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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogolnych Warunkach Ubezpieczenia na zycie Generali, z myslg o zyciu PLUS
dla Klientow Bankow Spotdzielczych
(kod GPR_BA_OWU_01.2026) dalej ,OWU”
z uwzglednieniem definicji z OWU
(Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia

odszkodowania i innych  oraz wytgczenia

Swiadczen lub wartosci  odpowiedzialnosci

wykupu ubezpieczenia  zaktadu ubezpieczen
uprawniajgce do
odmowy wyptaty
odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich
obnizenia

Numer jednostki redakcyjnej w OWU §4ust. 1;§ 21 § 20; § 22

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA NA ZYCIE
GENERALI, Z MYSLA O ZYCIU PLUS
DLA KLIENTOW BANKOW SPOLDZIELCZYCH

(KOD GPR_BA_OWU_01.2026)

Postanowienia ogélne

§1

1. Niniejsze Ogoblne Warunki Ubezpieczenia na zycie Generali, z mys$lg o zyciu PLUS (zwane dalej ,,OWU”) stanowig podstawe zawarcia umowy

ubezpieczenia (zwanej dalej ,,Umowg”).

2. Przez Umowe Generali Zycie Towarzystwo Ubezpieczern Spotka Akcyjna z siedzibg w Warszawie przy ul. Senatorskiej 18, zwana
dalej ,,Towarzystwem”, zobowigzuje sie spetni¢ okreslone w OWU $wiadczenie w razie zajscia przewidzianego w Umowie zdarzenia

ubezpieczeniowego, a Ubezpieczajgcy zobowigzuje sie do optacania Sktadek.
Definicje

§2

1. Uzyte w Umowie, OWU oraz Dokumencie ubezpieczenia wymienione ponizej terminy oznaczaja:

1) Dokument ubezpieczenia — dokument potwierdzajgcy zawarcie Umowy pomiedzy Ubezpieczajgcym a Towarzystwem oraz warunki tej

Umowy (polisa), a takze kazdy inny dokument potwierdzajgcy zmiane warunkow Umowy;

2) Miesiac polisy — miesigc rozpoczynajacy sie w dniu rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej, a nastepnie w takim samym dniu kazdego
kolejnego miesigca kalendarzowego obowigzywania Umowy (przy czym jezeli nie ma takiego dnia w danym miesigcu kalendarzowym —

w ostatnim dniu takiego miesigca) i koriczacy sie z uptywem dnia poprzedzajgcego najblizszy Miesigc polisy;

3) Rocznica polisy — wskazana w Dokumencie ubezpieczenia kazda rocznica dnia rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej, przy czym jezeli
Rocznica polisy przypada w dniu 29 lutego, a w danym roku nie ma takiego dnia, za Rocznice polisy uznaje sie ostatni dzien lutego w danym

roku kalendarzowym;

4) Rok polisy — roczny okres miedzy kolejnymi Rocznicami polisy, pierwszy Rok polisy rozpoczyna sie w dniu poczgtku ochrony

ubezpieczeniowej, a koriczy z uptywem dnia poprzedzajgcego najblizszg Rocznice polisy;

5) Sktadka —1faczna kwota sktadki naleznej od Ubezpieczajgcego na podstawie zawartej Umowy oraz Sktadki (Sktadek) za Umowy dodatkowe,

ptatna w catym okresie obowigzywania Umowy, kitérej wysokosc¢ i czestotliwos¢ ptatnosci okreslona jest w Dokumencie ubezpieczenia;
6) Sktadka za Umowe dodatkowa — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej;

7) Suma ubezpieczenia — kwota okre$lona w Dokumencie ubezpieczenia, stanowigca wysoko$¢ zobowigzania Towarzystwa w przypadku

zajécia zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy;
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8) Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, stanowigca wysoko$¢ zobowigzania
Towarzystwa w przypadku zajécia zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej;

9) Ubezpieczajgcy — podmiot zawierajgcy Umowe z Towarzystwem, zobowigzany do optacania Sktadek;

10) Ubezpieczony — osoba fizyczna, ktdrej zycie jest przedmiotem ubezpieczenia;

11) Umowa dodatkowa — umowa zawarta na podstawie og6lnych warunkéw ubezpieczenia dodatkowego, rozszerzajaca zakres ochrony
ubezpieczeniowej Umowy;

12) Uposazony — osoba wskazana przez Ubezpieczajacego lub Ubezpieczajgcego za uprzednig zgodg Ubezpieczonego, w przypadku zawarcia
Umowy na cudzy rachunek (tj. rachunek Ubezpieczonego), uprawniona do otrzymania $wiadczenia w razie $mierci Ubezpieczonego;

13) Uposazony zastepczy — osoba wskazana przez Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczajgcego za uprzednig zgodg Ubezpieczonego,
w przypadku zawarcia Umowy na cudzy rachunek (j. rachunek Ubezpieczonego), uprawniona do otrzymania $wiadczenia w razie $mierci
Ubezpieczonego, jezeli wskazanie jedynego Uposazonego stato si¢ bezskuteczne;

14) Uprawniony — Uposazony lub Uposazony zastepczy, a w przypadku gdy nie zostat on wskazany lub zostat wskazany bezskutecznie, osoba
wskazana w § 19 ust. 6;

15) Wiek — liczba ukoriczonych petnych lat zycia w dniu zawarcia Umowy, powiekszona o liczbe petnych lat trwania Umowy, jakie uptynety od
dnia zawarcia Umowy do daty, w ktdrej Wiek jest obliczany;

16) Wniosek o zawarcie umowy — formularz Towarzystwa, na ktdérym Ubezpieczajgcy sktada oferte zawarcia Umowy (zwany dalej
sWhnioskiem”);

17) Wskaznik indeksacji — wskaznik, o jaki Ubezpieczajgcy ma prawo podwyzszyé Sumy ubezpieczenia z tytulu Umoéw dodatkowych oraz
sktadki za Umowy dodatkowe, ustalany przez Towarzystwo na podstawie wskaznika wzrostu cen towaréw i ustug konsumpcyjnych
publikowanego przez Gtowny Urzad Statystyczny.

Definicje okre$lone w ust. 1 nalezy rozumie¢ takze w odpowiednim przypadku i liczbie.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.

N =

§4
Zakres ubezpieczenia obejmuje smier¢ Ubezpieczonego, ktéra wystapita w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowe;.
Przedmiot i zakres Umowy moze zostaé rozszerzony o Umowy dodatkowe wskazane przez Ubezpieczajgcego we Wniosku, wraz z zawarciem
Umowy albo w trakcie jej trwania ze skutkiem od najblizszej Rocznicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy
dodatkowe;.
Zakres Umowy zostaje rozszerzony o Umowy dodatkowe na podstawie i warunkach okreslonych w odrebnych ogo6lnych warunkach ubezpieczen
dodatkowych.

Zawarcie Umowy

§5

Przed zawarciem Umowy Towarzystwo dorgcza Ubezpieczajgcemu warunki Umowy, w tym tre§¢ OWU wraz z zatgcznikami oraz Skorowidzem. Jezeli
Towarzystwo postuguje si¢ wzorcami umowy w postaci elektronicznej, dorgcza wymienione w zdaniu poprzedzajagcym dokumenty w taki sposob, aby
Ubezpieczajacy mogt je przechowywac i odtwarza¢ w zwyktym toku czynnosci.

§6
Umowa zawierana jest na okres jednego Roku polisy. Umowa ulega automatycznemu przedtuzeniu na kolejny Rok polisy na warunkach
okreslonych w OWU, chyba ze jedna ze stron ztozy, najp6zniej na 30 dni przed uptywem Roku polisy, o$wiadczenie o nieprzedtuzaniu Umowy.
Umowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia.
Umowa zawierana jest na podstawie poprawnie ztozonego przez Ubezpieczajgcego i Ubezpieczonego Whniosku. Integralng czgscig Wniosku sg
pytania dotyczace stanu zdrowia Ubezpieczonego.
Ubezpieczajacy, a w przypadku zawarcia Umowy na cudzy rachunek (tj. rachunek Ubezpieczonego) rowniez Ubezpieczony, zobowigzani sg
poda¢ do wiadomosci Towarzystwa wszystkie znane sobie okolicznosci, o ktdre Towarzystwo zapytato we Wniosku lub w innych pismach przed
zawarciem Umowy.
W celu oceny ryzyka na wniosek Towarzystwa Ubezpieczony zobowigzany jest do poddania sie badaniom lekarskim lub diagnostycznym
zminimalnym ryzykiem, z wytagczeniem badar genetycznych. Badania lekarskie przeprowadzane sg w placowkach medycznych wspoétpracujgcych
z Towarzystwem. Koszt badan pokrywa Towarzystwo.
Jezeli Ubezpieczajgcy zawiera Umowe przez przedstawiciela, obowigzek, o ktdbrym mowa w ust. 3 i 4, cigzy robwniez na przedstawicielu
i obejmuje ponadto okolicznosci jemu znane.

§7
Na podstawie dostarczonych informacji, okreslonych we Wniosku, Towarzystwo ma prawo:
1) zawrze¢ Umowe na warunkach okreslonych we Wniosku albo
2) zaproponowac¢ zawarcie Umowy na warunkach odmiennych od okreslonych we Wniosku albo
3) odméwi¢ zawarcia Umowy.
Towarzystwo jest zobowigzane do podjecia decyzji, o ktérej mowa w ust. 1, nie pozniej niz w terminie 60 dni od dnia otrzymania Wniosku.

§8
Umowe uwaza si¢ za zawartg z chwilg zaakceptowania przez Towarzystwo Wniosku. Towarzystwo wskazuje date zawarcia Umowy w Dokumencie
ubezpieczenia potwierdzajgcym zawarcie Umowy pomiedzy Ubezpieczajgcym a Towarzystwem oraz warunki tej Umowy.
Jezeli w odpowiedzi na ztozony Wniosek Towarzystwo dorgcza Ubezpieczajgcemu Dokument ubezpieczenia zawierajgcy postanowienia, ktore
odbiegajg na niekorzy$¢ Ubezpieczajgcego od tresci ztozonej przez niego we Whniosku oferty, Towarzystwo zwréci Ubezpieczajgcemu na to
uwage na pismie, wyznaczajgc mu 14-dniowy termin na zgtoszenie sprzeciwu.
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3. W przypadku braku sprzeciwu, Umowa dochodzi do skutku zgodnie z treScig Dokumentu ubezpieczenia, nastepnego dnia po uptywie terminu
wyznaczonego na ztozenie sprzeciwu.

4.  Jezeli Towarzystwo odméwi zawarcia Umowy, poinformuje o tym Ubezpieczajgcego, podajac przyczyny odmowy oraz zwréci Ubezpieczajgcemu
wptacong Sktadke niezwlocznie, jednak nie p6zniej niz w terminie 14 dni od dnia podjgcia decyzji o odmowie zawarcia Umowy.

Ochrona ubezpieczeniowa

§9
Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie ubezpieczenia, jednak nie wczesniej niz od dnia nastepnego po
zaptaceniu pierwszej Sktadki, a wygasa we wczesniejszej z nastepujacych dat:
1)  w dniu rozwigzania Umowy, o ktorym mowa w § 11 albo
2)  wdniu otrzymania przez Towarzystwo o$wiadczenia Ubezpieczajgcego o odstgpieniu od Umowy.

Odstagpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy

§10

1. Ubezpieczajgcy ma prawo do odstgpienia od Umowy poprzez ziozenie Towarzystwu o$wiadczenia o odstgpieniu, w tym za posrednictwem
infolinii Towarzystwa, w terminie 30 dni, a w przypadku gdy Ubezpieczajgcy jest przedsigbiorcg — w terminie 7 dni od dnia zawarcia Umowy.

2. Jezeli najpdzniej w chwili zawarcia Umowy Towarzystwo nie poinformowato Ubezpieczajgcego bedgcego konsumentem o prawie odstgpienia
od Umowy, termin 30 dni, o ktbrym mowa w ust. 1, biegnie od dnia, w ktérym Ubezpieczajgcy bedacy konsumentem dowiedziat sie o tym prawie.

3.  Odstgpienie od Umowy nie zwalnia Ubezpieczajacego z obowigzku zaptacenia Sktadki za okres, w ktorym Towarzystwo udzielato ochrony
ubezpieczeniowe;.

4. W przypadku odstgpienia od Umowy Towarzystwo zwréci Ubezpieczajgcemu Skifadke za okres niewykorzystanej ochrony ubezpieczeniowej
w terminie 7 dni od dnia otrzymania o$wiadczenia o odstgpieniu.

§11
1. Ubezpieczajgcemu przystuguje prawo do wypowiedzenia Umowy w kazdym czasie poprzez ztozenie Towarzystwu os$wiadczenia w tym
wzgledzie.
2. Umowa ulega rozwigzaniu w nastepujgcych przypadkach i odpowiednio wskazanej dacie:
1) Smierci Ubezpieczonego — z uptywem dnia, w ktérym nastgpita Smier¢ Ubezpieczonego;
2) wypowiedzenia Umowy przez Ubezpieczajgcego — z dniem otrzymania przez Towarzystwo o$wiadczenia o wypowiedzeniu Umowy;
3) nieoptacenia przez Ubezpieczajgcego Sktadki — w terminie i na zasadach okreslonych w § 16 ust. 2 — z uptywem dnia, w ktérym uptywa
wyznaczony termin dodatkowy;
4) rozwigzania ostatniej Umowy dodatkowej posiadanej w ramach Umowy — z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 4;
5) wptywu oswiadczenia Ubezpieczajgcego o nieprzedtuzaniu Umowy na kolejny Rok polisy — z uptywem Roku polisy, na ktory Umowa zostata
zawarta.
3. W przypadku wypowiedzenia Umowy przed uptywem Roku polisy, na ktory zostata zawarta, Ubezpieczajgcemu przystuguje zwrot Sktadki za
okres niewykorzystanej ochrony ubezpieczeniowej.
4. W przypadku zawarcia Umow dodatkowych w wariancie pakietowym, najp6zniej na 30 dni przed Rocznicg polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego
wyniesie 67 lat, Towarzystwo moze zaproponowaé¢ Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy wraz z pakietem Uméw dodatkowych.
W takiej sytuacji zaptacenie Sktadki w wysokosci wskazanej w propozycji Towarzystwa jest rbwnoznaczne z akceptacjg tej propozycji
i kontynuacjg Umowy na warunkach i w zakresie zaproponowanym przez Towarzystwo. Zapisy § 6 ust. 4 i 5 nie bedg miaty zastosowania.

Suma ubezpieczenia

§12

Wysokos$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy wynosi 100 zt i jest niezmienna w trakcie trwania Roku polisy i kolejno nastepujgcych po sobie
Latach polisy.

Sktadka
§13
1. Ubezpieczajgcy zobowigzany jest do optacenia pierwszej Sktadki nie pdzniej niz w terminie 60 dni od dnia podpisania Wniosku.
2 Kolejne Sktadki mogg by¢ optacane z czestotliwoscig roczng, pétroczna, kwartalng lub miesieczng i ptatne sa najpdzniej do pierwszego dnia

okresu, za ktéry sg nalezne (data wymagalnosci Skfadki).

3. Pierwsza i kazda kolejna Sktadka wptacana jest na rachunek bankowy wskazany przez Towarzystwo we Wniosku oraz Dokumencie
ubezpieczenia.

4.  Towarzystwo zastrzega sobie prawo do zmiany rachunku bankowego przeznaczonego do wptat Sktadek, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§14

Wysokos$é Skiadki oraz jej czestotliwos$¢ i sposob optacania okreslone sg we Wniosku oraz potwierdzone w Dokumencie ubezpieczenia.
Sktadka ptatna jest przez caty okres trwania Umowy.

3.  Skfadke z tytutu Umowy Towarzystwo ustala w zaleznos$ci od Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem
wynikéw oceny ryzyka.

N =

§15
1. Najpozniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze poinformowaé Ubezpieczajgcego o nowej wysokosci
Skiadki, ustalonej zgodnie z § 14 ust. 3, jaka bedzie obowigzywata w kolejnym Roku polisy.
2. Optacenie przez Ubezpieczajgcego Sktadki za kolejny Rok polisy w wysokosci zaproponowanej przez Towarzystwo jest réwnoznaczne
z akceptacjg przez niego nowej wysokosci Sktadki.
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3. W sytuacji gdy Ubezpieczajacy nie optaci Sktadki za kolejny Rok polisy w wysokos$ci zaproponowanej przez Towarzystwo, zastosowanie majg
zapisy § 16 ust 21i 3.

Skutki nieoptacenia pierwszej i kolejnej Sktadki

§16

1. Jezeli Ubezpieczajgcy nie opfaci pierwszej Sktadki w terminie, o ktorym mowa w § 13 ust. 1, Umowe uwaza sie za wypowiedziang przez
Ubezpieczajgcego.

2. Jezeli Ubezpieczajgcy nie optaci kolejnej Sktadki w terminie i wysokos$ci okreslonych w Dokumencie ubezpieczenia, Towarzystwo poinformuje
Ubezpieczajgcego o zalegtosci oraz wezwie go do zaptaty Sktadki w dodatkowym 10-dniowym terminie od dnia otrzymania wezwania.
Towarzystwo poinformuje rowniez o skutkach nieoptacenia Sktadki w tym terminie.

3.  Skutkiem nieoptacenia Sktadki jest rozwigzanie Umowy oraz zawartych Uméw dodatkowych i wygasniecie ochrony.

Zmiana czestotliwosci optacania Sktadek

§17

1. Ubezpieczajgcy ma prawo do zmiany czestotliwosci optacania Sktadek w catym okresie obowigzywania Umowy.
2. Towarzystwo dokona zmian czestotliwosci optacania Sktadek na wniosek Ubezpieczajgcego pod warunkiem, ze dyspozycja zmian zostata
ztozona prawidtowo i wptyneta na co najmniej 30 dni przed dniem, w ktérym zmiana jest mozliwa do dokonania.

Indeksacja

§18

1.  Towarzystwo moze zaproponowa¢ Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sum ubezpieczenia z tytutu Umow dodatkowych o Wskaznik indeksacji
okreslony przez Towarzystwo.

2. Minimalny Wskaznik indeksacji wynosi 3%.

3. W przypadku gdy Towarzystwo przygotuje propozycje indeksacji, o ktérej mowa w ust. 1, przekazuje jg Ubezpieczajgcemu najp6zniej na 30 dni
przed Rocznicg polisy.

4.  Propozycja indeksacji nie jest przygotowywana:

1) dla Umoéw dodatkowych, dla ktérych zapisy ogélnych warunkéw ubezpieczenia dodatkowego wytgczajg mozliwosé indeksacii;
2) w przypadku przejecia przez Towarzystwo optacania Sktadek, na podstawie Umowy dodatkowej przejecia optacania sktadek na wypadek
Niezdolnosci Ubezpieczonego do pracy zarobkowej;
3) po ukoriczeniu przez Ubezpieczonego 71 roku zycia.
5.  Ubezpieczajacy moze:
1) skorzysta¢ z zaproponowanej przez Towarzystwo indeksacji Sum ubezpieczenia z tytutu Umoéw dodatkowych albo
2) zrezygnowac z zaproponowanej przez Towarzystwo indeksacji Sum ubezpieczenia z tytulu Umoéw dodatkowych.

6. Indeksacja Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej powoduje podwyzszenie Sktadki za Umowe dodatkowg o dodatkowg kwote,
obliczang zgodnie z zasadami okreslonymi w og6lnych warunkach ubezpieczenia dodatkowego. Dodatkowa kwota, o ktdrej mowa w zdaniu
poprzedzajacym, obliczana jest za te cze$¢ Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej, o jakg Suma Ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej zostata podwyzszona w wyniku indeksaciji.

7. W przypadku rezygnacji z indeksacji Ubezpieczajagcy ma obowigzek poinformowaé o tym Towarzystwo najpézniej do 7 dnia przed Rocznicg
polisy. Brak zawiadomienia o rezygnacji z indeksaciji traktowany jest jako wyrazenie na nig zgody, z wytgczeniem przypadkéw, o ktérych mowa
wust. 8i9.

8. W sytuacji, gdy Ubezpieczajacy przed otrzymaniem propozycji indeksacji ztozy wniosek o:

1) zawarcie lub wypowiedzenie Umowy dodatkowej lub

2) zmiane czestotliwosci optacania Sktadek,

skutkujgce zmiang w Rocznice polisy, to jest to rbwnoznaczne z rezygnacjg z proponowanej przez Towarzystwo indeksacji. W takim przypadku
ztozenie zawiadomienia o rezygnacji z indeksaciji, o ktbrym mowa w ust. 7, nie jest wymagane.

9. W sytuacji, gdy Ubezpieczajacy ztozy wniosek o zmiane wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej skutkujgcy zmiang
w Rocznice polisy, to jest to rbwnoznaczne z rezygnacjg z proponowanej przez Towarzystwo indeksacji. W takim przypadku ztozenie
zawiadomienia o rezygnacji z indeksacji, o ktbrym mowa w ust. 7, nie jest wymagane.

10. Rezygnacja z indeksacji w danym Roku polisy nie pozbawia Ubezpieczajgcego prawa do indeksacji w kolejnych latach obowigzywania Umowy.

Wskazanie os6b Uposazonych

§19

Ubezpieczajacy moze wskaza¢ jedna lub wigcej os6b Uposazonych do otrzymania $wiadczenia w razie $mierci Ubezpieczonego.

Wskazanie Uposazonego mozliwe jest wraz ze sktadaniem Whniosku ze skutkiem od dnia zawarcia Umowy lub w tracie trwania Umowy ze
skutkiem od dnia otrzymania przez Towarzystwo o$wiadczenia w tym wzgledzie.

3. Jezeli Umowa zawarta jest na cudzy rachunek (ij. rachunek Ubezpieczonego) do wykonania uprawnienia, o ktbrym mowa w ust. 1, konieczna
jest uprzednia zgoda Ubezpieczonego.

Jezeli wskazano kilku Uposazonych, powinny zostaé¢ okreslone ich udziaty procentowe w kwocie $wiadczenia.

Jezeli udziaty procentowe Uposazonych w kwocie $wiadczenia nie zostang okreslone, przyjmuje sie, ze sg one rowne.

W przypadku $mierci Ubezpieczonego, gdy nie zostat wskazany zaden Uposazony ani Uposazony zastgpczy lub wskazanie jedynego
Uposazonego oraz Uposazonego zastepczego okazato sie bezskuteczne, $wiadczenie przystuguje cztonkom rodziny Ubezpieczonego
w nastepujacej kolejnosci:

1) matzonek;

2) dzieci —w czesciach rownych;

3) rodzice — w czesciach rownych;

4) rodzenstwo —w czesciach rownych;

N =

o ok~
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5) pozostate osoby bedace spadkobiercami ustawowymi Ubezpieczonego, z wytgczeniem gminy wiasciwej dla ostatniego miejsca zamieszkania
Ubezpieczonego oraz Skarbu Paristwa — w cze$ciach rownych.

Swiadczenie moze byé wyptacone cztonkowi rodziny wymienionemu w dalszej kolejnosci wytacznie wtedy, gdy zadna z osob wskazanych

w punktach poprzedzajacych nie jest uprawniona do otrzymania $wiadczenia z powodu okolicznosci wskazanych w ust. 8.

Wskazanie Uposazonego jest bezskuteczne, jezeli Uposazony zmart przed Ubezpieczonym albo umysinie przyczynit sie do jego $mierci.

W takim przypadku udziat bezskutecznie wskazanego Uposazonego w kwocie $wiadczenia dolicza sie proporcjonalnie do udziatbw pozostatych

Uposazonych. Uwaza sie, ze osoba nie dozyta $mierci Ubezpieczonego takze, gdy zmarta jednoczes$nie z nim.

Jezeli wskazanie jedynego Uposazonego stato sie bezskuteczne, prawo do $wiadczenia nabywa Uposazony zastepczy.

Postanowienia ust. 1-5 oraz ust. 8 stosuje sie odpowiednio do Uposazonego zastepczego.

Skutki podania nieprawdziwych informaciji

§ 20

Jezeli niezgodnie z prawda podano do wiadomosci Towarzystwa okolicznosci, o ktorych mowa w § 6 ust. 3 i 4, Towarzystwo nie ponosi
odpowiedzialnosci za skutki tych okolicznosci. Jezeli do naruszenia obowigzkéw okreslonych w § 6 ust. 3 i 4 doszto z winy umy$inej, w razie
watpliwos$ci przyjmuje sie, ze zdarzenie ubezpieczeniowe i jego nastepstwa sg skutkiem okolicznosci, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym.
Jezeli do zdarzenia ubezpieczeniowego doszto po uptywie 3 lat od zawarcia Umowy, Towarzystwo nie moze podnie$¢ zarzutu, ze przy zawieraniu
Umowy podano wiadomosci nieprawdziwe, w szczegolnosci, ze zatajona zostata choroba Ubezpieczonego.

Zapisy ust. 1 i 2 majg zastosowanie réwniez w przypadku:

1) rozszerzenia zakresu Umowy o Umowy dodatkowe;

2) podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej, ale tylko dla kwoty, o ktérg suma ubezpieczenia zostata podwyzszona.

W takich przypadkach termin, wskazany w ust. 2, liczony jest odpowiednio od daty zawarcia Umowy dodatkowej albo od dnia podwyzszenia
Sumy Ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowe;.

Swiadczenie z tytutu Umowy

§ 21

W przypadku $mierci Ubezpieczonego Towarzystwo wyptaci Uprawnionemu swiadczenie w wysokosci Sumy ubezpieczenia.

Ograniczenia i wylaczenia odpowiedzialnosci

§22

Towarzystwo nie Swiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wyptaci Swiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata
Swiadczenia z tytutu Umowy narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji sankcyjnych,
embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych Ameryki,
Zjednoczonego Krélestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych przez
organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy, oséb lub podmiotéw,
na rzecz ktérych miatoby zosta¢ wyptacone Swiadczenie.

Wyptata swiadczen

§23

Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:

wniosek o wyptate $wiadczenia;

kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajgcej roszczenie;

kopie odpisu skroconego aktu zgonu Ubezpieczonego;

kopie statystycznej karty zgonu lub innej dokumentacji medycznej okreslajacej przyczyne $mierci;

w przypadku, o ktérym mowa w § 19 ust. 6, dokument potwierdzajacy bycie cztonkiem rodziny, a stosownym wykazaniem takiego stanu
beda w szczegolnosci: kopia aktu matzeristwa, kopia aktu urodzenia, kopia prawomocnego postanowienia sadu o stwierdzeniu nabycia
spadku, kopia notarialnego aktu poswiadczenia dziedziczenia.

W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazalyby sie niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwréci¢ sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentéw.

Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1 i 2, powinny byé sporzadzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszty ttumaczenia
ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia.

Towarzystwo zobowigzane jest do wyptaty Swiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zaj$ciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng czesé swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 4.

AL R

Prawa i obowigzki Ubezpieczajgcego i Ubezpieczonego

§24

Ubezpieczajgcy jest zobowigzany do optacania Sktadki w wysokosci i terminach okreslonych w Dokumencie ubezpieczenia lub innych pismach,

w ktorych Towarzystwo potwierdzito zmiane jej wysokosci.

W razie zawarcia Umowy na cudzy rachunek (ij. rachunek Ubezpieczonego), Ubezpieczajacy zobowigzany jest do przekazywania

Ubezpieczonemu, na piSmie lub jezeli Ubezpieczony wyrazi na to zgode na innym trwatym nosniku:

1) warunkéw Umowy, w tym tresci OWU wraz z zatgcznikami, oraz Skorowidzem bedacych podstawg do zawarcia Umowy;

2) informacji o zmianie warunkéw Umowy, zmianie prawa wtasciwego dla Umowy wraz z okresleniem wptywu tych zmian na warto$¢ Swiadczen
przystugujgcych z tytutu zawartej Umowy;



Ogdlne Warunki Ubezpieczenia na zycie Generali, z mys$la o zyciu PLUS — Generali Zycie TU. S.A. | 9

3) informacji o zmianie Sumy ubezpieczenia.

Informacije, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1, powinny by¢ przekazane Ubezpieczonemu przed zawarciem Umowy.

Informacije, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 2, powinny byé przekazywane Ubezpieczonemu przed wyrazeniem przez Ubezpieczajgcego zgody na
zmiane warunkéw Umowy lub prawa wiasciwego dla Umowy.

Informacje, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 3, powinny by¢ przekazywane Ubezpieczonemu niezwtocznie po ich przekazaniu Ubezpieczajacemu
przez Towarzystwo.

Ubezpieczajacy zobowigzany jest do niezwlocznego powiadomienia Towarzystwa o zmianach danych osobowych i teleadresowych
Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego, Uposazonego i Uposazonego zastepczego.

Ubezpieczony moze zgda¢ od Towarzystwa udzielenia mu informacji o postanowieniach zawartej Umowy oraz OWU w zakresie, w jakim
dotycza jego praw i obowigzkow.

Prawa i obowigzki Towarzystwa

§ 25

Towarzystwo zobowigzane jest do:

1)
2)

prawidtowego i terminowego wykonywania zobowigzan przewidzianych Umowa;

przekazywania Ubezpieczajgcemu informacji dotyczgcych zmian warunkéw Umowy lub zmiany prawa wiasciwego dla zawartej Umowy przed
wyrazeniem przez Ubezpieczajgcego zgody na dokonanie takich zmian, z okresleniem wptywu tych zmian na warto$¢ $wiadczen przystugujacych
z tytutu zawartej Umowy;

informowania Ubezpieczajacego, nie rzadziej niz raz w roku, o wysokosci $wiadczen przystugujacych z tytutu Umowy, jezeli wysoko$¢ Swiadczen
ulega zmianie w trakcie obowigzywania Umowy;

informowania Ubezpieczajgcego o zmianie Sumy ubezpieczenia;

informowania Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego o zajsciu zdarzer ubezpieczeniowych objetych ochrona, jezeli zdarzenie zostato
zgtoszone do Towarzystwa, a Ubezpieczajgcy ani Ubezpieczony nie sg osobami wystepujacymi z tym zgtoszeniem;

informowania osoby wystepujacej z roszczeniem, jakie dokumenty sg potrzebne do ustalenia zobowigzania Towarzystwa, jezeli jest to niezbedne
do prowadzenia dalszego postgpowania;

informowania osoby wystepujacej z roszczeniem o przyczynach niemoznosci jego zaspokojenia, w przypadku, gdy Towarzystwo nie wyptaci
Swiadczenia w terminie okreslonym w § 23 ust. 4;

informowania osoby wystepujgcej z roszczeniem o przyczynie odmowy wypfaty $wiadczenia albo o przyczynie wyptaty $wiadczenia w innej
wysokosci niz okre$lona w zgtoszeniu roszczenia wraz ze wskazaniem podstawy prawnej uzasadniajgcej catkowitg lub czesciowg odmowe
wyptaty Swiadczenia oraz pouczeniem o mozliwosci dochodzenia roszczen na drodze sgdowej;

udostepniania Ubezpieczajgcemu, Ubezpieczonemu oraz osobie wystepujacej z roszczeniem informacji i dokumentéw, ktére miaty wptyw na
ustalenie odpowiedzialnosci Towarzystwa lub wysokosci $wiadczenia;

potwierdzania, na zgdanie Ubezpieczajgcego oraz osoby wystepujgcej z roszczeniem, udostepnionych im informacji, a takze sporzgdzania na
ich koszt kopii dokumentéw i potwierdzania ich za zgodno$¢ z oryginatem;

udzielania na wniosek Ubezpieczonego informacji o postanowieniach zawartej Umowy oraz OWU w zakresie, w jakim dotyczg praw i obowigzkow
Ubezpieczonego.

Reklamacje

§ 26

Bedacy osobg fizyczng Ubezpieczajgcy, Ubezpieczony, Uposazony lub Uprawniony z Umowy ubezpieczenia do otrzymania $wiadczenia oraz
spadkobierca posiadajgcy interes prawny w ustaleniu odpowiedzialnosci lub w spetieniu $wiadczenia z tytutu Umowy ubezpieczenia (zwany
w tym paragrafie ,Klient”) moze sktada¢ w kazdym czasie reklamacje, ktoérych przedmiotem sg zastrzezenia dotyczace ustug swiadczonych
przez Towarzystwo Reklamacje, obejmujace zastrzezenia dotyczace ustug Swiadczonych przez Towarzystwo mogg by¢ rowniez sktadane przez
poszukujgcego ochrony ubezpieczeniowej Ubezpieczajgcego lub Ubezpieczonego bedacych osobami prawnymi lub spétkami nieposiadajgcymi
osobowosci prawne;j.

Reklamacje mogg by¢ sktadane przez klientoéw:

1) na piSmie w postaci papierowej— osobiscie w siedzibie Towarzystwa, ul. Senatorska 18, 00-082 Warszawa, lub w kazdej jednostce
Towarzystwa obstugujacej Klientéw, albo przesytane przesytkg pocztowa, albo nadane w placowce podmiotu zajmujgcego sie doreczaniem
korespondencji na terenie Unii Europejskiej, albo

2) na piSmie, w postaci elektronicznej — z wykorzystaniem $rodka komunikacji elektronicznej za pomocg formularza dostepnego na www.
generali.pl/reklamacja (formularz dostepny od 13 lutego 2026 roku), albo wystane na adres do doreczen elektronicznych: AE:PL-48634-
65343-GDUJD-13, albo

3) ustnie — telefonicznie pod numerem +48 913 913 913 (koszt potgczenia zgodnie z taryfg operatora) albo osobiscie do protokotu podczas
wizyty w siedzibie lub jednostce, o ktérych mowa w pkt 1.

Reklamacja powinna zawiera¢ dane Klienta umozliwiajgce jego identyfikacje, numer polisy oraz zastrzezenia zgtaszane przez Klienta.

Towarzystwo rozpatruje reklamacje niezwtocznie po jej otrzymaniu. Odpowiedz na reklamacje jest udzielana bez zbednej zwioki, jednak nie

p6zniej niz w terminie 30 dni od chwili otrzymania reklamacji. Do zachowania terminu wystarczy wystanie odpowiedzi przed jego uptywem.

W szczego6lnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajgcych rozpatrzenie reklamacji i udzielenie odpowiedzi w powyzszym terminie,

Towarzystwo poinformuje Klienta, ktory wystapit z reklamacjg o przyczynach opdznienia, okolicznosciach, ktére muszg zosta¢ ustalone dla

rozpatrzenia sprawy oraz okresli przewidywany termin rozpatrzenia reklamacji i udzielenia odpowiedzi, ktéry nie moze przekroczy¢ 60 dni od

dnia otrzymania reklamac;ji.

Odpowiedz na reklamacje Klienta jest udzielana na nastepujgcych zasadach:

1) do 12 lutego 2026 roku wtgcznie — na piSmie lub za pomocg innego trwatego nosnika. Na wniosek Klienta odpowiedz na reklamacje moze
by¢ dostarczona pocztg elektroniczng;

2) od 13 lutego 2026 roku:

a) gdy reklamacja zostata ztozona przez Klienta na pismie w postaci elektronicznej z wykorzystaniem srodka komunikacji elektronicznej
— formularza dostepnego na www.generali.pl/reklamacja, odpowiedz jest udzielana réwniez na piSmie w postaci elektronicznej
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z wykorzystaniem $rodka komunikacji elektronicznej wskazanego przez Klienta w formularzu, chyba ze Klient wniost o udzielenie
odpowiedzi na piSmie w postaci papierowej;
b) gdy reklamacja zostata wystana przez Klienta na adres do doreczen elektronicznych, odpowiedz jest udzielana rowniez na adres
Klienta do doreczen elektronicznych, chyba ze Klient wniost o udzielenie odpowiedzi na pismie w postaci papierowej;
c) gdy reklamacja zostata ztozona przez Klienta na piSmie w postaci papierowej, odpowiedz jest udzielana réwniez na piSmie w postaci
papierowej, chyba ze Klient wniést o udzielenie odpowiedzi na piSmie w postaci elektronicznej;
d) gdy reklamacja zostata ztozona przez Klienta ustnie, odpowiedz jest udzielana w postaci papierowej albo elektronicznej, zgodnie
z wnioskiem Klienta.
W przypadku reklamacji sktadanych przez osoby prawne lub spétki nieposiadajace osobowosci prawnej, odpowiedz jest udzielana w postaci
papierowej lub na innym trwalym nosniku w rozumieniu art. 2 pkt 4 ustawy z dnia 30 maja 2014 r. o prawach konsumenta. Do reklamacji,
o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, postanowienia niniejszego paragrafu stosuje sie odpowiednio, z wylgczeniem ust. 5 8.
Spor migdzy Klientem a Towarzystwem moze by¢ zakoriczony w drodze:
1) pozasadowego postepowaniaw sprawie rozwigzywania sporéw miedzy Klientami a podmiotami rynku finansowego, zgodnie z obowigzujgcymi
przepisami prawa, przed Rzecznikiem Finansowym (www.rf.gov.pl);
2) mediacji przed Sagdem Polubownym dziatajgcym przy Komisji Nadzoru Finansowego (https://www.knf.gov.pl/dla_rynku/sad_polubowny_
przy_KNF).
Skargi mogg by¢ sktadane przez inne podmioty niz wymienione w ust. 1 lub gdy ich przedmiotem sg nieprawidtowosci nie dotyczace ustug
Swiadczonych przez Towarzystwo. Skargi powinny zawiera¢ przynajmniej dane umozliwiajgce identyfikacje sktadajacego skarge oraz zgtaszane
nieprawidtowosci. Skargi sg rozpatrywane w terminie 30 dni od ich otrzymania przez Towarzystwo. Do zachowania terminu wystarczy wystanie
odpowiedzi przed jego uptywem. W szczeg6lnie skomplikowanych przypadkach, uniemozliwiajgcych rozpatrzenie skargi i udzielenie odpowiedzi
w powyzszym terminie, Towarzystwo moze przedtuzy¢ termin rozpatrzenia skargi do 60 dni. Towarzystwo informuje zainteresowanego
0 sposobie zatatwienia skargi niezwtocznie po jej rozpatrzeniu, na piSmie w formie papierowej lub w inny sposéb uzgodniony z tg osobg. Do
skarg sktadanych zgodnie z niniejszym ustepem postanowienia niniejszego paragrafu stosuje sie odpowiednio, z wytgczeniem ust. 3i 5.
Niezaleznie od powyzszego Klient moze sktada¢ skargi na dziatalno$¢ Towarzystwa do uprawnionych organéw, np. Komisji Nadzoru
Finansowego, miejskiego lub powiatowego Rzecznika Konsumentéw oraz innych organéw zajmujgcych sie ochrong Klientow podmiotow rynku
finansowego. Skargi na dziatalno$¢ Towarzystwa do Komisji Nadzoru Finansowego moga sktada¢ takze pozostate podmioty, wskazane w ust. 1.
Podmioty okreslone w ust. 1, mogg skiada¢ zastrzezenia dotyczace ustug $wiadczonych przez brokeréw ubezpieczeniowych, agentéw
ubezpieczeniowych i agentow oferujgcych ubezpieczenia uzupetniajgce, wykonujacych czynnosci agencyjne na rzecz wiecej niz jednego
zaktadu ubezpieczern w zakresie tego samego dziatu ubezpieczeri (zgodnie z zatgcznikiem do ustawy o dziatalno$ci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej), w zakresie niezwigzanym z udzielang ochrong ubezpieczeniowa, w sposob ustalony przez te podmioty rynku finansowego.

Postanowienia koncowe

wn =

10.
1.

12.

§ 27

Towarzystwo podlega nadzorowi Komisji Nadzoru Finansowego.

Za zgodg stron Umowy mogg zosta¢ wprowadzone do niej postanowienia dodatkowe lub odmienne od OWU.

Wszelkie zawiadomienia i o$wiadczenia dotyczagce Umowy skiadane sg przez Towarzystwo pisemnie albo w innej formie uzgodnionej
z Ubezpieczajgcym.

Wszelkie zawiadomienia i o$wiadczenia dotyczace Umowy sktadane sg przez Ubezpieczajgcego pisemnie albo w innej formie uzgodnionej
z Towarzystwem, z wytgczeniem Reklamacji, o ktérych mowa w § 26.

Strony Umowy sg zobowigzane do informowania sie o kazdej zmianie danych teleadresowych wykorzystywanych do kontaktu pomiedzy
stronami.

Towarzystwo udostgpnia Ubezpieczajgcemu Konto Klienta na stronie generali.pl. Warunkiem korzystania z Konta Klienta jest akceptacja
Regulaminu $wiadczenia ustug drogg elektroniczng, ktéry dostepny jest m.in. na stronie generali.pl w trakcie procesu rejestracji oraz po
zalogowaniu sie do Konta Klienta. Regulamin udostepniony jest nieodpfatnie w formie umozliwiajacej jego pozyskanie, odtwarzanie, utrwalanie
i drukowanie.

Opodatkowanie $wiadczen Towarzystwa w przypadku oséb fizycznych regulujg przepisy ustawy z dnia 26 lipca 1991 roku o podatku dochodowym
od os6éb fizycznych, a w przypadku oséb prawnych oraz innych podatnikéw podatku dochodowego od oséb prawnych — przepisy ustawy z dnia
15 lutego 1992 roku o podatku dochodowym od os6b prawnych. Kwoty otrzymane przez osoby fizyczne z tytutu ubezpieczern majgtkowych
i osobowych sg wolne od podatku dochodowego, z wyjgtkiem dochodu z tytutu inwestowania sktadki ubezpieczeniowej w zwigzku z umowg
ubezpieczenia w przypadku ubezpieczen zwigzanych z ubezpieczeniowym funduszem kapitatowym. Kwoty otrzymane przez osoby prawne
oraz innych podatnikobw podatku dochodowego od oséb prawnych z tytutu ubezpieczen na zycie stanowig ich przychod, brany pod uwage przy
obliczaniu dochodu podlegajacego opodatkowaniu podatkiem dochodowym.

Powodztwa o roszczenie z Umowy mogg zostaé wytoczone albo wedtug przepiséw o witasciwosci ogolnej, albo przed sad wiasciwy dla
miejsca zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajgcego, Ubezpieczonego lub Uprawnionego z Umowy, a takze przed sad wtasciwy dla miejsca
zamieszkania spadkobiercy Ubezpieczajgcego lub Uprawnionego z Umowy.

Jezykiem obowigzujacym w relacjach stron jest jezyk polski.

Towarzystwo publikuje sprawozdania o wyptacalnosci i kondycji finansowej zaktadu ubezpieczen na stronie generali.pl.

W sprawach nieuregulowanych w niniejszych OWU stosuje sie przepisy Kodeksu cywilnego, ustawy o dziatalnosci ubezpieczeniowej
i reasekuracyjnej oraz inne obowigzujgce przepisy prawa polskiego.

Niniejsze OWU zostaty przyjete Uchwatg Zarzagdu Towarzystwa i obowigzujg od 22 stycznia 2026 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
,/%y (el 2‘* /e:)._, HA, u.j.[w_
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu
(kod GPR_BA_DDCV1_01.2026) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD (Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialnosci zakfadu ubezpieczen
Swiadczen lub wartosci uprawniajgce do odmowy wyptaty
wykupu ubezpieczenia odszkodowania i innych swiadczen lub
ich obnizenia
Numer jednostki §4;§ 17 ust. 1-3 §13;§14;§ 15 ust. 1i4; § 16;
redakcyjnej w OWU §17ust. 2,415

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
NA WYPADEK WYSTAPIENIA U UBEZPIECZONEGO LUB JEGO DZIECI NOWOTWORU
(KOD GPR_BA_DDCV1_01.2026)

Postanowienia ogéine

§1
Na podstawie Ogoéinych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu (zwanych
dalej ,OWUD”), z zachowaniem pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowien OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest
rozszerzony o wystgpienie u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu.
Definicje
§2
Terminy okre$lone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:
1)  Dziecko — dziecko wtasne Ubezpieczonego lub dziecko przez niego Przysposobione, ktére w momencie zaj$cia zdarzenia ubezpieczeniowego
nie ukoriczyto 21 roku zycia;
2) tagodny nowotwdr wewnatrzczaszkowy — histologicznie tagodny guz nowotworowy mézgu, opon moézgowych lub nerwéw czaszkowych
powodujgcy uszkodzenie tkanek, spetniajacy wszystkie ponizsze warunki:
a. wymaga usuniecia chirurgicznego, a w przypadku jego nieoperacyjnosci powoduje trwaty ubytek neurologiczny, istniejacy stale przez co
najmniej 3 miesigce (ataki padaczkowe nie sg uwazane za trwaty ubytek neurologiczny w rozumieniu niniejszych owu);
b. jego istnienie zostato potwierdzone przez neurologa lub neurochirurga na podstawie stosownych badar obrazowych (magnetyczny rezonans
jadrowy lub tomografia komputerowa).
Definicja nie obejmuje:
torbieli;
ziarniniakow;
malformacji naczyniowych;
krwiakow;
ropni;
guzdéw rdzenia kregowego;
g. guzoéw przysadki mézgowej mniejszych niz 10 mm;
3)  Nowotwor —Nowotwor ztosliwy inwazyjny lub Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ), lub tagodny nowotwoér wewnatrzczaszkowy;
4)  Nowotwor ztosliwy inwazyjny — niekontrolowany wzrost komoérek nowotworowych, powodujgcy naciekanie i niszczenie zdrowych tkanek.
Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialnosci Towarzystwa decyduje data pobrania materiatu
do badania. Definicja obejmuje takze ztosliwe nowotwory o$rodkowego uktadu nerwowego oraz krwi i narzadéw krwiotwérczych.
Jesli badanie histopatologiczne nie zostato przeprowadzone, rozpoznanie Nowotworu ztosliwego inwazyjnego wymaga spetnienia ponizszych
trzech kryteriow:
a. pobranie materiatu do badania jest z medycznego punktu widzenia niewykonalne lub mogtoby byé ryzykowne;
b. posiadane dane medyczne przemawiajg za takim rozpoznaniem;
c. rozpoznanie zostato potwierdzone przez onkologa lub lekarza odpowiedniej specjalnosci.
Definicja nie obejmuje:
a. nowotwordw tagodnych;

~oooow
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zréznicowanych rakéw tarczycy i prostaty o stopniu zaawansowania mniejszym niz |l zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

nowotwordw skory, innych niz czerniak ztosliwy o stopniu zaawansowania wiekszym niz IA zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

nowotworéw podsécieliskowych przewodu pokarmowego (GIST) o stopniu zaawansowania mniejszym niz IB w klasyfikacji AUJCC;

e. nowotwordw rozpoznanych jedynie na podstawie ptynnej biops;ji (liquid biopsy);

5)  Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) — ogniskowy, miejscowy rozrost komoérek nowotworowych, nieprzekraczajacy btony
podstawnej nabtonka, z ktérego sie wywodzi i niepowodujgcy naciekania tkanek sagsiednich (stopieri zaawansowania 0 zgodnie z aktualng
klasyfikacjg AJCC). Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialnosci Towarzystwa decyduje
data pobrania materiatu do badania. Definicja obejmuje takze zr6znicowane raki tarczycy o stopniu zaawansowania |, raki prostaty o stopniu
zaawansowania |, czerniaka ztosliwego o stopniu zaawansowania |A i nowotwory podscieliskowe przewodu pokarmowego (GIST) o stopniu
zaawansowania |IA w klasyfikacji AJCC.

Definicja nie obejmuje:

a. nowotwordw tagodnych;

b. hiperkeratoz, dysplazji, stanébw przedrakowych;

c. nowotwordw skory, innych niz czerniak ztosliwy o stopniu zaawansowania |A zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

6) Ptatnica polisy — data wymagalnos$ci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzier okresu, za ktory jest nalezna;

7) Przysposobienie — powstanie takiego stosunku miedzy przysposabiajgcym a przysposobionym jak miedzy rodzicem a dzieckiem,
tj. przysposobienie petne nierozwigzywalne/catkowite potwierdzone aktem urodzenia Dziecka, w ktérym przysposabiajgcy wystepuje w roli
rodzica Dziecka;

8) Skiadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci
Nowotworu;

9) Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — kwota okreslona w Dokumencie ubezpieczenia, bedgca podstawg do ustalenia wysokosci
$wiadczenia na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu;

10) Wczesniejsza umowa ubezpieczenia — dowolna umowa ubezpieczenia spetniajgca jeden z ponizszych warunkow:

a. umowa grupowego ubezpieczenia na zycie, w ramach ktérej Ubezpieczony zrezygnowat z ochrony ubezpieczeniowej nie wczesniej niz 31
dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej;

b. umowa Indywidualnej Kontynuacji wypowiedziana przez Ubezpieczonego nie wczes$niej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie pozniej niz
31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej,

w ramach ktérej Ubezpieczony byt objety ochrong z tytutu wystapienia Nowotworu ztosliwego.

aoo

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego oraz jego Dziecka.

§4
Zakres ubezpieczenia obejmuje wystgpienie w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworéw,
zdefiniowanych w § 2.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§5
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;j.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoniczyt 76 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo
3) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
3. Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2 aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie¢ odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

§6
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
2. Ubezpieczony moze by¢ objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej wytgcznie w przypadku, gdy jest jednoczesnie
objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej Assistance na wypadek Nowotworu.
3.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
4. Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 7.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§7
1. Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy gtéwnej;

2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym albo w wariancie pakietowym 60+;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstagpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”. W takiej sytuacji Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem poprzedzajgcym Rocznice
polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat;
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4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;
5) wypowiedzenia Umowy dodatkowej;
6) rozwigzania Umowy dodatkowej Assistance na wypadek Nowotworu.
2.  Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Suma ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej

§8
1. Wysoko$¢ Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej aktualna na dzien zawarcia Umowy dodatkowej potwierdzona jest w Dokumencie
ubezpieczenia.

§9
1. Ubezpieczajacy moze wnioskowac o:
1) podwyzszenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej;
2) obnizenie w Ptatnice polisy wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — po uptywie pierwszego Roku polisy.

2. Towarzystwo dokona zmiany, o ktoérej mowa w ust. 1, ze skutkiem od najblizszej Ptatnicy polisy pod warunkiem, ze dyspozycja zmian zostata
ztozona przez Ubezpieczajgcego prawidtowo i wptyneta na co najmniej 14 dni przed Ptatnicg polisy.

3.  Zmiana wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej powoduje zmiane wysokosci Skfadki za Umowe dodatkowg. Nowa
wysoko$¢ Skiadki za Umowe dodatkowg obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1 i odpowiada zmienionej Sumie ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowe;.

4. W przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, Ubezpieczony zobowigzany jest do ztozenia o$wiadczenia
o stanie zdrowia lub do poddania sig, na wniosek Towarzystwa, badaniom lekarskim lub diagnostycznym z minimalnym ryzykiem, z wytgczeniem
badan genetycznych, w placéwce medycznej wspotpracujacej z Towarzystwem. Koszty tych badan pokrywa Towarzystwo.

5. Na podstawie informaciji, o ktérych mowa w ust. 4, Towarzystwo moze nie wyrazi¢ zgody na podwyzszenie Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy
dodatkowej, o czym poinformuje Ubezpieczajgcego.

§10

1. Najpo6zniej na 30 dni przed rozpoczeciem kolejnego Roku polisy Towarzystwo moze zaproponowaé Ubezpieczajgcemu podwyzszenie Sumy
ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej oraz nowg wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

2. Nowa wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowa, o ktérej mowa w ust. 1, odpowiada podwyzszonej Sumie ubezpieczenia z tytulu Umowy
dodatkowej i obliczona jest zgodnie z § 11 ust. 1

Sktadka za Umowe dodatkowa
§ 11

1. Towarzystwo ustala wysokos¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznosci od wysokosci Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowej,
czestotliwosci optacania Sktadek oraz Wieku Ubezpieczonego, z uwzglednieniem ograniczenia odpowiedzialnosci okreslonego
w § 15 ust. 1 oraz wynikow oceny ryzyka i wskazuje jg w Dokumencie ubezpieczenia.

2. Skiadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do sktadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwoscia.

3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

4 W przypadku, o ktérym mowa w § 7 ust. 1 pkt 6, Sktadka zostanie pomniejszona o wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.

Indeksacja

§12
Umowa dodatkowa podlega indeksacji na zasadach okreslonych w OWU w czesci ,Indeksacja”.

Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci

§13

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu wystgpienia Nowotworu u Ubezpieczonego, jezeli:
1)  byto ono konsekwencjg choroby AIDS Ubezpieczonego;
2)  Nowotwér zostat zdiagnozowany lub byt leczony u Ubezpieczonego przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej.

§14

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu wystgpienia Nowotworu u Dziecka, jezeli:

1)  Nowotwér byt zdiagnozowany przed ukoriczeniem przez Dziecko 1 roku zycia;

2)  Nowotwér zostat zdiagnozowany lub byt leczony u Dziecka przed dniem objecia ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej;
3)  Nowotwér byt konsekwencjg choroby AIDS Dziecka;

4)  Ubezpieczony wiedziat o Nowotworze Dziecka przed objeciem ochrong ubezpieczeniows.

§15

1. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli rozpoznanie Nowotworu nastapito w okresie pierwszych 90 dni od
daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Umowy dodatkowe;.
2. Ograniczenie, o ktbrym mowa w ust. 1, nie ma zastosowania w przypadku automatycznego przedtuzania Umowy dodatkowej na kolejny okres
ubezpieczenia.
3. W przypadku gdy Ubezpieczony byt objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia, poczatek okresu, o ktérym
mowa w ust. 1, liczony jest od daty rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia pod warunkiem, ze:
1) ochrona z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy
dodatkowej — w przypadku umowy grupowego ubezpieczenia na zycie, albo wygasta nie wczesniej niz 31 dni przed dniem rozpoczecia i nie
pézniej niz 31 dni od dnia rozpoczecia ochrony z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku Indywidualnej Kontynuaciji;
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2) Nowotwér wystagpit po wygasnieciu ochrony z tytutu Wczesniejszej umowy ubezpieczenia.
Ograniczenie odpowiedzialnosci, o ktérym mowa w ust. 1, stosuje sig¢ do tej czesci Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ktora
stanowi nadwyzke w stosunku do sumy ubezpieczenia, jaka obowigzywata w ramach Wczesniejszej umowy ubezpieczenia.

4. Zapis ust. 1 ma zastosowanie réwniez w przypadku podwyzszenia Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, ale tylko dla kwoty,
o ktdrg suma ubezpieczenia zostata podwyzszona. W takim przypadku termin, wskazany w ust. 1, liczony jest od dnia podwyzszenia Sumy
ubezpieczenia z tytulu Umowy dodatkowe;j.

§16

Towarzystwo nie Swiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wyptaci $wiadczenia w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo wyptata
Swiadczenia z tytulu Umowy dodatkowej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulaciji
sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych
Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych przez
organizacje miedzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej,
0s6b lub podmiotéw, na rzecz ktorych miatoby zosta¢ wyptacone $wiadczenie.

Swiadczenie z tytutu Umowy dodatkowej

§17

1. Ztytutu wystgpienia Nowotworu Towarzystwo wyptaci Ubezpieczonemu:

1) Swiadczenie w wysokosci 20% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku rozpoznania Nowotworu ziosliwego
przedinwazyjnego;

2) Swiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku rozpoznania tagodnego nowotworu
wewnatrzczaszkowego;

3) swiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku rozpoznania Nowotworu ziosliwego
inwazyjnego w | stopniu zaawansowania (Stage 1), zgodnie z klasyfikacjag AJCC lub przewlektej biataczki limfocytowej w stopniu
zaawansowania mniejszym niz Il wg klasyfikacji RAI;

4) swiadczenie w wysokosci 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej — w przypadku rozpoznania Nowotworu ziosliwego
inwazyjnego o wyzszym stopniu zaawansowania niz wskazane w pkt 3 oraz nowotworu ztosliwego inwazyjnego osrodkowego uktadu
nerwowego wg Klasyfikacji Chorob dla Onkologii WHO.

2. Swiadczenia, o ktérych mowa w ust.1 pkt 1 i 2, moga zosta¢ wyptacone jeden raz dla Ubezpieczonego i kazdego jego Dziecka w catym okresie
obowigzywania Umowy dodatkowe;j.

3. W przypadku wyptaty $wiadczenia z tytutu Nowotworu ztosliwego inwazyjnego, o ktbrym mowa w ust. 1 pkt 3 i dalszego pogorszenia sie stanu
zdrowia z tytutu tego samego Nowotworu ztosliwego inwazyjnego, skutkujgcego wystgpieniem wyzszego stopnia zaawansowania choroby;,
Towarzystwo wyptaci $wiadczenie w wysokosci 50% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej, z zastrzezeniem ust. 4 i 5.

4.  Suma $wiadczen wyptaconych z tytutu tego samego Nowotworu ztosliwego liczona odrebnie dla Ubezpieczonego i kazdego jego Dziecka nie
moze przekroczy¢ kwoty odpowiadajgcej 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu Umowy dodatkowej.

5. W przypadku, gdy kwota $wiadczen z tytutu tego samego Nowotworu ziosliwego przekracza 100% Sumy ubezpieczenia z tytulu Umowy
dodatkowej, ostatnie ze $wiadczen ulega zmniejszeniu tak, aby suma wyptaconych $wiadczen stanowita 100% Sumy ubezpieczenia z tytutu
Umowy dodatkowej.

Wypflata Swiadczenia

§18

1.  Osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia zobowigzana jest ztozy¢ w Towarzystwie:

1) wniosek o wyptate Swiadczenia;
2) kopie dokumentu tozsamosci osoby zgtaszajgcej roszczenie;
3) kopie dokumentacji medycznej potwierdzajgcej wystgpienie Nowotworu.

2. W sytuacji gdy dokumenty wymienione w ust. 1 okazatyby sie niewystarczajace do ustalenia odpowiedzialnosci Towarzystwa albo wysokosci
Swiadczenia, Towarzystwo moze zwrécié sie o dostarczenie innych, okreslonych w wezwaniu dokumentow.

3.  Dokumenty, o ktérych mowa w ust. 1i 2, powinny by¢ sporzgdzone w jezyku polskim lub przettumaczone na jezyk polski. Koszt przettumaczenia
dokumentow na jezyk polski ponosi osoba zgtaszajgca roszczenie o wyptate Swiadczenia.

4. Oceny zasadnosci roszczenia dokonuje sie na podstawie dokumentaciji, o ktorej mowa w ust. 1 i 2, lub opinii wskazanego przez Towarzystwo
lekarza orzecznika. W uzasadnionych przypadkach Towarzystwo moze skierowa¢ Ubezpieczonego lub Dziecko na dodatkowe badania
medyczne w placéwkach medycznych wspotpracujgcych z Towarzystwem. Koszty orzeczenia lekarskiego oraz zleconych badan dodatkowych
pokrywane sg przez Towarzystwo.

5. Towarzystwo zobowigzane jest do wyptaty Swiadczenia w terminie 30 dni, liczac od daty otrzymania zawiadomienia o zajsciu zdarzenia
ubezpieczeniowego objetego ochrong ubezpieczeniowa.

6.  Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do ustalenia odpowiedzialno$ci Towarzystwa albo wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, Towarzystwo wyptaci Swiadczenie w ciggu 14 dni od dnia, w ktérym przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie
tych okolicznosci byto mozliwe. Jednakze bezsporng czes$é swiadczenia Towarzystwo zobowigzane jest wyptaci¢ w terminie przewidzianym
w ust. 5.
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Postanowienia korncowe

§19

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
2. Niniejsze OWUD zostaly przyjete Uchwatg Zarzadu Towarzystwa i obowigzujg od 22 stycznia 2026 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
/%” /QJ.., H, Lo
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
Assistance na wypadek Nowotworu
(kod GPR_BA_ASTC_01.2026) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD (Skorowidz)

1. Przestanki wyptaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych odpowiedzialnosci zakfadu ubezpieczen
Swiadczen lub wartosci uprawniajgce do odmowy wypfaty
wykupu ubezpieczenia odszkodowania i innych swiadczen lub
ich obnizenia
Numer jednostki §4;8§5ust. 4 § 5 ust. 2, tabela nr 1i ust. 3; § 11;
redakcyjnej w OWU § 12 ust. 4

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
ASSISTANCE NA WYPADEK NOWOTWORU
(KOD GPR_BA_ASTC_01.2026)

Postanowienia ogélne

§1

Na podstawie Ogélnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego Assistance na wypadek Nowotworu (zwanych dalej ,OWUD”), z zachowaniem
pozostatych, niezmienionych niniejszymi OWUD postanowiern OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony o ustugi assistance dla
Ubezpieczonego oraz jego Dziecka.

Definicje

§2

Terminy okreslone w § 2 OWU stosuje sie odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sie
nastepujace dodatkowe terminy:

Centrum Pomocy Generali —telefoniczne centrum zgtoszeniowe czynne przez catg dobe, 365 dni w roku, ktore przyjmuje zgtoszenia, weryfikuje

prawo do ochrony ubezpieczeniowej w zakresie ustug pomocy medycznej (medycznego assistance) oraz niezwtocznie organizuje wykonanie

wymaganej ustugi (zwane dalej ,Centrum Pomocy”). Numer telefonu Centrum Pomocy wskazany jest w Dokumencie ubezpieczenia;

Dziecko — dziecko wtasne Ubezpieczonego lub dziecko przez niego Przysposobione, ktére w momencie zaj$cia zdarzenia ubezpieczeniowego

nie przekroczyto 21 roku zycia;

Hospitalizacja — leczenie w Szpitalu trwajgce nieprzerwanie co najmniej 2 doby, liczac od momentu przyjecia do Szpitala;

Lekarz — osoba posiadajgca obowigzujgce na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej kwalifikacje, potwierdzone wymaganymi dokumentami,

do udzielania $wiadczern medycznych, niebedaca cztonkiem najblizszej rodziny Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego

assistance;

Lekarz konsultant — osoba uprawniona do wykonywania zawodu lekarza, zgodnie z prawem obowigzujgcym w kraju wykonywania przez niego

zawodu lekarza, wskazana przez konsultanta Centrum Pomocy w celu sporzadzenia drugiej opinii medycznej;

tagodny nowotwor wewnatrzczaszkowy — histologicznie fagodny guz nowotworowy mézgu, opon mézgowych lub nerwéw czaszkowych

powodujgcy uszkodzenie tkanek, spetniajacy wszystkie ponizsze warunki:

a. wymaga usuniecia chirurgicznego, a w przypadku jego nieoperacyjnosci powoduje trwaty ubytek neurologiczny, istniejgcy stale przez co
najmniej 3 miesigce (ataki padaczkowe nie sg uwazane za trwaty ubytek neurologiczny w rozumieniu niniejszych OWUD);

b. jego istnienie zostato potwierdzone przez neurologa lub neurochirurga na podstawie stosownych badarn obrazowych (magnetyczny rezonans
jadrowy lub tomografia komputerowa).

Definicja nie obejmuje:

torbieli;

ziarniniakow;

malformacji naczyniowych;

krwiakow;

ropni;

guzow rdzenia kregowego;

~oooow
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g. guzow przysadki mézgowej mniejszych niz 10 mm;

7) Miejsce zamieszkania — wskazany przez Ubezpieczonego we wniosku o zawarcie Umowy adres zamieszkania na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej;

8)  Nowotwor—Nowotwor ztosliwy inwazyjny lub Nowotwér ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ), lub £agodny nowotwér wewnatrzczaszkowy;

9) Nowotw6r ztosliwy inwazyjny — niekontrolowany wzrost komoérek nowotworowych, powodujgcy naciekanie i niszczenie zdrowych tkanek.
Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialnosci Towarzystwa decyduje data pobrania materiatu
do badania.

Definicja obejmuje takze ztosliwe nowotwory osrodkowego uktadu nerwowego oraz krwi i narzagdow krwiotworczych.

Jesli badanie histopatologiczne nie zostato przeprowadzone, rozpoznanie Nowotworu ztosliwego inwazyjnego wymaga spetnienia ponizszych
trzech kryteriéw:

a. pobranie materiatu do badania jest z medycznego punktu widzenia niewykonalne lub mogtoby byé ryzykowne;

b. posiadane dane medyczne przemawiajg za takim rozpoznaniem;

c. rozpoznanie zostato potwierdzone przez onkologa lub lekarza odpowiedniej specjalnosci.

Definicja nie obejmuje:

nowotworéw tagodnych;

zrdéznicowanych rakow tarczycy i prostaty o stopniu zaawansowania mniejszym niz Il zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

nowotworéw skory, innych niz czerniak ztosliwy o stopniu zaawansowania wiekszym niz IA zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

nowotworéw podsécieliskowych przewodu pokarmowego (GIST) o stopniu zaawansowania mniejszym niz IB w klasyfikacji AUJCC;

e. nowotwordw rozpoznanych jedynie na podstawie ptynnej biops;ji (liquid biopsy);

10) Nowotwor ztosliwy przedinwazyjny (carcinoma in situ) — ogniskowy, miejscowy rozrost komérek nowotworowych, nieprzekraczajgcy btony
podstawnej nabtonka, z ktérego sie wywodzi i niepowodujgcy naciekania tkanek sagsiednich (stopiert zaawansowania 0 zgodnie z aktualng
klasyfikacjg AJCC). Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialnosci Towarzystwa decyduje
data pobrania materiatu do badania. Definicja obejmuje takze zr6znicowane raki tarczycy o stopniu zaawansowania |, raki prostaty o stopniu
zaawansowania |, czerniaka ztosliwego o stopniu zaawansowania |A i nowotwory podscieliskowe przewodu pokarmowego (GIST) o stopniu
zaawansowania |IA w klasyfikacji AJCC.

Definicja nie obejmuje:

a. nowotwordw tagodnych;

b. hiperkeratoz, dysplazji, stanébw przedrakowych;

c. nowotwordw skory, innych niz czerniak ztosliwy o stopniu zaawansowania |A zgodnie z klasyfikacjg AJCC;

11) Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance — Ubezpieczony oraz Dziecko Ubezpieczonego;

12) Ptatnica polisy — data wymagalnosci Sktadki za Umowe dodatkowa, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktéry jest nalezna;

13) Przysposobienie — powstanie takiego stosunku miedzy przysposabiajgcym a przysposobionym jak miedzy rodzicem a dzieckiem,
tj. przysposobienie petne nierozwigzywalne/catkowite potwierdzone aktem urodzenia Dziecka, w ktorym przysposabiajgcy wystepuje w roli
rodzica Dziecka;

14) Skladka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej Assistance na wypadek Nowotworu;

15) Szpital — dziatajgcy zgodnie z prawem zaktad opieki zdrowotnej, znajdujacy sie na terenie Rzeczypospolitej Polskiej lub poza granicami
Rzeczypospolitej Polskiej — na terenie krajow Unii Europejskiej lub krajow Europejskiego Stowarzyszenia Wolnego Handlu — o ile wynika to
z zakresu ustug realizowanych na podstawie niniejszej Umowy dodatkowej. W rozumieniu niniejszej definicji Szpitalem nie jest dom opieki,
hospicjum, osrodek sanatoryjny, rehabilitacyjny lub wypoczynkowy ani jakakolwiek placéwka, ktorej statutowym zadaniem jest leczenie
alkoholizmu lub innych uzaleznien;

16) Ustugi medycznego assistance — zorganizowanie przez Centrum Pomocy pomocy medycznej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej lub
poza granicami Rzeczypospolitej Polskiej, o ile wynika to z zakresu ustugi opisanego w OWUD, opieki nad ludzmi, a takze $wiadczenie ustug
informacyjnych w zwigzku z zachorowaniem przez Ubezpieczonego lub jego Dziecko na Nowotwor.

oo

Przedmiot i zakres odpowiedzialnosci

§3
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego oraz jego Dziecka.
§4
Zakres ubezpieczenia obejmuje Ustugi medycznego assistance, wskazane w § 5, z ktérych ma prawo skorzysta¢ Ubezpieczony oraz Dziecko.
§5
1. Zakres ubezpieczenia obejmuje nastepujgce Ustugi medycznego assistance, w przypadku zdiagnozowania u Ubezpieczonego lub jego Dziecka

Nowotworu:
1) Konsultacja telefoniczna albo wideokonsultacja medyczna z Lekarzem.

a. Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty konsultacji telefonicznej lub wideokonsultacji medycznej z Lekarzem.

b. Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance przystuguje konsultacja telefoniczna z Lekarzem albo
wideokonsultacja medyczna z Lekarzem, zgodnie z wyborem Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance.

c. Przed konsultacjg telefoniczng lub wideokonsultacjg Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance moze
przesta¢ Lekarzowi drogg mailowg albo w inny uzgodniony sposéb, dokumentacje medyczng dotyczacag stanu swojego zdrowia.

d. Lekarz, po przeprowadzonej konsultacji telefonicznej lub wideokonsultacji medycznej, moze przesta¢ Osobie uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance, drogg mailowg albo w inny uzgodniony z nig sposob, recepty petnopfatne lub skierowanie
na zalecone podczas konsultacji badania.

2) Pomoc onkopsychologa.

a. Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty wizyty Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance

u onkopsychologa.
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Wizyta pielegniarska po Hospitalizacji.

a. W przypadku gdy Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, byta hospitalizowana i zgodnie z pisemnym
zaleceniem Lekarza potrzebuje opieki pielegniarskiej po zakoriczeniu Hospitalizacji, Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty
wizyty pielegniarskiej po Hospitalizacji. Wizyta pielegniarska obejmuje nastepujace czynnosci:

a) wykonywanie zabiegbw leczniczych: éwiczen terapeutycznych, oktadéw, opatrunkéw, rehabilitacji oddechowej, zastrzykow,
podawanie lekobw — zgodnie z zaleceniem Lekarza Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

b) wykonywanie czynnos$ci diagnostycznych: pomiaru ci$nienia i tetna — zgodnie z zaleceniem Lekarza Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance.

Pomoc domowa po Hospitalizacji.

a. W przypadku gdy Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, byta hospitalizowana i zgodnie z pisemnym
zaleceniem Lekarza potrzebuje pomocy w domu po zakoriczeniu Hospitalizacji, Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty pomocy
domowej w jej Miejscu zamieszkania.

b. Zakres $wiadczenia pomocy domowej po Hospitalizacji obejmuje nastepujace czynnosci:

a) utrzymanie czystosci w domu: sprzatanie podtég na sucho i na mokro, Scieranie kurzy z mebli i parapetéw, odkurzanie dywanoéw lub
wyktadzin, czyszczenie ceramiki tazienkowej, czyszczenie wanny lub kabiny prysznicowej z ewentualnym brodzikiem, zmywanie
naczyn, czyszczenie zlewu, czyszczenie ptyty kuchennej;

b) przyrzadzanie codziennych positkéw (réwniez dla niepetnoletniego dziecka zamieszkujgcego razem z Ubezpieczonym lub osoby
niesamodzielnej zamieszkujgcej razem z Ubezpieczonym, ktéra ze wzgledu na zty stan zdrowia lub wady wrodzone nie jest w stanie
samodzielnie przygotowaé positkow);

c) robienie zakupo6w, niezbednych do realizacji wyzej wymienionych czynnosci, w miejscach wskazanych przez Osobe uprawniong do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance, o ile odlegtos¢ do nich nie bedzie wigksza niz 50 km od jej Miejsca zamieszkania;
robienie zakupow nie obejmuje pokrycia kosztéw tych zakupow;

d) podlewanie kwiatow;

e) wyrzucanie $mieci.

Transport medyczny.

a. W przypadku gdy powstanie konieczno$¢ przywiezienia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance z jej
Miejsca zamieszkania do szpitala lub innej placowki medycznej odpowiednio wyposazonej do udzielenia jej pomocy medycznej oraz
transportu powrotnego Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance do jej Miejsca zamieszkania, Centrum
Pomocy zorganizuje i pokryje koszty takiego transportu medycznego.

b. Centrum Pomocy nie zorganizuje transportu medycznego, jezeli z uwagi na zagrozenie zycia lub zdrowia Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance konieczne bedzie pilne wezwanie pogotowia ratunkowego. W takim przypadku Centrum
Pomocy wyjasni Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance przyczyne odmowy zorganizowania transportu
medycznego oraz ustali z nig sposéb zawiadomienia pogotowia ratunkowego.

c. Decyzje o wyborze czasu, celu i Srodka transportu podejmuje Centrum Pomocy po konsultacji z Lekarzem konsultantem, uwzgledniajgc
stan zdrowia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, dostgpne $rodki transportu oraz czas i cel transportu.

d. W celu umozliwienia spetnienia $wiadczenia transportu medycznego, Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego
assistance zobowigzana jest do zapewnienia Centrum Pomocy dostepu do wszelkich informacji pozwalajgcych na ocene stanu
zdrowia.

Konsultacja dietetyka.

a. W przypadku gdy zgodnie z pisemnym zaleceniem Lekarza istnieje konieczno$¢ konsultacji dietetyka, Centrum pomocy zorganizuje
i pokryje koszty takiej konsultacji z dietetykiem w celu przekazania informacji o zasadach zdrowego zywienia i dietach (bezglutenowe;j,
bogatoresztkowej, cukrzycowej, ubogobiatkowej, bogatobiatkowej, niskocholesterolowej, niskokalorycznej, redukcyjnej, watrobowej,
wrzodowej).

Dostarczenie lekow.

a. W przypadku gdy powstanie konieczno$é dostarczenia lekéw, Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty dostarczenia lekéw dla
Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance do wskazanego przez nig miejsca.

b. Swiadczenie dostarczenia lekow nie obejmuje pokrycia kosztow tych lekow.

Organizacja i dostawa sprzetu rehabilitacyjnego.

a. W przypadku, gdy zgodnie ze wskazaniami Lekarza, Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance powinna
uzywac sprzetu rehabilitacyjnego, Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty dostarczenia Osobie uprawnionej do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance do jego Miejsca zamieszkania, sprzetu rehabilitacyjnego lub transportu tej osoby do miejsca zakupu
w sytuacji, gdy niezbedne jest dopasowanie sprzetu rehabilitacyjnego przed zakupem.

b. Swiadczenie nie obejmuje pokrycia kosztu zakupu lub wypozyczenia sprzetu rehabilitacyjnego.

Organizacja i dofinansowanie zakupu peruki lub protezy.

a. W przypadku, gdy zgodnie ze wskazaniami w skierowaniu lekarskim bgdZz wskazaniami Lekarza Centrum Pomocy, powstanie
konieczno$¢ uzywania przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance peruki lub protezy, Centrum Pomocy
zorganizuje i dofinansuje zakup zaleconej peruki lub protezy.

b. Swiadczenie nie obejmuje pokrycia kosztu dostarczenia peruki lub protezy.

10) Organizacja i pokrycie kosztu procesu rehabilitacji.

a. Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty wizyt specjalisty fizjoterapeuty w Miejscu zamieszkania Osoby uprawnionej do
skorzystania z Ustugi medycznego assistance lub zorganizuije jej transport do poradni rehabilitacyjnej wraz z pokryciem kosztow wizyt
w poradni rehabilitacyjnej.

11) Opieka nad dzie¢mi/osobami starszymi w trakcie leczenia.

a. Centrum Pomocy organizuje i pokrywa koszty opieki nad dzie¢mi/osobami starszymi w Miejscu zamieszkania Ubezpieczonego
w trakcie jego leczenia.
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12) Druga krajowa opinia medyczna.

a.

d.

W ramach drugiej krajowej opinii medycznej Centrum Pomocy zweryfikuje kompletno$¢ dokumentaciji, zorganizuje Osobie uprawnionej

do skorzystania z Ustugi medycznego assistance i pokryje koszty sporzadzenia pisemnej opinii Lekarza konsultanta bedacego

specjalistg w danej dziedzinie, w celu weryfikacji postawionej diagnozy lub proponowanego toku leczenia.

Pisemna opinia, o ktérej mowa w ppkt a, dotyczy diagnozy stanu zdrowia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego

assistance oraz sposobu leczenia, na podstawie dostarczonej przez nig dokumentac;ji i zawiera:

a) opis historii choroby Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

b) opinie Lekarza konsultanta na temat postawionej diagnozy i dotychczasowego procesu leczenia;

c) propozycje dotyczace dalszego postepowania i leczenia dostepnego na rynku krajowym lub za granica, zalecanego przez Lekarza
konsultanta;

d) informacje o osiggnieciach i doswiadczeniach zawodowych Lekarza konsultanta, ktéry przygotowat drugg krajowa opinie medyczna.

W celu realizacji $wiadczenia konieczne jest przekazanie przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance

do Centrum Pomocy petnej i kompletnej dokumentacji zawierajgcej informacje o dotychczasowej diagnostyce oraz leczeniu Osoby

uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance. W przypadku nieprzekazania przez nig kompletnej dokumentacji

medycznej, ustuga drugiej krajowej opinii medycznej moze nie zostaé zrealizowana.

Swiadczenie nie obejmuje kosztéw zabiegéw diagnostycznych lub terapeutycznych wykonanych w zwigzku z przeprowadzeniem

konsultaciji.

13) Druga zagraniczna opinia medyczna.

a.

b.

Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance przystuguje opinia Lekarza konsultanta praktykujacego poza

terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, bedacego specjalista w danej dziedzinie.

Opinia, o ktérej mowa w ppkt a, uzyskiwana jest w sytuacji, gdy u Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance

wystapit Nowotwér, ktdry zostat poddany diagnostyce i zaproponowano Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego

assistance plan leczenia.

Druga opinia lekarska ma na celu uzyskanie przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego assistance nastgpujgcych

informaciji:

a) czy proponowane leczenie jest zgodne z aktualng wiedza lekarska w danej dziedzinie;

b) czy istnieja metody leczenia odpowiednie i zalecane w danym przypadku, a dostepne jedynie poza granicami Rzeczypospolitej
Polskiej, wraz ze wskazaniem o$rodka stosujgcego tego typu leczenie. Swiadczenie jest realizowane, w okresie do 25 dni roboczych
od daty otrzymania kompletnej dokumentacji, przy koordynacji lekarza wybranego przez Centrum Pomocy na podstawie petnej
dokumentacji medycznej (zawierajgcej informacje o dotychczasowej diagnostyce oraz leczeniu Osoby uprawnionej do skorzystania
z Ustugi medycznego assistance zebranej i udostepnionej przez Osobe uprawniong do skorzystania z Ustugi medycznego
assistance).

14) Organizacja procesu leczenia.

a.

Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance przystuguje organizacja procesu leczenia majgca na celu
wykonanie zalecen drugiej opinii medycznej, o ktérej mowa w pkt 12 i 13, obejmujaca:

a) analize przypadku;

b) koordynacje i wsparcie podczas realizacji indywidualnego planu leczenia;

c) zakonczenie indywidualnego planu leczenia.

15) Badania genetyczne dla Dzieci po zdiagnozowaniu Nowotworu u Ubezpieczonego.

a.

Centrum Pomocy zorganizuje i pokryje koszty diagnostyki, zgodnie z pisemnym zaleceniem Lekarza (badania genetyczne, morfologia,
cytologia, PSA).

16) Infolinia medyczna — informacje o chorobach i hospicjach:

a.

Centrum Pomocy oferuje mozliwo$¢ telefonicznej rozmowy z wykwalifikowanym personelem infolinii, ktéry udzieli Osobie uprawnionej

do skorzystania z Ustugi medycznego assistance ogoélnej informacji na temat:

a) placéwek hospicyjnych, w tym adreséw, godzin pracy i numeréw telefonéw placowek odpowiadajacych potrzebom Osoby
uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance i rekomendowanych przez Lekarzy tej osoby;

b) zasad wystepowania o opieke hospicyjng;

c) mozliwosci dofinansowania do zakupu protez, peruk i innych srodkéw pomocniczych;

d) fundacji onkologicznych.

2. Ustugi medycznego assistance udzielane sg do wysokosci limitow wskazanych w tabeli nr 1. Limity, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajacym,
liczone sg odrebnie dla kazdego Dziecka

tabela nr 1
Limity Ustug medycznego assistance
Ustuaa medvecznedo assistance Oraanizacia Pokrycie obowiazujace w okresie ubezpieczenia i odnawialne,
9 v 9 9 ] kosztow w przypadku przedtuzenia Umowy dodatkowej

Konsultacja telefoniczna albo

na kolejny okres ubezpieczenia

v v i
wideokonsultacja medyczna z Lekarzem 2 konsultacje
Pomoc onkopsychologa v v 5 wizyt, do tgcznej kwoty nieprzekraczajacej 1 000 zt
Wizyta pielegniarska po Hospitalizacji v v 3 wizyty, do tacznej kwoty nieprzekraczajgcej 300 zt

Pomoc domowa po Hospitalizacji v v

Transport medyczny v v

10 godzin (maksymalnie 4 godziny dziennie),
do tacznej kwoty nieprzekraczajgcej 500 zt

2 razy do maksymalnie 350 km na kazdy transport,
do facznej kwoty nieprzekraczajgcej 1 000 zt

Konsultacja dietetyka v v 2 razy, do tgcznej kwoty nieprzekraczajacej 500 zt
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Dostarczenie lekow v v 5 razy, do tgcznej kwoty nieprzekraczajacej 500 zt

Organizacja i dostawa sprzetu v v

rehabilitacyjnego 2 razy, do tgcznej kwoty nieprzekraczajacej 500 zt

Orgaqizacja i dofinansowanie zakupu v v Do kwoty nieprzekraczajacej 2 000 z4
peruki lub protezy

Organizacja i pokrycie kosztu procesu v v 10 dni zabiegowych,

rehabilitacji do facznej kwoty nieprzekraczajgcej 1 500 zt
Opieka nad dziemi/osobami starszymi v 4 2 razy, do tgcznej kwoty nieprzekraczajgcej 500 zt

w trakcie leczenia

Limity Ustug medycznego assistance nieulegajgce

Ustuga medycznego assistance Organizacja Pokry<’:|e odnowieniu, w przypadku przedtuzenia Umowy
kosztow . . . X
dodatkowej na kolejny okres ubezpieczenia
Druga krajowa opinia medyczna v v 1raz do 5 000 zttacznie dla krajowej
Druga zagraniczna opinia medyczna v v 1raz i zagranicznej opinii medycznej
Organizacja procesu leczenia po Drugiej v 1 raz

opinii medycznej

Badania genetyczne dla Dzieci
po zdiagnozowaniu Nowotworu v v 1raz
u Ubezpieczonego

Nielimitowane Ustugi medycznego assistance

Infolinia medyczna
3. W przypadku przekroczenia limitu kwotowego nadwyzka ponad limit pokrywana jest przez Ubezpieczonego.

Zawarcie Umowy dodatkowej

§6
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowej.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 76 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukoniczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym, albo
3) ukoriczyt 60 lat i nie ukoriczyt 81 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym 60+.
3. Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2 aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.

Ochrona ubezpieczeniowa

§7
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna sie w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
2. Ubezpieczony moze by¢ objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu niniejszej Umowy dodatkowej wytgcznie w przypadku, gdy jest jednoczesnie
objety ochrong ubezpieczeniowg z tytutu Umowy dodatkowej na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu.
3.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
4. Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 8.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§8
1. Umowa dodatkowa rozwigzuje si¢ z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym albo w wariancie pakietowym 60+;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstgpienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”. W takiej sytuacji Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem poprzedzajgcym Rocznice
polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 85 lat;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowej;

6) rozwigzania Umowy dodatkowej na wypadek wystgpienia u Ubezpieczonego lub jego Dzieci Nowotworu.

2.  Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
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Sktadka za Umowe dodatkowa

1.

§9
Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowag w zaleznosci od czestotliwosci optacania Sktadek i wskazuje jg w Dokumencie
ubezpieczenia.

2.  Skfadka za Umowe dodatkowg doliczana jest do skfadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg sama czestotliwoscia.
3.  Zasady zmiany wysokosci Sktadki za Umowe okreslone w OWU stosuije sie odpowiednio do Umowy dodatkowej.
4 W przypadku, o ktorym mowa w § 8 ust. 1 pkt 6, Sktadka zostanie pomniejszona o wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowa.
Indeksacja
§10
Sktadka za Umowe dodatkowg nie podlega indeksacji.
Ograniczenia i wylgczenia odpowiedzialnosci
§11

Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci za opdznienia lub brak mozliwosci wykonania $wiadczen zaistniate z przyczyn zewnetrznych

niezaleznych od Centrum Pomocy i mogacych powodowaé brak dyspozycyjnosci ustugodawcoéw realizujgcych dane $wiadczenie.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje kosztéw ustug powstatych z tytutu lub w nastepstwie:

1) choréb przewlektych Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance, istniejacych lub zdiagnozowanych przed
rozpoczeciem ochrony z tytutu Umowy dodatkowej;

2) choréb, z ktérymi zwigzana byfa hospitalizacja Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance w ciggu ostatnich

szesciu miesigcy przed rozpoczeciem ochrony z tytutu Umowy dodatkoweyj;

helioterapii lub zabiegéw zaleconych Osobie uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance ze wskazan estetycznych;

choréb przenoszonych drogg ptciowa, choréb wenerycznych, AIDS, wirusa HIV pozytywnego;

cigzy Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

leczenia przez Lekarza bedacego cztonkiem rodziny Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

szczepien, a takze leczenia dentystycznego Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance;

wypadkéw Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance wynikajgcych z zabiegéw lub leczenia nieuznanego

w sposéb naukowy i medyczny;

9) niestosowania sig Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi medycznego assistance do zaleceni lekarza prowadzacego lub lekarza
Centrum Pomocy.

Zakres ubezpieczenia nie obejmuje leczenia oraz transportu w przypadku, gdy stan zdrowia Osoby uprawnionej do skorzystania z Ustugi

medycznego assistance wymaga natychmiastowej interwencji pogotowia ratunkowego.

Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie wykona ustugi w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa albo realizacja

ustugi narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulacji sankcyjnych, embarga handlowego

lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa

Wielkiej Brytanii i Irlandii P6tnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajow i regulacji wydanych przez organizacje miedzynarodowe,

jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy dodatkowej, oséb lub podmiotow,

na rzecz ktorych miataby zosta¢ wykonana ustuga.

CA KSRGS

Realizacja swiadczenia

§12

W przypadku zajscia zdarzenia uprawniajgcego do skorzystania z Ustug medycznego assistance, wskazanych w § 5, Osoba uprawniona
do skorzystania z Ustugi medycznego assistance zobowigzana jest do telefonicznego skontaktowania sie z Centrum Pomocy pod numerem
telefonu podanym w Dokumencie ubezpieczenia. Potgczenie z powyzszym numerem nastepuje na koszt dzwonigcego.

W trakcie kontaktu z Centrum Pomocy Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance powinna poda¢ nastepujace dane:
1) imie i nazwisko Ubezpieczonego;

2) adres zamieszkania Ubezpieczonego;

) numer PESEL Ubezpieczonego;

) imie i nazwisko oraz numer PESEL Dziecka, jezeli zgtoszenie dotyczy Dziecka;

) krotki opis zdarzenia i rodzaju koniecznej pomocy;

) numer telefonu do skontaktowania si¢ z Ubezpieczonym;

) inne informacje niezbedne pracownikowi Centrum Pomocy do zorganizowania pomocy w ramach $wiadczonych ustug.

W przypadku gdy podane telefonicznie informacje sg niezgodne z danymi posiadanymi przez Centrum Pomocy i mogg nasuwac¢ watpliwosci co
do uprawnien do korzystania z Ustug medycznego assistance, Osoba uprawniona do skorzystania z Ustugi medycznego assistance na zadanie
pracownika Centrum Pomocy zobowigzana jest okaza¢ ustugodawcy przybytemu na miejsce zdarzenia dokument tozsamosci ze zdjgciem pod
rygorem niezrealizowania Ustugi medycznego assistance.

W przypadku odmowy udzielenia informacii, o ktérych mowa w ust. 2 lub 3 lub braku wspétpracy z obstugg Centrum Pomocy, Centrum Pomocy
moze odmoéwi¢ organizacji $wiadczen.

NOoO O h W



Ogdlne Warunki Ubezpieczenia na zycie Generali, z mys$la o zyciu PLUS — Generali Zycie TU. S.A. | 7

Postanowienia korncowe

§13

1. W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
2. Niniejsze OWUD zostaly przyjete Uchwatg Zarzadu Towarzystwa i obowigzujg od 22 stycznia 2026 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
/%” /QJ.., H, Lo
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzgdu

Generali Zycie T.U. S.A. Generali Zycie T.U. S.A.
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Wykaz istotnych informacji
zawartych w Ogoélnych Warunkach Ubezpieczenia Dodatkowego
dotyczgcego Drugiej opinii medycznej dla Ubezpieczonego
(kod GPR_BA_BDV1_01.2026) dalej ,OWUD”
z uwzglednieniem definicji z OWUD
(Skorowidz)
1. Przestanki wypfaty 2. Ograniczenia oraz wyfgczenia
odszkodowania i innych  odpowiedzialnosci zaktadu
Swiadczen lub wartosci  ubezpieczen uprawniajgce do odmowy
wykupu ubezpieczenia  wyptaty odszkodowania i innych
Swiadczen lub ich obnizenia

Numer jednostki §4;8§5;,§12ust. 2 § 11; § 12 ust. 1
redakcyjnej w OWUD

OGOLNE WARUNKI UBEZPIECZENIA DODATKOWEGO
DOTYCZACEGO DRUGIEJ OPINIl MEDYCZNEJ DLA UBEZPIECZONEGO

(KOD GPR_BA_BDV1_01.2026)

Postanowienia og6ine

§1

Na podstawie Ogolnych Warunkéw Ubezpieczenia Dodatkowego dotyczacego Drugiej opinii medycznej dla Ubezpieczonego (zwanych dalej
,LOWUD”), z zachowaniem pozostatych niezmienionych niniejszymi OWUD postanowierit OWU, zakres ochrony ubezpieczeniowej jest rozszerzony
o Drugg opinie medyczng dla Ubezpieczonego.

Definicje

§2

Terminy okre$lone w § 2 OWU stosuje si¢ odpowiednio takze do OWUD. Do terminéw, o ktérych mowa w zdaniu poprzedzajgcym, dodaje sig
nastepujace dodatkowe terminy:

1)

2)

Centrum Pomocy Generali —telefoniczne centrum zgtoszeniowe czynne przez catg dobe, 365 dni w roku, ktore przyjmuje zgtoszenia, weryfikuje
prawo do ochrony ubezpieczeniowej oraz koordynuje realizacje $wiadczenia z tytutu Drugiej opinii medycznej. Numer telefonu Centrum Pomocy
wskazany jest w Dokumencie ubezpieczenia;

Choroba neuronu ruchowego — choroba o nieznanej etiologii, charakteryzujgca sie postepujgcym zwyrodnieniem szlakéw korowo-rdzeniowych,
komérek przednich rdzenia i/lub neuronéw opuszki. Definicja obejmuje nastepujgce jednostki chorobowe:

a. rdzeniowy zanik migsni (SMA);

b. postepujace porazenie opuszkowe (PBP);

c. stwardnienie zanikowe boczne (ALS);

d. pierwotne stwardnienie boczne (PLS).

Rozpoznanie musi by¢ potwierdzone przez specjaliste w zakresie neurologii, konieczne jest wykluczenie innych jednostek chorobowych
dajacych podobne objawy;

Ciezkie oparzenia — uszkodzenie tkanek czynnikami termicznymi, elektrycznymi lub chemicznymi, powodujgce oparzenia Ill stopnia, obejmujace
co najmniej 20% powierzchni ciata. Jako kryterium pomiaru przyjmuje sie tabele powierzchni ciata Lunda i Browdera;

Druga opinia medyczna — opinia dotyczgca diagnozy, stanu zdrowia i leczenia Ubezpieczonego sporzadzana przez Lekarza konsultanta, na
podstawie dostarczonej dokumentacji medycznej;

Europ Assistance — Europ Assistance Sp. z o.0., ktéra miesci sig pod adresem: ul. Postgpu 21c, 02-676 Warszawa, wspotpracujgca
z Towarzystwem w ramach Drugiej opinii medycznej;

Lekarz konsultant — lekarz uznany za wybitnego specjaliste w sSrodowisku medycznym w danej specjalnosci. Wybor Lekarza konsultanta dla
poszczegolnych Ubezpieczonych bedzie dokonywany przez Europ Assistance, z uwzglednieniem specyfiki choroby Ubezpieczonego;

Lekarz uprawniony — lekarz wspétpracujacy z organizatorem ustug objetych Druga opinig medyczna;



2 | Generali Zycie T.U. S.A. — Ogdlne Warunki Ubezpieczenia na zycie Generali, z my$lg o zyciu PLUS

10)

11)

12)

17)

18)

19)

20)

21)

22)

Niewydolnos¢ nerek — schytkowe stadium choroby nerek, wyrazajgce sie nieodwracalnym uposledzeniem czynno$ci obu nerek oraz stanowigce

bezwzgledne wskazanie do stosowania u Ubezpieczonego przewlektej dializoterapii lub wykonania przeszczepu nerki;

Nowotwér ztosliwy inwazyjny — niekontrolowany wzrost komérek nowotworowych, powodujacy naciekanie i niszczenie zdrowych tkanek.

Rozpoznanie musi zosta¢ potwierdzone badaniem histopatologicznym, a o odpowiedzialnosci Towarzystwa decyduje data pobrania materiatu

do badania. Jesli badanie histopatologiczne nie zostato przeprowadzone, rozpoznanie nowotworu ztosliwego inwazyjnego wymaga spetienia

ponizszych trzech kryteriow:

a. pobranie materiatu do badania jest z medycznego punktu widzenia niewykonalne lub mogtoby byé ryzykowne;

b. posiadane dane medyczne przemawiajg za takim rozpoznaniem;

c. rozpoznanie zostato potwierdzone przez onkologa lub lekarza odpowiedniej specjalnosci.

Definicja nie obejmuje:

a. nowotwordw o typie carcinoma in situ (facznie z dysplazjg szyjki macicy CIN-1, CIN-2 i CIN-3) lub opisanych jako nowotwory przedinwazyjne/
nieinwazyjne;

b. nowotworéw skory z wyjatkiem chtoniaka skory oraz czerniaka ztosliwego o stopniu zaawansowania wiekszym niz 1A w klasyfikacji TNM —
zgodnie z aktualng klasyfikacjag AJCC;

c. wszelkich nowotworow wspétistniejacych z infekcjg HIV;

Operacja zastawek serca — operacja na otwartym sercu, polegajgca na przeszczepieniu, wszczepieniu lub naprawie jednej lub kilku zastawek

serca. Definicja nie obejmuje zabiegdw polegajacych nalikwidacjizmian w zastawkach za pomoca cewnika lub innych przyrzagdéw, wprowadzonych

do naczyn krwiono$nych oraz wymiany wszczepionej wczesniej zastawki. Zabieg musi wynika¢ ze wskazan klinicznych, potwierdzonych przez

specjaliste w zakresie kardiologii, a uszkodzenie zastawek musi by¢ potwierdzone badaniem naczyniowym lub echokardiograficznym;

Osrodek referencyjny — o$rodek medyczny bedacy ze wzgledu na profil swojej dziatalnosci, doswiadczenie i wyniki leczenia punktem

odniesienia w diagnostyce lub leczeniu danej jednostki chorobowej;

Paraliz — catkowita utrata funkcji dwoch lub wiecej koriczyn, spetniajgca kryterium 0 lub 1 stopnia w skali Lovetta, spowodowana urazem lub

chorobg rdzenia kregowego lub mézgu. Koriczyna rozumiana jest jako anatomiczna catos¢: ramie, przedramie, dtorn w przypadku koriczyny

goérnej i udo, podudzie, stopa w przypadku koriczyny dolnej. Utrata funkcji musi by¢ trwata, istnie¢ przez ponad 6 miesiecy od daty zdarzenia

i by¢ potwierdzona przez specjaliste w zakresie neurologii;

Ptatnica polisy — data wymagalnoéci Sktadki za Umowe dodatkowg, przypadajgca na pierwszy dzien okresu, za ktory jest nalezna;

Przeszczepienie narzadu — przeszczepienie Ubezpieczonemu jako biorcy jednego z narzadow: serca, ptuca, watroby, trzustki, nerki lub

allogeniczny przeszczep szpiku kostnego. Definicja nie obejmuje przeszczepdéw narzadéw innych, niz wymienione powyzej, czesci narzgdoéw

(z wyjatkiem przeszczepu fragmentu watroby), przeszczepéw tkanek lub komérek oraz przeszczepdédw narzadéw zwigzanych z naduzywaniem

alkoholu, lekéw lub innych substancji chemicznych;

Skfadka za Umowe dodatkowg — sktadka nalezna z tytutu Umowy dodatkowej dotyczacej Drugiej opinii medycznej dla Ubezpieczonego.

Stwardnienie rozsiane — choroba osrodkowego uktadu nerwowego (mbézgu lub rdzenia kregowego) charakteryzujgca sie powstawaniem

obszaréow demielinizacji. Rozpoznanie musi by¢ postawione przez specjaliste w zakresie neurologii na podstawie aktualnych kryteriow

diagnostycznych McDonalda i potwierdzone badaniem tomografii komputerowej lub jadrowego rezonansu magnetycznego. Konieczne jest

istnienie trwatych deficytdbw neurologicznych (potwierdzonych przez specjaliste w zakresie neurologii najwczes$niej po 6 miesigcach od daty

wystgpienia zdarzenia) i jednoznaczne wykluczenie innej przyczyny stwierdzanych nieprawidtowosci (np. choroby naczyniowe, zakazenia

bakteryjne lub wirusowe);

Spigczka — stan utraty przytomnosci z brakiem reakcji na bodzce zewnetrzne lub potrzeby naturalne, trwajgcy w sposoéb ciagty i wymagajacy

stosowania systemow podtrzymywania zycia przez okres co najmniej 96 godzin, oceniany na nie wigcej niz 7 stopni w Skali Glasgow (Glasgow

Coma Scale), powodujgcy powstanie trwatego ubytku neurologicznego. Rozpoznanie musi byé potwierdzone przez specjaliste w zakresie

neurologii. Definicja nie obejmuje przypadkow $pigczki farmakologicznej, a takze wynikajgcych z uzycia lekéw, alkoholu i innych substanciji

odurzajgcych;

Udar mozgu — nagte, ogniskowe uszkodzenie moézgu spowodowane zawatem tkanki mézgowej, krwotokiem z naczyrn wewnatrzczaszkowych

lub zatorem materiatem pochodzenia zewnatrzczaszkowego, powodujgce zaistnienie wszystkich nizej wymienionych okolicznosci:

a. obecno$é nowych klinicznych objawéw neurologicznych odpowiadajgcych udarowi mézgu;

b. utrzymywanie sie ubytkbw neurologicznych ponad 24 godziny;

c. obecno$¢ nowych zmian charakterystycznych dla udaru mézgu w badaniach obrazowych (tomografii komputerowej lub jgdrowym rezonansie
magnetycznym);

d. istnienie trwatych deficytow neurologicznych potwierdzonych przez specjaliste w zakresie neurologii po uptywie co najmniej 2 miesiecy od
daty zdarzenia.

Definicja nie obejmuje:

epizodéw przemijajgcego niedokrwienia mézgu (TIA);

zdarzen skutkujgcych jedynie zmianami osobowosci lub zaburzeniami pamieci;

objawéw mozgowych spowodowanych migrena;

uszkodzenia mézgu spowodowanego zewnetrznym urazem lub niedotlenieniem;

e. choréb naczyniowych dotyczacych oka, nerwu wzrokowego, uktadu przedsionkowego;

Utrata mowy — trwafa i nieodwracalna catkowita utrata zdolnosci méwienia w wyniku choroby lub wypadku, powodujgcych uszkodzenie strun

gtosowych, utrzymujagca sie przez co najmniej 12 miesiecy. Rozpoznanie musi byé potwierdzone przez specjaliste w zakresie laryngologii.

Definicja nie obejmuje przypadkéw spowodowanych zaburzeniami psychicznymi;

Utrata stuchu — catkowita i nieodwracalna utrata stuchu w obu uszach spowodowana zachorowaniem lub urazem, niemozliwa do skorygowania

postepowaniem terapeutycznym. Rozpoznanie musi by¢ postawione przez specjaliste w zakresie laryngologii, w oparciu o wyniki badan

audiometrycznych, wykazujacych $redni ubytek stuchu (badany dla czestotliwosci 500, 1000 i 2000 Hz) przekraczajgcy 90 dB w kazdym uchu;

Utrata wzroku — catkowita i nieodwracalna utrata funkcji widzenia w obu oczach, rozumiana jako ostabienie ostro$ci wzroku ponizej 5/50

(0,01) lub ograniczenie pola widzenia ponizej 20%, spowodowana zachorowaniem lub urazem, niemozliwa do skorygowania postepowaniem

terapeutycznym i korekcyjnym. Rozpoznanie musi byé potwierdzone przez specjaliste w zakresie okulistyki;

Zakazenie wirusem HIV

a. Zakazenie wirusem HIV zwigzane z przetoczeniem krwi. Zdiagnozowanie u Ubezpieczonego zakazenia wirusem HIV lub choroby AIDS pod
warunkiem, ze:
a) do zakazenia doszto w okresie ubezpieczenia, podczas przetaczania ze wskazar medycznych krwi lub preparatow krwiopochodnych;
b) Ubezpieczony nie byt leczony z powodu hemofilii;

coopw
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c) do serokonwersji doszto w ciggu 6 miesiecy po przetoczeniu;
d) obecnos¢ infekcji HIV zostata potwierdzona w autoryzowanym laboratorium;
b. Zakazenie wirusem HIV zwigzane z pracg zawodowg. Zdiagnozowanie u Ubezpieczonego zakazenia wirusem HIV lub choroby AIDS pod
warunkiem, ze:
a) do zakazenia doszio w wyniku zaktucia sie igtg w czasie wykonywania obowigzkéw zawodowych jako: lekarz/stomatolog, pielegniarka,
ratownik medyczny, strazak lub policjant;
b) wypadek, ktéry moégt by¢ przyczyng zakazenia zdarzyt sie w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowej i zostat zgtoszony do
Towarzystwa wraz z ujemnym wynikiem testu w kierunku HIV, wykonanym po wypadku;
c) do serokonwersji doszto w ciggu 6 miesiecy od wypadku;
d) obecnos¢ infekcji HIV zostata potwierdzona w autoryzowanym laboratorium.
Definicja nie obejmuje przypadkéw zakazenia, do ktérych doszto w inny sposéb, np. drogg kontaktéw seksualnych lub dozylnego stosowania
$rodkéw odurzajgcych. Towarzystwo musi posiada¢ prawo dostepu do wynikow badan krwi Ubezpieczonego i mie¢ prawo do zlecania
niezaleznych badarn kontrolnych.

Przedmiot i zakres ubezpieczenia

§3

Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

§4
Zakres ubezpieczenia obejmuje sporzadzenie Drugiej opinii medycznej dla Ubezpieczonego, w przypadku wystgpienia u Ubezpieczonego Powaznego
zachorowania, o ktérym mowa w § 12 ust. 2.

§5

Zakres ubezpieczenia obejmuje sporzadzenie Drugiej opinii medycznej, w ramach ktorej Towarzystwo za posrednictwem Europ Assistance

zobowigzuije sig do:

a. udzielenia Ubezpieczonemu informacji o niezbednej dokumentacji medycznej, umozliwiajgcej sporzgdzenie Drugiej opinii medycznej, a w razie

potrzeby zobowigzuje sie do zapewnienia pomocy w zebraniu tych dokumentéow. W przypadku choréb nowotworowych moze byé konieczne

przeprowadzenie ponownego badania histopatologicznego, ktére, na wniosek Ubezpieczonego, zostanie zorganizowane przez Europ

Assistance;

przettumaczenia, w razie potrzeby, zebranej dokumentacji medycznej na jezyk angielski, a nastgpnie sporzgdzenia z niej streszczenia;

przestania streszczenia do Lekarza konsultanta, specjalizujgcego sie w danym schorzeniu;

zapewnienia sporzadzenia Drugiej opinii medycznej zawierajacej: potwierdzenie badz nowa diagnoze, efektywny sposob leczenia, rokowania;

przettumaczenia Drugiej opinii medycznej na jezyk polski oraz udostepnienia jej Ubezpieczonemu lub na wniosek Ubezpieczonego lekarzowi

prowadzgcemu, pod opiekg ktdérego on sie znajduje;

zorganizowania telekonsultacji, wideokonsultacji lub wizyty u Lekarza konsultanta, czyli:

a) zorganizowania telekonsultacji, wideokonsultacji albo wizyty u Lekarza konsultanta z Osrodka referencyjnego, przygotowujgcego Drugg
opinie medyczna, w celu omoéwienia z nim watpliwosci lub niejasnosci, a takze odpowiedzi na dodatkowe pytania Ubezpieczonego dotyczace
sporzgdzonej Drugiej opinii medycznej. Ustuga realizowana jest w dni robocze w terminie ustalonym z Ubezpieczonym;

b) zorganizowania pomocy ttumacza, przy wykorzystaniu narzedzi porozumiewania sie na odlegtos¢ (telefon, e-mail, chat), w sytuacji, gdy
Ubezpieczony wymaga wsparcia w zakresie ttumaczenia podczas telekonsultacji albo wideokonsultacji z Lekarzem konsultantem z Osrodka
referencyjnego lub w trakcie organizacji procesu leczenia. Tlumaczenia odbywajg sie w jezyku: angielskim, niemieckim, hiszpariskim lub
francuskim. Ustuga realizowana jest w dniu telekonsultacji albo wideokonsultacii;

g. wskazania lekarzy kwalifikujgcych sie do podjecia procesu leczenia Ubezpieczonego, czyli:

a) wyszukania lekarza specjalizujgcego sie w danym schorzeniu;

b) dostarczenia Ubezpieczonemu raportu zawierajgcego informacje o dostepnosci lekarza, sposobie, w jaki mozna umowic sie na wizyte,
dokumentacji medycznej potrzebnej na wizyte oraz zawierajgcego informacje o doswiadczeniu lekarza. W raporcie zawarte sg opisy
maksymalnie trzech rekomendowanych lekarzy;

h.  zorganizowania procesu leczenia Ubezpieczonego za granicg, czyli:

a) zorganizowania oraz koordynacji terapii medycznej;

b) zorganizowania oraz koordynaciji transportu Ubezpieczonego do miejsca gdzie przeprowadzane jest leczenie;

c) zorganizowania zakwaterowania Ubezpieczonego;

d) przedstawienia szacunkowego kosztu leczenia.

Prawo do ustug okreslonych w ppkt f, g oraz h przystuguje pod warunkiem, ze wczesniej zostata sporzadzona Druga opinia medyczna dla

Ubezpieczonego.

pooo

—

Zawarcie Umowy dodatkowej

§6
1. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta na wniosek Ubezpieczajgcego wraz z zawarciem Umowy albo w trakcie jej trwania, ze skutkiem od
najblizszej Ptatnicy polisy przypadajgcej po dniu ztozenia wniosku o zawarcie Umowy dodatkowe;j.
2. Umowa dodatkowa moze zosta¢ zawarta, jezeli Ubezpieczony w dniu jej zawarcia:
1) ukoriczyt 15 lat i nie ukoniczyt 71 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie indywidualnym albo
2) ukoriczyt 15 lat i nie ukoriczyt 66 roku zycia — w przypadku Umowy dodatkowej zawieranej w wariancie pakietowym.
3.  Wariant Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w ust. 2, aktualny na dzien jej zawarcia, potwierdzony jest w Dokumencie ubezpieczenia.
4.  Zasady zawarcia Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
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Ochrona ubezpieczeniowa

§7
1. Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu Umowy dodatkowej w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna si¢ w dniu wskazanym w Dokumencie
ubezpieczenia.
2.  Zasady rozpoczecia ochrony ubezpieczeniowej okre$lone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;.
3.  Ochrona ubezpieczeniowa w stosunku do Ubezpieczonego wygasa z dniem rozwigzania Umowy dodatkowej, o ktbrym mowa w § 8.

Rozwigzanie Umowy dodatkowej

§8
1. Umowa dodatkowa rozwigzuje sie z dniem:

1) rozwigzania Umowy;

2) poprzedzajagcym Rocznice polisy, w ktorej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 71 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
indywidualnym;

3) poprzedzajgcym Rocznice polisy, w ktérej Wiek Ubezpieczonego wyniesie 67 lat — w przypadku zawarcia Umowy dodatkowej w wariancie
pakietowym, chyba, ze Towarzystwo zaproponuje Ubezpieczajgcemu bezterminowg kontynuacje Umowy, o ktérej mowa w OWU w czesci
,Odstapienie od Umowy i rozwigzanie Umowy”;

4) odstgpienia od Umowy dodatkowej;

5) wypowiedzenia Umowy dodatkowe;j.

2. Zasady wypowiedzenia Umowy i odstgpienia od Umowy okreslone w OWU stosuje sie odpowiednio do Umowy dodatkowe;j.

Sktadka za Umowe dodatkowa
§9

1.  Towarzystwo ustala wysoko$¢ Sktadki za Umowe dodatkowg w zaleznos$ci od czestotliwo$ci optacania Sktadek i wskazuje jg w Dokumencie
ubezpieczenia.
2.  Skfadka za Umowe dodatkowg doliczona jest do skfadki z tytutu Umowy i optacana jest w tych samych terminach i z tg samg czestotliwoscia.

Indeksacja

§10
Sktadka za Umowe dodatkowa nie podlega indeksacji.
Ograniczenia i wylaczenia odpowiedzialnosci

§11

1. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Umowy dodatkowej, jezeli zdarzenie ubezpieczeniowe objete ochrong ubezpieczeniowg byto
konsekwencjg:

1) waojny, dziatan wojennych lub stanu wojennego; aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa Ubezpieczonego w aktach przemocy, terroryzmu,
zamieszkach lub rozruchach;

2) niedorozwoju umystowego Ubezpieczonego lub zaburzen psychicznych Ubezpieczonego oraz ich skutkow;

3) spozycia przez Ubezpieczonego alkoholu (rozumianego jako stezenie alkoholu we krwi co najmniej 0,2 promila albo obecno$¢ alkoholu
w wydychanym powietrzu co najmniej 0,1 mg w 1 dm szesciennym);

4) pozostawania przez Ubezpieczonego pod wptywem $rodkéw odurzajgcych lub psychotropowych niezaleconych przez lekarza, usitowania
lub popetnienia przestepstwa przez Ubezpieczonego, proby samobéjczej Ubezpieczonego, Swiadomego samookaleczenia Ubezpieczonego
lub okaleczenia Ubezpieczonego na jego prosbe, niezaleznie od stanu jego poczytalnosci;

5) wypadku lotniczego zaistniatego w czasie przebywania przez Ubezpieczonego na poktadzie samolotu innego niz samolot przewoznika
lotniczego w rozumieniu obowigzujacych przepiséw prawa lotniczego;

6) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu mechanicznego bez posiadania odpowiednich uprawnien lub prowadzenia pojazdéw
niedopuszczonych do ruchu drogowego, zgodnie z obowigzujagcymi przepisami prawa;

7) uprawiania przez Ubezpieczonego niebezpiecznych sportow lub aktywnosci fizycznych albo udziatu Ubezpieczonego w niebezpiecznych
zajeciach sportowych lub aktywnosciach fizycznych. Za niebezpieczne, odpowiednio, sporty, zajecia sportowe oraz aktywnosci fizyczne
uznaje sie: baloniarstwo, lotniarstwo, paralotniarstwo, szybownictwo, motolotniarstwo, sporty motorowe i motorowodne (uprawiane pojazdami
niezaleznie od pojemnosci silnika), sporty walki, sporty spadochronowe, wspinaczke wysokogoérska lub skatkowa, speleologie, skoki do
wody, nurkowanie przy uzyciu specjalistycznego sprzetu, skoki na elastycznej linie (bungee jumping), rafting i wszystkie jego odmiany,
zeglarstwo morskie, kite-surfing, narciarstwo/snowboard poza wyznaczonymi trasami (off-road skiing, heliskiing, freeride), kaskaderstwo,
jazde na quadach, pokonywanie przeszkdéd w przestrzeni miejskiej (parkour, free-running, rooftopping), kolarstwo ekstremalne (freeride,
downhill, dual slalom, four cross, dirt jumping) oraz udziat w zawodach sportowych poza lekkoatletyka i ptywaniem oraz udziatem w szkolnych
zawodach sportowych.

2. Towarzystwo nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu Drugiej opinii medycznej, jezeli choroba lub uszkodzenie ciata powodujgce trwata, krytyczna,
nieodwracalng utrate zdrowia nastapity wskutek ktorejkolwiek z przyczyn wytaczajgcych odpowiedzialno$¢ Towarzystwa, okreslonych w ust. 1,
a ponadto jesli powstaty wskutek:

1) poddania sie leczeniu dentystycznemu przez Ubezpieczonego, z wyjatkiem przypadkéw, gdy pobyt w klinice chirurgii szczekowej
spowodowany byt Nieszczesliwym wypadkiem;

2) operacji plastycznej lub kosmetycznej Ubezpieczonego z wyjgtkiem operacji niezbednej do usuniecia nastepstw Nieszczesliwego wypadku
zaistniatego w czasie trwania ochrony ubezpieczeniowej;

3) leczenia wszelkiego rodzaju uzaleznienn Ubezpieczonego;

4) przypadkéw zwigzanych z usuwaniem cigzy lub bedacych jego nastepstwem.
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Towarzystwo nie $wiadczy ochrony ubezpieczeniowej oraz nie sporzgdzi Drugiej opinii medycznej w zakresie, w jakim ochrona ubezpieczeniowa
albo sporzadzenie Drugiej opinii medycznej narazitaby Towarzystwo na konsekwencje zwigzane z nieprzestrzeganiem rezolucji ONZ lub regulaciji
sankcyjnych, embarga handlowego lub sankcji ekonomicznych wprowadzonych na podstawie prawa Unii Europejskiej, Stanéw Zjednoczonych
Ameryki, Zjednoczonego Krolestwa Wielkiej Brytanii i Irlandii Pétnocnej, Rzeczypospolitej Polskiej lub prawa innych krajéw i regulacji wydanych
przez organizacje migdzynarodowe, jezeli majg zastosowanie do Umowy dodatkowej, zakresu lub przedmiotu ubezpieczenia, stron Umowy
dodatkowej, osob lub podmiotéw, na rzecz ktérych miataby zosta¢ sporzgdzona Druga opinia medyczna.

Swiadczenie z tytutu Drugiej opinii medycznej

§12

Swiadczenie obejmuje proces organizowania ustug okreslonych w § 5 pkt 1, natomiast nie obejmuje kosztéw wizyt lekarskich i badan
diagnostycznych zaleconych lub niezbednych do sporzadzenia Drugiej opinii medycznej. Nie obejmuje réwniez kosztow terapii medycznej,
transportu czy zakwaterowania.

Prawo do $wiadczenia przystuguje, jezeli u Ubezpieczonego rozpoznano chorobe lub uszkodzenie ciata powodujgce trwatg, krytyczna,
nieodwracalng utrate zdrowia tj:

1) Chorobe neuronu ruchowego;

) Ciezkie oparzenia;

) Niewydolno$¢ nerek;

) Nowotwor ztosliwy inwazyjny;
) Operacja zastawek serca;
) Paraliz;

) Przeszczepienie narzadu;
) Stwardnienie rozsiane;
) Spiaczke;

0) Udar moézgu;

1) Utrate mowy;

2) Utrate stuchu;

Utrate wzroku;

14) Zakazenie wirusem HIV.

Zgtaszajac sie do Centrum Pomocy Generali zgtaszajgcy powinien poda¢ nastepujgce dane:

1) imie i nazwisko Ubezpieczonego;

2) adres zamieszkania;

3) numer telefonu do kontaktu zwrotnego.

W przypadku potwierdzenia ochrony ubezpieczeniowej zgtaszajgcy otrzyma przesytke zawierajgcg zestaw formularzy niezbednych do spetnienia
Swiadczenia.

Zgtaszajgcy zobowigzany jest dostarczy¢ do Centrum Pomocy Generali petng dokumentacje medyczng dotyczacg przypadku medycznego,
w zwigzku z ktérym wnioskuje o sporzadzenie Drugiej opinii medycznej dla Ubezpieczonego.

Centrum Pomocy Generali przesyta Drugg opinie medyczng w ciggu 17 dni roboczych liczonych od daty, w ktorej spetniony zostat warunek
okreslony w ust. 5.

W przypadku gdy sporzadzenie Drugiej opinii medycznej nie moze nastgpi¢ w terminie, o ktbrym mowa w ust. 6, Centrum Pomocy Generali
sporzagdzi Druga opinie medyczng w ciggu 14 dni roboczych od dnia, w ktérym, przy zachowaniu nalezytej starannosci, sporzadzenie jej byto
mozliwe.

Centrum Pomocy Generali organizuje telekonsultacje, wideokonsultacje albo wizyte u Lekarza konsultanta, o ktérych mowa w § 5 pkt f, nie
p6zniej niz 2 dni robocze od dnia otrzymania zgtoszenia o checi skorzystania z tej ustugi.

To—=

Postanowienia koncowe

N =

§13

W sprawach nieuregulowanych w OWUD stosuje sie odpowiednio postanowienia OWU.
Niniejsze OWUD zostaty przyjete Uchwatg Zarzgdu Towarzystwa i obowigzujg od 22 stycznia 2026 roku.

Agnieszka Callen Roger Hodgkiss
/%» (el 2‘* /e]u HA, u.jk._
Cztonek Zarzadu Prezes Zarzadu
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