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1. Informatii introductive

1.1 Aceasta asigurare suplimentara este guvernata de prezentele Conditii specifice de asigurare, care fac parte
din Contractul de asigurare, precum si de legislatia romana in vigoare privind asigurarile si reasigurarile si alte
dispozitii legale aplicabile.

1.2 Contractantul/ Asiguratul poate opta pentru incheierea acestei asigurari suplimentare numai daca a contractat
asigurarea de baza.

1.3  Conditiile generale de asigurare ale asigurarii de baza sunt valabile si se aplica in mod corespunzator si pentru
aceasta asigurare suplimentara, in afara cazului in care se precizeaza diferit in prezentele Conditii specifice
de asigurare.

1.4  Prezentele Conditii de asigurare intra in vigoare la data de 1 ianuarie 2024 si se vor aplica tuturor Contractelor
de asigurare incheiate dupa aceasta data.

2. Riscuri asigurate

2.1 Riscul asigurat este prima diagnosticare cu o boala grava sau interventie chirurgicalda ca urmare a
producerii unui accident sau imbolnavire, in perioada de valabilitate a prezentei asigurari suplimentare, caz
in care Asiguratorul va plati indemnizatia de asigurare, conform prezentelor Conditji specifice de asigurare,
daca a fost platita prima de asigurare aferenta.

2.2 Bolile grave si interventiile chirurgicale acoperite sunt urmatoarele:

Pachetul I

e cancer/ tumora maligna

* accident vascular cerebral
¢ infarct miocardic

* scleroza multipla

* boala neuronului motor

.
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* boala Parkinson

e interventie chirurgicala de tip by-pass coronarian

e transplant de organe

* interventie chirurgicala de schimbare de valve la nivelul inimii

« alte interventii chirurgicale pe cord deschis (inclusiv grefa aorta)

Pachetul Il acopera, in plus fatd de Pachetul | si urmatoarele:

¢ insuficienta renala

e infectia cu HIV prin transfuzii

* infectia ocupationala cu virusul HIV

* boala Alzheimer

e interventie chirurgicala pentru implantul de pacemaker sau defibrilator implantabil
¢ interventie chirurgicala de tip prostatectomie radical

¢ interventie chirurgicala de tip histerectomie totala

e interventie chirurgicala de tip mastectomie simpla sau radicala

2.3  Orice alte boli grave/ interventii chirurgicale care nu se incadreaza in definitile de mai jos nu sunt acoperite
prin prezenta asigurare suplimentara.
2.4 Suma asigurata anuala si limitele specifice sunt mentionate in Polita de asigurare.

3. inceperea si incetarea asigurarii suplimentare

3.1 Prezenta asigurare suplimentara se incheie odata cu asigurarea de baza sau la aniversarea/ reinnoirea
Contractului de asigurare, in situatia in care Contractantul asigurarii a optat pentru aceasta.

3.2 Prezenta asigurare suplimentard incepe si inceteaza conform capitolului inceperea si incetarea
Contractului de asigurare din Conditiile generale.

4. Prima de asigurare

4.1 Prima de asigurare este stabilita de Asigurator pe baza calculului actuarial, In functie de categoria de risc in
care se incadreaza ocupatia Asiguratului si suma asigurata. La calculul acesteia se mai poate tine cont de:
durata de asigurare, varsta in ani impliniti, starea de sanatate, rezidenta, sporturile, hobby-urile practicate si
suma asigurata.

4.2 Frecventa, modalitatea de plata a primelor aferente prezentei asigurari suplimentare si moneda platii sunt
identice cu cele ale Contractului de asigurare de baza.

4.3 Neplata primei de asigurare pentru aceasta asigurare suplimentara, plata ei cu intarziere sau repunerea in
vigoare sunt supuse acelorasi prevederi cu ale asigurarii de baza.

5. Indemnizatia de asigurare

5.1 In cazul producerii riscului asigurat in perioada de valabilitate a acestei asigurari suplimentare, Asiguratorul
va plati suma asigurata specifica acestei asigurari, mentionata in Polita de asigurare. Indemnizatia de
asigurare se va plati Asiguratului/ reprezentantului sau legal doar o data pe perioada unui an de
asigurare, respectiv la prima diagnosticare a unui risc asigurat.

5.2 Asiguratul/ reprezentantul sau legal are obligatia de a anunta Asiguratorul, cat mai curand posibil, dar nu mai
tarziu de 30 de zile de la momentul producerii riscului asigurat.

5.3 Daca decesul Asiguratului survine in Perioada de supravietuire de 30 zile de la confirmarea diagnosticului
de boala grava, nu se acorda indemnizatia de asigurare.

5.4 Pentru primele 3 luni de la data intrarii in vigoare a acestei asigurari nu se acorda indemnizatia de
asigurare (pentru cancer/ tumori maligne existd o perioada de asteptare de 6 Iluni). Perioada de
asteptare nu se aplica in anii in care prezenta asigurare a fost reinnoita. Pentru orice intrerupere a continuitatii
prezentei asigurari suplimentare, la reluarea acesteia se va aplica perioada de asteptare.

5.5 Pentru evaluarea si stabilirea dreptului la indemnizatia de asigurare, Asiguratul/ reprezentantul sau
legal trebuie sa prezinte specific fa(d de documentele prevazute in Conditiile generale de asigurare ale
asigurarii de baza, urmatoarele:
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a. scrisoare medicala din partea unui medic specialist prin care se atesta existenta unei boli grave si/ sau
necesitatea efectuarii unei anumite interventii chirurgicale acoperite prin prezenta asigurare;
b. alte documente care sa ateste imprejurarile producerii evenimentului si dobandirea invaliditatii.

5.6 In cazul in care documentatia transmisa catre Asigurator, ca urmare a producerii riscului asigurat, este
incompleta, vom trimite o adresa prin care vom solicita documente suplimentare. Daca, la primirea
documentelor, nu putem determina cauzele si consecintele producerii riscului asigurat, ne rezervam dreptul
de a nu plati indemnizatia.

5.7  Asiguratorul are dreptul sa investigheze prin mijloace specifice, pe cheltuiala proprie si cu ajutorul unui medic
desemnat de acesta, starea de sanatate a Asiguratului si toate procedurile ce au fost indeplinite in vederea
diagnosticarii bolii grave/ efectuarii interventiei chirurgicale.

5.8 Daca decesul Asiguratului se produce inainte de plata indemnizatiei de asigurare cuvenitd aferenta
acestei asigurari, aceasta va fi platita Beneficiarului Tn caz de deces al Asiguratului sau, in lipsa acestora,
mostenitorilor stabiliti conform prevederilor legale.

6. Excluderi

Pentru aceasta asigurare suplimentara se aplica excluderile specificate in Conditiile generale ale
asigurarii de baza. De asemenea, nu intra sub incidenta proteciiei prin prezenta asigurare, situatiile de mai
jos, precum si consecintele lor directe sau indirecte:

a. orice conditie preexistents;

b. tentativa de sinucidere sau de autoranire a Asiguratului, indiferent de starea sa de ratiune;

c. procedurile, tehnicile, manevrele medico-chirurgicale incorecte;

d. bolile congenitale;

e. HIV/ SIDA, cu exceptia infectarii cu virusul HIV ca urmare a unei transfuzii sangvine si infectiei
ocupationale cu HIV;

f. cancer/ tumora maligna: simptome/ boli care pot fi considerate conditie pre-cancerigena, si anume

papilom al vezicii urinare, polipoza la nivelul colonului, boala Crohn, colita ulcerativa indiferent de
etiologie, hematurie, melena, hemoptizie, adenopatii limfatice, splenomegalie; tumorile cu modificari pre-
maligne de tip carcinom (inclusive displazia cervicala CIN-1, CIN-2 si CIN-3 *) sau tumori a caror descriere
histopatologica este de tip premalign; melanoamele cu grosime — determinata prin examen histopatologic
— mai mica de 1,5 mm sau care au un nivel de invazie inferior nivelului 3 Clark; hiperkeratozele sau
carcinoamele celulelor bazale ale pielii; carcinoamele scuamo-celulare ale pielii, cu exceptia situatiei in
care invazia (metastazarea) s-a extins catre alte organe; sarcomul Kaposi si alte carcinoame asociate
infectiei HIV; cancerul de prostata care histopatologic este clasificat TNM** ca T1 (inclusiv T1a sau T1b,
dar nu T1c) sau forme de cancer care sunt echivalente acestora sau inferioare ca si clasificare; cancerul
de colon descris histopatologic ca stadiu A de cancer de colon dupa clasificarea Dukes; orice tumora a
pielii sau aflata in prezenta virusului HIV sau SIDA,;

g. *CIN = Cervical Intraepithelial Neoplasia = Neoplasm Cervical Intraepitelial;

h. **TNM = Tumora, Nodul, Metastaza = Clasificarea cancerelor dupa marime, interesare ganglionara si
metastaze;

i. accident vascular cerebral (AVC): atac ischemic tranzitor (AIT) sau orice accident tranzitor si care este
lent reversibil; deficit ischemic neurologic extins si reversibil; alterari ischemice ale sistemului vestibular;
deficit neurologic ischemic reversibil; hemoragie cerebrala provocatd de leziuni traumatice, post
traumatice sau hipoxie; hemoragie cerebrala datorata unei tumori cerebrale; hemoragie cerebrala
provocata de complicatii dupa chirurgia vasculara cerebrala; tulburari vizuale datorate malformatiei unei
artere cerebrale; alte accidente cardiovasculare cu simptome similare cu accidentele vasculare cerebrale;
simptome de migrena; afectiuni vasculare care afecteaza ochiul sau nervul optic; boli care afecteaza in
plan secundar sistemul nervos (central sau periferic); boli congenitale ale sistemului nervos; accidentul
vascular vechi, descoperit intdmplator la o examinare imagistica;

j- infarct miocardic: toate tipurile de angina incluzand angina stabild, angina instabila (preinfarct) si angina
Prinzmetal,

k. interventie chirurgicala de tip by-pass coronarian: tehnicile tip angioplastie, tratament laser sau alte
proceduri similare care nu necesita interventie chirurgicala pe cord deschis;

|. transplant de organe: transplant de organe de provenienta animala; transplantul in calitate de “donor”;
organe modificate genetic; daca anterior a existat o reactie de respingere pentru alt organ (inlocuire);
experimental sau cand alta alternativa de tratament este valabila; orice transplant efectuat in afara
normelor si regulilor in vigoare pentru transplante; transplantul selectiv al celulelor Langerhan ale
pancreasului, nu este acoperit de prezenta asigurare suplimentarsa;
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m. scleroza multipla: atacurile neurologice izolate ca si episoadele neurologice izolate cu o durata mai mica
de 24 de ore si/ sau fara deteriorarea functiilor pe o perioada mai mica de sase luni sunt excluse;

n. alte interventii chirurgicale pe cord deschis (inclusiv grefa aorta): interventiile chirurgicale care nu sunt
asociate chirurgiei pe cord deschis: angioplastie, angioplastia percutana transluminala coronariana, stent
coronarian; interventiile chirurgicale care folosesc cateter, de exemplu valvuloplastie percutana cu
balonas; orice alte interventii chirurgicale care nu sunt asociate chirurgiei pe cord deschis sau
laparotomiei;

0. boala Parkinson: sindroame tip Parkinson asociate unor tratamente cu medicatie psihotrofica, encefalite,
boli neurologice degenerative, sau care imitd boala Parkinson (ex. tremur al degetelor sau picioarelor),
precum si formele induse de cauze toxice, consumul de alcool sau medicamente;

p. insuficienta renald: hemodializa in situatia unei insuficiente renale acute sau orice caz de hemodializa
nonpermanenta; insuficienfa unui singur rinichi; afectiunea asiguratului cu indicatia de transplant renal
anterioara datei de intrare in valabilitate a prezentei asigurari sau sub tratament cronic de hemodializa
sau asigurat inregistrat pe orice lista de asteptare pentru un transplant de organ; orice stadiu de afectiune
renala care necesita dializa temporara;

g. boala Alzheimer: dementa/ pierderea progresiva a memoriei aparuta Tn cadrul altor boli psihice, tulburari
de comportament (halucinatii, anxietate) asociate unor boli psihice (depresie, sindrom maniac-depresiv,
schizofrenie, parafrenie etc.) tulburari de memorie/ deteriorarea functiei psihice datorate unor enecefalite,
substante toxice, medicamentoase, etilismului cronic sau unui traumatism craniocerebral;

r. infectia cu HIV prin transfuzii: pacientii diagnosticati cu hemofilie, inainte sau dupa intrarea in asigurare.

7. Definirea termenilor

Perioada de asteptare perioada de timp de trei luni, calculata de la data intrarii in valabilitate a
prezentei asigurari, in care nu se acorda indemnizatia de asigurare (pentru
cancer/ tumori maligne exista o perioada de asteptare de sase luni).

Perioada de supravietuire perioada de 30 zile de la confirmarea diagnosticului de boala grava.

BOLI GRAVE

Cancer/ tumora maligna afectiune medicala care constad in prezenta uneia sau a mai multor tumori
maligne, indiferent de localizare, inclusiv leucemia, limfoame si boala Hodgkin,
caracterizata prin inmultirea necontrolata a celulelor maligne diagnosticata de
catre un medic specialist oncolog. Aceasta categorie va include si metastazarea
celulelor maligne, invazia si distrugerea tesutului normal. Diagnosticul complet
trebuie confirmat in scris de catre un medic specialist oncolog. Aceasta
categorie va cuprinde inclusiv metastazele, indiferent de stadiu si de punctul de
plecare. Melanoamele maligne sunt incluse in aceasta acoperire, in cazul n
care tumoarea este mai mare sau egala cu pT1bNOMO (Breslow > 1 mm
grosime verticala, cu ulceratji sau nivelul Clark IV/V).

Data obtinerii diagnosticului va fi reprezentata de data obtinerii unui diagnostic
definitiv Tn urma efectuarii examenului histopatologic.

Accident vascular cerebral  orice disfunciie (dereglare) vasculara cerebrala care produce sechele
neurologice cu durata mai mare de 24 ore si include modificari ale {esutului
cerebral de tip: infarct al tesutului cerebral, hemoragia unui vas intracranian sau
embolismul cerebral, avand cauza afectiuni extracraniene. Afectiunea va fi
recunoscuta ca si boala grava numai dupa trecerea a cel putin trei luni de
existentd a unui deficit neurologic permanent de la data producerii riscului
asigurat. Diagnosticul initial, precum si cel ce statuteaza deficitul neurologic
trebuie confirmate n scris de catre un medic specialist neurolog.

Infarct miocardic afectiune cardiovasculara, din categoria “Cardiopatiilor Ischemice” care
evidentiaza necroza unei portiuni a muschiului cardiac ca rezultat al blocarii
circulatiei Tn una sau mai multe artere coronare, consecinta unei intreruperi
subite a fluxului circulator sau irigarii insuficiente a teritoriului cardiac respectiv.
Diagnosticul trebuie sa arate:simptome clinice sugestive si modificari pe EKG
ce confirma diagnosticul, cresterea specifica a enzimei cardiace CK-MB,
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cresterea specifica a troponinei sau dovezi imagistice de ischemie globala sau
segmentara sau modificari specifice in dinamica ale biomarkerilor cardiaci.
Diagnosticul trebuie confirmat in scris de catre un medic specialist cardiolog.

Scleroza multipla afectiune caracterizata prin degenerarea t{esutului nervos, localizata in creier
sau maduva spinarii si care se manifesta prin sindroame neurologice specifice
de demielinizare a creierului, nervului optic si/ sau maduvei spinarii. Afectiunea
va fi recunoscuta ca boala grava, daca exista leziunile nervoase specifice,
disfunctiile neurologice cu o durata mai mare de sase luni, iar asiguratul
prezinta minimum doua episoade diferite de acutizare sau cu interval de
minimum 24 de ore intre ele. Diagnosticul si evolutia bolii trebuie confirmata in
scris de catre un medic specialist neurolog.

Boala neuronului motor boala neurologica de etiologie necunoscuta caracterizata prin degenerarea
progresiva a tractelor corticospinale si a celulelelor nervoase localizate in
coarnele anterioare ale maduvei spinarii si a neuronilor bulbari aferenti.
Afectiunea va fi recunoscuta ca boald grava daca examenul obiectiv va
evidentia atrofia musculara spinala, paralizie bulbara progresiva, scleroza
laterala aminotrofica si scleroza laterala primara. Diagnosticul bolii, precum si
evolutia ei ca boala progresiva si ireversibila trebuie confirmate in scris de catre
un medic specialist neurolog.

Boala Parkinson boala a sistemului nervos central de tip degenerativ. Va fi recunoscuta ca boala
grava numai forma idiopatica, nu si formele induse de cauze toxice sau
medicamentoase (sindroame parkinsoniene). Stadiul grav va fi definit de faptul
ca asiguratul nu mai poate indeplini singur si fara ajutor minimum trei activitati
zilnice, curente: imbaiere, imbracare, utilizarea toaletei, hranire, mutarea in/ din
pat sau scaun etc. Diagnosticul bolii si stadiul de evolutie sechelara trebuie
confirmate in scris de catre un medic specialist neurolog.

Insuficienta renala pierderea ireversibila a functiei ambilor rinichi ca ultim stadiu al unei suferinte
renale, si care impune Tnregistrarea asiguratului Tntr-un regim de dializa renala
cronica, regulat, cel pufin o datda pe saptamana, sau recomandarea de
efectuare a interventiei chirurgicale de transplant renal. Diagnosticul bolii
trebuie confirmat in scris de catre un medic specialist nefrolog.

Infectia cu HIV prin transfuzii infectarea cu virusul HIV dovedita ca fiind rezultatul unei transfuzii sangvine
efectuate pe durata de valabilitate a asigurarii suplimentare, transfuzie
efectuata la recomandarea unui medic si sub supraveghere medicala, in centre
medicale abilitate. Pentru ca infectia cu HIV sa fie considerate boala grava,
diagnosticul trebuie sa confirme ca starea sanatatji asiguratului pune in pericol
viata acestuia si ca orice metoda de tratament a esuat.

Infectia ocupationala cu HIV infectarea cu virusul HIV dovedita ca fiind rezultatul unui accident la locul de
munca in maximum sase luni de la producerea accidentului. Orice accident la
locul de munca ce se poate solda cu infectarea cu HIV trebuie sa ne fie raportat
in termen de cinci zile de la producerea acestuia. Instiintarea trebuie sa fie
insotita si de un buletin de analiza efectuat anterior evenimentului care sa
ateste faptul ca asiguratul nu era anterior infectat (test negativ de anticorpi HIV).
Diagnosticul ce atestd accidentul, precum si infectarea cu HIV in timpul
accidentului trebuie sa fie confirmat de catre un medic specialist.

Boala Alzheimer afectiune de etiologie necunoscuta care se manifesta prin deteriorarea sau
pierderea capacitatii intelectuale sau un comportament anormal, ireversibil.
Diagnosticul se va confirma pe baza urmatoarelor criterii: examen clinic,
chestionare si teste standardizate care atesta reducerea semnificativa a
funciiilor mentale si sociale si necesita supravegherea permanenta a vietii
asiguratului. Diagnosticul trebuie confirmat de catre medicul specialist
neurolog. Diagnosticul fara echivoc trebuie stabilit Tnainte de varsta de 60 de
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ani pentru a fi acoperit de prezenta asigurare.

INTERVENTII CHIRURGICALE

Interventie chirurgicala de tip interventie chirurgicala recomandatad de un medic specialist si avizat (chirurg

by-pass coronarian cardiovascular) pentru a corecta stenoza sau ocluzia arterei coronare prin
introducerea unei grefe de tip by-pass Tn scopul limitarii simptomelor de tip
anginos, ca urmare a unui diagnostic de cardiopatie ischemica. Afectiunea
cardiaca trebuie sa fi fost diagnosticatd dupa intrarea n valabilitate a acestei
asigurari suplimentare, pe baza unui diagnostic de certitudine al afectarii
coronariene, sustinut de rezultatul unei coronarografii preoperatorii si pe baza
unei recomandari exprese din partea medicului specialist cardiolog. Interventia
chirurgicala trebuie sa fie efectuata intr-un spital.

Transplant de organe interventie chirurgicala care consta in transplantarea prin pozitionare si fixare
chirurgicala de organe, primite de la un donator viu sau aflat in moarte clinica,
in organismul asiguratului, considerat a fi primitor, in baza compatibilitafji
antigenice demonstrate. Se pot transplanta urmatoarele organe: inima,
plamani, rinichi, pancreas, plaman, ficat, cristalin sau maduva osoasa.
Aceasta manopera chirurgicala, conform recomandarii medicale scrise,
trebuie sa fie ultima solutie de tratament posibila pentru mentinerea in viata a
asiguratului. Afectiunea care duce la recomandarea efectuarii transplantului
de organe trebuie sa fi fost diagnosticata dupa intrarea in valabilitate a acestei
asigurari suplimentare. Interventia chirurgicala trebuie sa fie efectuata intr-un

spital.
Interventie chirurgicala de interventie chirugicala pe cord deschis ce consta in inlocuirea sau repararea
schimbare de valve la nivelul valvelor cardiace (mitrale sau aortice) ca urmare a unor afectiuni cardiace
inimii aparute si diagnosticate dupa intrarea in valabilitate a acestei asigurari

suplimentare. Aceasta manopera de chirurgie cardiovasculara, conform
recomandarii medicale scrise, trebuie sa fie ultima solutie de tratament
posibila pentru mentinerea in viatd a asiguratului. Interventia chirurgicala
trebuie sa fie efectuata intr-un spital.

Alte interventii chirurgicale  interventie chirurgicala pe cord deschis sau pe aorta toracica si abdominala

pe cord deschis (inclusiv (fara ramificatile lor) ca urmare a unor afectiuni cardiace aparute/

grefa de aorta) diagnosticate dupa intrarea in valabilitate a acestei asigurari suplimentare.
Aceste manopere de chirurgie cadiovasculara conform recomandarii medicale
scrise trebuie sa fie ultima solutie de tratament posibila pentru mentinerea in
viata a asiguratului. Interventia chirurgicala trebuie sa fie efectuata intr-un
spital. Afectiunile de natura traumaticd nu sunt acoperite prin prezenta
asigurare suplimentara.

Interventie chirurgicala interventie chirurgicala ce consta in amplasarea unui stimulator intracardiac,
pentru implantul de prin abort transvenos sau transtoracic respectiv montarea unui dispozitiv
pacemaker sau defibrilator  electronic implantabil (defibrilator), ca urmare a unor afectiuni cardiace ce
implantabil determina aritmii severe/ disfunctionalitati cardiace severe efectuata dupa

intrarea in valabilitate a acestei asigurari suplimentare. Aceste manopere de
chirurgie cardiovasculara, conform recomandarii medicale scrise, trebuie sa
fie ultima solutie de tratament posibila pentru mentinerea in viata a
asiguratului. Interventia chirurgicala trebuie sa fie efectuata intr-un spital.

Interventie chirurgicala de tip interventie chirurgicala ce consta in ablatia prostatei, a veziculelor seminale si

prostatectomie radicala a ampulelor veziculelor seminale, precum si a ganglionilor obturatori aferenti,
ca urmare a unui adenocarcinom de prostatd care nu a depasit stadiul
intracapsular. Interventia chirurgicala trebuie sa fie efectuata dupa intrarea in
valabilitate a asigurarii suplimentare. Interventia chirurgicala trebuie sa fie
efectuata intr-un spital.

Interventie chirurgicala de tip interventie chirurgicala prin care se indeparteaza uterul si anexele bilaterale
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histerectomie totala ca urmare a unor afectiuni ginecologice.Aceasta manopera chirurgicala,
conform recomandarii medicale scrise, trebuie sa fie ultima solutie de
tratament posibila pentru mentinerea in viatd a asiguratului. Interventia
chirurgicala trebuie sa fie efectuata dupa intrarea in valabilitate a asigurarii
suplimentare. Interventia chirurgicala trebuie sa fie efectuata intr-un spital.

Interventie chirurgicala de tip interventie chirugicala ce presupune indepartarea (excizie chirurgicald) unei

mastectomie simpla si portiuni a glandei mamare ce cuprinde tumora si tfesut de siguranta in jur,

radicala insemnand mastectomie simpla, si indepartarea intregului sdn impreuna cu
ganglionii axilari si/ fara muschii pectorali, insemnand mastectomie radicala
ca urmare a unei tumori mamare de tip malign. Interventia chirurgicala trebuie
sa fie efectuata dupa intrarea in valabilitate a asigurarii suplimentare.
Interventia chirurgicala trebuie sa fie efectuata intr-un spital.
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