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OGÓLNE WARUNKI 
GRUPOWEGO UBEZPIECZENIA NA WYPADEK POWAŻNEJ CHOROBY 

DZIECKA

POSTANOWIENIA OGÓLNE
§ 1
Postanowienia niniejszych Ogólnych Warunków Grupowego Ubezpieczenia na Wypadek Poważnej Choroby Dziecka (zwanych dalej Warunkami) stanowią 
rozszerzenie zakresu ochrony ubezpieczeniowej udzielanej na podstawie Ogólnych Warunków Grupowego Ubezpieczenia na Życie.

DEFINICJE
§ 2 
Użytym w niniejszych Warunkach określeniom nadaje się znaczenie przyjęte w Ogólnych Warunkach Grupowego Ubezpieczenia na Życie, zwanych dalej 
OWU. Wymienione poniżej terminy mają następujące znaczenie:
1.  Umowa Dodatkowa – Umowa ubezpieczenia zawierana na podstawie niniejszych Warunków łącznie z Umową Podstawową lub w trakcie jej 

obowiązywania, jako rozszerzenie Umowy Podstawowej, na podstawie pisemnego wniosku Ubezpieczającego, pod warunkiem zaakceptowania 
powyższego wniosku przez Pramerica Życie TUiR SA.

2. Dziecko – dziecko Ubezpieczonego własne lub przysposobione.
3. Poważna Choroba – każde ze zdarzeń zdefi niowanych w § 3, stwierdzone przez lekarzy posiadających odpowiednią specjalizację.
4.  Nieszczęśliwy Wypadek – nagłe, nieprzewidywalne i niezależne od woli Dziecka zdarzenie wywołane przyczyną zewnętrzną, które spowodowało 

fi zyczne obrażenia ciała, niemające bezpośredniego lub pośredniego źródła w jakimkolwiek fi zycznym lub psychicznym schorzeniu Dziecka. Za 
Nieszczęśliwy Wypadek nie uważa się zawału, wylewu krwi, udaru, zatrucia oraz wszelkich innych chorób będących wynikiem infekcji (w tym występujących 
nagle).

5.  Dzień zdarzenia ubezpieczeniowego – w odniesieniu do transplantacji głównych narządów jest to dzień przeprowadzenia transplantacji, w odniesieniu 
do niewydolności nerek jest to dzień rozpoczęcia stosowania dializ lub dzień przeprowadzenia operacji przeszczepu nerki; w odniesieniu do pozostałych 
poważnych chorób jest to dzień postawienia wstępnej diagnozy przez lekarza posiadającego odpowiednią specjalizację, z zastrzeżeniem wymagań 
diagnostycznych określonych w defi nicjach poszczególnych chorób w § 3.

DEFINICJE ZDARZEŃ OBJĘTYCH OCHRONĄ W RAMACH NINIEJSZEJ UMOWY DODATKOWEJ
§ 3
1.  Cukrzyca – cukrzyca typu 1 (insulinozależna), wymagająca leczenia insuliną ze względu na zagrożenie życia, w której leczenie insuliną pod nadzorem 

lekarza jest stosowane przez okres co najmniej 6 miesięcy, a rozpoznanie choroby i jej postaci zostało potwierdzone przez specjalistę endokrynologa.
2.  Dystrofi a mięśni – dystrofi a mięśni typu Duchenne’a – postępujące zmiany zwyrodnieniowe włókien mięśniowych o nieznanym podłożu; rozpoznanie 

musi być postawione przez lekarza neurologa i potwierdzone wynikami badań biochemicznych, elektromiografi i i biopsji mięśni.
3.  Łagodne guzy mózgu – niezłośliwe wewnątrzczaszkowe, zagrażające życiu nowotwory mózgu wymagające usunięcia, a w przypadku zaniechania 

operacji skutkujące trwałym ubytkiem neurologicznym. Rozpoznanie musi być zweryfi kowane badaniem histopatologicznym, a w przypadku kiedy 
nie zastosowano leczenia operacyjnego, konieczne jest potwierdzenie badaniem obrazowym (MRI, TK, arteriografi a) i opinią neurologa lub neurochirurga. 
Ochroną ubezpieczeniową nie są objęte:

 a) malformacje naczyniowe;
 b) nienowotworowe guzy mózgu (krwiaki, ziarniniaki, ropnie);
 c) torbiele;
 d) guzy przysadki mózgowej i szyszynki mniejsze niż 1 cm.
4.  Niewydolność nerek – schyłkowa postać niewydolności nerek, charakteryzująca się trwałym i nieodwracalnym upośledzeniem funkcji obydwu nerek, 

w wyniku którego konieczne jest stosowanie dializ lub przeszczep nerki.
5.  Niewydolność wątroby – krańcowe upośledzenie czynności wątroby w zakresie jej głównych funkcji, poprzedzone co najmniej 6-miesięcznym okresem 

trwania choroby będącej przyczyną niewydolności. Rozpoznanie wymaga potwierdzenia dokumentacją medyczną oraz występowaniem jednego 
z poniższych objawów: 

 a) wodobrzusze i powiększenie śledziony;
 b) marskość wątroby;
 c) żylaki przełyku;
 d) encefalopatia wątrobowa.
6.  Nowotwór złośliwy – nowotwór (guz) rozpoznany jako złośliwy badaniem histopatologicznym przeprowadzonym przez specjalistę onkologa 

lub histopatologa, charakteryzujący się niekontrolowanym wzrostem i rozprzestrzenianiem się komórek nowotworowych, powodujący naciekanie 
i niszczenie prawidłowych tkanek, a także białaczka, chłoniak złośliwy, ziarnica złośliwa (choroba Hodgkina), złośliwe nowotwory szpiku kostnego oraz 
nowotwory skóry powodujące powstawanie przerzutów. W rozumieniu niniejszych Warunków za nowotwory złośliwe nie uznaje się:

 a) raka nieinwazyjnego (carcinoma in situ), dysplazji szyjki macicy w stopniu CIN 1, CIN 2 lub CIN 3;
 b) czerniaka złośliwego skóry w stopniu zaawansowania 1A (Stage 1A) (=<1mm, poziom II lub III, bez owrzodzenia) według klasyfi kacji AJCC z 2002 r.;
 c) nadmiernego rogowacenia (hyperkeratosis), raka podstawnokomórkowego skóry i raka kolczystokomórkowego skóry;
 d) wszelkich nowotworów współistniejących z infekcją HIV.
7.  Oparzenia – oparzenia III stopnia obejmujące co najmniej 20% powierzchni ciała ocenianej według tablicy Lunda i Browdera w przypadku Dziecka 

do 15. roku życia, a w przypadku starszego Dziecka – według „reguły dziewiątek”.
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8.  Śpiączka – stan utraty przytomności charakteryzujący się brakiem reakcji na bodźce zewnętrzne (oceniany w skali śpiączki Glasgow na mniej 
niż 9 punktów) i koniecznością użycia sprzętu wspomagającego utrzymanie czynności życiowych (np. respiratora). Stan ten winien trwać co najmniej 
96 godzin oraz pozostawiać trwałe ubytki neurologiczne przez co najmniej 6 miesięcy, a jego rozpoznanie wymaga potwierdzenia dokumentacją 
medyczną zawierającą między innymi końcową ocenę stanu neurologicznego.

9. Transplantacja głównych narządów – przebycie w charakterze biorcy operacji przeszczepu serca, płuca, wątroby, nerki, trzustki lub szpiku kostnego.
10.  Utrata kończyny – całkowita i trwała utrata funkcji przynajmniej jednej kończyny lub utrata co najmniej jednej kończyny powyżej nadgarstka lub kostki 

w następstwie nieszczęśliwego wypadku lub choroby.
11.  Utrata mowy – całkowita i nieuleczalna utrata zdolności mówienia powstała w wyniku choroby lub wypadku albo stan, gdy Dziecko nigdy nie nauczyło 

się mówić. Utrata mowy musi być potwierdzona orzeczeniem lekarskim wystawionym nie wcześniej niż po ukończeniu przez Dziecko 4 lat, przy czym 
w przypadku utraty zdolności mówienia stan ten w chwili orzekania Utraty mowy musi trwać co najmniej 12 kolejnych miesięcy. Defi nicja powyższa 
nie obejmuje częściowego ograniczenia zdolności mówienia lub utraty mowy spowodowanej czynnikami psychicznymi (tzw. niemota psychogenna).

12.  Utrata słuchu – całkowita, nieodwracalna utrata słuchu w jednym lub obu uszach powstała w następstwie choroby lub wypadku, potwierdzona 
wynikami badań audiometrycznych i badania progu słyszenia dźwięków. W przypadku utraty słuchu w obu uszach utrata słuchu musi być potwierdzona 
orzeczeniem lekarskim wystawionym nie wcześniej niż po ukończeniu przez Dziecko 1. roku życia, a w przypadku utraty słuchu w jednym uchu 
– nie wcześniej niż po ukończeniu przez Dziecko 2 lat.

13.  Utrata wzroku (ślepota) – całkowita, potwierdzona przez lekarza okulistę nieodwracalna utrata wzroku w przynajmniej jednym oku powstała 
w następstwie choroby lub wypadku. Utrata wzroku musi być potwierdzona orzeczeniem lekarskim wystawionym nie wcześniej niż po ukończeniu przez 
Dziecko 1. roku życia.

14.  Zakażenie wirusem HIV – powikłanie transfuzji krwi wykonanej na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej u osoby nie chorującej na hemofi lię, potwier-
dzone prawomocnym orzeczeniem sądu albo inną wiarygodną dokumentacją, i pod warunkiem że zakażenie miało miejsce w okresie odpowiedzial-
ności Pramerica Życie TUiR SA.

15.  Zapalenie mózgu – ostre zapalenie tkanki mózgowej będące przyczyną co najmniej 3-tygodniowej hospitalizacji oraz prowadzące do powstania 
trwałych ubytków neurologicznych utrzymujących się przez co najmniej 6 kolejnych miesięcy.

16.  Zapalenie opon mózgowo-rdzeniowych – stan zapalny opon mózgu powodujący trwałe ubytki neurologiczne potwierdzone przez specjalistę 
neurologa, utrzymujące się przez 6 kolejnych miesięcy, udokumentowany wynikami badań i dokumentacją medyczną ośrodka prowadzącego leczenie.

ZDARZENIE UBEZPIECZENIOWE
§ 4
Zdarzeniem ubezpieczeniowym objętym ochroną w ramach niniejszej Umowy Dodatkowej jest każde ze zdarzeń zdefi niowanych w § 3 dotyczące Dziecka, 
pod warunkiem że dzień zdarzenia ubezpieczeniowego przypadał w okresie obowiązywania niniejszej Umowy Dodatkowej.

CZAS TRWANIA ODPOWIEDZIALNOŚCI PRAMERICA ŻYCIE TUiR SA
§ 5
Odpowiedzialność Pramerica Życie TUiR SA rozpoczyna się od dnia przystąpienia Ubezpieczonego do Umowy Dodatkowej i wygasa z chwilą rozwiązania 
Umowy ubezpieczenia, jednak nie później niż z końcem miesiąca, w którym Ubezpieczony ukończy 65 lat, z zastrzeżeniem że:
 a) odpowiedzialność Pramerica Życie TUiR SA w odniesieniu do danego Dziecka rozpoczyna się od 2. doby życia i wygasa z dniem 25. urodzin;
 b)  odpowiedzialność Pramerica Życie TUiR SA w zakresie Umowy Dodatkowej w okresie 3 miesięcy od dnia przystąpienia Ubezpieczonego do 

Umowy Dodatkowej ogranicza się do zdarzeń powstałych na skutek Nieszczęśliwego Wypadku;
 c)  w przypadku podwyższenia Sumy Ubezpieczenia odpowiedzialność Pramerica Życie TUiR SA w terminie 3 miesięcy od daty dokonania takiej zmiany 

ogranicza się do Sumy Ubezpieczenia obowiązującej przed tą datą, z wyjątkiem zdarzeń powstałych na skutek Nieszczęśliwego Wypadku.

WYŁĄCZENIA ODPOWIEDZIALNOŚCI PRAMERICA ŻYCIE TUiR SA
§ 6
1.  Pramerica Życie TUiR SA wolna jest od odpowiedzialności z tytułu niniejszej Umowy Dodatkowej w przypadkach określonych w § 18 

Ogólnych Warunków Grupowego Ubezpieczenia na Życie i dotyczących Dziecka oraz jeżeli Poważna Choroba Dziecka wystąpiła pośrednio lub 
bezpośrednio w wyniku:

 a) stanu chorobowego rozpoznanego przed zawarciem Umowy Dodatkowej, z zastrzeżeniem zapisów ust. 2,
 b)  samookaleczenia lub okaleczenia na prośbę własną, usiłowania popełnienia samobójstwa, choćby w stanie zniesionej lub ograniczonej 

poczytalności;
 c) aktywnego i dobrowolnego uczestnictwa w aktach przemocy (z wyłączeniem obrony własnej);
 d) obrażeń odniesionych w czasie usiłowania lub popełniania przestępstwa, a także w wyniku stawiania oporu podczas zatrzymania lub aresztowania;
 e)  wyczynowego uprawiania sportu lub rekreacyjnego uprawiania sportów o wysokim stopniu ryzyka, w szczególności takich, jak: nurkowanie, alpinizm, 

speleologia, skoki na linie, baloniarstwo, lotniarstwo, szybownictwo, lotnictwo, skoki spadochronowe, loty na paralotni, sporty walki, wyścigi lub rajdy 
motocyklowe lub samochodowe, sporty z użyciem pojazdów kołowych, koni, łodzi lub nart wodnych;

 f )  pozostawania w stanie po spożyciu alkoholu, środków odurzających lub innych substancji toksycznych, z wyjątkiem zażywanych zgodnie z zaleceniem 
lekarza;

 g) wad wrodzonych;
 h) na skutek zakażenia HIV, z wyjątkiem zdarzeń określonych w § 3 ust. 14;
 i) radiacji, reakcji jądrowej lub skażenia radioaktywnego;
 j) działania trucizny, trujących gazów lub oparów;
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 k)  zaniechania lub niezastosowania się do zaleceń lekarza w celu zapobieżenia wystąpieniu Poważnej Choroby lub w celu złagodzenia następstw 
Poważnej Choroby.

2.  W odniesieniu do Pracowników, którzy bezpośrednio przed przystąpieniem do niniejszej Umowy Dodatkowej byli objęci ochroną ubezpieczeniową 
w ramach ubezpieczenia grupowego zawartego przez Pracodawcę z innym zakładem ubezpieczeń (zwaną dalej: poprzednią umową ubezpieczenia), pod 
warunkiem dostarczenia do Pramerica Życie TUiR SA do dnia zawarcia niniejszej Umowy Dodatkowej listy tych osób wraz z potwierdzeniem rezygnacji 
przez Pracodawcę z poprzedniej umowy ubezpieczenia, a także zakresu ochrony (w tym listy poważnych chorób Dziecka) wraz z wysokościami sum 
ubezpieczenia:

 a)  okres ograniczenia odpowiedzialności, o którym mowa w § 5, pkt b), pomniejszony zostanie o liczbę miesięcy ubezpieczenia w ramach poprzedniej 
umowy ubezpieczenia, o ile dana Poważna Choroba Dziecka znajdowała się w zakresie ochrony w poprzedniej umowie ubezpieczenia. W przypadku 
zajścia zdarzenia ubezpieczeniowego w ww. okresie Pramerica Życie TUiR SA wypłaci świadczenie równe niższej z kwot: kwoty świadczenia należnej z 
tytułu poprzedniej umowy ubezpieczenia albo z tytułu niniejszej Umowy Dodatkowej;

 b)  ograniczenia odpowiedzialności, o których mowa w ust. 1, pkt a), zostają zniesione, o ile rozpoznanie stanu chorobowego miało miejsce w okresie 
objęcia ochroną z tytułu poprzedniej umowy ubezpiecznia, a dana Poważna Choroba Dziecka znajdowała się w zakresie ochrony w poprzedniej 
umowie ubezpieczenia. W przypadku zajścia zdarzenia ubezpieczeniowego Pramerica Życie TUiR SA wypłaci świadczenie równe niższej z kwot: kwoty 
świadczenia należnej z tytułu poprzedniej umowy ubezpieczenia albo z tytułu niniejszej Umowy Dodatkowej.

WYPŁATA ŚWIADCZENIA
§ 7
1.  W przypadku zajścia zdarzenia ubezpieczeniowego Pramerica Życie TUiR SA wypłaci Ubezpieczonemu świadczenie stanowiące Sumę Ubezpieczenia 

aktualną na dzień zdarzenia w wysokości określonej w Specyfi kacji Polisy, pod warunkiem że Dziecko pozostanie przy życiu przez 28 dni od dnia zajścia 
zdarzenia ubezpieczeniowego.

2.  W przypadku zajścia kolejnego zdarzenia ubezpieczeniowego zakres ochrony ubezpieczeniowej z tytułu niniejszej Umowy Dodatkowej w odniesieniu 
do danego Dziecka będzie zredukowany o Poważną Chorobę, z tytułu której świadczenie zostało wypłacone, a także o Poważne Choroby pozostające 
w związku przyczynowo-skutkowym z Poważną Chorobą, z tytułu której świadczenie zostało wypłacone.

3.  Świadczenie zostanie wypłacone, pod warunkiem że wszystkie składki z tytułu Umowy ubezpieczenia zostały opłacone.
4.  Wypłata świadczenia nastąpi po otrzymaniu i zaakceptowaniu przez Pramerica Życie TUiR SA dokumentów niezbędnych do ustalenia odpowiedzialności 

Pramerica Życie TUiR SA zgodnie z warunkami Umowy Dodatkowej.
5.  W trakcie postępowania wszczętego w związku ze zgłoszeniem zdarzenia ubezpieczeniowego Pramerica Życie TUiR SA ma prawo do zlecenia 

przeprowadzenia badania lekarskiego Dziecka. Badania będą przeprowadzone na koszt Pramerica Życie TUiR SA. W przypadku odmowy przeprowadzenia 
badania Pramerica Życie TUiR SA może się uchylić od wypłaty świadczenia z tytułu Umowy Dodatkowej.

POSTANOWIENIA KOŃCOWE
§ 8
1.  Wszelkie sprawy nieuregulowane niniejszą Umową Dodatkową podlegają uregulowaniom Ogólnych Warunków Grupowego Ubezpieczenia na Życie, 

Specyfi kacji Polisy oraz właściwym przepisom obowiązującego prawa.
2.  Niniejsze Ogólne Warunki Grupowego Ubezpieczenia na Wypadek Poważnej Choroby Dziecka zostały zatwierdzone Uchwałą Nr 1/12/2009 

Zarządu Pramerica Życie TUiR SA z dnia 14 grudnia 2009 r. i wchodzą w życie z dniem 15 grudnia 2009 r.
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Prezes Zarządu
Pramerica Życie TUiR SA

Członek Zarządu 
Pramerica Życie TUiR SA

Beata Andruszkiewicz Helena Gosk
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