BEZPIECZNA RODZINA

WARTA DLA CIEBIE | RODZINY

Kazdego dnia spedzasz wiele godzin za kétkiem? Twoje auto jest ubezpieczone, bo wiesz, ze wypadki
sie zdarzaja? Skutki wypadku moga byé rézne. Czasami to tylko zniszczone auto, ale czesto to niestety

o takze utrata zdrowia, a nawet zycia. Dlatego kupujac ubezpieczenie komunikacyjne, warto pomysleé o sobie
i najblizszych. Sprawdz ubezpieczenie Warta dla Ciebie i Rodziny i wybierz ochrone na wypadek wielu
zyciowych sytuacji z pomocg medyczna w pakiecie.

PROSTY SPOSOB NA OCHRONE RODZINY

Jedna polisa dla catej Twojej rodziny.
Nie wymagamy formalnego zwigzku
matzenskiego.

Ubezpieczysz siebie i swoja rodzing
bez koniecznosci wykonywania badan
lekarskich, w czasie jednego spotkania
z agentem.

W przypadku zdarzenia objetego
ochrona wyptacimy nalezng kwote
na postawie prostego wniosku.

Srodki z polisy beda dodatkowym
zabezpieczeniem budzetu domowego,
jezeli po wypadku albo powaznej
chorobie Twoja aktywno$é zawodowa
bedzie ograniczona.

Otrzymasz dodatkowe wsparcie finansowe,
jezeli Twoje dziecko, wspétmatzonek lub
partner zachoruja lub ulegna wypadkowi.

W razie Twojej $mierci osoba uprawniona
otrzyma $wiadczenie bez postepowania
spadkowego.

PAKIET MEDYCZNY TWOJE ZYCIE — POMOC SPECJALISTéW

Z ubezpieczeniem Warta dla Ciebie i Rodziny, poza $wiadczeniami finansowymi, wyptacanymi w razie zajécia okreslonego zdarzenia,

zapewniamy takze pomoc specjalistéw w formie ustug.

W razie nagfej choroby lub wypadku zorganizujemy i pokryjemy koszty na przyktad:

~

m rehabilitacji oraz zakupu lub wypozyczenia sprzetu rehabilitacyjnego;
m transportu medycznego z miejsca zamieszkania do placéwki medyczne;j;

m wizyty u lekarza specjalisty lub pediatry (w przypadku nagtego zachorowania dziecka).

Zakres ustug oraz limity $wiadczef w ramach Pakietu Medycznego wskazane sa w Ogélnych Warunkach Ubezpieczenia dostepnych u agentéw Warty.

PRZYKLADOWE SWIADCZENIE Z UBEZPIECZENIA:

ZDARZENIE

: Zt AMANIE NOGI W WYPADKU
i KOMUNIKACY|NYM

SKUTKI

Klient w wyniku tego wypadku:
spedzit 14 dni w szpitalu

musiat sie poddaé skomplikowanej
operacji

m przez miesiac byt rehabilitowany

SWIADCZENIA Z POLISY

pobyt w szpitalu — 1 960 zt

operacja — 2 000 zt

trwaty uszczerbek — 16 000 zt /. .21
. . . nie.

assistance — pokrycie kosztéw transportu  * § gC%

do placéwki medycznej —

rehabilitacja — 1 500 zt

:m i'\ w: Miesieczny koszt polisy 103 zt |

Przyktadowe $wiadczenia na podstawie wariantu ubezpieczenia Zycie i zdrowie rodziny Plus (L).



rta.pl oraz w placéwkach TUnZ ,WARTA” S.A.

Niniejszy materiat ma charakter informacyjny oraz reklamowy i nie stanowi oferty w rozumieniu art. 66 kodeksu cywilnego. Produkt zostat przygotowany przez TUnZ , WARTA” S.A. Szczegétowe warunki, dotyczace zakresu ubezpieczenia,

wyltaczenia i ograniczenia odpowiedzialnosci ubezpieczyciela znajduja sie w Ogélnych Warunkach Ubezpieczenia dostepnych na www.wa

St i s
Zakres ubezpieczenia taczna kwota wyptaty w przypadku danego zdarzenia (w zt):

Wyptata dla Ciebie po wypadku, kiéry spowodowat u Ciebie:
Uinwalidztwo § 70 000 i 50 000

50 000

niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji ' 20 000 ! 10 000 10 000 -
uszczerbek (wyptata za 1% uszczerbku) ' 400 200 200 -
pobyt na OIOM-ie 400 _

przeprowadzenie operacji ; 2000

' leczenie specjalistyczne

pobyt w szpitalu (po wypadku przy pracy) | za dzief pobytu

przeprowadzenie rehabilitacji poszpitalnej | za dzieA pobytu ' 40 30 -
'pobyt w szpitalu | za dzied pobyu i 00 P oo R R
Wypfata dla Twoich najblizszych w przypadku Twojej $mierci spowodowane;:

wypadkiem komunikacyjnym przy pracy 170 000 130 000 130 000 -
 wypadkiem komunikacyjoym 10000 120000 120000 _
‘wypadkiem pray pracy T 120000 s0000 %0000 .
‘wypadkiem R 0000 gooo0 go000 - _
| zawalem serca lub udarem mézgu T 70000 so000 s0000 smey |
'dowolng przyezyng T so000 4000 40000 6mey
Wyptata dla Ciebie w przypadku Twojego powaznego zachorowania 3000 2 000 2 000 6 mcy
Wyptata dla Ciebie w przypadku choroby, ktéra spowodowata u Ciebie:

niezdolno$¢ do samodzielnej egzystencji 20 000 10 000 10 000 6 m-cy

" koniecznoéé przeprowadzenia operacji

pobyt w szpitalu | za dzief pobytu

pobyt w szpitalu (dotyczy zawatu serca lub udaru mézgu) | za dzief pobytu 140 ‘ 100 ‘ 100 '\ 3mece

' koniecznosé przeprowadzenia rehabilitacji poszpitalnej | za dzied pobytu ; 40 ; 30 ; 30 © 3mce

Wyptata dla Ciebie w sytuacji, gdy Twéj matzonek/partner:

' zmart § 10 000 § 6 000 § L 6moy
Czmartwwynikuwypadks 2000 12000 _
 zmart w wyniku wypadku komunikacyjnege i 0000 18000 _
| zmart po przebytym zawale serca lub udarze mézgu i 20000 12000 6mey |
 doznat inwalidzwa w wyniku wypadks i 20000 _
powainie zachorowat T 3000 smey |
przbywa w szpitalu z powodu wypacku | za dziefipobyta e A -
przebywa na OlOM:-ie z powodu wypadku lub choroby 400 3 (cion::;a) 3
 3mce |
amee |
przechodzi rehabilitacje poszpitalng | za dzief pobytu na zwolnieniu lekarskim 40 3 mce
Wyptata dla Ciebie, jesli urodzi Ci sie dziecko 1000 800 10 m-cy
Wyptata dla Ciebie w sytuacji, gdy Twoje dziecko:
' urodzifo sie z wada wrodzong 1700 1200 -
amado T 300 . 200 Emey |
Cmmaro jako noworodek T 3000 2000 smey |
zmatowwynikuwypadks . go00 . 4000 . _
powainie zachorowato so00 . moy
wymaga rekonwalescencji po pobycie w szpitalu z powodu choroby lub wypadku 1000 (c?\:::l:a)
przebywa w szpitalu po wypadku | za dzied pobyra 1 00 N
'przebywa w szpitalu z powodu choroby | za dzied pobyra 0 ; amee |
Wyptata dla Ciebie lub Twoich najblizszych w przypadku:
osierocenia dziecka 3 000 2 000 6 mcy
émierci rodzica w wyniku wypadka 300 . 200 _
' émierci rodzica matzonka/partnera w wyniku wypadku i . 30 2000 .
émierci rodzica lub rodzica matsonka/partnera 150 100 . bmo
WARTA PAKIET MEDYCZNY TWOJE ZYCIE TAK TAK TAK -
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