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Produkt: Specialisti z asistenco

Ta dokument podaja kratek pregled zavarovanja in ne vsebuje podrobnih in popolnih podatkov o zavarovanju ter ni prilagojen vasim individualnim potrebam.
Popolne predpogodbene in pogodbene informacije 0 zavarovanju so na voljo v drugih dokumentih (v zavarovalnih pogojih, na zavarovalni polici, ponudbi ali drugih
dokumentih, ki jih prejmete pred ali po sklenitvi zavarovanja). Prosimo, da natan¢no preberete vso dokumentacijo, da boste z zavarovanjem seznanjeni v celoti.

ZA KAKSNO VRSTO ZAVAROVANJA GRE?

Specialisti z asistenco je zdravstveno zavarovanije, ki vam s sklenitvijo pomaga pri ohranjanju zdravja in vam v primeru bolezni ali poskodbe omogo&a hitro in kakovostno
zdravstveno oskrbo. Zavarovanje vam nudi takojSen dostop do sploSnega zdravnika prek video Klica in hiter dostop do zdravstvenih storitev pri specialistin izven mreze
javne zdravstvene sluzbe ob uporabi asistencnih storitev za zdravstvene tezave, nastale v Casu trajanja zavarovanja. Zavarovanje omogoca hitro pridobitev diagnoze in
zaCetek zdraviienja, optimalni potek zdraviienja, kvalitetne preventivne preglede in preiskave, za vas prilagojeno rehabilitacijo in pravocasni operativni poseg. Z zavarovanjem

pridobite drugo mnenje strokovnjakov iz tujine za novonastale bolezni ali poSkodbe ter ob poslabSanju obstojeCega zdravstvenega stanja.
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Kaj je zavarovano?

Storitve Asistence zdravje

v informacije o pogojih in nacinu uveljavljanja pravic iz zavarovanja
v informacije o izvajalcih zdravstvenih storitev

v ugotavljanje upravi¢enosti do kritja iz zavarovanja

v/ organiziranje termina obravnave pri izbranem izvajalcu

Zdravstvene storitve
v Halo Doktor - zdravstveni posvet na daljavo, ki zajema

video ali telefonski razgovor s splosnim zdravnikom in njegov
izvid; kritje velja za novonastala in obstojeca zdravstvena
stanja brez ¢akalne dobe

E Kaj ni zavarovano?
X

stroski zdravljenja bolezni in kroni¢nih bolezni, ki so nastale
in/ali so bile diagnosticirane pred za¢etkom veljavnosti
zavarovanja ali v ¢asu ¢akalne dobe

stroski zdravljenja poskodb, ki so se zgodile pred zacetkom
veljavnosti zavarovanja

stroski preventive (razen iziem, dogovorjenih v pogojih) ali
intenzivne in urgentne medicine (ni akalnih dob), zdravljenja
kroni¢nih bolezni, zdravljenja refrakcijskih okvar oci ter
zdravstvenih storitev v dejavnosti psihiatrije (razen psiholoske
pomodi, opredeliene v pogojih), revmatologije, stomatologije

v specialisticna obravnava, ki lahko zajema: . |
specialisticni pregled, osnovno slikovno, funkcionalno in in estetike
Iaboratori_jsko preiskavo (npr. UZ, RTG) i_h meritev ter ) X stroski fizioterapije zaradi bole¢in po poskodbah in drugih
enostavni ambulanti poseg (npr. aplikacija blokade, punkcija) vzrokih, pri katerih ni medicinsko dokazanih svezih poskodb,
v zahtevna diagnosti¢na preiskava, ki je nadaljevanje zaradi pretreniranosti in ezmernin naporov
gozelaleiong aollanie sieiye [k ol bl X stroski zdravil, izdanih brez recepta, predpisanih v preventivne
tomografija, magnetna resonanca, kolonoskopija) S o pta, predp nvpre
o L . namene, zdravil za hujSanje, zdravljenje zasvojenosti: z
v/ drugo zdravniS8ko mnenje - izdelava strokovnega mnenja

zdravstvenih timov iz tujine, s katerim se preveri ustreznost ze
postavijene diagnoze in/ali priporoenega zdraviienja; do storitve
drugega mnenja so upraviceni tudi vasi druzinski ¢lani; pri
sklenitvi zavarovanja za vase ozje druzinske ¢lane drugo
mnenije koristi prvi odrasli zavarovanec in velja za njega in
njegove druzinske €lane (partnerja, otroke do 27. leta starosti
in starSe zavarovanca)

Dodatno lahko izberete:

preventivne preglede in preiskave: ultrazvok trebuha,

ultrazvok vratnih arterij, ultrazvok skrotuma in testisov,

ultrazvok dojk, ultrazvok vratu in Sc¢itnice, laboratorijski
pregled krvi in urina z izvidom, pregled za Sportno aktivne
osebe, fizioterapevtski pregled (60 minut), paradontoloski
pregled zob in ustne votline s ¢iS¢enjem zobnega kamna
rehabilitacijo:

- nacrt zdravljenja: svetovanje o nadalinjem zdravijenju
po nezgodi s hospitalizacijo

- fizioterapijo: zdravljenje po operativnem posegu,
poskodbi, dokazani z ustrezno slikovno diagnostiko,
in po carskem rezu (do 400 ali do 800 EUR na leto,
za starejSe od 65 do 400 EUR zaradi nezgode)

- psiholosko pomo¢: v primeru diagnosticiranega
resnega zdravstvenega stanja in iziemnih okoliS¢in
(popolna izguba opravijanja katerega koli poklica,
poporodna depresija, ki jo ugotovi izbrani osebni
zdravnik) ter v primeru smrti oZjega druzinskega
¢lana, do 700 EUR na leto

operacije — VKkljucuje diagnosticne in/ali terapevtske posege, ki

S0 potrebni za postavitev diagnoze oziroma zdravljenja

novonastale bolezni; izberete lahko:

- 0ozji paket (4.000 EUR)

- SirSi paket (8.000 EUR ali 15.000 EUR)

Celoten seznam operativnih posegov je naveden v pogojih.

zdravila na beli recept (do 200 EUR na leto), ki jin predpiSe

zdravnik specialist ob izvedbi v sklopu zavarovanja

Ne prezrite!
Pred uveljavljanjem pravic pokli¢ite Asistenco zdravje na
080 81 10 za predhodno odobritev storitve.

mamili, alkkoholom, nikotinom, ...

potni stroski, stroski nastanitve, stroski spremljevalca in
reSevalnih prevozov, ki nastanejo ob uveljavljanju pravic iz
zavarovanja

ostale izkljucitve, ki so podrobneje navedene v zavarovalnih
pogojih

B Ali je kritje omejeno?

Cakalna doba ob prvi sklenitvi zavarovanja oziroma prikljucitvi
novega kritja je 3 mesece od zaCetka trajanja zavarovanja
oziroma novega kritja, razen za kritje Halo Doktor in za
poskodbe, ki so posledica nezgode

Cakalna doba za obstojeCa stanja ob prvi sklenitvi zavarovanja
oziroma prikljucitvi novega kritja (razen pri kritju Halo Doktor) je
24 mesecev od zacetka trajanja zavarovanja oziroma
prikljucitve novega kritia. Ce se je v tem obdobju zavarovanec
zdravil, se bo ¢akalna doba za obstojeCe stanje Stela od
zakljucka zdravijenja

ko se kroni¢na bolezen diagnosticira znotraj trajanja
zavarovanja, krijemo zdravstvene storitve v obdobju 6
mesecev po datumu postavitve diagnoze kronic¢ne bolezni
pravice do zdravstvenih storitev uveljavijate zgolj na podlagi
napotnice/belega recepta, razen pri kritjih Halo Doktor, drugo
mnenje, psiholoska pomoc¢ in preventivni pregledi in preiskave
krijemo stroske zdravstvenih storitev do letne zavarovalne
vsote

ostale omejitve in podrobnejsa razlaga navedenih omejitev so
zapisane v zavarovalnih pogojih
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Kje velja zavarovanje?

v Zavarovanie krije zdravstvene storitve v Sloveniji izven javnega sistema obveznega zdravstvenega zavarovanja. V tujini je mozno Koristiti zdravstvene
storitve le iziemnoma, in sicer v primerih, ki jih predhodno odobri zavarovalnica.

Kaksne so moje obveznosti?

Vedno navajajte tocne, popolne in resnicne podatke.
Obvescajte nas o vseh spremembah osebnih podatkov oziroma drugih podatkov, ki so pomembni za izvajanje zavarovanja.
Premijo placujte v celoti v dogovorjenem roku in na dogovorjeni nacin.

Kdaj in kako placam?
Premija zapade v placilo ob zaCetku vsakega placiinega obdobja, ki ga lahko spremenite le pred zacetkom novega zavarovalnega leta. Premijo
placujete mesecno, po dogovoru pa tudi Cetrtletno, polletno ali letno.

Svetujemo vam, da premijo placate takoj, sicer nimate zavarovalne zascite.

Kdaj zavarovanje zac¢ne in kdaj neha veljati?

Zavarovanje zacne veljati prvega dne v mesecu, ki je na polici doloen kot zacetek zavarovanja, ¢e je bila do takrat placana prva premija.
Zavarovanje sklenete za dobo enega leta z moznostjo podaljSanja. Zavarovanje se lahko podaljSuje do poteka zavarovalnega leta, v katerem zavarovanec
dopolni 100 let. Zavarovanje preneha s smrtjo zavarovane osebe, z njeno odpovedio ali razdrtjem.

Kako lahko odstopim od pogodbe?

Zavarovanie lahko prekinete kadar koli v Casu trajanja zavarovanja. Prekinitev bomo uredili takoj z zacetkom naslednjega meseca, ko bomo prejeli vaso
odstopno izjavo. Ce je v zavarovalnem letu, v katerem odpovedujete pogodbo, nastal zavarovalni primer, boste morali premijo poravnati do konca
tekoCega zavarovalnega leta.
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Vsak nenaden, nepredviden dogodek, ki deluje

1. Kaj je zdravstveno zavarovanje »Specialisti z od zunaj in naglo na zavarovancevo telo,
asistenco«? Nezgoda neodvisno od njegove volje, in pri katerem se

1.1 »Specialisti z asistenco« je zdravstveno zavarovanje (v ig::;ﬁ;;?c telesno poSkoduje in potrebuje
nadaljevanju zavarovanje), ki vam skladno s temi sploSnimi - - - - —
pogoji v primeru nastopa zavarovalnega primera krije strodke Bolezen, stanje oziroma poskodba, ki se pocasi
storitev, ki jih je mozno zagotoviti izven mreze javne Ejazvuakl)n dolgo tlr alja, e ponvavljta .al' Je verjetno,
zdravst.vene vsluibe z 'uporabo lasisten_énih storitev, in. sicer: Kroni&na zgr:Sst\? eggnpa(;/ sjigic%(,)\g?rg%ugzjgtealen

- asistencne storitve (storitve Asistence zdravje), bolezen medicinski nadzor, laj$anje simptomoyv,

- zdravstvene storitve izven mreze javne zdravljenje in rehabilitacijo oziroma zdravstveno
zdravstvene sluzbe: video posvet z zdravnikom nego. Sem spadajo tudi nepricakovani zapleti
splosne oziroma druzinske medicine, specialisticne kroni¢ne bolezni.
obravrwave, diagnostiCne preiskave, drugo zdravnisko Bolezen, stanje oziroma poskodba, ki nastopi
mnene, N . po zadetku veljavnosti zavarovanja ali novega

- preventivni pregledi in preiskave, kritja oziroma lahko ob zadetku veljavnosti

- rehabilitacija: naCrt zdravijenja, fizioterapija in N tal zavarovanja sicer obstaja, vendar ni
psiholoska pomoc, st‘;‘:\?:as alo diagnosticirana oziroma zdravljena in vi kot

- operacije in ! zavarovanec ob vkljucitvi v zavarovanje zanjo

- zdravila. niste vedeli oziroma niste mogli vedeti, ker niste

1.2 Tisplodni pogoji za zavarovanje Specialisti z asistenco imeli zdravstvenin tezav, bolezenskih znakov ali

(v nadaljevanju: pogoji) so sestavni del pogodbe o simptomov.

zdravstvenem zavarovanju (v nadaljevanju: pogodba), ki je Bolezen, stanje ali poskodba, zaradi katere je

sklenjena med zavarovalcem in zavarovalnico. S sklenitvijo bila opravljena diagnosti¢na preiskava ali

pogodbe zavarovalec soglasa z dologili teh pogojev in jih v pridobljen zdravniski nasvet ali je bila zdravijena
celoti sprejema. Obst_ojeée ozirpma 80 se pojayili simptomi, égtudi ni bila
1.3 Poleg teh pogojev so sestavni deli pogodbe tudi: ponudba, stanje zanje postavijena diagnoza dve leti pred
polica, morebitne vaSe ali nase pisne izjave, ter druge priloge zacetkoml\(elja\l/ncistl zavarovanja oziroma
in dodatki k polici. novega krlltja aliv gakalry dobllvob sklenitvi
zavarovanja, hkrati pa ni kroni¢na bolezen.
2. Kaj pomenijo nekateri izrazi? Zavarovalni Dogodek, na podlagi katerega nastane nasa
primer obveznost iz pogodbe.
1ZRAZ KRATKA OBRAZLOZITEV Z nase strani dolo¢eno obdobje od zacetka
To ste vi. Najprej kot ponudnik, ki zelite z nami Cakalna doba .Zea\z/g\r/(;\gcflle?ldrglr;:nnﬂ\;%%?/;irltj?éfn?g?r:e\:ega
skleniti zavarovanje in nam v ta namen predloZite ob sklenitvi Jkaterem Vi kot zavarovr;nec %6 r?e m oJrete
?}i%ﬁe?g%%%%%;;t% ksoktl gﬁ{;}gvscl)zcéggezpn:gg zavarovanja uveljavijati pravic iz pogodbe, razen v primeru
Vi ali vas tudi zavarovanec. Zavarujete lahko sami sebe nezgode.
in ste s tem kot zavarovanec zavarovani za . Z nase strani dolo¢eno obdobje, za katero je
stroske zdravljenja, zdravil in storitev po teh Cakalna doba | zavarovalec dolzan placevati premijo in v
pogojih. Zavarujete lahko tudi tretjo osebo, s za obstojec¢a | katerem vi kot zavarovanec Se ne morete
¢imer ta oseba postane zavarovanec. stanja uveljavijati pravic iz pogodbe za obstojeCa
Mi ali nas ali | To smo mi, GENERALI zavarovalnica d. d., zdravstvena stanja.
zavarovalnica | KrZi¢eva ulica 3, Ljubljana. lzvajalec zdravstvene storitve, ki ima veljavno
Vs zakonec, zunaizakonski partner, partner lzvajalec dovolienje za o_pravljlanje ;dravstverjih st_oritev a]i
- s | ' NI z zdravstvenimi storitvami povezanih dejavnosti.
Ozji druzinski | istospolne partnerske skupnosti, otroci in
¢lan posvojenci od prvega do dopolnjenega 27. leta Zdravstvene Stquovno doktripe}mo pri;paqe m‘edic.ir?ske.
starosti. storitve st()vrltvg % Re_pgbllKl SIQvenljl, ki se izvajajo pri
Vas zakonec, zunajzakonski partner, partner nasih izbranih izvajalcih ali drugih izvajalcih.
Druzinski istospolne partnerske skupnosti, otroci in Medicinsko Bolezenski znaki in okoli§¢ine, ki nakazujejo
Clani posvojenci od prvega do dopolnjenega 27. leta utemeljena up.raviéeno odlloéit(.av za zdravstveno ;tqritev
starosti ter vasi starsi. indikacija oziroma zdravn_cz, ki ga s_klgdno z medlcmsko
Ponudba Pisni predlog zavarovalca za sklenitev ali doktrino predpiSe pristojni zc.jravnlk.l .
spremembo pogodbe. e miokardni infarkt
Polica Listina o sklenjeni pogodbi. ‘ igfgﬁggﬁeog\gg;
Premija Dogo_vorjeni zneslek, ki nam ga placujete po (by—pas_s) o
sklenjeni pogodbi. Resna . ® operacija srénih
Najvisji znesek nase obveznosti iz sklenjenega zdravstvena B oIgzm srea zakloplf
Zavarovalna zavarovanja za vse nastale zavarovalne primere stanja in ozilja * operacia aorte
vsota v zavarovalnem letu * mozganska kap
: e koronarna
Zavarovalno | Enoletno obdobje od zadetka zavarovanja angioplastika
leto ali od obletnice zacetka zavarovanja.
Nas$ asistencni center, ki vam nudi informacije o
zavarovanju, nacinu uveljavijanja pravic iz
zavarovanja in o izvajalcih zdravstvenih storitev,
Asistenca izvaja pomo¢ pri uveljavijanju vasih pravic v
zdravje sistemu mreze javne zdravstvene sluzbe, podaja
predhodno odobritev storitev in za vas organizira
termin obravnave pri izbranih izvajalcih za storitve
iz zavarovanja, za katere placilo poskrbimo mi.
Bolezen Odsotr)ost zdravja, ki ga ugotovi zdravnik in ki ni
posledica nezgode.
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Rakasta e rak

obolenja « benigni mozganski tumor 4. Vasa sklenitev zavarovanja ter polica
* slepota 4.1 Vi kot ponudnik nam predlozite vaso pisno ponudbo za
* veGje opekiine sklenitev pogodbe, ki mora obsegati vsa dejstva, ki so
* paraliza pomembna za sklenitev pogodbe.
* poskodba glgve 4.2 Pogodba je sklenjena, ko ste se z nami dogovorili o njenih
* |zgu9a okongine bistvenih elementih, kot so dolocitev kritij, premije in
: Iedwcn:a odpovepl zavarovalnih vsot ’ ’
Teike poskodbe gﬁg;ﬁgﬁe\/ glavnin 4.3 Pogodbo lahko sklenete tako, da nam posredujete vaso
in bolezni « multipla skleroza podpisano ponudbo v pisni ali elektronski obliki na nagem
e koma obrazcu. V ponudbi morajo biti navedena vsa dejstva,
o HIV bistvena za sklenitev pogodbe. Sestavni del ponudbe je tudi
* Alzheimerjeva bolezen vprasalnik o zdravstvenem stanju in Zivljenjskem slogu
* Parkinsova bolezen - zavarovanca. Ce zavarovalec ni hkrati tudi zavarovanec, je
* akutni virusni encefalitis za veljavnost pogodbe potreben tudi podpis zavarovanca.
* bakteriski meningitis 4.4 Ponudba vas veZe osem dni od dneva, ko je prispela v
Pooblaséeni | Z naSe strani pooblasceni zdravnik dolocene zavarovalnico, oziroma trideset dni, ko je prispela v
zdravnik specializacije. zavarovalnico, &e je potreben zdravniski pregled. Za
zavarovalnice zdravniski pregled Steje izpolnitev vpraSalnika o
Specialist splogne oziroma druzinske medicine zdravstvenem stanju in Ziviienjskem slogu zavarovanca ali
iz mreze, ki jo organizira nas izbrani izvajalec. osebni pregled zavarovanca pri zdravniku, ¢e tako dolocimo
Splosni Ima veljavno dovoljenje za opravljanje v skladu z nasimi pravili sklepanja. Ce je za sklenitev
zdravnik zdravstvene ali z zdravstvenimi storitvami zavarovanja potrebna dodatna medicinska dokumentacija,
povezane dejavnosti oziroma dovoljenje za nam jo na naso zahtevo posredujete v roku &tirinajstin dni.
samostojno delo zdravnika. Ce je potreben osebni pregled pri zdravniku, vam bomo to
Pisno mnenje in priporocila splognega sporogili. Ce v osmih oziroma tridesetin dneh (Se je potreben
lzvid zdravpika, vezana na vgéo zgravgtvepp tezavo, zdravniski pregled) od dneva prejema vase ponudbe, ki ne
zaradi katere ste koristili storitev iz kritja Halo odstopa od pogojev, po katerih sklepamo predlagano
Doktor. zavarovanje, ponudbe ne zavmemo, se Steje, da smo jo
Beli recept Uradni samopla&nigki receptni obrazec. sprejeli in da je pogodba sklenjena. V tem primeru Steje
— - pogodba za sklenjeno z dnem, ko je ponudba prispela k
Listina obveznega zd.ravstvenvega zavarovanja, nam.
Napotnica katero osebn! zdravnik prenasa .POOblaSt”a na 4.5 Ce se med podpisom ponudbe in njenim sprejemom
druge zdravnike v skladu s pravili obveznega bi S - <
zdravstvenega zavarovania. |§tveno spremeni vase zdraystveno stanje ali kakdno drugo
dejstvo, pomembno za sklenitev pogodbe, nam morate to
Napotilo, s katerim vas splo$ni zdravnik napoti k nemudoma sporoditi. Posledice neizpolnitve te obveznosti
drugemu |zvaja!ou na |$t| ali visji ravni so dologene v togki 5 teh pogojev.
quravstvgpe qeja\{nost|, da opravi o]olocene 4.6 Vaso ponudbo za sklenitev pogodbe lahko zavrnemo brez
diagnosticne in/ali terapevtske storitve. o
HD napotnica | Nadome$&a napotnico iz obveznega ObraZbZ'tVf' . . »
zdravstvenega zavarovanja in se uporablja 4.7 Ob predlozitvi vase ponudbe lahko placate predpladilo v
izkluéno za potrebe uveljavijanja storitev iz viSini dogovorjene premije. To predplacilo Steje za placilo
naslova zavarovanja Specialisti z asistenco, ki prve premije, Ce pogodba zacne veljati, v nasprotnem
je sklenjeno pri nas. primeru pa vam ga v celoti vrnemo.
Pozitiven zakljuek nagega odlocanja o 4.8 Po sprejemg vaée pgnudbe Ivam bomo qa podlagi podatkov
Predhodna upravi¢enosti vagega zahtevka kot zahtevka iz ponudbe izdali polico. Polica predstaviia dokazilo o
odobritev zavarovanca za uveljaviianje pravic iz sklenjeni pogodbi in vsebuje poleg podatkov iz ponudbe tudi
zavarovanja. druge podatke v skladu z veljavno zakonodajo.
Prijava ali najava potrebe po zdravstveni storitvi 4.9 Ce se polica r azlikuje oq ponudboe ali drluglh pllsnlh.mav
iz zavarovanja, ki je posledica vase bolezni ali ~ava rovaloar |ma.te pravico, Qa N rgku tridesetih dni po L
Zahtevek nezgode, oziroma zahtevek iz zavarovanja za prejemuwpollce pisno ugovarjate. Ce v tem roku UQOVa”?te n
povradilo stroskov zdravstvenih storitev in zdravil se odlocite za odstop od pogodbe, vam v tem primeru ze
oziroma za izplagilo zavarovalnine. placano premijo vrnemo. Od pogodbe ne morete odstopiti,
VaSa udeleZoa pri placiu sraSkov zdravstverh ¥ 7G0re ravecemer 1ok 1 prepmam vaioga prGIAG.
Soudelezba rehabilit,a%ije, operacijpin gdra\/il, v geleiu, l;i ga odgtopu, se uposteva, da je pogodba sklenjena, kot izhaja iz
mi ne pladamo oziroma povrnemo. police.
410 S pogodbo se obvezujete, da nam boste placevali premijo
. na nadin in v obliki, kot je dogovorjeno na polici, mi pa se
SPLOSNO O ZAVAROVANJU obvezujemo, da bomo ob nastanku zavarovalnega primera
3. Kdo se lahko zavaruje? izpolnili svoje obveznosti, kot so dolocene v pogodbi.
3.1 Ob sklenitvi zavarovanja ste lahko stari med vkiju¢no 1 in 85 let. 5. Kaj nam morate sporociti ob sklenitvi in kaj se
3.2 Osebe, stare 85 let in vec, se lahko zavarujejo po posebnih zgodi, ¢e tega ne storite?
pogojih. 5.1 Ob sklenitvi pogodbe ste nam dolZni prijaviti vse okoli&Cine,
3.3 Ce ste stari med vkljucno 1 in 65 let, izbirate kritja, ki veljgjo v ki so vam znane ali vam niso mogle ostati neznane in so
primeru bolezni in nezgode, pri ¢emer lahko kritie Preyentivni pomembne za sklenitev in izvajanje zavarovanja. Pomembne
pregledi in preiskave izberete, e ste dopolnili 15 let. Ce ste so zlasti tiste okolig¢ine, ki so bile navedene v vasi ponudbi.
stari med vklju¢no 66 in 85 let, lahko izbirate med kritji, ki 52 Ce ste namenoma neresniéno prijavili ali namenoma
veljajo v primeru bolezni in nezgode, ali samo v primeru zamolcali kaksno okolis¢ino take narave, da z vami ne bi
nezgode. sklenili pogodbe, lahko odstopimo od pogodbe in odklonimo
3.4 Zavarovanje lahko sklenete hkrati zase in za svoje oZje pladilo stroskov storitev ali zavrnemo zahtevek ali zahtevamo
druzinske Clane. V tem primeru vam pripada druzinski povragilo placanih strogkov opravijeninh storitev, Ge nastopi
popust. Do druzinskega popusta ste upraviceni, ¢e je poleg zavarovalni primer, preden smo izvedeli za tako okoliS¢ino.
vas na isti ponudbi vsaj Se en zavarovanec iz vase oZje 5.3 Ce je bila pogodba prekinjena iz razlogov, navedenih v
druzine (npr. vi in vas partner, vi in vas otrok/otroci ...). prejsnji tocki, vam ze placane premije ne vrnemo. Nasa
Otroka lahko vkljucite v zavarovanje do njegovega pravica do razveljavitve pogodbe preneha, ¢e v roku treh
dopolnjenega 26. leta, do popusta pa je upravi¢en do mesecev od dneva, ko smo izvedeli za neresni¢nost prijave
dopolnjenega 27. leta.
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ali za zamolGanje, ne izjavimo, da nameravamo pogodbo 8.2 Poskodba je sprememba ali prizadetost tkiva, organa
prekiniti. oziroma organizma, ki nastopi kot posledica nezgode.

5.4 Ce kaj neresniéno prijavite ali opustite dolzno obvestilo, pa 8.3 V skladu z definicijo nezgode v toCki 2 za nezgodo Stejejo:
tega ne storite namenoma, lahko po izbiri v enem mesecu St | TABELA - KAJ JE NEZGODA?
od dneva, ko smo izvedeli za neresnicnost ali nepopolnost
prijave, predlagamo zviSanje premije v sorazmerju z vecjo 1 Povozitev.
nevarnostjo. 2 | Tr€enje.

55 V takem primeru preneha pogodba po izteku Stirinajstih dni 3 Padec
od dneva, ko smo vam sporodili svoj odstop od pogodbe; :

Ce predlagamo zviSanje premije, pa je pogodba po samem 4 Zdrs.
zakonu prekinjena, Ce ne sprejmete predioga v Stirinajstih 5 Strmoglaviienje.
dneh od dneva, ko ste ga prejeli. - - - - — —

5.6 Ce je zavarovalni primer nastal, preden je bila ugotoviiena 6 Opekline z ognjem ali elektriko, tekocinami ali paro,
neresnicnost ali nepopolnost prijave, ali pozneje, vendar pred Kislinami, luzinami ipd.
prekinitvijo pogodbe oziroma pred dosegom sporazuma o 7 ZadusSitev in utopitev.
2viganju prgmije,vse plaéilo sﬂtpritev zmanjéa v“solra;merju Prekomerni telesni napori, nagle telesne kretnje do
med stopnjo pla¢anih premij in stopnjo premij, ki bi morale katerih pride brez zunanjega vzroka, vendar le, &e
biti placane glede na resnicno nevarnost. Ce je placilo povzrogio najmanj popolno pretrganje misic, popoln
storitve Ze bilo izplatano, bomo ugotovlieno zmanjSanje izpah sklepa, popolno pretrganje sklepnih vezi,
placila storitve uveljavijali neposredno od vas, kot povragilo 8 popoln prelom zdravih kosti, zZlom stalnih zdravih
neupraviceno prejete koristi. zob (ne velja za stalne zobe, ki so konzervativno ali

57  Ce so nam bile ob sklenitvi pogodbe znane ali nam niso proteticno oskrbovani) in ¢e so bili neposredno po
mogle ostati neznane okolig&ine, pomembne za ocenitev poskodbi ugotovijeni v bolnisnici ali zdravstveni
nevarnosti, vi pa ste jih neto¢no prijavili ali zamolcali, se ne ustanovi.
moremo sklicevati na netocnost prijave ali zamolCanje. 9 Izpahi in izvini sklepov.

5.8 V primeru sklenitve zavarovanjavng daljavo imate v skladu z 10 | Zlomi zdravih kosti.
zakonom, ki ureja varstvo potro$nikov, pravico, da v roku
$tirinajstih dni od dneva sklenitve zavarovanja brez 11 | Udarec s predmetom ali ob predmet.
obrazlozitve odstopite od pogodbe. 12 | Prometna nesreda.

6. Kdaj ste zavarovani? 13 | Udarec elektricnega toka ali strele.

6.1 Zavarovanje zacne veljati tistega dne, ki je na polici dolocen 14 Ranitev z orozjem, drugimi predmeti ali
kot datum zacetka zavarovanja. eksplozivnimi snovmi.

6.2 Zavarovanije se sklene za obdobje enega leta. 15 | Vbod s predmetom.

6.3 Pogodba se ob izteku dogovorjene dobe vsakokrat — -
avtomaticno podalj$a za enako &asovno obdobje, za 1 | Ydarec, ugriz Zivali ali pik Zivali, razen Ce ta
katerega je bila sklenjena, razen e takSnega dogovora ne povzrodi kaksno infekcijsko bolezen.
preklicete s pisnim obvestilom, ki nam ga morate Zastrupitev zaradi zauzitja strupa v hrani ali s
posredovati najmanj trideset dni pred potekom tekodega 47 | kemicnimi snovmi, Ce se dokaze z bakterioloskim
zavarovalnega leta. V primeru preklica v navedenem roku izkazom, razen Ce okuzba nastane zaradi zauZitjia
pogodba preneha z iztekom tekotega zavarovalnega leta. bakterij (npr. salmonela).

6.4 Ob podalj$anju zavarovanja se premija doloci za naslednje 18 | Okuzba poskodbe, ki je nastala zaradi nezgode.
zavarovaino obdobje skladno s tocko 14 teh pogojev. Zastrupitev zaradi vdihavanja plinov ali strupenih par

6.5 Od pogodbe Iqhkg EJred potekom zqvargva.lnega Ievta 19 razen poklicnin obolen;.
odstopimo tudi mi, e prenehamo z izvajanjem takSnega
zavarovgnja, Ceje zavaroyalec oziroma zavarovanec raynal v 50 Zadusitev ali dusitev zaradi zasipanja z zemljo, s
nasprotju s pogodbo ali ¢e so nastale okolisCine, zaradi peskom, snegom in podobnim.
katerih pogodbe ne moremo vec€ imeti v veljavi. V primeru
odstopa vas bomo o tem obvestili vsaj tri mesece pred Delovanje svetlobe, soncnih zarkov, temperature ali
iztekom tekocega zavarovalnega leta. slabega vremena, Ce je bila zavarovana oseba

6.6 Zavarovanje se podaliduie in lahko traja najved do konca takénemu delovanju izpostavljlenal zaraqiv nezg_ode, ki
zavarovalnega leta, v katerem zavarovanec dopolni starost 100 let. 21 | se je neposredno pred tem pripetia, ali ce seje

6.7 Pogodba pred€asno preneha s smrtjo zavarovanca, z njeno znaslav taksnvl_h. nepredwdemhv okoliscinah, k'.“h n
odpovedio ali razdrtiem. mogla prlepreom oz. Jevblla tgksvnemg delovvellnjlu .

izpostavliena zaradi reSevanja Cloveskega zivijenja.

7. Kdaj zacne _',n prfaneha ;avarovalno [‘r'tle? Delovanje rentgenskih in radijskih zarkov, vendar

74 Zavarovalno kritje za¢ne veliati z datumom zadetka 22 samo, Ge nezgoda nastopi naglo in nenadno.
zavarovanja oziroma novega kritja, ob upostevanju ¢akalne
dobe ob sklenitvi zavarovanja oziroma ¢akalne dobe za
obstojeé&a stanja in ko je za zavarovanje v celoti placana 8.4 Za ne%goqo i”. posledice nezgode po teh pogojih ne Stejejo
zapadia premija. Kritji Halo Doktor in Drugo zdravni$ko spodnji primeri:
mnenje nimata navedenih akalnih dob. St. | TABELA - KAJ NI NEZGODA?

7.2 Zavarovalno kritje velja v posameznem zavarovalnem letu do . . .

- . Vse bolezni in posledice bolezni (navadne,
porabe celotne zavarovalne vsote. le_aoetkom naslednjegg nalezljive, poklicne, degenerativne in bolezni
zvavalrovalnega Ietg se zavarovalno kl’lltje porjovpp vzpostavi. 1 psihiéne narave), spremembe psihiénega stanja
Stevilo zdravstvenih posvetov na daljavo pri kritju Halo po nezgodi.

Doktor ni omejeno. Mozganska kap, sréni infarkt in epilepsija, kakor

7.3 Zavarovalno kritje preneha s prenehanjem zavarovanja. 5 tud vse poskodbe, ki nastanejo kot posledica

OPIS KRITIJ fo-teh.

. . . Vsa alergi¢na stanja in infekcijske bolezni, ki so

8 Katera kritja zajema zavarovanje? 3 | povzrogene s pikom ali ugrizom Zivali (na primer

8.1 Zavarovanje zajema kritja, ki veliajo v primeru bolezni in borelioza, klopni meningitis, malarija).
nezgode. ée ste stari med VkljUénO 66 in 85 |et, se lahko Okuzba s salmonelo in ostalimi patogenimi
odloCite za kritja, ki veligjo samo v primeru poSkodbe pri 4 bakterijami, paraziti, virusi in drugimi povzrogitelji.
nezgodi. Kritja izberete v skladu s pravili, ki veljajo pri
zavarovalnici.
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Vse vrste Kil, razen tistih, ki nastanejo zaradi
direktne poskodbe trebusne stene po
neposrednem delovanju zunanje mehanske sile, ¢e
je bila po poskodbi poleg kile ugotovljena tudi
poskodba mehkih delov trebusne stene v tem
podrodju.

Zdravstvene storitve

Medvretencne kile (hernia disci intervertebralis), vse
vrste lumbagij, diskopatij, sakralgij, miofascitisov,
kokcignidinij, ishialgij, fibrozitisov, entezitisov,
spondiloz, spondilolistez in vse spremembe
hrbtenice, ki so oznacene z analognimi termini,

6 Getudi se njihova simptomatika pojavi Sele po
nezgodi, in vse bolezni ali okvare, oznacene z
analognimi izrazi, ponavljajoci se in habitualni izpahi
ali izvini na istem sklepu ter vse vrste burzitisov,
tendinitisov in tendovaginitisov, ¢etudi se pojavijo
Sele po poskodbi.

Halo Doktor

e Zdravstveni posvet na daljavo,
ki zajema video ali telefonski
razgovor s splosnim zdravnikom
in njegov izvid.

Kritje velja za novonastala in
obstojeCa zdravstvena stanja
brez ¢akalne dobe.

Specialisti¢na

Specialisticni pregledi,
enostavne diagnosti¢ne preiskave,

obravnava e enostavni ambulantni posegi.
Zahtevna * Preiskava, ki je nadaljevanje

diagnostiéna Specﬂalst}ﬁnelobrgk\]/nave inje
preiskava v nekaterih primerih potrebna

za postavitev diagnoze.

QOdstop mreznice (ablatio retinae) na ze prej bolnem
ali degenerativno spremenjenem oCesu; izjemoma
se prizna odstop mreznice pri prej zdravem ocesu,
Ce obstajajo znaki neposredne zunanje poskodbe
oCesnega zrkla, ki je bila ugotovliena v zdravstveni
ustanovi neposredno po poskodbi.

Drugo zdravnisko
mnenje

Mnenje zdravnika iz tujine v
zvezi s postavljeno diagnozo in/
ali priporo¢enim zdravljenjem.
Kritje velja za novonastala in
obstojeca zdravstvena stanja
brez ¢akalne dobe.

8 Vsa stanja, ki nastanejo zaradi raznih alergij, rezanja in
trganja zuliev ter drugih izrastkov koze.

Preventivni pregledi in preiskave

Strganja degenerativno spremenjenih
9 misic, tetiv, vezi, meniskusov, hrustanca,
medvretencnih ploscic in njihove posledice.

e Namen preiskave je ugotavijanje
stanja solidnih trebusnih organov
in pravocasno odkrivanje
bolezenskih sprememb.
Preiskava vkljucuje pregled
trebusnih organov z ultrazvocnim

Spontani pnevmotoraks, ruptura anevrizme, Ultrazvok aparatom (jetra, Zolénik, trebugna

10 | performacija bobni¢a pri potapljanju, poCenje cist trebuha ||o K - be | y avici
notranjih organov, spontani splav. siinavka, vranica, obe 1eavici,

nadledviCna zleza, trebusna

11 Posledice medicinskih posegov, ki se opravijo aorta, se¢ni mehur in prostata pri
zaradi zdravljenja ali preprecevanja bolezni. moskem ter rodila pri Zenski),
Anafilakticni Sok, razen e je nastal pri zdravljenju stanje il ter proste tekocine v

12 ’ trebusni votlini.
nezgode.

. . . . o . e Namen preiskave je pravocasno

1o | Fosedce K nastando sarad, abtnerine e

I gih p : Zilnih sten in morebitnih
Poskodbe v predelu patoloskih sprememb na Ultrazvok ateroskleroti¢nih sprememb.

14 kosteh, zobovju in hrustancu, kot tudi posledice vratnih ¢ Preiskava vkljuCuje pregled vratnih
nezgode na patolosko spremenjenih kosteh, arterij zil, in sicer ugotavljanje morebitnih
zobovju, hrustancu. Zilnih anomalij, sprememb v Zilni

T . ~ ~ steni in ustreznost krvnega
Subjektivne tezave (npr. zmanjSanje motoricne
oA o L X pretoka.

15 | moci misic, boleCine, otekline in preobremenitve na
mestu poskodbe).

. . - e . e Namen preiskave je pravocasno

16 | Sistemske zivéno misi¢ne bolezni. odkrivanje bolezenskin sprememb
Telesni napori, nagle telesne kretnje, do katerih skrotuma in testisov ter
pride brez zunanjega vzroka, ki ne povzrocijo ugotavljanje morebitnih vnetij,

17 | posledic iz 8. alineje tocke 8.3 in niso bile razSiritev ven (varikokele) in
neposredno po poskodbi ugotovljene v bolnisnici Ultrazvok prisotnosti tekoc¢ine med
ali zdravstveni ustanovi. skrotuma in ovojnicami testisov (hidrokele).

L]

1 | Poskodbe delov ali celin misic ob hotenih gibih al testisov E‘f,'ﬁgi‘{fu‘ggfgE‘rj]ep?éi?\'/‘zeitve
naporih (brez delovanja zunanjih vplivov). testisov in obmodkov,

Tri - ali veCkrat ponavljajoca poskodba istega ugotavljanje prisotnosti morebitnih

19 | sklepa (npr. ponoven kompletni ali delni izpah/izvin nepravilnosti testisov ter poloZaja
na istem sklepu). Se nespusCenega testisa.

Vse vrste sinkop, sinkopi podobnih stanj, kolapsi in e Namen preiskave je pravoc¢asno

20 posledice le-teh. ugotavljanje morebitnih

bolezenskih sprememb v
- PR : tkivu dojke.

8.5 Vsa krltjalvam zaradi b9ljse preglednostl na kratko . Ultrazvok dojk « Preiskava vkljuéuje pregled
predstavijamo v sp_odnu tabeli, podrobne_]e pa so op|sar?a % morebitnih sprememb Zleznega
razdelku Vsebina in obseg zavarovanja - podrobneje. tkiva, solidnih in teko&inskih

Asistenéne storitve sprememb (cist), stanja in

strukture pazdusnih bezgavk.
® zavarovanju, - X "
e izvajalcih, o Namenlprtlalskave je pravocasno
e pogojih in na¢inu uveljavijianja ugotavijanje strukturnin

Informiranje pravic iz zavarovanja, sprememb Scitnice.

* uveljaviianju pravic v sistemu Ultrazvok vratu | * Freiskava vkijucuie pregled
mreze javne zdravstvene sluzbe in Scitnice stanja in sfrukturg Scitnice,
v Sloveniji. bezgavk,lzleze .sy[\_avke, )
prekrvavijenosti Citnice, vnetij

Odloc¢anje o SCitnice in morebitnih zatrdlin

uprawcgnpsﬂ e izvedbe zdravstvenih storitev na vratu.

do pravic iz iz zavarovanja.

zavarovanja in

organiziranje
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Laboratorijski
pregled krvi in
urina z izvidom

Namen laboratorijskega
pregleda krvi in urina je
pravo¢asno ugotavljanje ali
spremljanje bolezni. Vkljucuje
laboratorijski odvzem krvi in
urina ter laboratorijsko analizo
le-teh.

Preiskava se opravi v laboratoriju.
Zdravnik pregleda rezultate in
izdela izvid, ki je podlaga za
morebitno nadaljnje zdravljenje.
Izvid izdela zdravnik splosne
oziroma druzinske medicine.

Pregled za
Sportno aktivne
osebe

Namen pregleda je pravocasno
odkrivanje moznih skritih
patologij srca in ozilja ter
nepravilnosti kostno-misi¢nega in
zivénega sistema, ki se pojavljajo
zaradi znacilnosti dolocene
Sportne panoge. DoloCene
obremenitve ter poskodbe
(akutne in kroni¢ne) je mozno
pravocasno odkriti ali prepreciti.

e Pregled obsega:

preventivni zdravstveni pregled:

- pregled morebitne obstojeCe

zdravstvene dokumentacije,
pregled pri specialistu medicine
dela, prometa in Sporta,
antropometrijo — merjenje teze,
viSine, sestave telesa,

meritev krvnega tlaka,

test vida,

elektrokardiografijo,
spirometrijo,

laboratorijske preiskave krvi

in urina (hemogram, SR, Zelezo,
feritin, urogram) in

izdelavo izvida.

Fizioterapevtski
pregled

Namen pregleda je pravocasna
priprava ustreznega nacina
zdravljenja Sportnih in drugih
poskodb ter lajSanja in
preprecevanja bolecin.

Pregled vkljuCuje pregled
morebitne medicinske
dokumentacije in fizi¢ni pregled
pri fizioterapevtu, ki na osnovi
ugotovitev izda izvid s priporodili
za nadaljnje zdravljenje.

Paradontoloski
pregled zob in
ustne votline

s GiSéenjem
zobnega kamna

Namen pregleda je pravocasno
ugotavljanje bolezenskih
sprememb in morebitnih vnetij v
ustni votlini, ki lahko negativno
vplivajo na ostale sistemske
bolezni, kot so sréno-ziine
bolezni in bolezni dihal.

Pregled vkljuCuje paradontoloski
pregled zob in ustne votline ter
¢is¢enje morebitnega zobnega
kamna.

Rehabilitacija

Nacrt zdravljenja

Svetovanje o nadaljnjem
zdravljenju v primeru poskodbe
zaradi nezgode, pri kateri je bila
potrebna hospitalizacija.

Fizioterapija

Storitev kot nadaljevanje
specialisticne obravnave ali
zahtevne diagnosticne preiskave
ali operativnega posega.

Psiholoska
pomoc¢

Storitve ambulantne
psihoterapije ali klinicne
psihologije ob:

resnem zdravstvenem stanju,
trajni izgubi delovne zmoznosti
opravljanja poklica,

poporodni depresiji ali

izgubi oZjega druzinskega ¢lana.

Operacije

e Ozji nabor diagnosti¢nih in/ali
terapevtskih posegov, potrebnih

Ozji paket za diagnosticiranje ali zdravljenje

operacij novonastale bolezni po
specialisti¢ni obravnavi ali
zahtevni diagnosticni preiskavi.

o Sirsi nabor diagnostiénih in/ali

. terapevtskih posegov, potrebnih

Sirsi paket za diagnosticiranje ali zdravljenje

operacij novonastale bolezni po
specialisti¢ni obravnavi ali
zahtevni diagnosticni preiskavi.

Zdravila

e Stroski zdravil, ki so predpisana
ob izvedbi specialisticne
obravnave ali zahtevne
diagnosti¢ne preiskave oziroma
operativnega posega.

Zdravila na beli
recept

VSEBINA IN OBSEG ZAVAROVANJA - PODROBNEJE

8.6

8.7

8.8

8.9

8.10

8.11

8.12

Asistencne storitve

Informiranje je storitev Asistence zdravje, ki vam nudi
informacije o zavarovanju, izvajalcih ter o pogojih in nacinu
uveljavlianja pravic iz zavarovanja ter v sistemu mreze javne
zdravstvene sluzbe v Sloveniji.

Odloc¢anje o upravi¢enosti do pravic iz zavarovanja in
organiziranje storitev je odlocanje Asistence zdravje o
upraviGenosti do storitev iz zavarovanja in organiziranje
vaSega termina obravnave pri nasih izbranih izvajalcih.

Zdravstvene storitve

Halo Doktor je zdravstveni posvet na daljavo, ki zajema
video ali telefonski razgovor s splonim zdravnikom ter
njegov izvid. Velja za novonastala in obstojeCa zdravstvena
stanja brez Cakalne dobe od zacetka zavarovanja dalje. Na
voljo vam je vsak dan med 6. in 22. uro. Stevilo zdravstvenih
posvetov na daljavo ni omejeno. Splodni zdravnik v okviru
posameznega zdravstvenega posveta obravnava le eno
zdravstveno tezavo. Zdravstveni posvet na daljavo izvaja
splosni zdravnik, ki ga dolo¢i nas izbrani izvajalec iz svoje
mreze splosnih zdravnikov.

Specialisticna obravnava so specialisticne ambulantne
storitve, ki so potrebne za postavitev diagnoze oziroma za
zdravlienje novonastale bolezni. VKljuCujejo specialisticni
pregled, pripadajoce enostavne diagnosticne preiskave, kot
S0 osnovne slikovne, funkcionalne in laboratorijske preiskave
in meritve (npr. UZ, RTG, EKG, EMG, laboratorijske
preiskave, patohistoloske preiskave) ter pripadajoce
enostavne ambulantne posege (npr. aplikacija blokade,
punkcija ...), ki se lahko izvedejo v okviru specialisticnega
pregleda.

Zahtevna diagnosti¢na preiskava je nadaljevanje
specialisticne obravnave in je navadno potrebna za
postavitev diagnoze pri novonastali bolezni. To je
racunalniska tomografija (CT, CTA), magnetna resonanca
(MR, MRA), scintigrafija, irigografija, UZ vodena biopsija
notranjin organov, endoskopski UZ, artrografija,
gastroskopija in kolonoskopija ter odvzem tkiva.

Drugo zdravniSko mnenje vkljuCuje storitev zdravnika
koordinatorja iz Slovenije in izdelavo strokovnih mnenj
zdravstvenih timov iz tujine, s katerimi se preveri ustreznost
ze postavljene diagnoze ali priporoCenega zdravljenja. Do
storitev drugega mnenja so poleg zavarovanca upraviceni
tudi njegovi druzinski ¢lani.

Preventivni pregledi in preiskave

Preventivni pregledi in preiskave, ki jih krijemo, so
navedeni v tabeli v tocki 8.5 teh pogojev. Kritie zagotavlja
eno od navedenih storitev po izboru zavarovanca, in sicer
prvi€¢ po enem letu od zaCetka kritja, nato ob avtomatskem
podaljSevanju zavarovanja vsaki dve leti, ob pogoju, da so
placane premije za preteklo obdobje. Kritje lahko izberejo
osebe, ki so dopolnile 15 let. Preventivni pregled in/ali
preiskavo je mozno koristiti v roku enega leta od pridobliene
pravice.
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Stroskov morebitnega dodatnega materiala, ki je potreben
za opravijanje preventivnega pregleda in/ali preiskave, ne
krijemo.

Pravico do koris¢enja preventivnega pregleda in/ali preiskave
imate vi kot zavarovanec in je ne morete prenesti na drugega.

Rehabilitacija

kamnov),

— preiskava ERCP (Endoskopska—Retrogradna—
Holangio-Pankreatikografija),

— posegi na trebusni, popkovni in ostalih kilah

—  rektoskopski poseg (polipektomija, endoskopska
operacija v zadnjem delu Sirokega Crevesa, operacija
hemoroidov, incizija analne fisure),

—  kirurSka odstranitev izrastkov koze, brazgotin in mehkih
delov, ¢e je odstranitev predpisana s strani zdravnika

8.13  Naért zdravljenja vkijuCuje svetovanje nasega specialista in je tkivo poslano na patohistologijo,
pooblascenega zdravnika o nadaliniem zdravijenju poskodbe - druge odstranitve tvorb in znamenj, &e je tkivo poslano
zaradi nezgode, za katero je bila potrebna hospitalizacija, za na patohistologijo,
dosego optimalnega poteka zdravljenja in rehabilitacije. - hidrokela, spermatokela ali varikokela,

Nacrt zdravijenja se pripravi na podlagi osebnega pregleda - poseg na roki (operacija karpalnega kanala, sprozinega
zavarovanca, pregleda medicinske dokumentacije poskodbe prsta, Dupuytrenova kontraktura),

ter osnovne slikovne diagnostike po oceni nasega - ginekologka diagnostika (diagnostiéna histeroskopija z
pooblas¢enega zdravnika. biopsijo).

8.14  Fizioterapija vkijuCuje storitve ambulantne fizioterapije, ki so 8.17  Sirsi paket operacij vkijuSuje poleg diagnostiénin in/ali
nadaljevanje specialistiCne obravnave, zahtevne diagnosticne terapevtskih posegoy, vklju¢enih v Ozji paket operacij,
preiskave ali operativnega posega in so potrebne za dodatno 3e naslednije:
zdravljenje novonastale bolezni, Ce je tako dogovorjeno v - poseg na roki (artroskopija zapestja zaradi poskodbe
pogodbi. Stroski fizioterapije so kriti: hrustanca, utesnitve in prostin teles),

- zastanja po opravlienem operativnem posegu, - poseg na komolcu (artroskopija komolca kot posledica
-~ po zlomu kosti, poskodbe hrustanca, utesnitve in prostih teles,
— po delnem ali popolnem izpahu sklepa oziroma po delni operativni poseg, ki vkljudujejo oskrbo pogkodovanih

ali popolni raztrganini misic, tetiv in/ali vezi, ki mora biti vezi, tetiv ali Zivcev),

dokazana z ustrezno slikovno diagnostiko (npr. UZ, MRI) - poseg na ramenskem sklepu (artroskopska oskrba

ter poskodovane tetive dolge glave bicepsa, rekonstrukcija
- po carskem rezu. rotatorne mansSete, stabilizacija ramenskega sklepa
Fizioterapija se lahko koristi najve¢ eno leto po novonastali zaradi izpahov po poskodbi),
bolezni ali poskodbi oziroma se obdobje enega leta zacne - poseg na hrbtenici (dekompresija stenoze spinalnega
upostevati po tistem, ko je bil zavarovanec na podlagi kanala s stabilizacijo ali brez stabilizacije, operacija
medicinske indikacije sposoben za izvedbo fizioterapije, hernije disci, vertebroplastika),
razen v primeru poskodb Zivcev, Kjer je ta rok dve leti. - poseg na kolku (artroskopija zaradi pogkodbe labruma,
Zavarovancu krijemo stroske storitev ambulantne fizioterapije utesnitve ali prostih teles dokazanih z MR preiskavo),
do pet obravnav za posamezen zavarovalni primer iz kritja - poseg na kolenskem sklepu (artroskopija kolena kot
Fizioterapija. V primeru potrebe po dodatni fizioterapiji zaradi posledica poskodbe meniskusa, hrustanca, odstranitev
posledic iste poskodbe ali bolezni odlo€amo o vrsti in Stevilu prostega telesa, rekonstrukcija ali fiksacija vezi
potrebne dodatne fizioterapije mi na podlagi medicinske kolenskega sklepa),
dokumentacije in strokovnega mnenja pooblascenega - poseg na gleznju (artroskopija gleznja kot posledica
zdravnika zavarovalnice ali fizioterapevta. poskodbe hrustanca, utesnitve in prostih teles,

8.15  Psiholoska pomo¢ vkijucuie storitve ambulantne dokazanih z MR preiskavo, stabilizacija gleZnja po zvinu
psihoterapije ali klinicne psihologije v primerih, nastalih v gleZnija, Sivanje - rekonstrukcija Ahilove tetive),

Casu trajanja zavarovanja, in sicer: ~  poseg na stopalu v primeru poskodbe ali v primeru
- diagnosticiranega resnega zdravstvenega stanja in odstranitve novonastalih mehkotkivnih ali kostnih
okolis¢in iz tabele opredelitve izrazov, sprememb,
— trajne izgube delovne zmoznosti opravijanja - UZ razbijanje ledvi¢nin kamnov.
katerega koli poklica,
— poporodne depresije, ki jo ugotovi izbrani Zdravila
osebni zdravnik ali zdravnik specialist ter 8.18  Zdravila na beli recept vkijucujejo stroske zdravil, ki jih
= Vprimeru smrii otlrolfa, zakonca, zunajzakonskega . predpiSe zdravnik specialist na beli recept ob izvedbi
partnerja, partnerja istospolne partnerske skupnosti specialisticne obravnave, zahtevne diagnosticne preiskave
Zavarovanca, oziroma operativnega posega iz tega zavarovanja. Zdravila
Ce je to kritje dogovorjeno v pogodbi. Zavarovancu krijemo morajo biti predpisana skladno z diagnozo, medicinsko
stroske psiholoske pomoci do deset individualnih obravnav doktrino in zdravstvenimi smernicami ter navedena v
(seans) za posamezen zavarovalni primer iz tega odstavka. medicinski dokumentaciji. V zavarovalnem letu se za
Po seriji Stirih individualnih obravnav je treba za nadaljevanje novonastalo bolezen krijejo le strodki prve izdaje zdravila v
zdravlienja pridobiti odobritev naSega pooblascenega koligini, ki je potrebna za zdraviienje novonastale bolezni,
zdravnika na podlagi porocila izvajalca psiholoske pomodi. vendar najved za 30 dni. Zdravilo mora biti predpisano na
. beli recept po navodilih, ki veljajo v obveznem zdravstvenem
Operacije zavarovanju, ter izdano v lekarni. Izklju¢ena so zdravila, za

8.16  Ozji paket operacij, vkijuCuje diagnosti¢ne in/ali katera je doloden poseben rezim predpisovanja, z iziemo
terapevtske posege, ki so nadaljevanje specialisticne zdravil, ki jih lahko predpisuje zdravnik specialist.
obravnave ali zahtevne diagnosti¢ne preiskave in so potrebni
za postavitev diagnoze oziroma za zdravljenje novonastale KORISCENJE LETNE ZAVAROVALNE VSOTE
bolezni. To so:
~  poseg na ocesu (pterigij, pinguekula, xantalazma, 8.19  Zavarovanje Specialisti z asistenco ima zavarovaino vsoto, ki je

entropij), o . ! ) ) doloCena na polici. Zavarovalna vsota je lahko dolocena tudi za
—  poseg na solznih Zlezah in solzevodi (prebrizgavanje posamezno kritje iz tega razdelka in je navedena na vasi polici.
solzevpdov ali sondiranje (operacija SO.|.Z”'h karjalov), 8.20  Zavarovanje pri kritjih Specialisti¢na obravnava in Zahtevna
~  posegi na nosu (endoskopska operacija nosu in diagnosti¢na preiskava, Rehabilitacija, Operacije in Zdravila
obnosnih votiin — septoplastika (nosna pregrada), krije strodke zdravstvenih storitev, ki nastanejo v
Klasicna ali endoskopska mukotomija (nosne skoljke), zavarovalnem letu, in sicer najveé do vigine letne zavarovalne
endoskopska ablacija polipov — operacija sinusov), vsote. Neizkorig&ena zavarovalna vsota iz predhodnega
~  operativno zdraviienje krcnih Zil, zavarovalnega leta se ne prenasa v novo zavarovalno leto.
- koronarogfafuva, } L 8.21 Ce zavarovanec v zavarovalnem letu preseze zavarovaino
- poseg na ZolGevodu (ultrazvoéno razbijanje zolénin vsoto, nam mora morebitni izpladani presezeni znesek
povrniti najkasneje v roku osmih dni od dneva prejema
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nasega poziva.

NASE OBVEZNOSTI IN PRAVICE

storitev, ki jo potrebuje zavarovanec iz tocke 11.2 teh
pogojev, ugotovliena po zacetku veljavnosti novega kritja in
po poteku Cakalne dobe novega kritja iz tocke 12 teh

9. Katere so nase obveznosti? pOgojev.

9.1 Ob nastanku posameznega zavarovalnega primera zaradi 11.6  Stroske za izdana zdravila iz tocke 8.18 teh pogojev poravna
bolezni in nezgode ali samo zaradi nezgode bomo izpolnili s zavarovanec sam v lekarni in pri nas zahteva povracilo
pogodbo doloCene obveznosti v obliki organiziranja in pladila strogkov, skladno s totkama 11.19 in 11.20 teh pogojev.
zdravstvene storitve, preventivnih pregledov in preiskav, 11.7  Od zavarovanca ali druge pravne ali fizicne osebe lahko
rehabilitacije, operacije ali stroskov zdrauil. zahtevamo dodatna dokazila, da bi ugotovili pomembne

9.2 |zbranim izvajalcem zavarovalnice bomo placali stroske okolig¢ine v zvezi z reSevanjem zahtevka.
opravijenih storitev iz posameznega kritia. Ce bo storitev 11.8  Na podlagi popolnega zahtevka odlo¢amo, do katerih kritij
opravil drug izvajalec, izplatamo oziroma povrnemo stroske ste upravideni, in vas o tem obvestimo z izdajo predhodne
opraviienih storitev iz posameznega kritja neposredno vam odobritve. Ta predstavija naso potrditev, da je po sklenjenem
kot zavarovancu. zavarovanju nastal zavarovalni primer in s tem nasa

9.3 Zdravstveno storitev v okviru kritjia Halo Doktor izvaja nas obveznost, ki jo bomo izpolnili skladno s sklenjeno pogodbo.
izbrani izvajalec prek svoje mreze specialistov splosSne Obvestimo vas tudi v primeru zavrnitve zahtevka.
oziroma druzinske medicine. Zdravstvena storitev se izvede 11.9  V primeru predhodne odobritve bomo skupaj z
skladno s splosnimi pogoji nasega izbranega izvajalca. zavarovancem izbrali izvajalca in dogovorili termin odobrenih
Zdravstvene storitve temeljijo na medicinski doktrini in etiki, storitev. Ce v Sloveniji ne obstaja izvajalec izven javne
ob upostevanju Clovekovega dostojanstva, osebnosti in zdravstvene mreze, ki bi opravijal odobreno storitev, vam
varstva ¢lovekovih pravic. Za izvedbo storitev zavarovalnica lahko pomagamo najti termin v javni zdravstveni sluzbi.
ne odgovarja. 11.10 Termin se dogovori praviloma v roku desetih dni na podiagi

9.4 Do prejema zdravstvene storitve, preventivnega pregleda in/ popolnega zahtevka za ugotovitev nase obveznosti iz
ali preiskave, rehabilitacije, operacije in zdravil je upravicen pogodbe. Uredimo ga pri nasih izbranih izvajalcih. Navedeni
zavarovanec. Iziema je drugo zdravnisko mnenije, ki ga lahko rok je v posameznih primerin lahko daljsi, ¢e obstajajo za to
zavarovanec koristi tudi za druzinske ¢lane, kot so navedeni utemelieni razlogi na strani izvajalca, pri ¢emer zavarovanca
v tocki 2. o tem obvestimo. Ce se zavarovanec s prediaganim

terminom ne strinja, se lahko z nami ali z izbrnaim izvajalecm

KAJ JE PODLAGA IN NA KAKSEN NACIN dogovori za nov termin.

UVELJAVLJATE PRAVICE 1Z ZAVAROVANJA? 11.11  Zavarovanec lahko dogovorjeni termin obravnave pri izbranem

I ... izvajalcu odpove ali predlaga njegovo spremembo, vendar le

10. Kako uveljavljate kritje Halo Doktor? zaradi izrednih okolis¢in, ki jin ni mogel pri¢akovati, prepreciti

10.1 Za koriS€enje zdravstvenega posveta na daljavo v okviru ali se jim izogniti, 0 emer nas mora nemudoma obvestiti in
kritia Halo Doktor potrebujete (pametni) telefon, tablico ali nam po potrebi predioZiti dokazila (npr. bolniski list).
racunalnik. Do storitve dostopate prek spletne strani nasega 11.12  Ce zavarovanec ne odpove ali spremeni termina na nadin iz
izbranega izvajalca. Na zdravstveni posvet na daljavo se prej$njega odstavka, Steje, da je zavarovanec svoje pravice
prijavite tako, da aktivirate storitev na spletni strani izkoristil in da smo mi iz naslova tega zavarovalnega primera
halodoktor.si/generali. Na tej strani so navedeni tudi splosni svojo obveznost v celoti izpolnili. V tem primeru zavarovanec
pogoji nadega izbranega izvajalca, ki veljgjo za izvedbo izgubi del zavarovalne vsote, ki odpade na posamezno vrsto
zdravstvenega posveta na daljavo. storitve, za katero je bil dogovorjen termin, pri emer

10.2  Zdravstveni posvet na daljavo poteka prek video ali zavarovancu ostane moznost nadomestnega termina za to
telefonskega klica s sploSnim zdravnikom. Izbirate lahko storitev. Nadomestni termin pri nadem izbranem izvajalcu
med dvema nac¢inoma dolocitve termina klica. Na termin se bomo omogodili tudi v primeru nase odpovedi
lahko narocite tako, da med razpolozljivimi termini izberete dogovorjenega termina.
tistega, ki vam ustreza, ali pa s splosnim zdravnikom 11.13  Zavarovanec lahko v primeru predhodne odobritve
govorite takoj (v tem primeru se vzpostavi povezava obi¢ajno iziemoma, ob obveznem predhodnem soglasju z nami,
ze v 15 minutah). uveljavija storitve iz zavarovanja tudi pri drugih izvajalcin. Za

10.3  Splosni zdravnik med posvetom izdela izvid, v katerem je termin in placilo storitve se dogovori sam.
zabelezeno, kaj vam svetuje glede na vase zdravstveno 11.14  NaSemu izbranemu izvajalcu bomo pladali strosek
stanje. Lahko: opravijenih zdravstvenih storitev, zmanj$an za soudelezbo
- vam da navodila za samopomog, zavarovanca, ¢e je tako dogovorjeno v pogodbi.

- vas napoti na urgenco ali na pregled k vaSemu 11.15  Zavarovancu iziemoma povimemo stroske opravijenih
izbranemu osebnemu zdravniku ali drugemu zdravniku zdravstvenih storitev tudi brez prednodne odobritve, e
na primarni ravni zaradi postavitve diagnoze, ugotovimo, da bi mu izdali predhodno odobritev, v primeru
- vam izda HD napotnico. da bi zavarovanec zanjo zaprosil.
11.16  Zavarovancu bomo v primeru iz to¢k 11.13in 11.15 teh

11.  Kako uveljavljate druge zdravstvene storitve? pogojev povril stroSek (zmanjSan za soudelezbo, Ce je ta

dogovorjena v pogodbi) na podlagi njegovega zahtevka za

11.1  Zavarovanec ali druga pooblasCena oseba zavarovanca povradilo strodkov na nagem obrazcu, in sicer:
uveljavija pravice iz zavarovanja prek Asistence zdravie na - plaganih zdravstvenih storitev, preventivnih pregledov in/
naslednje nacine: ali preiskav ter operacij v vi§ini raduna izvajalca, vendar
—  stelefonskim Kliicem, najved v obsegu in v viSini cene storitve, ki bi jo pladali mi
—  po (elektronski) posti, nagemu izbranemu izvajalcu,

—  prek spletnega portala. - strodke opraviienih fizioterapij, vendar za posamezen

11.2  Zavarovanec uveljavija pravice do zdravstveninh storitev iz primer najve& 50 % zavarovalne vsote, ki je za kritie
zavarovanja na podlagi zahtevka, ki mu priloZi dokazila (ki fizioterapije dolodena v pogodbi, vendar najves v
niso starejSa od treh mesecev), iz katerih je razvidno, da obsegu &tirih fizioterapevtskih obravnav,
potrebuje zdravstveno storitev (npr. HD napotnica, napotnica —  strodke zdravil, izdanih v lekarni.
osebnega zdravnika in izvid zdravnika specialista) in so 11.17  Zavarovanec ni upravicen do povradila drugih strodkov (npr.
pomembna za ugotovitev nase obveznosti iz pogodbe. potnih strogkov).

1.3 Zdravstvena storitev, ki jo potrebuje zavarovanec inje 11.18 Zahtevku za povradilo strodkov je treba predloZiti radun s
razvidna iz prilozenih dokazil iz prejsnje tocke, mora biti specifikacijo opraviienih storitev in izvid ter na nago zahtevo
ugotovliena po zacetku veljavnosti zavarovanja in po poteku tudi drugo dokumentacijo.

Cakalne dobe iz tocke 12 teh pogojev. 11.19  Zavarovancu povrnemo strodek opravijenih storitev

11.4  Zazdravstveno storitey, ki jo potrebuje zavarovanec, mora najkasneje v roku &tirinajstih dni od dneva, ko nam je bila
biti izkazana medicinsko utemeljena indikacija, kot je predioZena popolna dokumentacija.
gpredeljena v tocki 2 teh pogojev. 11.20 Ce pred organizacijo storitev ugotovimo, da niso bile plagane

1.5 Ceje bilo zavarovanje spremenjeno in vsebuie kritja, ki jih vse zapadle premije, bomo zavarovancu storitve organizirali,
predhodno zavarovanje ni vklju€evalo, mora biti zdravstvena
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vendar bo zavarovanec moral storitve izvajalcu storitve
najprej poravnati sam. Stroske teh storitev bomo nato
zavarovancu povrnili, vendar bomo pri povracilu stroskov
storitev odbili znesek neplacanih premij.

13.2

Zavarovanje ne krije stroSkov:

- povezanih s fiziCnimi pregledi ali zdravijenji pri splosSnem
ali druzinskem zdravniku,

—  zdravstvenih storitev, opravijenih iz estetskih razlogoy,

11.21  Zavarovanec mora v procesu uveljavijanja pravic iz — storitev alternativnega, komplementarnega ali
zavarovanja na svoje stroske pridobiti in nam predloZiti vse eksperimentalnega zdravljienja, e ni s pogodbo
podatke in dokumentacijo, povezano z uveljavijianjem dolo¢eno drugade,
zahtevkov iz zavarovanja. —  protonskih terapij, s son&enjem povezane poskodbe

11.22  Zavarovanec je dolZzan upostevati navodila za izvedbo koZe (aktiniéna keratoza) ter zdraviienja smréania,
obravnave, ki smo mu jih predhodno posredovali mi ali —  storitev, povezanih s kurjimi o&esi, zulji, odebeljenimi
izvajalec. oziroma vras¢enimi nohti,

12 Katere so omejitve nasih obveznosti? — nadaljnjih storitev po opravljeni specialisticni obravnavi,

12.1 Ob prvi sklenitvi zavarovanja oziroma prikljucitvi novega kritja a Igljss?rsgr(ae\/zi\?;é iznd;\gjr?] gr?jmk?;dii\\jlecc’jena s kemi&nim
velia €akalna doba ob sklenitvi zavarovanja tri mesece " ) ’ N . )
za novonastalo bolezen ali stanje, razen za kritie Halo plllngom,lla“s erjelm, eIektro%oggulgcuo, re}dmfrekven_c oal
Doktor, Drugo zdravniSko mnenje in za poskodbe, ki so z zamgzmtvuo tk'.v 8, Irazen ceje i Qel tkiva OQStranj§ n
posledica nezgode, do katere je priglo po zatetku na napln, da gaje k?I|O treba poslati na patohistologijo
zavarovanja oziroma novega kritja. zaradi ppstav!tve diagnoze,

12.2  Zavsa Ze obstojeCa zdravstvena stanja ob sklenitvi - gfen‘etskm preiskav,
zavarovanja oziroma prikljuCitvi novega kritja velja pri vseh - d|al|;e, )
kritjih (razen pri kritju Halo Doktor in Drugo zdravnigko ~  storitey, povezanih s spremembo spola,
mnenje) 24-mese¢na éakalna doba za obstojeéa stanja. —  svetovanjaparom, - 3
Zavarovanec mora torej imeti zavarovalno kritie najmanj 24 —  medicinskin pripomockov ali implantatov, razen Ce so
mesecev, preden zadne veljati zavarovalno kritje za ta stanja. potrebni pri izvedbi posega po teh pogojih in jin

12.3  Obveznosti iz pogodbe za obstojeca zdravstvena stanja predhodno odobri nas pooblascen zdravnik,
bomo prevzeli Sele po poteku obdobja iz prej$nje tocke, Ge — spremljevalca zavarovanca, potnih stroSkov, stroSkov
se v tem obdobju zavarovanec ni zdravil za ta zdravstvena nastanitve in prehrane ter stroskov komunikacijskin
stanja. storitev, ki nastanejo ob uveljavljanju pravic iz

124  Ce se je v obdobju ¢akalne dobe iz todke 12.2 teh pogojev zavarovanja,
zavarovanec zdravil, se bo éakalna doba za obstojeéa - reSevalnih prevozov,
zdravstvena stanja Stela od zakljuska zdravijenja dalje. - zdravstvenih storitev za ugotavijanje delazmoznosti v

12,5 Ko med trajanjem zavarovanja pride do kroniéne bolezni, kot postopkih za invalidsko komisijo,
je opredeliena v tocki 2 teh pogojev, krijemo zdravstvene — izokinetiCnega testiranja, razen po opravijenem
storitve Se za obdobje Sestih mesecev od tega datuma. Po operativnem posegu,
tem obdobju ne krijemo vec stroskov zdravstvenih storitev v —  zdravstvenih storitev alternativne diagnostike,
zvezi s to boleznijo, stanjem oziroma poskodbo, je pa zdravljenja ali rehabilitacije, za katere ni dal soglasja
zavarovanec Vv zvezi z njo upravicen do kritja Halo Doktor, minister, pristojen za zdravje.
skladno s temi pogaji. 13.3  Halo Doktor se nanasa izklju¢no na izvedbo zdravstvenega

posveta na daljavo za zavarovanca. Halo doktor ne zajema

13. Kaj ni krito v nobenem primeru? kritja za druge storitve, niti za placilo kakrsnih koli drugih

) ) B o stroSkov.

131 Zavarovanje ne kiije stroskov zdravlienja: 13.4  Ne krilemo zdravstvenih posvetov na daljavo za druzinske

—  kronicnih bolezni, ki so nastale in/ali so bile _ &lane oziroma druge osebe, ki ne nastopajo v viogi
diagnosticirane pred zaCetkom veljavnosti zavarovanja zavarovanca, ki je naveden na polici. Ce se bo ugotovilo, da
aI|.v C,?SU Cakalne dobe iz tocke 12 teh pogojev (razen se je zdravstveni posvet na daljavo nanasal na drugo osebo,
pri kritju Halo Doktor), imamo pravico od vas zahtevati povradilo stroskov izvedbe

— obstojecih stanj, ki so bila diagnosticirana pred potekom posveta.

Cakalne dobe iz tocke 12.1 teh pogojev (razen pri kritju 135 Ne krijemo stroskov fizioterapile:
Halq DOkt9r).' L - - zaradi bolec¢in po poSkodbah in drugih vzrokih, pri

— v dejavnostih intenzivne in urgentne medicine ter Katerin ni e . .. < -

. L ) . ) aterih ni medicinsko dokazanih svezih poskodb misic,
preventive (razen preventivnih zdravstvenih storitey, ki so vezi in/ali tetiv
vkljucene v te pogoje), ginekologije na primarni ravni in . ’ R . )
revmatologije, - zarad! pretremrano;ﬂ mloezmerrlnh naporov oziroma

— v dejavnosti psihiatrije in klinicne psihologije, razen za zargdl mtgnzwnosh udejstvovanja pri Sportu in drugin
primere, doloCene s temi pogaoji, ?kt!vnostlh,l ) . L . )

— fobij, demence, motenj, povezanih z ADHD, moten - pe iz medicinskih razlogqv f|Z|oterap!aln| pr|p9roolj|y§ ali
hranjenja in Tourettovega sindroma ter drugih dusevnih e Iodsv“etovarja (npr. v prlmgru krorlncmh tendinopaij
bolezni, dusevnih moten;j in splosnih psihi¢nih tezav, rr]|opatu, UtEUJenOStI, pretreniranosti).

—  debelosti ter operacij in zdraviienj, do katerih pride zaradi 136 Nekrjemo stroskov: _
zdraviienja debelosti, - zdra\{|l,.l<.| sellahko IzanaJO bvrez re.(lseptla tudi V. .

- spolno prenosljivin bolezni, okuzb s HIV in bolezni, ki jin specializiranih prodajainah, Cetudi imajo dovoljenje za
povzro&a HIV, presaditev organov, darovanja organov in promet v Republiki Sloveniji
zdravlien; z dializo, —  bicloskih zaravi,

— v zvezi z nosednostjo, rojstvom, spontanim splavom, - zdravil, predpisanih na recept v preventivne namene,
splavom in neplodnostjo ter s tem povezanimi - zdravil za zdraviienje erektilne disfunkcije,
bolecinami in boleznimi. Ne krijemo stroskov nobenih —  zdravi za odpravijanje prekomerne teZe,
oblik kontracepcije, vkijuéno s stroki sterilizacije in - zdravil za odpravijanje androgene alopecije ter
drugimi metodami prepreCevanja zanositve, kontraceptivov,

— s krvnimi pripravki, matiénimi celicami (npr. zdravijenje - zdravil za odvajanje od kajenja,

s trombocitno plazmo), —  zdravil, predpisanih z dieteti¢nimi, dezinfekcijskimi,

— s hialuronsko kislino, negovalnimi in kozmeti¢nimi ucinki.

- refrakcijskih okvar oGesa, 13.7  IzKlju€ene so tudi nase obveznosti, kadar do bolezni, stanja

- teZav s sluhom, ki so povezane s stopnjo gluhosti, oziroma poskodbe pride zaradi ali v povezavi:

— zob in obzobnega tkiva, vkljuéno s storitvami celjustne -z dogodkom visje sile, z vojno ali vojni podobnimi
kirurgije in ortodontije, razen za preventivni dogodki, sabotazo, teroristicnim dejanjem, izgredom,
paradontoloski pregled zob in ustne votline s Cis¢enjem vstajo, revolucijo ipd., ne glede na to, ali je zavarovanec
zobnega kamna v skladu s temi pogoji. v njih sodeloval,
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— z epidemijo, pandemijo, onesnazenjem okolja,
radioaktivnim sevanjem, neposrednim ali posrednim

pogojev, VviSine premije oziroma pravil, ki veljajo pri
zavarovalnici.

delovanjem jedrske energije ter naravnimi nesreCami, 16.2 O spremembi vas bomo pisno obvestili vsaj trideset dni pred
— s pripravo, poskusom ali izvrSitvijo kaznivega dejanja, uveljavitvijo spremembe. Spremembe veljajo ob podaljSanju
kakor tudi zaradi pobega po takSnem dejanju, pogodbe z nastopom naslednjega zavarovalnega obdobja.
— s fiziénim obra¢unavanjem, razen v primeru dokazane 16.3 Kot zavarovalec imate pravico, da v roku tridesetih dni po
samoobrambe, kar zavarovanec dokazuje sam, prejemu obvestila odpoveste pogodbo. Pogodba preneha
— s samoposkodbo ali poskusom samomora; veliati z iztekom tekodega zavarovalnega leta. Ce kot
—  z upravlijanjem vozil, zracnih plovil, plovnih objektov in zavarovalec od pogodbe v tem roku ne odstopite, se Steje,
mehanizacije brez zakonsko zahtevanih dovoljen;. da se s spremembami strinjate, zato pogodba od izteka tega
13.8  IzkljuCene so zdravstvene storitve iz naslova dejavnosti roka dalje velja z upostevanimi spremembami.
zdravstvene nege, dejavnosti babic, delovne terapije, 17 Kaj in kako nam morate sporoéati, ko ste
optometrije, logopedije, dietetike, dejavnosti zobnih zavarovani pri nas? ’
higienikov (razen pri preventivnem paradontoloskem . o )
pregledu zob in ustne votline s ¢igéenjem zobnega kamna v 7.1 Zaazumo komunikacijo vas prosimo, da nam ob
skladu s temi pogoji), dejavnosti krvnih bank, dejavnosti spremembah takoj sporoCite naslednje:
spermalnih bank in bank organov ter dejavnosti reSevalnin KAJ NAM MORATE KAKO NAM LAHKO
prevozov. SPOROCITI? SPOROCITE?
13.9  IzkljuCene so tudi nade obveznosti v primeru ugotovijenih Spremembo
neresni¢nih podatkov, zamolCanja, prevare, ponaredbe ali stalnega naslova
Zlorabe s strani zavarovalca in zavarovanca.
13.10 Prav tako ne krijemo stroSkov medicinskih preiskav in Spremembo
medicinske dokumentacije, vklju¢no s prevodi ter kopijami te drugih kontaktnih Spremembo lahko sporocite:
dokumentacije, ki jih je zavarovanec dolzan predloZiti kot podatkov (npr. ime, | prek spletnega portala, ali nam
dokazila o nastanku in obstoju zavarovalnega primera, ter priimek elektronski | piSite po elekironski posti na
strodkov pravnega oziroma drugega zastopanja zavarovanca naslov, zacasni info.si@generali.com oziroma po
v postopku resevanja zavarovalnega primera. naslov, mobilno posti na nas sedez, spremembo
13.11  Ce se bo ugotovilo, da smo zaradi izkljugitve nase Stevilko) pavlihkg urelohltﬁ tud r.}? vseh
obveznosti storitev plagali neutemelieno, imamo pravico od Spremembo nasin skiepainin mestin.
zavarovanca zahtevati povracilo teh stroskov, skupaj z &lanov druzine
zakonskimi zamudnimi obrestmi od dneva placila dalje. pri korig&enju
13.12  V vsakem primeru so izklju¢ene naSe obveznosti, Ce druzinskega
zavarovanec potrebuje zdravstveno storitev pred zacetkom popusta
veljavnosti zavarovanja oziroma novega kritja, v ¢asu ¢akalne
dobe iz toCke 12 teh pogojev ter po koncu veljavnosti 172 Ce nam spremembe naslova ali drugih kontaktnih podatkov
zavarovanja. ne boste sporodili, vam bomo obvestila Se naprej posiljali na
. naslov, ki ste nam ga sporocili nazadnje, pri Eemer se bo
VASE OBVEZNOSTI IN PRAVICE Stelo, da je bilo obvestilo naslovijeno na pravi naslov.
14 Kako dolo¢imo visino premije? 173 Vs zghte_vki in_izjgve, .ki.jih bo_mo predloivili qrug d_ruggmu,
morajo biti v pisni obliki. Za pisno sporoanje Steje pisno
14.1  Visino premije in dobo plaevanja premije dolo¢imo v skladu sporoganje po posti ali po elektronski poti, zlasti prek
Z nasimi pravili skiepanja. elektronske poste ali spletnega portala. Za vse dokumente
14.2  Ob sklenitvi zavarovanja se premija za prvo zavarovalno leto velia, da so prediozeni tistega dne, ko jih naslovnik prejme ali
doloci na podlagi odgovorov iz vprasainika o zdravstvenem odkloni njihov sprejem. Posiliatelj lahko zahtevke in izjave, ki so
stanju in Zivlienjskem slogu. Na podlagi teh lahko dologimo pomembni za izvajanie vase pogodbe, podlie tudi na nadin,
viSjo premijo oziroma dolo¢imo izkljucitve nasih posamezninh dologen s pogoii za posilanje pisnih obvestil z nage strani.
vaeznosti, povezanih z zdravstvenim stanjem zavarovanca. 17.4  Pisna obvestila vam posilamo na naslov, ki ste nam ga
14.3  Ce sklenete zavarovanje zase in za svojo druzino, kot je navedli ob sklenitvi pogodbe oziroma na kasneje
opredeliena v tocki 2 teh pogojev, vam pripada druzinski spremenjeni naslov.
popust v skladu s pravili zavarovalnice. Popust se obracuna
na premijo za vsakega zavarovanca posebej. Otrok je 18 Ali je potrebno plaéilo dodatnih storitev?
upraviéerl do druzinskega popvu§ta do dgpolﬂieﬂegé 27. leta 18.1  Za dodatne storitve, ki jih zavarovalec oziroma zavarovanec
star95t|. Qe zavarovanec ni vec clan druzine, se zan| posebej zahteva od nas, lahko zahtevamo nadomestilo
druzinski popust ukine. strodkov po nagem ceniku, ki je javno objaviien na spletni
15 Kako nam morate plaéevati premijo? strani zavarovalnice: www.generali.si/ceniki.
. - L . " o 18.2  Pladilo stroskov odvetniskih in drugih storitev zastopanja,
151 Prer‘rjua se placuje \{naprej z dinamiko placevanja, ki je stroskov izvedenceyv, pri¢ idr. ni nasa obveznost, zato jih
dolqcena v pogodbi. o . ) mora placati zavarovanec sam.
156.2  V primeru zaostankov pri plagilu premije se obveznosti
Qoravnaj9 pQ vrstvnem redu zapadlosti. , 19 Imate vprasanja, dvome?
153 g;/gs\gfsan;gf;feﬁg%:nn?ni J.Z:E?;g?téfggn”a ni V primeru dodatnih vprasanj glede zavarovanja ali nasih
. : ' . S S drugih zavarovanj oziroma v primeru kakrsnih koli drugih
plgcana v roku, ki ga pOSt?‘V”.”O vpozivuin ta ni lv<ra13| (.)d 80 dvomov bomo storili vse, kar je v nasi modi, da zadeve
glﬁ;@g \F/)ggr?gt:]z rbagirlgé;t:k\c; r;ritr?]%?ur?:jéri; %%géj;ae skupaj razjasnimo. Zavarovalec oziroma zavarovanec lahko
. 9 : ; " pokli¢e na naso brezplacno telefonsko Stevilko 080 70 77
zaradi neplacila ném pripada premija za celotno tekode oziroma nas o tem obvesti prek ene izmed predlaganih
zavarovalnp Igto, Ce je do razdrtja pogodbe nastal moznosti obves&anja, navedenih v tocki 17.1 teh pogojev.
zavarovalni primer.
15.4  V primeru zamud?prl pIa(vzllu prgmue lahko qu zavgrovalca 20 Kaj v primeru nesoglasja?
zahtevamo povracilo stroskov, ki so nam bili zaradi zamude “ . o ' .
povzrodeni skupaj z zakonskimi zamudnimi obrestmi, 20.1 Cez na§o storitvijo zavarovalec gzwoma ;avarovangc ni
. Lo zadovoljien, nas lahko o tem takoj obvesti prek ene izmed
155 Premia mora biti placana do. kgnca zavarovainega leta, v predlaganih moznosti obveScanja, navedenih v tocki 17 teh
katerem je nastal zavarovalni primer. pogojev. Ce zavarovalec oziroma zavarovanec ne bo
16 Ali se lahko pogodba spremeni? zadovoljen z nadim odgovorom oziroma odloéitvijo nase
16.1  Ob podali$anju pogodbe v skladu s togko 6.3 teh pogojev pritozbene komisije, ima kot potrosnik pravico dati tudi
lahko zaradi sprememb okolis¢in, pod katerimi je bilo
zavarovanije sklenjeno in se izvaja, pride do sprememb
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pobudo za zadetek postopka mediacije pred nasim izbranim
izvajalcem izvensodnega reSevanja potrosniskih sporov -
Mediacijskim centrom Slovenskega zavarovalnega
zdruZenja, Zelezna cesta 14, 1000 Ljubljana, telefon: 01/300
93 81, elektronski naslov: irps@zav-zdruzenje.si, spletni
naslov: www.zav-zdruzenje.si. Ve¢ informacij o pritoZzbenih
postopkih je dostopnih na spletni strani zavarovalnice:
www.generali.si/pritozbeni-postopki ali prek telefona

08070 77.

Za razmerja iz pogodbe se uporablja slovensko pravo.

Za izvajanje nadzora nad nami je pristojna Agencija za
zavarovalni nadzor, Trg republike 3, Ljubljana. Porocilo o
solventnosti in nasem finanénem poloZaju je dostopno na
spletni strani zavarovalnice: www.generali.si.

Davki in dajatve

Poleg dogovorjene premije je zavarovalec oziroma
zavarovanec dolzan placati tudi vse prispevke in davke, ki so
predpisani ali jih bo zakonodajalec predpisal v ¢asu trajanja
pogodbe. Ce se med trajanjem pogodbe spremenijo ali
uvedejo nove dajatve (nova taksa, sprememba davéne
stopnje ipd.), te spremembe vplivajo na visino dogovorjene
premije oziroma izplacila. Vrsta in viSina dajatev je odvisna od
veljavne zakonodaje.

Davek od prometa zavarovalnih poslov se placuje po
predpisani stopniji od premije. Za zdravstvena zavarovanja, ki
s0 sklenjena s krajSo dobo od desetih let, se od premije
plaCuje davek od prometa zavarovalnih poslov po predpisani
stopniji. Davek bremeni zavarovalca na nacin, da
zavarovalnica premiji doda ta davek v predpisani viSini.

Informacije o obdelavi vasih osebnih podatkov
Spostujemo pravico do zasebnosti nasih strank. V ta namen
smo pripravili celovito »Informacijo o obdelavi osebnih
podatkovs, ki je dostopna na spletni strani zavarovalnice:
www.generali.si/vop. Informacijo lahko zahtevate tudi v pisni
obliki prek brezplacne telefonske Stevilkke 080 70 77 ali
naSega pooblas€enega predstavnika.

S sklenitvijo te pogodbe imamo pravico, da kadar koli in od
katerega koli zdravnika, zdravstvene oziroma druge
ustanove pridobimo vse podatke o vaSem zdravstvenem
stanju ali poteku zdravljenja oziroma podatke, ki bi vplivali na
oceno nevarnosti ali ki so pomembni za ugotavijanje nasih
obveznosti.

Preprecéevanje korupcije

Pogodba, pri kateri kdo v imenu ali na raun druge
pogodbene stranke predstavniku ali posredniku organa ali
organizacije iz javnega sektorja obljubi, ponudi ali da kaksno
nedovoljeno korist za pridobitev posla ali za sklenitev posla
pod ugodnejsimi pogaji ali za opustitev dolznega nadzora
nad izvajanjem pogodbenih obveznosti ali za drugo ravnanje
ali opustitev, s katerim je organu ali organizaciji iz javnega
sektorja povzrocena skoda ali je omogocena pridobitev
nedovoljene koristi predstavniku organa, posredniku organa
ali organizacije iz javnega sektorja, drugi pogodbeni stranki
ali njenemu predstavniku, zastopniku, posredniku, je ni¢na.

Sankcijska klavzula

Ne zagotavljamo zavarovalnega kritja in zato nimamo
obveznosti poplacila zahtevka ali plagila kakrsne koli druge
koristi v primeru, ¢e bi nas taks$no poplacilo zahtevka ali
placilo kakrsne koli druge koristi izpostavilo kakrSnim koli
sankcijam, prepovedim, omejitvam, kontrolam izvoza in/ali
uporabe menjalnih teajev na podlagi resolucij Zdruzenih
narodov ali trgovinskim ali ekonomskim sankcijam, krsitvam
zakonov ali predpisov Evropske unije, Zdruzenih drzav
Amerike, Zdruzenega kraljestva, Republike Slovenije ali
predpisov katere koli jurisdikcije, ki velja za zavarovalnico.
Ne zagotavljamo zavarovalnega kritja in nimamo obveznosti
poplacila zahtevka ali placila kakrsne koli druge Kkoristi v
povezavi z izgubami, Skodo ali obveznostmi, ki izhajajo iz
aktivnosti v sankcioniranih drzavah/teritorijin, ali iz aktivnosti,
ki so neposredno ali posredno povezane z ali koristijo
njihovim viadam, osebam ali subjektom s prebivalis¢em v
sankcioniranih drzavah/teritorijin, ali osebam ali subjektom, ki
s0 v sankcioniranih drzavah/teritorijin ali njihovih teritorialnin
vodah. Ta izkljuCitev se ne uporablja za aktivnosti, ki se

24.3

izvajajo, ali storitve, ki se opravijajo v izrednih razmerah
zaradi varnosti, ali kadar smo bili o tem tveganju obvesceni
in smo pisno potrdili zavarovalno kritje.

Za sankcionirane drzave/teritorije po prejSnjem odstavku
Stejejo Krim, Demokrati¢na ljudska republika Koreja, Iran,
Sirija in Venezuela, pri ¢emer se seznam teh drzav lahko
spremeni. Vsakokrat veliavni seznam teh drzav je dostopen
na: www.generali.si/sankcijska_klavzula.
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