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Ubezpieczenie dziecka bez przerwy
Dokument zawierający informacje o produkcie ubezpieczeniowym
Przedsiębiorstwo: Nationale‑Nederlanden Towarzystwo Ubezpieczeń S.A.

Pełne informacje podawane przed zawarciem Umowy ubezpieczenia i informacje umowne podane są  
w Ogólnych warunkach ubezpieczenia „Ubezpieczenie dziecka bez przerwy” nr OWU/NCP12/1/2019

Jakiego rodzaju jest to ubezpieczenie?
Ubezpieczenie dziecka jest ubezpieczeniem indywidualnym (Dział II, grupa 1) 

Co jest przedmiotem ubezpieczenia?
Przedmiotem ubezpieczenia jest zdrowie dziecka.
W zależności od wybranego pakietu, zakres ochrony 
obejmuje następujące Zdarzenia:

Standard Optimum Premium
Złamania 600 zł 700 zł 1 000 zł
Skręcenia - 500 zł 500 zł
Zwichnięcia - 700 zł 1 000 zł
Oparzenia - 3 000 zł 6 000 zł
Rany 
wymagające 
szycia

- 700 zł 1 000 zł

Urazy - 700 zł 1 000 zł
Groźne urazy - - 10 000 zł

Dodatkowo, do zakresu ochrony można dokupić 
pakiety usług dodatkowych realizowanych na 
terytorium Polski z limitami na zdarzenie:
Opieka po wypadku:
Wizyta lekarza / u lekarza pierwszego kontaktu – 800 zł 
Wizyta pielęgniarki/ Opieka nad dzieckiem – do 1 000 zł  
za każdą usługę 
Korepetycje – do 1 000 zł
Pomoc psychologa – do 1 250 zł
Transport medyczny – do 1 250 zł 
Dostawa leków – 750 zł
Dostawa artykułów spożywczych – 750 zł
Przyjazd do miejsca hospitalizacji i zakwaterowanie 
członka rodziny – 1 250 zł
Zwrot kosztów wycieczki – 1 000 zł
Organizacja imprezy urodzinowej – 1 500 zł
Infolinia medyczna / Rehabilitacyjna oraz infolinia Baby 
concierge – bez limitu
Opieka medyczna:
Konsultacja chirurga, okulisty, otolaryngologa, 
ortopedy, kardiologa, neurologa, pulmonologa, lekarza 
rehabilitacji, neurochirurga, psychologa, zabiegi 
ambulatoryjne, badania laboratoryjne, badania 
radiologiczne, RTG, badanie ultrasonograficzne – 
łącznie 10 badań na zdarzenie	
Rezonans magnetyczny – 1 badanie
Tomografia komputerowa – 1 badanie
Rehabilitacja (w tym zakup drobnego sprzętu 
medyczno-rehabilitacyjnego) – 10 zabiegów (zakup 
sprzętu do 1000 zł).

Jakie są ograniczenia ochrony 
ubezpieczeniowej?

Świadczenie nie zostanie wypłacone, jeżeli Wypadek, 
w wyniku którego dziecko doznało Uszkodzenia ciała, 
został spowodowany lub wydarzył się w bezpośrednim 
następstwie (m.in.):
	 udziału dziecka w sportach motorowych, lotniczych, 

motorowodnych, wspinaczce wysokogórskiej 
i skałkowej, nurkowania, speleologii, sportach 
i sztukach walki, skokach  
do wody, spadochronowych, na linie,

	 uszkodzenia ciała Dziecka w wyniku stosowania 
przemocy fizycznej wobec Dziecka przez jego 
opiekunów prawnych,

	 przyczynienia się opiekuna prawnego do uszkodzenia 
ciała Dziecka,

	 działania dziecka w stanie po użyciu alkoholu 
albo w stanie nietrzeźwości w rozumieniu ustawy 
o wychowaniu w trzeźwości i przeciwdziałaniu 
alkoholizmowi lub pod wpływem środków 
odurzających, substancji psychotropowych lub 
środków zastępczych w rozumieniu przepisów 
o przeciwdziałaniu narkomanii, z wyjątkiem leków 
zażywanych na zlecenie lekarza i w sposób przez 
niego zalecony, 

	 próby samobójstwa.

Z odpowiedzialności Nationale‑Nederlanden wyłączone 
są koszty:

	 leczenia eksperymentalnego i niepotwierdzonego 
badaniami,

	 zabiegów ze wskazań estetycznych niezależnie od 
powodu ich wykonania.

Pełen zakres wyłączeń znajduje się w Rozdziale III OWU.

Czego nie obejmuje ubezpieczenie?

	 Zdrowia dzieci, które w momencie zawierania 
umowy ubezpieczenia ukończyły 18 lat;

	 Realizacji opcji dodatkowych poza terytorium Polski; 
	 Złamań, skręceń, zwichnięć, ran wymagających 

szycia, urazów oraz groźnych urazów 
niewymienionych w Tabeli uszkodzeń ciała dziecka  
nr 1/2019; 

	 Innych skutków wypadków niewymienionych 
w Tabeli uszkodzeń ciała dziecka nr 1/2019.



Jak i kiedy należy opłacać składki?
Składka opłacana jest jednorazowo w złotych, przed dniem rozpoczęcia ochrony.

Jak rozwiązać umowę?

Odstąpienie od umowy ubezpieczenia następuje na podstawie pisemnego oświadczenia Właściciela polisy, złożonego  
do Nationale‑Nederlanden w terminie 30 dni od dnia zawarcia umowy ubezpieczenia. W przypadku zawarcia umowy 
ubezpieczenia za pośrednictwem środków porozumiewania się na odległość termin 30-dniowy biegnie od dnia 
poinformowania Właściciela polisy o zawarciu umowy albo od dnia otrzymania dokumentu przekazywanego 
Ubezpieczonemu, na papierze lub innym trwałym nośniku, jeżeli jest to termin późniejszy. 

Właściciel polisy w każdym momencie może wypowiedzieć umowę, składając pisemny wniosek do 
Nationale‑Nederlanden. Umowa zostanie rozwiązana z końcem miesiąca kalendarzowego, w którym ten wniosek został 
przekazany do Nationale‑Nederlanden.

Kiedy rozpoczyna się i kończy ochrona ubezpieczeniowa?

Umowa ubezpieczenia zawierana jest, na podstawie wniosku złożonego za pomocą formularza udostępnionego  
na stronie internetowej, lub przy wykorzystaniu innych środków porozumiewania się na odległość. Zawarcie umowy 
ubezpieczenia następuje z chwilą opłacenia składki przez Właściciela polisy. Umowa ubezpieczenia zawierana jest  
na jeden rok.
Ochrona rozpoczyna się nie wcześniej, niż następnego dnia od dnia zawarcia Umowy i opłacenia składki. 

Ochrona ubezpieczeniowa kończy się: 
-	 z upływem okresu, na jaki została zawarta, chyba że zostanie wznowiona na kolejny okres ubezpieczenia, 
-	 z dniem, w którym zostało złożone oświadczenie o odstąpieniu od Umowy ubezpieczenia,
-	 z dniem rozwiązania umowy ubezpieczenia na skutek jej wypowiedzenia przez Właściciela polisy lub 

Nationale‑Nederlanden,
-	 w stosunku do danego Ubezpieczonego z dniem śmierci tego Ubezpieczonego.

Gdzie obowiązuje ubezpieczenie?

Nationale‑Nederlanden ponosi odpowiedzialność z tytułu Umowy przez całą dobę, niezależnie od miejsca pobytu Dziecka.
W zakresie opcji dodatkowych (Opieka po wypadku i Opieka medyczna) świadczenia realizowane są wyłącznie na 
terytorium Polski.

Co należy do obowiązków ubezpieczonego?

Po zaistnieniu wypadku dziecko powinno niezwłocznie być poddane opiece lekarskiej, a także powinny zostać podjęte 
działania w celu złagodzenia skutków wypadku poprzez zastosowanie się dziecka do zaleceń lekarskich. 

Jeśli Nationale‑Nederlanden będzie chciało ustalić prawo do świadczenia lub jego wysokość – Ubezpieczony zobowiązany 
będzie do wizyty u lekarza. W takiej sytuacji wizyta odbędzie się w wyznaczonej przez Nationale‑Nederlanden placówce 
medycznej i u wyznaczonego lekarza na koszt Nationale‑Nederlanden.


