitale uzdrowiskowe;

3) wosrodkach rehabilitacyjnych, szpitalach rehabilitacyjnych, oddziatach rehabilitacyjnych - z wyjatkiem pobytu, o ktérym mowa w pkt
12 ppkt 14;

4) naoddziatach dziennych;

5) w takich zaktadach opieki zdrowotnej, ktdre nie sa przeznaczone do udzielania Swiadczer w zakresie leczenia szpitalnego.

ko)
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14. Swiadczenie nie jest nalezne za petne dni, w ktérych matzonek albo partner zyciowy przebywat na przepustce w trakcie pobytu w szpitalu.
Swiadczenie jest nalezne za dzier wyjécia na przepustke i dzier powrotu z przepustki.

15. Nie zrealizujemy $wiadczenia, jezeli umyslnie przyczynites sie do spowodowania choroby lub nieszczesliwego wypadku, bedacych przyczyna
pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu.

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

16. Nie ponosimy odpowiedzialno$ci przez okres pierwszych 30 dni liczonych od przystapienia przez Ciebie do ubezpieczenia dodatkowego.

17. Odpowiedzialno$¢ ponosimy, jesli zdarzenie w Twoim zyciu, ktdrym jest pobyt matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu byt wynikiem
nieszczesliwego wypadku, ktdry wydarzyt sie w ciggu pierwszych 30 dni liczonych od przystapienia przez Ciebie do ubezpieczenia
dodatkowego, z zastrzezeniem wytaczeri z punktu 12-15.

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

18. Suma ubezpieczenia jest to kwota, na podstawie ktdrej ustalamy wysoko$¢ wyptacanego Swiadczenia.
19. Wysokos¢ sumy ubezpieczenia wskazujemy w polisie oraz w indywidualnym potwierdzeniu ubezpieczenia.
20. Suma ubezpieczenia jest stata przez caty okres umowy. Suma ubezpieczenia moze zmienic sie za porozumieniem stron.

SKEADKA
- od czego zalezy i kiedy ja optacaé

21. Wysokos¢ sktadki za ubezpieczenie dodatkowe:
1) uwzglednia okresy karencji, ktére obowiazuja w ubezpieczeniu dodatkowym;
2) jeststata, ale moze zmieni¢ sig za porozumieniem stron;
3) zalezy od:
a) sumy ubezpieczenia,
b) liczby, struktury wieku i ptci osdb, ktdre przystepuja do ubezpieczenia, a takze rodzaju wykonywanej przez nie pracy.
22. Wysokos¢ sktadki za ubezpieczenie dodatkowe okreslamy we wniosku o zawarcie umowy i w polisie.
23. Ubezpieczajacy przekazuje nam sktadki za ubezpieczenie dodatkowe z czestotliwoscia miesieczna, razem ze sktadka za
ubezpieczenie podstawowe.

ZAWIERANIE UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO | PRZYSTEPOWANIE DO NIEGO
- czyliw jaki sposéb Cie ubezpieczamy

24. Ubezpieczenie dodatkowe moze by¢ zawarte wraz z zawarciem ubezpieczenia podstawowego albo w trakcie jego trwania.
25. Do ubezpieczenia dodatkowego moga przystapic ubezpieczeni, ktérzy przystapili do ubezpieczenia podstawowego.

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

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

PRZEDLUZENIE UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
- czylijakie sg zasady przedtuzenia ubezpieczenia dodatkowego

27. 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.

28. Kazda ze stron moze zrezygnowac z przedtuzenia ubezpieczenia dodatkowego, o czym powinna powiadomic¢ pisemnie druga strone. Nalezy
to zrobic najpézniej 30 dni przed zakoriczeniem tego ubezpieczenia.

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

29. Odstapienie od ubezpieczenia dodatkowego odbywa sie na zasadach opisanych w ubezpieczeniu podstawowym.
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30. Jesli ubezpieczajacy odstapi od ubezpieczenia podstawowego, skutkuje to odstapieniem od ubezpieczenia dodatkowego.
31. Jesli ubezpieczajacy odstapi od ubezpieczenia dodatkowego, nie skutkuje to odstapieniem od ubezpieczenia podstawowego.

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

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

POCZATEK NASZEJ OCHRONY
- czyli od kiedy Cie ubezpieczamy

35. Ochrona w ubezpieczeniu dodatkowym rozpoczyna sie zgodnie z zasadami opisanymi w ubezpieczeniu podstawowym.
36. Ochrona w ubezpieczeniu dodatkowym rozpocznie sie tylko wtedy, gdy obowiazuje ochrona w ubezpieczeniu podstawowym.

KONIEC NASZEJ OCHRONY
- czyli kiedy koniczy sie ubezpieczenie dodatkowe

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

UPRAWNIENI DO SWIADCZENIA
- czyli komu nalezy sie wyptata

38. Prawo do $wiadczenia przystuguje Tobie. Nie przystuguje Ci $wiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu partnera zyciowego, jesli w dniu zajscia
tego zdarzenia pozostajesz w zwiazku matzefiskim.

REALIZACJA SWIADCZENIA
- czyli kiedy wyptacimy $wiadczenie

39. W razie pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu, dostarcz nam:
1) wniosek o wyptate Swiadczenia. Mozesz dostarczy¢ go:
a) gdy matzonek albo partner zyciowy zakoriczyt pobyt w szpitalu,
b) wtrakcie pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu - pierwszy wniosek po 30. dniach a kolejny wniosek po 60. dniu od
rozpoczecia pobytu w szpitalu;
2) Twdj akt matzeristwa - jesli dotyczy pobytu w szpitalu matzonka;
3) karte informacyjna leczenia szpitalnego - gdy matzonek albo partner zyciowy zakoriczyt pobyt w szpitalu;
4) dokument, ktéry potwierdza przyczyne pobytu w szpitalu wydany przez lekarza prowadzacego - gdy sktadasz wniosek o wyptate
$wiadczenia w trakcie pobytu matzonka albo partnera zyciowego w szpitalu.
40. Jesli dostarczone dokumenty nie wystarcza do tego, aby uznac, ze wyptata Swiadczenia Ci sie nalezy, mozemy poprosic Cig o inne
niezbedne dokumenty.
41. Jesli dokumenty, o ktdre prosilismy, sa w innym jezyku niz polski, musisz dostarczy¢ nam ich ttumaczenie na jezyk polski. Ttumaczenie to
musi wykonad ttumacz przysiegty.
42. O wyptacie $wiadczenia decydujemy na podstawie dostarczonej dokumentacji.

POSTANOWIENIA KONCOWE
- czyli co jeszcze jest wazne

43. W sprawach, ktorych 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 LECZENIA SZPITALNEGO MAEZONKA
ALBO PARTNERA ZYCIOWEGO

I. Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania sklasyfikowane zgodnie Miedzynarodowg Statystyczng Klasyfikacja

Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10:

F0O Otepienie w chorobie Alzheimera

FO1 Otepienie naczyniowe

F02 Otepienie w przebiegu innych choréb sklasyfikowanych gdzie indziej

FO3 Otepienie nieokreslone

Fo4 Organiczny zespot amnestyczny nie wywotany alkoholem i innymi substancjami psychoaktywnymi

FO5 Majaczenie niespowodowane przez alkohol ani inne substancje psychoaktywne

FO6 Inne zaburzenia psychiczne spowodowane uszkodzeniem lub dysfunkcja mézgu i chorobg somatyczna

Fo7 Zaburzenia osobowosci i zachowania spowodowane choroba, uszkodzeniem lub dysfunkcja mézgu

FO9 Nieokreslone zaburzenia psychiczne organiczne lub objawowe

F10 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem alkoholu

F11 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem opioidéw

F12 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem kanabinoli

F13 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem substancji uspokajajacych i nasennych

F14 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem kokainy

F15 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem innych substancji stymulujacych, w tym
kofeiny

F16 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem halucynogenéw

F17 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane paleniem tytoniu

F18 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane odurzaniem sie lotnymi rozpuszczalnikami organicznymi

F19 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania spowodowane uzywaniem wielu narkotykdw i innych substancji
psychoaktywnych

F20 Schizofrenia

F21 Zaburzenie schizotypowe

F22 Uporczywe zaburzenia urojeniowe

F23 Ostre i przemijajace zaburzenia psychotyczne

F24 Indukowane zaburzenie urojeniowe

F25 Zaburzenia schizoafektywne

F28 Inne nieorganiczne zaburzenia psychotyczne

F29 Nieokreslona psychoza nieorganiczna

F30 Epizod maniakalny

F31 Zaburzenia afektywne dwubiegunowe

F32 Epizod depresyjny

F33 Zaburzenie depresyjne nawracajace

F34 Uporczywe zaburzenia nastroju [afektywne]

F38 Inne zaburzenia nastroju [afektywne]

F39 Zaburzenia nastroju [afektywne], nieokreslone

F40 Zaburzenia lekowe w postaci fobii

F41 Inne zaburzenia lekowe

F42 Zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne

F43 Reakcja na ciezki stres i zaburzenia adaptacyjne

F44 Zaburzenia dysocjacyjne [konwersyjne]

F45 Zaburzenia wystepujace pod maska somatyczna
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F48 Inne zaburzenia nerwicowe

F50 Zaburzenia odzywiania

F51 Nieorganiczne zaburzenia snu

F52 Zaburzenia seksualne niespowodowane zaburzeniem organicznym ani chorobg somatyczng

F53 Zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania zwigzane z potogiem, niesklasyfikowane gdzie indziej
F54 Czynniki psychologiczne lub behawioralne zwigzane z zaburzeniami lub chorobami sklasyfikowanymi gdzie indziej
F55 Naduzywanie substancji, ktére nie powoduja uzaleznienia

F59 Nieokre$lone zespoty behawioralne zwigzane z zaburzeniami fizjologicznymi i czynnikami fizycznymi
F60 Specyficzne zaburzenia osobowosci

F61 Zaburzenia osobowosci mieszane i inne

F62 Trwate zmiany osobowosci niewynikajace z uszkodzenia ani z choroby mézgu

F63 Zaburzenia nawykéw i popeddw

F64 Zaburzenia identyfikacji ptciowej

F65 Zaburzenia preferencji seksualnych

F66 Zaburzenia psychologiczne i zaburzenia zachowania zwigzane z rozwojem i orientacja seksualna
F68 Inne zaburzenia osobowosci i zachowania u dorostych

F69 Nieokreslone zaburzenia osobowosci i zachowania u dorostych

F70 Uposledzenie umystowe lekkiego stopnia

F71 Uposledzenie umystowe umiarkowanego stopnia

F72 Uposledzenie umystowe znacznego stopnia

F73 Uposledzenie umystowe gtebokiego stopnia

F78 Inne uposledzenie umystowe

F79 Nieokre$lone upo$ledzenie umystowe

F80 Specyficzne zaburzenia rozwoju mowy i jezyka

F81 Specyficzne zaburzenia rozwoju umiejetnosci szkolnych

F82 Specyficzne zaburzenia rozwojowe funkcji motorycznych

F83 Mieszane specyficzne zaburzenia rozwojowe

F84 Catosciowe zaburzenia rozwojowe

F88 Inne zaburzenia rozwoju psychologicznego

F90 Zaburzenia hiperkinetyczne

Fo1 Zaburzenia zachowania

F92 Mieszane zaburzenia zachowania i emocji

F93 Zaburzenia emocjonalne rozpoczynajace sie zwykle w dziecifistwie

Fo4 Zaburzenia funkcjonowania spotecznego rozpoczynajace sie zwykle w dziecifnstwie lub w wieku mtodziericzym
F95 Tiki

Fo98 Inne zaburzenia zachowania i emocji rozpoczynajace sie zwykle w dziecinstwie i w wieku mtodziediczym
F99 Zaburzenie psychiczne nieokreslone inaczej

1. Zaburzenia psychiczne, behawioralne lub neurorozwojowe sklasyfikowane zgodnie z Miedzynarodowa Klasyfika

Choréb dla statystyki smiertelnosci i zachorowalnosci ICD-11:

6A00 | Zaburzenia rozwoju umystowego

6A01 | Zaburzenia rozwojowe mowy i jezyka

6A02 | Zaburzenie ze spektrum autyzmu

6A03 | Zaburzenie rozwojowe uczenia sie

6A04 | Zaburzenie rozwojowe koordynacji motorycznej

6A05 | Zespdt nadpobudliwosci psychoruchowej z deficytem uwagi

6A06 | Stereotypowe zaburzenie ruchowe

6A0Y | Inne okreslone zaburzenia neurorozwojowe

6A0Z | Zaburzenia neurorozwojowe, nieokreslone
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6A20 | Schizofrenia

6A21 | Zaburzenie schizoafektywne

6A22 | Zaburzenie schizotypowe

6A23 | Ostrei przemijajace zaburzenie psychotyczne

6A24 | Zaburzenie urojeniowe

6A25 | Objawowe manifestacje pierwotnych zaburzen psychotycznych

6A2Y | Inne okreslone pierwotne zaburzenie psychotyczne

6A2Z | Schizofrenia lub inne pierwotne zaburzenia psychotyczne, nieokreslone

6A40 Katatonia zwigzana z innym zaburzeniem psychicznym

6A41 Katatonia wywotana przez substancje lub leki

6A4Z | Katatonia, nieokreslona

6A60 | Zaburzenie dwubiegunowe typu |

6A61 | Zaburzenie dwubiegunowe typu Il

6A62 | Zaburzenie cyklotymiczne

6A6Y | Inne okreslone zaburzenia dwubiegunowe lub pokrewne

6A6Z | Zaburzenia dwubiegunowe lub pokrewne, nieokreslone

6A70 | Zaburzenie depresyjne z pojedynczym epizodem

6A71 | Zaburzenie depresyjne nawracajace

6A72 | Zaburzenie dystymiczne

6A73 | Zaburzenie depresyjne i lekowe mieszane

6ATY | Inne okreslone zaburzenia depresyjne

6ATZ | Zaburzenia depresyjne, nieokreslone

6A80 | Manifestacje zwigzane z objawami i przebiegiem epizodéw nastroju w zaburzeniach nastroju

6A8Y | Inne okreslone zaburzenia nastroju

6A8Z | Zaburzenia nastroju, nieokreslone

6B00 | Zaburzenie lekowe uogdlnione

6B01 | Zaburzenie lekowe z napadami paniki

6B02 | Agorafobia

6B03 | Fobia specyficzna

6B04 | Zaburzenie zwiazane z lekiem spotecznym

6B05 | Zaburzenie zwiazane z lekiem przed separacja

6B06 | Mutyzm wybidrczy

6BOY | Inne okreslone zaburzenia zwiazane z lekiem lub strachem

6B0Z | Zaburzenia zwiazane z lekiem lub strachem, nieokreslone

6B20 | Zaburzenie obsesyjno-kompulsyjne

6B21 | Zaburzenie dysmorficzne ciata

6B22 | Zaburzenie odnoszenia wechowego

6B23 | Hipochondria

6B24 | Zaburzenie zwiazane ze zbieraniem (patologiczne zbieractwo, syllogomania)

6B25 | Powtarzajace sie zaburzenia behawioralne skoncentrowane na ciele

6B2Y | Inne okreslone zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne lub zaburzenia pokrewne

6B2Z | Zaburzenia obsesyjno-kompulsyjne lub zaburzenia pokrewne, nieokreslone

6B40 | Zespot stresu pourazowego

6B41 | Ztozony zespét stresu pourazowego

6B42 | Zespét przedtuzonej (powiktanej) zatoby

6B43 | Zaburzenie adaptacyjne

6B44 | Reaktywne zaburzenie przywiazania

6B45 | Nadmierna tatwo$¢ w nawigzywaniu relacji spotecznych w dziecifistwie
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6B4Y | Inne okreslone zaburzenia w szczegblnosci zwiazane ze stresem

6B4Z | Zaburzenia w szczegdlnosci zwiagzane ze stresem, nieokre$lone

6B60 | Dysocjacyjny zespét objawéw neurologicznych

6B61 | Amnezja dysocjacyjna

6B62 | Zaburzenie transowe

6B63 | Zaburzenia transowo-opetaniowe

6B64 | Dysocjacyjne zaburzenie tozsamosci

6B65 | Czesciowe dysocjacyjne zaburzenie tozsamosci

6B66 | Zaburzenie depersonalizacyjno-derealizacyjne

6B6Y | Inne okreslone zaburzenia dysocjacyjne

6B6Z | Zaburzenia dysocjacyjne, nieokreslone

6B80 | Jadtowstret psychiczny

6B81 | Bulimia

6B82 | Zespdt napadowego objadania sie

6B83 | Zespdt unikania i ograniczania przyjmowania pokarmu

6B84 | Pica

6B85 | Zespdt ruminacji z regurgitacja

6B8Y | Inne okreslone zaburzenia zywienia lub odzywiania

6B8Z | Zaburzenia zywienia lub odzywiania, nieokreslone

6C00 | Moczenie mimowolne

6C01 | Zanieczyszczanie sie katem

6C0Z | Zaburzenia wydalania, nieokreslone

6C20 | Zaburzenie zwiazane z cierpieniem fizycznym

6C21 | Dysforia integralnosci ciata

6C2Y | Inne okreslone zaburzenia zwigzane z cierpieniem fizycznym lub dodwiadczeniem cielesnym

6C2Z | Zaburzenia zwigzane z cierpieniem fizycznym lub do$wiadczeniem, cielesnym, nieokreslone

6C40 | Zaburzenia spowodowane uzywaniem alkoholu

6C41 | Zaburzenia zwigzane z uzywaniem kannabinoidéw pochodzenia roslinnego

6C42 | Zaburzenia zwigzane z uzywaniem syntetycznych kannabinoidéw

6C43 | Zaburzenia zwigzane z uzywaniem opioidéw

6C44 | Zaburzenia zwigzane z uzywaniem lekdw uspokajajacych, nasennych lub przeciwlekowych

6C45 | Zaburzenia zwigzane z uzywaniem kokainy

6C46 | Zaburzenia zwigzane z uzywaniem $rodkéw pobudzajacych, w tym amfetaminy, metamfetaminy lub metylkatynonu
6C47 | Zaburzenia spowodowane uzywaniem syntetycznych katynonéw

6C48 | Zaburzenia spowodowane uzywaniem kofeiny

6C49 | Zaburzenia spowodowane uzywaniem halucynogenéw

6C4A | Zaburzenia spowodowane uzywaniem nikotyny

6C4B | Zaburzenia spowodowane uzywaniem lotnych $rodkéw wziewnych

6C4AC | Zaburzenia spowodowane uzywaniem MDMA lub narkotykéw pokrewnych, w tym MDA

6C4D | Zaburzenia spowodowane uzywaniem narkotykéw dysocjacyjnych, w tym ketaminy i fencyklidyny [PCP]
6CAE | Zaburzenia spowodowane uzywaniem innych okreslonych substancji psychoaktywnych, w tym lekéw
6C4F | Zaburzenia spowodowane uzywaniem wielu okreslonych substancji psychoaktywnych, w tym lekéw
6C4G | Zaburzenia spowodowane uzywaniem nieznanych lub nieokreslonych substancji psychoaktywnych
6C4H | Zaburzenia spowodowane uzywaniem substancji niepsychoaktywnych

6C4Y | Inne okreslone zaburzenia spowodowane uzywaniem substancji

6C4Z | Zaburzenia spowodowane uzywaniem substancji, nieokre$lone

6C50 | Zaburzenie zwigzane z uprawianiem hazardu (patologiczny hazard)

6C51 | Zaburzenie zwiazane z graniem

6C5Y | Inne okreslone zaburzenia spowodowane zachowaniami natogowymi
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6C5Z | Zaburzenia spowodowane zachowaniami natogowymi, nieokreslone

6C70 Piromania

6C71 Kleptomania

6C72 | Zaburzenie zwigzane z kompulsywnymi zachowaniami seksualnymi

6C73 | Zaburzenie zwiazane z okresowymi zachowaniami eksplozywnymi

6C7Y | Inne okreslone zaburzenia kontroli impulséw

6C7Z | Zaburzenia kontroli impulséw, nieokreslone

6C90 | Zaburzenie opozycyjno-buntownicze

6C91 | Dyssocjalne zaburzenie behawioralne

6C9Y | Inne okreslone zachowanie destrukcyjne lub zaburzenia dyssocjalne

6C9Z | Zachowanie destrukcyjne lub zaburzenia dyssocjalne, nieokreslone

6D10 | Zaburzenie osobowosci

6D11 | Wyrazne cechy lub wzorce osobowosci

6D30 | Zaburzenie ekshibicjonistyczne

6D31 | Zaburzenie zwiazane z podgladaniem (voyeryzm, ogladactwo)

6D32 | Zaburzenie pedofilne

6D33 | Zaburzenie zwiazane z seksualnym sadyzmem z uzyciem przymusu

6D34 | Zaburzenie frotterystyczne (ocieractwo)

6D35 | Inne zaburzenie parafiliczne obejmujace osoby niewyrazajace zgody

6D36 | Zaburzenie parafiliczne obejmujace zachowanie samotnicze lub osoby wyrazajgce zgode
6D3Z | Zaburzenia parafiliczne, nieokreslone

6D50 | Zaburzenie pozorowane skierowane wobec siebie

6D51 | Zaburzenie pozorowane skierowane wobec innej osoby

6D5Z | Zaburzenia pozorowane, nieokreslone

6D70 | Majaczenie

6D71 | tagodne zaburzenie neuropoznawcze

6D72 | Zaburzenie amnestyczne

6D80 | Otepienie spowodowane choroba Alzheimera

6D81 | Otepienie spowodowane choroba naczyr mézgowych

6D82 | Otepienie spowodowane choroba z ciatami Lewy’ego

6D83 | Otepienie czotowo-skroniowe

6D84 | Otepienie spowodowane substancjami psychoaktywnymi, w tym lekami

6D85 | Otepienie spowodowane chorobami sklasyfikowanymi gdzie indziej

6D86 | Zaburzenia behawioralne lub psychologiczne w otepieniu

6D8Y | Otepienie, inna okre$lona przyczyna

6D8Z | Otepienie, nieznana lub nieokreslona przyczyna

6EQY Inne okreslone zaburzenia neuropoznawcze

6E0Z | Zaburzenia neuropoznawcze, nieokreslone

6E20 | Zaburzenia psychiczne lub behawioralne zwigzane z ciaza, porodem lub potogiem bez objawdw psychotycznych
6E21 | Zaburzenia psychiczne lub behawioralne zwigzane z cigza, porodem lub potogiem, z objawami psychotycznymi
6E2Z | Zaburzenia psychiczne lub behawioralne zwigzane z ciaza, porodem lub potogiem, nieokreslone
6E40 Czynniki psychologiczne lub behawioralne wptywajace na zaburzenia lub choroby sklasyfikowane gdzie indziej
6E60 Wtdrny zespdt neurorozwojowy

6E61 | Wtdrny zespdt psychotyczny

6E62 | Wtdrny zespdt zaburzen nastroju

6E63 | Wtdrny zespét lekowy

6E64 | Wtdrny zespdt obsesyjno-kompulsyjny lub pokrewny

6E65 | Wtbrny zespét dysocjacyjny

6E66 | Wtdrny zespdt zaburzenia kontroli impulséw

6E67 Wtdrny zespdt neuropoznawczy
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6E68 | Wtdrna zmiana osobowosci

6E69 | Wtdrny zespdt katatoniczny

6E6Y | Inny okreslony wtérny zespét psychiczny lub behawioralny

6E6Z | Wtdrny zespdt psychiczny lub behawioralny, nieokreslony

6E8Y | Inne okreslone zaburzenia psychiczne, behawioralne lub neurorozwojowe

6E8Z | Zaburzenia psychiczne, behawioralne lub neurorozwojowe, nieokreslone
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