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UBEZPIECZENIA

Ogolne Warunki Indywidualnej Kontynuacji Grupowego Ubezpieczenia

na Zycie ,,INTER Razem Bezpieczniej”

ROZDZIAL | POSTANOWIENIA OGOLNE
§1

Niniejsze Ogolne Warunki Indywidualnej Kontynuacji Grupowego Ubezpieczenia na Zycie
L,INTER Razem Bezpieczniej”, zwane dalej OWU, stosuje sie w umowach indywidualnego
ubezpieczenia na zycie zawieranych przez Towarzystwo Ubezpieczen INTER-ZYCIE Polska
S.A., zwane dalej ,INTER-ZYCIE Polska”, i bedgcych kontynuacjg grupowego ubezpieczenia
na zycie lub indywidualnej kontynuacji grupowego ubezpieczenia na zycie.

§2
1. INTER-ZYCIE Polska jest zobowigzane do:

1) doreczenia Ubezpieczajgcemu tekstu OWU przed zawarciem umowy
ubezpieczenia;

2) wydania Ubezpieczajacemu polisy ubezpieczeniowej;

3) poinformowania Ubezpieczajacego przed zawarciem umowy ubezpieczenia
0 sposobie i trybie rozpatrywania reklamacji, skarg lub zazalen oraz o organie
wiasciwym do ich rozpatrzenia;

4)  udostepnienia Ubezpieczonemu, Ubezpieczajacemu, osobie wystepujacej
z roszczeniem lub uprawnionemu z umowy ubezpieczenia informacji
i dokumentéw gromadzonych w celu ustalenia odpowiedzialnosci INTER-
ZYCIE Polska lub wysokosci $wiadczenia. Osoby te moga 7adac pisemnego
potwierdzenia przez INTER-ZYCIE Polska udostepnionych informadji, a takze
sporzadzenia na swdj koszt kserokopii dokumentéw i potwierdzenia ich
zgodnosci z oryginatem przez INTER-ZYCIE Polska. Informacje i dokumenty,
o ktérych mowa powyzej, INTER-ZYCIE Polska udostepnia, na zadanie, w postaci
elektronicznej.

2. Ponadto INTER-ZYCIE Polska jest zobowigzane do:

1) przed wyrazeniem przez strony zgody na zmiane warunkéw umowy
ubezpieczenia lub zmiane prawa wiasciwego dla zawartej umowy
ubezpieczenia, INTER-ZYCIE Polska przekazuje Ubezpieczajacemu, na pismie
lub, jezeli Ubezpieczajacy wyrazi na to zgode, na innym trwatym nosniku,
informacje w tym zakresie wraz z okresleniem wptywu tych zmian na warto$¢
Swiadczen przystugujacych z tytutu zawartej umowy;

2) w przypadku, gdy z umowy ubezpieczenia przystuguje $wiadczenie ustalane
na podstawie sumy ubezpieczenia wyrazonej w ustalonej kwocie, INTER-ZYCIE
Polska informuje Ubezpieczajacego na pismie lub, jezeli Ubezpieczajacy wyrazi
na to zgode, na innym trwatym nosniku, o kazdej zmianie w zakresie sumy
ubezpieczenia.

3. Informacje, o ktérych mowa w ust. 2 pkt 1)—2), INTER-ZYCIE Polska moze, za zgoda
Ubezpieczajacego, przekazac rowniez za pomocg Srodkéw komunikadji elektronicznej.
ROZDZIAL Il DEFINICJE
§3
Terminy oraz nazwy uzyte w OWU i w polisie oznaczaja:

1. choroba — zdiagnozowana przez lekarza reakcja organizmu na dziatanie
wewnetrznego lub zewnetrznego czynnika chorobotwaorczego, prowadzaca do
zaburzen czynnosciowych oraz zmian organicznych w tkankach, narzadach lub
catym ustroju;

2. data wymagalnosci sktadki ubezpieczeniowej — okreslona w polisie data,
do ktérej Ubezpieczajacy jest zobowiazany do zapfaty skfadki ubezpieczeniowej;

3. Dziecko — dziecko wiasne lub przysposobione przez Ubezpieczonego lub pasierb
Ubezpieczonego, jezeli nie zyja odpowiednio matka lub ojciec, ktére w dniu zajécia
zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowg nie ukonczyto 25 roku zycia;

4. karencja — okres, uwzgledniany w wyliczeniu wysokosci skiadki ubezpieczeniowej,
w czasie ktérego odpowiedzialnos¢ INTER-ZYCIE Polska ograniczona jest do zdarzen
bedacych wytacznym nastepstwem nieszczesliwego wypadku;
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Macocha — osoba, nie bedaca naturalng matkg Ubezpieczonego lub Wspotmatzonka
Ubezpieczonego, ktéra w dniu zgonu pozostawafa w zwigzku matzeriskim
z naturalnym ojcem Ubezpieczonego lub Wspdtmatzonka Ubezpieczonego lub
wdowa po naturalnym ojcu Ubezpieczonego lub Wspdétmatzonka Ubezpieczonego,
nie bedgca biologiczng matka Ubezpieczonego lub Wspotmatzonka Ubezpieczonego,
o ile nie wstapita ponownie w zwigzek matzenski;

nieszczesliwy wypadek — zdarzenie wywotane przyczyna zewnetrzng, wystepujace
w sposob nagly, niezaleznie od woli Ubezpieczonego, prowadzace do smierci lub
uszkodzenia ciata albo naruszenia funkgji zyciowych Ubezpieczonego;

0Ojczym — osoba, nie bedaca naturalnym ojcem Ubezpieczonego lub Wspétmatzonka
Ubezpieczonego, ktdra w dniu zgonu pozostawata w zwigzku matzenskim z naturalng
matka Ubezpieczonego lub Wspoétmatzonka Ubezpieczonego lub wdowiec po
naturalnej matce Ubezpieczonego lub Wspétmatzonka Ubezpieczonego, nie bedacy
biologicznym ojcem Ubezpieczonego lub Wspdtmatzonka Ubezpieczonego, o ile nie
wstapif ponownie w zwigzek mafzenski;

polisa — dokument ubezpieczenia wystawiony przez INTER-ZYCIE Polska
potwierdzajacy zawarcie umowy ubezpieczenia;

rocznica polisy — kazda kolejna rocznica okreslonej w polisie daty poczatku
ochrony ubezpieczeniowej;

. Rodzic — naturalny ojciec lub matka Ubezpieczonego, a w przypadku przysposobienia

Ubezpieczonego osoba, ktéra dokonata jego przysposobienia, a takze ojczym lub
macocha Ubezpieczonego, o ile nie zyje naturalny ojciec lub matka Ubezpieczonego;

. sktadka ubezpieczeniowa — kwota nalezna INTER-ZYCIE Polska, kt6rg z tytutu

zawartej umowy ubezpieczenia zobowigzany jest opfaca¢ Ubezpieczajacy w zamian
za udzielang Ubezpieczonemu ochrone ubezpieczeniowa, obliczona za czas trwania
odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska;

. suma ubezpieczenia — stanowigca gérng granice odpowiedzialnosci INTER-

ZYCIE Polska, okreslona w polisie kwota, bedgca podstawa do ustalenia wysokosci
$wiadczenia, ktére INTER-ZYCIE Polska zobowigzuje sie wyptaci¢ w przypadku zajécia
zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowg;

. Tabela Wariantéw Ubezpieczenia — Zafacznik nr 1 do niniejszych OWU, w ktdrym

INTER-ZYCIE Polska okresla zakres zdarzen objetych ochrona ubezpieczeniowg
i wysokosci odpowiadajgcych im sum ubezpieczenia;

. Tes¢ — ojciec lub matka Wspdtmatzonka Ubezpieczonego, a w przypadku

przysposobienia Wspotmatzonka Ubezpieczonego osoba, ktéra dokonata jego
przysposobienia, a takze ojczym lub macocha Wspatmatzonka Ubezpieczonego,
o ile nie zyje naturalny ojciec lub matka Wspétmatzonka Ubezpieczoneqo;

. trwaty uszczerbek na zdrowiu — trwate, nierokujgce poprawy uszkodzenie danego

narzadu, organu lub ukfadu, polegajace na: fizycznej utracie tego narzadu, organu
lub ukfadu, lub uposledzeniu jego funkcji; obejmuje wytgcznie przypadki wskazane
w ,Tabeli oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego”
stanowigcej Zatacznik nr 2 do niniejszych OWU i stosowanej w INTER-ZYCIE
Polska do oceny stopnia uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w nastepstwie
nieszczesliwego wypadku;

. Ubezpieczajacy — osoba fizyczna zawierajgca umowe ubezpieczenia i zobowigzana

do opfacania sktadki ubezpieczeniowej;

. Ubezpieczony — osoba fizyczna, ktdrej zycie i zdrowie sg przedmiotem

ubezpieczenia; na potrzeby niniejszych OWU przyjmuje sie, ze Ubezpieczony jest
jednocze$nie Ubezpieczajacym;

. umowa ubezpieczenia — umowa zawarta na pisemny wniosek o ubezpieczenie

zlozony przez Ubezpieczajacego na podstawie niniejszych OWU, w ktdrej INTER-ZYCIE
Polska zobowigzuje sie do spefnienia okreslonego Swiadczenia w przypadku zajscia
przewidzianego w umowie ubezpieczenia zdarzenia, a Ubezpieczajacy zobowigzuje
sie do zaptacenia sktadki ubezpieczeniowej;



20.

21.

22.

23.

24.

Uposazony — osoba fizyczna, osoba prawna lub jednostka organizacyjna niebedaca
osobg prawna, ale ktdrej ustawa przyznaje zdolnos¢ prawng, wskazana przez
Ubezpieczajacego jako uprawniona do otrzymania sumy ubezpieczenia w razie
Smierci Ubezpieczonego. Ubezpieczajacy moze wskazac jedng lub wiecej osob
uprawnionych do otrzymania sumy ubezpieczenia w razie $mierci Ubezpieczonego;

urodzenie dziecka — urodzenie sie zywego dziecka Ubezpieczonemu, bedgcemu
biologicznym rodzicem, potwierdzone urzedowym aktem urodzenia; za urodzenie
sie zywego dziecka uznaje sie urodzenie, w ktérym dziecko pozostawato przy
zyciu co najmniej 24 godziny od chwili narodzin, albo przysposobienie dziecka
przez Ubezpieczonego potwierdzone aktem urodzenia, w ktérym przysposabiajacy
wymieniony jest jako rodzic dziecka lub prawomocnym orzeczeniem sadu
opiekunczego stwierdzajacym przysposobienie;

urodzenie martwego dziecka — urodzenie sie martwego dziecka Ubezpieczonemu,
bedacemu biologicznym rodzicem, po uptywie 22 tygodnia trwania ciazy,
potwierdzone urzedowym aktem urodzenia z odpowiednig adnotacjg o martwym
urodzeniu; za urodzenie martwego dziecka uznaje sie urodzenie, w ktérym dziecko
pozostawato przy zyciu nie dfuzej niz 24 godziny od chwili urodzenia, zmarto
w trakcie porodu lub urodzito sie martwe;

wniosek o ubezpieczenie — formularz INTER-ZYCIE Polska, na ktérym
Ubezpieczajacy (osoba fizyczna) wyraza wole objecia jej ochrong ubezpieczeniowa;

Wspétmatzonek — osoba pozostajaca, w dniu zajscia zdarzenia ubezpieczeniowego,
z Ubezpieczonym w zwigzku matzeriskim;

Wspétubezpieczony — wspétmatzonek, dziecko, rodzic lub tesc.

ROZDZIAL Il UMOWA UBEZPIECZENIA

§4

W celu zawarcia umowy ubezpieczenia Ubezpieczajacy skfada w INTER-ZYCIE Polska
whniosek o ubezpieczenie.

Umowe ubezpieczenia moze zawrze¢ osoba, ktéra byfa objeta ochrong
ubezpieczeniowa w ramach umowy grupowego ubezpieczenia na zycie przez okres
minimum 6 miesiecy (zalicza sie okres ubezpieczenia u poprzedniego ubezpieczyciela)
lub w ramach indywidualnej kontynuacji grupowego ubezpieczenia na zycie, zawartej
w INTER-ZYCIE Polska.

Jezeli Ubezpieczajacy, w okresie 3 miesiecy liczac od daty korica ochrony
ubezpieczeniowej z tytutu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie
lub indywidualnej kontynuacji grupowego ubezpieczenia na zycie, zawartej
w INTER-ZYCIE Polska, nie zlozy w INTER-ZYCIE Polska wniosku o ubezpieczenie
i nie opfaci sktadki ubezpieczeniowej lub jej pierwszej raty, to traci on prawo do
zawarcia umowy ubezpieczenia.

Ubezpieczajacy moze zfozy¢ wniosek o zawarcie umowy ubezpieczenia, o ktorym
mowa w ust. 1 w okresie poprzedzajacym wystapienie z ubezpieczenia grupowego
na zycie lub w okresie trwania umowy indywidualnej kontynuacji grupowego
ubezpieczenia na zycie, zawartej w INTER-ZYCIE Polska, jednak nie wczesniej niz
30 dni przed datg jego wystapienia lub zakofczenia umowy indywidualnej
kontynuadji grupowego ubezpieczenia na zycie.

Umowa ubezpieczenia zawierana jest po wplywie do INTER-ZYCIE Polska kompletnego
whniosku o zawarcie umowy ubezpieczenia i opfaceniu skfadki ubezpieczeniowej lub
jej pierwszej raty w wysokosci ustalonej przez INTER-ZYCIE Polska, nie wcze$niej niz
od pierwszego dnia miesigca nastepujacego po miesigcu, w ktdrym Ubezpieczony
wystapit z ubezpieczenia grupowego na zycie lub zakorczyfa sie umowa indywidualnej
kontynuadji grupowego ubezpieczenia na zycie oraz nie wczesniej niz od pierwszego
dnia miesigca nastepujacego po miesigcu w ktdrym zostafa optacona sktadka
ubezpieczeniowa lub jej pierwsza rata, z zastrzezeniem ust. 10.

Potwierdzeniem zawarcia umowy ubezpieczenia jest polisa wystawiona przez
INTER-ZYCIE Polska.

Umowe ubezpieczenia uwaza sie za zawartg z chwila doreczenia Ubezpieczajgcemu polisy.
Umowa ubezpieczenia zawierana jest na okres 1 roku.

Umowa ubezpieczenia zostaje przediuzona, na kolejny roczny okres, o ile zadna ze
stron nie postanowi inaczej. Oswiadczenie wyrazajace wole nieprzedfuzania umowy
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na kolejny okres powinno byc ztozone na pismie do wiadomosci drugiej strony na
30 dni przed rocznica polisy.

10. W przypadku nie opfacenia pierwszej skfadki w wysokosci ustalonej przez INTER-
ZYCIE Polska, w terminie 30 dni od dnia wptywu do INTER-ZYCIE Polska wniosku
0 ubezpieczenie, nie dochodzi do zawarcia umowy ubezpieczenia. W takim wypadku
wniosek o zawarcie umowy ubezpieczenia uznaje sie za bezskuteczny.

11. INTER-ZYCIE Polska moze zazada¢ od Ubezpieczajgcego/Ubezpieczonego
dodatkowych informacji badz dokumentéw koniecznych do oceny ryzyka.

12. INTER-ZYCIE Polska ma prawo odméwi¢ zawarcia umowy ubezpieczenia lub
zaproponowac zawarcie umowy na warunkach innych niz okreslone we wniosku
0 zawarcie umowy ubezpieczenia.

13. Wszelkie zmiany w umowie ubezpieczenia ustalane s3 w drodze negocjacji
i wymagajg, pod rygorem niewaznosci, pisemnej akceptacji obydwu stron umowy.

14. Wszelkie zmiany w umowie moga by¢ dokonywane wytacznie w rocznice polisy.

15. INTER-ZYCIE Polska potwierdza wprowadzenie zmian w umowie ubezpieczenia
przez wystawienie polisy lub aneksu do polisy.

ROZDZIAL IV PRZEDMIOT | ZAKRES UBEZPIECZENIA
§5

1. Przedmiotem ubezpieczenia, w mysl OWU, jest zycie i zdrowie Ubezpieczonego
oraz zycie Wspotubezpieczonych.

2. Zdarzeniem objetym ochrong ubezpieczeniowg, w mysl OWU, jest:
1) $mier¢ Ubezpieczonego;
2)  $mierc¢ Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku;
3) osierocenie Dziecka;

4) trwaly uszczerbek na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego
wypadku;

5) urodzenie Dziecka;
6) urodzenie martwego Dziecka;
7)  $mier¢ Wspdtmatzonka;

8)  smier¢ Dziecka;

=)

) Smier¢ Rodzica lub Tecia;
pod warunkiem, ze zdarzenie wystapito w okresie udzielania ochrony
ubezpieczeniowej przez INTER-ZYCIE Polska.

ROZDZIAt V POCZATEK | KONIEC ODPOWIEDZIALNOSCI
§6

1. Odpowiedzialno$¢ INTER-ZYCIE Polska w stosunku do Ubezpieczonego rozpoczyna
sie od dnia wskazanego w polisie jako poczatek ochrony ubezpieczeniowej, nie
wezesniej jednak niz od nastepnego dnia po dniu zawarcia umowy i opfaceniu
sktadki ubezpieczeniowej lub jej pierwszej raty.

2. Odpowiedzialnos¢ INTER-ZYCIE Polska w stosunku do Ubezpieczonego koficzy sie
z dniem zajscia jednego z nastepujacych zdarzen:

) $mierci Ubezpieczonego;

2) ostatniego dnia okresu, za ktory zostata przekazana ostatnia skfadka,
7 zastrzezeniem § 22 ust. 5;

3) uptywu okresu wypowiedzenia umowy ubezpieczenia, zgodnie
Z postanowieniami § 22;

4)  uptywu okresu trwania umowy, ze skutkiem na jej ostatni dzien, w przypadku,
gdy umowa ubezpieczenia nie zostata przedfuzona na kolejny okres.

ROZDZIAL VI SUMA UBEZPIECZENIA
§7
1. Suma ubezpieczenia z tytutu zdarzen objetych ochrong ubezpieczeniowq wskazana

jest w polisie.
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Suma ubezpieczenia stanowi podstawe do ustalenia Swiadcze z umowy
ubezpieczenia.

Wyboru sumy ubezpieczenia dla kazdego zdarzenia objetego ochrong
ubezpieczeniowg dokonuje Ubezpieczajacy we wniosku o ubezpieczenie, poprzez
wybranie jednego z dostepnych wariantéw ubezpieczenia, zgodnie z Tabelg
Wariantow Ubezpieczenia (Zatgcznik nr 1 do niniejszych OWU).

ROZDZIAL VII SKtADKA UBEZPIECZENIOWA

§8

Skiadka ubezpieczeniowa nalezna z tytutu umowy ubezpieczenia jest ustalana na
podstawie taryfy obowigzujgcej w INTER-ZYCIE Polska na dzien zawarcia umowy
ubezpieczenia.

Sktadka ubezpieczeniowa nalezna z tytutu umowy ubezpieczenia jest ustalana
z uwzglednieniem: zakresu zdarzer objetych ochrong ubezpieczeniowa
i odpowiadajacych im sum ubezpieczenia oraz wieku.

Wysokosci skiadek ubezpieczeniowych dla kazdego ze zdarzen objetych ochrong
ubezpieczeniowa wskazane sg w polisie.

Skiadka ubezpieczeniowa moze by¢ opfacana miesiecznie, kwartalnie, potrocznie
lub rocznie. Wyboru czestotliwosci ptatnosci skfadki dokonuje Ubezpieczajacy we
whniosku o ubezpieczenie.

Czestotliwos¢ opfacania sktadki, wysokos¢ oraz termin przekazywania skifadek
wskazane sg w polisie potwierdzajacej zawarcie umowy ubezpieczenia.

Skiadka ubezpieczeniowa jest ptatna z géry w petnej wymaganej kwocie.

Skiadka ubezpieczeniowa optacana jest przelewem na rachunek bankowy wskazany
przez INTER-ZYCIE Polska.

Za date optacenia skfadki ubezpieczeniowej uznaje sie date jej wptywu na rachunek
INTER-ZYCIE Polska w naleznej wysokosci.

W przypadku powstania zalegtosci w optacaniu skiadki ubezpieczeniowej lub jej raty,
diuzszej niz 7 dni, INTER-ZYCIE Polska wzywa Ubezpieczajacego do uzupetnienia
zalegtosci wyznaczajac w wezwaniu 7—dniowy dodatkowy termin oraz informujac
o skutkach nieoptacenia skfadki, okreslonych w § 22 ust. 5.

. W przypadku zalegtosci w opfacaniu sktadek wptacane przez Ubezpieczajgcego

kwoty przeznaczane sg w pierwszej kolejnosci na pierwszg zalegta skfadke.

. Skiadke oblicza sie za czas trwania odpowiedzialnoéci ubezpieczyciela. W przypadku

wygasniecia stosunku ubezpieczenia przed uptywem okresu na jaki zostata zawarta
umowa, Ubezpieczajacemu przystuguje zwrot skfadki za okres niewykorzystanej
ochrony ubezpieczeniowej.

ROZDZIAL VIIl UPRAWNIENI DO SWIADCZENIA
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§9

Prawo do swiadczenia z tytutu smierci Ubezpieczonego przystuguje Uposazonemu,
z zastrzezeniem § 20 ust. 5.

Ubezpieczajacy moze wskaza¢ Uposazonych zaréwno przed zawarciem umowy
ubezpieczenia, jak réwniez w kazdym czasie jej obowiazywania.

Ubezpieczajacy ma prawo w kazdym czasie zmieni¢ Uposazonych.

Jezeli Ubezpieczajacy wskazat kilku Uposazonych, a niektérzy z nich zmarli przed
$miercig Ubezpieczonego lub utracili prawo do $wiadczenia, wowczas przypadajaca
im cze$¢ Swiadczenia z tytutu $mierci Ubezpieczonego zostanie rozdzielona
proporcjonalnie pomiedzy pozostatych Uposazonych.

Jezeli Ubezpieczajacy nie wskazat Uposazonych lub wszyscy Uposazeni zmarli
przed $miercig Ubezpieczonego albo utracili prawo do $wiadczenia, wéwczas
Swiadczenie przystuguje cztonkom rodziny Ubezpieczonego w nastepujacej kolejnosci
pierwszenstwa:

1) malzonek w catosci;
2)  dzieci w czedciach rownych;
3) rodzice w czesciach rownych;

4) inni ustawowi spadkobiercy Ubezpieczonego w czesciach rownych.

ROZDZIAt IX SMIERC UBEZPIECZONEGO
§10
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje smier¢ Ubezpieczonego, ktéra nastapifa w okresie
odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska.

3. Prawo do swiadczenia z tytutu Smierci Ubezpieczonego przystuguje Uposazonemu.

4. W przypadku $mierci Ubezpieczonego, INTER-ZYCIE Polska wyptaci Uposazonym
$wiadczenie, z zastrzezeniem § 20 ust. 1 ust. 5, w wysokosci sumy ubezpieczenia na
wypadek $mierci Ubezpieczonego, okreslonej w umowie ubezpieczenia potwierdzonej
polisg.

ROZDZIAL X SMIERC UBEZPIECZONEGO W WYNIKU
NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

§11
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje $mier¢ Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego
wypadku, ktéra nastapita w okresie odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska.

3. Za $mier¢ Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku uznaje sie $mier¢
Ubezpieczonego, ktérej bezposrednia i wytgczng przyczyng byt nieszczesliwy
wypadek, ktory zdarzyt sie w okresie udzielania ochrony ubezpieczeniowe] przez
INTER-ZYCIE Polska.

4. Prawo do $wiadczenia z tytutu $mierci Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego
wypadku przystuguje o ile z medycznego punktu widzenia istnieje zwigzek
przyczynowo-skutkowy pomiedzy $miercig Ubezpieczonego a nieszczesliwym
wypadkiem.

5. Prawo do $wiadczenia z tytutu Smierci Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego
wypadku przystuguje Uposazonemu.

6. W przypadku smierci Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku, INTER-
ZYCIE Polska wyplaci Uposazonemu $wiadczenie, z zastrzezeniem § 20 ust. 1, 2,
3iust. 5, w wysokosci sumy ubezpieczenia na wypadek $mierci Ubezpieczonego
w wyniku nieszczesliwego wypadku, okreslonej w umowie ubezpieczenia
potwierdzonej polisa.

ROZDZIAt X1 OSIEROCENIE DZIECKA
§12
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje smier¢ Ubezpieczonego, ktéra nastapifa w okresie
odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska.

3. Prawo do swiadczenia z tytufu osierocenia Dziecka przystuguje kazdemu Dziecku
Ubezpieczonego.

4. W przypadku $mierci Ubezpieczonego, INTER-ZYCIE Polska wyptaci kazdemu Dziecku
Ubezpieczonego $wiadczenie, z zastrzezeniem § 20 ust. 1 i ust. 5, w wysokosci sumy
ubezpieczenia na wypadek osierocenia Dziecka, okreslonej w umowie ubezpieczenia
potwierdzonej polisa.

ROZDZIAL XIl TRWALY USZCZERBEK NA ZDROWIU UBEZPIECZONE-
GO W WYNIKU NIESZCZESLIWEGO WYPADKU

§13
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje powstanie u Ubezpieczonego trwalego uszczerbku
na zdrowiu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku powstatego w okresie
odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska.

3. INTER-ZYCIE Polska wyplaca $wiadczenie, z zastrzezeniem § 20 ust. 2 i ust. 3,
w przypadku powstania u Ubezpieczonego trwatego uszczerbku na zdrowiu
w nastepstwie nieszczesliwego wypadku w wysokosci 1% sumy ubezpieczenia na
wypadek trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego
wypadku, okreslonej w umowie ubezpieczenia potwierdzonej polisg, za kazdy 1%
orzeczonego trwatego uszczerbku na zdrowiu.



Prawo do $wiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
w wyniku nieszczesliwego wypadku przystuguje o ile, z medycznego punktu
widzenia, istnieje zwigzek przyczynowo—skutkowy pomiedzy trwatym uszczerbkiem
na zdrowiu Ubezpieczonego a nieszczesliwym wypadkiem.

Prawo do $wiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
w wyniku nieszczesliwego wypadku przystuguje maksymalnie za 100% trwatego
uszczerbku na zdrowiu spowodowanego jednym nieszczesliwym wypadkiem.

Po zgfoszeniu roszczenia INTER-ZYCIE Polska ma prawo skierowa¢ Ubezpieczonego
na dodatkowe badania lekarskie lub konsultacje lekarskg do lekarza orzecznika
wskazanego przez INTER-ZYCIE Polska. INTER-ZYCIE Polska pokrywa koszty zleconych
przez siebie badan i/lub konsultacji lekarskich.

INTER-ZYCIE Polska decyduje o uznaniu roszczenia z tytutu trwatego uszczerbku
na zdrowiu Ubezpieczonego oraz okresla procentowy stopien uszczerbku na
zdrowiu na podstawie dokumentéw, o ktérych mowa w § 19 ust. 1 pkt 3), oraz
dodatkowych badan i opinii lekarskich lekarza orzecznika, o ktorych mowa w ust.
6, 0 ile Ubezpieczony zosta skierowany przez INTER-ZYCIE Polska na dodatkowe
badania i/lub konsultacje lekarskie.

Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego
INTER-ZYCIE Polska stosuje ,Tabele oceny procentowej trwatego uszczerbku na
zdrowiu Ubezpieczonego”, stanowigcg Zatgcznik nr 2 do niniejszych OWU.

Stopien (procent) trwafego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego ustalany jest po
zakoriczeniu procesu leczenia usprawniajacego i okresu rehabilitacji, nie pozniej niz
po uptywie 3 lat od daty zaistnienia nieszczesliwego wypadku.

. W przypadku, gdy w wyniku nieszczesliwego wypadku doszto do uszkodzenia

narzadu, ukfadu lub organu, ktdry przed datg zaistnienia nieszczesliwego wypadku
byt juz uposledzony wskutek samoistnej choroby albo przebytego urazu, a ma to
wplyw na ustalenie aktualnego stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu,
stopien (procent) trwafego uszczerbku na zdrowiu zostanie ustalony na podstawie
analizy jako réznica stanu danego narzadu, ukfadu lub organu przed nieszczesliwym
wypadkiem, a jego stanem po zaistnieniu nieszczesliwego wypadku.

. Przy ustalaniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu INTER-ZYCIE Polska

nie uwzglednia rodzaju pracy ani czynno$ci wykonywanych przez Ubezpieczonego.

. Po ustaleniu stopnia (procentu) trwatego uszczerbku na zdrowiu pézniejsza zmiana,

zaréwno w przypadku polepszenia, jak i pogorszenia, nie dajg podstawy do zmiany
wysokosci Swiadczenia.

. Prawo do $wiadczenia z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego

w wyniku nieszczedliwego wypadku przystuguje Ubezpieczonemu.

ROZDZIAtL XIIl URODZENIE DZIECKA

§14
Przedmiotem ubezpieczenia jest urodzenie sie Dziecka Ubezpieczonemu.

Zakres ubezpieczenia obejmuje urodzenie Dziecka Ubezpieczonemu w okresie
odpowiedzialnoci INTER-ZYCIE Polska.

Prawo do swiadczenia z tytutu urodzenia Dziecka przystuguje Ubezpieczonemu.

W przypadku urodzenia Dziecka, INTER-ZYCIE Polska wyptaci Ubezpieczonemu
Swiadczenie w wysoko$ci sumy ubezpieczenia na wypadek urodzenia Dziecka,
okreslonej w umowie ubezpieczenia potwierdzonej polisa.

ROZDZIAL XIV URODZENIE MARTWEGO DZIECKA

§15
Przedmiotem ubezpieczenia jest urodzenie sie martwego Dziecka Ubezpieczonemu.

Zakres ubezpieczenia obejmuje urodzenie martwego Dziecka Ubezpieczonemu
w okresie odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska.

Prawo do swiadczenia z tytutu urodzenia martwego Dziecka przystuguje
Ubezpieczonemu.

W przypadku urodzenia martwego Dziecka, INTER-ZYCIE Polska wypfaci
Ubezpieczonemu $wiadczenie w wysoko$ci sumy ubezpieczenia na wypadek urodzenia
martwego Dziecka, okreslonej w umowie ubezpieczenia potwierdzonej polisa.

ROZDZIAt XV SMIERC WSPOtMALZONKA
§16
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Wspotmatzonka Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje $mier¢ Wspétmatzonka Ubezpieczonego, ktdra
nastapita w okresie odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska.

3. Prawo do swiadczenia z tytutu Smierci Wspdtmatzonka przystuguje Ubezpieczonemu.
4. W przypadku $mierc Wspotmatzonka, INTER-ZYCIE Polska wyptaci Ubezpieczonemu
Swiadczenie, z zastrzezeniem § 20 ust. 4 i ust. 5, w wysoko$ci sumy ubezpieczenia
na wypadek $mierci Wspétmatzonka Ubezpieczonego, okreslonej w umowie
ubezpieczenia potwierdzonej polisa.
ROZDZIAL XVI SMIERC DZIECKA
§17

1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Dziecka Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje $mier¢ Dziecka Ubezpieczonego, ktéra nastapita
w okresie odpowiedzialnoci INTER-ZYCIE Polska.

3. Prawo do swiadczenia z tytutu $mierci Dziecka przystuguje Ubezpieczonemu.

4. W przypadku $mierci Dziecka, INTER-ZYCIE Polska wyptaci Ubezpieczonemu
$wiadczenie, z zastrzezeniem § 20 ust. 4 i ust. 5, w wysokosci sumy ubezpieczenia
na wypadek $mierci Dziecka Ubezpieczonego, okreslonej w umowie ubezpieczenia
i potwierdzonej polisa.

ROZDZIAL XVII SMIERC RODZICA LUB TESCIA

§18
1. Przedmiotem ubezpieczenia jest zycie Rodzica lub Tescia Ubezpieczonego.

2. Zakres ubezpieczenia obejmuje smier¢ Rodzica lub Tescia Ubezpieczonego, ktéra
nastapifa w okresie odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska.

3. Prawo do Swiadczenia z tytutu smierci Rodzica lub Tescia przystuguje Ubezpieczonemu.

4. W przypadku $mierci Rodzica lub Tescia, INTER-ZYCIE Polska wyplaci Ubezpieczonemu
Swiadczenie, z zastrzezeniem § 20 ust. 4 i ust. 5, w wysoko$ci sumy ubezpieczenia
na wypadek $mierci Rodzica lub Teécia Ubezpieczonego, okreslonej w umowie
ubezpieczenia potwierdzonej polisa.

ROZDZIAL XVIIl WYPLATA SWIADCZENIA

§19

1. Ubezpieczony lub osoba uprawniona z umowy ubezpieczenia zgtasza do INTER-ZYCIE
Polska zawiadomienie o wystapieniu zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowa
sktadajace sie z pisemnego zgtoszenia roszczenia i innych dokumentéw niezbednych
do rozpatrzenia roszczenia zgodnie z pkt 1) — 8) oraz ust. 2:

1) w przypadku smierci Ubezpieczonego i osierocenia Dziecka:
a)  odpisu aktu zgonu Ubezpieczonego;

b) karty zgonu albo innego dokumentu stwierdzajgcego przyczyne $mierdi,
wystawionego przez odnosne wiadze lub lekarza;

o urzedowego dokumentu potwierdzajacego tozsamosc¢ uprawnionego
do $wiadczenia;

2)  w przypadku $mierci Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku:
a) odpisu aktu zgonu Ubezpieczonego;

b)  karty zgonu albo innego dokumentu stwierdzajacego przyczyne smierdi,
wystawionego przez odnosne wiadze lub lekarza;

o dokumentacji potwierdzajacej okolicznosci nieszczesliwego wypadku;

d) notatki policyjnej, postanowienia prokuratury, sadu, jesli braty udziat
w wyjasnianiu okolicznosci zdarzenia;

e) urzedowego dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢ uprawnionego
do $wiadczenia;
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w przypadku trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego w wyniku
nieszczesliwego wypadku:

a) dokumentacji medycznej potwierdzajacej trwaty uszczerbek na zdrowiu
w wyniku nieszczesliwego wypadku oraz przebieg procesu leczenia;

b) dokumentacji potwierdzajacej date, miejsce, opis i okolicznosci
nieszczesliwego wypadku;

o notatki policyjnej, postanowienia prokuratury, sadu, jedli braty udziat
w wyjasnianiu okolicznosci zdarzenia;

d) zaswiadczenia o zakonczeniu leczenia;
w przypadku urodzenia Dziecka:
a) odpisu aktu urodzenia Dziecka;

b) prawomocnego orzeczenia sadu opiekunczego stwierdzajgce
przysposobienie —w przypadku przysposobienia;

o urzedowego dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢ uprawnionego
do $wiadczenia;
w przypadku urodzenia martwego Dziecka:

a) odpisu aktu urodzenia Dziecka z odpowiednig adnotacjg o martwym
urodzeniu oraz dokumentacji medycznej potwierdzajacej urodzenie
martwego Dziecka;

b) urzedowego dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢ uprawnionego
do $wiadczenia;

w przypadku $mierci Wspétmatzonka:
a)  odpisu aktu zgonu Wspéimatzonka;

b) karty zgonu albo innego dokumentu stwierdzajacego przyczyne smierci
Wspdtmatzonka, wystawionego przez odnosne wiadze lub lekarza;

o odpisu aktu matzenstwa Ubezpieczonego i Wspdtmatzonka
potwierdzajacego pozostawanie w zwigzku matzefiskim w dniu zdarzenia
objetego ochrong ubezpieczeniows;

w przypadku smierci Dziecka:
a)  odpisu aktu zgonu Dziecka;

b) karty zgonu albo innego dokumentu stwierdzajacego przyczyne $mierdi,
wystawionego przez odno$ne wiadze lub lekarza;

o urzedowego dokumentu potwierdzajgcego tozsamos¢ uprawnionego
do $wiadczenia;

d) prawomocnego orzeczenia sadu opiekuficzego stwierdzajace
przysposobienie — w przypadku przysposobienia;

w przypadku smierci Rodzica lub Tedcia:

a) urzedowego dokumentu potwierdzajacego tozsamos¢ uprawnionego
do $wiadczenia;

b) odpisu aktu zgonu Rodzica lub Tedcia;

0 odpisu aktu mafzenstwa Ubezpieczonego i Wspotmatzonka
potwierdzajacego pozostawanie w zwigzku matzeriskim w dniu zdarzenia
objetego ochrong ubezpieczeniowa — w przypadku $mierci Tescia;

d) odpisu aktu mafzenstwa Rodzica i Ojczyma lub Macochy Ubezpieczonego
potwierdzajacego fakt pozostawania w zwigzku matzefiskim w dniu
zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowg — w przypadku $mierci
Ojczyma lub Macochy Ubezpieczonego;

e) odpisu aktu mafzenstwa Tescia i Ojczyma lub Macochy Wspdtmatzonka
potwierdzajacego fakt pozostawania w zwigzku matzenskim w dniu
zdarzenia objetego ochrong ubezpieczeniowa — w przypadku $mierci
Ojczyma lub Macochy Wspétmatzonka Ubezpieczonego;

) odpisu aktu zgonu Wspdtmatzonka oraz o$wiadczenia o nie wstapieniu
ponownie w zwigzek matzenski - w przypadku zgonu Tescia po zgonie
Wspdtmatzonka.

2. Po otrzymaniu zawiadomienia o wystapieniu zdarzenia objetego ochrong
ubezpieczeniowa, w terminie 7 dni od dnia otrzymania tego zawiadomienia, INTER-
ZYCIE Polska informuje o tym Ubezpieczajacego lub Ubezpieczonego, jezeli nie sg
oni osobami wystepujacymi z tym zawiadomieniem, oraz podejmuje postepowanie
dotyczace ustalenia stanu faktycznego zdarzenia, zasadnosci zgtoszonych roszczen
i wysokosci $wiadczenia, a takze informuje osobe wystepujaca z roszczeniem, na
pismie lub w inny sposob, na ktéry osoba ta wyrazita zgode, jakie dokumenty
s potrzebne do ustalenia odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska lub wysokosci
$wiadczenia, jezeli jest to niezbedne do dalszego prowadzenia postepowania.

3. INTER-ZYCIE Polska wyplaca $wiadczenie lub jego bezsporng czes¢ w terminie 30 dni
od dnia otrzymania zawiadomienia o zdarzeniu objetym odpowiedzialnoscig INTER-
ZYCIE Polska. Gdyby wyjasnienie w powyzszym terminie okolicznosci koniecznych do
ustalenia badz odpowiedzialnoéci INTER-ZYCIE Polska, badz wysokosci $wiadczenia
okazato sie niemozliwe, swiadczenie wypfacane jest w ciagu 14 dni od dnia, w ktorym
przy zachowaniu nalezytej starannosci wyjasnienie tych okolicznosci byto mozliwe.

4. Jezeliw terminach okreslonych w niniejszych OWU INTER-ZYCIE Polska nie wyptaci
Swiadczenia, zawiadamia na pismie osobe zglaszajgcg roszczenie o przyczynach
niemoznosci zaspokojenia jej roszczen w catosci lub w czesci, a takze wypfaca
bezsporng czes¢ swiadczenia. Jezeli swiadczenie nie przystuguje lub przystuguje
w innej wysokosci niz okreslona w zgloszonym roszczeniu, INTER-ZYCIE Polska
informuje o tym na pismie osobe wystepujacg z roszczeniem wskazujac na
okolicznosci oraz na podstawe prawng uzasadniajgce catkowitg lub czesciowa
odmowe wyplaty swiadczenia. Informacja ta zawiera pouczenie 0 mozliwosci
dochodzenia roszczen na drodze sadowe.

5. Dokumenty niezbedne do wyptaty swiadczenia, o ktérych mowa w ust. 1, powinny
by¢ dostarczone w oryginatach, odpisach lub kopiach potwierdzonych za zgodnos¢
z oryginatem przez instytucje lub organ wydajacy dany dokument, notariusza albo
przez osobe reprezentujaca INTER-ZYCIE Polska.

6. INTER-ZYCIE Polska na podstawie dokumentdw, o ktérych mowa w ust. 1, decyduje
0 zasadnosdi roszczenia.

7. Wszelkie koszty zwiazane z wypfata $wiadczen pokrywane sa przez INTER-ZYCIE Polska.

8. W przedmiocie opodatkowania Swiadczen zastosowanie majg obowiazujace przepisy
prawa podatkowego.

ROZDZIAL XIX WYLACZENIA | OGRANICZENIA ODPOWIEDZIALNOSCI
§20

1. INTER-ZYCIE Polska nie ponosi odpowiedzialnosci z tytufu $mierci Ubezpieczonego
oraz z tytutu osierocenia Dziecka, w przypadku, gdy smier¢ Ubezpieczonego zostafa
spowodowana lub miafa miejsce w bezposrednim nastepstwie:

1) popetnienia lub usitowania popetnienia samobéjstwa przez Ubezpieczonego
w okresie 2 lat od zawarcia umowy ubezpieczenia;

2) dziatan wojennych, stanu wojennego, aktow terroru lub czynnego udziatu
Ubezpieczonego w aktach przemocy, zamieszkach lub masowych rozruchach
spofecznych;

3) popetnienia lub usitowania popetnienia przez Ubezpieczonego czynu
spetniajgcego ustawowe znamiona umyslnego przestepstwa.

2. INTER-ZYCIE Polska nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu $mierci Ubezpieczonego
w wyniku nieszczesliwego wypadku oraz z tytutu trwatego uszczerbku na zdrowiu
Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku, ktéry zostat spowodowany
lub miat miejsce w bezposrednim nastepstwie:

1) dzialan wojennych, stanu wojennego, aktéw terroru lub czynnego udziatu
Ubezpieczonego w aktach przemocy, zamieszkach lub masowych, rozruchach
spotecznych;

2) popetnienia lub usifowania popetnienia przez Ubezpieczonego czynu
spetniajgcego ustawowe znamiona umysinego przestepstwa;

3) prowadzenia przez Ubezpieczonego pojazdu lgdowego, powietrznego lub
wodnego bez wymaganych uprawnien lub prowadzenia pojazdéw nie
dopuszczonych do ruchu zgodnie z obowigzujgcymi przepisami prawa;



4)  zatrucia lub pozostawania Ubezpieczonego w stanie po spozyciu alkoholu
albo w stanie nietrzezwosci w rozumieniu ustawy o wychowaniu w trzezwosci
i przeciwdziataniu alkoholizmowi, pod wptywem srodkéw odurzajacych,
substandji psychotropowych lub $rodkow zastepczych w rozumieniu przepisow
0 przeciwdziataniu narkomanii, z wyjatkiem lekéw przepisanych przez lekarza
i zazytych w sposéb przez niego zalecony;

5)  zatruda spowodowanego zaréwno diugotrwalym jak i jednorazowym spozyciem przez
Ubezpieczonego: alkoholu, narkotykéw lub innych $rodkéw o podobnym dziataniu.

6) zdarzenia zwigzanego z masowym skazeniem chemicznym, biologicznym
lub radioaktywnym, spowodowanym dziataniem broni lub urzadzenia
wykorzystujgcego energie rozszczepiania jagdrowego lub promieniotworczosc;

7)  samookaleczenia, okaleczenia na wiasng prosbe, popetnienia albo usitowania
popefnienia samobojstwa przez Ubezpieczonego;

8) udzialu Ubezpieczonego w nastepujacych zajeciach sportowych lub rekreacyjnych
o ryzykownym charakterze: alpinizm, baloniarstwo, bobsleje, buldering, canyoning,
freediving, futbol amerykanski, himalaizm, hokej na lodzie, hydrospeed, jazda na
quadach, jazda na rowerach i motocyklach po specjalnie przygotowanych trasach
ekstremalnych, jezdziectwo takze amatorskie, kajakarstwo gorskie, kitesurfing,
myslistwo, nurkowanie na gtebokos¢ ponizej 15 m, paralotniarstwo, lotniarstwo,
motolotniarstwo, szybownictwo, pilotowanie samolotow albo $miglowcow, rafting,
rugby, saneczkarstwo, skoki bungee, skoki ze spadochronem, skoki narciarskie,
skialpinizm oraz zjazdy na nartach albo snowboardzie poza wyznaczonymi trasami,
speleologia, sporty walki: MMA, UFC, K1, Pride, judo, karate, kick boxing, boks tajski,
Krav Maga, Taekwondo, Muay-Thai; trekking na wysokosci pow. 5.500 m n.p.m.,
udziat w wyscigach albo rajdach pojazdéw ladowych, wodnych albo powietrznych;
wspinaczka skalna, lodowa, taternictwo; wyprawy w obszary gérskie albo wyzynne
na wysokosci powyzej 5.500 m n.p.m., strefy podbiegunowej, Alaska, Syberia,
Kamczatka, terytorium pdtnocne Kanady, obszary pustynne w odlegtosci pow.
20 km od najblizszych miast, osad, drdg; zorbing;

9) uszkodzen ciata spowodowanych leczeniem oraz zabiegami leczniczymi lub
diagnostycznymi, chyba ze chodzito o leczenie bezposrednich nastepstw
nieszczesliwego wypadku;

=

choréb, nawet takich, do ujawnienia ktdrych doszto w sposdb nagly;

1

wypadku lotniczego, jezeli Ubezpieczony byt pasazerem nielicencjonowanych
linii lotniczych.

INTER-ZYCIE Polska nie ponosi odpowiedzialnosci z tytutu $mierci Ubezpieczonego
w nastepstwie nieszczesliwego wypadku oraz z tytutu trwatego uszczerbku na
zdrowiu Ubezpieczonego w nastepstwie nieszczesliwego wypadku, ktéry zostat
spowodowany lub miaf miejsce przed rozpoczeciem ochrony ubezpieczeniowej
udzielanej przez INTER-ZYCIE Polska na podstawie niniejszej umowy w stosunku
do Ubezpieczonego.

INTER-ZYCIE Polska nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku, jezeli $mier¢
Wspétubezpieczonego zostata spowodowana lub miafa miejsce w bezposrednim
nastepstwie:

1) dziatan wojennych, stanu wojennego, aktéw terroru lub czynnego udziatu
Wspotubezpieczonego w aktach przemocy, zamieszkach lub masowych
rozruchach spofecznych;

2) popetnienia lub usitowania popefnienia samobdjstwa przez
Wspotubezpieczonego w okresie 2 lat od dnia zawarcia umowy ubezpieczenia;

3) popetnienia lub usifowania popefnienia przez Wspétubezpieczonego czynu
spefniajacego ustawowe znamiona umysinego przestepstwa.

Swiadczenie nie przystuguje osobie, ktéra umysinie spowodowata zgon lub
przyczynifa sie do $mierci Ubezpieczonego, Dziecka, Wspétmatzonka, Rodzica
lub Tescia.

Odpowiedzialnos¢ INTER-ZYCIE Polska z tytutu $mierci Ubezpieczonego, $mierci
Wspdtubezpieczonych, osierocenia Dziecka, urodzenia Dziecka, urodzenia martwego
Dziecka nie moze rozpoczac sie wczesniej niz po zakoficzeniu okresu karendji jaka
objete byly te ryzyka z tytutu umowy grupowego ubezpieczenia na zycie lub umowy
indywidualnej kontynuacji grupowego ubezpieczenia na zycie.
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7. W przypadku, gdy zakres ochrony w umowie grupowego ubezpieczenia na zycie lub
indywidualnej kontynuacji grupowego ubezpieczenia na zycie nie obejmowat ryzyk
wymienionych w § 5 ust. 2, odpowiedzialnoé¢ INTER-ZYCIE Polska z tytutu umowy
ubezpieczenia w zakresie ryzyk wskazanych odpowiednio w § 5 ust. 2 pkt 1), 3)i7) - 9)
rozpoczyna sie po uptywie 6 miesiecy, w przypadku ryzyka urodzenie sie Dziecka
ubezpieczonemu po uplywie 9 miesiecy, a w przypadku ryzyka urodzenie martwego
Dziecka po uptywie 3 miesiecy liczac od dnia zawarcia umowy ubezpieczenia.

8. Karendji nie stosuje sie, jezeli $mier¢ Ubezpieczonego lub Wspétubezpieczonego
spowodowana byta nieszczesliwym wypadkiem.

ROZDZIAL XX INDEKSACJA SKLADKI, UDZIAL W ZYSKACH
ORAZ WARTOSC WYKUPU

§21

Umowa ubezpieczenia nie przewiduje indeksacji skiadki, udziatu w zyskach oraz wyptaty
wartosci wykupu.

ROZDZIAt XXI ODSTAPIENIE | WYPOWIEDZENIE UMOWY UBEZPIECZENIA
§22

1. Ubezpieczajacy ma prawo odstgpienia od umowy ubezpieczenia w ciggu 30 dni od
daty zawarcia umowy ubezpieczenia. Jezeli najpdzniej w chwili zawarcia umowy
INTER-ZYCIE Polska nie poinformowat Ubezpieczajacego o prawie odstapienia od
umowy, termin 30 dni biegnie od dnia, w ktérym Ubezpieczajacy dowiedziat sie
o tym prawie. W przypadku odstapienia od umowy ubezpieczenia INTER-ZYCIE Polska
zwréci Ubezpieczajacemu wpfacong skfadke ubezpieczeniowa, pomniejszong o jej
cze$¢ odpowiadajacy okresowi odpowiedzialnosci INTER-ZYCIE Polska. Odstapienie
od umowy ubezpieczenia wymaga zachowania formy pisemnej pod rygorem
niewaznosci.

2. Umowa ubezpieczenia moze by¢ w kazdym czasie wypowiedziana przez
Ubezpieczajgcego z zachowaniem 1 miesiecznego okresu wypowiedzenia.
Wypowiedzenie wymaga formy pisemnej pod rygorem niewaznosci. Okres
wypowiedzenia rozpoczyna swoj bieg od pierwszego dnia miesigca nastepujacego
po miesigcu, w ktorym INTER-ZYCIE Polska otrzymato oéwiadczenie Ubezpieczajacego
0 wypowiedzeniu.

3. Wypowiedzenie umowy ubezpieczenia nie zwalnia Ubezpieczajacego z obowigzku
zapfaty skfadki ubezpieczeniowe] za okres wypowiedzenia.

4. Umowa ubezpieczenia ulega rozwigzaniu réwniez:
1) w dniu Smierci Ubezpieczonego;
2) w sytuadji opisanej w ust. 5;

3)  zuplywem okresu trwania umowy, ze skutkiem na jej ostatni dzien, w przypadku,
gdy umowa ubezpieczenia nie zostafa przediuzona na kolejny okres.

5. Umowe ubezpieczenia uwaza sie za wypowiedziang przez Ubezpieczajacego
w przypadku nie zapfacenia w dodatkowym wyznaczonym przez INTER-ZYCIE
Polska terminie sktadki ubezpieczeniowej — umowa ubezpieczenia rozwiazuje sie
z uptywem ostatniego dnia w petni opfaconego okresu.

6. W dniu rozwigzania umowy ubezpieczenia wygasa odpowiedzialnos¢ INTER-ZYCIE
Polska z tytutu umowy ubezpieczenia.

ROZDZIAL XXII POSTEPOWANIE REKLAMACYJNE
§23

1. Ubezpieczajagcemu, Ubezpieczonemu, Uposazonemu lub uprawnionemu z umowy
ubezpieczenia bedgcemu osobg fizyczng (Klient), przystuguje mozliwos¢ ztozenia
reklamacji zawierajace] zastrzezenia dotyczace ustug Swiadczonych przez INTER-
ZYCIE Polska.

2. Reklamacja moze zostac ztozona:

1) w formie pisemnej — osobiscie lub przesytka pocztowa we wszystkich
jednostkach INTER-ZYCIE Polska obstugujacych Klientéw, w tym u agentow
uprawnionych do dziatania w imieniu lub na rzecz INTER-ZYCIE Polska;

2) ustnie — telefonicznie lub osobiscie do protokotu podczas wizyty Klienta
w jednostce INTER-ZYCIE Polska obstugujacej Klientw;

3)  wformie elektronicznej za posrednictwem strony intemnetowej www.interpolska.pl.
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Wykaz jednostek INTER-ZYCIE Polska obstugujacych Klientow, w ktérych mozliwe jest
zlozenie reklamacji, zamieszczony jest na stronie internetowej www.interpolska.pl.

Odpowied? na reklamacje zostaje udzielona niezwtocznie, nie pézniej jednak niz
w terminie 30 dni od dnia jej otrzymania.

W przypadkach szczegdlnie skomplikowanych, uniemozliwiajgcych rozpatrzenie
reklamacji i udzielenie odpowiedzi w terminie, o ktérym mowa w ust. 4, INTER-
ZYCIE Polska w informacji przekazywanej Klientowi, ktory wystapit z reklamadja:

1) wyjasnia przyczyne opoznienia;
2)  wskazuje okolicznosci, ktore musza zostac ustalone dla rozpatrzenia sprawy;

3) okresla przewidywany termin rozpatrzenia reklamacji i udzielenia odpowiedzi
— nie dfuzszy niz 60 dni od dnia otrzymania reklamacji.

Po rozpatrzeniu reklamacji INTER-ZYCIE Polska udziela Klientowi odpowiedzi w postaci
papierowe] lub za pomoca innego trwatego nosnika, a na wniosek Klienta odpowied?
moze zostac dostarczona rowniez pocztg elektroniczng na wskazany adres.

Ubezpieczajgcemu, ubezpieczonemu, uposazonemu lub uprawnionemu
z umowy ubezpieczenia przystuguje prawo skladania skarg i zazalef na pi$mie
do INTER-ZYCIE Polska. Organem wiasciwym do rozpatrzenia skarg i zazaler jest
Zarzad INTER-ZYCIE Polska. Skargi i zazalenia sg rozpatrywane w terminie 30 dni
od dnia otrzymania.

ROZDZIAL XXIIl POSTANOWIENIA KONCOWE

§24

Wszelkie zawiadomienia i oswiadczenia sktadane przez strony w zwigzku z umowg
ubezpieczenia powinny by¢ dokonywane na pismie za pokwitowaniem przyjecia
lub wysytane listem poleconym, chyba ze z OWU wynika inny tryb dla niektérych
zawiadomien lub oswiadczen lub tez strony ustality inny sposéb wymiany informadji
(np. za po$rednictwem poczty elektronicznej).

Strony zobowigzujq sie informowac wzajemnie o zmianie ich siedziby (adresu).

Zawiadomienia i oswiadczenia skiadane w zwigzku z zawartg umowga ubezpieczenia
agentowi ubezpieczeniowemu uznaje sie za zfozone INTER-ZYCIE Polska, tylko
wéwczas, gdy agent byt uprawniony do dziatania w imieniu lub na rzecz INTER-ZYCIE
Polska, i o ile zostaty ztozone na pi$mie lub na innym trwatym no$niku (CD, DVD, itp.).

Wszystkie dokumenty dostarczone INTER-ZYCIE Polska przez Ubezpieczonego oraz
uposazonego w zwigzku z zawarciem lub wykonywaniem umowy ubezpieczenia
stajg sie jej integralng czescia.

OWU stanowig integralng czes¢ umowy ubezpieczenia.

Za pisemnym porozumieniem stron umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta na
warunkach odbiegajacych od postanowien OWU.

Jakiekolwiek zmiany w warunkach umowy ubezpieczenia, w trakcie jej trwania,
moga zosta¢ wprowadzone jedynie za zgodg obu stron, wyrazong na pismie, pod
rygorem niewaznosci.

W przypadku zmiany systemu monetarnego w Polsce lub denominadji polskiej waluty,
zobowigzania finansowe wynikajace z umowy ubezpieczenia bedg odpowiednio
zmienione, zgodnie z kursem wymiany zfotego, ogtoszonym przez Narodowy
Bank Polski.

W sprawach nieuregulowanych w OWU maja zastosowanie przepisy kodeksu
cywilnego, ustawy o dziafalnosci ubezpieczeniowej i reasekuracyjnej oraz inne
wiasciwe przepisy prawa polskiego.

Umowa ubezpieczenia zawarta na podstawie niniejszych OWU podlega przepisom
prawa polskiego.

. Jezykiem stosowanym w realizacji pomiedzy stronami w zakresie wynikajacym

z realizacji umowy ubezpieczenia jest jezyk polski.

Sprawozdanie o wyplacalnosdi i kondydji finansowej INTER-ZYCIE Polska ujawnia
na stronie internetowej www.interpolska.pl.

Ubezpieczajacy, Ubezpieczony lub Uprawniony z umowy ubezpieczenia, bedacy
osobg fizyczna, moze wystapi¢ z wnioskiem o rozpatrzenie sprawy do Rzecznika
Finansowego (02-001 Warszawa, Aleje Jerozolimskie 87; www.rf.gov.pl) lub wystapi¢
z wnioskiem o przeprowadzenie przez Rzecznika Finansowego pozasadowego
postepowania w sprawie rozwigzywania sporéw miedzy klientami podmiotéw
rynku finansowego a tymi podmiotami.

Powodztwo o roszczenie wynikajace z umowy ubezpieczenia mozna wytoczy¢
wedfug przepiséw o wiasciwosci ogoinej albo przed sad wiasciwy dla miejsca
zamieszkania lub siedziby Ubezpieczajacego, Ubezpieczonego lub uprawnionego
z umowy ubezpieczenia.

Powodztwo o roszczenie wynikajace z umowy ubezpieczenia mozna wytoczyc
wedfug przepiséw o wiasciwosci ogoinej albo przed sad wiasciwy dla miejsca
zamieszkania spadkobiercy Ubezpieczonego lub spadkobiercy uprawnionego
z umowy ubezpieczenia.

Ogolne warunki indywidualnej kontynuacji grupowego ubezpieczenia na zycie
LINTER Razem Bezpieczniej" zostaly zatwierdzone Uchwata Zarzadu INTER-ZYCIE
Polska nr 19/2017 z dnia 18.07.2017 roku.

Niniejsze ogélne warunki ubezpieczenia wchodza w zycie z dniem zatwierdzenia
i maja zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych od dnia 01.08.2017 roku.

%‘%&‘

Janusz Szulik
Prezes Zarzadu

Yy

Roberto Svenda
Cztonek Zarzadu

Towarzystwo Ubezpieczer INTER-ZYCIE Polska S.A., Al. Jerozolimskie 1428, 02-305 Warszawa; tel. 801 803 000; e-mail: zycie@interpolska.pl; Nr KRS 0000012649 Sad Rejonowy dla m. st. Warszawy,
XII Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego; NIP: 547—17-53-546; Kapitat zakladowy wynosi 24,8 min zt, jest zarejestrowany i w pefni optacony.
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INFORMACJA O PRZETWARZANIU DANYCH OSOBOWYCH

Administratorem danych osobowych (danych osab fizycznych) przetwarzanych w zwigzku
z umowg ubezpieczenia na zycie, dalej jako ,,Dane Osobowe”, jest Towarzystwo Ubezpieczen
INTER-ZYCIE Polska S.A. (adres siedziby: Warszawa (02-305), Al. Jerozolimskie 142B), dale]
jako ,,Administrator”. Dane Osobowe bedg przetwarzane zgodnie z Rozporzadzeniem
UE 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r, zwanym dalej ,RODO". Szczegétowe zasady
przetwarzania Danych Osobowych zostaly przedstawione ponizej.

1.

Cele i podstawy prawne przetwarzania Danych Osobowych
Dane Osobowe beda przetwarzane przez Administratora w celach zwigzanych z:

a) oceng ryzyka ubezpieczeniowego (podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. ¢
lub art. 9 ust. 2 lit. g RODO),

b) zawarciem umowy ubezpieczenia i jej wykonaniem, w tym spefnieniem/
wyplatg Swiadczenia lub odszkodowania naleznego w wyniku wystapienia
zdarzenia losowego objetego ochrong ubezpieczeniowa (podstawa prawna:
art. 6 ust. 1 lit. biclubart. 9 ust. 2 lit. g RODO),

¢ ustaleniem roszczen - w tym w celu ustalenia przyczyn i okolicznosci zdarzenia
losowego, odpowiedzialnosci Administratora, zasadnosci zgtoszonych roszczen,
rozmiaru szkody i wysokosci naleznego $wiadczenia w ramach wykonania
obowigzku nafozonego na Administratora przepisami prawa (podstawa prawna:
art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO lub art. 9 ust. 2 lit. fi g RODO),

d) prowadzeniem ewentualnych sporéw zwigzanych z odpowiedzialnoscig
Administratora lub wysokoscig przyznanego $wiadczenia lub
odszkodowania — co stanowi prawnie usprawiedliwiony interes
Administratora (podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. f lub art. 9 ust. 2
lit. f RODO),

e) wypetnieniem obowigzkéw prawnych zwigzanych z przeciwdziataniem
praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu (podstawa prawna:
art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO),

) reasekuracja ryzyk (podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. e i art. 9 ust. 2
lit. g RODO),

g) prowadzeniem dokumentacji ksiegowo-rachunkowej w ramach
wypetnienia obowiazku prawnego (podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. cRODO),

h) dochodzeniem roszczen Administratora z tytutu umowy ubezpieczenia — co
stanowi prawnie usprawiedliwiony interes Administratora (podstawa prawna:
art. 6 ust. 1 lit. f RODO),

i) celami statystycznymi oraz procesami aktuarialnymi i sprawozdawczymi
zwigzanymi z prowadzeniem dziatalnosci ubezpieczeniowej w ramach
wypetnienia obowigzku prawnego, w szczegdlnosci na potrzeby zarzadzania
ryzykiem, ustalania wysokosci skfadek ubezpieczeniowych, skfadek reaseku-
racyjnych oceny skutecznosci programu reasekuradji oraz dla ustalania rezerw
techniczno — ubezpieczeniowych (podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. ¢ RODO),

j) prowadzeniem dziatan marketingowych w zakresie wtasnych
produktéw i ustug wobec osoby, ktérej dane dotycza:

— w ramach prawnie uzasadnionego interesu Administratora jakim jest
marketing wiasnych produktéw i usfug - w okresie obowigzywania umowy/
ochrony ubezpieczeniowej (podstawa prawna: art. 6 ust. 1 lit. f RODO),
lub

— napodstawie zgody osoby, ktérej dane dotycza, jezeli wczesniej zarejestro-
wala sie w Bazie kontaktowej Administratora — przez caly okres rejestracji
w tej bazie, niezaleznie od tego, czy w tym czasie bedzie obowigzy-
wata umowa/ochrona ubezpieczeniowa (podstawa prawna: art. 6 ust. 1
lit. a RODO).

llekro¢ powyzej Administrator powotuje sie na interes publiczny jako podstawe
przetwarzania danych (. na art. 6 ust. 1 lit. e lub art. 9 ust. 2 lit. g RODO), interesem
tym jest zapewnienie osobom uprawnionym z tytutu ubezpieczenia bezpieczenstwa
finansowego w zyciu prywatnym i spofecznym.

Profilowanie

Dane Osobowe moga by¢ wykorzystywane przez Administratora w celu profilowania
osoby, ktdrej dotyczg na potrzeby wiasnych dziatan marketingowych. Profilowanie
odbywa sie na podstawie Danych Osobowych, ktére mogg by¢{gczone z informacjami
zebranymi automatycznie podczas korzystania przez nig z ustug $wiadczonych on-line
przez Administratora np. w ramach wiasnych portali i stron internetowych (wiecej

informacji na temat automatycznego zbierania danych znajduije sie w Polityce cookies),
a takze z informacjami o produktach ubezpieczeniowych Administratora, z ktdrych
i korzystata lub korzysta. Profilowanie polega na pewnej formie zautomatyzowanego
przetwarzania danych, ktére w oparciu o dane statystyczne lub zastosowane algorytmy
pozwala Administratorowi na prognoze potrzeb i zainteresowan podmiotu danych
w celu zaproponowania oferty ubezpieczeniowej dostosowanej do indywidualnych
oczekiwan.

Osoba, ktrej dane dotyczg moze w dowolnym momencie wyrazic¢ sprzeciw wobec
jej profilowania przez Administratora w celach marketingowych.

Odbiorcy danych
Dostep do Danych Osobowych moga mie¢ nastepujacy odbiorcy danych:

*  upowaznieni pracownicy Administratora —dbamy o to aby nasi pracownicy
przechodzili odpowiednie szkolenia z zakresu ochrony danych osobowych poprzez
zapoznawanie ich z wewnetrznymi politykami i procedurami ochrony danych lub
dedykowane programy szkoleniowe. Wszystkie osoby upowaznione do przetwa-
rzania Danych Osobowych s zobowiazane do zachowania poufnosci danych i ich
zabezpieczenia przed ujawnieniem osobom nieuprawnionym.

* agenci ubezpieczeniowi oraz ustugodawcy, w szczegdlnosci
dostawcy ustug i narzedzi IT, podmioty Swiadczace ustugi doradcze,
archiwizacyjne oraz podmioty wspierajace Administratora w likwidacji
szkdd, i ich upowaznieni pracownicy, kidrym w drodze umowy powierzono
przetwarzanie Danych Osobowych na potrzeby realizacji czynnosci $wiadczonych
dla Administratora, jednak tylko w zakresie niezbednym do prawidfowego ich
wykonania — dostep do Danych Osobowych maja tylko osoby, w przypadku
ktérych istnieje uzasadnienie takiego dostepu z uwagi na wykonywane zadania
i Swiadczone ustugi.

*  operatorzy pocztowi— w zakresie niezbednym do dostarczania korespondencji,
* kancelarie prawne — kancelarie, z ktérych ustug korzysta Administrator,

* reasekurator/zy, z kiorymi Administrator podpisat umowe reasekuracji, w tym
w panstwach trzecich,

e Generalny Inspektor Informacji Finansowej, minister wtasciwy
do spraw finanséw publicznych — w zakresie wynikajacym z ustawy
o przeciwdziafaniu praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu.

*  Towarzystwo Ubezpieczen INTER Polska S.A. z siedzibg w Warszawie
(02-305), Al. Jerozolimskie 142B — w przypadku udzielenia dobrowolnej
zgody na udostepnienie do tego Towarzystwa Danych Osobowych w celach
marketingowych.

Transfer danych do panstw trzecich (panstw spoza EOG)

Ujawnienie Danych Osobowych niektdrym odbiorcom skutkuje transferem tych
danych do panstw trzecich takich jak Szwajcaria, wobec ktdrej Komisja Europejska
wydata decyzje 0 zapewnianiu przez to panstwo odpowiedniego stopnia ochronnych
danych osobowych. Oznacza to, ze na terytorium tego panstwa trzeciego dane
osobowe s3 chronione co najmniej na takim poziomie jak w Unii Europejskiej.

Okres przechowywania danych

Dane Osobowe co do zasady bedg przechowywane do czasu uptywu
terminu przedawnienia roszczen. W zwigzku z powyzszym dane osobowe bedg
przechowywane przez okres 3 lat.

W przypadku danych przetwarzanych w zwigzku z celami statystycznymi
oraz procesami aktuarialnymi i sprawozdawczymi zwigzanymi z prowadzeniem
dziatalnosci ubezpieczeniowej, dane w zakresie ograniczonym do minimum
niezbednego do realizacji tych celéw moga by¢ przetwarzane przez Administratora
do 12 lat od dnia rozwigzania umowy ubezpieczenia.

Dane Osobowe gromadzone w zwigzku z wypetnieniem obowigzkéw prawnych
zwigzanych z przeciwdziataniem praniu pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu
bedg przechowywane przez okres 5 lat od zakonczenia roku kalendarzowego,
w ktérym miata miejsce transakdja.

Zasady gromadzenia danych

Podanie Danych Osobowych jest wymagane w zakresie danych niezbednych
do zawarcia i wykonania umowy ubezpieczenia oraz danych wymaganych na
podstawie przepiséw prawa, w szczegolnosci ustawy o przeciwdziataniu praniu
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pieniedzy oraz finansowaniu terroryzmu. Administrator wskazuje wyraznie dane,
ktorych podanie jest wymagane, poprzez ich odpowiednie oznaczenie.

Prawa zwigzane z przetwarzaniem Danych Osobowych

Osoba, ktorej dane dotyczg moze skorzysta¢ wobec Administratora, w szczegdlnosci
z nastepujacych praw:

a) prawa do zadania dostepu do swoich Danych Osobowych i uzyskania informadji
na temat ich przetwarzania, a w przypadku gdyby byty nieprawidtowe ma prawo
do zadania ich sprostowania (zgodnie z art. 15 i 16 RODO), z zastrzezeniem
ograniczen w realizacji prawa dostepu do danych wynikajgcych z przepiséw prawa,

b) prawa do Zadania ograniczenia przetwarzania jej danych w sytuacjach i na
zasadach wskazanych w art. 18 RODO (Podmiot danych moze zadac ograniczenia
przetwarzania jego danych osobowych na okres weryfikagji ich prawidfowosci
lub do czasu rozpatrzenia jego sprzeciwu wobec przetwarzania danych. Prawo
to przystuguje takze w sytuacji gdy zdaniem podmiotu danych przetwarzanie
jego danych jest niezgodnie z prawem, lecz nie chce on aby dane te zostaty od
razu usuniete lub w przypadku gdy dane sg mu potrzebne diuzej niz zaktadat
przyjety okres przetwarzania, z uwagi na kwestie ustalenia lub obrony roszczen),

o prawa do wycofania udzielonej wczesniej zgody na przetwarzanie, w tym
udostepnienie, Danych Osobowych, co jednak nie bedzie miato wptywu na
legalno$¢ przetwarzania danych takiej osoby, ktére odbywato sie w oparciu
o te przestanke i miafo miejsce przed skorzystaniem przez nig z prawa
do wycofania zgody,

d) prawa do zgdania usuniecia danych zgodnie z art. 17 RODO (,prawo do bycia
zapomnianym”),

e) prawa do przeniesienia Danych Osobowych zgodnie z art. 20 RODO, tj. do
otrzymania od Administratora swoich danych osobowych w ustrukturyzowanym,

powszechnie uzywanym formacie nadajacym sie do odczytu maszynowego
(przez komputer), a takze do zadania ich przekazania do innego administratora
danych; Prawo to dotyczy tylko danych dostarczonych Administratorowi przez
osobe, ktérej dane dotycza i przetwarzanych na podstawie jej zgody lub zawartej
z nig umowy i majacych postac elektroniczng,

f)  prawa do wniesienia w dowolnym momencie sprzeciwu wobec przetwarzania jej
Danych Osobowych z przyczyn zwiazanych z jej szczegolng sytuacja, w przypadku,
gdy dane sg przetwarzane przez Administratora w ramach realizacji swoich
prawnie usprawiedliwionych intereséw (zgodnie z art. 21 ust. 1 RODO),

g) prawa do whniesienia w dowolnym momencie sprzeciwu wobec przetwarzania
jej Danych Osobowych w celach zwigzanych z marketingiem bezposrednim,
w tym wobec jej profilowania w celach marketingowych, w zakresie, w jakim
przetwarzanie danych tej osoby jest zwiagzane z takim marketingiem bezposrednim
(zgodnie z art. 21 ust. 2 RODO).

W sprawach zwigzanych z przetwarzaniem danych oraz realizacjg praw przystugujacych
osobom, ktérych te dane dotyczg mozna kontaktowac sie z Administratorem kierujgc
korespondencje na adres Warszawa (02-305), Al. Jerozolimskie 142B) badz na adres
poczty elektronicznej: iodo@interpolska.pl, jak réwniez z wyznaczonym przez Admi-
nistratora inspektorem ochrony danych (I0D). Kontakt do 10D: Al. Jerozolimskie 142B,
02-305 Warszawa. Osoba, ktdra ztozyta wniosek lub zadanie dotyczace przetwarzania
jej Danych Osobowych, w ramach korzystania z przystugujacych jej praw, moze zosta¢
poproszona przez Administratora 0 odpowiedz na kilka pytan zwigzanych z jej Danymi
Osobowymi, ktére umozliwig weryfikacje jej tozsamosci.

Ponadto osoba, ktérej dane dotycza ma prawo wnies¢ skarge na przetwarzanie
jej danych osobowych przez Administratora do Prezesa Urzedu Ochrony Danych
Osobowych (adres: ul. Stawki 2, 00-193 Warszawa).
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UBEZPIECZENIA

ZALACZNIK NR 1

Tabela Wariantéw Ubezpieczenia _
do Ogolnych Warunkéw Indywidualnej Kontynuacji Grupowego Ubezpieczenia na Zycie
»INTER Razem Bezpieczniej”

Wariant 4
8000 zf
16 000 zf
3200zt

Smier¢ Ubezpieczonego
Smier¢ Ubezpieczonego w Wyniku Nieszczesliwego Wypadku*

Osierocenie Dziecka

Trwaly Uszczerbek na Zdrowiu Ubezpieczonego w Wyniku Nieszczesliwego Wypadku
(za 1% uszczerbku)

Urodzenie Dziecka

Urodzenie Martwego Dziecka

Smier¢ Wspotmatzonka Ubezpieczonego

Smier¢ Dziecka

Smier¢ Rodzica i Tescia

4000 zt
2400 zt

“Swiadczenia z tytutu Smierci Ubezpieczonego i Smierci Ubezpieczonego w Wyniku Nieszczesliwego Wypadku nie sumujg sie.

Niniejsza ,Tabela Wariantow Ubezpieczenia” stanowiaca zafacznik nr 1 do Ogélnych Warunkéw Indywidualnej Kontynuadji Grupowego Ubezpieczenia na Zycie zostata zatwierdzona
Uchwala Zarzadu INTER-ZYCIE Polska nr 19/2017 z dnia 18.07.2017 roku, wchodzi w zycie z dniem zatwierdzenia i ma zastosowanie do umoéw ubezpieczenia zawieranych
od dnia 01.08.2017 roku.
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ZALACZNIK NR 2

Tabela oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego _
do Ogdlnych Warunkéw Indywidualnej Kontynuacji Grupowego Ubezpieczenia na Zycie
+INTER Razem Bezpieczniej”

I. USZKODZENIA GtOwY

1. Uszkodzenie powtok czaszki (bez uszkodzen kostnych) Procent uszczerbku na zdrowiu
a) znaczne, rozlegte (powyzej 5 cm diugosci) szpecace, Sciggajace blizny (w zaleznosci od rozmiaru, widocznosd, tkliwosci blizn itp.) 1-10
Utrata skéry owtosionej — oskalpowanie (w zaleznosci od obszaru)
a) ponizej 25 % powierzchni skory owtosione] 1-10
b) od 25 % do 75 % powierzchni skdry owtosionej 11-20
o powyzej 75 % powierzchni skéry owtosionej 21-30

UWAGA: W przypadku skutecznej replantacji skalpu lub uzupetnienia ubytku skory owtosionej przeszczepem skéry oraz odtworzenia wiasnego owtosienia, nalezy ocenia¢ wg punktu 1a.

2. Uszkodzenie kosci sklepienia i podstawy czaszki, w zaleznosci od rozlegtosci Procent uszczerbku na zdrowiu
a) szczeliny ztaman 1-5
b) wglobienia, fragmentacja 1-10

3. Ubytki w kosciach sklepienia czaszki o tacznej powierzchni, w zaleznosci od rozmiaréw Procent uszczerbku na zdrowiu
a) ponizej 10 cm?2 1-10
b) od 10 do 50 cm? 11-15
0 powyzej 50cm? 16 -25

UWAGA:

Jezeli powstaty ubytek kosci zostat uzupetniony operacjg plastyczng z dobrym efektem, odsetek trwatego uszczerbku na zdrowiu, oceniony wg powyzszej zasady, nalezy
zmniejszy¢ o potowe.

Jezeli przy uszkodzeniach i ubytkach koéci czaszki (poz. 2 i 3) wystepuja jednoczesnie uszkodzenia powtok czaszki (poz. 1), nalezy osobno ocenia¢ stopien uszczerbku za
uszkodzenia lub ubytki kosci wg poz. 2 lub 3 i osobno za uszkodzenia powfok czaszki wg poz.1.

4. Utrwalone, utrzymujace si¢ mimo prawidtowego leczenia, powiktania towarzyszace uszkodzeniom wymienionym  Procent uszczerbku na zdrowiu
w poz. 1, 2, 3 w postaci: nawracajacego, mimo leczenia operacyjnego, ptynotoku usznego lub nosowego, przewlektego
zapalenia kosci, ropowicy podczepcowej leczonej operacyjnie
ocenia sie dodatkowo, w zaleznosci od rodzaju i stopnia powikfan 1-15
5. Porazenia i niedowtfady pochodzenia mézgowego Procent uszczerbku na zdrowiu
a) porazenie pofowicze, porazenie konczyn dolnych uniemozliwiajgce samodzielne stanie i chodzenie (0 — 1 ° wg skali Lovettea) 100
b) gteboki niedowtad potowiczy lub obu korczyn dolnych znacznie utrudniajgcy sprawnosc koficzyn (2 ° lub 2/3 © wg skali Lovette'a) 60 — 80
o sredniego stopnia niedowtad potowiczy lub niedowtad obu konczyn dolnych (3 ° lub 3/4 ° wg skali Lovette'a) 40 - 60
d) nieznacznego stopnia (niewielki, dyskretny) niedowfad potowiczy lub obu koficzyn dolnych (4 ° lub 4/5 © wg skali Lovette'a), 5-40
dyskretny deficyt sity przy obecnosci zaburzen napiecia migSniowego, niedostatecznosci precyzji ruchow itp.
e) porazenie kofczyny goérnej (0 — 1 © wg skali Lovette'a) z niedowtadem koriczyny dolnej (3 — 4 ° wg skali Lovette'a):
—  prawej (dominujacej) 70-90
- lewej 60 — 80
) niedowlad koficzyny gérnej (3 — 4 © wg skali Lovette'a) z porazeniem koriczyny dolnej (0 — 1 ° wg skali Lovette'a):
—  prawej (dominujacej) 70-90
- lewej 60 — 80
g) monoparezy pochodzenia osrodkowego dotyczace konczyny gérnej (0 — 1 © wg skali Lovette'a):
—  prawa (dominujgca) 50 - 60
- lewa 40 -50
h) monoparezy pochodzenia oérodkowego dotyczace koriczyny gémej 2 ° — 2/3 ° wg skali Lovette'a:
—  prawa (dominujgca) 30-50
—  lewa 20-40
i) monoparezy pochodzenia oérodkowego dotyczace koriczyny gémej 3 — 4 ° wg skali Lovette'a:
—  prawa (dominujgca) 10-30
- lewa 5-20
j)  monoparezy pochodzenia osrodkowego dotyczace koficzyny dolnej (0 — 1 ° wg skali Lovette'a) 40 -50
k)  monoparezy pochodzenia osrodkowego dotyczace konczyny dolnej (2 — 2/3 ° wg skali Lovette'a) 25-40
I)  monoparezy pochodzenia osrodkowego dotyczace konczyny dolnej (3— 3/4 ° wg skali Lovette'a) 15-25
) monoparezy pochodzenia o$rodkowego dotyczace konczyny dolnej (4— 4/5 ° wg skali Lovette'a) 5-15

UWAGA:
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W przypadku wspdfistnienia zaburzenh mowy pochodzenia osrodkowego, nalezy oceniac¢ dodatkowo wg poz. 11, uwzgledniajac, ze catkowity uszczerbek na zdrowiu z tytutu
uszkodzenia mézgu nie moze przekroczy¢ 100 %.

W przypadku wspafistnienia deficytu ruchowego z innymi objawami organicznego uszkodzenia mézgu, nalezy ocenia¢ wg poz. 9.

W przypadku réznicy w nasileniu niedowtadu pomiedzy korczynami dolnymi, nalezy ocenia¢ wg punktu 5 g, oddzielnie dla kazdej koficzyny.



SKALA LOVETTE'A

Stopnie Opis uposledzenia

0° brak czynnego skurczu miesnia — brak sity miesniowej

1° $lad czynnego skurczu miesnia — 5 % prawidtowej sity mieSniowej

2° wyrazny skurcz miesnia i zdolno$¢ wykonania ruchu przy pomocy i odcigzeniu odcinka ruchomego — 20 % prawidtowej sity mie$niowej

3° zdolnos¢ do wykonywania ruchu czynnego samodzielnego z pokonaniem ciezkosci danego odcinka — 50 % prawidfowej sity miesniowej

4° zdolnos¢ do wykonania czynnego ruchu z pewnym oporem — 80% prawidtowej sity miesniowej

5° prawidfowa sifa, tj. zdolnos¢ wykonywania czynnego ruchu z petnym oporem — 100 % prawidfowej sity mie$niowej

6. Zespoty pozapiramidowe Procent uszczerbku na zdrowiu
a) utrwalony zespdt pozapiramidowy znacznie utrudniajgcy sprawnosc ustroju i wymagajacy opieki 0séb trzecich 100
b)  zespét pozapiramidowy utrudniajgcy sprawnos¢ ustroju w réznym stopniu (z zaburzeniami mowy, itp.), nie wymagajacy opieki 11-70

0s6b trzecich

Q) zaznaczony zespot pozapiramidowy 5-10

7. Zaburzenia réwnowagi i zaburzenia sprawnosci ruchowej (ataksja , dysmetria) pochodzenia centralnego, zespoty Procent uszczerbku na zdrowiu
mozdzkowe
a) uniemozliwiajace chodzenie i samodzielne funkcjonowanie 100
b) utrudniajgce w duzym stopniu chodzenie i sprawno$¢ ruchowg 50 - 80
Q) utrudniajgce w miemym stopniu chodzenie i sprawnos¢ ruchowq 11-30
d) utrudniajgce w niewielkim stopniu chodzenie i sprawno$¢ ruchowa, dyskretne uposledzenie zbornosci i precyzji ruchéw 1-10
8. Padaczka jako izolowane nastepstwo uszkodzenia mézgu Procent uszczerbku na zdrowiu
a) padaczka z zaburzeniami psychicznymi, charakteropatia, otepieniem, uniemozliwiajgcym samodzielne funkcjonowanie 71-100
b) padaczka z rzadkimi napadami, ale ze zmianami otepiennymi, utrudniajgcymi w duzym stopniu samodzielne funkcjonowanie 50-70
) padaczka z bardzo czestymi napadami — 3 napady w tygodniu i wiece] 31-40
d) padaczka z napadami — powyzej 2 napadoéw na miesigc 21-30
e) padaczka z napadami — 2 i mniej napadéw na miesigc 11-20
f)  padaczka z napadami o réznej morfologii — bez utrat przytomnosci 1-10
UWAGA:

Podstawa rozpoznania padaczki s3: powtarzajace sie napady padaczkowe, typowe zmiany EEG, dokumentacja ambulatoryjna wzglednie szpitalna potwierdzajace rozpoznanie,
ustalone rozpoznanie przez lekarza leczacego, badania CT i NMR w celu wykluczenia przyczyn nieurazowych. Podejrzenie padaczki nie jest wystarczajace do uznania uszczerbku

z tego tytuu.
W przypadku wspafistnienia padaczki z innymi objawami organicznego uszkodzenia mézgu nalezy ocenia¢ wg poz. 9.

9. Zaburzenia neurologiczne i psychiczne spowodowane organicznym uszkodzeniem mézgu (encefalopatie), w zaleznosci = Procent uszczerbku na zdrowiu
od stopnia zaburzen neurologicznych i psychicznych
a) ciezkie zaburzenia psychiczne i neurologiczne uniemozliwiajace samodzielng egzystencje 80— 100
b) encefalopatia ze znacznymi zmianami charakterologicznymi lub duzym deficytem neurologicznym 50-70
o) encefalopatia ze zmianami charakterologicznymi i/lub deficytem neurologicznym o $rednim nasileniu 20-40
d) encefalopatia z niewielkimi zmianami charakterologicznymi i/lub niewielkim deficytem neurologicznym 5-15

UWAGA: Rozpoznanie encefalopatii powinno by¢ potwierdzone wystepowaniem deficytu w stanie neurologicznym i psychicznym, udokumentowane badaniem neurologicznym,
psychiatrycznym, psychologicznym (testami psychologicznymi, np. tzw. triady psychoorganicznej i in.) oraz zmianami w obrazie EEG, TK(CT) lub RM(NMR).

10.

Zaburzenia adaptacyjne, nerwice, tzw. zespoly cerebrasteniczne i inne utrwalone skargi subiektywne powstate
w nastepstwie urazéw czaszkowo-mézgowych

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) utrwalone skargi subiektywne zwigzane z urazem gtowy w zaleznosci od stopnia zaburzen (bole glowy, zawroty glowy, zaburzenia
pamieci i koncentracji, zaburzenia snu, drazliwo$¢, nadpobudliwos¢ utrzymujace sie powyzej 6 miesiecy od urazu

=15

b)  zespdt stresu pourazowego, utrwalone nerwice zwigzane z urazem czaszkowo — mézgowym lub ciezkim uszkodzeniem ciata —
w zaleznosci od stopnia zaburzen, wymagajace statego leczenia psychiatrycznego

6-10

11. Zaburzenia mowy Procent uszczerbku na zdrowiu
a) afazja catkowita (sensoryczna lub sensoryczno—motoryczna) z agrafig i aleksja 100
b) afazja catkowita motoryczna 60
o afazja w znacznym stopniu utrudniajgca porozumiewanie sie 40 -59
d) afazja w umiarkowanym i niewielkim stopniu utrudniajaca porozumiewanie sie 20-30
e) afazja nieznacznego stopnia, afazja amnestyczna, dyskretne zaburzenia mowy, dysfazja 5-15
12. Zespoty podwzgorzowe i inne utrwalone zaburzenia wewnatrzwydzielnicze z potwierdzonym pochodzeniem  Procent uszczerbku na zdrowiu
osrodkowym (moczéwka prosta, cukrzyca, nadczynnos¢ tarczycy itp.)
a) znacznie upos$ledzajace czynno$¢ ustroju 21-40
b) nieznacznie uposledzajace czynnos¢ ustroju 10-20
13. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwdow ruchowych gatki ocznej (nerwy: okoruchowy, bloczkowy, odwodzacy) Procent uszczerbku na zdrowiu

a) z objawami dwojenia obrazu, opadania powieki i zaburzeniami akomodacji

21-30
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b)  z objawami dwojenia obrazu i opadania powieki 11-20
0 zobjawami dwojenia obrazu bez opadania powieki 5-10
d) zaburzenia akomodadji lub inne zaburzenia czynnosci miesni wewnetrznych oka 1-10

14. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu tréjdzielnego, w zaleznosci od stopnia uszkodzenia Procent uszczerbku na zdrowiu
a) czuciowe (w tym neuralgia pourazowa) 1-10
b) ruchowe 1-10
0 czuciowo — ruchowe 3-20

15. Uszkodzenie nerwu twarzowego Procent uszczerbku na zdrowiu
a) obwodowe catkowite z niedomykaniem powieki 20
b) obwodowe czesciowe w zaleznosci od nasilenia dolegliwosci 3-19
o izolowane uszkodzenie centralne 2-10
UWAGA:

Wspdfistnienie uszkodzenia nerwu twarzowego z peknieciem kosci skalistej nalezy ocenia¢ wg poz. 48.

Uszkodzenie centralne nerwu twarzowego wspotistniejace z innymi objawami swiadczacymi o uszkodzeniu mézgu ocenia¢ wg poz. 5 lub 9.

16.

Utrwalone uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwéw jezykowo — gardtowego i btednego, w zaleznosci od stopnia
zaburzen mowy, potykania, oddechu, krazenia i przewodu pokarmowego

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) duzego stopnia 26 - 50
b) <$redniego stopnia 10-25
o niewielkiego stopnia 5-10
17. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu dodatkowego, w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 3-15
18. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite nerwu podjezykowego, w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-20

UWAGA: Jezeli uszkodzeniom nerwow czaszkowych towarzysza inne uszkodzenia mézgu nalezy oceniac wg poz. 9.

Il. USZKODZENIA TWARZY

19. Uszkodzenia powtok twarzy (blizny i ubytki) Procent uszczerbku na zdrowiu
a) oszpecenia (widoczne, szpecace blizny, powyzej 2 cm diugosdi, lub powyzej 1,5 cm? powierzchni) bez zaburzen funkcji — w zalez- 1-10
nosci od rozmiaréw blizn i ubytkéw w powtfokach twarzy
b) oszpecenia z miernymi zaburzeniami funkdji — w zaleznosci od rozmiaréw blizn i ubytkéw w powfokach twarzy oraz stopnia 5-20
zaburzen funkdji po optymalnej korekgji
Q) oszpecenia pofgczone z duzymi zaburzeniami funkgji (sumujac ocene za oszpecenie z oceng poszczegélnych zaburzen funkdji 21-50
— przyjmowania pokarméw, zaburzen oddychania, mowy, zaburzenia funkcji powiek itp.) — w zaleznoéci od rozmiaréw blizn
i ubytkow w powtokach twarzy oraz stopnia zaburzen funkdji po optymalnej korekgji
d) blizny po oparzeniach powyzej stopnia II1A —za 1 % TBSA (catkowitej powierzchni ciata) 5
20. Uszkodzenia nosa (w tym ztamania kosci nosa, przegrody nosa, uszkodzenia czesci chrzestnej, ubytki czesci miekkich) ~ Procent uszczerbku na zdrowiu
a) widoczne, szpecace znieksztatcenie nosa, utrzymuijace sie po korekdji, bez zaburzen oddychania i powonienia — w zaleznosci od 1-5
rozlegtosci uszkodzenia
b) uszkodzenie struktury chrzestno—kostnej nosa z zaburzeniami oddychania utrzymujacymi sie po korekcji — w zaleznosci od 5-15
rozlegtosci uszkodzenia i stopnia zaburzen oddychania
0 uszkodzenie struktury chrzestno — kostnej nosa z zaburzeniami oddychania i powonienia, utrzymujace sie po korekgji — w zalez- 10-20
nosci od stopnia zaburzen w oddychaniu i powonieniu
d) zaburzenia lub utrata powonienia w nastepstwie uszkodzenia przedniego dofu czaszki 2-5
e) Utrata znacznej czesci nosa lub utrata catkowita (facznie z kosémi nosa) 21-30
UWAGA:

Jezeli znieksztatceniu nosa towarzysza blizny nosa nalezy oceniac tacznie wg poz. 20.
Jezeli uszkodzenie nosa wchodzi w zespét uszkodzen objetych poz. 19, nalezy stosowac ocene wg poz. 19.
Zalecane jest potwierdzenie utraty powonienia obiektywnymi badaniami.

21. Utrata zebow Procent uszczerbku na zdrowiu
a) stafe siekacze i kly — za kazdy zab:
1. utrata czesciowa korony (ponizej ' korony) 0,5
2. utrata catkowita korony z zachowaniem korzenia (co najmniej > korony) 1
3. catkowita utrata zeba wraz z korzeniem
b) pozostate zeby — za kazdy zab:
1. utrata korony (co najmniej 2 korony) 0,5
2. catkowita utrata zeba wraz z korzeniem 1
22. Ztamania kosci oczodotu, kosci szczekowych, kosci jarzmowej, w zaleznosci od zrostu w przemieszczeniu, utrwalonych  Procent uszczerbku na zdrowiu

znieksztafcen, asymetrii zgryzu, uposledzenia zucia, zaburzen czucia

a)  nieznacznego stopnia

1-5

b) znacznego stopnia

6-10
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UWAGA:

W przypadku urazu oczodotu z dwojeniem obrazu, bez zaburzen ostrosci wzroku, nalezy oceniac dodatkowo wg punktu 27b, w przypadku zaburzen ostrosci wzroku wedfug
tabeli 27 a.

W przypadku pojawienia sie duzych deficytow neurologicznych dotyczacych unerwienia twarzy, nalezy ocenia¢ dodatkowo z punktu wiasciwego dla danego nerwu.

Jezeli uszkodzeniom kosci twarzoczaszki towarzyszy oszpecenie, nalezy oceniac jedynie wg poz. 19.

W przypadku zlamania zuchwy oraz innych kosci twarzoczaszki, nastepstwa uszkodzen zuchwy nalezy ocenia¢ oddzielnie od ztamania pozostatych kosci twarzoczaszki —
dodatkowo z poz. 24.

23. Utrata szczeki lub zuchwy tacznie z oszpeceniem i utratg zebow, w zaleznosci od wielkosci ubytkéw, oszpecenia i powiktan ~ Procent uszczerbku na zdrowiu
a) czesciowa 10-35
b) catkowita 40 -50
24. Ztamania zuchwy wygojone z przemieszczeniem odtaméw Procent uszczerbku na zdrowiu
a) bez zaburzen czynnosci stawu zuchwowo—skroniowego — w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i rozwarcia szczek 1-5
b)  z zaburzeniami czynnosci stawu zuchwowo-skroniowego — w zaleznosci od stopnia zaburzen zucia i rozwarcia szczek 6-10
25. Ubytek podniebienia Procent uszczerbku na zdrowiu
a) zzaburzeniami mowy i potykania — w zaleznosci od stopnia zaburzen 5-20
b)  z duzymi zaburzeniami mowy i potykania — w zaleznosci od stopnia zaburzen 21-40
26. Ubytki i urazy jezyka, w zaleznosci od wielkosci ubytkéw, znieksztatcen, zaburzen mowy, trudnosci w potykaniu Procent uszczerbku na zdrowiu
a)  ubytki jezyka niewielkiego stopnia bez istotnych zaburzen 1-3
b)  ubytki jezyka — ubytki i znieksztatcenia $redniego stopnia uposledzajace odzywianie i mowe w stopniu nieznacznie utrudniajgcym 4-15
porozumiewanie sie, w zaleznosci od stopnia
o  duze ubytki jezyka i znaczne znieksztatcenia, uposledzajace odzywianie i mowe w stopniu umiarkowanie i znacznie utrudniajgcym 16-30
porozumiewanie sie, w zaleznosci od stopnia
d) catkowita utrata jezyka 40

lll. USZKODZENIA NARZADU WZROKU

27. Obnizenie ostrosci wzroku badz utrata jednego lub obu oczu Procent uszczerbku na zdrowiu
a)  przy obnizeniu ostrosci wzroku lub utracie wzroku jednego lub obu oczu, trwaty uszczerbek nalezy ocenia¢ wg ponizszej Tabeli 27a
1,0 0,8 0,6 0,4 0,2
(10/10) (8/10) (6/10) (4/10) (2/10)
Ostros¢ wzroku

oka lewego

1,0 10/10) 0 2,5 5 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35

0,9 (9/10) 2,5 5 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35 40

0,8 (8/10) 5 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35 40 45

0,7 (7/10) 7,5 10 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50

0,6 (6/10) 10 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50 55

0,5 (5/10) 12,5 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60

0,4 (4/10) 15 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65

0,3 (3/10) 20 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70

0,2 (2/10) 25 30 35 40 45 50 55 60 65 70 80

0,1 (1/10) 30 35 40 45 50 55 60 65 70 80 90

0 35 40 45 50 55 60 65 70 80 90 100
b) utrwalone dwojenie obrazu bez zaburzen ostrosci wzroku 1-10
0 utrata wzroku jednego oka z jednoczesnym wytuszczeniem gatki ocznej 40
UWAGA:

Ostros¢ wzroku nalezy zawsze oceniac po korekdji szktami, zaréwno przy zmetnieniu rogéwki lub soczewki, jak i przy wspdtistnieniu uszkodzenia siatkéwki lub nerwu wzrokowego.
Ocene koricowa nalezy pomniejszy¢ o ewentualne wczesniejsze uposledzenie ostrosci wzroku.
Wartos¢ uszczerbku w punkcie 27¢ obejmuje oszpecenie zwigzane z wytuszczeniem gatki ocznej.

28. Porazenie nastawnosci (akomodacji) przy braku zaburzen ostrosci wzroku po korekgji Procent uszczerbku na zdrowiu
a) jednego oka 15
b) obuoczu 30

29. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazow tepych Procent uszczerbku na zdrowiu
a)  z zaburzeniami ostrosci wzroku wg Tabeli 27a
b)  bez zaburzen ostrosci wzroku, z widocznym defektem kosmetycznym lub deformacjg w obrebie gatki ocznej —w zaleznosci od stopnia 1-5

30. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw drazacych Procent uszczerbku na zdrowiu
a) z zaburzeniami ostrosci wzroku wg Tabeli 27a
b)  bez zaburzen ostrosci wzroku, z widocznym defektem kosmetycznym lub deformacjg w obrebie gatki ocznej — w zaleznosci od stopnia 1-5
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31. Uszkodzenie gatki ocznej wskutek urazéw chemicznych, termicznych, spowodowanych promieniowaniem Procent uszczerbku na zdrowiu

elektromagnetycznym oraz energig elektryczng

a) w zaleznosci od zaburzen ostrosci wzroku

wg Tabeli 27a

b)  bez zaburzen ostrosci wzroku, z widocznym defektem kosmetycznym lub deformacjg w obrebie gatki ocznej— w zaleznosci od stopnia

1-5

32. Koncentryczne zwezenie pola widzenia — nalezy ocenia¢ wg ponizszej Tabeli 32:

Zwezenie do W obu oczach _
60 ° 0 0 20-35%
50° 1-5% 10-15 % 35-45%
40° 5-10% 15-25% 45-55%
30° 10-15% 25-50% 55—-70 %
20° 15-20% 50— 80 % 70-85%
10° 20-25% 80 —-90 % 85—-95%
ponizej 10 © 25-35% 90-95 % 95-100 %

33. Potowicze i inne niedowidzenia

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) dwuskroniowe 60
b) dwunosowe 30
¢ jednoimienne 30
d) inne ubytki pola widzenia (jednooczne) 1-15

34. Bezsoczewkowos¢ pourazowa bez wspdfistnienia zaburzen ostrosci wzroku po optymalnej korekgji

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) w jednym oku

15

b) w obu oczach

30

UWAGA: W przypadku gdy wspafistniejg nie dajace sie skorygowac zaburzenia ostrosci wzroku nalezy ocenia¢ dodatkowo wg Tabeli 27a, z ograniczeniem do 35 % dla jednego oka

i 100 % dla obu oczu.

35. Pseudosoczewkowos¢ pourazowa (usuniecie soczewki wskutek urazu ze wszczepieniem sztucznej soczewki

wewnatrzgatkowej) przy wspoéfistnieniu nie poddajacych sie korekcji zaburzen ostrosci wzroku

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) w jednym oku wg Tabeli 27
15-35

b) w obu oczach wg Tabeli 27a
30-100

36. Zaburzenia w droznosci przewodow fzowych (fzawienie), po korekcji operacyjnej, w zaleznosci od stopnia i natezenia  Procent uszczerbku na zdrowiu

objawow

a) w jednym oku 5-10

b) w obu oczach 11-15

37. Odwarstwienie siatkowki jednego oka — pourazowe

wg tabeli 27a i 32
lub punktu 33d od 3

UWAGA: Odwarstwienie siatkowki jednego oka, uznaje sie tylko wtedy, jesli wystepuje po urazie oka lub gfowy(odejmujac trwaty uszczerbek istniejgce przed urazem). Odwarstwienie

siatkdwki bez potwierdzonego urazu oka lub gtowy ( po wysitku, dzwignieciu, pochyleniu, skoku itp.) nie s uznawane za pourazowe.

37. Odwarstwienie siatkéwki jednego oka — pourazowe

wg tabeli 27ai 32
lub punktu 33d od 3

38. Jaskra wtérna pourazowa, po potwierdzonym urazie oka lub gtowy

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) w jednym oku

wg tabeli 27a i 32
3-35

b) w obu oczach

wg tabeli 27ai 32
3-100

39. Wytrzeszcz tetnigcy

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) jednostronny (w zaleznosci od stopnia)

do 35

b)  dwustronny (w zaleznosci od stopnia)

do 100

40. Za¢ma pourazowa (nalezy ocenia¢ po zakonczonym leczeniu i optymalnej korekgji)

wg Tabeli 27a

41. Przewlekte zapalenie spojowek w zwiagzku z urazem oka

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany

=5

b)  duze zmiany, blizny rogowki i spojowki, zrosty powiek

6-10

UWAGA:

—  Suma orzeczonego uszczerbku na zdrowiu z tytutu uszkodzen poszczegélnych struktur oka nie moze przekroczy¢ wartosci uszczerbku przewidzianej za catkowitg utrate wzroku

w jednym oku (35 %) lub w obu oczach (100 %).

—  Jezeli uraz powiek lub tkanek oczodotu wchodzi w sktad uszkodzen innych czesci twarzy, nalezy ocenia¢ wedtug poz. 19 lub 22, uzupetniajac ocene wg Tabeli 27a.
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IV. USZKODZENIA NARZADU StUCHU
42. Uposledzenie ostrosci stuchu — nalezy ocenia¢ wg ponizszej tabeli 42:

i el

UBEZPIECZENIA

Procentowy uszczerbek na zdrowiu z tytutu utraty stfuchu wg Rosera (mod.)

0-25dB 0 5 % 10 % 20 %
26 —40 dB 5% 15 % 20 % 30 %
41-70dB 10 % 20 % 30 % 40 %
pow. 70 dB 20 % 30 % 40 % 50 %

UWAGA: Oddzielnie oblicza sie srednig dla ucha prawego i lewego biorgc pod uwage czestotliwosci dla 500, 1000 i 2000 Hz. Jezeli réznica pomiedzy wartoéciami dla 500 Hz
i 2000 Hz jest wieksza niz 40 dB, ubytek stuchu wylicza sie jako $rednig z czterech progéw: 500, 1000, 2000 i 4000 Hz. Jezeli réznica pomiedzy wartosciami dla 500 Hz i 2000 Hz
jest wieksza niz 40 dB, ale prog styszalnosci dla 4000 Hz jest lepszy niz dla 2000 Hz, ubytek stuchu wylicza sie jako $rednig z trzech progéw 500, 1000, 4000 Hz.

43. Urazy mafzowiny usznej

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) znieksztafcenie matzowiny (blizny, oparzenia i odmrozenia) lub utrata cze$ci matzowiny — w zaleznosci od stopnia uszkodzen 1-8
b) catkowita utrata jednej mafzowiny 15
o catkowita utrata obu matzowin 25
44. Zwezenie lub zarosniecie zewnetrznego przewodu stuchowego — jednostronne lub obustronne z ostabieniem wg Tabeli 42

lub przytepieniem stuchu

45. Przewlekfe ropne zapalenie ucha srodkowego, zwigzane z urazem Procent uszczerbku na zdrowiu
a) jednostronne 5
b) obustronne 10

46. Przewlekte ropne zapalenie ucha srodkowego pourazowe, powiktane perlakiem, préchnicg kosci lub polipem ucha,

w zaleznosci od stopnia powiktan

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) jednostronne 5-15
b) obustronne 10-20
47. Uszkodzenie ucha srodkowego, btony bebenkowej, kosteczek stuchowych, kosci skroniowej wg Tabeli 42

48. Uszkodzenie ucha wewnetrznego

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) z uszkodzeniem czesci stuchowej wg Tabeli 42
b)  z uszkodzeniem czesci statycznej (zawroty glowy, nudnosci, niewielkie zaburzenia rownowagi) 1-20
o zuszkodzeniem czesci statycznej (zawroty gtowy, zaburzenia réwnowagi utrudniajgce poruszanie sie, nudnosci, wymioty) 20-50

d) z uszkodzeniem czesci stuchowej i statycznej — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia

wg Tabeli 42, zwiekszajac
procent uszczerbku wg poz. 48b

lub 48c
49. Uszkodzenie nerwu twarzowego tacznie z peknieciem kosci skalistej Procent uszczerbku na zdrowiu
a) jednostronne — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia 5-25
b) dwustronne 10 - 60
V. USZKODZENIA SZYI, KRTANI, TCHAWICY | PRZELYKU
50. Uszkodzenie gardta z uposledzeniem funkgji 5-10

51. Uszkodzenie lub zwezenie krtani, uszkodzenie nerwdw krtaniowych, pozwalajace na obchodzenie sie bez rurki tchawiczej,
— w zaleznosci od stopnia uszkodzenia

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielka okresowa duszno$¢, chrypka

5-10

b)  $wist krtaniowy, dusznos¢ przy umiarkowanych wysitkach, zachtystywanie sie, w zaleznosci od nasilenia objawéw

11-30

52. Uszkodzenie krtani, powodujace koniecznosc¢ statego noszenia rurki tchawiczej

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) zzaburzeniami glosu — w zaleznosci od stopnia

30-59

b) z bezglosem

60

53. Uszkodzenie tchawicy ze zwezeniem jej Swiatfa, w zaleznosci od stopnia jej zwezenia

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) bez niewydolnosci oddechowej 1-10
b)  duszno$¢ w trakcie wysitku fizycznego 11-20
o) dusznos¢ w trakcie chodzenia po poziomym odcinku drogi wymagajaca okresowego zatrzymania sie w celu nabrania powietrza 21-40
d) duze zwezenie, utrzymujgce sie po korekdji, potwierdzone badaniem bronchoskopowym z dusznoscig spoczynkowg 41-60

54. Uszkodzenie przetyku Procent uszczerbku na zdrowiu
a) z trwalym zwezeniem, bez zaburzen w odzywianiu 1-5
b)  z czesciowymi trudnosciami w odzywianiu, w zaleznosci od stopnia upo$ledzenia stanu odzywiania, nie wymagajace zabiegéw 6-20

rekonstrukcyjnych
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Q) ze znacznymi zaburzeniami droznosci, trudnosciami w odzywianiu, wymagajace zabiegdw rekonstrukcyjnych, w zaleznosci od 21-50
stopnia uposledzenia stanu odzywiania
d) powikiania po uszkodzeniu przetyku i zabiegach rekonstrukcyjnych, zwezenia w zespoleniach, stafe przetoki, itp. nalezy ocenia¢ 10-30
wg poz. 54¢, zwiekszajac stopien uszczerbku, w zaleznosci od stopnia powiktan o:
55. Uszkodzenie tkanek miekkich skéry, miesni, w zaleznosci od blizn, ruchomosci szyi, ustawienia gtowy Procent uszczerbku na zdrowiu
a)  blizny skérne, rozlegte (powyzej 5 cm diugosci), widoczne, szpecace, bez ograniczenia ruchomosci szyi, w zaleznosci od rozmiaru, 1-5
widocznosdi, tkliwosci blizn
b)  zmiany z trwatym ograniczeniem ruchomosci szyi mafego i sredniego stopnia — do 50% zakresu ruchomosci 6-14
¢ zmiany ze znacznym ograniczeniem ruchomosci szyi — powyzej 50% zakresu ruchomosci, z niesymetrycznym ustawieniem gtowy 15-30
d) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA —za 1%TBSA (catkowitej powierzchni ciafa) 2
UWAGA: Uszkodzenie tkanek miekkich z jednoczesnym uszkodzeniem kregostupa szyjnego nalezy ocenia¢ wg poz. 89.

VI. USZKODZENIA KLATKI PIERSIOWEJ | ICH NASTEPSTWA

56. Urazy czesci miekkich klatki piersiowej, grzbietu, w zaleznosci od stopnia znieksztafcenia, rozlegtosci blizn, ubytkow  Procent uszczerbku na zdrowiu
miesni i stopnia uposledzenia oddychania
a)  widoczne znieksztatcenia, ubytki i blizny skérne, rozlegte (powyzej 5 cm diugosci), widoczne, szpecace, nie ograniczajace rucho- 1-5
mosci klatki piersiowe]
b) mierne ograniczenie ruchomosci klatki piersiowej— blizny, ubytki miesniowe z niewielkim zmniejszeniem wydolno$ci oddechowej 5-10
o) Sredniego stopnia ograniczenie ruchomosci klatki piersiowej— blizny, ubytki miesniowe ze $rednim zmniejszeniem wydolnosci oddechowej 10-25
d) znacznego stopnia ograniczenie ruchomosci klatki piersiowej, rozlegte sciggajace blizny, duze ubytki mie$niowe ze znacznym 25-40
zmniejszeniem wydolnosci oddechowej
e) blizny po oparzeniach powyzej stopnia IIA — za 3%TBSA (catkowitej powierzchni ciata) 1
UWAGA: Stopnie uposledzenia wydolnosci oddechowej zawarte sg w uwadze po poz. 62.
57. Uszkodzenie lub utrata sutka u kobiet ( u mezczyzn orzekanie wg poz.56) Procent uszczerbku na zdrowiu
a) blizny lub czesciowa utrata brodawki w zaleznosci od rozlegtosci blizn 1-5
b) znaczna lub catkowita utrata brodawki — do 50 roku zycia 10-15
0 znaczna lub catkowita utrata brodawki — po 50 roku Zycia 5-10
d) czesciowe uszkodzenie sutka lub jego czesciowa utrata, w zaleznosci od wielkosci ubytku do 50 roku zycia 5-15
e) zesciowe uszkodzenie sutka lub jego czesciowa utrata, w zaleznosci od wielkosci ubytku po 50 roku zycia 1-10
f)  catkowita utrata sutka — do 50 roku zycia 15-20
g) catkowita utrata sutka — po 50 roku zycia 10-15
h)  utrata sutka z cze$cig miesnia piersiowego — nalezy ocenia¢ wg powyzszych punktow, dodajac, w zaleznosci od stopnia deformagji, 1-10

dysfunkgji klatki piersiowej i koficzyny gérnej

UWAGA: Stopien uszczerbku na zdrowiu po catkowite] utracie sutka nalezy ocenia¢ réwniez wg ewentualnej utraty funkdi.
58. Ztamania, co najmniej 1-go zebra Procent uszczerbku na zdrowiu
a) bez znieksztatcen 1
b) z obecnoscig znieksztatcen i bez zmniejszenia wydolnoéci oddechowej 1-5
0 zmiernym ograniczeniem ruchomosci klatki piersiowej — z niewielkiego stopnia zmniejszeniem wydolnosci oddechowej 6-10
d) ze $redniego stopnia ograniczeniem ruchomosci klatki piersiowej — ze $redniego stopnia zmniejszeniem wydolnosci oddechowej 11-25
e) ze znacznego stopnia ograniczeniem ruchomosci klatki piersiowej, ze znacznym zmniejszeniem wydolnosci oddechowej 26-—40
UWAGA: Stopnie uposledzenia wydolnosci oddechowej zawarte sg w uwadze po poz. 62.
59. Ztamanie mostka Procent uszczerbku na zdrowiu
a) bez znieksztatcen, z potwierdzonym przewleklym zespotem bélowym 1-3
b) ze zrostem w przemieszczeniu, w zaleznosci od stopnia znieksztatcen i dolegliwosci 3-10

60. Ztamania zeber lub mostka powiktane przewlektym zapaleniem kosci, obecnoscig ciat obcych (z wyjatkiem ciat obcych ~ wg poz. 58 — 59, zwiekszajac
zwigzanych z zastosowaniem technik operacyjnych), przetokami stopien uszczerbku, zaleznie od

stopnia powikfan i uposledzenia
funkcjio 1-15

61. Uszkodzenie ptuc i optucnej (zrosty optucnowe, uszkodzenie tkanki ptucnej, ubytki tkanki ptucnej, ciata obce itp.) Procent uszczerbku na zdrowiu
a) uszkodzenie ptuc i optucnej bez cech niewydolnosci oddechowej 1-5
b)  z objawami niewydolnosci oddechowej niewielkiego stopnia 5-10
¢ zobjawami niewydolnosci oddechowe] Sredniego stopnia 10-25
d) z niewydolno$cig oddechowq znacznego stopnia 25-40
62. Uszkodzenie tkanki ptucnej powiktane przetokami oskrzelowymi, ropniem ptuc wg poz. 61, zwiekszajac stopien

uszczerbku, zaleznie od stopnia
powikfann o 5 - 10

UWAGA

. Przy ocenie wg poz. 56, 58, 60, 61 i 62, poza badaniem rentgenowskim, uszkodzenia tkanki ptucnej i stopnie niewydolnosci oddechowej musza by¢ potwierdzone badaniem

spirometrycznym lub badaniem gazometrycznym. W przypadku gdy nastepstwa obrazen klatki piersiowej sg oceniane z kilku pozycji niniejszej Tabeli, a niewydolnos¢ oddechowa
towarzyszy tym nastepstwom, trwaty uszczerbek na zdrowiu wynikajacy ze stopnia niewydolnosci oddechowej ustala sie wytacznie wg poz. 56 lub 58 lub 61.
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STOPNIE UPOSLEDZENIA WYDOLNOSCI ODDECHOWE:

a) niewielkiego stopnia zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC 70 —80%, FEV1 70 —80 %, FEV1%VC — 70-80% — w odniesieniu do wartosci naleznych,
b)  $redniego stopnia zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC 50 — 70%, FEV1 50 —70 %, FEV1%VC 50 — 70 % — w odniesieniu do wartosci naleznych,
o) znaczne zmniejszenie wydolnosci oddechowej — VC ponizej 50%, FEV1 ponizej 50%, FEV1%VC ponizej 50 % — w odniesieniu do wartosci naleznych.

63. Uszkodzenie serca lub osierdzia Procent uszczerbku na zdrowiu
a)  po leczeniu operacyjnym, z wydolnym ukfadem krazenia, EF powyzej 55 %, powyzej 10 MET, bez zaburzen kurczliwosci 5
b) Iklasa NYHA , EF 50 — 55%, powyzej 10 MET, niewielkie zaburzenia kurczliwosci 6-15
o) Il klasa NYHA, EF 45% —55% 7—10 MET, umiarkowane zaburzenia kurczliwosci 16 -25
d) Il klasa NYHA, EF 35%— 45 %, 5—7 MET, nasilone zaburzenia kurczliwosci 26-55
e) IV klasa NYHA, EF <35 %, ponizej 5 MET, znaczne zaburzenia kurczliwosci 56 —90

UWAGA: Stopien wydolnosci uktadu krazenia musi byc oceniony na podstawie badania klinicznego, badan obrazowych serca lub badania EKG wysitkowego. Przy zaliczaniu nastepstw
do poszczegélnych punktéw, musza by¢ spefnione co najmniej dwa z nastepujacych kryteriow — klasa NYHA, EF, MET, zaburzenia kurczliwosci.

KLASYFIKACJA NYHA — NOWOJORSKIEGO TOWARZYSTWA KARDIOLOGICZNEGO

Klasa I Choroba serca bez ograniczenia fizycznej aktywnosci. Podstawowa aktywnos¢ fizyczna nie powoduje zmeczenia, dusznosci, kofatania
serca i bolow wiencowych.

Klasa Il Choroba serca powodujaca niewielkie ograniczenia aktywnosci fizycznej. Dobre samopoczucie w spoczynku. Podstawowa aktywnos¢
powoduje zmeczenie, duszno$¢, kotatanie serca, bole wiericowe.

Klasa 11l Choroba serca powodujaca ograniczenie aktywnosci fizycznej. Dobre samopoczucie w spoczynku. Mniejsza niz podstawowa aktywno$c
fizyczna powoduje zmeczenie, duszno$¢, kotatanie serca, bole wiencowe.

Klasa IV Choroba serca, ktora przy jakiejkolwiek aktywnosci fizycznej wywotuje dyskomfort. Objawy niewydolnosci serca lub niewydolnosci wiencowej

moga wystepowac nawet w spoczynku. Jesli zostanie podjeta jakakolwiek aktywnosc fizyczna, wzrasta dyskomfort.

DEFINICJA EF FRAKCJA WYRZUTOWA LEWEJ KOMORY

ilos¢ krwi wyptywajaca z lewej komory do ukfadu krazenia podczas skurczu serca. Frakcja wyrzutowa jest zwykle wyrazana w procentach, jako stosunek objetosci krwi wypltywajacej
w czasie skurczu z lewej komory do catkowitej objetosci lewej komory. Frakcja wyrzutowa okresla zdolno$¢ serca do skurczu i jest wyktadnikiem wydolnosci serca

DEFINICJA ROWNOWAZNIKA METABOLICZNEGO — MET, STOSOWANEGO PRZY OCENIE PROBY WYSILKOWE)

rownowaznik metaboliczny jest jednostkg spoczynkowego poboru tlenu , ok. 3,5 ml tlenu na kilogram masy ciafa na minute) uzyskuje sie, dzielgc objetos¢ tlenu (w ml/min) przez
iloczyn: masy ciafa (w kg) x 3,5. Liczbe 3,5 przyjmuije sie jako wartos¢ odpowiadajacg zuzyciu tlenu w spoczynku i wyraza w mililitrach tlenu na kilogram masy ciafa na minute

64. Uszkodzenia przepony — rozerwanie przepony, przepukliny przeponowe, w zaleznosci od stopnia zaburzen funkcji  Procent uszczerbku na zdrowiu
przewodu pokarmowego, oddychania i krazenia

a) bez zaburzen funkdji po leczeniu operacyjnym 1-5

b) zaburzenia niewielkiego stopnia 6-10
) zaburzenia $redniego stopnia 11-20
d) zaburzenia duzego stopnia 21-40

VII. USZKODZENIA BRZUCHA I ICH NASTEPSTWA:

65. Uszkodzenia powtok jamy brzusznej (przepukliny urazowe, przetoki, blizny itp.), okolicy ledzwiowej i krzyzowej, Procent uszczerbku na zdrowiu
w zaleznosci od charakteru blizn, ubytkéw, umiejscowienia i rozmiaréw uszkodzenia

a)  widoczne znieksztatcenia, ubytki i blizny skorne, rozlegte (powyzej 5 cm diugosci), widoczne, szpecace 1-5
b) uszkodzenia powfok i ubytki miesniowe, przepukliny pourazowe utrzymujgce sie po korekji 5-15
Q) blizny po oparzeniach powyzej stopnia II1A —za 3%TBSA (catkowitej powierzchni ciafa) 1

UWAGA: Za przepukliny urazowe uwaza sie wylgcznie przepukliny spowodowane pourazowym uszkodzeniem powtok brzusznych (np. po rozerwaniu migéni powtok brzusznych).
Przepukliny pachwinowe, pepkowe itp., oraz wszystkie, ktére uwidocznity sie po wysitku, dzwignieciu — nie sg uznawane za pourazowe.

66. Uszkodzenia Zofadka, jelit, sieci, krezki jelita Procent uszczerbku na zdrowiu
a) wymagajace leczenia operacyjnego, bez zaburzen funkgji przewodu pokarmowego 1-5
b)  z niewielkiego stopnia zaburzeniami funkgji i dostatecznym stanem odzywiania 5-10
Q) zzaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem odzywiania — w zaleznosci od stopnia zaburzen i stanu odzywiania 5-40
d) z zaburzeniami trawienia i niedostatecznym stanem odzywiania —odzywianie jedynie pozajelitowe 50

67. Trwate przetoki jelitowe, katowe i odbyt sztuczny, w zaleznosci od mozliwosci zaopatrzenia sprzetem stomijnym  Procent uszczerbku na zdrowiu
i miejscowych powikfan przetoki

a) jelita cienkiego 20-70
b) jelita grubego 20-50
68. Uszkodzenie duzych naczyn krwionosnych jamy brzusznej i miednicy, nie powodujace uposledzenia funkgji innych 1-10

narzadéw w zaleznosci od rozlegtosci uszkodzenia naczyn

UWAGA: Dla oceny wg niniejszej Tabeli za duze naczynia krwionosne przyjmuje sie : aorte brzuszna, tetnice biodrowe wspalne, tetnice biodrowe wewnetrzne i zewnetrzne.
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69. Uszkodzenie odbytu, zwieracza odbytu Procent uszczerbku na zdrowiu
a) blizny, zwezenia, niewielkie dolegliwosci 1-5
b) powodujace state, catkowite nietrzymanie kafu i gazéw 40

70. Uszkodzenia odbytnicy Procent uszczerbku na zdrowiu
a) pefnoscienne uszkodzenie — niewielkie dolegliwosci, bez zaburzen funkji 1-5
b) wypadanie btony sluzowej 6-10
) wypadanie odbytnicy w zaleznosci od stopnia wypadania, utrzymujace sie po leczeniu operacyjnym 11-30

71. Uszkodzenia $ledziony Procent uszczerbku na zdrowiu
a) leczone zachowawczo (krwiak, pekniecie narzadu — potwierdzone badaniem obrazowym) 2
b) leczone operacyjnie z zachowaniem narzadu 5
) utrata u 0sob powyzej 18 roku zycia 15
d) utrata u 0sob ponizej 18 roku 20
72. Uszkodzenie watroby i przewodoéw zétciowych, pecherzyka zétciowego lub trzustki — w zaleznosci od powikfan  Procent uszczerbku na zdrowiu
i zaburzen funkgji
a) bez zaburzen funkcjonalnych, pourazowa utrata pecherzyka zétciowego 1-5
b)  zaburzenia czynnosci watroby w stopniu A wg Childa— Pugha , zaburzenia czynno$ci zewnatrzwydzielniczej trzustki niewielkiego 6-15
stopnia lub utrata czesci narzadu
o zaburzenia czynnosci watroby w stopniu B wg Childa— Pugha , zaburzenia czynnosci zewnatrz— i wewnatrzwydzielniczej trzustki 16 - 40
$redniego stopnia lub utrata znacznej czesci narzadu
d) zaburzenia czynnosci watroby w stopniu C wg Childa—Pugha, ciezkie zaburzenia czynnosci zewnatrz — i wewnatrzwydzielnicze] trzustki 41-55
UWAGA:

Przetoke trzustkowa nalezy ocenia¢ wg ilosci wydzielane] tredci, stopnia wydolnosci zewnatrzwydzielniczej oraz zmian wtérnych powtok jamy brzusznej wg punktéw 72 b —d.

Przetoke zotciowq nalezy oceniac wg ilosci wydzielanej tresci oraz zmian wtérnych powtok brzusznych wg punktéw 72 b—d.

Zwezenia drdg zoétciowych nalezy ocenia¢ wg czestosci nawrotow zapalen drog zétciowych oraz zmian wtérnych w watrobie wg punktéw 72 b—d.
KLASYFIKACJA CHILDA —PUGHA — W ODNIESIENIU DO WARTOSCI NALEZNYCH

Albumina (g/dl) w sur. > 3,5 2,8—3,5 <28
Bilirubina (umol/l) w sur. <25 25-40 > 40
Czas protrombinowy (sek. ponad norme) <4 4-6 > 6
Wodobrzusze brak niewielkie nasilone
Nasilenie encefalopatii brak I—11° = 1ve
GRUPA A—5 — 6 pkt, GRUPA B — 7 — 9 pkt, GRUPA C — 10 — 15 pkt
VIIl. USZKODZENIA NARZADOW MOCZOWO—PtCIOWYCH
73. Uszkodzenie jednej nerki lub obu nerek powodujace uposledzenie ich funkcji — w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkgji: 10-25
74. Utrata jednej nerki przy drugiej zdrowej i prawidfowo dziatajacej: 30
75. Utrata jednej nerki i uposledzenie funkcjonowania drugiej nerki — w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkgji 31-70
pozostatej nerki:
76. Uszkodzenie moczowodu, powodujace zwezenie jego Swiatta: Procent uszczerbku na zdrowiu
a) nie powodujace zaburzen funkdji 1-5
b)  z zaburzeniem funkgji uktadu moczowego 6-20
77. Uszkodzenie pecherza — w zaleznosci od stopnia zmniejszenia jego pojemnosci, zaburzen w oddawaniu moczu,  Procent uszczerbku na zdrowiu
przewlektych stanow zapalnych:
a) wymagajace leczenia operacyjnego, bez zaburzen funkdji 5
b) niewielkiego i sSredniego stopnia zaburzenia funkji 6-15
Q) znacznego stopnia zaburzenia funkgji 16 -30
78. Przetoki gérnych drég moczowych, pecherza moczowego i cewki moczowej, utrzymujace sie po leczeniu zabiegowym  Procent uszczerbku na zdrowiu
a)  uposledzajgce jakos¢ zycia (w zaleznosci od mozliwosci i sposobu zaopatrzenia przetoki i innych zaburzen wtérnych) w stopniu srednim 10-25
b)  upodledzajace jakosc¢ zydia (w zaleznosci od mozliwosci i sposobu zaopatrzenia przetoki i innych zaburzen wtérmych) w stopniu znacznym 26 -50
79. Zwezenia cewki moczowej Procent uszczerbku na zdrowiu
a) powodujace trudnosci w oddawaniu moczu 5-15
b)  z nietrzymaniem moczu lub zaleganiem moczu 16 —40
0  znietrzymaniem lub zaleganiem moczu z powikfaniami 41-55

UWAGA: Stopien zaburzer w oddawaniu moczu powinien by¢ potwierdzony badaniami urodynamicznymi.
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80. Utrata pracia 40

81. Uszkodzenie lub czesciowa utrata pracia — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia i zaburzenia funkcji 5-30

82. Uszkodzenie lub utrata jednego jadra, jajnika oraz pozostatych struktur uktadu rozrodczego (nie ujetych w pozostatych  Procent uszczerbku na zdrowiu
punktach tabeli) — w zaleznosci od stopnia uszkodzenia i uposledzenia funkcji

a) w wieku do 50 roku zycia 5-20
b) w wieku po 50 roku zycia 1-10

83. Utrata obu jader lub obu jajnikow Procent uszczerbku na zdrowiu
a) w wieku do 50 roku zycia 40
b) w wieku po 50 roku zycia 20

84. Pourazowy wodniak jadra Procent uszczerbku na zdrowiu
a) wyleczony operacyjnie 2
b) w zaleznosci od nasilenia zmian utrzymujacych sie po leczeniu operacyjnym 3-10

85. Utrata macicy Procent uszczerbku na zdrowiu
a) w wieku do 50 lat 40
b) w wieku powyzej 50 lat 15

86. Pourazowe uszkodzenie krocza, worka mosznowego, sromu, pochwy, posladkow Procent uszczerbku na zdrowiu
a) rozlegte blizny, ubytki, deformacje 1-5
b) wypadanie pochwy, utrzymujace sie po leczeniu zabiegowym 6-10
¢  wypadanie pochwy i macicy, utrzymujace sie po leczeniu zabiegowym 30

IX. OSTRE ZATRUCIA, NAGLE DZIAtANIA CZ_YNNIK()W CHEMICZNYCH, FIZYCZNYCH | BIOLOGICZNYCH
(ORZECZENIE STOPNIA INWALIDZTWA MOZE NASTAPIC NIE WCZESNIEJ NIZ PO 6—-CIU MIESIACACH).

87. Nagfe zatrucia gazami oraz substancjami i produktami chemicznymi — uznane za nieszczesliwy wypadek Procent uszczerbku na zdrowiu
a) powodujace trwate uposledzenie funkdji narzadéw lub uktadéw w stopniu niewielkim i Srednim 5-15
b) powodujgce trwate uposledzenie funkgji narzadéw lub ukiadéw w stopniu znacznym nalezy ocenia¢ wedtug pozycji

odpowiednich dla danego
narzadu lub uktadu

Q) uszkodzenie ukfadu krwiotwdrczego 16 —-25

88. Inne nastepstwa zatru¢ oraz ogolne nastepstwa dziatania czynnikéw chemicznych, fizycznych i biologicznych (porazenia  Procent uszczerbku na zdrowiu
pradem, porazenia piorunem, nastepstwa ukaszen), w zaleznosci od stopnia uszkodzenia
a) powodujace trwate uposledzenie funkdji narzadéw lub uktadéw w stopniu niewielkim i Srednim 5-15
b) powodujgce trwate uposledzenie funkcji narzadéw lub ukfadéw w stopniu znacznym nalezy ocenia¢ wedtug pozycji
odpowiednich dla danego
narzadu lub uktadu.

UWAGA:

—  Uszkodzenia narzadéw i ukladow: oddechowego, krwiotwérczego, krazenia, przewodu pokarmowego, nerwowego, ukfadu ruchu — nalezy ocenia¢ wg odpowiednich poz.
niniejszej Tabeli.

—  Uszkodzenie wzroku i stuchu nalezy ocenia¢ wg odpowiednich Tabel 27a, 32, 42.

—  Miejscowe nastepstwa dziatania czynnikéw chemicznych, fizycznych i biologicznych nalezy ocenia¢ wg poz. odpowiednich dla danej okolicy ciafa.

X. USZKODZENIA KREGOStUPA, RDZENIA KREGOWEGO | ICH NASTEPSTWA

89. Uszkodzenie kregostupa w odcinku szyjnym Procent uszczerbku na zdrowiu
a) z ograniczeniem ruchomosci do 25% 1-6
b) z ograniczeniem ruchomosci 26% — 50% 7-14
Q) z ograniczeniem ruchomosci 51% — 75% 15-20
d) zograniczeniem ruchomosci ponad 75% 21-29
e) zesztywnienie w pozydji zblizonej do fizjologicznej 30
f)  zesztywnienie w niekorzystnym ustawieniu gtowy 45
g) obnizenie wysokosci trzonu o co najmniej 10%, nalezy ocenia¢ wg poz. 89 a —f, dodajac, w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia 2-10
h)  niestabilnosci (na podstawie czynnosciowych zdjec rtg: przemieszczenie sasiednich trzondéw nie mniej niz 3,5 mm lub rotacja nalezy ocenia¢ wg poz. 89 a — g,
0 kat wiekszy niz 11° zwiekszajac stopien inwalidztwa
0:8
i) uszkodzenia kregostupa powikiane zapaleniem kregéw, obecnoscia ciata obcego itp. — nalezy oceniac¢ wg poz. 89 a - h,
zwiekszajac stopien inwalidztwa
0:5
UWAGA:

—  Przy wystepowaniu objawéw korzeniowych dodatkowo nalezy ocenia¢ wg poz. 94.
—  Jezeli jedyng przyczyna ograniczenia ruchomosci kregostupa szyjnego jest zespét bolowy korzeniowy, nalezy ocenia¢ wytacznie wedtug pozycji 94.
—  taczny stopien pourazowego inwalidztwa kregostupa szyjnego nie moze przekroczy¢ 45%.
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Zakres ruchomosci: zgiecie 50°, prostowanie 60°, rotacja po 80°, pochylanie na boki po 45°.

90. Uszkodzenia kregostupa w odcinku piersiowym (Th1-Th10) Procent uszczerbku na zdrowiu
a) zograniczeniem ruchomosc do 50%. 1-9
b)  z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50% 10-19
Q zesztywnienie w pozydji fizjologicznej 20
d) zesztywnienie w ustawieniu niekorzystnym 25-30
e) obnizenie wysokosci trzonu o co najmniej 10%, nalezy ocenia¢ wg poz. 90 a —d,

zwiekszajac stopien inwalidztwa,
w zaleznosci od stopnia
znieksztatcenia 0:1 — 5

f)  niestabilnosci (na podstawie czynnosciowych zdjec rtg: przemieszczenie sasiednich trzondw kregéw o wiecej niz 5 mm lub rotacja  nalezy ocenia¢ wg poz. 90 a — e,
o kat wiekszy niz 11°), zwiekszajac stopien inwalidztwa
o:7
g) uszkodzenia kregostupa powiktane zapaleniem kregéw, obecnoscig ciata obcego itp. nalezy ocenia¢ wg p. 90 a —f,
zwiekszajac stopien inwalidztwa
0:5
UWAGA:

—  Przy wystepowaniu objawoéw korzeniowych dodatkowo nalezy ocenia¢ wg poz. 94.
—  Jezeli jedyng przyczyng ograniczenia ruchomosci kregostupa jest zespot bolowy korzeniowy, nalezy ocenia¢ wyfacznie wg poz.94.
—  taczny stopien pourazowego inwalidztwa kregostupa piersiowego nie moze przekroczy¢ 30 %.

Zakres ruchomosci: zgiecie 60°, rotacja po 30°, test Schobera 10 — 11cm (od C7 do S1) z tego odcinek piersiowy 2 — 3 cm.

91. Uszkodzenia kregostupa w odcinku piersiowo — ledzwiowym (Th11 — L5) Procent uszczerbku na zdrowiu
a) z ograniczeniem ruchomosci do 25 % 1-6
b)  z ograniczeniem ruchomosci 26 % — 50 % 7-14
Q) zograniczeniem ruchomosci powyzej 50 % 15-29
d) zesztywnienie w pozycji zblizonej do fizjologicznej 25
e) zesztywnienie w niekorzystnym ustawieniu tutowia 30
f)  obnizenie wysokosci trzonu o co najmniej o 10 % nalezy ocenia¢ wg poz. 91 a—e,

zwiekszajac stopien inwalidz-
twa, w zaleznosci od stopnia
znieksztatcenia o: 3 — 10

g) niestabilnosci (na podstawie czynno$ciowych zdjec rtg: przemieszczenie sasiednich trzondw kregéw o wiecej niz 5 mm lub rotacja ~ nalezy ocenia¢ wg poz. 91 a —f,
o kat wiekszy niz 15°), zwiekszajac stopien inwalidztwa
o:7
h)  uszkodzenia kregostupa powikiane zapaleniem kregéw, obecnoscia ciata obcego itp. nalezy oceniac¢ wg poz. 91a—g,
zwiekszajac stopien inwalidztwa
0:5
UWAGA:

—  Przy wystepowaniu objawdw korzeniowych, dodatkowo nalezy ocenia¢ wg poz. 94.

—  Jezeli jedyng przyczyng ograniczenia ruchomosci kregostupa jest zespot bdlowy korzeniowy nalezy ocenia¢ wytgcznie wg poz.94.

—  taazny stopien pourazowego inwalidztwa kregostupa ledzwiowego nie moze przekroczy¢ 40 %.

—  Kregozmyk rzekomy (zwyrodnieniowy) i prawdziwy (na tle kregoszczeliny) nie jest traktowany jako nastepstwo nieszczesliwego wypadku.

Zakres ruchomosci: zgiecie 60°, wyprost 25°, pochylanie na boki po 25°, test Schobera 10 — 11cm (od C7 do S1) z tego odcinek ledzwiowy 7 — 8 cm.

92. Izolowane ztamanie wyrostkow poprzecznych, kolczystych, oscistych, w zaleznosci od ograniczenia ruchomosci kregostupa  nalezy ocenia¢ wg poz. 89 — 91

93. Uszkodzenie rdzenia kregowego Procent uszczerbku na zdrowiu

a)

porazenie koficzyn gémych lub dolnych (0 — 1° w skali Lovette'a), gteboki niedowtad czterokonczynowy (2° w skali Lovettea, 100
zespot Brown—Sequarda, bedacy nastepstwem potowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku szyjnym z porazeniem koriczyn
(0— 1° w skali Lovette'a)

gteboki niedowtad koriczyn gérnych lub dolnych (2° w skali Lovette'a), niedowtad czterokoficzynowy (3°w skali Lovette'a), zespot 60 —90
Brown—Sequarda, bedacy nastepstwem pofowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku szyjnym z niedowfadem konczyn (2° w skali
Lovette'a)

$redniego stopnia niedowtad konczyn gémych lub dolnych (3°w skali Lovette'a), zespdt Brown—Sequarda, bedacy nastepstwem 30-59
pofowiczego uszkodzenia rdzenia w odcinku szyjnym z niedowtadem konczyn (3° w skali Lovette'a), lub potowicze uszkodzenie
rdzenia w odcinku piersiowym, z niedowfadem korczyny dolnej (0 — 2° w skali Lovette'a)

niewielki niedowfad konczyn gomych iflub dolnych (4° w skali Lovette'a), zespdt Brown—Sequarda, bedacy nastepstwem potowi- 5-29
czego uszkodzenia rdzenia w odcinku szyjnym z niedowtadem konczyn (4° w skali Lovette'a) lub potowicze uszkodzenie rdzenia
w odcinku piersiowym z niedowtadem konczyny dolnej (3 — 4° w skali Lovette'a)

zaburzenia czucia, zespoty bélowe bez niedowfadéw, w zaleznosci od stopnia zaburzen 5-15

zaburzenia ze strony zwieraczy i narzadéw piciowych bez niedowtadow, zespét stozka koricowego, w zaleznosci od stopnia 5-30
zaburzen
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94. Urazowe zespoty korzeniowe (bdlowe, ruchowe, czuciowe lub mieszane), w zaleznosci od stopnia

Procent uszczerbku na zdrowiu

a)  szyjne bolowe 2-4
b) szyjne bez niedowtadéw — bol, zaburzenia czucia, ostabienie lub brak odruchéw 5-15
Q) szyjne z obecnoscig niedowtaddéw — w zaleznosci od stopnia niedowtadu i zanikéw miesniowych (co najmniej 2cm) 5-20
d) piersiowe 2-10
e) ledzwiowo— krzyzowe bolowe 2-4
) ledzwiowo—krzyzowe bez niedowtadoéw — bél, zaburzenia czucia, ostabienie lub brak odruchéw 5-15
g) ledzwiowo — krzyzowe z obecnoscia niedowtadéw — w zaleznoéci od stopnia niedowladu i zanikdw miesniowych (co najmniej 2 cm) 5-20
h) guziczne 2-5
UWAGA:

—  Zaburzenia ocenione wg poz. 94 a — h musza mie¢ potwierdzenie w obiektywnej dokumentacji medycznej z diagnostyki i leczenia nastepstw zdarzenia.

—  Za niewielkie zaburzenia nalezy uznac stwierdzone badaniem ostabienia czucia, ostabienie lub zniesienie odruchdw.
—  Zazaburzenia znacznego stopnia nalezy uzna¢ wystepowanie niedowtaddw i zanikéw mie$niowych.

XI.

USZKODZENIA MIEDNICY

95. Utrwalone rozejscie spojenia fonowego lub zwichniecie stawu krzyzowo-biodrowego, w zaleznosci od stopnia
przemieszczenia i zaburzen chodu

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) utrwalone rozejécie spojenia fonowego, bez dolegliwosci ze strony stawdw krzyzowo— biodrowych, bez zaburzen chodu 1-4

b)  utrwalone rozejscie spojenia fonowego z dolegliwosciami ze strony stawow krzyzowo— biodrowych, z zaburzeniami chodu 5-15

0 utrwalone zwichniecie stawu krzyzowo— biodrowego niewielkiego stopnia nie wymagajace leczenia operacyjnego, w zaleznosci 2-9
od stopnia zaburzen chodu

d) utrwalone zwichniecie stawu krzyzowo— biodrowego znacznego stopnia, po leczeniu operacyjnym, w zaleznosci od stopnia 10-30

zaburzen chodu

UWAGA:
Jezeli rozejsciu spojenia fonowego towarzyszy ztamanie kosci miednicy, nalezy ocenia¢ wedfug poz. 96 lub 98.

96. Ztamanie miednicy z przerwaniem obreczy biodrowej, jedno— lub wielomiejscowe, w zaleznosci od znieksztatcenia
i uposledzenia chodu

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) w odcinku przednim jednostronne (kos¢ fonowa , kos¢ fonowa i kulszowa) 1-10
b) w odcinku przednim obustronnie 5-15
o  w odcinku przednim i tylnym (typ Malgaigne'a). 10-30
d) w odcinku przednim i tylnym obustronnie 20-40

UWAGA:
Ztamania stabilne kosci miednicy, zlamania awulsyjne nalezy ocenia¢ wg poz. 98.

97. Ztamanie panewki stawu biodrowego, z centralnym, lub bez centralnego zwichniecia stawu, w zaleznosci od
uposledzenia funkcji stawu

nalezy oceniac wg p.142

UWAGA:
Uraz stawu biodrowego wygojony sztucznym stawem nalezy ocenia¢ wg poz. 145.

98. lIzolowane ztamania kosci miednicy i kosci krzyzowej bez przerwania obreczy konczyny dolnej

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) jednomiejscowe zlamanie kosci miednicy (np. zlamanie jednej gatezi kosci tonowej lub kulszowej), kosci krzyzowej — bez istotnego 1-3
znieksztatcenia i z niewielkimi zaburzeniami funkgji

b) jednomiejscowe ztamanie kosci miednicy (np. zlamanie jednej gatezi kosci tonowej lub kulszowej), kosci krzyzowej — ze znieksztat- 4-8
ceniem i zaburzeniami funkgji

¢ mnogie ztamania ko$ci miednicy lub kosci krzyzowej — bez istotnego znieksztatcenia i z niewielkimi zaburzeniami funkcji 2-17

d) mnogie ztamania kosci miednicy lub kosci krzyzowej ze znieksztatceniem i z zaburzeniami funkdji 5-15

UWAGA:

Towarzyszace ztamaniom uszkodzenia narzadéw miednicy i objawy neurologiczne nalezy ocenia¢ dodatkowo wg pozycji dotyczacych odpowiednich uszkodzen narzadéw miednicy

lub uszkodzen neurologicznych.
XII. USZKODZENIA KONCZYNY GORNEJ
tOPATKA

Prawa (lub dominujaca); Lewa

99. Ztamanie fopatki

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) wygojone ztamanie fopatki z nieznacznym przemieszczeniem i niewielkimi zaburzeniami funkgji konczyny 1-5;1-3

b) wygojone zlamanie fopatki z wyraznym przemieszczeniem i niewielkim uposledzeniem funkcji konczyny — z ograniczeniem 6-12;4-9
ruchomosci do 30%

o  wygojone ztamanie topatki z wyraznym przemieszczeniem i $rednim uposledzeniem funkgji konczyny — z ograniczeniem ruchomosci 3-20;10-15
w zakresie 31-50%

d) wygojone zlamanie fopatki z wyraznym przemieszczeniem i znacznym uposledzeniem funkgji koriczyny — z ograniczeniem 21-40;16-30

ruchomosci powyzej 50%

UWAGA: Normy pozycji 99 uwzgledniaja réwniez ewentualne powikiania neurologiczne.
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OBOJCZYK
100. Stan po wadliwym wygojeniu ztamania obojczyka, w zaleznosci od stopnia znieksztatcenia i ograniczenia ruchomosci  Procent uszczerbku na zdrowiu
a) niewielkiego stopnia deformacja z ograniczeniem ruchomosci stawu ramienno—topatkowego do 20% 1-8;1-6
b) deformacja z wyraznym ograniczeniem ruchomosci stawu ramienno—topatkowego powyzej 20% 9-20;7-15
101. Staw rzekomy obojczyka, w zaleznosci od znieksztatcen, przemieszczen, uposledzenia funkcji konczyny Procent uszczerbku na zdrowiu
a) zmiany wtérne z ograniczeniem ruchomosci w stawie ramienno—fopatkowym do 20% 10-14;8-12
b) zmiany wtérne z ograniczeniem ruchomosci w stawie ramienno—fopatkowym powyzej 20% 15-25;13-20

UWAGA: W przypadku ztamania obojczyka powiktanego stawem rzekomym nalezy ocenia¢ wytacznie z poz.101.

102. Zwichniecie, podwichniecie stawu obojczykowo—barkowego lub obojczykowo-mostkowego, w zaleznosci od ogra-  Procent uszczerbku na zdrowiu
niczenia ruchéw, stopnia znieksztatcenia i uposledzenia funkgji:

a) brak lub niewielka deformacja i ograniczenie ruchomosci do 10% (I°) 1-5;1-3

b) wyrazna deformadja i ograniczenie ruchomosci do 20% (11°, 11%/111°) 6-10;4-8

) wyrazna deformacja i ograniczenie ruchomosci powyzej 20% (II%/111°, 111°) 11-25;9-20
UWAGA:

— W przypadku, gdy deficyt funkcji koficzyny gorej wynika z nakiadania sie skutkéw ztamania obojczyka oraz uszkodzen neurologicznych, deficyt funkdji koficzyny nalezy oceniac
jedynie wg poz.181.
— W przypadku nie nakfadania sie deficytow nalezy ocenia¢ dodatkowo wedtug poz. 181.

103. Uszkodzenia obojczyka powikfane przewlektym zapaleniem kosci nalezy ocenia¢ wg poz. 100
— 102, zwiekszajac stopien
trwatego uszczerbku o: 5

STAW RAMIENNO-tOPATKOWY

104. Uszkodzenia stawu ramienno —fopatkowego (zwichniecia, ztamania — gtowy, nasady blizszej kosci ramiennej, skrecenia)  Procent uszczerbku na zdrowiu
oraz uszkodzenia pozostatych struktur barku, w zaleznosci od ubytkéw tkanek, ograniczenia ruchéw, zanikéw miesni,
przemieszczen i znieksztafcen ztamanej gfowy kosci ramiennej itp.

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 30% 1-11;1-7
b)  $rednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31% — 50% 12-19;8-14
Q) znaczne zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50% 20-35;15-30

UWAGA:

Uszkodzenia stawu ramienno—topatkowego wyleczone protezg nalezy ocenia¢ wg poz. 104.

105. Zastarzate nieodprowadzalne zwichnigcie stawu ramienno — topatkowego, w zaleznosci od zakresu ruchdw i ustawienia 20-35;15-30

konczyny

106. Nawykowe zwichnigcie stawu ramienno — topatkowego potwierdzone dokumentacjg lekarska i radiologiczng Procent uszczerbku na zdrowiu
a) po leczeniu operacyjnym w zaleznosci od ograniczenia ruchomosci 5-25;5-20
b) nie leczone operacyjnie 25,20

UWAGA:

Kolejnych epizodéw nawykowego zwichniecia nie nalezy traktowac jako kolejnego nieszczesliwego wypadku lecz jako skutek ostatniego urazowego zwichniecia stawu ramienno
— fopatkowego. Przy ocenie wg poz. 106 nalezy zebrac szczegdtowy wywiad w kierunku przebytych wezedniej urazowych zwichnie¢ w stawie oraz zapoznac sie z dodatkowa
dokumentacjg medyczng — w celu ustalenia daty ostatniego zwichniecia urazowego oraz daty pierwszego zwichniecia nawykowego.

107. Staw wiotki, cepowy w nastepstwie pourazowych ubytkéw kosci, w zaleznosci od zaburzen funkcji 25-35;20-30

UWAGA: Staw wiotki z powodu porazen nalezy ocenia¢ wg norm neurologicznych.

108. Zesztywnienie stawu ramienno—fopatkowego — catkowity brak ruchomosci w stawie Procent uszczerbku na zdrowiu
a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym — w zaleznosci od ustawienia i funkdji 20-35;15-30
b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym 40 ; 35
109. Bliznowaty przykurcz stawu ramienno—topatkowego, w zaleznosci od zaburzen czynnosci stawu nalezy ocenia¢ wg poz. 104 lub
108.
110. Uszkodzenie stawu ramienno—topatkowego, powiktane przewlektym zapaleniem kosci, przetokami itp., nalezy ocenia¢ wg poz. 104

— 109, zwiekszajac stopien
uszczerbku o 5

UWAGA:

— W przypadku, gdy deficyt funkcji koficzyny gérnej wynika z nakfadania sie skutkéw uszkodzen stawu ramienno—fopatkowego oraz uszkodzen neurologicznych, deficyt funkcji
konczyny nalezy oceniac jedynie wg poz. 181.

— W przypadku nie nakladania sie deficytow nalezy ocenia¢ dodatkowo wedtug poz. 181.

111. Utrata konczyny w stawie ramienno — topatkowym: 70 ; 60
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112. Utrata konczyny wraz z topatka 75 ; 60

Zakres ruchomosci stawu ramienno — fopatkowego: zgiecie 0 — 180°, wyprost 0 — 60°, odwodzenie 0 — 90°, unoszenie 90 — 180° (niekiedy odwodzenie i unoszenie
okre$lane jest jednym terminem — odwodzenie i wtedy zakres ruchu wynosi 0 — 180°), przywodzenie 0 — 50°, rotacja zewnetrzna 0 — 70°, rotacja wewnetrzna 0 — 100°
(pozycja funkcjonalna, swobodna: 20 — 40° zgiecia: 20 — 50° odwiedzenia: 30 — 50° rotacji wewnetrznej).
RAMIE

Prawe (dominujace ) ; Lewe

113. Ztamanie trzonu kosci ramiennej — w zaleznosci od przemieszczen, ograniczen ruchu w stawie fopatkowo — ramiennym ~ Procent uszczerbku na zdrowiu

i fokciowym

a) uposledzenie funkdji koficzyny z ograniczeniem ruchomosci w stawie ramienno — topatkowym lub fokciowym do 30 % 2-15;2-10

b) uposledzenie funkcji koriczyny z ograniczeniem ruchomosci w stawie ramienno — fopatkowym lub fokciowym powyzej 30 % 6-30; 11-25

o zlamania powikfane przewleklym zapaleniem kosci, brakiem zrostu, stawem rzekomym itp. ocenia sie wg poz. 113 a lub b,

zwiekszajac stopien inwalidztwa
w zaleznosci od zaburzen funkgji
0:5-15

114. Uszkodzenia mies$ni, uszkodzenia Sciegien i ich przyczepow, w zaleznosci od zmian wtérnych i uposledzenia funkcji ~ Procent uszczerbku na zdrowiu

a) zmiany niewielkie 1-5;1-4
b)  zmiany $rednie 6-12;5-9
0 zmiany duze 13-20;10-15
UWAGA:
Wedfug powyzszej pozycji nalezy oceniac jedynie uszkodzenia bez zfaman kosci. W przypadku wspétistnienia zlaman kosci nalezy ocenia¢ wg poz.113.
115. Utrata konczyny w obrebie ramienia Procent uszczerbku na zdrowiu
a) zzachowaniem tylko 1/3 blizszej kosci ramiennej 65 ; 60
b) przy diuzszych kikutach 60 ; 55
STAW tOKCIOWY

Prawy ; Lewy

116.Ztamania w obrebie tokcia (nasada dalsza ko$ci ramiennej, nasada blizsza kosci promieniowej i tokciowej), w zaleznosci  Procent uszczerbku na zdrowiu
od zaburzen osi, ograniczenia ruchéw w stawie fokciowym oraz innych zmian wtérnych

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 20 % 1-5;1-4

b)  $rednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 21 — 50 % 6-15;5-10

o) duze zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50 % 16-30;11-25
117.Zesztywnienie stawu tokciowego Procent uszczerbku na zdrowiu

a) w zgieciu zblizonym do kata prostego i z zachowanymi ruchami obrotowymi przedramienia 25;20

b) w zgieciu zblizonym do kata prostego i w zaleznosci od ograniczenia zakresu ruchdw obrotowych przedramienia 26-30;21-25

0 w ustawieniu wyprostnym lub zblizonym (do 20°) 40 ; 35

d) winnych niekorzystnych ustawieniach, w zaleznosci od przydatnosci czynnosciowej konczyny 30-40;25-35

118.Uszkodzenia tokcia — zwichniecia, skrecenia, uszkodzenia tkanek miekkich, w zaleznosci od ograniczenia ruchow, Procent uszczerbku na zdrowiu
zanikow miesni, przemieszczen, znieksztatcen oraz innych zmian wtérnych

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 20 % 1-5;1-4

b)  $rednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 21 — 50 % 6-15;5-10

o) duze zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50 %. 6-30;11-25
UWAGA:

Wedfug powyzszej pozydji nalezy oceniac jedynie uszkodzenia bez ztaman kosci. W przypadku wspétistnienia ztaman kosci nalezy ocenia¢ wedfug punktu 116.
Prawy ; Lewy

119. Cepowy staw fokciowy, utrwalony mimo leczenia, w zaleznosci od stopnia wiotkosci i stanu miesni 15-30;10-25

120. Uszkodzenia stawu tokciowego powiktane przewlektym stanem zapalnym, przetokami itp. nalezy ocenia¢ wg poz. 116 —
119, zwiekszajac stopien statego
lub dtugotrwatego uszczerbku
na zdrowiu 0: 5

Zakres ruchomosci stawu fokciowego: petny wyprost stawu fokciowego 0°, petne zgiecie 140°, supinacja i pronacja 0° — 80° (pozycja funkcjonalna 80° zgiecia).

PRZEDRAMIE
Prawe (dominujace) ; Lewe

121.Ztamania w obrebie dalszych nasad jednej lub obu kosci przedramienia, powodujace ograniczenia ruchomosci nad-  Procent uszczerbku na zdrowiu
garstka i znieksztatcenia, w zaleznosci od stopnia zaburzen funkgji

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 30 % 1-6;1-5
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b)  $rednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31 — 60 % 7-15;6-10

o) duze zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 60 % 16-25;11-20

d) usztywnienie przegubu dfoni w potozeniu korzystnym (wyprost i pronacja). 15-20;10-15

e) usztywnienie przegubu dioni w potozeniu niekorzystnym 21-30;16-25

122.Ztamania trzonéw jednej lub obu kosci przedramienia, w zaleznosci od znieksztatcen i zaburzen czynnosciowych Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchéw do 20 % 1-6;1-5

b) srednie zmiany z ograniczeniem ruchéw w zakresie 21 % — 50 % 7-15;6-10

o) duze zmiany, zmiany wtorne i inne z ograniczeniem ruchéw pow. 50 % 16-30;11-25

123.1zolowane uszkodzenie czesci miekkich przedramienia, skory, miesni, Sciegien, naczyn, w zaleznosci od rozmiaréw, Procent uszczerbku na zdrowiu
uszkodzenia i uposledzenia funkgji, zmian wtornych (troficzne, krazeniowe, blizny i inne)

a) niewielkie zmiany 1-5;1-4
b)  $rednie zmiany 6-10;5-8
Q)  znaczne zmiany 11-20;9-15

UWAGA: Wedfug powyzszej pozydji nalezy oceniac jedynie uszkodzenia bez zlamar kosci. W przypadku wspafistnienia zlaman kosci nalezy ocenia¢ wg poz. 121, 122, 124, 125.

124. Staw rzekomy kosci tokciowej lub promieniowej, w zaleznosci od znieksztatcen, ubytkéw kosci, uposledzenia funkeji ~ Procent uszczerbku na zdrowiu
i innych zmian wtérnych
a) sredniego stopnia 10-20;10-15
b)  duzego stopnia 21 -35;16-30

UWAGA: W przypadku ztamania jednej kosci przedramienia powiktanej stawem rzekomym nalezy ocenia¢ wytacznie wg poz. 124

125. Staw rzekomy obu kosci przedramienia, w zaleznosci od znieksztatcen, ubytkéw kosci, uposledzenia funkcji, zmian ~ Procent uszczerbku na zdrowiu

wtornych
a) $redniego stopnia 10-25;10-20
b) duzego stopnia 26-40;21-35

UWAGA: W przypadku zlamania obu kosci przedramienia powikianych stawem rzekomym nalezy ocenia¢ wytacznie wg poz. 125.

126. Uszkodzenie przedramienia powikfane przewlektym zapaleniem kosci, przetokami, ubytkiem tkanki kostnej Nalezy ocenia¢ wg poz. 121,
122, 123, 124 lub 125, zwigksza-
jac stopien trwatego uszczerbku

0:5
127. Utrata konczyny w obrebie przedramienia, w zaleznosci od charakteru kikuta i jego przydatnosci do oprotezowania 45-60; 40 — 55
128. Utrata przedramienia w okolicy nadgarstka 45 ; 40

Zakres ruchomosci przedramienia: nawracanie 0 — 80°, odwracanie 0 — 80° (pozycja funkcjonalna, swobodna — 20° nawrécenia).

NADGARSTEK
Prawy (dominujacy) ; Lewy

129. Uszkodzenia nadgarstka: skrecenia, zwichniecia , ztamania — w zaleznosci od blizn, ubytkéw, znieksztafcen, niesta- Procent uszczerbku na zdrowiu
bilnosci, uposledzenia funkgji, zmian troficznych i innych zmian wtérnych

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 30% 1-6;1-5
b)  $rednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31-60% 7-15;6-10
o) duze zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 60% 16-25;11-20
130. Catkowite zesztywnienie w obrebie nadgarstka Procent uszczerbku na zdrowiu
a) w ustawieniu czynnosciowo korzystnym — w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkji reki i palcow 15-20;10-15
b) w ustawieniu czynnosciowo niekorzystnym — w zaleznosci od stopnia uposledzenia funkji reki i palcow 20-30;15-25

131. Uszkodzenie nadgarstka powiktane trwatymi zmianami troficznymi, przewlektym ropnym zapaleniem kosci nadgarstka,  ocenia sie wg poz. 130 — 131,
przetokami zwiekszajac stopien trwatego
uszczerbku o: 5

132. Utrata reki na poziomie nadgarstka 45 ; 40

Zakres ruchomosci nadgarstka: zgiecie dioniowe 60° (czynne), 80° (bierne), zgiecie grzbietowe 60° (czynne), 80° (bierne), odchylenie promieniowe 20°, odchylenie fokciowe 30°,
(pozycja funkcjonalna — od 10° zgiecia dioniowego do 10° zgiecia grzbietowego i od 0° do 10° odchylenia tokciowego).
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SRODRECZE

Prawe (dominujace) ; Lewe

133. Uszkodzenie Srddrecza: kosci, czesci miekkich, w zaleznosci od ubytkéw, znieksztatcen oraz uposledzenia funkgji reki,

palcéw i innych zmian wtérnych

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) | kos¢ srodrecza( w zaleznosci od funkdji kiuka):

I z ograniczeniem ruchomosci kciuka do 30% 1-6;1-5

Il.  z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31-60% 7-12;6-9

Ill. z ograniczeniem ruchomosci powyzej 60% 13-20;10-15
b) Il kos¢ srodrecza (w zaleznosci od ruchomosci palca wskazujacego):

I z ograniczeniem ruchomosci do 30 % 1-5;1-3

Il.  z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31 — 60 % 6-9;4-6

Ill.  z ograniczeniem powyzej 60 % 10-15;7-10
0 Il kos¢ $rodrecza ( w zaleznosci od ruchomosci palca Il i innych zmian wtérnych):

. zograniczeniem ruchomosci w zakresie 20 — 50 % 1-2;1

Il.  z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50 % 3-5;2-4
d) IV, V koS¢ srodrecza (w zaleznosci od ruchomosci odpowiednich palcow i innych zmian wtérnych) — ocena osobna dla kazdej

kosci srodrecza:

. zograniczeniem ruchomosci w zakresie 20 — 50 % 1-2:1

Il.  z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50 % 3-4:2

KCIUK

Prawy (dominujacy) ; Lewy

134.Utrata w obrebie kciuka, w zaleznosci od rozmiaru ubytku, jakosci kikuta, znieksztatcen, ograniczenia ruchomosci

palca oraz uposledzenia funkji reki i innych zmian wtérnych

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) czesciowa lub catkowita utrata opuszki 1-4;1-2
b) czesciowa lub catkowita utrata paliczka paznokciowego w zaleznosci od zmian wtérnych 5-10;3-6
Q) utrata paliczka paznokciowego i paliczka podstawnego (do 2/3 diugosci paliczka podstawnego), w zaleznosci od zmian wtémych 11-15;7-10
d) utrata paliczka paznokciowego i paliczka podstawnego ponizej 2/3 diugosci lub utrata obu paliczkéw bez kosci $rodrecza 16-20;11-15
e) utrata obu paliczkéw z koscig Srodrecza 20-25;15-20

135. Inne uszkodzenia kciuka (ztamania, zwichniecia, uszkodzenia tkanek miekkich) w zaleznosci od uposledzenia rucho-

mosci kciuka oraz funkgji reki i zmian wtérnych

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 25 % 1-5;1-3
b)  $rednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 26 — 50 % 6-10;4-8
Q) znaczne zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 51 — 75 % 11-15;9-12
d) bardzo duze zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 75 % 16-20;13-15
e) rozlegte zmiany palca i reki, graniczace z funkcjonalng utratg palca wraz z pierwszg koscig $rodrecza 21-25;16-20

UWAGA:
Przy ocenie stopnia zaburzen czynnosci kciuka bierze sie pod uwage przede wszystkim zdolnos¢ odwodzenia, przeciwstawiania i chwytu.

Zakres ruchomosci kciuka

staw $rodreczno—paliczkowy 0 — 60° (pozycja funkcjonalna 20° zgiecia),
staw miedzypaliczkowy 0 — 80° (pozycja funkcjonalna 20° zgiecia),
odwodzenie 0 — 50°,

przywodzenie — maksymalna odlegfos¢ miedzy kresa zgieciowa stawu miedzypaliczkowego kciuka, a kresg zgieciowa stawu $rodreczno—paliczkowego palca V — petny zakres

ruchu — 0 cm, brak ruchu — 8 cm,

opozycja (przeciwstawianie) — maksymalna odlegtos¢ miedzy kresa zgieciowa stawu miedzypaliczkowego kciuka, a kresg zgieciowq stawdw srddreczno — paliczkowych na

wysokosci IIl stawu srodreczno — paliczkowego — pefny zakres ruchu — 8 cm, brak ruchu — 0 cm.

PALEC WSKAZUJACY

Reka prawa (dominujaca) ; Lewa

136.Utrata w obrebie wskaziciela — w zaleznosci od znieksztatcen, jakosci kikuta, ograniczenia ruchéw wskaziciela,

uposledzenia funkgji reki

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) Utrata czesciowa opuszki 1-2;1

b) utrata paliczka paznokciowego 3-5;2-3

) utrata paliczka paznokciowego z czescig paliczka Srodkowego 6-9;4-7

d) utrata paliczka $rodkowego 10;8

e) utrata trzech paliczkéw 15;10

f)  utrata wskaziciela z koscig srodrecza 16-20;11-15
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137. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie wskaziciela: ztamania, zwichniecia, uszkodzenia czesci miekkich — w zaleznosci  Procent uszczerbku na zdrowiu
od znieksztafcen, zaburzen czucia, ograniczenia ruchéw palca, uposledzenia funkdji reki, przykurczow stawow,
zesztywnien, zmian troficznych i innych zmian wtérnych, w zaleznosci od stopnia

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 20% 1-3;1-2
b)  zmiany $redniego stopnia z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 21-40% 4-6;3-4
¢ zmiany duzego stopnia z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 41—70% 7-11;5-7
d) zmiany znacznego stopnia z ograniczeniem ruchomosci powyzej 70% 12-15;8-10
e) rozlegte zmiany palca i reki, graniczace z funkcjonalng utraty palca wraz z koscig $rodrecza 16-20;11-15

PALEC TRZECI, CZWARTY I PIATY:
Reka prawa (dominujaca) ; Lewa

138.Paleclll, IV iV, w zaleznosci od poziomu utraty Procent uszczerbku na zdrowiu
a) palec Il — utrata paliczka paznokciowego 3;2
b) palec Ill — utrata dwoch paliczkow 7;5
Q) paleclll — utrata trzech paliczkéw 10;8
d) palec|V iV — utrata paliczka paznokciowego 2;:1
e) palecIViV - utrata dwoch paliczkéw 4;2
f)  palecIViV — utrata trzech paliczkéw 7:3
139. Utrata palcow lll, IV lub V z koscig $rédrecza Procent uszczerbku na zdrowiu
a) paleclll 10-12;8-10
b) palecIViV. 7-9;3-5
0 utraty mnogie:
. jednoczesna strata kciuka i palca wskazujacego 35;25
Il.  catkowita strata kciuka i palca, innego niz wskazujacy 25;20
Ill.  catkowita strata dwoch palcow, innych niz kciuk i palec wskazujacy 12;8
IV. catkowita strata trzech palcéw, innych niz kciuk i palec wskazujacy 20;15
V. catkowita strata czterech palcéw, facznie z kciukiem 45 ;40
VI. catkowita strata czterech palcéw, innych niz kciuk 40 ; 35

140. Wszelkie inne uszkodzenia w obrebie palcéw IlI, IV lub V — ztamania, zwichniecia, uszkodzenia czesci miekkich, Procent uszczerbku na zdrowiu
w zaleznosci od znieksztafcen, zaburzen czucia, ograniczenia ruchéw palca, przykurczéw stawoéw, zesztywnien, zmian
troficznych i innych zmian wtérnych — za kazdy palec w zaleznosci od stopnia

a) paleclll:
. ograniczenie ruchomosci do 50 % bez zmian wtémych 1-2;1-2
Il.  ograniczenie ruchomosci powyzej 50 % bez zmian wtérnych 3-5;3-4
Ill.  ograniczenie ruchomosci do 50 % ze zmianami wtérmymi 1-5;1-4
IV, ograniczenie ruchomosci powyzej 50 % ze zmianami wtérnymi 6-10;5-8
b) palecIViV:
. ograniczenie ruchomosci do 50 % bez zmian wtdrnych 1-2;1
Il. ograniczenie ruchomosci powyzej 50 % bez zmian wtérmych 3-4;2
Ill. ograniczenie ruchomosci do 50 % ze zmianami wtdrmymi 1-4;1-2
IV.  ograniczenie ruchomosci powyzej 50 % ze zmianami wtérnymi 5-8;3-4
UWAGA:

—  taczny stopien pourazowego inwalidztwa reki nie moze przekroczy¢ 55 % — prawej i 50 % — lewej.

—  Przy uszkodzeniach obejmujacych wiekszg liczbe palcow, globalna ocena musi by¢ nizsza niz taczna catkowita utrata tych palcdw i odpowiadac stopniowi uzytecznosci reki.
Zakres ruchomosci palce Il -V

—  staw srédreczno—paliczkowy 0 — 90° (pozycja funkcjonalna 30° zgiecia),

- staw miedzypaliczkowy blizszy 0 — 100° (pozycja funkcjonalna 40° zgiecia),

—  staw miedzypaliczkowy dalszy 0 — 70° (pozycja funkcjonalna 20° zgiecia).

XIIl. USZKODZENIA KONCZYNY DOLNE)

STAW BIODROWY

141. Utrata konczyny dolnej Procent uszczerbku na zdrowiu
a)  przez wyluszczenie jej w stawie biodrowym 70
b) odjecie powyzej 2 uda 60

142. Uszkodzenia stawu biodrowego — zwichniecia, ztamania panewki, ztamania blizszej nasady kosci udowej, ztamania ~ Procent uszczerbku na zdrowiu
szyjki, ztamania kretarzowe, urazowe ztuszczenia gfowy kosci udowej oraz uszkodzenia tkanek miekkich okolicy stawu
biodrowego, w zaleznosci od ubytkéw, stopnia ograniczenia ruchéw, znieksztatcen i zmian wtérnych

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 30 % 2-12
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b)  srednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31 — 60 % 13-24

o) duze zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 60 % 25-40
143.Zesztywnienie stawu biodrowego, w zaleznosci od ustawienia i wtornych zaburzen statyki i dynamiki Procent uszczerbku na zdrowiu

a)  w ustawieniu czynno$ciowo korzystnym 30-35

b) w ustawieniu czynno$ciowo niekorzystnym 36 — 45
144.Przykurcze i zesztywnienia powiktane przewlektym zapaleniem tkanki kostnej, z przetokami itp. ocenia si¢ wg poz. 142, zwiekszajac

stopien uszczerbku o: 5

145. Pourazowa endoprotezoplastyka stawu biodrowego, w zaleznosci od ruchomosci, dolegliwosci bélowych, koniecznosci  Procent uszczerbku na zdrowiu
zaopatrzenia ortopedycznego, mozliwosci i zaburzen chodu

a) bez ograniczen funkdji 15

b) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 50 % 16 — 25

0 znaczne zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50 % 26 - 45
UWAGA:

Nalezy zwraca¢ uwage na, zgtaszane jako wynik urazowego uszkodzenia biodra, zmiany chorobowe: krwiopochodne ropne zapalenie kosdi, gruzlica kostno—stawowa, nowotwory,
martwice aseptyczne kosci, biodro szpotawe dorastajacych i inne znieksztafcenia powodujgce zaburzenia statyki. Przy tego rodzaju stanach chorobowych ocene trwatego uszczerbku
ogranicza sie wylgcznie do spowodowanego przedmiotowym nieszczesliwym wypadkiem.

W przypadku, gdy deficyt funkdji koriczyny dolnej wynika z naktadania sie skutkéw uszkodzen biodra oraz uszkodzer neurologicznych, deficyt funkcji koficzyny nalezy oceniac jedynie
wg pozycji 181. W przypadku nie naktadania sie deficytow nalezy ocenia¢ dodatkowo wg pozycji 181.

Zakres ruchomosci stawu biodrowego: zgiecie 0— 120°, wyprost 0 —20°, odwodzenie 0 —50°, przywodzenie 0 — 40°, rotacja (obracanie) na zewnatrz 0 —45°, rotacja do wewnatrz 0— 50°.
ubo

146.Ztamanie kosci udowej, w zaleznosci od znieksztatcen, skrocenia, zanikéw miesni, ograniczenia ruchéw w stawie  Procent uszczerbku na zdrowiu
biodrowym i kolanowym, zaburzen chodu, zaburzen funkcji koriczyny i innych zmian wtérnych

a) skrocenie w zakresie 1 — 3 cm bez zmian wtérnych 5-10
b) skrocenie w zakresie 3,1 — 5 cm bez zmian wtérnych 11-20
Q) skrocenie powyzej 5 cm bez zmian wtémych 21-30
d) niewielkie zmiany ze skroceniem do 3 cm 10-15
e) srednie zmiany ze skréceniem w zakresie 3,1 — 5 cm, upo$ledzenie chodu w stopniu $rednim 1629
f)  duze zmiany ze skréceniem powyzej 5 cm, upos$ledzenie chodu w stopniu znacznym 30-40
147.Staw rzekomy kosci udowej, ubytki kosci udowej uniemozliwiajace obcigzenie konczyny, w zaleznosci od stopnia 40-50

uposledzenia funkji, skrécenia, zmian zapalnych i zaburzen wtérnych

148.1zolowane uszkodzenia tkanek miekkich, w zaleznosci od zaburzen funkcji koriczyny Procent uszczerbku na zdrowiu
a) niewielkiego stopnia 1-5
b) $redniego stopnia 6-10
Q) znacznego stopnia 11-15

UWAGA: Wedtug powyzszej pozycji nalezy oceniac jedynie uszkodzenia bez zfaman kosci. W przypadku wspétistnienia ztaman kosci nalezy ocenia¢ wedfug punktu 146.

149. Uszkodzenie duzych naczyn, tetniaki pourazowe, w zaleznosci od stopnia zaburzen ukrwienia konczyny i powikfan 5-20

150. Uszkodzenie uda powikfane przewlektym ropnym zapaleniem kosci, przetokami, skostnieniem pozaszkieletowym: ~ nalezy ocenia¢ wg poz. 146,
zwiekszajac stopien trwatego
uszczerbku, w zaleznosci od

rozmiaréw powiktan o: 5

151. Uszkodzenie uda powiktane wspétistniejacym uszkodzeniem nerwu kulszowego nalezy ocenia¢ wg poz. 146 —
149, zwiekszajac stopien trwatego
uszczerbku, w zaleznosci od
rozmiaréw uszkodzenia nerwu
0:5-25

152. Utrata konczyny, w zaleznosci od dtugosci kikuta i jego przydatnosci do oprotezowania 50 - 60

UWAGA: taczny stopien uszczerbku ocenianego wg poz. 146 — 152 nie moze przekroczy¢ 60 %.

KOLANO

153. Ztamania kosci tworzacych staw kolanowy, w zaleznosci od znieksztatcen, przykurczéw, ograniczenia ruchow, stabilnosci ~ Procent uszczerbku na zdrowiu
stawu i innych zmian wtdérnych. Dodatkowo ocenia sie wg poz. 155, 156

a) utrata ruchomosci w zakresie 0 — 40° za kazde 2 stopnie ubytku ruchu 1
b) utrata ruchomosci w zakresie 41°— 90° za kazde 5 stopni ubytku ruchu 1
0 utrata ruchomosci w zakresie 91° — 120° za kazde 10 stopni ubytku ruchu 1
d) zesztywnienie stawu kolanowego w pozydji funkcjonalnie korzystnej (0 — 15°). 25
e) zesztywnienie stawu kolanowego w pozydji funkcjonalnie niekorzystnej 35
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154. Uszkodzenia aparatu wiezadtowo — torebkowego, w zaleznosci od stabilnosci stawu oraz wydolnosci statyczno—  Procent uszczerbku na zdrowiu

—dynamicznej konczyny. Dodatkowo ocenia sie¢ wg poz. 153.

a) niestabilnos¢ jednoptaszczyznowa I°, z niewielkimi zmianami wtdrymi (zaniki mig$niowe i zmniejszenie sity mie$niowej, itp.) 1-5

b) niestabilnos¢ jednoptaszczyznowa I1°, dwupfaszczyznowa I°, w zaleznosci od zmian wtérnych (zaniki miesniowe i zmniejszenie 6-12
sity miesniowej, itp.)

0 niestabilnos¢ jednoptaszczyznowa III° lub dwuptaszczyznowa I1°, w zaleznoéci od zmian wtdrnych (zaniki miesniowe i zmniejszenie 13-19
sity miesniowej, itp.)

d) niestabilnos¢ dwuptaszczyznowa I11°, w zaleznosci od zmian wtérnych (zaniki mig$niowe i zmniejszenie sity mie$niowey, itp.) 20-25

e) pefna niestabilnos¢ wieloptaszczyznowa, w zaleznosci od zmian wtdrnych (zaniki mie$niowe i zmniejszenie sity mie$niowej, itp.) 26 -30

nalezy oceniac wg poz. 153,
zwiekszajac stopien trwatego
uszczerbku 0: 1 -5

155.Inne nastepstwa urazéw stawu kolanowego (zaburzenia osi stawu, przewlekte wysiekowe zapalenia, przewlekfe
dolegliwosci bolowe, chondromalacja, niestabilnosci rzepki, ztamania rzepki, w zaleznosci od funkcji stawu kolanowego
oraz stopnia nasilenia istniejacych dolegliwosci.

UWAGA:

taczny stopien pourazowego trwatego uszczerbku stawu kolanowego nie moze przekroczyc¢ 40 %.

Nie kazde rozpoznanie nawykowego zwichniecia rzepki nalezy traktowac jako urazowe. Kazdorazowo nalezy bra¢ pod uwage mechanizm urazu, skutki urazu (rozerwanie torebki
stawowej i krwiak $rodstawowy), sposéb leczenia (unieruchomienie w opatrunku gipsowym lub nie), a takze wspofistnienie zmian anatomicznych (takich jak: dysplazja stawu
rzepkowo—udowego stwierdzana na zdjeciach osiowych, znaczna koslawosc kolana, wiotko$¢ wielostawowa0, choroby predystynujace do nawykowego zwichniecia rzepki (zespot
Downa, dysplazja nasadowa lub nasadowo—kregowa). Analize kazdorazowo nalezy przeprowadzi¢ w oparciu o petng dokumentacje medyczna.

156. Utrata korczyny na poziomie stawu kolanowego

50

Zakres ruchomosci stawu kolanowego: od 0° dla wyprostu do 120° dla zgiecia.

PODUDZIE

157.Ztamanie kosci podudzia, w zaleznosci od znieksztatcen, skrécenia, ograniczenia ruchomosci w stawie skokowym
i kolanowym oraz innych zmian wtdrnych:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) skrocenie w zakresie 1 — 3 cm bez zmian wtérnych 5-10
b) skrécenie w zakresie 3,1 — 5 cm bez zmian wtérnych 11-20
Q) skrocenie powyzej 5 cm bez zmian wtémych 21-25
d) niewielkie zmiany ze skréceniem do 3 cm 10-15
e) srednie zmiany ze skréceniem w zakresie 3,1— 5 cm 16 —29
f)  duze zmiany ze skrdceniem powyzej 5 cm 30-35
158.1zolowane ztamanie strzatki, w zaleznosci od przemieszczen, znieksztatcen, uposledzenia funkgji konczyny 1-3

159. Uszkodzenia tkanek miekkich podudzia, skéry , miesni, naczyn, Sciegna Achillesa i innych Sciegien, w zaleznosci od
rozlegtosci uszkodzenia oraz ograniczen czynnosciowych i innych zmian wtérnych:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 30% 1-5
b) $rednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31-50% 6-10
) znaczne zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50% 11-20

160. Utrata koniczyny w obrebie podudzia, w zaleznosci od charakteru kikuta, dtugosci, przydatnosci do oprotezowania
i zmian wtérnych w obrebie konczyny:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) przy diugosci kikuta do 8 cm mierzac od szpary stawowej

50

b)  przy diuzszych kikutach

40 -45

UWAGA: W przypadku, gdy deficyt funkgji koriczyny dolnej wynika z nakfadania sie skutkow uszkodzen podudzia oraz uszkodzen neurologicznych, deficyt funkdji konczyny nalezy

oceniac jedynie wg poz. 181. W przypadku nie nakfadania sie deficytow nalezy ocenia¢ dodatkowo wg poz. 181.

STAW GOLENIOWO-SKOKOWY | SKOKOWO-PIETOWY, STOPA

161. Uszkodzenie stawu skokowo—goleniowego i skokowo-pietowego: skrecenia, zwichniecia, ztamania itp., w zaleznosci
od znieksztatcen oraz ograniczenia ruchomosci i utrzymujacych sie dolegliwosci:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkiego stopnia z ograniczeniem ruchomosci do 20 % 1-4
b) $redniego stopnia z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 21 — 50 % 5-10
o) duzego stopnia z ograniczeniem powyzej 50 % 11-20

d) powikfane przewlektym zapaleniem kosci, stawéw, przetokami oraz innymi zmianami wtérnymi

zwiekszyc ocene trwatego
uszczerbku o: 5

162.Zesztywnienie stawu skokowo—goleniowego, w zaleznosci od utrzymujacych sie dolegliwosci oraz ograniczenia
funkgiji:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) pod katem zblizonym do prostego = 5°

20

b) w innych ustawieniach czynnosciowo niekorzystnych w zaleznosci od ustawienia

21-30

0 w ustawieniach niekorzystnych z przetokami, zapaleniem kosci itp.

nalezy zwiekszy¢ ocene trwatego

uszczerbku o: 5

30
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163.Ztamania kosci skokowej lub pietowej, w zaleznosci od utrzymujacych sie dolegliwosci oraz ograniczenia funkcji:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 20 %

1-4
b) srednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 21 — 50 % 5-10
o) duze zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50 % 11-20

164. Utrata kosci skokowej lub pietowej, w zaleznosci od wielkosci, blizn, znieksztatcen, zaburzen statyczno—dynamicznych
stopy i innych powikfan:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) (zesciowa utrata

20-30

b) catkowita utrata

31-35

165. Uszkodzenie kosci stepu z przemieszczeniem, znieksztatceniem oraz innymi zmianami wtérnymi:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) zmiany niewielkiego stopnia z ograniczeniem ruchomosci do 20 %

1-4
b)  zmiany $redniego stopnia z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 21-50 % 5-10
0 zmiany znacznego stopnia z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50 % 11-20

166.Ztamania kosci Srodstopia, w zaleznosci od przemieszczen, znieksztatcen stopy, zaburzen statyczno dynamicznych
i innych zmian wtérnych:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) |lubV kosci $rodstopia:

[ niewielkie zmiany bez znieksztatcen 1-4

Il.  znaczne zmiany, znieksztatcenie, ograniczenie ruchomosci stopy 5-10
b) II, 1l lub IV kosci srédstopia:

I niewielkie zmiany 1-3

Il.  znaczne zmiany ze znieksztatceniem i ograniczeniem ruchomosci stopy 4-7
Q) zlamania trzech i wiecej kosci srodstopia, w zaleznosci od znieksztatcen i zaburzen czynno$ciowych 3-15

167.Ztamania kosci srddstopia powiktane zapaleniem kosci, przetokami, wtérnymi zmianami troficznymi

ocenia sie wg poz. 166,
zwiekszajac stopien trwatego
uszczerbku o: 5

168.Inne uszkodzenia okolicy stepu i Srédstopia — skrecenia, stfuczenia, uszkodzenia miesni, Sciegien, w zaleznosci od
znieksztafcen, zmian troficznych, zaburzei dynamicznych stopy i innych zmian wtérnych:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) zmiany niewielkie

1-4
b) $rednie zmiany 5-10
o duze zmiany 11-15
169. Utrata stopy w cafosci 45
170. Utrata stopy na poziomie stawu skokowego 40
171. Utrata stopy w srodkowej czesci stepu. 35
172. Utrata stopy w okolicy stepowo—srodstopnej, w zaleznosci od rozlegfosci utraty przodostopia i jakosci kikuta 20-30

Zakres ruchomosci stawu skokowego: zgiecie grzbietowe 0 —20°, zgiecie podeszwowe 0 — 40— 50°, nawracanie 0 —10°, odwracanie 0—40°, przywodzenie 0 — 10°, odwodzenie 0—10°.

UWAGA:

W przypadku, gdy deficyt funkdji koficzyny dolnej wynika z nakladania sie skutkow uszkodzen stopy oraz uszkodzen neurologicznych, deficyt funkgji koficzyny nalezy oceniac jedynie

wg poz. 180. W przypadku nie nakfadania sie deficytdw, nalezy ocenia¢ dodatkowo wg poz.180.

PALCE STOPY

173.Uszkodzenie palucha, w zaleznosci od blizn, znieksztatcen, wielkosci ubytkéw, charakteru kikuta, zaburzen statyki
i chodu i innych zmian wtdérnych

Procent uszczerbku na zdrowiu

a)  ubytki opuszki lub czesciowa utrata paliczka paznokciowego palucha 1-3
b) utrata paliczka paznokciowego palucha 4
) utrata cafego palucha 8

174.Inne uszkodzenia palucha — w zaleznosci od rozlegtosci zmian i ograniczenia ruchomosci

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) niewielkie zmiany z ograniczeniem ruchomosci do 30 %

1-2
b)  srednie zmiany z ograniczeniem ruchomosci w zakresie 31 — 50 % 3-5
o) duze zmiany z ograniczeniem ruchomosci powyzej 50 % 6-8

175. Utrata palucha

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) Wwraz z koscig $rodstopia — w zaleznoéci od rozmiaru utraty kosci srédstopia 10-15
b) wraz z co najmniej trzema innymi palcami stopy 16
Q) wraz ze wszystkim innymi palcami stopy 20

M 31
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176.Uszkodzenia, ubytki w zakresie palcow 11, IlI, IV, V

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) czesciowa utrata 1
b) catkowita utrata 2
o catkowita strata czterech palcéw stop 10
d) znaczne zmiany, duze ograniczenie ruchomosci palca 1-2
177. Utrata palca V z koscig $rédstopia 3-8
178. Utrata palcow 1, 11, IV z koscig Srodstopia, w zaleznosci od wielkosci utraty kosci srodstopia, ustawienia stopy i innych 3-5
zmian wtérnych
179. Uszkodzenia II, 11l , IV i V palca — zwichniecia, ztamania, uszkodzenia tkanek miekkich, w zaleznosci od rozlegtosci 1-5

ubytkdw, znieksztatcenia, ustawienia, stopnia uposledzenia funkdji i liczby uszkodzonych palcéw nalezy oceniac facznie

Zakres ruchomosci palcow stopy: zgiecie 0 — 40° (czynne), 0 — 60° (bierne), wyprost 0 — 45° (czynne), 0 — 80° (bierne).

UWAGA:

— taazny stopien trwatego uszczerbku koficzyny dolnej nie moze przekroczy¢ wartosci za amputacje na tym poziomie.

— Stopien trwatego uszczerbku ustalony za uszkodzenie jednego palca nie moze przekroczy¢ wartosci przewidzianej za catkowitg utrate tego palca.

XIV. PORAZENIA LUB NIEDOWEADY POSZCZEGOLNYCH NERWOW OBWODOWYCH:

Prawa ; Lewa

180. Uszkodzenie czesciowe lub catkowite — w zaleznosci od stopnia zaburzen:

Procent uszczerbku na zdrowiu

a) nerwu przeponowego ponizej jego potgczenia z nerwem podobojczykowym 5-15

b) nerwu piersiowego diugiego 5-15;5-10
o nerwu pachowego— czesci czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 3-20;5-15
d) nerwu mie$niowo—skdrnego — czesci czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 10-20;5-15
e) nerwu promieniowego powyzej odejscia gatazki do miesnia tréjgtowego ramienia — czesci czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 3-40;2-30
f)  nerwu promieniowego ponizej odejscia gatazki do miesnia tréjgtowego ramienia — czesci czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 5-30;3-25
g) nerwu promieniowego nad wejsciem do kanatu migsnia odwracacza przedramienia — czesci czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 3-25;2-15
h)  nerwu promieniowego po wyjsciu z kanatu miesnia odwracacza przedramienia — czesci czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 2-15;1-10
i) nerwu posrodkowego w zakresie ramienia — czesci czuciowej, ruchowej lub cafego nerwu 4-35;3-25
j)  nerwu posrodkowego w zakresie nadgarstka — czesci czuciowej, ruchowej lub cafego nerwu 3-20;2-15
k) nerwu fokciowego— czesci czuciowej, ruchowej lub cafego nerwu 2-25;1-20
[)  splotu barkowego czesci nadobojczykowej (gérnej) 10-25;5-20
m) splotu barkowego czesci podobojczykowej (dolnej) 15-40;10-35
n) pozostalych nerwéw odcinka szyjno—piersiowego 1-15

0) nerwu zastonowego — czesci czuciowej, ruchowej lub cafego nerwu 2-15

p) nerwu udowego — czesci czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 2-30

q) nerwow posladkowych (gémego i dolnego) 3-20

1) nerwu sromowego wspélnego 3-20

s)  nerwu kulszowego przed podziatem na nerw piszczelowy i strzatkowy 10-50

) nerwu piszczelowego — czesci czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 5-30

u) nerwu strzatkowego — czesci czuciowej, ruchowej lub catego nerwu 5-20

v)  splotu ledzwiowo—krzyzowego 30-60

w) pozostatych nerwéw odcinka ledzwiowo—krzyzowego 1-10

UWAGA:

Wskazana ocena kliniczna i ocena ilosciowa oparta na badaniach przewodnictwa nerwowo—mig$niowego.

UWAGI KONCOWE:
Przy wielomiejscowych uszkodzeniach koficzyny gérnej lub dolnej (ub jej czesci) w ustaleniu ostatecznej wysokosci trwatego uszczerbku na zdrowiu nalezy bra¢ pod uwage catkowit

funkdcje koriczyny (lub jej czesci) a nie tylko wynik matematyczny sumowania procentow trwatego uszczerbku za poszczegolne uszkodzenia.

taczny stopien pourazowego inwalidztwa konczyny dolnej nie moze przekroczy¢ wartosci za amputacje na tym poziomie.
Uszkodzenie kikuta amputowanych koficzyn, wymagajace zmiany protezy, reamputacji lub niemoznosci zastosowania protezy — ocenia¢ wg amputacji na wyzszym poziomie.
Przy bliznach po oparzeniach skéry powyzej stopnia 1A zalecana jest dodatkowa ocena z tytutu utraty funkdji skry: na twarzy za 1% TBSA — 5% uszczerbku, na szyi —za 1% TBSA

—2% uszczerbku, na koficzynach za 1% TBSA — 1% uszczerbku, na rekach za 1% TBSA — 4% uszczerbku, na tufowiu za 3% TBSA — 1% uszczerbku.

Niniejsza ,Tabela oceny procentowej trwatego uszczerbku na zdrowiu Ubezpieczonego ” stanowigca zafacznik nr 2 do Ogélnych Warunkow Indywidualnej Kontynuacji Grupowego
Ubezpieczenia na Zycie zostata zatwierdzona Uchwala Zarzadu INTER-ZYCIE Polska nr 19/2017 z dnia 18.07.2017 roku, wchodzi w 2ycie z dniem zatwierdzenia i ma zastosowanie
do uméw ubezpieczenia zawieranych od dnia 01.08.2017 roku.
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Aneks nr 1

do Ogdlnych Warunkéw Indywidualnej Kontynuacji Grupowego Ubezpieczenia na Zycie ,,INTER Razem
Bezpieczniej” zatwierdzonych Uchwatg nr 19/2017 Zarzadu TU INTER-ZYCIE Polska S.A. z dnia 18.07.2017 r.

wprowadzony Uchwatg nr 60/2023 Zarzadu TU INTER-ZYCIE Polska S.A. z dnia 19.12.2023 r.

wchodzacy w zycie z dniem zatwierdzenia i majgcy zastosowanie do uméw ubezpieczenia zawieranych od dnia
01.01.2024 r. na podstawie wnioskow o zawarcie umowy ubezpieczenia sktadanych przez Ubezpieczajacych

od dnia 01.01.2024 r.

Na podstawie niniejszego Aneksu wprowadza sie nastepujace zmiany do Ogdlnych Warunkéw Indywidualnej Kontynuacji Grupowego
Ubezpieczenia na Zycie ,INTER Razem Bezpieczniej”:

§ 23 otrzymuje brzmienie:

1.

Ubezpieczajacemu, Ubezpieczonemu, Uposazonemu, uprawnionemu z umowy ubezpieczenia lub spadkobiercy posiadajacemu interes prawny w

ustaleniu odpowiedzialnosci lub spetnieniu swiadczenia z umowy ubezpieczenia (Klient) przystuguje mozliwo$¢ ztozenia reklamacji zawierajacej

zastrzezenia dotyczace ustug $wiadczonych przez INTER-ZYCIE Polska.

Reklamacja moze zostac ztozona:

1) napiémie— we wszystkich jednostkach INTER-ZYCIE Polska obstugujacych Klientéw oraz u agentéw uprawnionych do dziatania w imieniu lub
na rzecz INTER-ZYCIE Polska albo wystana przesytka pocztowa w rozumieniu ustawy z dnia 23 listopada 2012 r. — Prawo Pocztowe;

2) napi$mie - wystana na adres do doreczen elektronicznych INTER-ZYCIE Polska w rozumieniu ustawy z dnia 18 listopada 2020 r. o doreczeniach
elektronicznych, poczawszy od dnia wpisania tego adresu do bazy adreséw elektronicznych;

3) ustnie - telefonicznie lub osobiécie do protokotu podczas wizyty Klienta w jednostce INTER-ZYCIE Polska obstugujacej Klientéw;

4)  w postaci elektronicznej za posrednictwem formularza online na stronie internetowej www.interpolska.pl.

Wykaz jednostek INTER-ZYCIE Polska obstugujacych Klientéw, w ktdrych mozliwe jest ztozenie reklamacji, zamieszczony jest na stronie internetowej

www.interpolska.pl.

Odpowiedz? na reklamacje zostaje udzielona niezwtocznie, nie pdzniej jednak niz w terminie 30 dni od dnia jej otrzymania.

W przypadkach szczegélnie skomplikowanych, uniemozliwiajacych rozpatrzenie reklamacji i udzielenie odpowiedzi w terminie, o ktérym mowa w

ust. 4 powyzej, INTER-ZYCIE Polska w informacji przekazywanej Klientowi, ktéry wystapit z reklamacja:

1)  wyjasnia przyczyne opdznienia,

2) wskazuje okolicznosci, ktére musza zostac ustalone dla rozpatrzenia sprawy,

3) okresla przewidywany termin rozpatrzenia reklamacji i udzielenia odpowiedzi — nie dtuzszy niz 60 dni od dnia otrzymania reklamacji.

Odpowiedz INTER-ZYCIE Polska na reklamacje jest doreczana:

1) w przypadku, gdy Klientem jest osoba fizyczna — na pismie, a na wniosek tej osoby pocztg elektroniczng na wskazany adres,

2)  w przypadku, gdy Klientem jest inny podmiot niz wskazany w pkt 1) powyzej — w postaci papierowej lub na innym trwatym nosniku.

Ubezpieczajacemu, Ubezpieczonemu, Uposazonemu lub uprawnionemu z umowy ubezpieczenia przystuguje prawo sktadania skarg i zazalen na

pismie do INTER-ZYCIE Polska. Organem wiasciwym do rozpatrzenia skarg i zazaleh jest Zarzad INTER-ZYCIE Polska. Skargi i zazalenia sa

rozpatrywane w terminie 30 dni od dnia otrzymania.

§ 24 ust. 13 otrzymuje brzmienie:
13. Ubezpieczajacy, Ubezpieczony, Uposazony, uprawniony z umowy ubezpieczenia lub spadkobierca posiadajgcy interes prawny

w ustaleniu odpowiedzialnosci lub spetnieniu $wiadczenia z umowy ubezpieczenia, bedacy osoba fizyczng, moze wystapi¢ z wnioskiem o
rozpatrzenie sprawy do Rzecznika Finansowego lub wystgpi¢ z wnioskiem o przeprowadzenie przez Rzecznika Finansowego pozasadowego
postepowania w sprawie rozwigzywania sporow miedzy klientami podmiotéw rynku finansowego a tymi podmiotami.

Postanowienia koricowe:

Pozostate postanowienia OWU nie ulegaja zmianie.

Niniejszy Aneks zostat zatwierdzony Uchwata nr 60/2023 Zarzadu TU INTER-ZYCIE Polska S.A. z dnia 19.12.2023 r.

Niniejszy Aneks wchodzi w zycie z dniem zatwierdzenia i ma zastosowanie do umoéw ubezpieczenia zawieranych od dnia 01.01.2024 r. na
podstawie wnioskdw o zawarcie umowy ubezpieczenia sktadanych przez Ubezpieczajgcych od dnia 01.01.2024 r.
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Janusz Szulik Marcin Andruchewicz
Prezes Zarzadu Cztonek Zarzadu
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