Rodzaj skladki

Standardowa

Drugie i kolejne dziecko w rodzinie

Rodzajryzyka

Trwaly Uszczerbek Na Zdrowiu Ubezpieczonego w
wyniku Nieszczesliwego Wypadku (wg Tabelinr 1)
- (za 100%)

-za 1%

Smier¢ Ubezpieczonego w wyniku Wypadku
Komunikacyjnego (wartosc skumulowana)
Smier¢ Ubezpieczonego w wyniku
Nieszczesliwego Wypadku

Pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu w wyniku
Nieszczesliwego Wypadku (od 1-go dnia pobytu
/zmiana daty, za dzien pobytu)

Pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu w wyniku Choroby
{od 1-go dnia pobytu/zmiana daty, za dzier pobytu)

Dodatek - Pobyt Ubezpieczonego w Szpitalu w wyniku
Covid-19 (za Dzien Pobytu, do 19 roku zycia)

Interwencja lekarska (tzw. Swiadczenie bolowe)

Ziamanie kosci, Zwichniecie, Skrecenie Stawu
Ubezpieczonego (wg Tabel nr 3, 4 lub 5)

- (za 100%)

-za 1%

Refundacja kosztow leczenia oraz kosztéw rehabilitacji

Refundacja kosztow naprawy lub nabycia
Przedmiotow Ortopedycznych i Srodkéw Pomocniczych

Refundacja kosztow odbudowy zebow statych
uszkodzonych lub utraconych w wyniku Nieszczesliwego
Wypadku

Powazne Zachorowanie Ubezpieczonego
Rany Ubezpieczonego

Pogryzienie badz pokasanie przez zwierzeta lub
ukgszenie przez owady - (maksymalna wysokosc
swiadczenia, wg Tabeli nr 7)

Smier¢ Rodzica lub Opiekuna Prawnego Ubezpieczonego
wwyniku Nieszczesliwego Wypadku

Oparzenie badz odmrozenia Ubezpieczonego
(maksymalna wysokos¢ swiadczenia, wg Tabeli 6)

Wstrzasnienie mézgu Ubezpieczonego
(maksymalna wysokos¢ swiadczenia)

Atak Padaczki Ubezpieczonego

Zatrucie Ubezpieczonego Gazem, substancjami
i produktami chemicznymi, porazenia pradem
lub piorunem

Zdiagnozowanie Boreliozy

Pakiet Assistance

Indywidual ne korepetycje (max 500zl)

SumaU|

24000
240

24000

12 000

40

40

10
100

12000
120

2000
2000

500

1 000
100

500

1200

2000

500
100

100

Skiadka roczna za osobe

39zt 43+ 494 S4s 60z Fr+ 99z HOsl 149 1664 2707 2544

29z 33+ 37z 4s 524458+ 745834 1124328+ 1727439

bezpieczenia/Wartos¢ Swiadczenia w PLN
30 000 40000 60000 100000 140000 200000
300 400 600 1000 1400 2000
30 000 40000 60000 100000 140000 200000
15000 20000 30000 50000 70000 100000
50 50 50 60 80 100
50 50 50 60 80 100
20 20 20 30 30 40
150 200 300 400 500 600
15000 20000 30000 50000 70000 80000
150 200 300 500 700 800
3000 4000 5000 6000 8000 10 000
3000 4000 5000 6000 8000 10000
700 800 900 1000 1200 1500
1000 1500 1500 1500 2000 2000
150 200 300 400 500 600
750 1000 1500 2000 2 500 3000
1500 2000 2000 2000 2000 2000
3000 4000 6000 8000 10000 12000
750 1000 1500 2000 2 500 3000
150 200 300 400 500 600
150 200 300 400 500 600
- - 1500 1500 1500 1500

v Wizyta Lekarza Centrum Assistance (max400zf)
/ Wizyta pielegniarki (max400z) v
' Transport medyczny (max 800zl v

v Pomocpsychologa

' Organizacja wizyty u lekarza specjalisty
Dostawa lekow (max 400z
infolinia medyczna

/' Szkolny serwisinformacyjno-organizacyjny

Ochrona w sieci __ -----

PODSTAWA PRAWNA: Ogdine Warunki Ubezpieczenia od Nastepstw Nieszczesliwych Wypadkow Dzieci | Miodziezy Szkolnej przyjete na mocy Uchwaly 26/Z/2021 Zarzadu
SIGNAL IDUNA Polska Towarzystwo Ubezpieczen S.A. zdnia 20 maja 2021 r. oraz Pakiet Kocham to Dbam,
OKRES UBEZPIECZENIA: 1 rok | Podane powyzejwartosci podano wPLN | Materiat ma charakter marketingowy, nie stanowi oferty w rozumieniu Kodeksu Cywilnego.

OWU dostepne na stronie www.kochamtodbam.pl
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OGOLNOPOLSKI PROGRAM BEZPIECZENSTWA
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Multifinanse.
Ubezpieczenia i finansowanie
Mateusz Roznowicz

tel. 511 800 649



