KooperativaA

VIENNA INSURANCE GROUP

OPP 827
OSOBITNE POISTNE PODMIENKY PRE PRIPOISTENIE VAZNYCH CHOROB

Pre pripoistenie vaznych choréb k Zivotnému poisteniu, dojednavané spoloénostou KOOPERATIVA
poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group (dalej len ,poistoviia®), platia prisluiné ustanovenia zdkona
€. 40/1964 Zb. Ob¢iansky zakonnik v zneni neskorsich predpisov (dalej len , Ob¢iansky zakonnik”),
vSeobecné poistné podmienky uvedené v poistnej zmluve (dalej len ,,VPP“), tieto osobitné poistné
podmienky (dalej iba ,,OPP“), rozsah narokov a zmluvné dojednania v poistnej zmluve.

Ak ustanovenia OPP upravuju konkrétny vztah medzi poistoviiou, poistnikom a poistenym odlisne
od VPP, maju ustanovenia OPP v tejto €asti prednost pred ustanoveniami VPP za podmienky, ak by
sa pouzitie oboch ustanoveni vzajomne vylucovalo. Ustanovenia OPP a VPP, ktoré si neodporuju
platia popri sebe.

Clanok 1
Zakladné pojmy

Vazna choroba je zavazna porucha zdravia. Pre Ucely tohto pripoistenia su to vazne choroby, operacie
alebo transplantdcie, oznacené kddom diagndzy, ktoré su definované v tychto OPP v ¢l. 2, v tabulke ¢.
1.

Stanovenie diagndzy je rozpoznanie choroby ajej pomenovanie, s priradenim Specifického kddu
diagnézy podla Medzinarodnej klasifikacie choréb (MKCH) odbornym lekdrom so Specializaciou
v prislusnom odbore.

Operacia je chirurgicky vykon realizovany z terapeutickych dévodov kvalifikovanym chirurgom
v zdravotnickom zariadeni. Tato medicinska proceddra musi byt lekdrom odporucend ako vhodna
liecba diagnostikovanej choroby. Pre ucely tohto pripoistenia su to operacie definované v tychto OPP
v ¢l. 2, v tabulke ¢. 1.

Transplantacia je prenesenie organu zjedného organizmu do druhého, za uUcelom nahrady
prijemcovho zlyhdvajuiceho orgdnu. Pre uUcely tohto pripoistenia je to transplantacia organov
definovanych v tychto OPP v €l. 2, v tabulke €. 1.

Lekar je zdravotnicky pracovnik s prislusSnym univerzitnym medicinskym vzdelanim zamestnany
v odborne prisluSnom zdravotnickom zariadeni so Specializaciou v prisluShom medicinskom odbore.
Zdravotnicke zariadenie je Statne alebo sukromné, ambulantné alebo nemocni¢né zariadenie
poskytujuce zdravotnu starostlivost v stlade s pravnymi predpismi s odbornym lekarskym vedenim,
sluzbami kvalifikovaného zdravotnickeho persondlu, disponujice vhodnym lekarskym vybavenim
nevyhnutnym na ur€ovanie diagnéz a lieCenie pacientov.

Zdravotna dokumentacia je suhrn zdravotnych zdznamov poisteného tykajuci sa danej choroby
oznatenej kddom diagndzy. Zvycajne obsahuje anamnézu, vysledky diagnostickych wvySetreni,
stanovenie primarnej diagndzy a prehlad odporucanej liecby.

Uzemie Eurdpy su clenské $taty Eurdpskej unie, Eurdpskeho hospodarskeho spologenstva a
Svajéiarsko.

Datum vzniku poistnej udalosti je den, kedy bola odbornym lekdrom prvy krat stanovena diagnéza
vaznej choroby, vykonand operdcia alebo transplantacia telesného organu poisteného.

Vznik ochorenia je datum Urazu alebo v pripade choroby ten datum, ked bolo ochorenie
diagnostikované lekarom prvy raz.

Zivotné poistenie je poistenie, ktorého predmetom je zdravie alebo Zivot poistenej osoby.

Ochranna lehota je ¢asovo vymedzené obdobie, pocas ktorého v pripade vzniku ndhodnej udalosti,
ktora je predmetom poistenia, poistoviia upravuje vysku poistného plnenia.

Cakacia doba je doba, ktord musi uplynit od datumu diagnostikovania choroby alebo podstupenia
operacie alebo transplantécie, ktoré si predmetom tohto pripoistenia a je stanovena Poistovriou pre
kazdu vaznu chorobu, operéciu alebo transplantéciu zvlast v ¢l. 2, tabulka ¢. 1 tychto OPP. Uplynutie


https://sk.wikipedia.org/wiki/Zdravie

Cakacej doby je podmienkou vzniku naroku na poistné plnenie. Pocas celej ¢akacej doby musia byt
splnené podmienky vyvoja zdravotného stavu poisteného dietata, ktoré su definované pri jednotlivych
diagndzach v ¢l. 2, v tabulke €. 1.

VSeobecna ochranna lehota pre pripoistenia je lehota, kedy poistovria neposkytne poistné plnenie,
ak k poistnej udalosti doslo pocas tejto vSeobecnej ochrannej lehoty pre pripoistenia alebo ak uraz,
choroba, ktoré viedli k poistnej udalosti vznikli pocas tejto vSeobecnej ochrannej lehoty pre
pripoistenia, pricom blizSie podmienky vSeobecnej ochrannej lehoty pre pripoistenia su uvedené v ¢l.
50ds.8a9.

Program MSO (Medical Second Opinion) znamena nezavislé overenie spravnosti stanovenej diagnézy
vaznej choroby anavrhnutej lieCby poistenému v Specializovanom zahraniénom medzindrodne
uznavanom zdravotnickom zariadeni WLMC, ktoré modze byt pocas poistnej doby pre jedného
poisteného vyuzité viac krat.

Partner je spoloc¢nost, ktora organizacne zabezpecuje v mene Poistovatela nezavislé overenie
spravnosti stanovenej diagnézy a posudenie navrhnutej lieCby poisteného. Partnerom pre
Program MSO je spolo¢nost MediGuide International LLC so sidlom v Delaware USA.

WLMC (World Leading Medical Center) je medzinarodne uznavané zdravotnicke zariadenie, ktoré
sa Specializuje na diagnostiku a lie€bu konkrétnych vaznych choréb, ktoré si predmetom tohto
pripoistenia.

Sprava MSO je komplexna sprdva vypracovana zahrani¢nymi Specialistami, ktord obsahuje analyzu
relevantnych podkladov zo zdravotnej dokumentdcie poisteného a stanovisko k spravnosti
stanovenej diagndzy a navrhnutej liecby.

Clanok 2
Predmet a rozsah pripoistenia

(1) Pre potreby tychto OPP sa pod vaznou chorobou rozumie:
a) choroba,
b) operécia alebo
c) transplantacia,
ktoré su uvedené v tabulke €. 1
(2) Sucéastou tohto pripoistenia je Program MSO, ktory umozZfiuje overit spravnost stanovenej
diagndzy a navrhnutej lieCby poistenému, v rozsahu diagnéz uvedenych v tabulke €. 1, ale aj
v ramci interakcii s uz existujlicimi chorobami, s ktorymi bol poisteny prijaty do pripoistenia.

Tabulka ¢. 1

1. Addisonova choroba

Poistnou udalostou je primarna adrenalna insuficiencia (PAIl), ktord je
definovand neschopnostou kéry nadobli¢iek vyprodukovat dostatotné
mnozstvo glukokortikoidov a/alebo mineralokortikoidov. Vznika ako désledok
posSkodenia oboch nadobliéiek zapalovym, metastatickym alebo
degenerativnym procesom, pripadne po ich chirurgickom odstraneni. Ide o
zavazné ochorenie, ktoré ohrozuje Zivot pacienta, kedZe hormodny kéry
nadobli¢iek zohravaju kldcovu ulohu v energetickej, solnej a tekutinovej
homeostaze. Addisonova choroba sa prejavuje zvySenou unavnostou,
slabostou, bolestami svalov, hypotenziou, nechutenstvom, bolestami brucha,
chudnutim, hyperpigmentaciou koZe a sliznic, depresiou a uzkostou.
Laboratdorne byva pritomnd hyponatrémia, hyperkalémia, zmeny v krvnom
obraze (anémia, eozinofilia, lymfocytdza).
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Poistnou udalostou nie je:

a) tato choroba v pricinnej suvislosti s AIDS u poisteného,

b) tato choroba v priCinnej suvislosti so sarkoidézou, amyloidézou,
hemochromatézou diagnostikovanou u poisteného pred vstupom do
poistenia,

c) v pric¢innej suvislosti s lymfémom alebo inym metastatickym malignym
postihnutim poisteného,

d) ak bol poisteny pozitivne geneticky testovany na adrenoleukodystrofiu,
kongenitdlnu adrendlnu hyperplaziu a hypoplaziu, syndrémy rezistencie
na ACTH pred vstupom do poistenia,

e) ak poisteny nepreZije 30 dni od diagnostikovania choroby,

f) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Addisonova
choroba.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava odborného lekdra o datume stanovenia diagndzy, datume
zaevidovania prvych priznakov choroby, jej vyvoji, lieCbe a progndze,

b) vysledky realizovanych diagnostickych vysetreni,

c) spravalekara (neuroléga) po ukonceni 30 dni od diagnostikovania choroby
o pretrvavajucich priznakoch choroby a dalSej progndze vyvoja choroby
poisteného.

2. Akutny transmuralny
infarkt myokardu

Poistnou udalostou je preukdzané a nezvratné poskodenie srdcovej svaloviny

v dosledku nedostatocného krvného zdsobenia postihnutej oblasti. Diagndza

musi byt zaloZena na vsetkych nasledujucich kritériach:

a) anamnéza typickych bolesti v oblasti hrudnika,

b) novovzniknuté zmeny na EKG charakteristické pre infarkt myokardu
s vyvojom niektorého zo symptémov: zvySenie alebo depresia segmentu
ST, inverzia T viny, patologické g-viny alebo blokada lavého ramienka,

c) zvysena hladina kardioSpecifickych enzymov.

Poistnou udalostou nie je:

a) nestabilna angina pectoris bez pritomnosti akitneho infarktu myokardu,

b) nemy infarkt a ostatné formy akutnych koronarnych syndrémov,

c) ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

d) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Akutny
transmuralny infarkt myokardu.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) lekdrom vystavend zdravotnd dokumentacia (kardiolég) zo
zdravotnickeho zariadenia, v ktorom bola stanovena diagndza, s uvedenim
datumu kedy bola stanovend, ako prebiehal vyvoj liecby a progndza
zdravotného stavu poisteného,

b) vysledky EKG, laboratérnych vysetreni,

c) sprava lekara s datumom prvej navstevy u lekdra z dévodu prejavov
uvedenej choroby.

3. Alzheimerova choroba,
Frontotemporalna
demencia

Poistnou udalostou je progresivne degenerativne ochorenie mozgu
postihujice pamét, spravanie, kognitivne (poznavacie) funkcie. Ochorenie
musi byt diagnostikované odbornym lekdrom (psychiatrom, neurolégom) po
najmenej 3 mesacnom pretrvavani neurologickych priznakov, musi byt
podlozené patologickymi klinickymi nalezmi, zobrazovacimi metédami (napr.
CT, MRI, PET mozgu). Poisteny zaroven nie je schopny vykonavat najmenej 3
bezné Cinnosti ako je napr. umyvanie, obliekanie, samostatné stravovanie,
pouzivanie toalety za ucelom osobnej hygieny, presun (z postele na stolicku
alebo invalidny vozik a spat), uZivanie liekov.

Poistnou udalostou nie je:

a) neurologické priznaky pretrvavajuce kratsie ako 3 mesiace,

b) ak je poisteny plne sebestaény v samoobsluznych cinnostiach,

c) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,
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d) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Alzheimerova
choroba, Frontotempordlna demencia .

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (neurolég, psychiater) s uvedenim datumu diagnostikovania
choroby, vyvoja lieCby a progndzy,

b) wvysledok CT, MRI, PET vySetrenia mozgu,

c) sprava odborného lekara o type a dizke aplikovanej lie¢by a pretrvavani
neurologického deficitu min. 90 dni po dni diagnostikovania choroby,

d) spréva lekdra s ddtumom prvej ndvstevy u lekdra z dévodu prejavov tejto
choroby.

4. Amyotrofickd lateralna
skleréza (Lou Gehrigova
choroba)

Poistnou udalostou je progresivne, smrtelné, neurodegenerativne ochorenie
mozgu, ktorého vysledkom je degenerdcia a strata mozgovych a miechovych
motoneurdnov s pritomnostou svalovych obfn atrofii s nasledkom takého
postihnutia poisteného, Ze nie je schopny vykonavat najmenej 3 bezné ¢innosti
ako je napr. umyvanie, obliekanie, samostatné stravovanie, pouZivanie toalety
za Ucelom osobnej hygieny, presun (z postele na stolicku alebo invalidny vozik
a spat), uzivanie liekov alebo musi byt trvale pripatany na 16zku, t.j. je odkazany
na pomoc druhej osoby.

Poistnou udalostou nie je:

a) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Amyotroficka
laterdlna sklerdza (Lou Gehrigova choroba),
b) ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (neuroléga) s uvedenim datumu prvého diagnostikovania
choroby, datume diagnostikovania jej prvych priznakov, priebehu, liecby
a progndzy,

b) vysledky neurologického vySetrenia a vysetreni, ktoré boli poistenému
realizované,

c) spravaodborného lekara o potvrdeni neurologického deficitu poisteného,
ktory viedol k jeho neschopnosti vykonévat samoobsluzné ¢innosti.

5. Apalicky syndréom

Poistnou udalostou je perzistentne vegetativny stav, teda klinicky stav
kompletnej poruchy uvedomovania si seba samého a svojho okolia. Tento stav
je spOsobeny zdvainym poskodenim koncového mozgu (cerebrum), ktory je
sposobeny napr. niekolkominutovym nedostatkom kyslika, tazkymi infekénymi
zdpalmi mozgového tkaniva, uUrazom, rozsiahlym krvacanim do mozgu,
diftznym axonalnym poranenim a pod. Kritéria spliajice diagnézu apalického
syndromu musia trvat najmenej 3 mesiace.

Poistnou udalostou nie je:

a) ak bol apalicky syndrém spésobeny intoxikaciou alkoholom a/alebo
konzumaciou drog,

b) ak prejavy apalického syndrému pretrvavali kratsie ako 3 mesiace,

c) ak poisteny neprezije 30 dni od diagnostikovania tejto choroby,

d) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Apalicky syndréom.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k postdeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (neuroldga) s ddtumom prvého diagnostikovania choroby, s
datumom prvych priznakov, priebehom liecby a progndzy,

b) vysledky diagnostickych vySetreni, ktoré boli poistenému realizované,

c) sprava lekdra (neuroldga) po 3 mesiacoch od diagnostikovania choroby s
potvrdenim pretrvavajlcich priznakov choroby aj po 3 mesacnej liecbe.

6. Bakterialna meningitida
a meningoencefalitida

Poistnou udalostou je bakteridlna infekcia vyustujuca do zédvazného zapalu
obalov mozgu alebo miechy, ktorého nasledkom vznika nezvratné a trvalé
neurologické postihnutie. Neurologické postihnutie musi pretrvavat aspori 3
mesiace. Diagndza musi byt potvrdend Specialistom a podlozend prislusnymi
$pecifickymi nalezmi vySetrenia, t.j. pritomnost bakteridlnej infekcie
v mozgovomiechovom likvore ziskanom lumbalnou punkciou a neurologickym
vysetrenim. Nasledkom tejto vaznej choroby musi d6jst k trvalej neschopnosti
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vykondvat bez pomoci 3 alebo viac ¢innosti bezného Zivota ako je napr.
umyvanie, obliekanie, samostatné stravovanie, pouZivanie toalety za ucelom
osobnej hygieny, presun (z postele na stoli¢ku alebo invalidny vozik a spat),
uzivanie liekov alebo musi byt trvale priputany na |6zku, t.j. je odkazany na
pomoc druhej osoby.

Poistnou udalostou nie je meningitida:

a) asepticka,

b) virusova,

c) parazitarna,

d) neinfekéna,

e) prisucasnej infekcii HIV,

f) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

g) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Bakterialna
meningitida a meningoencefalitida.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekdra (neuroldga alebo infektoléga) o vyvoji a liecbe choroby,
datume prvého zaznamenania priznakov a ddtume prvého stanovenia
diagnodzy,

b) vysledky laboratdrnych vySetreni a inej zrealizovanej diagnostiky,

c) sprava lekara (neuroléga) po ukoncenom 3. mesiaci od stanovenia
diagndzy o neurologickom deficite, s potvrdenim nutnosti pretrvavajucej
dlhodobej opatery.

7. By-pass chirurgie
koronarnych/vencovitych
ciev

Poistnou udalostou je operdcia korondrnych tepien ndsledkom ich
roztrhnutia, zuZenia alebo vydutia, alebo ich chirurgické premostenie po
predchdadzajucich priznakoch anginy pectoris, vykonana pri otvorenom
hrudniku. Premostenie koronarnych tepien musi byt dvoj- alebo viacnasobné.

Poistnou udalostou nie je:

a) ak premostenie korondrnych tepien nie je dvoj-alebo viacnasobné,

b) ak poisteny neprezije 30 dni od operacie koronarnych tepien,

c) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti By-pass chirurgie
koronarnych/vencovitych ciev.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekdra (kardiochirurga) o vyvoji choroby, lieCbe, prognéze, ddtume
prvého zaznamenania priznakov a datume prvého stanovenia diagnozy,

b) vysledky realizovanej diagnostiky poisteného,

c) operaény zaznam s uvedenim dévodu operacie, jej realizacii a priebehu.

8. Celkova strata reci

Poistnou udalostou je Uplnd a nezvratna strata schopnosti rozpravat z dévodu
poskodenie hlasiviek Urazom alebo chorobou, pricom stratu reci nie je mozné
korigovat pomocou lekarskych postupov ¢i inych pomécok. Neschopnost
rozpravat musi byt nepretrzita po dobu 6 mesiacov a musi byt podlozend
lekarskymi spravami od prislusného odborného lekara (ORL).

Poistnou udalostou nie je strata reéi:

a) Ciastocna,

b) bez fyzickej priciny,

c) vzniknuta nasledkom psychického ochorenia,

d) ktora je korigovatelnd pomocou lekarskych intervencii alebo pomacok,

e) ak netrvd nepretrzite po dobu aspon 6 mesiacov,

f)  ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

g) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Celkova strata
reci.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (ORL Specialistu) o vyvoji choroby, jej dévode, datume
prvého zaznamenania priznakov alebo vzniku a priebehu drazu, ktoré boli
doévodom straty reci s uvedenim datumu prvého diagnostikovania celkovej
straty redi,

b) vysledky realizovanych vySetreni,
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c) sprava lekara (ORL Specialistu) s potvrdenim nezvratnej celkovej straty
reci po ukonceni 6. mesiaca od jej diagnostikovania.

9. Cievna mozgova prihoda

Poistnou udalostou je cerebrovaskuldrna prihoda, ktorej ndasledkom je

patologicky neurologicky nélez trvajuci viac ako 24 hodin, zahffiajuci:

a) infarkt mozgového tkaniva - ischémiu,

b) krvacanie z  vnutrolebecnych cievn - hemordgiu, vratane
subarachnoidalneho krvacania,

c) trombdzu vendznych splavov.

Priznaky postihnutia musia pretrvavat 3 mesiace odo dra diagnostikovania.

Trvala povaha neurologického poskodenia musi byt potvrdena neurologickym

vySetrenim.

Poistnou udalostou nie je:

a) kompletne reverzibilna mozgova ischémia,

b) tranzitérne ischemické ataky,

c) sekundarne krvacanie do uZ existujicej mozgovej lézie,

d) asymptomaticka (bezpriznakova) nahla cievna mozgova prihoda zistena
zobrazovacou metdédou,

e) cievne ochorenia postihujuce oko alebo zrakovy nerv,

f)  ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

g) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Cievna mozgova
prihoda.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (kardioldga) o datume prvého stanovenia diagnodzy, datume
zaevidovania prvych priznakov choroby, jej vyvoji, lieCbe a progndze,

b) vysledky realizovanych vySetreni (MRI, CT),

c) sprava lekdra (kardioldga alebo iného Specialistu) po ukonéeni 3
mesiacov od diagnostikovania choroby o pretrvavajucich kardiologickych
priznakoch a trvalom neurologickom poskodeni.

10. Fulminantnd hepatitida

Poistnou udalostou je tazky zdpal pefene (masivna nekrdza) spbsobeny

virusom hepatitidy prudko vyustujicej do pecefiového zlyhania. Diagndza sa

musi opierat o nasledujice skuto¢nosti:

a) prudké zmensovanie pecene,

b) nekrdza postihujlca celé laloky, ponechavajtca skolabovanu retikularnu
kostru,

c) rychle zhorSenie testov pecenovych funkcii,

d) prehlbujuca sa Zltacka,

e) hepatdlna encefalopatia.

Poistnou udalostou nie je:

a) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

b) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Fulminantna
hepatitida.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (hepatoldga) s popisom zdravotného stavu poisteného,
uvedenim datumu prvych prejavov choroby, jej prvého diagnostikovania,
liecby a progndzy,

b) vysledky realizovanych vySetreni poisteného.

11. Herpeticka encefalitida

Poistnou udalostou je infekcia vyustujlica do zavainého zapalu mozgu, ktorej
nasledkom vznikd nezvratné a trvalé neurologické postihnutie. Neurologické
postihnutie musi pretrvavat aspofi 3 mesiace. Diagndza musi byt potvrdena
Specialistom a podlozend prislusSnymi Specifickymi nalezmi vySetreni, t.j.
pritomnost virusového antigénu alebo protildtok v mozgovomiechovom
likvore ziskanom lumbalnou punkciou, MRl mozgu a neurologickym
vysetrenim. Nasledkom tejto vaznej choroby musi dojst k trvalej neschopnosti
vykondvat bez pomoci 3 alebo viac ¢innosti bezného Zivota ako je napr.
umyvanie, obliekanie, samostatné stravovanie, pouZivanie toalety za Gcelom
osobnej hygieny, presun (z postele na stolicku alebo invalidny vozik a spat),
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uzivanie liekov alebo musi byt trvale priputany na 16zku, t.j. je odkazany na
pomoc druhej osoby.

Poistnou udalostou nie je encefalitida:

a) asepticka,

b) ina virusova,

c) parazitarna,

d) neinfekcna,

e) prisucasnej infekcii HIV,

f)  ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

g) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Herpeticka
encefalitida.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) prepustacia spravaz nemocnice alebo sprava lekara (neuroléga) o ddtume
diagnostikovania choroby, o jej vyvoji a ddtume prvého zaznamenania jej
priznakov,

b) wvysledky laboratérnych a neurologickych vysetreni, CT, MRI, lumbdlnej
punkcie, inej realizovanej diagnostiky,

c) sprava lekdra (neuroléga) po ukonéenom 3. mesiaci od stanovenia
diagndézy o neurologickom deficite u poisteného, s potvrdenim nutnosti
poskytovat mu nadalej opateru.

12. Hluchota oboch usi

Poistnou udalostou je Uplnd a trvald strata sluchu obidvoch usi spésobend
chorobou (vonkajSieho, stredného alebo vnatorného ucha) alebo uUrazom.
Diagnéza musi byt potvrdend prislusSnym odbornym lekdrom a musi trvat
aspon 3 mesiace odo dna, kedy bola Specializovanym lekdrom stanovenad
diagnéza uplna hluchota. Uplnou hluchotou rozumieme neschopnost vnimat
zvuk arozumiet reci aj svykonnejsim slichadlom. Hluchota musi byt
potvrdend komplexnym vySetrenim: ténovou a slovnou audiometriou,
objektivnou  audiometriou, tympanometriou a vySetrenim  reflexov
stredousnych svalov.

Za tato vaznu chorobu sa nepovazuje postihnutie jedného ucha hluchotou.

Poistnou udalostou nie je:

a) docasna hluchota,

b) jednostranna hluchota,

c) hluchota trvajica kratsie ako 3 mesiace,

d) ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

e) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Hluchota oboch
usi.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (ORL) s datumom diagnostikovania choroby alebo vzniku
urazu, ktoré boli dovodom uplnej hluchoty s uvedenim priebehu liecby
a progndzy, datume prvych priznakov hluchoty a datume definitivneho
stanovenia tejto diagndzy u poisteného,

b) sprava lekdra (ORL) po ukoncenom 3. mesiaci odo diia diagnostikovania
uplnej hluchoty o pretrvavajiucom nezvratnom stave.

13. Choroba obliciek
v kone¢nom stadiu

Poistnou udalostou je zlyhanie obli¢iek v désledku chronického nezvratného
zlyhania funkcie oboch obli¢iek s nutnostou pravidelnej dlhodobej dialyzy
alebo kombinovaného dialyza¢no-transplantacného programu (transplantacia
obliciek).

Za tuto vaznu chorobu sa nepovaZuje zlyhanie ¢i odstranenie jednej oblicky
alebo kompenzovana nedostato¢nost obliciek.

Poistnou udalostou nie je:

a) zlyhanie alebo odstranenie jednej z obliciek,

b) kompenzovana nedostatocnost obliciek,

c) ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

d) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Choroba obliciek
v kone¢nom Stadiu.
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Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexnd sprava lekdra (nefroléga) zo zdravotnickeho zariadenia, kde
bola stanovend alebo potvrdenda diagnéza s uvedenim datumu
diagnostikovania choroby, datumom jej prvych priznakov, popisom jej
vyvoja a liecby,

b) vysledky realizovanych vysetreni,

c) rozhodnutie o zaradeni poisteného do dialyzac¢no-transplantacného
programu,

d) sprava potvrdzujica nutnost pravidelnej dlhodobej dialyzy, datum prvej
hemodialyzy poisteného, informacie o vyvoji a prognéze tejto choroby.

14. Choroba pecene
v kone¢nom Stadiu

Poistnou udalostou je ochorenie pelene sprevadzané cirhdzou, potvrdené
odbornym lekdrom s dokazanym Stadiom B — C cirhdzy pecene podla Childa
a Pugha a zarover spifiajice vietky nasledovné kritéria: pretrvavajuca zltacka
(hladina bilirubinu > 35 mol/l); stredne tazky ascites; hladina albuminu < 35
mol/l); protrombinovy ¢as > 4 s alebo INR > 1,7 a hepatalna encefalopatia.

Poistnou udalostou nie je:

a) stadium A cirhdzy pecene podla Childa a Pugha,

b) sekundarne ochorenie pecene v désledku nadmerného uzivania alkoholu,
drog, alebo liekov,

c) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

d) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Choroba pecene
v kone¢nom Stadiu.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexnd sprava lekara (hepatoldg) s uvedenim datumu prvych
priznakov choroby pecene, priebehom vyvoja zdravotného stavu
poisteného, jeho liecbe a datume zaznamenania konecného S$tddia
choroby (Stadia B-C cirhdzy pecene podla Childa a Pugha),

b) wvysledky realizovanych vysetreni,

c) sprava lekara odatume diagnostikovania a vyvoji hepatdlnej
encefalopatie.

15. Choroba pluc v kone¢nom
stadiu

Poistnou udalostou je konecné $tadium choroby pltc spdsobujice chronické

respiratné zlyhanie. Diagndza musi byt potvrdena pneumolégom a musia byt

splnené nasledovné podmienky:

a) vysledky testu FEV1, zmerané pri troch réznych meraniach pocas troch po
sebe nasledujuicich mesiacoch, su opakovane nizsie ako jeden liter,

b) nepretrZitd doplnkova liecba kyslikom pre hypoxémiu,

c) analyza arterialnych krvnych plynov s parcialnym tlakom kyslika 55 mmHg
a menej (Pa0O2 £ 55mmHg).

Poistnou udalostou nie je:

a) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

b) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Choroba pluc
v kone¢nom Stadiu.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexna sprava lekara (pneumoldg) s uvedenim datumu prvych
priznakov choroby pltc, priebehom vyvoja zdravotného stavu poisteného,
jeho liecbe a datume zaznamenania konecného stadia choroby pluc,

b) vysledky realizovanych vySetreni,

c) sprava pneumoléga o potrebe nepretrzitej doplnkovej liecby kyslikom
z dévodu chronického respiracného zlyhania.

16. Choroba postihujuca
motorické neurény
(Primarna laterdlna
sklerdza, Progresivna
bulbarna paralyza)

Poistnou udalostou je choroba postihujica motorické neurdny, ktora musi
byt jednoznacne potvrdena odbornym lekarom, elektromyografickym

a elektroneurografickym vysetrenim, pricom priznaky tejto choroby musia
pretrvavat aspon 3 mesiace s nasledkom takého postihnutia poisteného, Ze
nie je schopny vykonavat najmenej 3 bezné ¢innosti ako je napr. umyvanie,
obliekanie, samostatné stravovanie, pouzivanie toalety za i¢elom osobnej
hygieny, presun (z postele na stolicku alebo invalidny vozik a spat), uzivanie
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liekov alebo musi byt trvale priputany na l6zku, t.j. je odkdzany na pomoc
druhej osoby.

Poistnou udalostou nie je:

a) ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

b) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Choroba
postihujuca motorické neurdny (Primarna lateralna skleréza Progresivna
bulbarna paralyza).

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekdra (neuroléga) o datume prvého stanovenia diagnoézy, datume
zaevidovania prvych priznakov choroby, jej vyvoji, lieCbe a progndze,

b) vysledky realizovanych vySetreni (EMG, elektroneurografia),

c) sprava lekara (neuroldéga) po ukonéeni 3 mesiacov od diagnostikovania
choroby o pretrvavajucich priznakoch choroby, trvalom neurologickom
poskodeni s nasledkom odkazanosti na pomoc druhej osoby.

17. Infikovanie virusom HIV
alebo ochorenie AIDS
nasledkom krvnej
transfuzie

Poistnou udalostou je ak k infikovaniu virusom HIV preukazatelhe do$lo pri
krvnej transfuzii v zdravotnickom zariadeni na Uzemi Eurdpskej Unie. Institlcia,
ktora transfuziu vykonala, pisomne priznava zodpovednost za infikovanie
poisteného.

Poistnou udalostou nie je:

a) ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

b) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Infikovanie
virusom HIV alebo ochorenie AIDS nasledkom krvnej transfuzie.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) lekarska sprava o diagnostikovani HIV infekcie s uvedenim datumu prvého
diagnostikovania,

b) pisomné potvrdenie institucie, kde bola vykonana krvnd transfuzia,
o priznani zodpovednosti za infikovanie poisteného prostrednictvom
krvnej transfuzie.

18. Infikovanie virusom HIV
alebo ochorenie AIDS
pocas vykonu povolania

Poistnou udalostou je, ak k infikovaniu virusu HIV doslo pocas vykonavania
pracovnych UGloh alebo v priamej savislosti s nimi (u lekdrov, zdravotnych
sestier, inych zdravotnickych pracovnikov, prislusnikov Policajného zboru
a prislusnikov inych zachrannych zloZiek), poranenim ihlou, alebo rezom
a kontaktom s preukazatelne HIV pozitivnym materidlom, test na HIV
protilatky vykonany do 7 dni po poraneni je negativny a tvorba protilatok
zodpovedajucich infekcii je preukdzand pozitivnym HIV — testom vykonanym
najneskor do 6 mesiacov po poraneni.

Poistnou udalostou nie je:

a) ak k infikovaniu virusom HIV doslo akymkolvek inym spésobom, vratane
sexualnej aktivity alebo vnutroZilovej aplikacie drog,

b) ak je vcase infikovania virusom HIV znama ucinnd liecba veduca
k uzdraveniu, teda liec¢ba, v désledku ktorej d6jde k zmene virusu HIV na
neinfekény alebo neaktivny,

c) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

d) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Infikovanie
virusom HIV alebo ochorenie AIDS pocas vykonu povolania.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) lekarska sprava o diagnostikovani HIV infekcie s uvedenim datumu prvého
diagnostikovania,

b) preukazatelne zdévodnené stanovisko zamestnavatela, Ze k infikovaniu
poisteného virusom HIV doslo pocas vykonu povolania,

c) vysledky testu vykonaného do 6 mesiacov po infikovani.

19. Kardiomyopatia

Poistnou udalostou je skupina ochoreni srdcového svalu rdznej etioldgie,
ktoré vedu k vyznamnému a nezvratnému fyzickému zhorseniu minimalne na
funkénd triedu 4 podla klasifikdcie New York Heart Association (NYHA).
Diagndza musi byt vykonana kardiolégom.

Poistnou udalostou nie je:
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a) sekundarna kardiomyopatia vzniknuta v dosledku uZivania alkoholu alebo
drog,

b) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

c) aknie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Kardiomyopatia.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (kardioldg) o datume stanovenia diagndzy, datume
zaevidovania prvych priznakov choroby, jej vyvoji, lieCbe a progndze,

b) vysledky echokardiografického vysetrenia, RTG, katetrizdcie a/alebo
biopsie srdca, po pripade inych realizovanych vysetreni,

c) sprava lekdra (kardioléga) o nezvratnom fyzickom poskodeni srdcového
svalu minimdlne na funkénu triedu 4 podfa klasifikacie New York Heart
Association (NYHA).

20. Kébma

Poistnou udalostou je kontinualny stav bezvedomia bez reakcie na vonkajsie
podnety, alebo vnutorné potreby poisteného, vyZzadujuci pouZitie pristrojov na
zaistenie podpory zakladnych Zivotnych systémov, trvajdci minimalne 96
hodin, ktorého nasledkom je trvalé neurologické poskodenie s priznakmi
pretrvdvajucimi aspon 3 mesiace odo dna upadnutia do komy.

Poistnou udalostou nie je:

g) umeld kdma ako liecebna metdda,

h) prediZenie komatického stavu z lie¢ebnych dévodov,

i) kdédma, ktora vznikla ako dosledok nadmerného uzitia alkoholu, drog alebo
liekov,

j)  kdma trvajica kratSie ako 96 hodin,

k) ak priznaky neurologického poskodenia trvali kratSie ako 3 mesiace odo
dniia upadnutia poisteného do kémy,

I)  ak poisteny nepreZije 30 dni od upadnutia do kémy,

m) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Kéma.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k postdeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekadra (anestezioléga alebo neuroldga) s popisom zdravotného
stavu, uvedenim dévodu a dizky trvania kémy (minimalne 96 hodin) a
datumom vzniku komy,

b) sprava lekdara o neurologickom poskodeni, ktoré koéma spdsobila,
pretrvdvajucom aj po ukonéenom 3. mesiaci od upadnutia pacienta do
kémy.

21. Myotonicka dystrofia

Poistnou udalostou je choroba, ktord sa prejavuje ochabnutostou a
neschopnostou uvolnit svaly po stahu (myotdnia), ako aj Ubytkom svalov
predlaktia, ruky a tvare. Moze sa pri nej vyskytnut Sedy zakal, cukrovka, atrofia
(zmensenie normalne vyvinutého organu alebo jeho casti) pohlavnych Zliaz,
zmeny osobnosti a mnoho dalsich systémovych ochoreni. Diagndza musi byt
potvrdend odbornym lekdrom na zaklade vysledkov realizovanych vySetreni
(CT, MRI, USG, EMG, zvysend hladina svalového enzymu CPK, aldolazy, lakat-
dehydrogenazy) a potvrdend genetickym vySetrenim.

Poistnou udalostou nie je:

a) Thomsenova a Backerova myotodnia,

b) ochorenia podmienené poskodenim sodikového kandla,

c) vsetky ostatné myotdnie a paramyotodnie,

d) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

e) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Myotonicka
dystrofia.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (neuroldga) o ddtume prvého stanovenia diagndzy, datume
zaevidovania prvych priznakov choroby, jej vyvoji, liecbe a prognodze,

b) wvysledky realizovanych vySetreni, zaver genetického vysetrenia,

c) spravalekara (neuroldga) po ukonceni 30 dni od diagnostikovania choroby
o pretrvavajlcich priznakoch choroby a dalSej progndze vyvoja choroby
poisteného.
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22. Nezhubny nador mozgu

Poistnou udalostou je diagnostikovanie nezhubného nadoru v centrélnej
nervovej sustave u poisteného. Podmienkou vzniku poistnej udalosti v pripade
neoperovatelnych nadorov, musi byt lekdarom (neuroldg), na zaklade vysetreni,
dokdazany u poisteného neurologicky deficit trvajuci po dobu minimalne 90 po
sebe nasledujucich dni po diagnostikovani nadoru.

Dniom vzniku poistnej udalosti je prvé diagnostikovanie uvedenej diagndzy u
poisteného, ak su splnené podmienky vzniku poistnej udalosti.

Cakacia doba je 30 dni v pripade operovatelnych nadorov, 90 dni v pripade
neoperovatelnych nadorov.

Poistnou udalostou nie je:

a) nador hypofyzy a miechy,

b) angiomy,

c) cysty,

d) granuldmy a hematémy,

e) vaskularne malformacie,

f) ak poisteny nepreZije 30 dni od diagnostikovania nadoru,

g) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Nezhubny nador
mozgu.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexna sprava lekdra zo zdravotnickeho zariadenia, kde bola
stanovend alebo potvrdena diagnéza s uvedenim datumu
diagnostikovania choroby, datumom jej prvych priznakov, popisom jej
vyvoja, lieCby a progndzy,

b) vysledky vysetreni - CT, MRI, RTG, neurologické,

c) sprava lekdra o vyvoji zdravotného stavu poisteného 30 dni po operacii,

d) spravy lekdra potvrdzujice pretrvavajici neurologicky deficit u
poisteného po dobu viac ako 90 dni nasledujucich po diagnostikovani
nadoru.

23. Ochrnutie - paraplégia
(dolné konc¢atiny)

Poistnou udalostou je obojstranné uplne ochrnutie dolnych konéatin,
pripadne brusnych svalov i hrudnika, ktoré je trvalého charakteru, bez ohfadu
na etioldgiu. Diagndéza musi byt potvrdena ako trvald (bez moZnosti
akéhokolvek zotavenia) prislusnym odbornym lekdrom najskér 3 mesiace po
vzniku poistnej udalosti.

Poistnou udalostou nie je:

a) ochrnutie jednej konc¢atiny (monoplégia),

b) ciastocné ochrnutie,

c) docasné ochrnutie po prekonani virusového ochorenia alebo ochrnutie
z psychickych dévodov,

d) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

e) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Ochrnutie —
paraplégia (dolné koncatiny).

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekdra (neuroléga alebo iného S$pecialistu) s datumom
diagnostikovania choroby alebo vzniku Urazu s uvedenim doévodu
motoricke]j paralyzy a datume prvych priznakov,

b) sprava lekdra (neuroléga) po ukonéenom 3. mesiaci paralyzy poisteného
s uvedenim progndzy vyvoja jeho zdravotného stavu.

24. Ochrnutie - kvadruplégia
(horné a dolné koncatiny)

Poistnou udalostou je trvalé postihnutie koncatin ihrudnika, vyvolané
zavaznym poskodenim miechy v krénej oblasti bez ohladu na etioldgiu.
Diagndza musi byt potvrdena ako trvala (bez moznosti akéhokolvek zotavenia)
prislusnym odbornym lekdrom najskor 3 mesiace po vzniku poistnej udalosti.

Poistnou udalostou nie je:

a) ochrnutie jednej koncatiny (monoplégia),

b) Ciastocné ochrnutie,

c) docasné ochrnutie po prekonani virusového ochorenia alebo ochrnutie
z psychickych dévodov,
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d) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,
e) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Ochrnutie —
kvadruplégia (horné a dolné koncatiny).

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekdra (neuroléga alebo iného Specialistu) s datumom
diagnostikovania choroby alebo vzniku uUrazu s uvedenim dovodu
motoricke]j paralyzy a datume prvych priznakov,

b) sprava lekdra (neuroldga) po ukonéenom 3. mesiaci paralyzy poisteného
s uvedenim progndzy vyvoja jeho zdravotného stavu.

25. Operacia na aorte

Poistnou udalostou je operdcia aorty nasledkom jej roztrhnutia (disekcie),
zUZenia alebo vydutia (aneuryzmy), vykonand pri otvorenom hrudniku a
bruchu. Operacia aorty musi byt indikovand lekdrom (kardiolégom) ako
nevyhnutna.

Poistnou udalostou nie je:

a) operdacia vetiev aorty,

b) baldnikova angioplastika,

c) zakroky vykonané bez otvorenia hrudnika,

d) bypass vystupujuci z aorty veducej krv do periférneho riecista (napr.
aortofemoralny bypass),

e) ak poisteny nepreZije 30 dni po operacii,

f)  ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Operacia na aorte.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (operaény protokol alebo prepustacia sprava) zo
zdravotnickeho zariadenia, kde bola operdcia realizovana, s uvedenim
datumu operacie, priebehom vyvoja zdravotného stavu poisteného, jeho
liecby a pooperacnej progndzy,

b) spravy lekara, ktoré zaznamenavaju prvé priznaky ochorenia aorty, s
uvedenim datumov vySetreni,

c) sprava lekara o vyvoji zdravotného stavu poisteného po 30. pooperacnom
dni.

26. Parkinsonova choroba,
Parkinson plus syndrémy
(kortikobazalna degeneracia,
multisystémova atrofia

a progresivna bulbarna
paralyza

Poistnou udalostou je primarne degenerativne ochorenie centralneho
nervového systému, vysSetreniami definitivne potvrdena diagnéza (PET CT -
DaTSCAN), odbornym lekdrom po najmenej 3 mesacnom pretrvavani
neurologickych priznakov, vratane tremoru, svalovej rigidity, hypokinézy
a posturdlnej nestability, kedy je poisteny aj napriek optimalnej liecbe trvalo
neschopny vykondvat minimalne 3 z nasledujucich samoobsluznych ¢innosti:
umyvanie, obliekanie, samostatné stravovanie, pouZivanie toalety za ucelom
osobnej hygieny, presun (z postele na stolicku alebo invalidny vozik a spat),
uZivanie liekov.

Poistnou udalostou nie je:

a) ostatné sekundarne formy parkinsonizmu, ktoré nie su
neurodegenerativneho pévodu (poliekové, pourazové, po intoxikaciach,
vaskularne a pod., pricom sa nesmie jednat o parkinsonovské syndrémy),

b) ak poisteny neprezije 30 dni po diagnostikovani tejto choroby,

c) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Parkinsonova
choroba, Parkinson plus syndromy (kortikobazdlna degeneracia,
multisystémova atrofia a progresivna bulbarna paralyza.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexna sprdva lekdra (neurolég) zo zdravotnickeho zariadenia, kde
bola stanovena alebo potvrdend diagndéza s uvedenim datumu
diagnostikovania choroby, ddtumom jej prvych priznakov, popisom jej
vyvoja, lieCby a progndzy,

b) vysledky realizovanych vysetreni,

c) sprava lekdara o vyvoji zdravotného stavu poisteného 30 dni po
diagnostikovani choroby,
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d) spravy lekdra potvrdzujice pretrvavajuci neurologicky deficit
u poisteného  a neschopnost  vykondvat samostatne aspon 3
samoobsluzné Cinnosti po dobu aspon 3 mesiacov od stanovenia tejto
diagndzy.

27. Popaleniny

Poistnou udalostou su popdleniny Ill. stupfia zasahujice celd hriubku koZe
s rozsahom minimalne 30% celkovej plochy koZe poisteného. Diagndza musi
byt potvrdena odbornym lekdrom z oblasti chirurgie alebo liecby popalenin.

Poistnou udalostou nie su:

a) popaleniny nizsieho stupna,

b) popaleniny s rozsahom do 30% celkovej plochy koZe poisteného,

c) ak poisteny nepreZije 30 dni po diagnostikovani tejto choroby,

d) ak nie st splnené podmienky definicie poistnej udalosti Popaleniny.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexna sprava lekara s uvedenim datumu vzniku popalenin, ich
dévodom avznikom, priebehom vyvoja zdravotného stavu a liecby
poisteného,

b) vysledky realizovanych vysetreni,

c) sprava osetrujuceho lekdra suvedenim stupria arozsahu popdlenin
poisteného.

28. Rakovina (zhubny
novotvar)

Poistnou udalostou je histologicky potvrdena pritomnost maligneho nédoru,
pre ktory je charakteristicky nekontrolovatelny rast a rozsirovanie malignych
buniek a ich invazia do zdravého tkaniva. Rakovina zahfna aj leukémiu,
lymfémy a Hodgkinovu chorobu vyssich stadii (Stadia Il az IV).

Poistnou udalostou nie su:

a) karcindmy koZe okrem malignych melandmov (rovnako su vylicené
metastdzy nadorov koze),

b) prvé stadium Hodgkinovej choroby,

c) neinvazivne $tadia nadorov (karcinémy in situ a mikroinvazivne nélezy),

d) nadory suvisiace s ochorenim sp6sobenym virusom HIV,

e) chronicka lymfaticka leukémia,

f)  ak poisteny nepreZije 30 dni po diagnostikovani tejto choroby,

g) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Rakovina (zhubny
novotvar).

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) prepustacia spréva lekara z nemocnice alebo zdravotnickeho zariadenia, v
ktorom bola stanovend diagndza, datum jej stanovenia, fotokdpia
histologického nalezu s ¢islom preparatu,

b) v pripade, ak nebolo mozné odobrat vzorku na histologické vysetrenie
(neoperovatelné nadory CNS), sprava lekara (neuroldga) potvrdzujica
permanentny neurologicky deficit,

c) kopia operacéného protokolu (ak bola realizovana operacia), spravy lekara
o vyvoji choroby, priebehu liecby, progndéze a prvych symptémoch
choroby aj s uvedenim datumu,

d) lekarska sprava o vyvoji zdravotného stavu poisteného 30 dni po
stanoveni uvedenej diagndzy.

29. Slepota

Poistnou udalostou je Uplnd a trvald strata zraku obidvoch oéi so zniZenim
zrakovej ostrosti obidvoch oéi s optimalnou korekciou na 3/60 alebo menej.
Diagndza musi byt potvrdena prislusnym odbornym lekarom.

Poistnou udalostou nie je:

a) jednostranna slepota,

b) docasna alebo prechodna slepota,

c) stav, ktory je mozné zmenit lekarskym zasahom,

d) ak poisteny nepreZije 30 dni po diagnostikovani tejto choroby,
e) ak nie st splnené podmienky definicie poistnej udalosti Slepota.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:
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a) sprava lekdra z odborného zdravotnickeho zariadenia o dévode, ktory
sposobil obojstrannu stratu zraku, datume prvych priznakov, lie¢be, vyvoji
a progndze tejto choroby,

b) spravy lekdra o vysledkoch oftalmologickych vysetreni potvrdzujucich
nezvratny stav,

c) sprava lekara (oftalmoldga) po 30. dni od diagnostikovania slepoty u
poisteného o pretrvdvajucom stave Uplnej slepoty.

30. Skleréza multiplex

Poistnou udalostou je demyelinizané ochorenie centralneho nervového
systému s definitivne potvrdenou diagndézou (MRI, lumbalna punkcia,
evokované potencialy) a minimalne dvoma relapsami. Relapsom rozumieme
neCakané prejavenie sa novych alebo skorSich symptémov, alebo
zodpovedajice zhorSenie existujucich symptéomov. Ochorenie musi byt
diagnostikované odbornym lekdarom (neurolégom). Poisteny zaroven dosiahne
EDSS skére 3 aviac. V pripade diagnostikovania Sklerézy multiplex plati
ochrannd lehota v trvani 12 mesiacov.

Poistnou udalostou nie je:

a) CIS (t.j. klinicky izolovany syndrém),

b) ak poisteny nepreZije 30 dni po diagnostikovani tejto choroby,

c) akniesu splnené podmienky definicie poistnej udalosti Skleréza multiplex.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexna sprava lekdra (neurolég) zo zdravotnickeho zariadenia, kde
bola stanovena alebo potvrdend diagndéza s uvedenim datumu
diagnostikovania choroby, datumom jej prvych priznakov, popisom jej
vyvoja, lieCby a progndzy,

b) vysledky realizovanych vysetreni,

c) sprava lekdra o vyvoji zdravotného stavu poisteného 30 dni po
diagnostikovani choroby.

31. Systémova sklerodermia

Poistnou udalostou je progresivne chronické ochorenie, ktoré
sp6sobuje stvrdnutie koZe spojivového tkaniva. Systémova sklerodermia
najprv postihuje koZzu a pohybovy systém, nasledne vnutorné organy. Je to
autoimunitné ochorenie, pri ktorom imunitny systém poisteného vyvolava
zépal a spusta zvySenu produkciu kolagénu, ktory sa uklada v koZi a spojivovom
tkanive. Vplyvom S3pecifickych autoprotildtok dochddza k fibrotizacii
periférnych a visceralnych ciev.

Poistnou udalostou nie je:

a) Systémovy lupus erytematus,

b) iné systémové ochorenia,

c) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagnozy tejto choroby,

d) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Systémova
sklerodermia.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava odborného lekdra o datume stanovenia diagndzy, datume
zaevidovania prvych priznakov choroby, jej vyvoji, liecbe a progndze,

b) wvysledky realizovanych diagnostickych vysetreni,

c) spravalekara (neuroldga) po ukonceni 30 dni od diagnostikovania choroby
o pretrvavajlcich priznakoch choroby a dalSej progndze vyvoja choroby
poisteného.

32. Terminalne stadium
choroby

Poistnou udalostou je postupné a nezvratné zlyhavanie Zivotne déleZitych
funkcii orgdnov s nasledkom smrti. Ide napriklad o generalizované ochorenia,
ktoré sa vymkli kontrole pocas liecby alebo o konecné stadid zlyhavania
Zivotne dolezitych organov, kde nie je v konkrétnom pripade lie¢cba mozina
transplantaciou (napr. kvoli celkovému poskodeniu organizmu). Diagndza i
progndza musia byt stanovené prislusnym lekdrom Specialistom. Tento lekar
musi potvrdit aj trvalé tazké poskodenie organov a ich zlyhavanie spdsobené
primarnou (hlavnou) diagndzou alebo vedlajsou diagndézou (komorbidity).
Podmienkou je zavainost ochorenia, ktord vyZaduje trvali medikaciu a
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sledovanie pri pretrvavajlucich problémoch. Poistovatel je opravneny
preskumat $pecialistom nim uréenym zdravotny stav poisteného a predlozené
doklady o zdravotnom stave poisteného.

Poistnou udalostou nie je:

a) ak poisteny nepreZije 30 dni po diagnostikovania terminalneho stadia
choroby,

b) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Terminalne
stadium choroby.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexnd sprava osetrujluceho lekdra zo zdravotnickeho zariadenia, kde
bola stanovend alebo potvrdend diagndza s uvedenim Stadia ochorenia,
datumom diagnostikovania choroby, ddtumom jej prvych priznakov,
popisom jej vyvoja, liecby, progndzy a aktudlneho stavu,

b) vysledky realizovanych vysetreni,

c) sprava lekara o vyvoji zdravotného stavu poisteného 30 dni po
diagnostikovani termindlneho stadia choroby, potrebu trvalej medikacie
a sledovania zdvazného zdravotného stavu.

33. Terminalne stadium
rakoviny

Poistnou udalostou je postupné a nezvratné zlyhdvanie Zivotne déleZitych
funkcii organov s nasledkom smrti z dévodu termindlneho Stadia rakoviny.
Diagndza i progndza musia byt stanovené onkolégom. Onkoldg musi potvrdit,
Ze ide o taky zdravotny stav poisteného, kedy je pri liecbe nadorového
ochorenia akdkolvek dostupna liecba vyCerpand a nastupuje liecba
symptomatickd a paliativna. Poistovatel je opravneny preskimat Specialistom
nim uréenym zdravotny stav poisteného a predlozené doklady o zdravotnom
stave poisteného.

Poistnou udalostou nie je:

a) ak poisteny nepreZije 30 dni po diagnostikovania terminalneho stadia
choroby,

b) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Terminalne
stadium rakoviny.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexna sprava osetrujuceho lekara zo zdravotnickeho zariadenia, kde
bola stanovena alebo potvrdend diagndza s uvedenim Stadia ochorenia,
datumom diagnostikovania choroby, ddtumom jej prvych priznakov,
popisom jej vyvoja, lie€by, progndzy a aktualneho stavu,

b) wvysledky realizovanych vysSetreni,

c) sprava lekara o vyvoji zdravotného stavu poisteného 30 dni po
diagnostikovani terminalneho sStadia choroby, potrebu trvalej medikacie
a sledovania zavazného zdravotného stavu.

34. Transplantacia Zivotne
dolezitych orgdnov

Poistnou udalostou je Zivotne nevyhnutna transplantacia:

a) srdca,

b) pluc,

c) pecene,

d) pankreasu,

e) tenkého Creva,

f) obliciek alebo

g) heterotransplantat kostnej drene.

Prijemcom orgdnu musi byt poisteny. Podmienkou uznania naroku na poistné
plnenie je, aby transplantacia Zivotne délezitého organu bola v zdravotnej
dokumentacii poisteného podloZena udajmi o predchadzajucom nezvratnom
zlyhani funkcie vlastného organu a bola z lekarskeho hladiska nevyhnutna.

Poistnou udalostou nie je:

a) transplantacia buniek Langerhansovych ostrovcéekov pankreasu,
b) transplantacia rohovky,

c) transplantacia kmenovych buniek,
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d) transplantacia tkaniv aorgadnov, ktoré nie s predmetom poistnej
udalosti,

e) autotransplantdcia kostnej drene,

f)  ak poisteny neprezije 30 dni po transplantacii,

g) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Transplantacia
Zivotne dolezitych organov.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) komplexna sprava lekara zo zdravotnickeho zariadenia, kde bola
transplantacia uskutoc¢nend, s uvedenim ddtumu transplantacie
u poisteného,

b) sprdva lekdra potvrdzujica zlyhanie daného orgénu a nutnost
transplantacie,

c) sprava lekara s datumom prvého vySetrenia poisteného z dovodu
prejavujucich sa priznakov choroby orgéanu, ktory neskoér zlyhal, ¢o bolo
doévodom transplantacie,

d) sprava lekdra o vyvoji zdravotného stavu poisteného 30 dni po
transplantacii.

35. Uplné ochrnutie

Poistnou udalostou je plégia charakterizovana Gplnou a trvalou stratou
funkcéného ovladania dvoch alebo viacerych koncatin bez ohladu na etioldgiu.
Diagndza musi byt potvrdend ako trvala (bez moZnosti akéhokolvek zotavenia)
prislusnym odbornym lekdarom najskor 3 mesiace po vzniku poistnej udalosti.

Poistnou udalostou nie je:

a) ochrnutie jednej koncatiny (monoplégia),

b) ciastocné ochrnutie,

c) docasné ochrnutie po prekonani virusového ochorenia,

d) senzitivne alebo zmyslové ochrnutie,

e) myogénna alebo psychogénna obrna,

f)  ak poisteny neprezije 30 dni po diagnostikovani choroby,

g) ak nie st splnené podmienky definicie poistnej udalosti Uplné ochrnutie.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekdra (neuroléga alebo iného S$pecialistu) s datumom
diagnostikovania choroby alebo vzniku drazu s uvedenim doévodu
motoricke]j paralyzy a datume jej prvych priznakov,

b) sprava lekédra (neuroléga) po ukonéenom 3. mesiaci paralyzy poisteného
s uvedenim prognozy vyvoja jeho zdravotného stavu.

36. Virusova hepatitida C

Poistnou udalostou je infekéna choroba spdsobena virusom hepatitidy typu C
(HCV), symptdmom je akutny zapal peéene. Musi byt potvrdena laboratérnymi
(serologickymi) testami, ktoré spolo¢ne s tazkostami, klinickym nalezom a
inymi  laboratérnymi testami (vratane oblickovych testov) umoini
infektolégovi jednoznacéne potvrdit uvedenu diagndézu prekonaného
ochorenia. Hladina pecefiovych enzymov (ALT, AST) musi byt zvySena
najmenej Stvorndsobne nad fyziologickl hranicu ato nepretrzite po dobu
aspori troch mesiacov od zadiatku liecby. Virus hepatitidy musi pretrvavat
v tele asponi Sest mesiacov po ukonéeni naleZitej liecby. Diagnéza musi byt
potvrdena spravou odborného lekara hepatoldga alebo infektoldga.

Poistnou udalostou nie je hepatitida vzniknuta z dévodu:

a) nadmernej konzumacie alkoholu, liekov, toxinov,

b) autoimunitného ochorenia,

¢) metabolickych poruch,

d) akvirus hepatitidy nie je v organizme pritomny po dobu aspon 6 mesiacov
od ukoncenia liecby,

e) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

f) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Virusova
hepatitida C.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:
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a) sprava lekara (hepatoldga, infektoldga alebo iného Specialistu) o vyvoji
choroby, dadtume prvého zaznamenania priznakov a ddtume stanovenia
diagnozy,

b) wvysledky laboratérnych vysetreni, realizovanej diagnostiky (pecCenové
testy, bilirubin, pozitivne markery preukazujuice virusovy pévod choroby,
sonografické vysetrenie,

c) sprava lekara (hepatoléga) po ukoncenom 6. mesiaci od ukoncenia liecby
o pritomnosti virusu hepatitidy pocas obdobia od diagnostikovania
choroby do ukonc¢enia 6. mesiaca po liecbe.

37. Virusova hepatitida D

Poistnou udalostou je infekéna choroba spésobena virusom hepatitidy typu D,
symptomom je akutny zapal pecene. Musi byt doloZend laboratérnymi
(serologickymi) testami, ktoré spolocne s tazkostami, klinickym nalezom a
inymi laboratérnymi  testami (vratane oblickovych testov) umozni
infektolégovi jednoznacne potvrdit uvedend diagndézu prekonaného
ochorenia. Hladina peceriovych enzymov (ALT, AST) musi byt zvySena
najmenej Stvornasobne nad fyziologickd hranicu, a to nepretrZite po dobu
aspori troch mesiacov od zaciatku liecby. Virus hepatitidy musi pretrvavat
v tele asponi Sest mesiacov po ukonceni nélezitej liecby. Diagndza musi byt
potvrdend spravou odborného lekara hepatoldga alebo infektoldga.

Poistnou udalostou nie:

a) nadmernej konzumacie alkoholu, liekov, toxinov,

b) autoimunitného ochorenia,

c¢) metabolickych poruch,

d) akvirus hepatitidy nie je v organizme pritomny po dobu aspor 6 mesiacov
od ukoncenia liecby,

e) ak poisteny nepreZije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

f) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Virusova
hepatitida D.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprava lekara (hepatoldga, infektoldga alebo iného Specialistu) o vyvoji
choroby, datume prvého zaznamenania priznakov a datume stanovenia
diagnodzy,

b) vysledky laboratérnych vysetreni, realizovanej diagnostiky (peceriové
testy, bilirubin, pozitivne markery preukazujuce virusovy pévod choroby,
sonografické vysetrenie,

c) sprava lekara (hepatoldga) po ukoncenom 6. mesiaci od ukoncenia lieCby
o pritomnosti virusu hepatitidy pocCas obdobia od diagnostikovania
choroby do ukoncenia 6. mesiaca po liecbe.

38. Virusova hepatitida E

Poistnou udalostou je infekéna choroba spdsobend virusom hepatitidy typu E,
symptomom je akutny zapal pecene. Musi byt doloZend laboratérnymi
(serologickymi) testami, ktoré spolo¢ne s tazkostami, klinickym ndlezom a
inymi  laboratérnymi testami (vratane oblickovych testov) umozni
infektolégovi jednoznacne potvrdit uvedenl diagnézu prekonaného
ochorenia. Hladina peceriovych enzymov (ALT, AST) musi byt zvySena
najmenej Stvornasobne nad fyziologickd hranicu, a to nepretrZite po dobu
aspon troch mesiacov od zadiatku liecby. Virus hepatitidy musi pretrvavat
v tele aspori Sest mesiacov po ukonceni nélezitej liecby. Diagndza musi byt
potvrdend spravou odborného lekara hepatoldga alebo infektoldga.

Poistnou udalostou nie je:

a) nadmernej konzumacie alkoholu, liekov, toxinov,

b) autoimunitného ochorenia,

c¢) metabolickych poruch,

d) akvirus hepatitidy nie je v organizme pritomny po dobu aspor 6 mesiacov
od ukoncenia liecby,

e) ak poisteny neprezije 30 dni od stanovenia diagndzy tejto choroby,

f) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Virusova
hepatitida E.
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Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:

a) sprdva lekdra (hepatoldga, infektoléga alebo iného Specialistu) o vyvoji
choroby, ddtume prvého zaznamenania priznakov a ddtume stanovenia
diagndzy,

b) wvysledky laboratérnych vysSetreni, realizovanej diagnostiky (pecerové
testy, bilirubin, pozitivne markery preukazujuice virusovy pévod choroby,
sonografické vysetrenie,

c) sprava lekdra (hepatoléga) po ukoncenom 6. mesiaci od ukoncenia liecby
o pritomnosti virusu hepatitidy pofas obdobia od diagnostikovania
choroby do ukonc¢enia 6. mesiaca po liecbe.

39. Zavazny Uraz hlavy

Poistnou udalostou je poranenie hlavy snasledkom zdvainého
neurologického deficitu pretrvavajuceho po dobu minimalne 90 dni, ktory
musi byt stanoveny najskér po uplynuti 3 mesiacov od datumu Urazu. Diagndza
musi byt potvrdena neurolégom a podloZend jednoznacnymi vysledkami
vySetreni pomocou magnetickej rezonancie (MRI), pocitacovej tomografie (CT)
alebo inej zobrazovacej metédy. Uraz musi byt sposobeny vyluéne a priamo
nahodnymi vonkajsimi a viditelnymi vplyvmi a nezavisle od akychkolvek inych
pricin.

Poistnou udalostou nie je:

a) uraz hlavy nasledkom sebaposkodenia,

b) draz miechy,

c) uraz predlZzenej miechy,

d) ak poisteny neprezije 30 dni po diagnostikovani tejto choroby,

e) ak nie su splnené podmienky definicie poistnej udalosti Zavainy uraz
hlavy.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k postdeniu poistnej udalosti:

a) komplexnd sprava lekara (neuroldg) zo zdravotnickeho zariadenia, kde bol
uraz oSetreny a lieCeny, s uvedenim datumu vzniku drazu, dévodu,
popisom vyvoja lieCby a progndzy,

b) vysledky realizovanych vySetreni — MRI, CT,

c) sprava lekara o vyvoji zdravotného stavu poisteného 30 dni po
diagnostikovani choroby,

d) sprava lekdra potvrdzujica pretrvavajuci neurologicky deficit
u poisteného po dobu aspon 3 mesiacov od vzniku Urazu.

40. Ziskana aplastickd anémia

Poistnou udalostou je stav charakterizovany nedostatoénou tvorbou vietkych
krvnych elementov krvi (Cervenych, bielych krviniek a krvnych dosticiek).
Okrem anémie mbzZe byt pritomnd aj leukopénia aj trombocytopénia,
spb6sobend poruchou normalnej funkcie kmenovej bunky. Liecba poisteného
musi obsahovat aspori jednu z uvedenych moZnosti:

a) lieky stimulujuce kostnu dren,

b) opakované transfuzie krvnych derivatov,

c) transplantaciu kostnej drene,

d) imunosupresivne lieky.

Poistnou udalostou nie je:

a) autotransplantdcia kostnej drene,

b) aplastickh anémia ako dosledok liecby (antibiotikami, zlatom,
nesteroidnymi antireumatikami, radiaciou, chemoterapiou),

¢) vrodena choroba,

d) diagnostikovanie nddorového ochorenia pred zaciatkom poistenia,

e) aplastickd anémia vyvinuta z chronickej anémie, ktorej prejavy boli
zaznamenané kedykolvek pocas dvoch rokov pred zaciatkom poistenia,

f) ak poisteny neprezije 30 dni po diagnostikovani tejto choroby,

g) ak nie st splnené podmienky definicie poistnej udalosti Ziskana aplasticka
anémia.

Zdravotna dokumentacia nevyhnutna k posudeniu poistnej udalosti:
a) sprava lekara (hematoldga) s datumom diagnostikovania choroby,
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b) vysledok biopsie kostnej drene s ndlezom makrocytovej anémie,
neutropénie, leukopénie a trombocytopénie,

c) sprava odborného lekara o type a dizke aplikovanej liecby,

d) sprava lekdra s datumom prvej navstevy u lekara z dovodu prejavov tejto
choroby.

Clanok 3
Poistna udalost

(1) Poistna udalost vznikne a za poistnu udalost sa povazZuje v pripoisteni vaznych chordb:

a) ochorenie poisteného aspon na jednu z vaznych chorob uvedenych v ¢l. 2, tabulke €. 1, ktora
bola prvykrat zistena a diagnosticky potvrdena odbornym lekarom zdravotnickeho zariadenia
pocas trvania pripoistenia, v ktorom bol poisteny vysSetreny, adoloZzend klinickym,
laboratérnym alebo histologickym nalezom,

b) operacia alebo transplantacia uvedena v ¢l. 2, tabulke ¢. 1, realizovana poistenému,

c) prisplneni vsetkych diagnostickych kritérii, ktoré su pri danej chorobe uvedené v ¢l. 2, tabulke
¢. 1.

(2) Pri vzniku poistnej udalosti podla tohto ¢lanku ods. 1 musia byt zaroven splnené nasledovné
podmienky:

a) prvé priznaky choroby u poisteného, sa prejavili alebo sa Uraz stal az po ukonéeni ochrannej
lehoty,

b) diagnostikovanie choroby, operaciu alebo transplantaciu vykonal odborny lekar
v zdravotnickom zariadeni v Slovenskej republike alebo na tzemi Eurdpy,

c) ak diagnostikovanie choroby, operaciu alebo transplantdciu vykonal odborny lekar
v zdravotnickom zariadeni mimo Uzemia Eurdpy, musi lekar alebo zdravotnicke zariadenie v
Slovenskej republike alebo na izemi Eurépy pokracovat v liecbe vaznej choroby,

d) operacia alebo transplantdcia je poistenému odporucena odbornym lekarom alebo konziliom
lekdrov a nevyhnutnost jej realizacie musi byt zdévodnena,

e) poisteny prezije asponn 30 dni od diagnostikovania choroby, podstUpenia operacie alebo
transplantdcie,

f) vyvoj zdravotného stavu poisteného zodpovedd popisu uvedenému pri jednotlivych
diagndzach v ¢l. 2, v tabulke €. 1,

g) ak su splnené vsetky diagnostické kritéria, ktoré si uvedené pri jednotlivych diagndzach v ¢l.
2, v tabulke ¢. 1.

(3) Za datum vzniku poistnej udalosti sa povazuje den, v ktorom bola odbornym lekarom stanovena
diagndza vaznej choroby alebo vykonana transplantacia telesného orgdnu poisteného.

(4) Poistnou udalostou pre Program MSO je diagnostikovanie vaznej choroby poistenému pocas
poistnej doby, po uplynuti ochrannej lehoty, ak su sicasne splnené nasledovné podmienky:

a) primarna diagndza je stanovena a je uvedena v zdravotnej dokumentdcii poisteného,

b) poistenému bola v suvislosti so stanovenou diagndzou poskytnutd pocas poslednych 12
mesiacov zdravotnd starostlivost minimalne jeden krat, ¢o je vjeho zdravotnej
dokumentdcii zaznamenané.

Clanok 4
Program MSO
(1) Sucastou tohto pripoistenia je Program MSO, ktory umozriuje poistenému overit si spravnost
stanovenej diagndzy vaznej choroby a navrhnutej lieCby v rozsahu diagnéz uvedenych v tabulke ¢.
1, ale aj v ramci interakcii s uz existujucimi chorobami, s ktorymi bol prijaty do pripoistenia.
(2) Postup pri uplatneni naroku na overenie stanovenej diagndzy a posudenie navrhnutej lieCby
v Programe MSO:
a) poisteny zatelefonuje na bezplatné telefonické Cislo lokdlneho zdkaznickeho pracoviska
Partnera 0800 601 468. Na zaklade komunikacie (v slovenskom alebo ¢eskom jazyku) si
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(1)
(2)
(3)

(4)

(5)

(6)

(7)

Partner overi volajuiceho a aktualnost vyuZitia Programu MSO, ziska zakladné udaje
o zdravotnom stave poisteného a pomdze zabezpedit ziskanie jeho komplexnej zdravotne;j
dokumentacie od jeho oSetrujicich lekdarov. Komplexnost a aktualnost zdravotnej
dokumentdcie je nevyhnutna pre spravnost overenia stanovenej diagndzy a posudenie
navrhnutej liecby. Ndklady na ziskanie tejto zdravotnej dokumentdcie znasa poisteny,

b) Partner, na zaklade posudenia stanovenej diagndzy a typu choroby poisteného, vyberie 3
WLMC (zahrani¢né medzinarodne uznavané zdravotnicke zariadenia), kde bude mozné po
vybere jedného znich analyzovat posudenim zaslanej zdravotnej dokumentécie
poisteného spravnost jeho stanovenej diagndzy a navrhnutej liecby. Uvedend ponuku
posle Partner poistenému, aby si vybral jednu alternativu,

c) poisteny si v koordindcii so svojim oSetrujucim lekdrom vyberie z ponuky Partnerom
doporucenych zahraniénych klinik WLMC, ktoré sa Specializuju na diagnostiku a liecbu jeho
vaznej choroby,

d) Partner zabezpeci odborné posudenie spravnosti stanovenej diagndzy a navrhnutej lieCby
poisteného timom odbornych lekarov zdravotnickeho zariadenia WLMC, ktoré si poisteny
zvolil,

e) vysledok overenia stanovenej diagndzy a posudenia navrhnutej liecby je poistenému
doru¢eny vo forme komplexnej pisomnej Spravy MSO v slovenskom jazyku spolu
s informéaciami a ziskanou zdravotnou dokumentaciou na USB nosici dat. Sprava MSO je
doruéena kuriérom do 15 pracovnych dni od dia, kedy bola Partnerovi dorucena potrebna
zdravotna dokumentacia poisteného. Sucastou komplexnej pisomnej Spravy MSO su aj
referencie na odbornych lekarov, ktori spravu pripravili a informacie o Partnerovi.

Clanok 5
Poistné plnenie

Ak bolo v poistnej zmluve dojednané pripoistenie podla tychto OPP a ak doslo k poistnej udalosti
podla ¢l. 2, je poistovria povinna vyplatit dohodnutl poistni sumu pre pripad vaznej choroby.
Poistné plnenie bude vyplatené iba za predpokladu, Ze poisteny zostane naZive 30 dni po datume
vzniku poistnej udalosti.

Narok na poistné plnenie vznika len za prvd poistni udalost. Ak k rovnakému datumu vzniklo
viacero poistnych udalosti, poistoviia vyplati poistné plnenie iba za jednu z nich. Vyplatou
poistného plnenia pripoistenie vaznych choréb zanika.

Ak vazna choroba podla ¢l. 2 alebo jej prvotné priznaky boli lekarsky potvrdené pocas ochrannej
lehoty, ktord je 6 mesiacov odo dna zaciatku pripoistenia, poistovia vyplati poistné zaplatené za
pripoistenie vaznych chordb a pripoistenie zanikne. V pripade, ak vdzna choroba Skler6za multiplex
alebo prvotné priznaky tejto vaznej choroby budu diagnostikované v ochrannej lehote v trvani 12
mesiacov odo dria zadiatku pripoistenia, vyplati poistoviia poistné zaplatené za pripoistenie
vaznych chorob a pripoistenie zanikne.

Ak transplantacia telesného organu podla ¢l. 2 bola vykonana poistenému pocas prvych 6 mesiacov
odo dnia zaciatku pripoistenia, poistoviia vyplati poistné zaplatené za pripoistenie vaznych choréb
a pripoistenie zanikne.

Ak zomrie poisteny pred vyplatou poistného plnenia na vazne choroby, vyplati poistovria poistné
plnenie jeho deditom. V pripade, ak je dedicom osoba maloleta, vyplati poistoviia poistné plnenie
k rukam zakonného zastupcu, ktory by s nim mal nakladat v prospech maloletého v zmysle zdkona
¢. 36/2005 Z. z. o rodine a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov v zneni neskorsich predpisov.
Splnenim povinnosti poistovatela vyplatit poistné plnenie k rukdm zakonného zastupcu prechadza
zodpovednost za Skodu na zakonného zastupcu maloletého.

Poistnym plnenim v pripade vzniku poistnej udalosti, za splnenia podmienok uvedenych v €l.
3 ods. 4, je moznost nezavislého overenia spravnosti stanovenej vaznej diagndzy a posudenie
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(8)

9)

(3)

(4)

(5)

(6)

navrhnutej lieCby poisteného prostrednictvom timu Specialistov vo zvolenom zahranicnom
zdravotnickom zariadeni WLMC.

Pre dojednané pripoistenie plati vSeobecna ochrannd lehota pre pripoistenia, ak nebolo v poistnej
zmluve osobitne dohodnuté inak. VSeobecna ochranna lehota pre pripoistenia zacina v den
uzavretia poistnej zmluvy a trvd do nultej hodiny dna, ktory nasleduje po datume zaplatenia prvého
poistného poistnikom. Poistovria neposkytne poistné plnenie, ak k poistnej udalosti doslo pocas
tejto vSeobecnej ochrannej lehoty pre pripoistenia alebo ak uraz, choroba, ktoré viedli k poistnej
udalosti vznikli pocas tejto vSseobecnej ochrannej lehoty pre pripoistenia.

Ak je pripoistenie dojednané dodatocne alebo je pre toto pripoistenie navySené poistné krytie,
plati pre toto pripoistenie vSeobecna ochranna lehota pre pripoistenia, ak nebolo v poistnej zmluve
osobitne dohodnuté inak. VSeobecnd ochrannd lehota pre pripoistenia za¢ina v deri dorucenia
Ziadosti poistnika o rozsirenie ¢i navySenie krytia a trvad do nultej hodiny dna, ktory nasleduje po
datume zaplatenia poistného za rozsirené ¢i navySené krytie. Poistovria neposkytne poistné
plnenie pri dodatoéne dojednanom pripoisteni alebo neposkytne poistné plnenie z navyseného
krytia, ak k poistnej udalosti doslo pocas tejto vSieobecnej ochrannej lehoty pre pripoistenia alebo
ak draz, choroba, ktoré viedli k poistnej udalosti vznikli pocas tejto vSseobecnej ochrannej lehoty
pre pripoistenia.

Clanok 6
Vznik, zanik a zmena pripoistenia

) Pripoistenie sa dojednava spolu so Zivotnym poistenim v jednej poistnej zmluve.

Zaciatok pripoistenia je zhodny so zacCiatkom Zivotného poistenia alebo pri dodatonom dojednani

pripoistenia v priebehu trvania Zivotného poistenia, pripoistenie zacina od nultej hodiny datumu

ucinnosti tejto zmeny v poistnej zmluve.

Koniec pripoistenia je zhodny s ddtumom konca platenia poistného Zivotného poistenia, najneskor

v8ak vo vyro€ny den zaciatku poistenia v roku, v ktorom poisteny dovisi vek 65 rokov, ak nebol

stanoveny koniec pripoistenia inak.

Pripoistenie zanika:

a) podla ustanoveni § 800 aZz § 802a Obcianskeho zakonnika,

b) zanikom Zivotného poistenia, ku ktorému je toto pripoistenie dojednané,

c) dohodou medzi poistnikom a poistovriou,

d) vypovedou pripoistenia poistnikom alebo poistoviiou v lehotach stanovenych Obcianskym
zakonnikom,

e) vyplatou poistného plnenia podla ¢l. 5 ods. 3,

f) vzmysle ¢l. 5 ods. 4 tychto OPP,

g) vzmysle¢l. 5 ods. 5 tychto OPP,

h) uplynutim poistnej doby pripoistenia,

i) Uumrtim poisteného,

j) redukciou Zivotného poistenia alebo

k) inym sp6sobom uréenym v poistnej zmluve, tychto OPP a platnych pravnych predpisoch.

Pri zmene alebo nahrade pripoistenia na zaklade Ziadosti poistnika, ktorou sa zvysila poistna suma,

je poistoviia povinna plnit z takto zvysenej poistnej sumy az po uplynuti 6 mesiacov od datumu

uéinnosti zmeny. Do ich uplynutia poistovria plni z pévodne dohodnutej vysky poistnej sumy.

Zmena pripoistenia musi mat pisomnu formu, ak tieto OPP, poistna zmluva alebo platené pravne

predpisy neurcuju inak.

Ustanovenia ods. 5 neplatia, ak k zvySeniu poistného krytia doslo pri dynamizacii (indexacii)

poistenia zo strany poistovne.
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Clanok 7
Poistné, platenie a uprava poistného

Poistné za pripoistenia sa plati spolu s poistnym za Zivotné poistenie a za rovnaké poistné obdobia.
Poistné sa urcuje podla sadzieb stanovenych poistoviiou podla kalkulaénych zasad a v zavislosti od
vstupného veku poisteného, ktory sa vypocita rozdielom medzi kalendarnym rokom, v ktorom sa
pripoistenie zac¢ina alebo meni vyska poistného krytia a kalendarnym rokom, v ktorom sa poisteny
narodil. Jeho vyska je uvedena v poistnej zmluve.

Ak vznikne poistnikovi pravo na oslobodenie od platenia poistného zo Zivotného poistenia, ku
ktorému bolo dojednané v tej istej poistnej zmluve i pripoistenie, vztahuje sa oslobodenie i na
poistné za toto pripoistenie, ak v poistnej zmluve nebolo dohodnuté inak.

Poistovna je opravnena pristupit ku zmene vysky poistného dojednaného v poistnej zmluve podla
stanovenych poistno-matematickych zasad, pokial jeho vyska nezabezpecuje trvalu splnitefnost
zavazkov poistovne, vratane tvorby dostatoénych technickych rezerv podla osobitného predpisu?
ako aj v pripade legislativnych zmien, sktorymi poistoviia nepocitala pri stanoveni vysky
poistného. Zmena poistného sa vykona k najblizSiemu vyrociu poistnej zmluvy. Ak poistovria
vyuzije svoje pravo zvysit poistné, moze poistnik pozadovat pokracovanie trvania poistnej zmluvy
s pévodnou vyskou poistného za podmienky primeraného znizenia poistnej sumy.

Ak sa dohodne jednorazové poistné, vykond sa bud dodatocnd kalkulacia poistného, alebo znizenie
poistného plnenia v zavislosti od tejto kalkuldcie. Ak poistovria vyuzije svoje pravo dodatocnej
kalkulacie poistného, méze poistnik pozadovat pokracovanie poistenia so zachovanim vysky
poistného, ale s primerane znizenym poistnym plnenim.

Na omeskanie alebo neplatenie poistného sa vztahuji ustanovenia vSeobecnych poistnych
podmienok pre prislusné Zivotné poistenie.

Clanok 8
Dynamizacia

V poistnej zmluve dojednana dynamizacia poistenia sa vztahuje aj na toto pripoistenie a vykonava
sa podla podmienok stanovenych vo vieobecnych poistnych podmienkach pre prislusné Zivotné
poistenie.

Clanok 9
Nepoistitelné osoby

Poistenie vainych choréb nie je moziné dojednat, ak je poisteny praceneschopny alebo
hospitalizovany v ¢ase uzatvorenia poistnej zmluvy.

Narok na poistné plnenie nevznikd, ak poisteny pri vstupe do poistenia zamlc¢al skuto¢nosti, podla
ktorych je v ¢ase vstupu do poistenia nepoistitelnou osobou v zmysle ods. 1 tohto ¢lanku. V takom
pripade poistovia postupuje v stlade s ¢l. 6 ods. 4 a).

Clanok 10
Vyluky

Okrem pripadov uvedenych v prisldchajucich VPP, a tiez ak to nie je v poistnej zmluve osobitne
dojednané, sa pripoistenie nevztahuje na udalosti, ktoré priamo alebo nepriamo vznikli:

a) prisamovrazde, pokuse o nu alebo pri umyselnom sebaposkodeni,

b) zneuzitim liekov alebo ich nespravnym uzivanim bez lekarskeho odporucenia,

c) uzivanim alebo vplyvom alkoholu, drog alebo omamnych ¢i toxickych latok,

d) v dosledku choroby AIDS alebo infekcie HIV, s vynimkou vaznej choroby definovanej v ¢l. 2

1

Zdkon ¢ 39/2015 Z.z. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych zdkonov
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(2)
(3)

(4)

e) nasledkom jadrového Ziarenia, jadrovej reakcie alebo radioaktivnej kontamindacie.
Pripoistenie sa nevztahuje na tie vazine choroby, ktoré nie su definované v tychto poistnych
podmienkach v ¢l. 2, tabulke €. 1.

Pripoistenie sa nevztahuje na tie vaine choroby, ktoré boli diagnostikované pred datumom
zaCiatku tohto pripoistenia a na tie vaZine choroby, ktorych pricinou je také ochorenie alebo
priznaky, ktorymi poisteny trpel pred zaciatkom tohto pripoistenia alebo na také choroby, ktoré s
tymito vaznymi ochoreniami suvisia.

Poistenie sa nevztahuje na tie zdravotné problémy (vratane vsetkych priznakov) ani na nasledky
Urazu, o ktorych poisteny vedel a pre ktoré bol pred za¢iatkom poistenia vysSetreny, osetreny alebo
mu bolo v suvislosti s predmetnymi zdravotnymi problémami v ¢ase pred zaciatkom pripoistenia
poskytnuté lekarske poradenstvo. Poistenie sa nevztahuje ani na tie zdravotné problémy
a nasledky uUrazov, ktoré priamo suvisia so zdravotnym problémom (vratane vsetkych priznakov),
ktorymi poisteny trpel pred za¢iatkom poistenia.

Clanok 11
Zaverecné ustanovenia

(1) Tieto osobitné poistné podmienky boli schvélené na zasadnuti predstavenstva poistovne a

nadobudaju platnost a Gc¢innost diiom 01.07.2020 a spolu so vseobecnymi poistnymi podmienkami
pre prislusné Zivotné poistenie a dojednaniami v poistnej zmluve si neoddelitelnou sucastou
poistnej zmluvy.
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