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UBEZPIECZENIA NASTEPSTW WYPADKOW
NA ROK SZKOLNY 2025/2026
RESO

Zakres ubezpieczenia Wariant 1 Wariant 2 Wariant 3 Wariant 4 Wariant 5 Wariant 6

Inwalidztwo wskutek Wypadku 60 000 zt 70 000 zt 80 000 zt 100 000 zt 140 000 zt 200 000 zt

Smier¢ Ubezpieczonego na terenie
placowki o$wiatowej, do ktorej
uszczeszeza Ubezpieczony, w 45 000 zt 52 500 zt 60 000 zt 75 000 zt 105 000 zt 150 000 zt
nastepstwie  Wypadku  (wysokos$é
$wiadczenia)

Smieré¢ Ubezpieczonego w
nastetps.tww . Wypadk’u' 45 000 2t 52 500 2t 60 000 zt 75 000 zt 105 000 zt 150 000 zt
komunikacyjnego (wysokosé

$wiadczenia)

Smier¢ wkutek Wypadku (réwniez
wskutek zawatu serca, udaru mozgu, 30 000 zt 35 000 zt 40 000 zt 50 000 zt 70 000 zt 100 000 zt
samobojstwa)

Uszczerbek na zdrowiu wskutek 50 000 zt 70 000 zt 100 000 zt
Wypadku, (réwniez wskutek zawatu 30000 zt 35 000 zt 40 000 zt
serca, udaru mézgu, atakoéw epilepsji)

- zal % trwalego uszczerbku 300 zt 350 zt 400 zt 500 zt 700 zt 1 000 zt
— 1 % sumy ubezpieczenia

- wstrza$nienie moézgu w
nastepstwie  Wypadku w 1 000 zt 1400 zt 2 000 zt
przypadku pobytu w szpitalu | = 5 ) 700 zt 800 zk
min. jedng dobe wyptacane
jest Swiadczenie w
wysokosci:

- zatrucie pokarmowe,
zatrucie gazami, porazenie
pradem lub piorunem, infekcja
meningokokowa, tezec, 1 000 zt 1 400 zt 2 000 zt
wécieklizna - pod warunkiem 600 zt 700 zt 800 zt
pobytu w szpitalu
przynajmniej dwie  doby
wyplacane jest $wiadczenie w
wysokosci:

Zado$¢uczynienie za bol 300 zt 350 zt 400 zt 500 zt 500 zt 500 zt

Koszty leczenia i rehabilitacji 1 500 zt 2500 zt 3 000 zt 4 000 zt 7 000 zt 10 000 zt

Koszty leczenia stomatologicznego
zebow stalych niezbedne wskutek 1500 zt 2 000 zt 2500 zt
Wypadku (nie dotyczy kosztow 1 500 zt 1500 zt 1500 zt
implantow i kosztéw zwigzanych z ich
wstawieniem)

Dzienne $wiadczenie szpitalne w
zwiazku z Wypadkiem (do 180 dni)
Jezeli pobyt w szpitalu trwat dtuzej niz
10 dni pokryjemy dodatkowo koszty
korepetycji Ubezpieczonego do kwoty
1 000 zt

100 zt 110 z 120 zt 150 zt 160 zt 170 zt
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Dzienne $§wiadczenie szpitalne z tytulu
pobytu w szpitalu wskutek choroby 100 zt 110 zt 120 zt 150 zt 160 zt 170 zt
(do 100 dni)

Koszty zwigzane z ugryzieniem

. 1 500 zt - koszty lekéw do 500 zt oraz usunigcie kleszcza, badan i wizyt lekarskich.
Ubezpieczonego przez kleszcza

Smier¢ jednego lub obojga
rodzicow/opiekundéw prawnych 1 000 zt 1 500 zt 2 000 zt 2 500 zt 3 000 zt 3500 zt
Ubezpieczonego wskutek Wypadku

Zwrot kosztow zakupu, wypozyczenia,

naprawy przedmiotow

ortopedycznych i srodkow

pomocniczych (w tym  wobzka

inwalidzkiego) uszkodzonych w 5000 zt 7000 zt 10 000 zt
nastepstwie Wypadku,. Wykaz 3000 zt 3500 zt 4 000 zt

przedmiotow ortopedycznych i
§rodkow  pomocniczych  zawiera
rozporzadzenie Ministra Zdrowia w
sprawie wykazu wyrobow
medycznych wydawanych na zlecenie.

Zwrot kosztow zakupu, wypozyczenia,
naprawy okularéw, aparatu
stuchowego, pompy insulinowej
uszkodzonych w nastepstwie
Wypadku, pod warunkiem wyplaty z
tytutu  Uszczerbku  (§wiadczenie
przystuguje raz w okresie
ubezpieczenia)

300 zt 350 2t 400 7k 500 zt 700 zt 1000 zt

Zwrot kosztow wycieczki, kolonii,
obozu, jezeli Ubezpieczony nie moze z
nich skorzysta¢ w zwiazku z
Uszczerbkiem

900 7t 1050 zt 1200 zt 1500 zt 2100 zt 3000 zt

Sktadka roczna
za osobe¢ 45 zt 55zt 60 zt 80 zt 125 zt 165 zt

Sktadka za kolejne

ubezpieczone dziecko w 41 7t 50 zt 54 zt 72 zt 113 zt 149 zt
rodzinie

Ubezpieczenie przedszkoli,
zlobkow 10% znizki

Zakres dodatkowy

Odpowiedzialno$§¢ Cywilna w zyciu
prywatnym ucznidow powyzej 13. roku
. 7. a7k .
zycia, w tym w zwigzku z odbywaniem 20 000 2t 40 000 2t 50 000 zt
praktyk przygotowujacych do pracy w

zawodzie

Sktadka roczna
za osobe 10 zt 16 zt 20 zt

Postanowienia dodatkowe:

Ubezpieczeniem na podstawie niniejszej oferty moga zosta¢ objete dzieci oraz mlodziez uczegszczajace do przedszkoli, szkot
podstawowych oraz ponadpodstawowych.

Dodatkowa mozliwo$¢ ubezpieczenia bezsktadkowo ucznidw bedacych w trudnej sytuacji materialnej. Liczba 0oséb ubezpieczonych
bezsktadkowo nie moze by¢ wigksza niz 10% z tacznej liczby osob, za ktore jest optacona sktadka
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Jezeli Ubezpieczony nie ukonczy? 18 roku zycia - wszystkie sporty sa objete zakresem ubezpieczenia, zarowno Sporty ekstremalne
oraz Profesjonalne, zawodowe uprawianie sportow!

W stosunku do 0séb petnoletnich - uczniow technikow i liceum zakres obejmuje rekreacyjne uprawianie sportow bez uczestnictwa
w zawodach (w tym sporty walki i sporty obronne np. karate, judo, ju-jitsu, itp.) z wyjatkiem pozostatych sportow wymienionych
jako Sporty ekstremalne.

Inwalidztwo — jezeli wskutek Wypadku doznasz 100% Uszczerbku okre$lonego wedlug Zatacznika do Rozporzadzenia, wyptacimy
$wiadczenie w wysokos$ci Sumy ubezpieczenia. Jezeli wyptaciliSmy swiadczenie z tytutu Uszczerbku powstatego wskutek tego

samego Wypadku, §wiadczenie z tytulu Inwalidztwa zostanie pomniejszone o wyptacong uprzednio kwote z tytutu Uszczerbku.

Koszty leczenia — pokrywamy koszty leczenia zwigzane z Wypadkiem poniesione na: leczenie ambulatoryjne lub szpitalne, pobyt w
szpitalu, badania, RTG, rezonans magnetyczny, tomografi¢ komputerowa, operacje, w tym operacje usuwajace blizny, oszpecenia,
leki i $rodki opatrunkowe (limit 30% sumy ubezpieczenia kosztéw leczenia), uzasadniony stanem zdrowia transport medyczny,

rehabilitacje.

Wszelkie koszty, o ktérych mowa w ofercie, w tym koszty leczenia moga by¢ poniesione na terenie calego Swiata, w ciggu 30

miesigcy od Wypadku.

Dzienne $wiadczenie szpitalne wskutek Wypadku — wyplacimy §wiadczenie w wysokosci okreslonej w polisie za kazda dobe
spedzong w szpitalu w zwigzku z Wypadkiem, z wyjatkiem pobytu w szpitalu w zwiazku z rehabilitacjg 1 pobytem na SOR.

Dzienne $wiadczenie szpitalne z tytutu pobytu w szpitalu wskutek choroby, w tym COVID- 19 - wyplata $wiadczenia za kazda dobe
nieprzerwanego pobytu w szpitalu, poczawszy od 2-go dnia pobytu w szpitalu; $wiadczenie wyptacane jest maksymalnie przez 100 dni
w catym okresie ubezpieczenia. Choroba, wskutek ktorej Ubepieczony przebywa w szpitalu musi by¢ rozpoznana lub zdiagnozowana po
raz pierwszy w okresie ubezpieczenia.

Dzienne $wiadczenie szpitalne w zwigzku z Wypadkiem oraz dzienne S§wiadczenie szpitalne z tytulu pobytu w szpitalu wskutek
choroby nie obejmuje:
- pobytow na SOR oraz pobytéw zwiagzanych z rehabilitacja,
- pobytéw zwigzanych z usuwaniem migdatkow,

pobytéw zwiazanych z wadami wrodzonymi, chorobami genetycznymi, ukladu nerwowego, chorobami psychicznymi,
uzaleznieniami od S$rodkoéw psychoaktywnych oraz takich, ktorych pierwsze objawy wystapily przed rozpoczgciem okresu
ubezpieczenia.

Zadoscéuczynienie za bol — $wiadczenie wyplacane w przypadku braku Uszczerbku na zdrowiu oraz jezeli zadne inne $wiadczenie nie
jest nalezne, jezeli nastgpito uszkodzenie ciala wskutek Wypadku, ktore wymagato wizyty lekarskiej oraz leczenia i co najmniej
jednej, dodatkowej wizyty - kontrolnej. Swiadczenie przystuguje raz w okresie ubezpieczenia.

Zwrot kosztéw wycieczki, kolonii, obozu —zwrdécimy poniesione przez Ciebie (Twojego przedstawiciela prawnego) koszty obozéw,
kolonii, wycieczek, uczestnictwa w turniejach i zawodach, ktore mialy si¢ odby¢é w okresie ubezpieczenia, jesli nie mozesz w nich
uczestniczy¢ z powodu doznanego Uszczerbku.

Odmiennie do OWU procent Uszczerbku okre§lany bedzie wytgcznie na podstawie Tabeli Norm Oceny Procentowej Trwaltego
Uszczerbku Na Zdrowiu Zatwierdzona Decyzja Dyrektora Balcia Insurance SE Spoétka europejska Oddzial w Polsce Nr
PL2 0101/02-01-04-2017-8 zdn. 11.01.2017r.

Zatacznik nr 1 do OWU nie ma zastosowania do niniejszej oferty.

Do niniejszej oferty zastosowanie majg Ogoélne Warunki Ubezpieczenia Nastepstw Wypadkéw nr PL-3NW z uwzglenieniem zmian
wynikajacych z oferty.

Oferta wazna do 31.10.2025 r.
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