Pakiet medyczny z pomoc3 specjalistow
w kazdym wariancie

W razie probleméw ze zdrowiem spowodowanych nagta
choroba lub wypadkiem zorganizujemy wskazane ustugi
oraz pokryjemy ich koszty (do okreslonego limitu).

Ustugi, z ktérych mozesz skorzystaé Limity:
Ty oraz Twoi bliscy* kwotowy'/zdarzei?

Po wypadku lub w razie nagtej choroby

konsultacje telefoniczne z lekarzem pierwszego ..
) P g 6 konsultacji

kontaktu

wizyta u lekarza specjalisty 300zt/2
wizyta pielegniarki 500zt/2
wizyta lekarska 400zt/3
dostawa lekéw 250zt/2
rehabilitacja 700zt/2
zakup/wypozyczenie sprzetu rehabilitacyjnego 7001zt/2
dostawa sprzetu rehabilitacyjnego 5001zt/2
zajecia z trenerem fitness 10001zt/1
transport medyczny (do placéwki medycznej, miedzy 10002t/5

palcéwkami oraz z placdwki medycznej do miejsca pobytu)
Po wypadku rowerowym (gdy doszto do uszkodzenia ciata)

naprawa roweru 500zt/2
transport roweru 500zt/2
Po hospitalizacji z powodu wypadku lub nagtej choroby

opieka domowa 500zt/2
opieka pielegniarki 1500zt/1
opieka nad dzie¢mi i osobami niesamodzielnymi 500zt/2
Po narodzinach dziecka

wizyta potoznej 150zt /1
trener fitness 10001zt/1
Po wypadku lub w razie nagtej choroby dziecka

prywatne lekcje 4001zt/2
pobyt opiekuna dziecka w szpitalu lub hotelu 10002/1
przyszpitalnym

W trudnej sytuacji losowej

pomoc psychologa 5001zt/3
Infolinia baby assistance np. informacje o kalendarzu szczepien

brak limitu

Infolinia zdrowotna np. informacje o dziataniu lekéw,
o placéwkach medycznych

brak limitu
' Limit kwotowy oznacza kwote, do jakiej bedzie $wiadczona jednorazowa ustuga
przypadajaca na zdarzenie ubezpieczeniowe (np. wypadek, nagte zachorowanie).

2Limit zdarzen oznacza liczbe zdarzen ubezpieczeniowych w roku polisowym,
dla ktérych beda $wiadczone ustugi kazdorazowo do kwoty limitu kwotowego.

* Zgodnie z Og6lnymi Warunkami Ubezpieczenia.
Rok polisowy — 12 miesiecy od daty poczatku okresu
ubezpieczenia.

Pakiety dodatkowe

Sprawdz, co mozesz zyskad, decydujac sie na wiecej!

V)

Onkologiczny
Dodatkowe $wiadczenia, w przypadku

gdy zachorujesz na nowotwor, a takze m.in.
konsultacja onkologiczna i tomografia
komputerowa.

Kardiologiczny
Wsparcie finansowe, gdy doznasz zawatu
serca lub udaru mézgu, a takze m.in.
rehabilitacjai pomoc psychologa.

COVID-19
Wyptata Swiadczenia, gdy trafisz do szpitala
lub doznasz niewydolno$ci oddechowej

z powodu COVID-19, oraz rehabilitacja
oddechowa i RTG ptuc.

Druga opinia medyczna
Konsultacja z lekarzami ze Swiatowych
klinik, w przypadku gdy powaznie
zachorujesz (takze dla Twoich dzieci).

Renta NOWOSC

Miesieczna renta dla Twoich bliskich
nawet 1000 zt miesiecznie przez 10 lat.

Wypadek
Wyzsze $wiadczenie dla bliskich w razie
Twojej $mierci wskutek wypadku.

Aktywni

Dodatkowe Srodki na leczenie po Twoim
wypadku oraz m.in. rehabilitacja i transport
medyczny.

Zdrowie Plus

Pomoc finansowa dla Ciebie w razie
nowotworu oraz udaru mézgu czy
zawatu serca. Takze pomoc specjalistow,
m.in. konsultacje lekarskie, badania
diagnostyczneispecjalistyczne.

Dziecko

Swiadczenie w razie powaznej choroby
i wypadku Twoich dzieci, takze tego,
ktoéry zdarzyt sie w szkole.

Dlaczego Warta dla Ciebie i Rodziny?

Gotowe warianty z atrakcyjnymi $wiadczeniami — pomoc
w przypadku probleméw ze zdrowiem oraz zabezpieczenie
najblizszych.

Pakiet medyczny w kazdym wariancie z szeroka listg ustug
assistance dla Ciebie i Twoich bliskich.

Jedna polisa dla catej rodziny — w zalezno$ci od wariantu
ochrona takze dla Twojego dziecka, partnera/matzonka
oraz rodzica. W tym ochrona dla dziecka do 25 r.z. (ustugi
assistancedo18r.z.).

Whyptata juz za 1 dzien hospitalizacji w razie Twojego
pobytu w szpitalu niezaleznie od przyczyny oraz
swiadczenie w zakresie operacji, rowniez tych, ktére
wykonasz za granica.

Atrakcyjne pakiety dodatkowe ze Swiadczeniami
niezaleznymi od tych otrzymanych w ramach wariantéw
bazowych, m.in. Renta, Zdrowie Plus, Onkologiczny.
COVID-19 — ochronaw przypadku zdarzen spowodowanych
pandemia, w kazdym wariancie bazowym oraz dodatkowe
zabezpieczenie w ramach Pakietu dodatkowego COVID-19.
Minimum formalnosci — mozesz sie ubezpieczy¢ zdalnie,
bez badan lekarskich, awniosek o wyptate Swiadczenia
ztozysz online na warta.pl.

Warta dla Ciebie i Rodziny — najlepsze
ubezpieczenie na zycie wedtug
konsumentéw

Ubezpieczenie Warta dla Ciebie i Rodziny zostato
nagrodzone Ztotym Godtem DOBRY PRODUKT —

Wybdr Konsumentéw 2021w plebiscycie Forum
Biznesu Dziennika Gazety Prawnej.

Chcesz dowiedziec sig wiecej?

@ warta.pl ﬁ Facebook: wartaPL

Niniejszy materiat ma charakter informacyjny oraz reklamowy i nie stanowi

oferty wrozumieniu art. 66. kodeksu cywilnego. Produkt zostat przygotowany
przez TUnZ \WARTA” S.A. Szczeg6towe warunki, dotyczace zakresu ubezpieczenia,
wytaczenia i ograniczenia odpowiedzialno$ci ubezpieczyciela, znajduja sie

w Ogolnych Warunkach Ubezpieczenia dostepnych na www.warta.pl

orazw placéwkach TUnZ \WARTA” S.A.
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Praktyczna polisa
z pakietem medycznym

Teraz jeszcze wyzsze Swiadczenia.

MATERIAE MARKETINGOWY



UBEZPIECZENIE NA ZYCIE W GOTOWYCH WARIANTACH —

POMOC FINANSOWA Dla Rodziny Dla Dwojga Dla Ciebie i Dziecka Dla Ciebie
Sktadka miesigeczna 59 zt + 20 zt 92zt 121zt 151zt 238 zt 104 zt 88zt 84zt KARENCJA
. , . - . ZycieiZdrowie — ZycieiZdrowiePlus — | ZycieiZdrowie Premium . ZycieiZdrowie — ZycieiZdrowie— | 5 . . . :
Zdarzenia i osoby objete ochrona taczne kwoty wyptaty Swiadczenia w przypadku danych zdarzen (w zt)
Wyptata dla Twoich bliskich w przypadku Twojej $mierci spowodowanej:
wypadkiem komunikacyjnym przy pracy 81000 231000 171000 230000 289000 414000 210000 191000 136 000 -
wypadkiem komunikacyjnym 63000 213000 153000 200000 247000 342000 185000 168000 108000 -
wypadkiem przy pracy 53000 153000 113000 155000 197000 317000 140 000 128 000 93000 -
wypadkiem 40000 140000 100000 130000 160000 250000 120000 110000 70000 -
zawatem serca lub udarem mézgu 30000 80000 60000 85000 110000 205000 75000 70000 55000 6
dowolna przyczyna 20000 70000 50000 65000 80000 125000 60000 55000 35000 6
Wyptata dla Ciebie po wypadku, ktéry spowodowat u Ciebie:
inwalidztwo 23000 23000 23000 45000 67000 87000 35000 33000 43000 -
niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji 10000 10000 10000 20000 30000 80000 15000 10000 20000 -
trwaty uszczerbek na zdrowiu (wyptata za 1% uszczerbku) 210 260 240 445 650 825 245 240 415 -
2 | pobyt naOlOM-ie 300 300 300 400 500 800 300 300 400 -
Q | przeprowadzenie operacji 1000 1000 1000 2000 3000 5000 2500 1500 2000 -
© | leczenie specjalistyczne 1000 1000 1000 2000 3000 5000 2500 1500 2000 -
E- pobyt w szpitalu (po wypadku komunikacyjnym przy pracy) / za dzief pobytu 270 270 270 310 350 480 270 260 310 -
3 pobyt w szpitalu (po wypadku komunikacyjnym) / za dzier pobytu 170 170 170 200 230 335 170 160 200 -
D | pobytw szpitalu (po wypadku przy pracy) / za dzier pobytu 170 170 170 200 230 335 170 160 200 -
pobyt w szpitalu (po wypadku) / za dzien pobytu* 90 90 90 10 130 210 90 80 10 -
przejscie rekonwalescencji poszpitalnej / za dzier zwolnienia lekarskiego 30 30 30 40 50 60 30 30 40 -
Wyptata dla Ciebie w przypadku Twojego powaznego zachorowania 2000 2000 2000 3000 4000 25000 2000 2000 3000 6
Wyptata dla Ciebie w przypadku choroby, ktéra spowodowata u Ciebie:
niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji 10000 10000 10000 20000 30000 80000 15000 10000 20000 6
przeprowadzenie operacji 1000 1000 1000 2000 3000 5000 2500 1500 2000 6
leczenie specjalistyczne 1000 1000 1000 2000 3000 5000 2500 1500 2000 6
pobyt na OlIOM-ie 300 300 300 400 500 800 300 300 400 3
pobyt w szpitalu (dotyczy zawatu serca lub udaru mézgu) / za dzief pobytu 100 100 100 140 180 225 100 100 140 3
pobyt w szpitalu / za dzier pobytu 60 60 60 80 100 125 60 50 80 3
przejscie rekonwalescencji poszpitalnej /za dzier zwolnienia lekarskiego 30 30 30 40 50 60 30 30 40 3
Wyptata dla Ciebie w sytuacji, gdy Twéj matzonek/partner:
zmart 6000 6000 6000 10000 15000 10000 9000 - - 6
zmartw wyniku wypadku 12000 12000 12000 20000 30000 = 18000 = - -
« | zmartwwyniku wypadku komunikacyjnego 18000 18000 18000 30000 45000 - 27000 - - -
2 [ zmart wwyniku zawatu serca lub udaru mézgu 12000 12000 12000 20000 30000 = 18000 = - 6
E doznat inwalidztwa w wyniku wypadku - - 10000 20000 30000 - 18000 - - -
o powaznie zachorowat - = 2000 3000 4000 - 2000 = - 6
< | przebywa na OIOM-ie zpowodu wypadku lub choroby - - 300 400 500 - 300 - - 3 (choroba)
g przebywa w szpitalu z powodu wypadku komunikacyjnego przy pracy / za dzien pobytu - = 160 200 240 = 160 = - -
N | przebywa w szpitalu z powodu wypadku komunikacyjnego / za dzier pobytu - = 110 140 170 - 10 - - -
g przebywa w szpitalu z powodu wypadku przy pracy / za dzief pobytu - - 110 140 170 - 110 - - -
przebywa w szpitalu z powodu wypadku / za dzier pobytu* - = 80 100 120 = 80 = - -
przebywa w szpitalu z powodu zawatu serca lub udaru mézgu / za dzier pobytu - - 70 100 130 - 70 - - 3
przebywa w szpitalu z powodu choroby / za dzier pobytu* - - 30 40 50 = 30 = - 3
przechodzi rekonwalescencje poszpitalna / za dzief zwolnienia lekarskiego = = 30 40 50 = 30 = - 3 (choroba)
Wyptata dla Ciebie, gdy urodzi Ci sie dziecko 800 800 800 1000 1200 1500 - = 1000 10
Wyptata dla Ciebie w sytuacji, gdy Twoje dziecko:
urodzito sie zwada wrodzona 1200 1200 1200 1700 2200 3000 - = - -
powaznie zachorowato - = 2000 3000 4000 = - 3000 - 6
e przebywa w szpitalu z powodu choroby / za dzierh pobytu* - - 30 40 50 - - 40 - 3
9 przebywa w szpitalu z powodu wypadku / za dzief pobytu* - - 80 100 120 - - 100 - -
‘N | przechodzirekonwalescencje poszpitalna - - 1000 1000 1000 - - 1000 - 3 (choroba)
8 [zmarfo 2000 2000 2000 3000 4000 6000 - 2000 - 6
zmarto jako noworodek 2000 2000 2000 3000 4000 5000 - - - 6
zmarto w wyniku wypadku 4000 4000 4000 6000 8000 = - 4000 - =
Wyptata dla Ciebie lub Twoich bliskich w przypadku:
osierocenia dziecka 2000 2000 2000 3000 4000 8000 - 3000 - 6
o | _Smiercirodzica 1000 1000 1000 1500 2000 3000 1000 1000 1500 6
:E Smierci rodzica w wyniku wypadku 2000 2000 2000 3000 4000 - 2000 2000 6000 -
& $mierci rodzica matzonka/partnera 1000 1000 1000 1500 2000 3000 1000 - - 6
Smierci rodzica matzonka/partnera w wyniku wypadku 2000 2000 2000 3000 4000 - 2000 - - =
Pakiet medyczny Dla Rodziny TAK TAK TAK TAK TAK TAK TAK TAK TAK

* Zakazdy dzief — od pierwszego do 14. dnia pobytu (od 15. dnia pobytu kwota Swiadczenia ulega zmianie).

Zapytaj agenta o wysokos¢ $wiadczen i sktadki dla oséb pow. 50 r.z.




