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Conditii specifice componenta de asigurare Acoperire pentru Afectiuni Grave
Asigurarea Voluntara de Sanatate de Grup

Nume JSemnétura

Exemplarul clientului

Am primit conditiile contractuale:

Art. 1 - Reguli introductive

1.1. Conditiile Generale ale Contractului de Asigurare
Voluntard de Sanatate de Grup (in continuare ,,Contractul de
Asigurare”) sunt valabile si se aplica In mod corespunzator
prezentelor Conditii Specifice.

1.2. Prezentele Conditii Specifice constituie parte
integranta a Contractului de Asigurare al NN Asigurari de
Viata S.A.

1.3. Intr-un Contract de Asigurare prezenta componentd de
asigurare trebuie sa fie insotita in mod obligatoriu de
componenta de asigurare ,Acoperire pentru Spitalizare si
interventii chirurgicale din accident si imbolnavire”.

1.4. Aceasta componenta de asigurare acopera
diagnosticarea Asiguratului cu una dintre bolile grave sau
interventia chirurgicala suferitd de Asigurat asa cum este
definita in cadrul prezentelor conditii specifice, pe perioada
de valabilitate a componentei de asigurare.

Art. 2 — Intrarea in vigoare a componentei de

asigurare

2.1.7Tn functie de data contractrii prezentei componente de
asigurare, aceasta intrd in vigoare la momente diferite
astfel:

a) in cazul in care, prin Cererea de Asigurare, Contractantul
asigurarii a optat pentru contractarea prezentei
componente de asigurare, aceasta intrd in vigoare simultan
cu intrarea in vigoare a Contractului de Asigurare Voluntara
de Sanatate de Grup;

b) in cazul in care, Contractantul isi manifesta intentia
contractarii asigurarii suplimentare ulterior, acesta o poate
face la reinnoirea contractului de asigurare.

Art. 3 —incetarea componentei de asigurare

3.1. Prezenta componenta de asigurare isi inceteaza
efectele de plin drept fata de Contractant prin incetarea
Contractului de Asigurare in conformitate cu prevederile
Art. 8 al Conditiilor Generale ale Contractului de Asigurare.
3.2. Prezenta componentd de asigurare isi inceteaza
efectele de plin drept fata de Asigurat in urmatoarele
situatii:

a) In urma si la data incetarii calitatii de Asigurat, in
conformitate cu prevederile Art. 9 al Conditiilor Generale ale
Contractului de Asigurare;
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b) in urma si la data incetarii componentei la care este
atasata;

c) in urma si la data incetarii prezentei componente de
asigurare in conformitate cu prevederile Art. 11.1.4. al
Conditiilor Generale ale Contractului de Asigurare;

d) ca urmare a refuzului acordarii indemnizatiei de asigurare
in cazul unui eveniment asigurat anuntat in perioada de
asteptare pentru cancer sau pentru tumori benigne
intracraniene. Tn acest caz, Asiguratorul va rezilia unilateral
prezenta componenta de asigurare.

e) la data platii indemnizatiei de asigurare.

Art. 4 — Plata Indemnizatiei de asigurare

4.1.7Tn cazul in care Asiguratul este diagnosticat cu o
afectiune grava mentionata in cuprinsul Art. 7, pe durata de
valabilitate a prezentei componente de asigurare,
Asigurdtorul va pldti Asiguratului Indemnizatia de asigurare,
conform prevederilor prezentelor Conditii Specifice ale
Contractului de Asigurare.

4.2. Pentru ca indemnizatia sa fie platibila, accidentul sau
imbolnavirea ce cauzeaza evenimentul asigurat trebuie sa se
producd dupa data intrarii in vigoare a prezentei
componente de asigurare. De asemenea, indemnizatia este
pldtibild in cazul in care Asiguratul este in viata la sfarsitul
Perioadei de supravietuire.

4.3. Contractantul/Asiguratul trebuie sa informeze
Asigurdtorul despre producerea Evenimentului asigurat, in
termen de maximum 10 zile lucrdtoare de la externare sau
de la stabilirea diagnosticului. Anuntul poate fi facut prin e-
mail/posta prin completarea formularului standard pus la
dispozitie de catre Asigurator, semnat de Asigurat, insotit de
documentele mentionate in formular care atesta
producerea evenimentului. Asiguratorul are dreptul de a
refuza plata Indemnizatiei de asigurare in cazul in care nu se
respecta prevederile din alineatul precedent sau conditiile
Art. 4.5 al prezentelor Conditii Specifice ale Contractului de
Asigurare, daca din aceasta cauza nu a putut stabili
imprejurdrile producerii Evenimentului asigurat.

Dupa efectuarea platii indemnizatiei de asigurare
componenta de asigurare inceteaza, Asiguratul
nemaiputand beneficia de aceasta la reinnoirea
contractului.

4.5. Tn scopul anuntdrii evenimentului si intocmirii dosarului
de dauna Contractantul/Asiguratul se obliga sa transmita
Asiguradtorului urmdtoarele documente:



a) Copia actului de identitate al Asiguratului — semnata de
Asigurat;

b) Copia completa dupa foaia de observatie din spital a
Asiguratului;

c¢) Copia biletului de iesire din spital;

d) Rezultatele investigatiilor medicale care au condus la
stabilirea diagnosticului respectiv;

e) Copia completa a fisei de consultatii medicale intocmita
de catre medicul de familie;

f) Documente medicale referitoare la istoricul medical care
sa cuprinda data aparitiei primelor simptome ale afectiunii si
data diagnosticdrii acesteia;

g) Copii traduse n limba romand dupa documente emise de
catre autoritati legal competente daca evenimentul s-a
produs in afara teritoriului Romaniei;

h) Orice alte documente emise de cdtre autoritati legal
competente, care sd ateste imprejurarile producerii
Accidentului, data aparitiei primelor simptome si data
diagnosticarii afectiunii si care sunt solicitate de catre
Asigurdtor pentru a determina legalitatea platii sau pentru a
determina nivelul corespunzator al Indemnizatiei.

4.8. Detalii referitoare la procedura de evaluare a
evenimentului asigurat se pot obtine la numarul de telefon
sau adresa de e-mail comunicate de catre Asigurdtor in
cuprinsul Conditiilor Generale ale Contractului de Asigurare.

Art. 5 — Perioada de asteptare

5.1. Prezenta componenta de asigurare are o perioada de
asteptare de 3 luni numai pentru cancer si tumori intra-
craniene benigne, perioada in care evenimentul asigurat nu
va fi despagubit. Perioada de asteptare se calculeaza
incepand de la Data atasarii componentei de asigurare,
mentionatd ca atare in cadrul Politei de asigurare. in cazul

Art. 7 - Definitii

cresterii sumei asigurate perioada de asteptare se reaplica,
pentru diferenta de suma asigurata.

Art. 6 — Excluderi

6.1. Toate excluderile prevazute in Art.13 al Conditiilor
Generale ale Contractului de Asigurare se aplica in mod
corespunzator si prezentelor Conditii Specifice.

6.2. Asigurdtorul nu acopera riscul pentru evenimente
asigurate survenite, direct sau indirect, ca urmare a/pentru:

a) tentativei de suicid sau unei actiuni de auto-vatamare/
automutilare;

b) participarii Asiguratului la competitii, actiuni hazardate,
antrenamente, sporturi sau activitati recreative care implica
riscuri serioase cum ar fi, de exemplu — dar fara a se limita la
- parapantism, parasutism, planorism, deltaplanorism,
acrobatie aeriana sau skydiving, acrobatie, sporturi cu
motor, cascadorie, speologie, scufundari sub 40m, escalada
si alpinismul montan, sariturile cu coarda elastica etc.;

c) aviatia, intr-un alt mod decat ca pasager sau membru al
echipajului pe o linie cu licents;

d) oricdrei actiuni a asiguratului sub influenta alcoolului,
drogurilor, substantelor toxice sau narcotice, consumului de
substante farmaceutice n conflict cu cele prescrise sau fara
prescriptie medicald pe numele Asiguratului;

e) conducerii unui vehicul fara permis de conducere;

f) HIV/SIDA: infectia cu HIV sau orice stare din cauza SIDA;
g) afectiunilor pre-existente sau agravarea unor afectiuni
pre-existente datei de intrare in vigoare a componentei, asa
cum este definita laArt. 2 al prezentelor Conditii Specifice de
Asigurare;

h) toate excluderile mentionate in cuprinsul definitiilor
afectiunilor grave (Art. 7).

Toti termenii definiti la Art. 17 al Conditiilor Generale ale Contractului de Asigurare sunt valabili si Tn cazul acestor Conditii

Specifice, exceptand termenii definiti mai jos:
Eveniment asigurat

Diagnosticarea Asiguratului cu una dintre bolile grave sau interventia chirurgicald suferita

de Asigurat asa cum este definita in cadrul prezentelor conditii specifice, pe perioada de
valabilitate a componentei de asigurare.

Indemnizatia de asigurare

Activitati zilnice curente

Suma asigurata stabilitd de catre Contractant, platibild de catre Asigurator in cazul
producerii Evenimentului Asigurat.
Tn cadrul acestor Conditii Specifice, activitatile zilnice curente se refers la:

1. Spalatul — abilitatea de a se spala — dus sau cada — inclusiv capacitatea unei persoane de

a intra singura sub dus sau in cada.

2. Imbracatul — capacitatea unei persoane de a pune, a scoate, a incheia hainele si
accesoriile, inclusiv eventualele proteze.

3. Capacitatea unei persoane de a se muta din pat pe un scaun sau viceversa.

4. Capacitatea unei persoane de a folosi toaleta (WC) astfel incat sa mentina un nivel

satisfacdtor de igiena personala.

5. Capacitatea unei persoane de a se hrani odata ce hrana a fost pregatita si pusa la

dispozitia sa.

Diagnostic

Denumirea precisd a unei boli, pe baza datelor clinice si paraclinice. Diagnosticul poate fi

stabilit numai de un medic specialist cu autorizare de liberd practicd si competenta
recunoscuta in domeniu de catre institutiile abilitate.

Interventie chirurgicala

Actiune terapeutica efectuatd asupra Asiguratului de catre un medic cu pregatire de

specialitate in cadrul procedurilor operative din mediul spitalicesc/clinicd medicala, dupa
administrarea unui anestezic, cu instrumentar specific, in scopul tratarii sau ameliorarii

unei afectiuni.



Perioada de supravietuire Perioada de 14 zile calendaristice calculata de la data stabilirii diagnosticului, la sfarsitul
cireia Asiguratul trebuie sa fie in viat in vederea acoperirii evenimentului asigurat. Tn
cazul transplantului de organe, al by-pass-ului coronarian si al interventiei pentru valvele
cardiace, perioada de supravietuire se va calcula de la data interventiei chirurgicale.

Afectiuni grave:

1. Cancer este o afectiune ce constd in prezenta unor celule cu multiplicare necontrolata (celule maligne) ce invadeaza si

distrug tesutul normal. Termenul cancer include leucemie, limfom si boala Hodgkin. Diagnosticul de cancer implica un

tratament chirurgical, radioterapic sau/si polichimioterapic. Diagnosticul trebuie confirmat prin examenul histopatologic
la parafina care sd evidentieze prezenta celulelor maligne de catre un specialist anatomopatolog.

Sunt excluse urmatoarele tipuri de cancer:

e toate tumorile cu descriere histologica de tip benign, premalign, borderline, cu potential malign redus sau non-
invazive;

e carcinoamele in—situ (TIS) sau cu stadiul Ta, conform clasificarii internationale TNM, American Joint Committee on
Cancer in vigoare;

e toate formele de cancer de piele care constituie non-melanoame;

e tumorile de prostata altele decat cele clasificate histologic cu scor Gleason mai mare de 6 sau sub stadiul T2NOMO,
conform clasificarilor internationale TNM, American Joint Committee on Cancer in vigoare;

e melanoamele cu grosime mai mica sau egala cu 1,00 mm si cu stadializare T1aNOMO, conform clasificarilor
internationale in vigoare TNM, American Joint Committee on Cancer in vigoare;

e cancerul tiroidian cu mai putin de 2 cm in diametru si cu stadializare TINOMO, conform clasificarilor internationale in
vigoare TNM, American Joint Committee on Cancer;

e orice forma de cancer Tn prezenta infectiei cu HIV, dar fara a ne limita doar la acestea, sarcomul Kaposi sau limfoamele.

2. Infarctul miocardic acut este necroza unei portiuni a muschiului cardiac (miocard) ca urmare a irigarii sanguine
inadecvate datorita afectarii circulatiei coronariene. Diagnosticul trebuie confirmat de medicul specialist cardiolog/
internist pe baza a cel putin urmdatoarelor 3 (trei) criterii:

e simptomatologie clinica sugestiva de infarct miocardic acut;

e modificari electrice noi fata de traseele anterioare (modificari in dinamica) sugestive de infarct;

e cresterea valorilor markerilor biochimici de infarct peste limita laboratorului, cum ar fi CK-MB sau troponinele
cardiace.

Infarctul miocardic care se produce in timpul unei proceduri interventionale coronariene trebuie sa fie caracterizat prin
cresterea valorilor troponinelor cel putin de 3 ori fata de valorile normale ale laboratorului.

Sunt excluse angina instabila si orice alta forma de sindrom coronarian acut.

3. Accidentul vascular cerebral major este afectiunea ce consta in distrugerea unei parti a substantei cerebrale ca
urmare a irigdrii sanguine inadecvate (infarct cerebral, embolism sau tromboza intr-un vas intracranian) sau datorita
unei hemoragii cerebrale. Evenimentul trebuie sa se soldeze cu un deficit neurologic permanent, confirmat printr-un
examen neurologic de specialitate, la cel putin 3 luni de la data producerii. Diagnosticul trebuie stabilit de un medic
specialist neurolog si sa fie sustinut prin rezultatul unei tomografii computerizate sau RMN cerebral sugestiv pentru AVC
recent (non—sechelar).

Sunt excluse:

e Atacurile ischemice tranzitorii;

e Afectarea post-traumatica a tesutului cerebral;

e Afectiuni ale vaselor sanguine, ale ochiului, inclusiv ale vaselor retinei si nervului optic;
¢ Afectiuni ischemice ale sistemului vestibular;

¢ Accidentul vascular vechi, descoperit intamplator la o examinare imagistica.

4. Transplantul de organe majore si maduva osoasa este procedura ce consta in prelevarea unui organ sau tesut de la o
persoana numita donator si grefarea acestuia persoanei asigurate, ca primitor. Sunt acoperite pentru primitor
transplantul de ficat, rinichi, pancreas, cord-pulmon si de maduva osoasa, la indicatia medicului specialist, pentru a trata
insuficienta organului respectiv, aflata in stadiu terminal ireversibil. Primitorul trebuie sa fie inscris pe o listd de asteptare
oficiala.

Sunt excluse: transplantul de celule stem, celule pancreatice, precum si transplantul oricaror alte organe sau tesuturi
decat cele expres mentionate.

5. Scleroza multipla este afectiunea inflamatorie demielinizantd a sistemului nervos central al cdrei diagnostic este
stabilit de catre medicul specialist neurolog, pe baza urmatoarelor criterii:



1. existenta unui deficit permanent neurologic, cu deteriorari motorii si senzitive, cu persistenta continua cel putin 6
(sase) luni

si

2. sustinerea diagnosticului de rezultatele investigatiilor paraclinice precum RMN cerebral, punctie lombara si alte
tehnici de investigatie moderna (de exemplu: potentiale evocate).

Sunt acoperite doar acele cazuri in care diagnosticul este unul de certitudine.

6. Insuficienta renala cronica (stadiul de uremie) reprezinta stadiul final al unei boli renale, constand in insuficienta
functionala cronica ireversibild a rinichilor, cu indicatie de dializa cronica sau de transplant renal de cdtre un medic
nefrolog, internist sau urolog.

Este exclusa insuficienta renala acuta reversibila care necesitd dializa temporara.

7. Encefalita acuta este afectiunea ce constad in inflamatia severa a substantei cerebrale (emisfere cerebrale, cerebel),
de cauza virala si are drept consecintd prezenta unor deficite neurologice semnificative si permanente, certificate ca
atare de un medic specialist neurolog. Deficitele neurologice trebuie sa fie documentate pe o perioada de cel putin 6
(sase) saptdmani de la debut.

Este exclusa encefalita care are ca etiologie infectia cu HIV.

8. Plegia/ paralizia reprezintd pierderea totald a functionalitdtii a doud sau mai multe membre (paraplegie, hemiplegie,
tetraplegie) datoritd unui accident sau unei boli, certificata ca ireversibila de un medic specialist neurolog, dupa cel putin
3 (trei) luni de manifestari clinice.

Sunt excluse: paralizia datoratd auto-mutilarii, pareze sau monoplegii, cele post-virale temporare, paraliziile datorate
unor cauze psihice.

9. Tumori intracraniene benigne sunt tumori ce pun viata in pericol, cu localizare intracraniana, cu implicarea substantei
cerebrale, a caror prezenta determina afectare neurologica permanentd, cu deficite motorii si senzitive pe o perioada
continua de cel putin 3 (trei) luni consecutive. Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist neurolog sau
neurochirurg si confirmat prin investigatii imagistice — rezultatul unei tomografii computerizate sau RMN.

Sunt excluse: chisturile, granuloamele, malformatiile vasculare, hematoamele, abcesele, neurinoamele acustice,
tumorile glandei pituitare sau ale coloanei vertebrale.

10. Boala Alzheimer este deteriorarea progresiva si permanenta a memoriei si a capacitatii intelectuale evidentiata prin
teste standardizate si investigatii imagistice (RMN  cerebral), diagnosticata de un medic specialist neurolog sau
psihiatru. Deficienta capacitatii intelectuale trebuie sa fie semnificativa, astfel incat persoana asigurata sa necesite
supraveghere permanentd. De asemenea, persoana asigurata trebuie sa fie in imposibilitatea de a executa cel putin 3
(trei) activitati dintre cele 5 (cinci) activitati zilnice curente, asa cum sunt definite ele in prezentele conditii contractuale,
pe o perioadd continua de cel putin 6 (sase) luni.

Sunt excluse: dementa ca urmare a consumului de alcool sau droguri sau ca urmare a diagnosticarii cu SIDA, orice alte
forme de dementa.

11. Boala Parkinson reprezinta diagnosticarea cu certitudine a afectiunii Parkinson idiopatica de catre un medic
neurolog. Trebuie indeplinite urmatoarele criterii simultan:

1) afectiunea sa nu poata fi controlata prin medicatie;

2) persoana asiguratd sa prezinte deficiente neurologice vizibile cu evolutie progresiva;

3) persoana asigurata sa nu fie capabild sa efectueze, cu ajutor sau fara, cel putin 3 (trei) din cele 5 (cinci) activitati
zilnice curente, asa cum sunt definite ele Tn prezentele conditii contractuale, pe o perioada continua de cel putin 6 (sase)
luni.

Sunt excluse Boala Parkinson de cauza toxicd sau indusa de consumul de droguri.

12. Interventia chirurgicala pentru by-pass coronarian reprezinta interventia pe cord deschis ce presupune sectionarea
sternului, ce are ca scop corectarea afectdrii circulatiei coronariene prin inserarea unui by-pass vascular. Interventia
trebuie sa se efectueze 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.



Sunt excluse procedurile de revascularizare percutane (angioplastia cu balon (PTCA) cu sau fard stent, rotablatia,
aterectomia, tehnici laser sau orice alte tehnici de indepartare a placilor ateromatoase), precum si orice alta procedura
ce implica cateterizare vasculara (de exemplu: cateterism cardiac).

13. Interventii chirurgicale ale valvelor cardiace reprezinta interventia chirurgicala pe cord deschis ce presupune
sectionarea sternului pentru corectarea sau inlocuirea unei valve cardiace. Interventia chirurgicald trebuie sa fie
recomandata de un medic specialist cardiolog si diagnosticul trebuie sustinut de investigatii medicale specifice.

14. Traumatism cranian major reprezintd totalitatea manifestarilor clinice (de boald) ce apar in urma unui traumatism
ce implica cutia craniana (capul), confirmate de un medic specialist neurolog sau neurochirurg si sustinute de investigatii
paraclinice precum RMN sau tomografie computerizatd. Traumatismul trebuie sa constituie un eveniment imprevizibil,
survenit independent de vointa Asiguratului, produs de actiunea bruscé a unor factori externi fizici. in urma producerii
traumatismului Asiguratul trebuie sa prezinte deficite neurologice permanente evaluate timp de cel putin 6 (sase)
saptamani, manifestate prin imposibilitatea sa efectueze, cu ajutor sau fara, cel putin 3 (trei) din cele 5 (cinci) activitati
zilnice curente, asa cum sunt definite ele Tn prezentele conditii contractuale.

Sunt excluse traumatismele coloanei vertebrale, precum si disfunctionalitatile creierului care au orice alta cauza in afara
de accident.

15. Pierderea totala a vederii reprezintd pierderea totald permanenta si ireversibilad a acuitatii vizuale a ambilor ochi ca
urmare a unei imbolnaviri sau a unui accident (acuitate vizuala de cel putin de 3/60 sau mai mica), certificata de un
medic specialist oftalmolog, neputand fi corectata prin nici o forma de tratament.

16. Pierderea a doua sau mai multe membre reprezinta pierderea permanenta de la sau deasupra incheieturii mainii
sau a gleznei cauzata de o imbolnavire sau de un accident.

Art. 8. Prezentele Conditii Specifice intrd in vigoare de la data de 29.08.2022 si se vor aplica Contractelor incheiate dupa
aceasta data, care au atasatd prezenta componenta de asigurare.

Gerke Anno Witteveen Gabriela Lupas-Ticu
Director Executiv Financiar Director Arie Marketing si Operatiuni
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Conditii specifice componenta de asigurare Acoperire pentru Afectiuni Grave
Asigurarea Voluntara de Sanatate de Grup

Nume JSemna"ntura

Exemplar de returnat la sediul central

Am primit conditiile contractuale:
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Art. 1 - Reguli introductive

1.3. Conditiile Generale ale Contractului de Asigurare
Voluntard de Sanatate de Grup (in continuare ,,Contractul de
Asigurare”) sunt valabile si se aplica Tn mod corespunzator
prezentelor Conditii Specifice.

1.4. Prezentele Conditii Specifice constituie parte
integranta a Contractului de Asigurare al NN Asigurari de
Viata S.A.

1.3. Intr-un Contract de Asigurare prezenta componentd de
asigurare trebuie sa fie insotita in mod obligatoriu de
componenta de asigurare , Acoperire pentru Spitalizare si
interventii chirurgicale din accident si imbolnavire”.

2.4. Aceasta componentd de asigurare acopera
diagnosticarea Asiguratului cu una dintre bolile grave sau
interventia chirurgicala suferitd de Asigurat asa cum este
definita in cadrul prezentelor conditii specifice, pe perioada
de valabilitate a componentei de asigurare.

Art. 2 — Intrarea in vigoare a componentei de

asigurare

2.1.7Tn functie de data contractrii prezentei componente de
asigurare, aceasta intra n vigoare la momente diferite
astfel:

a) In cazul in care, prin Cererea de Asigurare, Contractantul
asigurarii a optat pentru contractarea prezentei
componente de asigurare, aceasta intrd in vigoare simultan
cu intrarea in vigoare a Contractului de Asigurare Voluntara
de Sanatate de Grup;

b) in cazul in care, Contractantul isi manifesta intentia
contractadrii asigurarii suplimentare ulterior, acesta o poate
face la reinnoirea contractului de asigurare.

Art. 3 —incetarea componentei de asigurare

3.1. Prezenta componenta de asigurare isi inceteaza
efectele de plin drept fata de Contractant prin incetarea
Contractului de Asigurare in conformitate cu prevederile
Art. 8 al Conditiilor Generale ale Contractului de Asigurare.
3.2. Prezenta componenta de asigurare isi inceteaza
efectele de plin drept fatd de Asigurat in urmdtoarele
situatii:

a) in urma si la data Incetarii calitatii de Asigurat, in
conformitate cu prevederile Art. 9 al Conditiilor Generale ale
Contractului de Asigurare;

b) Tn urma si la data incetdrii componentei la care este
atasata;

¢) in urma si la data Tncetarii prezentei componente de
asigurare in conformitate cu prevederile Art. 11.1.4. al
Conditiilor Generale ale Contractului de Asigurare;

d) ca urmare a refuzului acordarii indemnizatiei de asigurare
in cazul unui eveniment asigurat anuntat in perioada de
asteptare pentru cancer sau pentru tumori benigne
intracraniene. in acest caz, Asiguratorul va rezilia unilateral
prezenta componenta de asigurare.

e) la data platii indemnizatiei de asigurare.

Art. 4 — Plata Indemnizatiei de asigurare

4.1.7Tn cazul in care Asiguratul este diagnosticat cu o
afectiune gravd mentionata in cuprinsul Art. 7, pe durata de
valabilitate a prezentei componente de asigurare,
Asiguratorul va plati Asiguratului Indemnizatia de asigurare,
conform prevederilor prezentelor Conditii Specifice ale
Contractului de Asigurare.

4.2. Pentru ca indemnizatia sa fie platibila, accidentul sau
imbolnavirea ce cauzeaza evenimentul asigurat trebuie sa se
producd dupa data intrarii in vigoare a prezentei
componente de asigurare. De asemenea, indemnizatia este
platibila in cazul in care Asiguratul este in viata la sfarsitul
Perioadei de supravietuire.

4.3. Contractantul/Asiguratul trebuie sa informeze
Asigurdtorul despre producerea Evenimentului asigurat, in
termen de maximum 10 zile lucrdtoare de la externare sau
de la stabilirea diagnosticului. Anuntul poate fi facut prin e-
mail/posta prin completarea formularului standard pus la
dispozitie de catre Asigurator, semnat de Asigurat, insotit de
documentele mentionate in formular care atesta
producerea evenimentului. Asiguratorul are dreptul de a
refuza plata Indemnizatiei de asigurare in cazul in care nu se
respecta prevederile din alineatul precedent sau conditiile
Art. 4.5 al prezentelor Conditii Specifice ale Contractului de
Asigurare, dacd din aceastd cauza nu a putut stabili
imprejurdrile producerii Evenimentului asigurat.

Dupa efectuarea platii indemnizatiei de asigurare
componenta de asigurare inceteaza, Asiguratul
nemaiputand beneficia de aceasta la reinnoirea
contractului.



4.5. 1n scopul anuntarii evenimentului si intocmirii dosarului
de dauna Contractantul/Asiguratul se obligad sa transmita
Asiguratorului urmatoarele documente:

a) Copia actului de identitate al Asiguratului —semnatd de
Asigurat;

b) Copia completa dupa foaia de observatie din spital a
Asiguratului;

c) Copia biletului de iesire din spital;

d) Rezultatele investigatiilor medicale care au condus la
stabilirea diagnosticului respectiv;

e) Copia completa a fisei de consultatii medicale intocmita
de catre medicul de familie;

f) Documente medicale referitoare la istoricul medical care
sa cuprinda data aparitiei primelor simptome ale afectiunii si
data diagnosticarii acesteia;

g) Copii traduse in limba romana dupa documente emise de
catre autoritadti legal competente daca evenimentul s-a
produs 1n afara teritoriului Romaniei;

h) Orice alte documente emise de catre autoritati legal
competente, care sd ateste imprejurarile producerii
Accidentului, data aparitiei primelor simptome si data
diagnosticarii afectiunii si care sunt solicitate de cdtre
Asigurator pentru a determina legalitatea platii sau pentru a
determina nivelul corespunzator al Indemnizatiei.

4.8. Detalii referitoare la procedura de evaluare a
evenimentului asigurat se pot obtine la numarul de telefon
sau adresa de e-mail comunicate de catre Asigurator in
cuprinsul Conditiilor Generale ale Contractului de Asigurare.

Art. 5 — Perioada de asteptare

5.1. Prezenta componenta de asigurare are o perioada de
asteptare de 3 luni numai pentru cancer si tumori intra-
craniene benigne, perioada in care evenimentul asigurat nu
va fi despagubit. Perioada de asteptare se calculeaza
ncepand de la Data atasarii componentei de asigurare,

Art. 7 - Definitii

mentionatd ca atare in cadrul Politei de asigurare. in cazul
cresterii sumei asigurate perioada de asteptare se reaplica,
pentru diferenta de suma asigurata.

Art. 6 — Excluderi

6.1. Toate excluderile prevazute in Art.13 al Conditiilor
Generale ale Contractului de Asigurare se aplica in mod
corespunzadtor si prezentelor Conditii Specifice.

6.2. Asigurdtorul nu acopera riscul pentru evenimente
asigurate survenite, direct sau indirect, ca urmare a/pentru:

a) tentativei de suicid sau unei actiuni de auto-vatamare/
automutilare;

b) participarii Asiguratului la competitii, actiuni hazardate,
antrenamente, sporturi sau activitati recreative care implica
riscuri serioase cum ar fi, de exemplu — dar fara a se limita la
- parapantism, parasutism, planorism, deltaplanorism,
acrobatie aeriana sau skydiving, acrobatie, sporturi cu
motor, cascadorie, speologie, scufundari sub 40m, escalada
si alpinismul montan, sariturile cu coarda elastica etc.;

¢) aviatia, intr-un alt mod decét ca pasager sau membru al
echipajului pe o linie cu licents;

d) oricdrei actiuni a asiguratului sub influenta alcoolului,
drogurilor, substantelor toxice sau narcotice, consumului de
substante farmaceutice Tn conflict cu cele prescrise sau fara
prescriptie medicala pe numele Asiguratului;

e) conducerii unui vehicul fara permis de conducere;

f) HIV/SIDA: infectia cu HIV sau orice stare din cauza SIDA;
g) afectiunilor pre-existente sau agravarea unor afectiuni
pre-existente datei de intrare in vigoare a componentei, asa
cum este definitd laArt. 2 al prezentelor Conditii Specifice de
Asigurare;

h) toate excluderile mentionate in cuprinsul definitiilor
afectiunilor grave (Art. 7).

Toti termenii definiti la Art. 17 al Conditiilor Generale ale Contractului de Asigurare sunt valabili si Tn cazul acestor Conditii

Specifice, exceptand termenii definiti mai jos:
Eveniment asigurat

Diagnosticarea Asiguratului cu una dintre bolile grave sau interventia chirurgicalad suferita

de Asigurat asa cum este definita in cadrul prezentelor conditii specifice, pe perioada de
valabilitate a componentei de asigurare.

Indemnizatia de asigurare

Activitati zilnice curente

Suma asigurata stabilitd de catre Contractant, platibild de catre Asigurator in cazul
producerii Evenimentului Asigurat.
Tn cadrul acestor Conditii Specifice, activitatile zilnice curente se refers la:

1. Spalatul — abilitatea de a se spala — dus sau cada — inclusiv capacitatea unei persoane de

a intra singura sub dus sau in cada.

2. Imbracatul — capacitatea unei persoane de a pune, a scoate, a incheia hainele si
accesoriile, inclusiv eventualele proteze.

3. Capacitatea unei persoane de a se muta din pat pe un scaun sau viceversa.

4. Capacitatea unei persoane de a folosi toaleta (WC) astfel incat sa mentina un nivel

satisfacdtor de igiena personala.

5. Capacitatea unei persoane de a se hrani odata ce hrana a fost pregatita si pusa la

dispozitia sa.

Diagnostic

Denumirea precisd a unei boli, pe baza datelor clinice si paraclinice. Diagnosticul poate fi

stabilit numai de un medic specialist cu autorizare de libera practica si competenta
recunoscuta in domeniu de catre institutiile abilitate.

Interventie chirurgicala

Actiune terapeutica efectuatd asupra Asiguratului de cdtre un medic cu pregatire de

specialitate in cadrul procedurilor operative din mediul spitalicesc/clinicd medicala, dupa



administrarea unui anestezic, cu instrumentar specific, in scopul tratarii sau ameliorarii
unei afectiuni.

Perioada de supravietuire Perioada de 14 zile calendaristice calculata de la data stabilirii diagnosticului, la sfarsitul
cireia Asiguratul trebuie s3 fie in viatd in vederea acoperirii evenimentului asigurat. in
cazul transplantului de organe, al by-pass-ului coronarian si al interventiei pentru valvele
cardiace, perioada de supravietuire se va calcula de la data interventiei chirurgicale.

Afectiuni grave:

1. Cancer este o afectiune ce constd in prezenta unor celule cu multiplicare necontrolatd (celule maligne) ce invadeaza si

distrug tesutul normal. Termenul cancer include leucemie, limfom si boala Hodgkin. Diagnosticul de cancer implica un

tratament chirurgical, radioterapic sau/si polichimioterapic. Diagnosticul trebuie confirmat prin examenul histopatologic
la parafina care sa evidentieze prezenta celulelor maligne de catre un specialist anatomopatolog.

Sunt excluse urmatoarele tipuri de cancer:

e toate tumorile cu descriere histologicad de tip benign, premalign, borderline, cu potential malign redus sau non-
invazive;

e carcinoamele in—situ (TIS) sau cu stadiul Ta, conform clasificarii internationale TNM, American Joint Committee on
Cancer in vigoare;

¢ toate formele de cancer de piele care constituie non-melanoame;

e tumorile de prostata altele decat cele clasificate histologic cu scor Gleason mai mare de 6 sau sub stadiul T2ZNOMO,
conform clasificarilor internationale TNM, American Joint Committee on Cancer in vigoare;

e melanoamele cu grosime mai mica sau egala cu 1,00 mm si cu stadializare T1aNOMO, conform clasificarilor
internationale in vigoare TNM, American Joint Committee on Cancer in vigoare;

e cancerul tiroidian cu mai putin de 2 cm in diametru si cu stadializare TINOMO, conform clasificarilor internationale in
vigoare TNM, American Joint Committee on Cancer;

e orice forma de cancer Tn prezenta infectiei cu HIV, dar fara a ne limita doar la acestea, sarcomul Kaposi sau limfoamele.

2. Infarctul miocardic acut este necroza unei portiuni a muschiului cardiac (miocard) ca urmare a irigarii sanguine
inadecvate datorita afectarii circulatiei coronariene. Diagnosticul trebuie confirmat de medicul specialist cardiolog/
internist pe baza a cel putin urmdtoarelor 3 (trei) criterii:

e simptomatologie clinica sugestiva de infarct miocardic acut;

» modificari electrice noi fata de traseele anterioare (modificari Tn dinamicd) sugestive de infarct;

e cresterea valorilor markerilor biochimici de infarct peste limita laboratorului, cum ar fi CK-MB sau troponinele
cardiace.

Infarctul miocardic care se produce n timpul unei proceduri interventionale coronariene trebuie sa fie caracterizat prin
cresterea valorilor troponinelor cel putin de 3 ori fata de valorile normale ale laboratorului.

Sunt excluse angina instabila si orice alta forma de sindrom coronarian acut.

3. Accidentul vascular cerebral major este afectiunea ce consta in distrugerea unei parti a substantei cerebrale ca
urmare a irigarii sanguine inadecvate (infarct cerebral, embolism sau tromboza intr-un vas intracranian) sau datorita
unei hemoragii cerebrale. Evenimentul trebuie sa se soldeze cu un deficit neurologic permanent, confirmat printr-un
examen neurologic de specialitate, la cel putin 3 luni de la data producerii. Diagnosticul trebuie stabilit de un medic
specialist neurolog si sa fie sustinut prin rezultatul unei tomografii computerizate sau RMN cerebral sugestiv pentru AVC
recent (non—sechelar).

Sunt excluse:

e Atacurile ischemice tranzitorii;

e Afectarea post-traumatica a tesutului cerebral;

¢ Afectiuni ale vaselor sanguine, ale ochiului, inclusiv ale vaselor retinei si nervului optic;
¢ Afectiuni ischemice ale sistemului vestibular;

¢ Accidentul vascular vechi, descoperit intamplator la o examinare imagistica.

4. Transplantul de organe majore si maduva osoasa este procedura ce consta in prelevarea unui organ sau tesut de la o
persoana numita donator si grefarea acestuia persoanei asigurate, ca primitor. Sunt acoperite pentru primitor
transplantul de ficat, rinichi, pancreas, cord-pulmon si de maduva osoasa, la indicatia medicului specialist, pentru a trata
insuficienta organului respectiv, aflatd in stadiu terminal ireversibil. Primitorul trebuie sa fie inscris pe o listd de asteptare
oficiala.

Sunt excluse: transplantul de celule stem, celule pancreatice, precum si transplantul oricaror alte organe sau tesuturi
decat cele expres mentionate.



5. Scleroza multipla este afectiunea inflamatorie demielinizanta a sistemului nervos central al carei diagnostic este
stabilit de catre medicul specialist neurolog, pe baza urmatoarelor criterii:

1. existenta unui deficit permanent neurologic, cu deteriorari motorii si senzitive, cu persistenta continua cel putin 6
(sase) luni

Si

3. sustinerea diagnosticului de rezultatele investigatiilor paraclinice precum RMN cerebral, punctie lombara si alte
tehnici de investigatie moderna (de exemplu: potentiale evocate).

Sunt acoperite doar acele cazuri in care diagnosticul este unul de certitudine.

6. Insuficienta renala cronica (stadiul de uremie) reprezinta stadiul final al unei boli renale, constand in insuficienta
functionala cronica ireversibila a rinichilor, cu indicatie de dializd cronica sau de transplant renal de cdtre un medic
nefrolog, internist sau urolog.

Este exclusa insuficienta renala acuta reversibila care necesitd dializa temporara.

7. Encefalita acuta este afectiunea ce consta n inflamatia severa a substantei cerebrale (emisfere cerebrale, cerebel),
de cauza virala si are drept consecintd prezenta unor deficite neurologice semnificative si permanente, certificate ca
atare de un medic specialist neurolog. Deficitele neurologice trebuie sa fie documentate pe o perioada de cel putin 6
(sase) saptamani de la debut.

Este exclusa encefalita care are ca etiologie infectia cu HIV.

8. Plegia/ paralizia reprezintd pierderea totald a functionalitadtii a doud sau mai multe membre (paraplegie, hemiplegie,
tetraplegie) datoritd unui accident sau unei boli, certificata ca ireversibild de un medic specialist neurolog, dupa cel putin
3 (trei) luni de manifestari clinice.

Sunt excluse: paralizia datoratd auto-mutilarii, pareze sau monoplegii, cele post-virale temporare, paraliziile datorate
unor cauze psihice.

9. Tumori intracraniene benigne sunt tumori ce pun viata in pericol, cu localizare intracraniana, cu implicarea substantei
cerebrale, a caror prezenta determina afectare neurologicd permanentd, cu deficite motorii si senzitive pe o perioada
continua de cel putin 3 (trei) luni consecutive. Diagnosticul trebuie stabilit de un medic specialist neurolog sau
neurochirurg si confirmat prin investigatii imagistice — rezultatul unei tomografii computerizate sau RMN.

Sunt excluse: chisturile, granuloamele, malformatiile vasculare, hematoamele, abcesele, neurinoamele acustice,
tumorile glandei pituitare sau ale coloanei vertebrale.

10. Boala Alzheimer este deteriorarea progresiva si permanenta a memoriei si a capacitatii intelectuale evidentiata prin
teste standardizate si investigatii imagistice (RMN  cerebral), diagnosticata de un medic specialist neurolog sau
psihiatru. Deficienta capacitatii intelectuale trebuie sa fie semnificativa, astfel incat persoana asigurata sa necesite
supraveghere permanentd. De asemenea, persoana asigurata trebuie sa fie in imposibilitatea de a executa cel putin 3
(trei) activitati dintre cele 5 (cinci) activitati zilnice curente, asa cum sunt definite ele in prezentele conditii contractuale,
pe o perioadd continua de cel putin 6 (sase) luni.

Sunt excluse: dementa ca urmare a consumului de alcool sau droguri sau ca urmare a diagnosticarii cu SIDA, orice alte
forme de dementa.

11. Boala Parkinson reprezintd diagnosticarea cu certitudine a afectiunii Parkinson idiopaticd de cdtre un medic
neurolog. Trebuie indeplinite urmatoarele criterii simultan:

1) afectiunea sa nu poata fi controlata prin medicatie;

2) persoana asigurata sa prezinte deficiente neurologice vizibile cu evolutie progresiva;

3) persoana asigurata sa nu fie capabild sa efectueze, cu ajutor sau fara, cel putin 3 (trei) din cele 5 (cinci) activitati
zilnice curente, asa cum sunt definite ele Tn prezentele conditii contractuale, pe o perioada continua de cel putin 6 (sase)
luni.

Sunt excluse Boala Parkinson de cauza toxica sau indusd de consumul de droguri.

12. Interventia chirurgicala pentru by-pass coronarian reprezintd interventia pe cord deschis ce presupune sectionarea
sternului, ce are ca scop corectarea afectarii circulatiei coronariene prin inserarea unui by-pass vascular. Interventia



trebuie sa se efectueze 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.

Sunt excluse procedurile de revascularizare percutane (angioplastia cu balon (PTCA) cu sau fara stent, rotablatia,
aterectomia, tehnici laser sau orice alte tehnici de indepartare a placilor ateromatoase), precum si orice alta procedura
ce implica cateterizare vasculara (de exemplu: cateterism cardiac).

13. Interventii chirurgicale ale valvelor cardiace reprezinta interventia chirurgicald pe cord deschis ce presupune
sectionarea sternului pentru corectarea sau inlocuirea unei valve cardiace. Interventia chirurgicala trebuie sa fie
recomandata de un medic specialist cardiolog si diagnosticul trebuie sustinut de investigatii medicale specifice.

14. Traumatism cranian major reprezinta totalitatea manifestarilor clinice (de boald) ce apar in urma unui traumatism
ce implica cutia craniana (capul), confirmate de un medic specialist neurolog sau neurochirurg si sustinute de investigatii
paraclinice precum RMN sau tomografie computerizatd. Traumatismul trebuie sa constituie un eveniment imprevizibil,
survenit independent de vointa Asiguratului, produs de actiunea bruscé a unor factori externi fizici. in urma producerii
traumatismului Asiguratul trebuie sa prezinte deficite neurologice permanente evaluate timp de cel putin 6 (sase)
saptamani, manifestate prin imposibilitatea sa efectueze, cu ajutor sau fara, cel putin 3 (trei) din cele 5 (cinci) activitati
zilnice curente, asa cum sunt definite ele Tn prezentele conditii contractuale.

Sunt excluse traumatismele coloanei vertebrale, precum si disfunctionalitatile creierului care au orice alta cauza in afard
de accident.

15. Pierderea totala a vederii reprezintd pierderea totald permanenta si ireversibild a acuitatii vizuale a ambilor ochi ca
urmare a unei imbolnaviri sau a unui accident (acuitate vizuala de cel putin de 3/60 sau mai mica), certificata de un
medic specialist oftalmolog, neputand fi corectata prin nici o forma de tratament.

16. Pierderea a doua sau mai multe membre reprezinta pierderea permanenta de la sau deasupra incheieturii mainii
sau a gleznei cauzata de o imbolnavire sau de un accident.

Art. 8. Prezentele Conditii Specifice intra in vigoare de la data de 29.08.2022 si se vor aplica Contractelor incheiate dupd
aceasta datd, care au atasatd prezenta componenta de asigurare.
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