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UBEZPIECZENIE OD NNW W ROKU SZKOLNYM 2023/2024
ZAKRES UBEZPIECZENIA | WYSOKOSC SWIADCZEN

OPCJA PODSTAWOWA - na podstawie OWU EDU PLUS zatwierdzonych uchwatg nr 01/18/04/2023 Zarzadu InterRisk TU S.A. VIG z dnia 18.04.2023

n |
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VIENNA INSURANCE GROUP

LP. RODZAJ SWIADCZENIA WYSOKOSC SWIADCZEN W % WYSOKOSC SWIADCZEN W Zt WARIANT | | WYSOKOSC SWIADCZEN W Zt WARIANT II
] S.U. 32 000 zt 52 000 zt
1. |Smier¢ Ubezpieczonego na terenie placéwki oswiatowej w wyniku NW dodatkowo 200% 96 000 zt 156 000 z
2. |Smieré Ubezpieczonego w wyniku NW (w tym réwniez zawat serca i udar mézgu) 150% SU 48 000 zt 78 000 z
Koszty nabycia wyrobéw medycznych wydawanych na zlecenie oraz koszty zakupu lub naprawy okularéw korekcyjnych o L _
3. |lub aparatu stuchowego uszkodzonego w wyniku NW na terenie placéwki o$wiatowej przy doznaniu uszkodzenia do 30% SU w tym okulary k;ge(;«gune i aparaty stuchowe — do 9600 zt 15600 zt
ciata
4. |Koszty przekwalifikowania zawodowego oséb niepetnosprawnych w wyniku NW do 30% SU 9600 zt 15600 zt
1% SU w przypadku pogryzienia 320 zt 520 zt
5. |Pogryzienie przez psa, pokasania, ukgszenia/uzadlenie (jednorazowo) 1% przy pokasaniu, ukgszeniu, uzadleniu przy min. 2 wizytach
\ekarskich 320 z 520 zt
6. |Rozpoznanie sepsy u Ubezpieczonego bedacego dzieckiem jednorazowo 10% SU 3200zt 5200 zt
7. |Smier¢ rodzica lub opiekuna prawnego Ubezpieczonego w NW (w tym zawat serca/udar mézgu do 40 r.zycia) jednorazowo 15% SU 4800 zt 7800 zt
8. |Z tytutu uszczerbku na zdrowiu w wyniku ataku padaczki jednorazowo 1% SU 320 zt 520 zt
0. :rs?z’cés\rlkae)k na zdrowiu w wyniku NW (wysoko$¢ uszczerbku ustalona na podstawie Tabeli Norm Uszczerbku - zatgcznik 1% uszczerbku = 1% SU 320 2t 520 2t
10. g@ﬁ ?lepowodumcy trwatego uszczerbku w wyniku NW (zwichnigcia lub skrecenia stawdw - zgodnie z Tabelg nr 5 min. 1% SU 320 24 520 2t
11. | Z tytutu wstrzasnienia mézqu jednorazowo 5% SU 1600zt 2600 zt
12. | Z tytutu zatrucia pokarmowego, nagtego zatrucia gazami badz z tytutu porazenia prgdem lub piorunem jednorazowo 2% SU 640 zt 1040 zt
13, Z tytutu _zdlagnozovyanla u Ubezpieczonego choréb odzwierzecych: bablowicy,toksoplazmozy,toksokarozy, wscieklizny, jednorazowo 5% SU 1600 2t 26002
zapalenia opon _mdézgowych
14. |Rozpoznanie u Ubezpieczonego padaczki, zapalenia opon mézgowych jednorazowo 5% SU 1600zt 2600 zt
15. |Rozpoznanie u Ubezpieczonego boreliozy (jednorazowo) limit 500zt

16.

Porada psychologa w zwigzku z zaistniatym NW lub $miercig rodzica/opiekuna prawnego lub zdiagnozowaniem
powaznei choroby

Zwrot udokumentowanych kosztéw do wysokosci 500zt na terenie RP po pisemnym skierowaniu do poradni psychologicznej przez pedagoga szkolnego

OPCJE DODATKOWE W RAMACH SKLADKI!

1. [Smieré Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku komunikacyinego 100% SU 25000 zt 25000 zt
S.U. 5000 zt 10 000 z
L - I - Il stopien - 10%SU 500 zt 1000 zt
2. |Oparzenia i odmrozenia niku nieszczesliwego adk
parzenia | odmrozenia w wyniku nieszezeslinego wypacku Ill stopien - 30%SU 1500 24 30002
IV stopien - 50% SU 2500z 5000 zt
S.U. 10 000 zt 10 000 zt
1% SU 100 zt 100 zt
3 Pobyt w szpitalu w wyniku nieszczesliwego wypadku (pobyt min. 2 dni — wyptata od pierwszego dnia pobytu w szpitalu) od 1 do 10 dnia za dzien za dzien
’ 1,5% SU 150 zt 150 zt
od 11 do 100 dnia za dzien za dzien
Pobyt na OIOM/OIT w wyniku NW (min. 48h) jednorazowo 200 zt
S.U. 8000 z 10 000 zt
4. |Pobyt w szpitalu w wyniku choroby (pobyt min. 3 dni — wyptata od drugiego dnia pobytu w szpitalu) 1% SU 80 zt 100 zt
za dzien za dzien
Powazne choroby (nowotwdr ztosliwy, paraliz, niewydolno$¢ nerek, poliomyelitis, utrata wzroku, utrata mowy, utrata
5. |stuchu, anemia aplastyczna, stwardnienie rozsiane, cukrzyca typu I, niewydolno$¢ serca, zapalenie opon mézgowo- 100% SU 1000 zt 2000 zt
rdzeniowych, tagodny nowotwor mézgu, $pigczka, zawat serca, udar mézgu, transplantacja gtéwnych organéw)
6. |Operacje w wyniku nieszczesliwego wypadku przy min. 2 dniowym pobycie w szpitalu (zgodnie z TABELA nr 8 OWU) do 100 % SU 2000 zt 5000 zt
7. |Operacja w wyniku choroby przy min. 2 dniowym pobycie w szpitalu (zgodnie z TABELA nr 9 OWU) do 100 % SU 2000 zt 5000 zt
. Ifggz;y leczenia w wyniku NW, w tym rehabilitacja - max 2.000 zt (nie wigcej niz SU), zwrot kosztéw lekow w NNW max do 100 % SU 1600 2t 3400 2t
9. |Koszty leczenia stomatologicznego w NW do 100% SU max 500 z/ 1zab 1000 zt 1000 zt
do 100% SU w tym: a) zdiagnozowanie boreliozy do 1 000z,
10. |Pakiet KLESZCZ i rozpoznanie boreliozy b)wizyta lekarska do 150zt, c) badania diagnostyczne do 1500 zt 1500 zt
150z, d)antybiotykoterapia do 200zt.
11. |Uciagzliwe leczenie w wyniku NW (uraz wymagaiacy interwencii lekarskiei i dwéch wizyt kontrolnych) 200 zt jednorazowo 200 zt
12. |Hejt STOP! $wiadczenie zgodnie z OWU 5000 zt 5 000,00 z

Sktadka za jednego ubezpieczonego w: ZESPOL SZKOt GASTRONOMICZNYCH W BIALYMSTOKU ul. Knyszyriska 12, 15-702 Biatystok

W ZAKRESIE WYCZYNOWE UPRAWIANIE SPORTU

Umowa ubezpieczenia zawarta jest w zakresie petnej ochrony ubezpieczeniowej - dziata 24 na dobe na obszarze catego Swiata (oprdcz kosztéw leczenia)
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SZANOWNI PANSTWO!

Wychodzac Panstwu naprzeciw przygotowaliSmy w roku szkolnym 2023/2024 dwie
propozycje sktadek ubezpieczenia mitodziezy. Pierwsza propozycja na skladke 60 zi,
adruga na 100 zt. Szczegotowy zakres wszystkich wariantdéw znajdg Panstwo wewnatrz

ulotki. Decyzje o wyborze wariantu ubezpieczenia pozostawiamy Panstwu.

Umozliwiamy Panstwu zakup ubezpieczenia online dedykowanego podopiecznym
i pracownikom ZESPOLU SZKOL GASTRONOMICZNYCH W BIALYMSTOKU

Aby przystgpi¢ do wykupu ubezpieczenia wystarczy wejs¢ na strone:
https://klient.interrisk.pl/EduPlusOnline

Kod do polisy 12 miesiecznej (do wybory wariant za 60zt lub 100zt)

Podac¢ numer ID Klienta: xa5xq

Kod do polisy 13 miesiecznej — maturzysci (do wybory wariant za 60zt lub 100z})

Poda¢ numer ID Klienta: Itv57

Lub zeskanowac kod QR, ktéry przekieruje bezposrednio na strone oferty:

InterRisk :‘

VIENNA INSURANCE GRoOUP

Nastepnie nalezy wpisaC wszystkie dane niezbedne do ubezpieczenia (imig, nazwisko, pesel
zarowno ubezpieczonego jak i rodzica lub opiekuna prawnego oraz adres e-mail na ktory zostanie

wystane potwierdzenie zakupu ubezpieczenia) oraz dokonac ptatnosci za polise online.

W przypadku braku mozliwosci wykupienia ubezpieczenia online, sktadke bedzie mozna
opfaci¢ réwniez w placowce oswiatowe..

W razie trudno$ci pomagamy przy wykupie ubezpieczenia w biurze agenta osobiscie lub
telefonicznie pod numerami: 531 499 933 oraz 518 653 853.

JAK ZGLOSIC SZKODE?

pobraé i wypetni¢ druk zgtoszenia roszczenia dostepny w biurze agenta lub na stronie internetowej
www.kapital.net.pl oraz zlozy¢ go w biurze agenta, wysta¢ na adres listem poleconym lub na
skrzynke e-mail: kapitalkrzywiec@onet.pl

Adres: Kapitat Krzywiec Sp. Z o.0. ul. Sienkiewicza 81/3 lok.109 15-003 Biatystok
Kontakt: 85/676-10-40; 518 653 853, 531 499 933;

wraz z drukiem zgtoszenia roszczenia nalezy dotgczy¢ kserokopie dokumentacji medycznej
informujgcej o rodzaju zdarzenia, przebiegu leczenia, karte informacyjng ze szpitala,
potwierdzenie zakonczenia leczenia oraz oryginat faktury za wyroby medyczne.

Wyptate swiadczenia T.U. dokonuje na podany numer rachunku bankowego w druku zgtoszenia
roszczenia.

W przypadku trudnosci przy wypetnieniu druku zgloszenia roszczenia stuzymy pomocg
telefonicznie bgdz osobiscie w biurze agenta.

Jednoczesnie pragniemy poinformowac, iz ze wzgledu na ubezpieczenie grupowe NNW
dzieci/miodziezy/studentéw zawarte w placéwce oswiatowej, oferujemy Panstwu dodatkowe
atrakcyjne znizki w ubezpieczeniach komunikacyjnych (OC, AC, NNW) jaki majgtkowych

(mieszkania, domy) w 35-ciu Towarzystwach Ubezpieczeniowych.

Zapraszamy do kontaktu telefonicznego, mailowego lub osobistego w celu przygotowania

Panstwu korzystnej oferty ubezpieczeniowe;j


https://klient.interrisk.pl/EduPlusOnline

