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Rozdziat 1. Postanowienia ogdlne

§ 1. Postanowienia wprowadzajace

1.

Niniejsze Ogélne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego, zwane dalej ,OWUD", stosuje sie do uméw Ubezpieczenia Dodatkowego na
wypadek Powaznego zachorowania zawieranych przez Unum Zycie Towarzystwo Ubezpieczeri i Reasekuracji Spotke Akcyjna.

2. Zawarcie i obowigzywanie Umowy dodatkowe] uzaleznione sg od zawarcia i obowigzywania Umowy podstawowe;.

3. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na warunkach odbiegajgcych od OWUD.

§ 2. Definicje

1. W niniejszych OWUD, w Polisie, zatgcznikach, aneksach oraz we wszelkich dokumentach wystawianych w zwigzku z Umowag ubezpieczenia
wymienionym ponizej terminom nadano nastepujace znaczenia:

1) Data zdarzenia ubezpieczeniowego oznacza:

a) w odniesieniu do Powaznej operacji - dzien jej przeprowadzenia,
b) w odniesieniu do Powaznego zachorowania - dzier rozpoznania Powaznego zachorowania przez Lekarza specjaliste, chyba ze
w definicjach poszczegdlnych Powaznych zachorowan wskazano inaczej (8 3 ust. 3 niniejszych OWUD);

2) Lekarz specjalista - osoba posiadajgca kwalifikacje potwierdzone odpowiednimi dokumentami, wymagane do udzielania $wiadczen
zdrowotnych, w szczegélnosci: badania stanu zdrowia, rozpoznawania choréb i zapobiegania im, leczenia i rehabilitacji chorych,
udzielania porad lekarskich, a takze wydawania opinii i orzeczen lekarskich w zakresie swojej specjalizacji;

3) Nieszczesliwy wypadek - nagte, wywotane przyczyng zewnetrzng, niezalezne od woli i stanu zdrowia Ubezpieczonego zdarzenie bedace
przyczyng Zdarzenia ubezpieczeniowego, niemajace zrédta w jakimkolwiek fizycznym lub psychicznym schorzeniu Ubezpieczonego.
Za Nieszczesliwy wypadek nie uwaza sie zawatu miesnia sercowego, wylewu krwi do mézgu, udaru mézgu, zatrucia ani zadnych innych
chorob lub infekcji (w tym wystepujacych nagle);

4) Okres ubezpieczenia - okres, na jaki zawierana jest Umowa dodatkowa. Okres ten podany jest w Polisie lub w aneksie do Polisy;

5) Powazna operacja - kazde ze zdarzen zdefiniowanych w § 3 ust. 4 niniejszych OWUD;

6) Powazne zachorowanie - kazde ze zdarzen zdefiniowanych & 3 ust. 3 niniejszych OWUD;

7) Sktadka - sktadka z tytutu Umowy dodatkowej, ktérej wysokos¢, okres, czestotliwos¢ i sposdb optacania podane sg w Polisie lub
w aneksie do Polisy;

8) Sktadka catkowita - sktadka z tytutu Umowy ubezpieczenia, bedaca sumg sktadki z Umowy podstawowej i sktadek z Uméw
dodatkowych, ktérej wysokos¢, okres, czestotliwos¢ i sposéb optacania podane sg w Polisie lub w aneksie do Polisy;

9) Suma ubezpieczenia - kwota okreslona w Polisie lub w aneksie do Polisy, stanowigca podstawe do ustalenia wysokosci Sktadki oraz
wysokoéci Swiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej;

10) Swiadczenie - kwota wyptacana Ubezpieczonemu w przypadku zajécia Zdarzenia ubezpieczeniowego;

11) Tabela Powaznych zachorowan i Powaznych operacji - tabela zawierajaca liste Powaznych zachorowan oraz Powaznych operacji
bedacych w zakresie ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej. Tabela Powaznych zachorowan i Powaznych operacji stanowi
integralng cze$¢ niniejszych OWUD;

12) Ubezpieczony - osoba fizyczna wskazana w Polisie lub w aneksie do Polisy, ktérej zycie i zdrowie sg przedmiotem ubezpieczenia
w ramach Umowy ubezpieczenia;

13) Umowa dodatkowa - umowa Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Powaznego zachorowania, rozszerzajaca przedmiot i zakres
Umowy podstawowej, zawarta za uprzednig zgodg Ubezpieczonego pomiedzy Ubezpieczajgcym a Unum na podstawie niniejszych
OWUD, ktérej zawarcie potwierdzone jest Polisg lub aneksem do Polisy;

14) Umowa podstawowa - umowa ubezpieczenia na zycie zawarta za uprzednig zgoda Ubezpieczonego pomiedzy Ubezpieczajagcym
a Unum, wskazana w Polisie jako umowa podstawowa;

15) Unum - Unum Zycie Towarzystwo Ubezpieczen i Reasekuracji Spotka Akcyjna;

16) Wiek Ubezpieczonego - liczba ukoriczonych, petnych lat zycia Ubezpieczonego;

17) Zdarzenie ubezpieczeniowe - zdarzenie, ktore wystgpito w okresie odpowiedzialnosci Unum z tytutu Umowy dodatkowej, bedace
w zakresie ubezpieczenia zgodnie z postanowieniami niniejszych OWUD.

2. Jezelininiejsze OWUD nie stanowig inaczej, terminy zdefiniowane w ogdlnych warunkach ubezpieczenia dotyczgcych Umowy podstawowe;j

maja takie samo znaczenie w niniejszych OWUD.

Rozdziat 2. Przedmiot i zakres ubezpieczenia dodatkowego na wypadek Powaznego zachorowania

§ 3. Przedmiot i zakres ubezpieczenia dodatkowego na wypadek Powaznego zachorowania

1.
2.

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

Zakres ubezpieczenia obejmuje:

1) Powazne zachorowanie zdefiniowane w ust. 3 pkt. 1-68 niniejszego paragrafu, pod warunkiem ze Powazne zachorowanie zostato
rozpoznane u Ubezpieczonego w okresie odpowiedzialnosci Unum z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej, a Ubezpieczony pozostawat
przy zyciu przez co najmniej 14 dni od Daty zdarzenia ubezpieczeniowego (warunek pozostawania przy zyciu Ubezpieczonego przez
co najmniej 14 dni od Daty zdarzenia ubezpieczeniowego nie ma zastosowania w przypadku: Nowotworu zto$liwego, Nowotworu
o0 granicznej ztosliwosci, tagodnego (nieztosliwego) guza moézgu, tagodnego (nieztosliwego) guza mdzgu niewymagajacego leczenia
operacyjnego, tagodnego (nieztodliwego) guza rdzenia, tagodnego (nieztoliwego) guza rdzenia niewymagajacego leczenia
operacyjnego);



2)

unum

Powazng operacje zdefiniowana w ust. 4 pkt. 1-6 niniejszego paragrafu, pod warunkiem ze Powazna operacja zostata przeprowadzona
u Ubezpieczonego w okresie odpowiedzialno$ci Unum z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej na podstawie skierowania wystawionego
w okresie odpowiedzialnosci Unum z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej, a Ubezpieczony pozostawat przy zyciu przez co najmniej
14 dni od Daty zdarzenia ubezpieczeniowego.

Jesli przyczyna zdarzenia jest Nieszczesliwy wypadek, za Zdarzenie ubezpieczeniowe, o ktéorym mowa w pkt 1-2 powyzej, uznaje sie
wylgcznie takie zdarzenie, ktore jest skutkiem Nieszczesliwego wypadku majgcego miejsce w okresie odpowiedzialnosci Unum z tytutu
niniejszej Umowy dodatkowe;j.

Za Powazne zachorowania objete zakresem ubezpieczenia uznaje sie wytgcznie choroby wskazane i zdefiniowane ponizej, rozpoznane
przez Lekarzy specjalistow i potwierdzone odpowiednimi badaniami, z zastrzezeniem wytgczen i dodatkowych warunkéw zawartych przy
poszczegblnych definicjach:

)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

9)

10)

Wytacznie taka Bablowice o ciezkim przebiegu, ktéra oznacza chorobe pasozytnicza wywotywang przez tasiemce z rodzaju
Echinococcus. Rozpoznanie Bablowicy o ciezkim przebiegu musi zosta¢ postawione przez Lekarza specjaliste na podstawie biopsji lub
badan obrazowych. Odpowiedzialnoscig objete sg wytacznie te przypadki Bablowicy, w ktérych zastosowano leczenie przyczynowe
zgodne z aktualng wiedzg medyczng. Z odpowiedzialno$ci wytgczone sg przypadki Bablowicy jednojamowej o lokalizacji watrobowej,
ktore leczone sg wytgcznie farmakologicznie, a taczny czas przyjmowania lekéw nie przekracza 30 dni.
Wylgcznie taka Borelioze o ciezkim przebiegu, ktéra oznacza bakteryjng chorobe powodowang przez kretki Borrelia burgdorferi,
przenoszong przez kleszcze, przebiegajgca z r6znorodnymi objawami narzgdowymi w postaci: zapalenia stawéw, zapalenia miesnia
sercowego, zaburzen przewodnictwa, porazenia nerwu czaszkowego, zapalenia mézgu lub opon mézgowo-rdzeniowych lub rdzenia
kregowego oraz z réznorodnymi objawami neurologicznymi i skutkujgcg koniecznoscig leczenia szpitalnego. Rozpoznanie Boreliozy
o ciezkim przebiegu musi by¢ jednoznacznie potwierdzone przez Lekarza specjaliste wraz z dodatnim wynikiem swoistego badania
immunologicznego.
Wytacznie taka Cholere, ktéra oznacza ostrg chorobe zakazng wywotang przez toksynogenne przecinkowce cholery (Vibrio cholerae).
Rozpoznanie musiby¢ oparte na stwierdzeniu przez Lekarza specjaliste objawdw klinicznych (wymioty lub biegunka) oraz potwierdzeniu
obecnosci bakterii w badaniach mikrobiologicznych lub immunologicznych.
Wytgcznie takg Chorobe Chagasa (trypanosomoze amerykanska), ktéra oznacza zakazng chorobe pasozytniczg wywotywang przez
swidrowca Trypanosoma cruzi. Rozpoznanie musi by¢ postawione przez Lekarza specjaliste. Odpowiedzialnoscig objete sg wytgcznie
przypadki, w ktérych obecnos¢ swidrowca Trypanosoma cruzi zostata potwierdzona w badaniu mikroskopowym (rozmaz krwi) lub
badaniach serologicznych.
Wytacznie takg Chorobe Creutzfeldta-Jakoba, ktéra oznacza klinicznie rozpoznang przez Lekarza specjaliste neurodegeneracyjng
chorobe o$rodkowego uktadu nerwowego prowadzacg do zwyrodnienia gagbczastego skutkujacego szybko rozwijajgcym sie otepieniem
potwierdzonym w testach psychologicznych oraz zaburzeniami w zakresie ruchu powodujgcymi niezdolno$¢ do samodzielnej
egzystencji opisanej w skali Barthel ponizej 80 pkt.
Wytacznie takg Chorobe Crohna o ciezkiej postaci, ktéra oznacza przewlekte, nieswoiste zapalenie jelita wykazujgce sktonnos¢ do
ziarninowania. Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia, je$li w wyniku Choroby Crohna o ciezkiej postaci dojdzie do wytworzenia
przetoki, do niedroznosci lub perforacji jelita, a rozpoznanie zostanie potwierdzone charakterystycznym obrazem histopatologicznym.
Wytacznie takg Chorobe Crohna o tagodnej postaci, ktéra oznacza przewlekte, nieswoiste zapalenie jelita wykazujgce sktonnos¢
do ziarninowania wraz z objawami towarzyszacymi: nawracajgca biegunka, dolegliwosciami boélowymi brzucha, gorgczka oraz
zmniejszeniem masy ciata. Rozpoznanie Choroby Crohna o tagodnej postaci musi zosta¢ potwierdzone charakterystycznym obrazem
histopatologicznym.
Wytacznie takg Chorobe Huntingtona (plgsawice Huntingtona), ktéra oznacza genetycznie uwarunkowane postepujgce schorzenie
neurodegeneracyjne mézgu. Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia, w przypadku gdy rozpoznanie zostato postawione przez
Lekarza specjaliste na podstawie objawow klinicznych (w tym wystepowania mimowolnych, niekontrolowanych ruchéw plgsawiczych
i otepienia) oraz typowego wyniku badan obrazowych mézgu: tomografii komputerowej lub magnetycznego rezonansu jgdrowego
(TK lub MRI).
Wytacznie takg Chorobe neuronu ruchowego, ktéra oznacza postepujgce zwyrodnienie drég korowo-rdzeniowych z zanikiem komorek
rogdw przednich rdzenia lub uszkodzeniem nerwdw opuszki. Choroba neuronu ruchowego obejmuje: rdzeniowy zanik migsni (ang.
spinal muscular atrophy, SMA), postepujgce porazenie opuszkowe (ang. progressive bulbar palsy, PBP), stwardnienie zanikowe boczne
(ang. amyotrophic lateral sclerosis, ALS) oraz pierwotne stwardnienie boczne (ang. primary lateral sclerosis, PLS).
Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia, jesli Choroba neuronu ruchowego spowoduje deficyt neurologiczny skutkujacy trwatg
i nieodwracalng niezdolnoscig do:
a) poruszania sie miedzy pomieszczeniami na poziomie jednej kondygnacji, lub
b) samodzielnego spozywania przygotowanych i podanych positkow.
Rozpoznanie Choroby neuronu ruchowego musi by¢ postawione przez Lekarza specjaliste w oparciu o obowigzujgce standardy
medyczne dotyczace tej choroby i potwierdzone wynikiem badania neurologicznego.
Wytgcznie takg Chorobe Parkinsona w zaawansowanej postaci, ktéra oznacza postepujaca, samoistng chorobe zwyrodnieniowg
osrodkowego uktadu nerwowego, prowadzgcg do zmniejszenia liczby neuronéw produkujgcych dopamine (neurony dopaminergiczne),
spetniajaca tacznie kryteria wymienione w punktach a i b ponizej:
a) stwierdzone postepujgce uposledzenie sprawnosci organizmu mimo leczenia farmakologicznego;
b) stwierdzona przez Lekarza specjaliste utrzymujaca sie nieprzerwanie przez co najmniej 6 miesiecy niezdolno$¢ do samodzielnego

wykonywania trzech lub wigcej z wymienionych ponizej czynnosci zyciowych:

i. mycie sie: zdolnos¢ do samodzielnego wziecia prysznica lub kapieli (samodzielnego wejscia do wanny lub pod prysznic) lub

samodzielnego wykonania wszystkich zabiegéw toaletowych umozliwiajgcych utrzymanie higieny osobistej;
ii. odzywianie sie: zdolno$¢ do samodzielnego spozywania przyrzadzonych i podanych positkow;
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iii. zatatwianie potrzeb fizjologicznych: zdolnos¢ do samodzielnego korzystania z toalety lub zdolnos¢ do utrzymania
satysfakcjonujgcego poziomu higieny osobistej;

iv. ubieranie sie: samodzielne wktadanie i zdejmowanie wszystkich czesci garderoby, w tym takze zapinanie i rozpinanie guzikow,
suwakow oraz - w przypadku gdy istnieje taka potrzeba - zamocowanie i zdjecie wszelkiego rodzaju przyrzadéw zaopatrzenia
ortopedycznego;

V. przemieszczanie sie: zdolno$¢ do samodzielnego przemieszczenia sie ztézka na krzesto (lub na wézek inwalidzki) i z powrotem;

vi. poruszanie sie: zdolno$¢ do poruszania sie pomiedzy pomieszczeniami na poziomie jednej kondygnacji.

W odniesieniu do Choroby Parkinsona w zaawansowanej postaci za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzien postawienia

rozpoznania przez Lekarza specjaliste w oparciu o powyzsze kryteria i obowigzujgce standardy medyczne dotyczgce tej choroby.

Wytgcznie takg Chorobe Parkinsona we wczesnej postaci, ktéra oznacza postepujacg, samoistng chorobe zwyrodnieniowa

o$rodkowego uktadu nerwowego, prowadzgcg do zmniejszenia liczby neuronéw produkujgcych dopamine (neurony dopaminergiczne),

spetniajgca tacznie kryteria wymienione w punktach a i b ponizej:

a) stwierdzone postepujgce uposledzenie sprawnosci organizmu mimo leczenia farmakologicznego;

b) stwierdzona przez Lekarza specjaliste utrzymujaca sie nieprzerwanie przez co najmniej 6 miesiecy niezdolnos¢ do samodzielnego
wykonywania jednej lub wiecej z wymienionych ponizej czynnosci zyciowych:

i. mycie sie: zdolno$¢ do samodzielnego wziecia prysznica lub kapieli (samodzielnego wejscia do wanny lub pod prysznic) lub
samodzielnego wykonania wszystkich zabiegdw toaletowych umozliwiajgcych utrzymanie higieny osobistej;

ii. odzywianie sie: zdolno$¢ do samodzielnego spozywania przyrzagdzonych i podanych positkéw;

iii. zatatwianie potrzeb fizjologicznych: zdolnos¢ do samodzielnego korzystania z toalety lub zdolnos¢ do utrzymania
satysfakcjonujgcego poziomu higieny osobistej;

iv. ubieranie sie: samodzielne wktadanie i zdejmowanie wszystkich czesci garderoby, w tym takze zapinanie i rozpinanie guzikéw,
suwakow oraz - w przypadku gdy istnieje taka potrzeba - zamocowanie i zdjecie wszelkiego rodzaju przyrzadéw zaopatrzenia
ortopedycznego;

v. przemieszczanie sie: zdolno$¢ do samodzielnego przemieszczenia sie z t6zka na krzesto (lub na woézek inwalidzki) i z powrotem;

vi. poruszanie sie: zdolno$¢ do poruszania sie pomiedzy pomieszczeniami na poziomie jednej kondygnacji.

W odniesieniu do Choroby Parkinsona we wczesnej postaci za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzieh postawienia
rozpoznania przez Lekarza specjaliste w oparciu o powyzsze kryteria i obowigzujgce standardy medyczne dotyczace tej choroby.
Wytgcznie taki Dur brzuszny, ktéry oznacza ostrg uktadowg chorobe zakazng wywotywang przez pateczke duru brzusznego (Sa/monella
typhi). Rozpoznanie musi by¢ oparte na izolacji pateczek Salmonella typhi z materiatu klinicznego pochodzacego od osoby, u ktérej
stwierdzono dtugotrwatg goraczke i co najmniej jeden z nastepujgcych objawdéw wspétistniejgcych:

a) bdle gtowy,

b) wzgledna bradykardia,

c) kaszel,

d) biegunka, zaparcie, bél brzucha.

Z zakresu ochrony ubezpieczeniowej wykluczone sg przypadki bezobjawowego nosicielstwa Salmonella typhi lub Salmonella paratyphi.

13) Wylacznie taka Dystrofie miesniowa, ktéra oznacza grupe choréb uwarunkowanych genetycznie, charakteryzujgcych sie zmianami

zwyrodnieniowymi w mie$niach poprzecznie prazkowanych, przebiegajacych bez zajecia uktadu nerwowego. Ubezpieczony nabywa

prawo do Swiadczenia w przypadku rozpoznania Dystrofii mieéniowe] z deficytem neurologicznym skutkujacym trwatg i nieodwracalng

niezdolnoscia Ubezpieczonego do samodzielnego poruszania sie miedzy pomieszczeniami na poziomie jednej kondygnacji.

Rozpoznanie Dystrofii miesniowej musi zosta¢ postawione przez Lekarza specjaliste w oparciu o wystapienie wszystkich ponizszych

kryteriéw:

a) zespodt kliniczny charakteryzujacy sie brakiem zaburzeh czucia, prawidtowym obrazem ptynu moézgowo-rdzeniowego i ostabieniem
odruchéw sciegnowych;

b) obraz elektromiograficzny typowy dla tej choroby;

¢) rozpoznanie kliniczne potwierdzone wynikiem biopsji miesni.

14) Wylacznietaka Filarioze, ktéra oznacza zakazng chorobe pasozytnicza wywotywang przez nicienie, objawiajgca sie gorgczka i zapaleniem

weztéw i naczyn chtonnych. Rozpoznanie Filariozy musi by¢ postawione przez Lekarza specjaliste w oparciu o stwierdzenie obecnosci
nicieni w tkankach, ptynach ciata lub jamach ciata.

15) Wytacznie takg Gorgczke krwotoczng Ebola, ktdéra oznacza chorobe zakazng wywotywana przez wirusa Ebola. Rozpoznanie musi

zostac postawione przez Lekarza specjaliste. Odpowiedzialnoscig objete sg przypadki, w ktérych obecnos$¢ wirusa Ebola zostata
potwierdzona metodami laboratoryjnymi.

16) Wylacznie taka Goragczke krwotoczng Lassa, ktéra oznacza chorobe zakazng wywotywang przez wirusa Lassa. Rozpoznanie musi

zosta¢ postawione przez Lekarza specjaliste. Odpowiedzialnos$cig objete sg przypadki, w ktérych obecno$¢ wirusa Lassa zostata
potwierdzona metodami laboratoryjnymi.

17) Wylacznie takg Goraczke krwotoczng Marburg, ktéra oznacza chorobe zakazng wywotywang przez wirusa Marburg. Rozpoznanie

musi zosta¢ postawione przez Lekarza specjaliste. Odpowiedzialnoscig objete sa przypadki, w ktérych obecno$¢ wirusa Marburg
zostata potwierdzona metodami laboratoryjnymi.

18) Wytacznie takg Gruzlice, ktéra oznacza zakazenie pratkiem gruzlicy (Mycobacterium tuberculosis) w stadium aktywnej choroby z zajeciem

ptuc lub innych narzadéw, ktéra wymaga leczenia szpitalnego. Rozpoznanie Gruzlicy musi zosta¢ potwierdzone przez Lekarza
specjaliste na podstawie wynikéw badan obrazowych i bakteriologicznych i objawdw charakterystycznych dla aktywnej choroby.
Za Gruzlice nie uwaza sie bezobjawowej, nieaktywnej gruzlicy ptuc, ujawnionej jedynie w badaniu radiologicznym klatki piersiowej,
ani pozytywnego wyniku skérnej préby tuberkulinowej, nawet jesli na jego podstawie rozpoczeto leczenie przeciwpratkowe.
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19) Wylacznie takie Infekcyjne zapalenie wsierdzia, ktére oznacza pozaszpitalne infekcyjne zapalenie wsierdzia u Ubezpieczonego

z wiasnymi zastawkami. Odpowiedzialnoscig objete sg te przypadki Infekcyjnego zapalenia wsierdzia, ktére wymagaty leczenia
szpitalnego i muszg by¢ sklasyfikowane przez Lekarza specjaliste jako ,patologicznie pewne”, ,klinicznie pewne” lub ,klinicznie
mozliwe” w oparciu o zmodyfikowane przez ESC (European Society of Cardiology) w 2015 r. kryteria Uniwersytetu Duke’a.
Odpowiedzialnoscig nie sg objete przypadki:

a) infekcyjnego zapalenia wsierdzia o etiologii szpitalnej;

b) u oséb, u ktérych przeprowadzono zabiegowe leczenie zastawek serca, w tym wymiane zastawek;

€) u o0sob z ciatami obcymi w uktadzie krazenia, w tym urzgdzeniami do elektroterapii;

d) po operacjach serca lub aorty;

e) u o0sob z udokumentowang historig przyjmowania substancji psychoaktywnych drogg iniekcji.

20) Wytacznie takg Kardiomiopatie przerostowa, ktéra oznacza chorobe przebiegajgcg z zaburzeniem budowy i czynnosci serca, w ktérej

dochodzi do zwiekszenia grubosci Sciany lewej komory migsnia sercowego, niewynikajgcego wytgcznie z nadmiernego obcigzenia.
Odpowiedzialnoscig objete sg przypadki, w ktérych dochodzi do niewydolnosci serca odpowiadajacej klasie Il lub IV wedtug
klasyfikacji New York Heart Association (NYHA). Rozpoznanie musi by¢ postawione przez Lekarza specjaliste w oparciu o badanie
echokardiograficzne serca.

21) Wylacznie taki tagodny (nieztosliwy) guz moézgu, ktéry oznacza obecno$¢ tagodnego histologicznie guza nowotworowego tkanki
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moézgowej lub opon mdézgowych wymagajgcego usuniecia neurochirurgicznego, a w przypadku zaniechania takiego usunigcia
powodujgcego trwaly ubytek neurologiczny. Zakres ubezpieczenia obejmuje réwniez guzy przysadki mézgowej i torbiele
w obrebie mo6zgu wymagajace usuniecia neurochirurgicznego, a w przypadku zaniechania takiego usuniecia powodujgce trwaty
ubytek neurologiczny. Zakres ubezpieczenia nie obejmuje torbieli ani guzéw przysadki mézgowej niewymagajacych usunigcia
neurochirurgicznego, ropni, ziarniniakéw, wad rozwojowych w obrebie naczyn tetniczych lub zylnych mézgu, krwiakéw ani guzéw
rdzenia kregowego. W kazdym przypadku rozpoznanie tagodnego (nieztosliwego) guza mézgu musi zosta¢ udokumentowane
wynikami badan obrazowych, takich jak tomografia komputerowa (TK), magnetyczny rezonans jagdrowy (NMR) lub pozytonowa
tomografia emisyjna (PET) oraz potwierdzone przez Lekarza specjaliste. W odniesieniu do tagodnego (nieztosliwego) guza mézgu za
Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzieh postawienia wstepnego rozpoznania przez Lekarza specjaliste.

Wytgcznie taki tagodny (nieztosliwy) guz mézgu niewymagajacy leczenia operacyjnego, ktéry oznacza obecnos¢ tagodnego guza
nowotworowego tkanki mézgowej lub opon mézgowych niewymagajgcego usuniecia neurochirurgicznego.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje guzow przysadki mézgowej, torbieli, ropni, ziarniniakéw, wad rozwojowych w obrebie naczyh
tetniczych lub zylnych moézgu, krwiakéw ani guzéw rdzenia kregowego. W kazdym przypadku rozpoznanie tagodnego (nieztosliwego)
guza moézgu niewymagajacego leczenia operacyjnego musi zosta¢ udokumentowane wynikami badan obrazowych, takich jak
tomografia komputerowa (TK), magnetyczny rezonans jadrowy (NMR) lub pozytonowa tomografia emisyjna (PET) oraz potwierdzone
przez Lekarza specjaliste. W odniesieniu do tagodnego (nieztosliwego) guza mézgu niewymagajgcego leczenia operacyjnego za Date
zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzien postawienia wstepnego rozpoznania przez Lekarza specjaliste.

23) Wytacznie taki tagodny (nieztosliwy) guz rdzenia, ktéry oznacza obecnos¢ tagodnego guza nowotworowego w obrebie rdzenia - w tym

rdzenia przedtuzonego - zlokalizowanego wewnatrztwardéwkowo, wymagajacego usuniecia neurochirurgicznego, a w przypadku
zaniechania operacji powodujgcego trwaty ubytek neurologiczny. W kazdym przypadku rozpoznanie musi zosta¢ udokumentowane
wynikami badan obrazowych, takich jak tomografia komputerowa (TK), magnetyczny rezonans jagdrowy (NMR) lub pozytonowa
tomografia emisyjna (PET) oraz potwierdzone przez Lekarza specjaliste. W odniesieniu do tagodnego (nieztosliwego) guza rdzenia
za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzien postawienia wstepnego rozpoznania przez Lekarza specjaliste. Zakres
ubezpieczenia nie obejmuje torbieli, ropni, ziarniniakéw, wad rozwojowych w obrebie naczyn tetniczych lub zylnych, krwiakéw.

24) Wytacznie taki tagodny (nieztosliwy) guz rdzenia niewymagajacy leczenia operacyjnego, ktéry oznacza obecnos¢ tagodnego guza

nowotworowego w obrebie rdzenia - w tym rdzenia przedtuzonego - zlokalizowanego wewnatrztwardéwkowo, niewymagajacego
usuniecia neurochirurgicznego. W kazdym przypadku rozpoznanie musi zosta¢ udokumentowane wynikami badan obrazowych,
takich jak tomografia komputerowa (TK), magnetyczny rezonans jagdrowy (NMR) lub pozytonowa tomografia emisyjna (PET) oraz
potwierdzone przez Lekarza specjaliste. W odniesieniu do tagodnego (nieztosliwego) guza rdzenia niewymagajacego leczenia
operacyjnego za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzien postawienia wstepnego rozpoznania przez Lekarza specjaliste.
Zakres ubezpieczenia nie obejmuje torbieli, ropni, ziarniniakdw, wad rozwojowych w obrebie naczyn tetniczych lub zylnych, krwiakéw.

25) Wytacznie takg Malarieg, ktéra oznacza chorobe pasozytniczg wywotang przez pierwotniaki z rodzaju Plasmodium.

Rozpoznanie musi by¢ oparte na wystepowaniu gorgczki u osoby, u ktérej wykryto:
a) zarodzce malarii w rozmazach krwi wiosniczkowe;j,
b) antygen zarodzca malarii w testach immunochromatograficznych.

26) Wytacznie takg Niedokrwisto$¢ aplastyczng, ktéra oznacza nieodwracalng niewydolnos¢ szpiku kostnego skutkujgca niedokrwistoscia,

neutropenia i trombocytopeniag (matoptytkowoscig). Rozpoznanie Niedokrwistos$ci aplastycznej musi by¢ oparte na wynikach biopsji
szpiku kostnego.

Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia, je$li zostang spetnione dwa z wymienionych ponizej trzech warunkéw:

a) bezwzgledna liczba granulocytéw obojetnochtonnych nie wieksza niz 500/mm3;

b) bezwzgledna liczba retikulocytéw nie wieksza niz 20 000/mms3;

c) liczba ptytek krwi nie wieksza niz 20 000/mm3.

27) Wytgcznie taka Niewydolno$¢ nerek, ktéra oznacza koncowg posta¢ niewydolnosci nerek charakteryzujacg sie trwatym

i nieodwracalnym uposledzeniem funkcji obydwu nerek, w ktérego wyniku konieczne jest stosowanie dializ lub przeszczep nerki.
W odniesieniu do Niewydolnosci nerek za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie odpowiednio: dzien rozpoczecia stosowania
dializ lub dzien przeprowadzenia operacji przeszczepu nerki.

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO NA WYPADEK POWAZNEGO ZACHOROWANIA



28) Wytacznie taki Nowotwor ztosliwy, ktéry charakteryzuje sie niekontrolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem sie komérek

nowotworowych oraz inwazjg i destrukcjg zdrowych tkanek. Zakres ubezpieczenia nie obejmuije:

a) raka nieinwazyjnego (carcinoma in situ), dysplazji szyjki macicy CIN 1, CIN 2, CIN 3, zadnych zmian przedrakowych ani zmian
opisywanych jako przedinwazyjne lub Tis;

b) raka gruczotu krokowego ze wskaznikiem Gleasona ponizej 7;

c) nowotwordéw skoéry z wyjatkiem czerniaka ztosliwego w stopniu zaawansowania wyzszym niz IB wedtug klasyfikacji TNM oraz
chtoniakéw skéry przebiegajacych z zajeciem narzagddéw wewnetrznych;

d) raka brodawkowatego tarczycy spetniajgcego kryteria mikroraka (microcarcinoma) w badaniu histopatologicznym (tj. o Srednicy
mniejszej niz 10 mm). Wytgczeniem sg objete przypadki, w ktérych wystepuje wytgcznie jeden guz spetniajgcy kryteria microcarcinoma;

e) nowotworow zwigzanych z AIDS lub z zakazeniem wirusem HIV;

f) zespotéw mielodysplastycznych, mieloproliferacyjnych oraz mieloproliferacyjno-dysplastycznych;

g) nowotwordéw fagodnych, guzéw o niskim potencjale ztosliwosci lub granicznej ztosliwosci (borderline) wedtug badania
histopatologicznego;

h) przewlektej biataczki limfocytowej;

i) nowotwordéw pecherza moczowego w stopniu zaawansowania Ta lub Tis wedtug klasyfikacji TNM.

Rozpoznanie Nowotworu ztosliwego musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, z zastrzezeniem ze za Date zdarzenia

ubezpieczeniowego uznaje sie dzieh pobrania materiatu do badania.

29) Wytacznie taki Nowotwér o granicznej ztosliwosci, ktéry oznacza wczesng posta¢ nowotworéw, ktérych stan zaawansowania lub niski

30

31

32

33

=

)

-

-

stopien ztosliwosci dajg podstawy do dobrego rokowania oraz wymagaja specjalistycznego leczenia onkologicznego: operacyjnego lub
radioterapii, lub chemioterapii, z zastrzezeniem ze zakres ubezpieczenia obejmuje:
a) stan przedrakowy dysplazji szyjki macicy CIN 3, ktéry wymaga zabiegu operacyjnego;
b) nowotwory jajnika o ztosliwosci granicznej, ktére wymagaja chemioterapii lub zabiegu operacyjnego;
c) zesp6t mieloproliferacyjny, mielodysplastyczny, mieloproliferacyjno-dysplastyczny, ktére wymagaja leczenia hematologicznego;
d) raka brodawkowatego tarczycy, spetniajacego kryteria mikroraka (microcarcinoma) w badaniu histopatologicznym (tj. o srednicy
mniejszej niz 10 mm), ktéry wymaga zabiegu operacyjnego;
e) wszelkie guzy o niskim potencjale ztosliwosci lub granicznej ztosliwosci (borderline) wedtug badania histopatologicznego, ktére
wymagajg zabiegu operacyjnego lub chemioterapii, lub radioterapii;
f) przewlekig biataczke limfocytowa.
Rozpoznanie Nowotworu o granicznej ztosliwosci musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, z zastrzezeniem ze za
Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzieh pobrania materiatu do badania.
Wyitacznie takie Pierwotne nadci$nienie ptucne, ktére oznacza patologiczne podwyzszenie cisnienia w tetnicy ptucnej w wyniku zmian
strukturalnych lub czynnosciowych ptuc badz zaburzen krazenia ptucnego prowadzacych do przerostu lub powiekszenia prawej
komory serca. Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia, jesli choroba spowoduje trwate i nieodwracalne uposledzenie funkgji
organizmu w stopniu réwnowaznym co najmniej klasie Il wedtug klasyfikacji niewydolnosci krgzenia Nowojorskiego Towarzystwa
Kardiologicznego (New York Heart Association, NYHA) oraz zostanie udokumentowane utrzymywanie sie wartosci Sredniego ci$nienia
w tetnicy ptucnej (PAP) powyzej 30 mm Hg przez co najmniej 6 miesiecy.
Wylacznie takie Piorunujace zapalenie watroby, ktére oznacza submasywng lub masywng martwice komdrek watrobowych
(hepatocytéw) w wyniku zakazenia wirusem zapalenia watroby, prowadzacg nieuchronnie do niewydolnosci watroby. Ubezpieczony
nabywa prawo do Swiadczenia, jesli rozpoznanie Piorunujacego zapalenia watroby opiera sie na spemieniu tgcznie wszystkich
wymienionych nizej warunkéw:
a) szybkie zmniejszanie sie wielkosci watroby;
b) martwica obejmujgca cate ptaciki, z pozostawieniem jedynie zapadnietej siatki podscieliska;
c) szybkie pogorszenie sie wynikéw testéw czynnosciowych watroby (wzrost aktywnosci enzyméw wskaznikowych uszkodzenia
hepatocytéw), a wyniki badan wykazujg nastepujgce cechy:
i.  wyniki testébw czynnosciowych watroby wskazujg na masywne uszkodzenie migzszu watroby;
ii. obiektywne oznaki encefalopatii watrobowe;j.
Wytgcznie takie Powazne oparzenie, ktére oznacza oparzenia termiczne stopnia lll lub IV obejmujgce tgcznie minimum 20%
powierzchni ciata albo oparzenia nietermiczne (chemiczne, elektryczne, radiacyjne) obejmujace tgcznie minimum 10% powierzchni
ciata. Szacowanie powierzchni ciata objetej oparzeniami musi by¢ dokonane przez pomiar powierzchni ran oparzeniowych lub blizn
oparzeniowych i zestawienie jej z catkowita powierzchnig ciata. Za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzieh, w ktérym
doszto do oparzenia.
Wytacznie taki Powazny udar mézgu, ktoéry oznacza nagty incydent naczyniowo-mdzgowy wywotujgcy objawy i trwate nastepstwa
neurologiczne, wywotany wytgcznie przyczynami naczyniowymi rozumianymi jako zamkniecie $wiatta lub przerwanie ciggtosci $ciany
naczynia mozgowego. Rozpoznanie Powaznego udaru moézgu musi by¢ potwierdzone badaniem tomografii komputerowej lub
rezonansu magnetycznego.
Za objawy i nastepstwa neurologiczne uznaje sie:
a) porazenia i niedowtady konczyn;
b) zespoty pozapiramidowe i mézdzkowe;
c) padaczke poudarowsg;
uszkodzenia o$rodkowe nerwoéw czaszkowych;
zaburzenia mowy o charakterze afazji czuciowej i/lub ruchowej;
f) encefalopatie (zaburzenia neurologiczne i psychiczne spowodowane organicznym uszkodzeniem mézgu). Rozpoznanie
encefalopatii musi zosta¢ potwierdzone:
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i. wystepowaniem deficytu w stanie neurologicznym i psychicznym, oraz
ii. badaniem psychiatrycznym lub neuropsychologicznym (uzyskanie wyniku ponizej 16 punktéw w skali Mini-Mental Status
Examination) i neurologicznym, oraz
iii. zmianami w obrazie tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego.
Trwatos¢ ktéregokolwiek z powyzszych objawéw lub nastepstw neurologicznych musi zostac potwierdzona nie wczesniej niz 3 miesigce
od daty rozpoznania.
W odniesieniu do Powaznego udaru mézgu za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzier incydentu naczyniowo-mézgowego
potwierdzonego przez Lekarza specjaliste.
Za Powazny udar mdzgu nie uznaje sie:
i. przemijajacych atakéw niedokrwienia mézgu (TIA);
ii. przedtuzonych odwracalnych niedokrwiennych ubytkéw neurologicznych (RIND);
iii. uszkodzenia mézgu spowodowanego urazem (krwotoki pourazowe);
iv. uszkodzenia mézgu w wyniku niedotlenienia (np. w wyniku zatrzymania krazenia lub oddechu);
v. udaru moézgu rozpoznanego jako przebyty w przesztosci, np. na podstawie badania tomografii komputerowej lub rezonansu
magnetycznego;
vi. skutkéw choroby dekompresyjnej;
vii. patologii naczyn krwionosnych powodujgcych zaburzenia widzenia (w tym zawatu nerwu wzrokowego lub siatkéwki) lub
zaburzenia btednika;
viii. objawow neurologicznych spowodowanych migrena.
34) Wytacznie taki Powazny uraz gtowy, ktory oznacza uraz glowy w nastepstwie Nieszczesliwego wypadku, ktéry powoduje deficyt
neurologiczny bedacy przyczyng trwatej i nieodwracalnej niezdolnosci do:
a) poruszania sie miedzy pomieszczeniami na poziomie jednej kondygnacji, lub
b) samodzielnego spozywania przygotowanych i podanych positkéw, lub
C) porozumiewania sie z otoczeniem przy uzyciu mowy.
Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia po zakonczeniu leczenia.
Wytgcznie taki Powazny zawat serca, ktéry oznacza rozpoznanie dokonanej martwicy miesnia sercowego w nastepstwie jego ostrego
niedokrwienia. Rozpoznanie takie musi by¢ oparte na stwierdzeniu:
a) znamiennego i typowego wzrostu stezenia biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny |, troponiny T lub CK-MB), oraz
b) nowo powstatych zaburzeh kurczliwosci Scian komor serca uwidocznionych w badaniu echokardiograficznym wykonanym
co najmniej 6 tygodni po stwierdzeniu zawatu serca, oraz
c) wspotistnienia co najmniej jednego z trzech nizej wymienionych klinicznych wyktadnikéw niedokrwienia migsnia sercowego:
i. objawéw podmiotowych niedokrwienia mie$nia sercowego;
ii. zmian w EKG wskazujacych na $wieze niedokrwienie: nowe zmiany ST-T lub nowo powstaty blok lewej odnogi peczka Hisa
(LBBB);
iii. powstania patologicznych zatamkéw Q.
W odniesieniu do Powaznego zawatu serca za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzieh postawienia wstepnego rozpoznania
przez Lekarza specjaliste.
Zakres ubezpieczenia nie obejmuje stwierdzonej stabilnej lub niestabilnej choroby wieficowej bez cech dokonanego zawatu serca.
36) Wytgcznie taka Przewlekta niewydolnos$¢ oddechowa, ktéra oznacza schytkowe stadium niewydolnosci uktadu oddechowego
charakteryzujace sie tacznie:
a) dusznoscig spoczynkowg potwierdzong w dokumentacji medycznej;
b) koniecznoscig stosowania przewlektej tlenoterapii domowej przez minimum 8 godzin na dobe przez nieprzerwany okres
€O najmniej 3 miesiecy.
Kwalifikacja do tlenoterapii domowej powinna by¢ potwierdzona zaswiadczeniem od Lekarza specjalisty.
37) Wytacznie taka Przewlekta niewydolnos¢ watroby, ktéra oznacza schytkowa niewydolnos¢ watroby z wystepujgcymi przynajmniej
dwoma z trzech podanych kryteriéw:
a) utrwalong zéttaczks;
b) wodobrzuszem;
c) encefalopatig watrobowa.
38) Wytacznie taki Ropienn mézgu, ktdry oznacza ogniskowy proces zapalny mézgu charakteryzujacy sie powstaniem dobrze odgraniczonego
zbiornika ropnej treéci. Warunkiem nabycia przez Ubezpieczonego prawa do Swiadczenia jest rozpoznanie postawione na podstawie
obrazu klinicznego i charakterystycznego wyniku badania tomografii komputerowej (TK) mézgu z kontrastem (hipodensyjny naciek
zapalny ulegajacy wzmocnieniu po podaniu kontrastu, dobrze wysycona $rodkiem cieniujgcym torebka ropnia oraz zewnetrznie
potozona hipodensyjna strefa obrzeku mézgu). Podstawg nabycia przez Ubezpieczonego prawa do Swiadczenia moze by¢ tez
chirurgiczne usuniecie z mézgu zmiany opisanej nastepnie w badaniu histopatologicznym jako ropiert mézgu.
Wytgcznie takg Schistosomatoze, ktéra oznacza ostrg chorobe wywotang przez pasozyty - przywry z rodzaju Schistosoma -
wymagajaca leczenia szpitalnego, przebiegajacg z goragczka, bélami brzucha, hepatosplenomegalig lub zajeciem osrodkowego uktadu
nerwowego. Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez Lekarza specjaliste na podstawie przebiegu klinicznego choroby oraz badan
laboratoryjnych.
Wylacznie taka Sepse, ktéra oznacza uogélniong reakcje zapalng powstajacg w przebiegu zakazenia bakteryjnego, z obecnoscig
drobnoustrojéw we krwi krgzacej i z niewydolnoscig wielonarzagdowa. Przez niewydolnos¢ wielonarzagdowg rozumie sie stan, w ktérym
dochodzi do nieprawidtowego dziatania dwéch lub wiecej narzadéw lub uktadéw, do ktérych zalicza sie oSrodkowy uktad nerwowy,
uktad krazenia, uktad oddechowy, uktad krwiotwdrczy, nerki, watrobe. Rozpoznanie Sepsy musi zosta¢ potwierdzone w dokumentacji
medycznej leczenia szpitalnego.
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41) Wytacznie taki Stan otepienny (w tym chorobe Alzheimera) w zaawansowanej postaci, ktéry oznacza rozpoznanie choroby
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Alzheimera lub trwatego otepienia innego rodzaju. Choroba Alzheimera jest to postepujgca choroba degeneracyjna mézgu cechujaca
sie obecnoscig rozsianych zmian zanikowych w korze mézgu. Otepienie (demencja) jest to zesp6t organicznych zaburzen umystowych,
charakteryzujacy sie ogdélnym ostabieniem sprawnosci intelektualnej, z uwzglednieniem uposledzenia pamieci, osadu i myslenia
abstrakcyjnego, a takze z towarzyszgcymi zmianami osobowosci.

Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia, jeéli zostang u niego stwierdzone zaburzenia pamieci i uszkodzenia innych funkgji
poznawczych co najmniej na poziomie 4 etapu wedtug Skali Oceny Nasilenia Otepienia (ang. GDS, Global Deterioration Scale), ktére
charakteryzuja sie wystepowaniem nastepujgcych objawow:

a) problemy z pamiecia,

b) problemy z liczeniem,

c) problemy z wystawianiem,

d) zmiennos$¢ nastrojow.

Rozpoznanie Stanu otepiennego (w tym choroby Alzheimera) w zaawansowanej postaci musi by¢ postawione przez Lekarza specjaliste
w oparciu o obowigzujgce standardy medyczne dotyczgce tej choroby i potwierdzone wynikiem badania psychologicznego.
Przypadki otepienia czy innych uszkodzen mozgu, do ktérych powstania doszto w wyniku:

i. choréb (w tym zaburzen psychicznych lub AIDS),

ii. naduzywania alkoholu, lekéw, narkotykéw lub substancji dziatajacych na centralny uktad nerwowy (w tym S$rodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych, $rodkéw zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych w rozumieniu
przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii)

nie sg objete zakresem ubezpieczenia.

Wytgcznie taki Stan otepienny (w tym chorobe Alzheimera) we wczesnej postaci, ktéry oznacza rozpoznanie choroby Alzheimera
lub trwatego otepienia innego rodzaju. Choroba Alzheimera jest to postepujaca choroba degeneracyjna mézgu cechujgca sie
obecnoscig rozsianych zmian zanikowych w korze mézgu. Otepienie (demencja) jest to zespét organicznych zaburzerh umystowych,
charakteryzujacy sie ogélnym ostabieniem sprawnosci intelektualnej, z uwzglednieniem uposledzenia pamieci, osadu i myslenia
abstrakcyjnego, a takze z towarzyszacymi zmianami osobowosci.

Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia, jeéli zostang u niego stwierdzone zaburzenia pamieci i uszkodzenia innych funkgji
poznawczych na poziomie 3 etapu wedtug Skali Oceny Nasilenia Otepienia (ang. GDS, Global Deterioration Scale), ktére charakteryzujg
sie wystepowaniem nastepujacych objawéw:

) problemy z pamiecia i komunikacja,

) nieadekwatne do sytuacji zachowania,

) braki orientacji w terenie objawiajacy sie podrézowaniem do nieznanych sobie miejsc,

) problemy z wykonywaniem swoich zadan w pracy,

) trudnosci w odnajdywaniu stéw i nazwisk,

zaburzenia koncentracji diagnozowane w testach klinicznych.

Rozpoznanie Stanu otepiennego (w tym choroby Alzheimera) we wczesnej postaci musi by¢ postawione przez Lekarza specjaliste
w oparciu o obowigzujgce standardy medyczne dotyczace tej choroby i potwierdzone wynikiem badania psychologicznego.

Przypadki otepienia czy innych uszkodzeh mézgu, do ktérych powstania doszto w wyniku:

i. chordb (w tym zaburzen psychicznych lub AIDS),

ii. naduzywania alkoholu, lekéw, narkotykéw lub substancji dziatajgcych na centralny uktad nerwowy (w tym $rodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych, srodkéw zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych w rozumieniu
przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii)

nie sg objete zakresem ubezpieczenia.
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43) Wytacznie takie Stwardnienie rozsiane w zaawansowanej postaci, ktére oznacza przewlekla autoimmunologiczng chorobe
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osrodkowego uktadu nerwowego z towarzyszacymi jej ogniskami demielinizacji rozsianymi w mézgu lub w rdzeniu kregowym.
Stwardnienie rozsiane musi by¢ udokumentowane jednoznacznymi wynikami badan dodatkowych: magnetycznego rezonansu
jadrowego (NMR) lub tomografii komputerowej (TK) oraz badania ptynu mézgowo-rdzeniowego. Rozpoznanie Stwardnienia rozsianego
w zaawansowanej postaci obejmuje wystagpienie ktéregokolwiek z ponizszych nieodwracalnych ubytkéw neurologicznych powstatych
wskutek stwardnienia rozsianego:

a) niedowtaddéw konczyn;

b) zaburzen chodu potwierdzonych badaniem neurologicznym;

c) koniecznosci poruszania sie na wdzku inwalidzkim.

Utrzymywanie sie ubytku neurologicznego wymaga potwierdzenia przez Lekarza specjaliste nie wczesniej niz 6 miesiecy od dnia tego
rozpoznania.

W odniesieniu do Stwardnienia rozsianego w zaawansowanej postaci za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzien
pierwszego potwierdzenia utrzymywania sie ktéregokolwiek z powyzszych ubytkéw neurologicznych przez Lekarza specjaliste.
Wytgcznie takie Stwardnienie rozsiane we wczesnej postaci, ktére oznacza przewlektg autoimmunologiczng chorobe osrodkowego
uktadu nerwowego z towarzyszacymi jej ogniskami demielinizacji rozsianymi w mézgu lub rdzeniu kregowym.

Stwardnienie rozsiane musi by¢ udokumentowane jednoznacznymi wynikami badan dodatkowych: magnetycznego rezonansu
jadrowego (NMR) lub tomografii komputerowej (TK) oraz badania ptynu mézgowo-rdzeniowego.

Do uznania zdarzenia za Stwardnienie rozsiane we wczesnej postaci nie jest wymagane istnienie trwatych i nieodwracalnych ubytkéw
neurologicznych.

W odniesieniu do Stwardnienia rozsianego we wczesnej postaci za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie date postawienia
wstepnego rozpoznania przez Lekarza specjaliste.
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45) Wytacznie taka Spigczke, ktéra oznacza stan utraty przytomnoéci - brak reakcji na bodzce zewnetrzne czy wewnetrzne - trwajacy
nieprzerwanie przez co najmniej 96 godzin i wymagajacy zastosowania systemu wspomagajgcego funkcje zyciowe. Ubezpieczony
nabywa prawo do Swiadczenia pod warunkiem stwierdzenia trwatych ubytkéw neurologicznych utrzymujacych sie przez co najmniej
3 miesigce. Zakres ubezpieczenia nie obejmuje $pigczki farmakologicznej, $pigczki wynikajgcej z uzycia alkoholu, narkotykéw, Srodkéw
odurzajacych, substancji psychotropowych, srodkéw zastepczych lub nowych substancji psychoaktywnych w rozumieniu przepiséw
0 przeciwdziataniu narkomanii (z wyjatkiem srodkéw zazywanych zgodnie z zaleceniem lekarza).

46) Wytacznie taka Spigczke afrykanska (trypanosomoze afrykanska), ktéra oznacza zakazng chorobe pasozytnicza wywotywang
przez swidrowce Trypanosoma gambiense oraz Trypanosoma rhodesiense. Rozpoznanie musi by¢ postawione przez Lekarza specjaliste.
Odpowiedzialnoscig objete sa wytgcznie przypadki, w ktérych obecno$¢ Swidrowcdw Trypanosoma gambiense albo Trypanosoma
rhodesiense zostata potwierdzona w badaniu mikroskopowym (rozmaz krwi) lub badaniach serologicznych.

47) Wytacznie taki Tezec, ktéry wymaga zastosowania leczenia w warunkach szpitalnych z powodu rozpoznanej w dokumentac;ji
medycznej ostrej choroby zakaznej, ktora przebiegata klinicznie w postaci uogélnionej i ktérg wywotata neurotoksyna produkowana
przez laseczki tezca (Clostridium tetani).

48) Wytacznie taki Toczeh rumieniowaty uktadowy (SLE), ktéry oznacza chorobe autoimmunologiczng przebiegajagcg z typowymi

zmianami skérnymi, nadwrazliwoscig na stonce, dolegliwosciami ze strony stawow i zaburzeniami immunologicznymi, stwierdzong

przez Lekarza specjaliste na podstawie standardéw medycznych obowigzujgcych w chwili postawienia rozpoznania, obejmujgcych
odchylenia w wynikach badan hematologicznych, immunologicznych oraz obecnos¢ przeciwciat przeciwjagdrowych w surowicy krwi,

a takze stwierdzenie zmian w o$rodkowym uktadzie nerwowym lub niewydolnosci nerek przejawiajgcych sie:

a) statymi zaburzeniami neurologicznymi ze strony osrodkowego uktadu nerwowego pod postacig zaburzen motorycznych lub
sensorycznych utrzymujgcych sie przez minimum 6 miesiecy; objawy wystepujace tylko okresowo w postaci bolu gtowy, zaburzen
psychicznych nie sg uwazane za state zaburzenia neurologiczne;

b) statym utrzymywaniem sie wspotczynnika przesgczania ktebuszkowego (GFR) na poziomie ponizej 30 ml/min.

Toczen rumieniowaty uktadowy polekowy i toczer rumieniowaty krazkowy nie sg objete zakresem ubezpieczenia.

Wytacznie takg Twardzine, ktéra oznacza postepujaca twardzine uktadowa, chorobe tkanki tacznej, potwierdzong jednoznacznie

przez biopsje i badania serologiczne, przebiegajacg z postepujgcym rozlanym widknieniem w skérze, naczyniach krwionos$nych

i narzagdach wewnetrznych. Choroba musi przebiegac z zajeciem przynajmniej jednego z organéw: nerek, ptuc lub serca. Diagnoza

musi by¢ postawiona przez Lekarza specjaliste. Zakres ubezpieczenia nie obejmuje: réznych postaci twardziny skérnej (np. liniowej,

grudkowej, plackowatej), eozynofilowego zapalenia powiezi, zespotu CREST, zespotéw twardzinopodobnych w przebiegu réznych
choréb metabolicznych, keloidu.

50) Wytacznie taki Udar mézgu bez utrwalonych nastepstw neurologicznych, ktéry oznacza nagly incydent naczyniowo-mézgowy
wywotujacy objawy i nastepstwa neurologiczne utrzymujgce sie co najmniej 48 godzin, spowodowany wytgcznie przyczynami

naczyniowymi rozumianymi jako zamkniecie $wiatta lub przerwanie ciggtosci Sciany naczynia mézgowego. Rozpoznanie Udaru
mozgu bez utrwalonych nastepstw neurologicznych musi by¢ potwierdzone badaniem tomografii komputerowej lub rezonansu
magnetycznego. Za objawy i nastepstwa neurologiczne uznaje sie:
a) porazenia i niedowtady konczyn;
b) zespoty pozapiramidowe i mézdzkowe;
)
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) padaczke poudarowa;
uszkodzenia osrodkowe nerwoéw czaszkowych;
) zaburzenia mowy o charakterze afazji czuciowej i/lub ruchowej;
encefalopatie (zaburzenia neurologiczne i psychiczne spowodowane organicznym uszkodzeniem mézgu). Rozpoznanie
encefalopatii musi zosta¢ potwierdzone:
i. wystepowaniem deficytu w stanie neurologicznym i psychicznym, oraz
ii. badaniem psychiatrycznym lub neuropsychologicznym (uzyskanie wyniku ponizej 16 punktéw w skali Mini-Mental Status
Examination) i neurologicznym, oraz
iii. zmianami w obrazie tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego.
Do nabycia przez Ubezpieczonego prawa do Swiadczenia nie jest wymagane utrzymywanie sie powyzszych objawéw i nastepstw przez
3 miesigce od dnia rozpoznania.
W odniesieniu do Udaru mézgu bez utrwalonych nastepstw neurologicznych za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzieh
incydentu naczyniowo-mozgowego potwierdzonego przez Lekarza specjaliste.
Za Udar mozgu bez utrwalonych nastepstw neurologicznych nie uznaje sie:
i. przemijajgcych atakéw niedokrwienia mézgu (TIA);
ii. uszkodzenia moézgu spowodowanego urazem (krwotoki pourazowe);
iii. uszkodzenia mézgu w wyniku niedotlenienia (np. w wyniku zatrzymania krazenia lub oddechu);
iv. udaru mézgu rozpoznanego jako przebyty w przesztosci, np. na podstawie badania tomografii komputerowej lub rezonansu
magnetycznego;
v. skutkéw choroby dekompresyjnej;
vi. patologii naczyn krwionosnych powodujacych zaburzenia widzenia (w tym zawatu nerwu wzrokowego lub siatkéwki) lub
zaburzenia btednika;
vii. objawow neurologicznych spowodowanych migrena.
Wylgcznie takg Utrate mowy, ktéra oznacza catkowitg i nieodwracalng utrate funkcji mowy, trwajacg nieprzerwanie przez okres co
najmniej 6 miesiecy, spowodowang nieodwracalnym uszkodzeniem krtani lub uszkodzeniem o$rodka mowy w mézgu w wyniku urazu,
rozrostu guza lub choroby. Rozpoznanie Utraty mowy musi by¢ potwierdzone przez Lekarza specjaliste w oparciu o stwierdzenie
choroby lub urazu fatdéw gtosowych albo w oparciu o wystepowanie afazji, ktdra jest skutkiem choroby lub urazu. Zakres ubezpieczenia
nie obejmuje utraty mowy spowodowanej schorzeniami psychicznymi.
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52) Wytacznie takg Utrate stuchu (gtuchote), ktéra oznacza catkowita, nieodwracalng utrate zdolnosci odbierania bodzcoéw akustycznych

53
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w zakresie obojga uszu w nastepstwie choroby lub Nieszczesdliwego wypadku. Pojecie catkowitej utraty stuchu oznacza prég
styszalnosci powyzej 90 dB (decybeli) potwierdzony wynikiem badania audiometrycznego, zweryfikowanego badaniem audiometrii
impedancyjnej. Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia takze, je$li w opinii Lekarza specjalisty moze catkowicie lub cze$ciowo
odzyskac stuch dzieki zastosowaniu urzgdzenia medycznego (np. aparatu stuchowego) lub wszczepieniu implantu (prég styszalnosci
zostanie przesuniety do poziomu < 90 dB).

Wytacznie takg Utrate wzroku (Slepote), ktéra oznacza catkowitg utrate wzroku w nastepstwie choroby lub Nieszczesliwego wypadku
dotyczaca obojga oczu. Ubezpieczony nabywa prawo do Swiadczenia w przypadku potwierdzenia catkowitej, trwatej, obuocznej
utraty wzroku przez Lekarza specjaliste i pod warunkiem ze utrata wzroku utrzymywata sie u Ubezpieczonego nieprzerwanie przez
€o najmniej 6 miesiecy.

54) Wytacznie takie Wrzodziejace zapalenie jelita grubego o ciezkim przebiegu, ktére oznacza pierwsze wystgpienie u Ubezpieczonego

choroby wrzodziejgcego zapalenia jelita grubego o przebiegu ostrym, piorunujgcym, z zagrazajgcymi zyciu zaburzeniami gospodarki
elektrolitowej i powiktaniami w postaci rozstrzeni okreznicy z ryzykiem peknigcia $ciany jelita. Ubezpieczony nabywa prawo do
Swiadczenia, jeéli zmiany chorobowe obejmuija catg okreznice, towarzysza im objawy ogélnoustrojowe i ciezka krwawa biegunka,
a rozpoznanie zostanie potwierdzone charakterystycznym obrazem histopatologicznym.

55) Wylgcznie takie Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego o $rednio ciezkim przebiegu, ktére oznacza pierwsze wystapienie
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u Ubezpieczonego choroby wrzodziejgcego zapalenia jelita grubego o $rednio ciezkim przebiegu z zaburzeniami gospodarki
elektrolitowe]. Rozpoznanie Wrzodziejgcego zapalenia jelita grubego o $rednio ciezkim przebiegu musi zosta¢ potwierdzone
charakterystycznym obrazem, takim jak zatarcie siatki naczyniowej, obrzek, zaczerwienienie, krucho$¢, granulowanie btony sluzowe;j
lub owrzodzenia.
Wytgcznie takg Wscieklizne, ktéra oznacza zastosowanie leczenia w warunkach szpitalnych z powodu rozpoznanej w dokumentacji
medycznej ostrej choroby zakaznej, ktdrej istotg jest ostre zapalenie mézgu i rdzenia kregowego wywotane przez wirusa z rodziny
Rhabdoviridae (Rabies virus,).
Wytacznie takie Zakazenie HIV nabyte wskutek narazenia zawodowego, ktére oznacza zakazenie ludzkim wirusem uposledzenia
odpornosci (HIV) nabyte w zwigzku:
a) z kontaktem z krwig lub innymi ptynami ustrojowymi w ramach wykonywania przez Ubezpieczonego zwyktych obowigzkéw
zawodowych, lub
b) ze zranieniem podczas wykonywania przez Ubezpieczonego zwyklych obowigzkéw zawodowych. Ubezpieczony nabywa prawo do
Swiadczenia pod warunkiem facznego spetnienia wszystkich nastepujacych warunkéw:
i. do zakazenia doszto podczas wykonywania przez Ubezpieczonego obowigzkdéw stuzbowych w okresie obejmowania
Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowa przez Unum w ramach niniejszej Umowy dodatkowej;

ii. Ubezpieczony zgtosit pracodawcy zdarzenie, ktére mogto by¢ przyczyng Powaznego zachorowania;

iii. Ubezpieczony przedstawi ujemny wynik testu na obecno$¢ zakazenia HIV (obecnos¢ wirusa lub przeciwciat skierowanych

przeciwko HIV) wykonanego w ciggu 5 dni po zgtoszonym zdarzeniu;

iv. w okresie 6 miesiecy po zdarzeniu doszto do serokonwersji HIV;

v. w organizmie Ubezpieczonego wykazano obecnos¢ wirusa HIV lub przeciwciat anty-HIV w okresie 12 miesiecy po zdarzeniu.
Wylacznie takie Zakazenie HIV w wyniku transfuzji krwi, ktére oznacza zakazenie ludzkim wirusem upos$ledzenia odpornoéci (HIV)
w wyniku transfuzji krwi i ktére zostato potwierdzone ztozonymi dokumentami, pod warunkiem ze:

a) transfuzja krwi zostata przeprowadzona w okresie obejmowania Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg przez Unum w ramach
niniejszej Umowy dodatkowej, oraz

b) osoba zakazona HIV nie choruje na hemofilie.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje zakazen nabytych w jakikolwiek inny sposob, w tym drogg ptciowa lub w nastepstwie stosowania

narkotykéw podawanych dozylnie.

Wytgcznie takie Zapalenie mézgu z trwatymi nastepstwami, ktére oznacza zapalenie tkanki moézgowej (potkul mézgowych, pnia

mézgu lub mézdzku) powodujace istotne powiktania, utrzymujace sie przez co najmniej 6 tygodni, do ktérych zalicza sie trwaty deficyt

neurologiczny (ubytki neurologiczne).

Za trwaty deficyt neurologiczny uznaje sie: utrate wzroku, utrate stuchu, zaburzenia mowy, porazenie potowicze, porazenie catkowite

(paraliz), uposledzenie umystowe lub niestabilno$¢ emocjonalng. Ubytki neurologiczne muszg by¢ przyczyng przynajmniej jednej

trwatej i nieodwracalnej niezdolnosci Ubezpieczonego do:

a) poruszania sie miedzy pomieszczeniami na poziomie jednej kondygnacji;

b) samodzielnego spozywania przygotowanych i podanych positkéw;

C) porozumiewania sie z otoczeniem przy uzyciu mowy.

Rozpoznanie Zapalenia mdzgu musi zosta¢ postawione przez Lekarza specjaliste.

Wytacznie takie Zapalenie mézgu bez trwatych nastepstw, ktoére oznacza zapalenie tkanki mézgowej (potkul mézgowych, pnia mézgu

lub mézdzku), wymagajace leczenia szpitalnego, potwierdzone przez Lekarza specjaliste.

Wytgcznie takie Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych z trwatymi nastepstwami, ktére oznacza ostrg chorobe zapalng obejmujaca

opony moézgowe otaczajgce mozg i rdzen kregowy, wymagajace leczenia szpitalnego, stwierdzone na podstawie badania ogélnego

ptynu mézgowo-rdzeniowego i dodatniego posiewu ptynu mézgowo-rdzeniowego, prowadzace do co najmniej jednego z nastepujacych

trwatych nastepstw:

a) uposledzenia stuchu do gluchoty wigcznie,

b) wodogtowia,

¢) niedowtadu lub porazenia spastycznego,

d) uposledzenia umystowego,
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e) uposledzenia czynnosci poznawczych,

f) zaburzen mowy,

utrzymujacych sie przez okres co najmniej 3 miesiecy i potwierdzonych rozpoznaniem Lekarza specjalisty.

Wytacznie takie Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych bez trwatych nastepstw, ktére oznacza ostrg chorobe zapalng obejmujaca

opony mézgowe otaczajgce mozg i rdzen kregowy, wymagajace leczenia szpitalnego, stwierdzone na podstawie badania ogélnego

ptynu moézgowo-rdzeniowego i dodatniego posiewu ptynu mézgowo-rdzeniowego.

Wytacznie taki Zawat serca bez zaburzen kurczliwosci $cian w badaniu echo, ktéry oznacza rozpoznanie po raz pierwszy

u Ubezpieczonego dokonanej martwicy migsnia sercowego w nastepstwie jego ostrego niedokrwienia. Rozpoznanie takie musi by¢

oparte na stwierdzeniu:

a) znamiennego i typowego wzrostu stezenia biomarkeréw sercowych we krwi (troponiny |, troponiny T lub CK-MB), oraz

b) wspotistnienia co najmniej jednego z trzech nizej wymienionych klinicznych wyktadnikéw niedokrwienia miesnia sercowego:

i. objawéw podmiotowych niedokrwienia miesnia sercowego;
ii. zmian w EKG wskazujacych na Swieze niedokrwienie: nowe zmiany ST-T lub nowo powstaty blok lewej odnogi peczka Hisa (LBBB);
iii. powstania patologicznych zatamkéw Q.

W odniesieniu do Zawatu serca bez zaburzen kurczliwosci scian w badaniu echo za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie

dzien postawienia wstepnego rozpoznania przez Lekarza specjaliste.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje stwierdzonej stabilnej lub niestabilnej choroby wiehcowej bez cech dokonanego zawatu serca.

Wytacznie taki Zesp6t krotkiego jelita, ktéry obejmuje nieodwracalny stan po wycieciu lub wytgczeniu fizjologicznej czynnosci (z powodu

choroby lub Nieszczesliwego wypadku) czesci lub catosci jelita cienkiego, prowadzacy do tak znacznego uposledzenia wchtaniania, ze

odzywianie naturalne nie pozwala na utrzymanie chorego przy zyciu i konieczne jest stosowanie zywienia pozajelitowego. Ubezpieczony
nabywa prawo do Swiadczenia w przypadku rozpoznania choroby i nieodwracalnoéci stanu chorobowego przez Lekarza specjaliste

w oparciu o wywiad medyczny (potwierdzenie chorobowej lub urazowej przyczyny, wystepowanie przewlektych biegunek), badanie

przedmiotowe (cechy wyniszczenia i odwodnienia), badania dodatkowe (krwi i moczu).

Wytacznie taka Ziarniniakowato$¢ Wegenera, ktéra oznacza uktadowg chorobe autoimmunologiczng powodujgcg martwicze

zapalenie matych i $rednich naczyh krwionodnych, charakteryzujacg sie powstawaniem ziarniniakéw i obecnoscig przeciwciat

c-ANCA, przy wspotistnieniu przynajmniej jednego z nastepujacych objawéw: schytkowej niewydolnosci nerek leczonej dializoterapia,
schytkowej niewydolnosci oddechowej leczonej przewlekta tlenoterapia, utraty wzroku, utraty stuchu. Choroba musi by¢ rozpoznana

w oparciu o kryteria Amerykanskiego Towarzystwa Reumatologicznego.

Wytacznie takg Zgorzel gazowg, ktéra oznacza ciezkie zakazenie przyranne (spowodowane przez bakterie z rodzaju Clostridium

perfringens, Clostridium novyi, Clostridium septicum, Clostridium heamoliticum lub Clostridium sordelli) przebiegajace z wytwarzaniem gazu

w tkankach, a takze z obrzekiem, martwica tkanek i ogélnymi objawami toksemii.

Wytgcznie takg Z6ttg goraczke, ktéra oznacza ostrg chorobe zakazng wywotang wirusem z rodziny Flaviviridae, ktéra objawia sie

wysokg gorgczka oraz krwawieniem skéry lub bton Sluzowych. Rozpoznanie kliniczne musi by¢ potwierdzone co najmniej jedng

z nastepujacych metod laboratoryjnych:

a) izolacja wirusa zottej gorgczki z materiatu klinicznego,

b) wykrycie kwasu nukleinowego wirusa z6ttej goraczki,

c) wykrycie antygenu wirusa zéttej gorgczki,

d) wykazanie obecnosci swoistych przeciwciat przeciw wirusowi zéttej gorgczki.

Inng niz wymienione powyzej Chorobe skutkujgcg utratg samodzielnosci, ktérej nastepstwem jest utrzymujaca sie nieprzerwanie

przez co najmniej 6 miesiecy utrata samodzielno$ci w wykonywaniu trzech lub wiecej z wymienionych ponizej czynnosci zyciowych:

a) mycie sie: zdolno$¢ do samodzielnego wziecia prysznica lub kapieli (samodzielnego wejscia do wanny lub pod prysznic) lub
samodzielnego wykonania wszystkich zabiegdw toaletowych umozliwiajgcych utrzymanie higieny osobistej;

b) odzywianie sie: zdolnos¢ do samodzielnego spozywania przyrzadzonych i podanych positkow;

c) zatatwianie potrzeb fizjologicznych: zdolnos¢ do samodzielnego korzystania z toalety lub zdolno$¢ do utrzymania
satysfakcjonujgcego poziomu higieny osobistej;

d) ubieranie sie: samodzielne wktadanie i zdejmowanie wszystkich cze$ci garderoby, w tym takze zapinanie i rozpinanie guzikéw,
suwakow, oraz - w przypadku gdy istnieje taka potrzeba - zamocowanie i zdjecie wszelkiego rodzaju przyrzadéw zaopatrzenia
ortopedycznego;

e) przemieszczanie sie: zdolno$¢ do samodzielnego przemieszczenia sie z tézka na krzesto (lub na woézek inwalidzki) i z powrotem;

f) poruszanie sie: zdolno$¢ do poruszania sie pomiedzy pomieszczeniami na poziomie jednej kondygnacdji.

W odniesieniu do Choroby skutkujacej utratg samodzielnosci za Date zdarzenia ubezpieczeniowego uznaje sie dzien postawienia

diagnozy utrzymywania sie utraty samodzielnosci w oparciu o powyzsze kryteria i obowigzujgce standardy medyczne.

Za Powazne operacje objete zakresem ubezpieczenia uznaje sie wytgcznie wskazane i zdefiniowane ponizej zabiegi chirurgiczne,

przeprowadzone w szpitalu w zwigzku z chorobg lub uszkodzeniem ciata Ubezpieczonego, pod warunkiem ich zalecenia i przeprowadzenia

przez Lekarzy specjalistéw, z zastrzezeniem wytgczen lub dodatkowych warunkéw zawartych przy poszczegdélnych definicjach:

1)  Wylacznie takg Matoinwazyjng operacje zastawek serca, ktéra oznacza przebycie operacji bez zastosowania krazenia pozaustrojowego
(z pominigeciem petnej sternotomii) oraz z dostepu $rédnaczyniowego w celu catkowitej wymiany jednej lub wiecej zastawek serca
uszkodzonych w wyniku wad, ktére ujawnity sie po objeciu Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg przez Unum w ramach
niniejszej Umowy dodatkowe;j.

2) Wytacznie taka Operacje na naczyniach wiencowych z otwarciem klatki piersiowej, ktéra oznacza wykonang przez Lekarza
specjaliste operacje majacg na celu korekte zwezenia lub niedroznosci jednej lub wiecej tetnic wiencowych poprzez utworzenie
potaczen omijajacych, pomostowania (tzw. by-passéw), wykonang z otwarciem klatki piersiowe;j.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje zabiegdw wewnatrznaczyniowych.
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3) Wytacznie taka Operacje na naczyniach wiencowych bez otwarcia klatki piersiowej, ktéra oznacza wykonang przez Lekarza
specjaliste operacje majaca na celu korekte zwezenia lub niedroznosci jednej lub wiecej tetnic wiehcowych poprzez utworzenie
potaczen omijajacych, pomostowania (tzw. by-passéw), wykonang bez otwarcia klatki piersiowej, tj. z pominieciem sternotomii. Zakres
ubezpieczenia nie obejmuje zabiegéw wewngatrznaczyniowych.

4) Wytacznie takg Operacje wszczepienia protezy aortalnej, ktéra oznacza przebycie operacji wszczepienia protezy naczyniowej
w miejscu zmienionej chorobowo aorty w odcinku brzusznym lub piersiowym.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje:

a) operacji aorty uszkodzonej w wyniku urazu;

b) operacji w obrebie odgatezien tetnicy gtéwnej;
C) zabiegdw wewngatrznaczyniowych.

5) Wylacznie takg Operacje zastawek serca na otwartym sercu, ktéra oznacza przebycie operacji na otwartym sercu, z zastosowaniem
krazenia pozaustrojowego, w celu catkowitej wymiany jednej lub wiecej zastawek serca uszkodzonych w wyniku wad, ktére ujawnity
sie po objeciu Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg przez Unum w ramach niniejszej Umowy dodatkowe;j.

6) Wytgcznie takg Transplantacje gtéwnych narzadéw, ktéra oznacza przebycie w charakterze biorcy operacji przeszczepu serca, ptuca,
watroby, nerki, trzustki lub szpiku kostnego.

§ 4. Ograniczenia i wytgczenia odpowiedzialnosci

1.

Unum jest wolne od odpowiedzialnosci i nie wyptaci Swiadczenia, w przypadku jezeli Powazne zachorowanie, o ktérym mowa w pkt 1-45
ponizej, zostato rozpoznane u Ubezpieczonego w okresie 90 dni od daty objecia Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg w ramach
niniejszej Umowy dodatkowe;j:

1) Bablowica o ciezkim przebiegu, 25) Przewlekta niewydolno$¢ watroby,

2) Borelioza o ciezkim przebiegu, 26) Ropien mozgu,

3) Choroba Creutzfeldta-Jakoba, 27) Schistosomatoza,

4) Choroba Crohna o ciezkiej postaci, 28) Stan otepienny (w tym choroba Alzheimera)

5) Choroba Crohna o tagodnej postaci,
6) Choroba Huntingtona (plagsawica Huntingtona),
7) Choroba neuronu ruchowego,

W zaawansowanej postaci,
29) Stan otepienny (w tym choroba Alzheimera) we wczesnej
postaci,

8) Choroba Parkinsona w zaawansowanej postaci, 30) Stwardnienie rozsiane w zaawansowanej postaci,

9) Choroba Parkinsona we wczesnej postaci, 31) Stwardnienie rozsiane we wczesnej postaci,

10) Choroba skutkujaca utratg samodzielnosci, 32) Toczen rumieniowaty uktadowy (SLE),

11) Dystrofia miesniowa, 33) Twardzina,

12) Filarioza, 34) Utrata mowy,

13) GruZlica, 35) Utrata stuchu (gtuchota),

14) Kardiomiopatia przerostowa, 36) Utrata wzroku ($lepota),

15) tagodny (nieztosliwy) guz mézgu, 37) Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego o ciezkim przebiegu,
16) tagodny (nieztosliwy) guz mézgu niewymagajacy leczenia 38) Wrzodziejace zapalenie jelita grubego o Srednio ciezkim

operacyjnego,

17) tagodny (nieztosliwy) guz rdzenia,

18) tagodny (nieztosliwy) guz rdzenia niewymagajacy leczenia
operacyjnego,

19) Niedokrwistos¢ aplastyczna,

20) Niewydolno$¢ nerek,

21) Nowotwor ztosliwy,

22) Nowotwdr o granicznej ztosliwosci,

23) Pierwotne nadcisnienie ptucne,

24) Przewlekta niewydolno$¢ oddechowa,

przebiegu,

39) Zakazenie HIV nabyte wskutek narazenia zawodowego,

40) Zakazenie HIV w wyniku transfuzji krwi,

41) Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych z trwatymi
nastepstwami,

42) Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych bez trwatych
nastepstw,

43) Zapalenie mézgu z trwatymi nastepstwami,

44) Zapalenie mézgu bez trwatych nastepstw,

45) Ziarniniakowato$¢ Wegenera.

Unum jest wolne od odpowiedzialnosci i nie wyptaci Swiadczenia, w przypadku jezeli Powazna operacja, o ktérej mowa w pkt 1-4 ponizej,
zostata przeprowadzona u Ubezpieczonego w okresie 90 dni od daty objecia Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowg w ramach
niniejszej Umowy dodatkowe;j:

1) Matoinwazyjna operacja zastawek serca,

2) Operacja na naczyniach wiericowych z otwarciem klatki piersiowej,

3) Operacja na naczyniach wiencowych bez otwarcia klatki piersiowej,

4) Operacja zastawek serca na otwartym sercu.

Ograniczenia odpowiedzialnosci, wskazane w ust. 1 i ust. 2 nie znajdujg zastosowania, jezeli do Powaznego zachorowania lub do Powaznej

operacji doszto na skutek Nieszczesliwego wypadku, ktéry wystgpit w okresie obejmowania Ubezpieczonego ochrong ubezpieczeniowa

w ramach niniejszej Umowy dodatkowe;j.

Unum jest wolne od odpowiedzialnoéci i nie wyptaci Swiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej, w przypadku gdy Zdarzenie ubezpieczeniowe

dotyczace Ubezpieczonego byto spowodowane lub zaszto w nastepstwie:

1) wypadku komunikacyjnego spowodowanego przez Ubezpieczonego bedacego w stanie po uzyciu alkoholu lub w stanie nietrzezwosci,
po uzyciu lub pod wptywem narkotykéw, srodkéw odurzajgcych, substancji psychotropowych, $rodkéw zastepczych lub nowych
substancji psychoaktywnych w rozumieniu przepiséw o przeciwdziataniu narkomanii (z wyjatkiem srodkéw zazywanych zgodnie
z zaleceniem lekarza), a stan ten miat wptyw na zaistnienie wypadku komunikacyjnego;
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2) préby samobdjstwa Ubezpieczonego, samookaleczenia lub okaleczenia na wtasne zyczenie, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;
3) aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy lub terroryzmu.

5. Unum nie ponosi odpowiedzialnosci za skutki tych okolicznosci, o ktére zapytato przed zawarciem Umowy dodatkowej, a ktore zostaty
zatajone lub podane niezgodnie z prawda przez Ubezpieczajacego lub Ubezpieczonego. Jezeli do zatajenia lub podania niezgodnych
z prawdg okolicznosci doszto z winy umysinej Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego, w razie watpliwosci przyjmuje sie, ze Zdarzenie
ubezpieczeniowe i jego nastepstwa sg skutkiem okolicznosci, ktore zostaty zatajone lub podane niezgodnie z prawda, co powoduje
wytgczenie odpowiedzialnosci Unum za skutki tych okolicznosci.

6. Jezelido Zdarzenia ubezpieczeniowego doszto po uptywie 3 lat od zawarcia Umowy dodatkowej, Unum nie moze podnies¢ zarzutu, ze przy
zawieraniu Umowy dodatkowej podano informacje nieprawdziwe, w szczegélnosci ze zostata zatajona choroba Ubezpieczonego.

Rozdziat 3. Umowa dodatkowa

§ 5. Zawarcie Umowy dodatkowe;j

1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta pod warunkiem zawarcia Umowy podstawowej.

2. Umowe dodatkowg zawiera sie na podstawie wypetnionego wniosku o ubezpieczenie podpisanego przez Ubezpieczajgcego
i Ubezpieczonego. Zawarcie Umowy dodatkowej zostanie potwierdzone Polisg, a w przypadku gdy Umowa dodatkowa zawierana jest
pdzniej niz Umowa podstawowa - aneksem do Polisy.

3. Ubezpieczajacy i Ubezpieczony zobowigzani sg poda¢ do wiadomosci Unum wszystkie znane sobie okolicznosci, o ktére Unum zapytato
przed zawarciem Umowy dodatkowej we wniosku o ubezpieczenie lub w innych pismach. W celu oceny ryzyka ubezpieczeniowego
Unum moze skierowa¢ Ubezpieczonego na badania lekarskie lub badania diagnostyczne z minimalnym ryzykiem, z wytgczeniem badan
genetycznych, przy czym zakres badan zostanie okreslony przez Unum w skierowaniu. Badania przeprowadzane sg w placéwkach
medycznych wskazanych przez Unum i na koszt Unum.

4. Ubezpieczajgcy i Ubezpieczony zobowigzani sg do udzielenia zgodnych z prawdg informacji, o ktére pytato Unum przed zawarciem Umowy
dodatkowej. W przypadku niedopetnienia tego obowigzku przez Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego majg zastosowanie postanowienia
§4ust.5i6.

5. Unum ma prawo odméwi¢ zawarcia Umowy dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego. W takim przypadku zaptacona przez
Ubezpieczajgcego Sktadka zostanie zwrécona w catosci.

6. Unum moze zaproponowac zawarcie Umowy dodatkowej z wyzszg Sktadkg lub z obnizong wysokoscig wnioskowanej Sumy ubezpieczenia,
lub na warunkach odbiegajgcych od niniejszych OWUD.

7. Jesli Unum zaproponuje zawarcie Umowy dodatkowej z wyzszg Sktadkg lub z obnizong wysokoscig wnioskowanej Sumy ubezpieczenia,
lub na warunkach odbiegajacych od niniejszych OWUD, wéwczas zwréci na to uwage Ubezpieczajgcemu i Ubezpieczonemu na pismie przy
doreczeniu odpowiednio Polisy lub aneksu do Polisy, informujac jednoczesnie o przystugujgcym Ubezpieczajgcemu prawie do zgtoszenia
sprzeciwu w terminie 7 dni od dnia otrzymania Polisy lub aneksu do Polisy. Jesli Ubezpieczajacy nie zgtosi sprzeciwu w tym terminie,
Umowa dodatkowa zostanie uznana za zawartg zgodnie z trescig Polisy lub aneksu do Polisy nastepnego dnia po uptywie tego terminu.

8. Jezeli Ubezpieczajacy lub Ubezpieczony nie wyrazi zgody na zawarcie Umowy dodatkowej z wyzszg Sktadka, obnizong wysokoscig Sumy
ubezpieczenia lub na warunkach odbiegajacych od niniejszych OWUD, zaptacona przez Ubezpieczajgcego Sktadka zostanie zwrécona w catosci.

9. Jezeli nie umoéwiono sie inaczej lub w razie watpliwosci, Umowe dodatkowg uwaza sie za zawartg z dniem doreczenia przez Unum
Ubezpieczajgcemu Polisy lub aneksu do Polisy, z zastrzezeniem ust. 7 i 8 niniejszego paragrafu. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy
dodatkowej moze rozpocza¢ sie innego dnia niz dzien jej zawarcia (8 8 ust. 1).

8 6. Wiek przystgpienia do Umowy dodatkowe;j
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli w dniu ztozenia wniosku o jej zawarcie Ubezpieczony ukonczyt 15. rok zycia i ma nie wiecej
niz 60 lat.

§ 7. Okres ubezpieczenia

1. Umowa dodatkowa zawierana jest na okres 5 lat, z zastrzezeniem Zze jezeli Umowa dodatkowa nie jest zawierana razem z Umowg
podstawowg lub w kolejnych rocznicach odpowiadajacych dacie zawarcia Umowy podstawowej - pierwszy okres ubezpieczenia moze by¢
kroétszy niz 5 lat, a czas jego trwania zostanie okre$lony w Polisie lub w aneksie do Polisy.

2. Umowa dodatkowa moze by¢ przedtuzana na kolejne okresy 5-letnie na warunkach okreslonych w 8§ 14 niniejszych OWUD.

§ 8. Okres odpowiedzialno$ci Unum

1. Odpowiedzialno$¢ Unum z tytutu Umowy dodatkowej rozpoczyna sie od dnia okre$lonego w Polisie lub w aneksie do Polisy albo od dnia
rozpoczecia odpowiedzialnosci z tytutu Umowy podstawowej (jezeli przypada on pézniej), ale w zadnym wypadku nie wcze$niej niz od dnia
zaptacenia w petnej wysokosci pierwszej Sktadki catkowitej zawierajgcej Sktadke z tytutu Umowy dodatkowe;j.

2. Koniec odpowiedzialno$ci Unum z tytutu Umowy dodatkowej nastepuje z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, zgodnie z & 15 niniejszych
OWUD.

§ 9. Suma ubezpieczenia

1. Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej jest ustalana przez strony Umowy ubezpieczenia i okreslona kwotowo w Polisie lub
w aneksie do Polisy.

2. Unum zastrzega sobie prawo do ustalenia minimalnej i maksymalnej wysokosci Sumy ubezpieczenia, na jakg moze zosta¢ zawarta Umowa
dodatkowa.
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§ 10. Obnizenie Sumy ubezpieczenia

1.

= w

wn

3.

Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia moze zosta¢ obnizona na pisemny wniosek Ubezpieczajgcego, za uprzednig zgoda Ubezpieczonego.
Obnizenie wysokosci Sumy ubezpieczenia skutkuje obnizeniem wysokosci Sktadki.

Unum moze nie zaakceptowac wniosku o obnizenie wysokosci Sumy ubezpieczenia, jezeli powodowatoby to zmniejszenie Sumy
ubezpieczenia ponizej wartosci minimalnej obowigzujgcej w Unum w dniu ztozenia wniosku o obnizenie.

Obnizenie wysokosci Sumy ubezpieczenia staje sig skuteczne po wyrazeniu zgody przez Unum na takg zmiane. Wéwczas, w terminie 30 dni
od daty ztozenia wniosku o obnizenie Sumy ubezpieczenia, Unum przesle Ubezpieczajacemu aneks do Polisy uwzgledniajgcy zmieniong
wysokos¢ Sktadki, Sktadki catkowitej oraz Sumy ubezpieczenia, informujac jednoczesnie Ubezpieczonego o wprowadzonych zmianach iich
wptywie na wysoko$¢ Swiadczen przystugujacych z tytutu Umowy dodatkowej.

11. Sktadka z tytutu Umowy dodatkowej

Wysokos¢ Sktadki z tytutu Umowy dodatkowej jest obliczana na podstawie wysoko$ci Sumy ubezpieczenia oraz taryfy Unum w zaleznosci
od oceny ryzyka ubezpieczeniowego dokonanej przez Unum w oparciu o Wiek Ubezpieczonego w dniu akceptacji wniosku o zawarcie
Umowy dodatkowej, jego stan zdrowia, tryb zycia, hobby, uprawiane sporty i wykonywany zawdd. Wysoko$¢ Sktadki z tytutu Umowy
dodatkowej zalezy rowniez od czestotliwosci jej optacania.

Wysokos¢, okres, czestotliwo$¢ i sposdb optacania Sktadki sg okreslone w Polisie lub w aneksie do Polisy.

Sktadka z tytutu Umowy dodatkowej jest stata w okresie 5-letnim, z zastrzezeniem postanowier 8 7 ust. 1, § 10, 8 12 i 8 13. W przypadku
przedtuzenia Umowy dodatkowej na kolejny okres wysokos$¢ Sktadki obliczana jest ponownie zgodnie z postanowieniami § 14 niniejszych
OwuD.

12. Czestotliwos¢ optacania Sktadki

Sktadka z tytutu Umowy dodatkowej jest optacana jednoczesnie ze sktadka z tytutu Umowy podstawowej oraz na tych samych zasadach
(tj. z ta samga czestotliwoscig i w ten sam sposéb).

13. Indeksacja Sktadki

Indeksacja Sktadki oraz wynikajacy z niej wzrost Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej nastepujg na zasadach przewidzianych
dla indeksacji sktadki z tytutu Umowy podstawowej, zawartych w ogélnych warunkach ubezpieczenia dotyczagcych Umowy podstawowej,
z zastrzezeniem postanowien ust. 2 niniejszego paragrafu.

W przypadku skorzystania przez Ubezpieczajacego z prawa do indeksacji Sktadka ulega podwyzszeniu zgodnie ze wskaznikiem indeksacji,
co powoduje wzrost Sumy ubezpieczenia o kwote obliczong przez Unum. Kwota ta zostanie obliczona na podstawie taryfy sktadek Unum,
Wieku Ubezpieczonego w dniu dokonywania indeksacji oraz kwoty podwyzszenia Sktadki i pozostatego okresu optacania Sktadki.

Prawo do indeksacji Sktadki wygasa z dniem wygasniecia prawa do indeksacji sktadki z tytutu Umowy podstawowe;.

§ 14. Przedtuzenie Umowy dodatkowej

1.

Ubezpieczajgcy ma prawo do przedtuzania Umowy dodatkowej na kolejne okresy 5-letnie, z zastrzezeniem ust. 2 i ust. 3 niniejszego
paragrafu, bez oceny przez Unum ryzyka ubezpieczeniowego, a w szczegdlnosci bez przeprowadzania badan lekarskich.

Ubezpieczajacy ma prawo do przedtuzenia Umowy dodatkowej, jezeli Ubezpieczony w dniu przedtuzenia Umowy dodatkowej ma nie
wiecej niz 69 lat.

Okres, na jaki przedtuzana jest Umowa dodatkowa, bedzie krotszy niz 5 lat, w przypadku gdy:

1) do korica Umowy podstawowej pozostato mniej niz 5 lat, lub

2) do osiaggniecia przez Ubezpieczonego 70. roku zycia pozostato mniej niz 5 lat.

W takim przypadku Umowa dodatkowa zostanie przedtuzona do korica Umowy podstawowej, lecz nie na dtuzej niz do Rocznicy polisy
przypadajacej bezposrednio po ukonczeniu przez Ubezpieczonego 70. roku zycia.

Przedtuzenie Umowy dodatkowej powoduje ponowne wyliczenie wysokosci Sktadki wedtug taryfy Unum aktualnej na dzien przedtuzenia
Umowy dodatkowej, dla Wieku Ubezpieczonego w dniu przedtuzenia, przy czym wysokos¢ Sumy ubezpieczenia nie ulega zmianie.

Unum przedstawi Ubezpieczajgcemu warunki dotyczgce przedtuzenia Umowy dodatkowej, w tym informacje o wysokosci Sktadki,
najpo6zniej w terminie 30 dni przed koricem okresu, na jaki zostata zawarta Umowa dodatkowa.

Ubezpieczajacy ma prawo zrezygnowac z mozliwosci przedtuzenia Umowy dodatkowej. W takim przypadku Ubezpieczajgcy poinformuje
Unum o rezygnacji z przedtuzenia Umowy dodatkowej przed uptywem okresu, na jaki zostata zawarta Umowa dodatkowa.
Nieprzekazanie przez Ubezpieczajgcego informacji o rezygnacji z przedtuzenia Umowy dodatkowej w terminie okreslonym w ust. 6
niniejszego paragrafu uwaza sie za wyrazenie zgody na przedtuzenie Umowy dodatkowej na kolejny okres na warunkach zaproponowanych
przez Unum.

Po przedtuzeniu Umowy dodatkowej Unum przes$le Ubezpieczajgcemu aneks do Polisy potwierdzajgcy przedtuzenie Umowy dodatkowe;j
oraz nowg wysoko$¢ Sktadki, informujac jednoczeénie Ubezpieczonego o przedtuzeniu Umowy dodatkowej oraz o wysokoéci Swiadczen
przystugujacych z tytutu tej umowy.

Po przedtuzeniu Umowy dodatkowej Ubezpieczajagcy ma obowigzek optacania Sktadki w kwocie podanej w aneksie, o ktérym mowa
w ust. 8 niniejszego paragrafu.

10. Jezeli Ubezpieczajacy nie przekazat informacji o rezygnacji z przedtuzenia Umowy dodatkowej (ust. 6 niniejszego paragrafu) i zostata ona

przedtuzona, przystuguje mu prawo do odstgpienia od przedtuzonej Umowy dodatkowej w terminie 30 dni od daty otrzymania aneksu,
o ktéorym mowa w ust. 8 niniejszego paragrafu. W takim przypadku wptacona Sktadka z tytutu Umowy dodatkowej, naliczona od daty
przedtuzenia Umowy dodatkowej, zostanie zwrdcona w catosci.



unum

§ 15. Rozwigzanie Umowy dodatkowe;j
1. Rozwigzanie Umowy dodatkowej nastepuje:
1) z dniem wyptaty Swiadczenia, ktérego wysoko$¢ tacznie z wyptaconymi poprzednio Swiadczeniami z tytutu Umowy dodatkowej
za wszystkie Zdarzenia ubezpieczeniowe dotyczace Ubezpieczonego osiggnie 100% Sumy ubezpieczenia dla Umowy dodatkowej,
z zastrzezeniem § 18 ust. 3;
2) zuptywem ostatniego dnia Okresu ubezpieczenia (o ile Umowa dodatkowa nie zostanie przedtuzona zgodnie z § 14 niniejszych OWUD);
3) w przypadku ukonczenia przez Ubezpieczonego 70. roku zycia, przy czym Umowa dodatkowa zostaje rozwigzana w Rocznice polisy
przypadajacg bezposrednio po ukonczeniu przez Ubezpieczonego 70. roku zycia;
4) z dniem rozwigzania Umowy podstawowej;
5) z dniem przeksztatcenia ubezpieczenia z Umowy podstawowej w Ubezpieczenie bezsktadkowe, jezeli postanowienia ogélnych
warunkdéw ubezpieczenia dotyczacych Umowy podstawowej nie stanowig inaczej;
6) w przypadku odstgpienia Ubezpieczajgcego od Umowy dodatkowej po jej zawarciu zgodnie z ust. 2 niniejszego paragrafu;
7) w przypadku odstgpienia przez Ubezpieczajacego od Umowy dodatkowej po jej przedtuzeniu, zgodnie § 14 ust. 10;
8) w przypadku ztozenia przez Ubezpieczajgcego oswiadczenia o rozwigzaniu Umowy dodatkowe;j.
2. Ubezpieczajacy ma prawo do odstgpienia od Umowy dodatkowe]j poprzez doreczenie do Unum pisemnego oSwiadczenia w terminie
30dni od dnia zawarcia Umowy dodatkowej. Jezeli Unum najpézniejw dniu zawarcia Umowy dodatkowej nie poinformuje Ubezpieczajgcego
o prawie do odstgpienia od Umowy dodatkowej, termin 30 dni biegnie od dnia, w ktérym Ubezpieczajacy dowiedziat sie o tym prawie.
W przypadku odstgpienia od Umowy dodatkowej Unum zwraca Ubezpieczajgcemu wptacong Sktadke, przy czym ma prawo zatrzymac
cze$¢ Sktadki nalezng za okres, w ktérym udzielato ochrony ubezpieczeniowe;j.
3. Ubezpieczajacy ma prawo do ztozenia oswiadczenia o rozwigzaniu Umowy dodatkowej w kazdym czasie. W przypadku ztozenia takiego
os$wiadczenia Umowa dodatkowa zostaje rozwigzana z dniem otrzymania przez Unum tegoz oswiadczenia na pismie.
4. W przypadku rozwigzania Umowy dodatkowej z przyczyny innej niz wymieniona w ust. 1 pkt 1 niniejszego paragrafu Unum zwraca Sktadke
za okres niewykorzystanej ochrony ubezpieczeniowej.

Rozdziat 4. Swiadczenia

§ 16. Wysokos¢ Swiadczenia
1. Wysoko$¢ Swiadczenia z tytutu Powaznego zachorowania oraz Powaznej operacji Ubezpieczonego jest réwna Sumie ubezpieczenia
pomnozonej przez odpowiadajgcy danemu Powaznemu zachorowaniu lub danej Powaznej operacji procent Sumy ubezpieczenia wskazany

w Tabeli Powaznych zachorowan i Powaznych operacji, z zastrzezeniem ust. 2 niniejszego paragrafu.

2. taczna kwota Swiadczen, jaka moze by¢ wyptacona w ramach kazdej z grup Zdarzen ubezpieczeniowych okreélonych w pkt 1-14 ponizej:

1) Choroba Crohna o ciezkiej postaci oraz Choroba Crohna o tagodnej postaci;

2) Choroba Parkinsona w zaawansowanej postaci oraz Choroba Parkinsona we wczesnej postaci;

3) Choroba skutkujgca utratg samodzielnosci oraz ktérekolwiek Powazne zachorowanie: Choroba Creutzfeldta-Jacoba, Choroba
Parkinsona w zaawansowanej postaci, Choroba Parkinsona we wczesnej postaci, Choroba neuronu ruchowego, Dystrofia miesniowa,
Udar mézgu bez utrwalonych nastepstw neurologicznych, Powazny udar mézgu, Powazny uraz gtowy, Ropiert mézgu, Stan otepienny
(w tym choroba Alzheimera) w zaawansowanej postaci, Stan otepienny (w tym choroba Alzheimera) we wczesnej postaci, Zapalenie
mobzgu z trwalymi nastepstwami, Zapalenie mézgu bez trwatych nastepstw, Zapalenie opon mdézgowo-rdzeniowych z trwatymi
nastepstwami, Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych bez trwatych nastepstw;

) tagodny (nieztosliwy) guz mézgu oraz tagodny (nieztosliwy) guz mézgu niewymagajacy leczenia operacyjnego;

) tagodny (nieztosliwy) guz rdzenia oraz tagodny (nieztosliwy) guz rdzenia niewymagajacy leczenia operacyjnego;

) Nowotwér ztosliwy oraz Nowotwér o granicznej ztosliwosci;

) Operacja na naczyniach wiericowych z otwarciem klatki piersiowej oraz Operacja na naczyniach wienicowych bez otwarcia klatki piersiowej;
)

)

0o N O U b

Operacja zastawek serca na otwartym sercu oraz Matoinwazyjna operacja zastawek serca;
Stwardnienie rozsiane w zaawansowanej postaci oraz Stwardnienie rozsiane we wczesnej postaci;

]

10) Powazny udar mézgu oraz Udar mdzgu bez utrwalonych nastepstw neurologicznych;

11) Powazny zawat serca oraz Zawat serca bez zaburzen kurczliwos$ci $cian w badaniu echo;

12) Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego o ciezkim przebiegu oraz Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego o $rednio ciezkim przebiegu;
13) Zapalenie mozgu z trwatymi nastepstwami oraz Zapalenie mézgu bez trwatych nastepstw;

14) Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych z trwatymi nastepstwami oraz Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych bez trwatych nastepstw
ograniczona jest do 100% Sumy ubezpieczenia.

§ 17. Dokumenty wymagane do ustalenia odpowiedzialnosci
1. W przypadku zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego do ustalenia odpowiedzialnosci Unum wymagane sg nastepujgce dokumenty:
1) wniosek o wyptate Swiadczenia;
2) kopia dokumentu tozsamosci osoby uprawnionej, chyba ze tozsamos¢ zostata potwierdzona w inny uznany przez Unum sposéb;
3) dokumenty potwierdzajgce zajscie Zdarzenia ubezpieczeniowego, a w szczegblnosci:
a) karta informacyjna leczenia szpitalnego;
b) dokumentacja medyczna potwierdzajgca proces diagnostyczno-leczniczy choroby, wstepne podejrzenie choroby i rozpoznanie
choroby;
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c) opinia lekarza prowadzacego;

d) wyniki badan potwierdzajgce wystapienie Powaznego zachorowania lub dokumenty potwierdzajace przebycie Powaznej operacji;

e) karta wypisu ze szpitala;

f) dokumentacja dotyczaca Nieszczesliwego wypadku, jezeli Zdarzenie ubezpieczeniowe byto spowodowane Nieszcze$liwym

wypadkiem;

g) inne dokumenty wymagane zgodnie z postanowieniami § 3 ust. 3 i ust. 4.
Unum moze wymaga¢ od osoby uprawnionej do otrzymania Swiadczenia innych dokumentéw niezbednych do ustalenia odpowiedzialnosci
Unum. Rozpatrujac wniosek o wyptate Swiadczenia, Unum poinformuje osobe uprawniong o dokumentach niezbednych do ustalenia
odpowiedzialnosci.
W celu ustalenia prawa do Swiadczenia Unum moze wymaga¢, aby Ubezpieczony poddat sie badaniom lekarskim lub badaniom
diagnostycznym z minimalnym ryzykiem, z wytgczeniem badan genetycznych. Zakres badan podany bedzie w skierowaniu, a ich koszt
pokryje Unum.
Niedostarczenie dokumentéw koniecznych do ustalenia odpowiedzialnoéci Unum moze skutkowaé odmowa przyznania Swiadczenia.
Jezeli Zdarzenie ubezpieczeniowe wystagpito poza granicami Rzeczypospolitej Polskiej, dokumenty dotyczgce Zdarzenia ubezpieczeniowego
muszg by¢ uwierzytelnione zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa. W takim przypadku osoba uprawniona z tytutu Umowy
dodatkowej jest zobowigzana do dostarczenia dokumentéw niezbednych do ustalenia prawa do Swiadczenia przettumaczonych na jezyk
polski przez ttumacza przysiegtego.
Wszelkie dokumenty konieczne do ustalenia odpowiedzialno$ci Unum musza by¢ dostarczone w oryginatach, urzedowych odpisach lub
kopiach poswiadczonych zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa lub poswiadczonych przez Unum na podstawie oryginatu.

§ 18. Wyptata Swiadczenia

1.
2.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej zostanie wyptacone Ubezpieczonemu.

W przypadku zajscia Zdarzenia ubezpieczeniowego zawiadomienie o tym zdarzeniu powinno by¢ ztozone do Unum nie wcze$niej niz
po 14 dniach od Daty zdarzenia ubezpieczeniowego, z zastrzezeniem ze termin ten nie ma zastosowania w przypadku nastepujgcych
Powaznych zachorowan: tagodnego (nieztosliwego) guza moézgu, tagodnego (nieztosliwego) guza mézgu niewymagajacego leczenia
operacyjnego, tagodnego (nieztosliwego) guza rdzenia, tagodnego (nieztosliwego) guza rdzenia niewymagajgcego leczenia operacyjnego,
Nowotworu ztosliwego, Nowotworu o granicznej ztosliwosci.

W przypadku wyptaty Swiadczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ktérego wysokoé¢ wraz z wyptaconymi poprzednio Swiadczeniami z tytutu
Umowy dodatkowej za wszystkie Zdarzenia ubezpieczeniowe dotyczace Ubezpieczonego osiggnie tgcznie kwote 100% Sumy ubezpieczenia
(co stanowi podstawe do rozwigzania Umowy dodatkowej zgodnie z § 15 ust. 1 pkt 1), Unum zaproponuje kontynuacje ubezpieczenia
poprzez zawarcie nowej umowy dodatkowej na warunkach odbiegajacych od niniejszych OWUD. W takim przypadku Unum zaproponuje
warunki, na jakich moze zosta¢ zawarta nowa umowa dodatkowa, w tym wykaz Powaznych zachorowan i Powaznych operacji objetych
zakresem ubezpieczenia (z zakresu ochrony ubezpieczeniowej zostang wytgczone Powazne zachorowanie lub Powazna operacja, z ktérych
tytutu Ubezpieczony otrzymat juz Swiadczenie, oraz Powazne zachorowania i Powazne operacje pozostajgce w medycznym zwigzku
przyczynowo-skutkowym z tym Powaznym zachorowaniem lub z tg Powazng operacja).

Rozdziat 5. Postanowienia koricowe

§ 19. Pozostate postanowienia

1.

W przypadku zawarcia Umowy dodatkowej staje sie ona integralng czescia Umowy ubezpieczenia i podlega interpretacji tacznie z Umowg
podstawowg (z zastrzezeniem mozliwosci rozwigzania Umowy dodatkowej przed terminem rozwigzania Umowy podstawowej).

W sprawach nieuregulowanych w niniejszych OWUD stosuje sie odpowiednie postanowienia ogdlnych warunkéw ubezpieczenia
dotyczacych Umowy podstawowe;j.

§ 20. Data uchwaty

1.

Ogoblne Warunki Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Powaznego zachorowania wraz z Tabelg Powaznych zachorowan i Powaznych
operacji zostaty zatwierdzone uchwata Zarzagdu Unum nr 5/02/2024 z dnia 20 lutego 2024 r. i wchodzg w zycie z dniem 4 marca 2024 r.

Aneta Podyma Borys Kowalski
Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
Unum Zycie TUIR S.A. Unum Zycie TUIR S.A.



Tabela Powaznych zachorowan i Powaznych operacji

unum

do Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Powaznego zachorowania zatwierdzona wraz z wymienionymi OWUD

uchwatg Zarzadu Unum nr 5/02/2024 z dnia 20 lutego 2024 r. i wchodzi w zycie z dniem 4 marca 2024 r.

Niniejsza Tabela Powaznych zachorowan i Powaznych operacji zawiera liste Powaznych zachorowan oraz Powaznych operacji objetych

w zakresie Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek Powaznego zachorowania.

Zakres ubezpieczenia zostat okreslony w rozdz. 2 wymienionych OWUD.

Lp. Powazne zachorowanie

Choroby uktadu krazenia

Kardiomiopatia przerostowa

Pierwotne nadcisnienie ptucne

Powazny udar mézgu

Powazny zawat serca

Udar mézgu bez utrwalonych nastepstw neurologicznych

oA lwIN=

Zawat serca bez zaburzen kurczliwosci $cian w badaniu echo
Choroby nowotworowe

7. tagodny (nieztosliwy) guz moézgu

8.  kagodny (nieztosliwy) guz mdzgu niewymagajacy leczenia operacyjnego
9.  tagodny (nieztodliwy) guz rdzenia

10.  tagodny (nieztosliwy) guz rdzenia niewymagajacy leczenia operacyjnego
11. Nowotwér ztosliwy

12. Nowotwor o granicznej ztosliwosci

Choroby uktadu nerwowego

13.  Choroba Huntingtona (plasawica Huntingtona)

14.  Choroba neuronu ruchowego

15.  Choroba Parkinsona w zaawansowanej postaci

16.  Choroba Parkinsona we wczesnej postaci

17.  Dystrofia mieSniowa

18.  Stan otepienny (w tym choroba Alzheimera) w zaawansowanej postaci
19.  Stan otepienny (w tym choroba Alzheimera) we wczesnej postaci
20. Stwardnienie rozsiane w zaawansowanej postaci

21.  Stwardnienia rozsiane we wczesnej postaci

22.  Spiaczka

23.  Zapalenie mézgu z trwatymi nastepstwami

24.  Zapalenie mézgu bez trwatych nastepstw

25.  Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych z trwatymi nastepstwami
26.  Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych bez trwatych nastepstw

Choroby narzagdéw wewnetrznych

27. Choroba Crohna o ciezkiej postaci

28.  Choroba Crohna o tagodnej postaci

29. Niedokrwistos¢ aplastyczna

30. Niewydolnos¢ nerek

31.  Przewlekta niewydolno$¢ oddechowa

32.  Przewlekta niewydolno$¢ watroby

33. Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego o ciezkim przebiegu

34. Wrzodziejgce zapalenie jelita grubego o $rednio ciezkim przebiegu
35.  Zespot krotkiego jelita

Choroby zakazne i pasozytnicze

36. Bablowica o ciezkim przebiegu
37. Borelioza o ciezkim przebiegu
38. Gruzlica

39. Infekcyjne zapalenie wsierdzia

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO NA WYPADEK POWAZNEGO ZACHOROWANIA

Procent Sumy
ubezpieczenia

100%
50%
100%
100%
25%
25%

100%
25%
100%
25%
100%
25%

100%
100%
100%
25%
100%
100%
25%
100%
25%
50%
100%
25%
100%
15%

100%
15%
100%
100%
100%
100%
100%
15%
100%

100%
50%
50%
25%



40.
41.
42.
43.
44,
45,
46.

47.

48.
49.
50.

51.
52.
53.
54,
55.
56.
57.
58.
59.
60.
61.

62.
63.
64.
65.
66.
67.
68.

Lp.

o vk wiNI=

Piorunujace zapalenie watroby

Sepsa

Tezec

Wiécieklizna

Zakazenie HIV nabyte wskutek narazenia zawodowego
Zakazenie HIV w wyniku transfuzji krwi

Zgorzel gazowa

Choroby skéry
Powazne oparzenie

Choroby reumatologiczne

Toczen rumieniowaty uktadowy (SLE)
Twardzina
Ziarniniakowatos¢ Wegenera

Choroby tropikalne

Cholera

Choroba Chagasa (trypanosomoza amerykanska)
Dur brzuszny

Filarioza

Goraczka krwotoczna Ebola

Gorgczka krwotoczna Lassa

Gorgczka krwotoczna Marburg

Malaria

Schistosomatoza

Spigczka afrykanska (trypanosomoza afrykanska)
Z6tta goraczka

Inne powazne zachorowania

Choroba Creutzfeldta-Jacoba

Choroba skutkujgca utratg samodzielnosci
Powazny uraz gtowy

Ropien mézgu

Utrata mowy

Utrata stuchu (gluchota)

Utrata wzroku ($lepota)

Powazna operacja

Matoinwazyjna operacja zastawek serca

Operacja na naczyniach wiericowych z otwarciem klatki piersiowej
Operacja na naczyniach wiencowych bez otwarcia klatki piersiowej
Operacja zastawek serca na otwartym sercu

Operacja wszczepienia protezy aortalnej

Transplantacja gtéwnych narzadéw

100%
50%
50%

100%
50%
50%

100%

100%

100%
100%
100%

25%
50%
25%
25%
50%
50%
50%
50%
25%
50%
25%

100%
100%
100%
50%
100%
100%
100%

Procent Sumy
ubezpieczenia
25%
100%
25%
100%
100%
100%



unum

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO NA WYPADEK POWAZNEGO ZACHOROWANIA







unum

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO NA WYPADEK POWAZNEGO ZACHOROWANIA



Unum Zycie Towarzystwo Ubezpieczen i Reasekuracji Spétka Akcyjna, z siedziba w Warszawie przy ul. tuckiej 9, 00-842 Warszawa,
Spdtka wpisana do rejestru przedsiebiorcéw w Sadzie Rejonowym dla m.st. Warszawy w Warszawie, Xl Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sagdowego, KRS 0000008906, NIP 526-22-62-838, REGON 013281575, kapitat zaktadowy 60 000 000,00 zt

WWW. U n U m . p I w catosci optacony.

IB-OWUD-DDR-V
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