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940
BoBA UBEZPIECZENIA GRUPOWEGO NNW DLA DZIECI | MLODZIEZY SZKOLNEJ EDU PLUS NA ROK 2023/2024

InterRisk Nﬂ

VIENNA INSURANCE GROUP

$mier¢ Ubezpieczonego w wyniku NW na t lacéwki oswi

i it owat v Lt - 24,000 32 000 40000 60 000 80 000 100 000 160 000 200 000
$mieré Ubezpieczonego w wynlku NW komunikacyinego (w tym réwniez zawal serca | udar mézgu) 24 000 32 000 40 000 60 000 80 000 100 000 160 000 200 000
Smier¢ Ubezpieczonego w wyniku NW (w tym réwniez zawal serca | udar mézgu) 12 000 16 000 20 000 30 000 40 000 50 000 80 000 100 000
100% uszczerbku na zdrowiu w wyniku NW 12 000 16 000 20 000 30 000 40 000 50 000 80 000 100 000
1% uszczerbku na zdrowiu w wyniku NW = 1% sumy ubezpieczenia 120 160 200 300 400 500 800 1000
dodatk i . At -

i i Vs Vg - S W J—— 240 320 400 600 800 1000 1600 2000
koszt nabycia wyrobéw medycznych wyd: ych na zi oraz kosztu zakupu lub naprawy

okularéw lub aparatu stuchowego, uszkodzonych w wyniku NW (limit - 200 PLN) 3 600 4 800 6000 9000 12 000 15000 X000 S0
koszty przekwalifikowania dowego 0s6b niepeinc ych 3 600 4 800 6 000 9 000 12 000 15 000 24 000 30 000
uszczerbek na zdrowiu w wyniku ataku padaczki (jednorazowo) 120 160 200 300 400 500 800 1000
$mier¢ rodzica lub opiekuna prawnego Ubezpieczonego w wyniku NW 1200 1600 2 000 3 000 4 000 5000 8 000 10 000
pogryzienie - jednorazowe $wiadczenie 120 160 200 300 400 500 800 1.000
pokgsanie, ukgszenie - jednorazowe $wiadczenie 240 320 400 600 800 1000 1600 2 000
wstrzasnienie mézgu w wyniku NW - jednorazowe $wiadczenie 600 800 1000 1500 2 000 2 500 4 000 5 000
zwichniecia lub skrecenia stawéw - jednorazowo 2% SU (limit 500 zf) 240 320 400 500 500 500 500 500
rany bedace nastepstwemn NW - éwiadczenis jednorazowe (min.3 szwy) 200 200 200 200 200 200 200 200
zatrucie pokarmowe, zatrucie gazami, badz porazenie pragdem lub piorunem 240 320 400 600 800 1000 1600 2 000
rozpoznanie u Ubezpieczonego choréb odzwierzecych

(bablowicy, toksoplazmozy, wcieklizny) 600 800 1000 1500 2000 2500 4 000 5000
dodatkowe éwiadczenie za pobyt w szpitalu na OIOM/OIT trwajacy minimum 48h 500 500 500 500 500 500 500 500
Opseka rinc| Sdedldem prasySeeyn W Sy Sai w.Wyriat Y fostikscyinsga | Fowatne) do 750 do 750 do 750 do 750 do 750 do 750 do 750 do 750
Choroby
Oparzenia | odmro2enia w wyniku NW (w zaleznosc! od stopnia oparzenia lub odmrozenia) do 2500 do 2500 do 2500 do 2500 do 2500 do 2500 do 2500 do 2500
Hejt Stop - pomoc informatyczna, psychologiczna lub prawna 5 000 5 000 5 000 5 000 5 000 5 000 5 000 5 000

pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku NW - $wiadczenie dzienne

50 (1-10 dnia)
75 (11-100 dnia)

50 (1-10 dnia)
75 (11-100 dnia)

50 (1-10 dnia)
75 (11-100 dnia)

100 (1-10 dnia)
150 (11-100 dnia)

100 (1-10 dnia)
150 (11-100 dnia)

100 (1-10 dnia)
150 (11-100 dnia)

100 (1-10 dnia)
150 (11-100 dnia)

100 (1-10 dnia)
150 (11-100 dnia)

pobyt Ubezpieczonego w szpitalu w wyniku choroby - éwiadczenie dzienne przy pobycie

in. 3 dni 50 (2-100 dnia) 50 (2-100 dnia) 50 (2-100 dnia) || 100 (2-100 dnia) || 100 (2-100 dnia) | 100 (2-100 dnia) | 100 (2-100 dnia) | 100 (2-100 dnia)
min.

Powazne Choroby 3000 3000 3000 3000 3000 3000 3000 3000
Zdiagnozowanie u Ubezpieczonego wady wrodzonej serca 1000 1000 1000 1 000 1 000 1000 1000 1 000
koszty leczenia w wyniku NW, koszty rehabilitacji, operacji plastycznych po NW, koszty . 4 600 4 600 4 600 4 600 4 600 4 600 4 600
zakupu lekéw (do 500 zt)

koszty leczenia stomatologicznego w wyniku NW - 1000 1000 2000 2000, 3000 3000 3000
Pomoc medyczna

Indywidualne korepetycje - - 5000 5000 5000 5000 5000 5000

Pomoc rehabilitacyjna




kiet KLE — i .
SZCZ i rozpoznanie boreliozy - - 1500 1500 1500 1500 1500 1500
icigzliwe |
i leczanis w wyniial NW . - - 300 300 300 300 300
N .
wrot kosztéw pogrzebu Ubezpieczonego 5 - = 5000 5000 5000 5000 5000
zwrot kosztow oplaconej wycieczki szkolnej w przypadku NW powoduj bi
mozliwosci uczestnictwa w wycieczce R - . : - 1500 1500 1500 1500
Operacja w wyniku nieszczeséliwego wypadku : 2 - - - 5000 5000 5000
Operacja w wyniku choroby o X - - - 5000 5000 5000
zwrot kosztéw Drugiej Opinii Medycznej - - - - - 5000 5000 5000
| Telemedycyna — 12 E-Konsultacji - - - - - - 5000 5000
adka ra —— owe up e 5po 27 40 48 | 68 | 83 107 152 179
KODY| JBBOWDEM ZSFDONXQ DZ7HGRFF 3AD1XX2B 70Q3C3LQ ZCKO9YR2 66VWIMYB ZEG964N)
Nysokos¢ sktadki w ubezpieczeniu EDU Plus uzalezniona jest od przedmiotu i bezp! ia, a takze wysokos$ci sum ubezpi la, okresu ubezpieczenla oraz T:z ubezpieczenia. |
Oferta przygotowana na podstawie Ogéinych Warunkéw Ubezpleczenia EDU Plus derdzonych q nr 01/18/04/2023 Zarzadu InterRisk TU S.A. Vienna Insurance
Group z dnia 18.04.2023r. oraz P ia Dodatkowe | Odmienne, stanowiace zatacznik nr 1 do oferty. Wylaczenia | ograniczenia odpowiedzialnosci sq w A, EKSPERT”
Ogélnych Warunkach Ubezpieczenia EDU PLUS zatwierdzonych uchwata nr 01/18/04/2023 Zarzadu InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group z dnia 18.04.2023r. AGENC _

) ’ M
Tomasz Marcinkowski
ul. Swigtokrzyska 59
88-100 Inowroctaw
tel./fax 52 355-03-84, kom 510-187-940

dostepnych na stronie www.interrisk.pl

InterRisk Towarzystwo Ubezpieczen S.A. Vienna Insurance Group z siedzibq w Warszawie przy ul. Stanistawa Noakowskiego 22, wpisana do

rejestru pr igbiorcéw Krajowego Rejestru Sadowego prowadzonego przez Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy w Warszawie, XIl Wydzial NIP 556 103 12 59, Regon 091262568
Gospodarczy Krajowego Rej Sadowego pod nr KRS 0000054136, NIP 526-00-38-806, o kapitale zakladowym w kwocie 137.640.100,00 PLN

(oplacony w catoci), prowadza talnoé¢ ubezpi iowa | kuracyjng w oparciu o lenie Ministra Fi 6w DU/90S/A/KP/93 2 §

listopada 1893 roku.
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