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InterRisk :‘

VIENNA INSURANCE GROUP

ZAKRES UBEZPIECZENIA
OPCJA UBEZPIECZENIA
OPCJA PODSTAWOWA
Rodzaj §wiadczenia nga . Wysokosé swiadczenia w % Wysokosé¢ §wiadczenia w zt
ubezpieczenia
1. Smier¢ ubezpieczonego na terenie placowki oswiatowej w wyniku NW dodatkowo 100% SU 40 000 =zt (lgcznie ze|
$wiadczeniem z pkt 2)

2. Smier¢ Ubezpieczonego w wyniku NW (w tym réwniez zawat serca i udar mozgu) 100% SU 20 000 zt

3. 100% uszczerbku na zdrowiu w wyniku NW 100% SU 20 000 zt

4. Ponizej 100% uszczerbku na zdrowiu w wyniku NW za kazdy 1% uszczerbku na zdrowiu - 1% SU 200 zt

Koszty nabycia wyrobow medycznych wydawanych na zlecenie oraz koszty zakupu lub
5. naprawy okularéw lub aparatu sluchowego uszkodzonych w wyniku NW na terenie

do 30% SU w tym okulary korekcyjne i aparat
stuchowe - do 200 zt

do 6 000 zt w tym okulary
korekcyjne i aparaty stuchowe -

placowki o§wiatowej do 200 zt
6. Koszty przekwalifikowania zawodowego 0sob niepetnosprawnych w wyniku NW do 30% SU do 6 000 zt
L . . jednorazowo 1% SU w przypadku pogryzienia
7. Pogryzienie, pokgsanie, ukgszenie lub 2% w przypadku pokasania, ukaszenia 200 zt lub 400 zt
8. Rozpoznanie u Ubezpieczonego sepsy 20000 zt jednorazowo 20% SU 4000 zt
9. Smier¢ opickuna prawnego lub rodzica Ubezpieczonego w nastgpstwic NW jednorazowo 10% SU 2000 zt
10. Uszczerbek na zdrowiu w wyniku ataku padaczki jednorazowo 1% SU 200 zt
11. Wstrza$nienie mozgu w wyniku NW jednorazowo 1% SU 200 zt
12. Zatrucie pokarmowe lub nagtle zatrucie gazami, badz porazenie pradem lub piorunem jednorazowo 5% SU 1 000 zt
Rozpoznanie u Ubezpieczonego chordb odzwierzgcych (bablowica, toksoplazmoza, jednorazowo 5% SU
13. wécieklizna) 1000 zt
ROZSZERZENIE ZAKRES%]\)VCYJ']];}]{)/éT]\I)EAJT\]Xg%}‘Eé OPCJ1 UBEZPIECZENIA O Suma Wysokosé $wiadczenia w % Wysokosé §wiadezenia w 7L
. ubezpieczenia
Opcja Dodatkowa D1 - $mier¢ Ubezpieczonego w nastgpstwie wypadku komunikacyjnego 20 000,00 zt 100% SU
20 000 zt
1% SU za kazdy dzien ($wiadczenie platne od 1 dnia
Opcja Dodatkowa D4 - pobyt w szpitalu w wyniku nieszczgsliwego wypadku 5 000,00 zt pod warunkiem pobytu w szpitalu minimum 3 dni) 50 zt
Opcja Dodatkowa D5 - pobytu w szpitalu w wyniku choroby 5000,00 zt 1% SU za kazdy dzien (§wiadczenie od 3-go dnial
pobytu) 50 zt
Opcja Dodatkowa D6 - Powazne choroby (nowotwor ztosliwy, paraliz, niewydolnos¢ nerek,
poliomyelitis, utrata wzroku, utrata mowy, utrata stuchu, anemia aplastyczna, stwardnienie
i ki typu I, ni Ino$ce hy
rozsiane, cukrzyca typu I, mcwydo nos¢ serca, ¢ oroby o ) 2000,00 7t 100% SU 2000 zt
autoimmunologiczne, zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych, transplantacja glownych organéw)
Opcja Dodatkowa D8 - operacje w wyniku nieszczgsliwego wypadku 3000,00 zt zgodnie z TABELA NR 8 OWU
zgodnie z OWU
Opcja Dodatkowa D9 - operacje w wyniku choroby 3000,00 zt zgodnie z TABELA NR 9 OWU
zgodnie z OWU
Opcja Dodatkowa D10 - koszty leczenia w wyniku nieszczesliwego wypadku 5000,00 zt do 100% SU podlimit na rehabilitacje 1 000 zt
do 5000 zt
Opcja Dodatkowa D13 - koszty leczenia stomatologicznego w wyniku nieszczgsliwego wypadku 500,00 zt do 100% SU, max. 300 zt za jeden zab
do 500 zt
Opcja Dodatkowa D14 - ucigzliwe leczenie w wyniku nieszczesliwego wypadku 150,00 zt do 100% SU
150 zt
Opcja Dodatkowa D15 - Assistance EDU PLUS (korepetycje, pomoc psychologa, pomoc] 5000,00 zt $wiadczenia zgodnie z OWU
informatyczna, pomoc medyczna) zgodnie z OWU
do 100% SU, w tym: a) zdiagnozowanie
Opcja Dodatkowa D20 - Pakiet KLESZCZ i rozpoznanie boreliozy 1 500,00 zt boreliozy do 1 000 zI, b) wizyta u lekarza do 150 4, ¢) do 1500 zt

badania diagnostyczne do 150 zt, d)
antybiotykoterapia do 200 zt

SKE.ADKA - 42,00 zt / os.

POSTANOWIENIA DODATKOWE I ODMIENNE WPROWADZONE DO UMOWY UBEZPIECZENIA:

POSTANOWIENIA DODATKOWE I ODMIENNE OD OGOLNYCH WARUNKOW UBEZPIECZENIA EDU PLUS ZATWIERDZONYCH UCHWALA NR 01/03/03/2020

entrala ul. Noakowskiego 22
00-668 Warszawa
www.interrisk.pl

Sad Rejonor
KRS 0000054136

dla M. St. Warszawy XII Wydziat Gospodarczy KRS

Kapitat zakladowy i kapitat wptacony: 137.640.100 PLN

KOPIA

REGON 010644132
NIP 526-00-38-806
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