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Poréwnanie ofert NNW szkolne 2024/2025 InterRisk 6®

VIENNA INSURANCE GROUP

InterRisk :‘ InterRisk :‘ InterRisk :‘ InterRisk :‘ InterRisk:‘ InterRisk :‘
Rodzaj pakietu Wariant 1 Wariant 2 Wariant 3 Wariant 4 Wariant 5 Wariant 6
Sktadka roczna 37 zt 62 zt 112 zt 160 zt 194 zt 275 zt
Suma ubezpieczenia 10 000 zt 20 000 zt 40 000 zt 60 000 zt 80 000 zt 120 000 zt

Zakres ubezpieczenia
smierc Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku 10 000 7t 20000 7t 40 000 7t 60000 zt 80 000 7t 120 000 7t
(w tym réwniez zawat serca)
Smieré Ubezpieczonego w nastepstwie wypadku komunikacyjnego 20 000 zt 40 000 zt 80 000 zt 120 000 zt 160 000 zt 240 000 zt
smierc Ubezpieczonego w wyniku nieszczesliwego wypadku 40 000 7t 80 000 7t 160 000 7t 240 000 7t 320000 7t 480000 7t
w placéwce odwiatowej (w tym réwniez zawat serca)
Smier¢ rodzica lub opiekuna prawnego w wyniku nieszczesliwego 1500 2t 3000 7t 6000 7t 9000 7t 12000 2t 18 000 2t
wypadku
100% uszczerbku na zdrowiu w wyniku nieszczesliwego wypadku 10 000 7t 20 000 7t 40 000 7t 60000zt 80 000 7t 120 000 7t
(w tym réwniez m.in. zawat serca)
1% uszczerbku na zdrowiu w wyniku nieszczedliwego wypadku 100ztza 1% | 200ztza1% | 400ztza1% | 600ztza1% | 800ztza 1% | 1200ztza 1%
(oraz uszczerbek na zdrowiu ponizej 100%)
EJsz_czerbek_ na zdrowiu w wyniku ataku padaczki - jednorazowe 100 2t 200 7t 400 7t 400 7t 800 7t 1200 7t
Swiadczenie
Pogryzienie przez psa, pokgsania, ukgszenia/uzgdlenia
Pogryzienie - bez wymogu pobytu w szpitalu, dla pozostatych zdarzen - 200 zt 400 zt 800 zt 1200 zt 1 600 zt 2 400 zt
pobyt w szpitalu minimum 2 dni
200 zt 400 zt 800 zt 1200 zt 1 600 zt 2400 zt

— |l stopien - Il stopien - |l stopien - |l stopien - Il stopien - Il stopien
Oparzenia i odmrozenia (w zaleznosci od stopnia oparzenia/odmrozenia 600 zt 1200 zt 2 400 zt 3 600 zt 4800 zt 7 200 zt
wyptacony % SU) — Il stopien — Il stopien — Il stopien — Il stopien — Il stopien - Il stopien

1000 zt 2000 zt 4000 zt 6000 zt 8000 zt 12 000 zt
-1V stopien -1V stopien -1V stopien -1V stopien -1V stopien -1V stopien

Szpital i choroby

Pobyt w szpitalu w wyniku nieszczesliwego wypadku (swiadczenie 60 zt 100 zt 100 zt 100 zt 100 zt 100 zt

dzienne)

Swiadczenie ptatne od 1-go dnia pobytu, pobyt minimum 2 dni od 11-tego od 11-tego od 11-tego od 11-tego od 11-tego od 11-tego

- max 90 dni dnia: 90 zt dnia: 150 zt dnia: 150 zt dnia: 150 zt dnia: 150 zt dnia: 150 zt

Pobyt w szpitalu w wyniku choroby (Swiadczenie dzienne).

Wyptata swiadczenia wytgcznie za jeden pobyt w szpitalu

w zwigzku z tg samg choroba. 90 zt 100 zt 100 zt 100 zt 100 zt 100 zt

Swiadczenie ptatne od 2-go dnia pobytu, pod warunkiem pobytu

w szpitalu minimum 3 dni; max 100 dni

Powazne zachorowania (nowotwor ztosliwy, paraliz, niewydolno$¢ nerek,

poliomyelitis, utrata wzroku, utrata mowy, utrata stuchu, anemia

aplastyczna, stwardnienie rozsiane, cukrzyca typu I, niewydolnos¢ serca, 2000 zt 2000 zt 2000 zt 2000 zt 2000 zt 2000 zt

wada wrodzona serca, zapalenie opon mdzgowo-rdzeniowych,

transplantacja gtéwnych organdw, pneumokokowe zapalenie ptuc,

meningokokowe zapalenie opon mdzgowych) - jednorazowe $wiadczenie

W przypadku rozpoznania u Ubezpieczonego sepsy - jednorazowe 1000 zt 2000 7t 4000 7t 5000 7t 5000 7t 5000 7t

Swiadczenie

Wstrzasnienie mdzgu w nastepstwie nieszczesliwego wypadku

(iesli Ubezpieczony przebywat 2 dni w szpitalu w zwigzku ze zdarzeniem) 300 zt 600 zt 1200 zt 1800 zt 2 400 zt 3 600 zt

- jednorazowe $wiadczenie

Zatrucie pokarmowe (pod warunkiem pobytu w szpitalu minimum 3 dni) 200 7t 400 7t 800 2t 1200 7t 1 600 2t 2 400 7t

- jednorazowe $wiadczenie

Nagte zatrucie gazami, bgdz porazenie prgdem lub piorunem 500 2t 1000 2t 2000 2t 3000 2t 4000 2t 6000 2t

- pobyt w szpitalu minimum 3 dni

Rozpoznanie u Ubezpieczonego chordb odzwierzecych: bgblowicy,

wscieklizny i toksoplazmozy - jednorazowe swiadczenie 500zt 1000zt 2000zt 3000zt 40002t 6000zt
Koszty Leczenia

Koszty leczenia w wyniku nieszczesliwego wypadku do 500 zt do 1000 zt do 2000 zt do 3000 zt do 5000 zt do 6 000 zt

Operacje chirurgiczne w wyniku NW 1000 zt 1000 zt 1000 zt 1000 zt 1000 zt 1000 zt

Zwrof kosziow nabycia przedmiofow orfopedycznych i srodkow do 3000zt do6000zt | do12000z | do18000zt | do24000zt | do 36000zt

pomocniczych

Zwrot udokumentowanych kosztéw zakupu lub naprawy okularéw

korekcyjnych, aparatu stuchowego, aparatu orfodontycznego lub pompy do 300 7t do 300 7t do 3007t do 300 7t do 300 7t do 300 7t

insulinowej. Wyptata tylko w przypadku uszkodzeh w wyniku

nieszczesliwego wypadku na terenie placéwki oswiatowej

Koszty przekwalifikowania zawodowego oséb niepetnosprawnych do 3000 zt do 6 000 zt do 12000 zt do 18 000 zt do 24 000 zt do 36 000 zt

Koszty akcji poszukiwawczej dziecka 1 000 zt 2000 zt 4000 zt 6000 zt 8 000 zt 12 000 zt




Koszty leczenia stomatologicznego w wyniku nieszczesliwego wypadku

Uciagzliwe leczenie - Ubezpieczony wymagat leczenia i odbyt

co najmniej dwie stacjonarne, kontrolne wizyty lekarskie w placéwce
medycznej, lub doznat czasowej niezdolnosci do nauki lub do pracy
przez okres nie krotszy niz 12 dni

Hejt w sieci - pomoc informatyczna w zakresie bezpieczenstwa
na portalach spotecznosciowych, pomoc psychologiczna
oraz pomoc prawna

Assistance (m.in. wizyta lekarza, wizyta pielegniarki, indywidualne
korepetycje w przypadku niemoznosci uczeszczania na lekcje przez okres
co najmniej 7 dni)

Swiadczenie z tytutu ukaszenia przez kleszcza obejmuije:

1) zdiagnozowanie boreliozy - jednorazowe $wiadczenie w wysokosci 1 000 zt;
2) zwrot koszt dw:

a) wizyty u lekarza w celu usuniecia wktutego kleszcza do wysokosci 150 zt,
b) badan diagnostycznych, ktérych celem jest potwierdzenie

lub wykluczenie zakazenia boreliozg, zaleconych przez lekarza po ugryzieniu
przez kleszcza do wysokosci 150 zt,

c) antybiotyku w celu leczenia boreliozy do 200 zt

Rozszerzenie zakresu ubezpieczenia o wyczynowe uprawianie sportu -
dotyczy oséb do 20. roku zycia.

Wycz

Zakres ubezpieczenia

Stomatologia

do 1000 zt

200 zt

TAK

TAK

Pakiet Kleszcz

TAK

TAK

do 1000 zt

$wiadczenie bélowe

200 zt

TAK

TAK

TAK

ynowe uprawianie sportu

TAK

do 1000 zt

200 zt

TAK

TAK

TAK

TAK

do 1000 zt

200 zt

TAK

TAK

TAK

TAK

InterRisk :‘ InterRisk“ InterRisk:‘ InterRisk :‘ InterRisk :‘ InterRisk :‘
Rodzaj pakietu Wariant 1 Wariant 2 Wariant 3 Wariant 4 Wariant 5 Wariant é
Sktadka roczna 371zt 62 zt 112zt 160 zt 194 zt 275zt
Suma ubezpieczenia 10 000 zt 20 000 zt 40 000 zt 60 000 zt 80 000 zt 120 000 zt

do 1000 zt

200 zt

TAK

TAK

TAK

TAK

do 1000 zt

200 zt

TAK

TAK

TAK

TAK

Materiat marketingowy. Petna lista wytqczen i ograniczers odpowiedzialinosci znajduje sie w OWU.

Ochrone ubezpieczeniowq $wiadczy InterRisk TU S.A. Vienna Insurance Group



