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POSTANOWIENIA DODATKOWE | ODMIENNE OD OGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA EDU
PLUS zatwierdzonych uchwatg nr 05/07/05/2019 Zarzadu InterRisk Towarzystwo Ubezpieczen
Spoétka Akcyjna Vienna Insurance Group z dnia 7 maja 2019 roku.

Dziatajgc na podstawie art. 812 § 8 k.c. InterRisk Towarzystwo Ubezpieczen Spétka Akcyjna Vienna
Insurance Group wskazuje réznice pomiedzy proponowang tre$ciag umowy
a OWU EDU Plus.

Dla potrzeb niniejszej umowy ubezpieczenia wprowadza sie nastepujgce postanowienia
dodatkowe lub odmienne od w/w ogdlnych warunkéw ubezpieczenia:

1. w § 2 zmienia sie pkt. 20):
»20) koszty leczenia — poniesione na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej, niezbedne z medycznego
punktu widzenia i udokumentowane koszty z tytutu:

a) wizyt lekarskich z wytgczeniem wizyt stomatologicznych,

b) zabiegéw ambulatoryjnych,

c) badan zleconych przez lekarza prowadzgcego leczenie,

d) pobytu w szpitalu,

e) operacji, za wyjatkiem operacji plastycznych,

f) zakupu Srodkéw opatrunkowych przepisanych przez lekarza,
g) rehabilitacji zleconej przez lekarza prowadzacego leczenie,
h) zakupu lekow;”

2. § 2 pkt. 49) otrzymuje brzmienie:

,49) Powazna Choroba — wytacznie ponizej wymienione choroby, ktére zostaty zdiagnozowane po raz
pierwszy w trakcie okresu ubezpieczenia: borelioza, nowotwor ztosliwy, paraliz, niewydolnos¢ nerek,
poliomyelitis, utrata wzroku, utrata mowy, utrata stuchu, anemia aplastyczna, stwardnienie rozsiane,
cukrzyca typu |, niewydolno$¢ serca, choroby autoimmunologiczne, zapalenie opon mdzgowo-
rdzeniowych, borelioza, bablowica, toksoplazmoza, wscieklizna. Za Powazng Chorobe uwazia sie
rowniez transplantacje gtéwnych organow;”

3. w § 2 dodaje sie pkt. 96) — 99) w brzmieniu:

,96) bagblowica — choroba zdiagnozowana przez lekarza specjaliste w okresie ubezpieczenia, zgodnie
z rozpoznaniem zakwalifikowanym w Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i probleméw
Zdrowotnych ICD-10 jako kod: B67;

97) borelioza — choroba zdiagnozowana przez lekarza specjaliste w okresie ubezpieczenia, zgodnie z
rozpoznaniem zakwalifikowanym w Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Chordb i problemdow
Zdrowotnych ICD-10 jako kod: A69.2;

98) toksoplazmoza — choroba zdiagnozowana przez lekarza specjaliste w okresie ubezpieczenia,
zgodnie z rozpoznaniem zakwalifikowanym w Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Chordb i
probleméw Zdrowotnych ICD-10 jako kod: B58;
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99) wscieklizna — choroba zdiagnozowana przez lekarza specjaliste w okresie ubezpieczenia, zgodnie
z rozpoznaniem zakwalifikowanym w Miedzynarodowej Statystycznej Klasyfikacji Choréb i probleméw
Zdrowotnych ICD-10 jako kod: A82;”

4. § 4 ust. 1 pkt 1 lit b); § 4 ust. 1 pkt 3 lit b) otrzymuje brzmienie:
,D) koszty nabycia wyrobéw medycznych wydawanych na zlecenie, w tym réwniez zwrot kosztu
zakupu lub naprawy okularéw korekcyjnych lub aparatu stuchowego uszkodzonych podczas
wypadku w czasie zajec lekcyjnych”

5. w § 4 ust. 1) dodaje sie: w pkt. 1 lit. j), w pkt. 3 lit. m), w brzmieniu:
,Smier¢ ubezpieczonego w wyniku NW na terenie placowki oswiatowej.”

6. w § 4 ust. 1) dodaje sie: w pkt. 1 lit. k), w brzmieniu:
,uszkodzenie ciata w wyniku nieszczesliwego wypadku bez uszczerbku na zdrowiu,”

7. §6 pkt. 1) lit. c); § 7 pkt. 1) lit. c); § 9 pkt. 2); otrzymuja brzmienie:
,Koszty nabycia wyrobéw medycznych wydawanych na zlecenie, w tym réwniez zwrot kosztu
zakupu lub naprawy okularéw korekcyjnych lub aparatu stuchowego uszkodzonych podczas
wypadku w czasie zaje¢ lekcyjnych - zwrot udokumentowanych kosztéw do wysokosci 30% sumy
ubezpieczenia okreslonej w umowie ubezpieczenia, pod warunkiem iz:
- s3 niezbedne z medycznego punktu widzenia i udokumentowane kopig zlecenia lekarskiego na
zaopatrzenie w wyroby medyczne bedgce przedmiotami ortopedycznymi oraz Srodki
pomocnicze,
- zostaty poniesione na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w okresie nie dtuzszym niz dwa lata
od daty nieszczesliwego wypadku,
- zwrot kosztéw zakupu lub naprawy okularéw korekcyjnych lub aparatu stuchowego
uszkodzonych podczas nieszczesliwego wypadku, ktéry miat miejsce podczas zajec lekcyjnych.
Zwrot kosztéw zakupu lub naprawy okularéw korekcyjnych lub aparatu stuchowego
uszkodzonych przystuguje do wysokosci 200 zt.”

8. § 6 pkt. 6); § 7 pkt. 6); § 9 pkt. 7); otrzymuja brzmienie:

»W przypadku pogryzienia przez psa, pokasania, ukaszenia/uzadlenia - jednorazowe $wiadczenie
w wysokosci 2% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie ubezpieczenia, pod warunkiem co
najmniej dwudniowego pobytu w szpitalu w wyniku pogryzienia przez psa, pokasania,
ukaszenia/uzadlenia.”

§ 6 pkt. 7); § 7 pkt. 7); § 9 pkt. 12); otrzymuja brzmienie:

»W przypadku wstrzgsnienia moézgu w nastepstwie nieszcze$liwego wypadku - jezeli w wyniku
nieszczesliwego wypadku Ubezpieczony doznat wstrzagsnienia mézgu, w wyniku ktérego konieczny byt
co najmniej dwudniowy pobyt Ubezpieczonego w szpitalu przystuguje jednorazowe swiadczenie w
wysokosci stanowigcej 1% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie ubezpieczenia®
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9. w §6 dodaje sie pkt. 8), w §7 dodaje sie pkt. 8), w §9 dodaje sie pkt. 13), ktéry otrzymuje
brzmienie:

,W przypadku $mierci Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku, ktéry wydarzyt sie na

terenie placéwki oswiatowej i w nastepstwie ktdrego nastgpita smier¢ Ubezpieczonego —

Swiadczenie dodatkowe w wysokos$ci 50% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie ubezpieczenia,

pod warunkiem, iz:

a) nieszczesliwy wypadek wydarzyt sie na terenie placéwki oswiatowe], w ktorej ubezpieczony jest
podopiecznym lub pracownikiem i podczas trwania ochrony ubezpieczeniowej,

b) Smier¢ nastgpita w ciggu szesciu miesiecy od daty nieszczesliwego wypadku,

c) zajscie nieszczesdliwego wypadku zostato udokumentowane zaswiadczeniem dyrektora placowki
oswiatowej.”

10. w §6 dodaje sie pkt. 9), w §7 dodaje sie pkt. 9), ktéry otrzymuje brzmienie:
»W przypadku uszkodzen ciata w nastepstwie nieszczesliwego wypadku, ktére wymagaty
interwencji lekarskiej w placowce medycznej oraz leczenia i co najmniej dwéch wizyt kontrolnych
- Swiadczenie w wysokosci 1% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie ubezpieczenia, a z tytutu
ktdrych nie przystuguje inne $wiadczenie,”

11. § 11 ust. 1 pkt 4) otrzymuje brzmienie:

»4) Opcja Dodatkowa D4 - pobyt w szpitalu w okresie ubezpieczenia w wyniku nieszczesliwego
wypadku — swiadczenie w wysokosci 1% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie ubezpieczenia dla
Opcji Dodatkowej D4, poczawszy od pierwszego dnia pobytu w szpitalu, bedgcego nastepstwem
nieszczesliwego wypadku, ktéry miat miejsce w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, pod
warunkiem pobytu ubezpieczonego w szpitalu trwajgcego minimum 3 dni.

W przypadku ubezpieczonego kontynuujgcego umowe ubezpieczenia na kolejny okres w InterRisk
bedacego réwniez nastepstwem nieszczesliwego wypadku, ktéry wydarzyt sie w trakcie trwania
umowy ubezpieczenia zawartej z InterRisk bezposrednio przed niniejsza umowg ubezpieczenia, pod
warunkiem, ze w poprzedniej umowie zakres ubezpieczenia obejmowat Opcje dodatkowa D4,
( InterRisk odpowiada w takiej sytuacji wytgcznie do takiej wysokosci Swiadczenia, jaka obowigzywata
w poprzedniej umowie).W przypadku kolejnych, nastepujgcych po sobie pobytéow w szpitalu w
zwigzku z tym samym nieszczesliwym wypadkiem $wiadczenie szpitalne przystuguje od pierwszego
dnia pobytu w szpitalu. Swiadczenie z tytutu pobytu w szpitalu w wyniku nieszcze$liwego wypadku
przystuguje maksymalnie za 90 dni pobytu Ubezpieczonego w szpitalu. Gdy wypis ze szpitala nastgpi
po zakonczeniu okresu ubezpieczenia pobyt w szpitalu jest objety odpowiedzialnosScig
Ubezpieczyciela, pod warunkiem, ze przyjecie do szpitala nastgpito w okresie ubezpieczenia;”
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12. § 11 ust. 1 pkt 5) otrzymuje brzmienie:

,»Opcja Dodatkowa D5 — pobyt w szpitalu w okresie ubezpieczenia w wyniku choroby — swiadczenie
w wysokosci 1% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie ubezpieczenia dla Opcji Dodatkowej D5,
za kazdy nastepny dzien pobytu Ubezpieczonego w szpitalu, poczawszy od drugiego dnia pobytu w
szpitalu, w zwigzku z chorobg, ktdora zostata zdiagnozowana w trakcie trwania ochrony
ubezpieczeniowej.

W przypadku ubezpieczonego kontynuujgcego umowe ubezpieczenia na kolejny okres w InterRisk
bedacego rowniez nastepstwem chorobg, ktéra zostata zdiagnozowana w trakcie trwania umowy
ubezpieczenia zawartej z InterRisk bezposrednio przed niniejszag umowg ubezpieczenia, pod
warunkiem, ze w poprzedniej umowie zakres ubezpieczenia obejmowat Opcje dodatkowg D5,
(InterRisk odpowiada w takiej sytuacji wytgcznie do takiej wysokosci swiadczenia z Opcji D-5 jaka
obowigzywata w poprzedniej umowie).

Warunkiem wyptaty $wiadczenia jest réwniez pobyt ubezpieczonego w szpitalu trwajgcy minimum
3 dni.

W przypadku kolejnych, nastepujacych po sobie pobytédw w szpitalu w zwigzku z tg samg choroba
$wiadczenie szpitalne przystuguje od pierwszego dnia pobytu w szpitalu. Swiadczenie z tytutu pobytu
w szpitalu w wyniku choroby przystuguje maksymalnie za 60 dni pobytu w szpitalu. Gdy wypis ze
szpitala nastgpi po zakonczeniu okresu ubezpieczenia pobyt w szpitalu jest objety
odpowiedzialnoscig Ubezpieczyciela, pod warunkiem, ze przyjecie do szpitala nastgpito w okresie
ubezpieczenia.”

13. § 11 pkt. 6) otrzymuje brzmienie:

,»6) Opcja Dodatkowa D6 — Powazne Choroby: w przypadku zdiagnozowania Powaznej
Choroby — $wiadczenie w wysokosci 100% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie
ubezpieczenia dla Opcji Dodatkowej D6, pod warunkiem zdiagnozowania u Ubezpieczonego po
raz pierwszy w okresie trwania ochrony ubezpieczeniowej, nastepujgcego rodzaju Powaznej

Choroby:
1) nowotwor ztosliwy,
2) paraliz,
3) niewydolno$¢ nerek,
4) transplantacja gtéwnych organdéw,
5) poliomyelitis,
6) utrata mowy,
7) utrata stuchu,
8) utrata wzroku,
9) anemia aplastyczna,
10) stwardnienie rozsiane,
11) cukrzyca typu |,
12) niewydolno$¢ serca,
13) choroba autoimmunologiczna,
14) zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych,
15) borelioza,

16) bablowica,
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17) toksoplazmoza,
18) wscieklizna.”

14. § 11 ust. 1 pkt. 10) otrzymuje brzmienie:

,10) Opcja Dodatkowa D10 - koszty leczenia w wyniku nieszczesliwego wypadku — zwrot
udokumentowanych kosztow do wysokosci 40% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie
ubezpieczenia dla Opcji Dodatkowej D10.

W ramach limitu na zwrot kosztéw leczenia zastosowanie ma podlimit na zwrot kosztéw rehabilitacji,
ktéry wynosi 500 zt oraz zwrot kosztéw lekdw, ktdry wynosi 100 zt .Zwrot kosztdw leczenia nastepuje
pod warunkiem, ze koszty leczenia:

a) powstaty w nastepstwie nieszczesliwego wypadku, ktory wydarzyt sie podczas trwania ochrony
ubezpieczeniowej,

b) zostaty poniesione na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej w okresie nie dtuzszym niz 12 miesiecy
od daty nieszczesliwego wypadku

Za koszty leczenia uwaza sie rowniez koszty zakupu lekéw, zaleconych przez lekarza po

nieszczesliwym wypadku, pod warunkiem, iz:

a) Ubezpieczony przebywat w wyniku nieszczesliwego wypadku nieprzerwalnie przez co najmniej
trzy dni w szpitalu,

b) leki zostaly przepisane przez lekarza w karcie informacyjnej leczenia szpitalnego.”

15. W § 13 ust. 8 otrzymuje brzmienie:
,G0Orna granicg odpowiedzialnosci InterRisk jest kwota stanowigca:

1) w przypadku Opcji Podstawowej, Opcji Podstawowej Plus, Opcji Ochrona Plus, Opcji Dodatkowych
(D1-D19) - 100% sumy ubezpieczenia okres$lonej w umowie ubezpieczenia dla w/w Opcji z
zastrzezeniem pkt 2,

2) w przypadku wyptaty swiadczenia za Smieré¢ Ubezpieczonego w wyniku NW na terenie placéwki
oswiatowej, gérna granicg odpowiedzialnosci jest - 150% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie
ubezpieczenia dla Opcji Podstawowej, Opcja Podstawowej Plus, Opcji Ochrona Plus,

3) w przypadku Opcji Progresja - 250% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie ubezpieczenia dla
w/w Opcji,

4) w przypadku Opcji Ochrona - 100% sumy ubezpieczenia okreslonej w umowie ubezpieczenia
ustalonej odrebnie dla kazdego zdarzenia w w/w Opcji.”
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