Dobrze wiedzie¢, ze jest SIGNAL IDUNA.

Przewodnik dla Klienta

ZDROWIE PLUS @

Jak znalez¢ placéwke medyczng?

* Placowki medyczne sieci SIGNAL IDUNA mozesz wyszukac na stronie internetowe;j:
www.signal-iduna.pl/mapa-placowek/.

Jak umoéwic wizyte lekarskg lub badanie?

* Samodzielnie w wybranej placéwce z sieci SIGNAL IDUNA

Umow samodzielnie wizyte w wybranej placéwce! W dniu wizyty poinformuj, ze posiadasz ubezpieczenie SIGNAL IDUNA.
Przychodnie w sieci maja dostep do systemu weryfikacji, dzieki ktoremu potwierdza Twoje ubezpieczenie oraz sprawdza
czy ustuga medyczna, z ktdrej chcesz skorzysta¢, znajduje sie w zakresie Twojej polisy. Nie musisz przynosi¢ dokumentéw
potwierdzajgcych wykupione ubezpieczenie. W placéwce zweryfikowana zostanie jedynie twoja tozsamosc.
lub

* Wypetnij formularz on-line, dostepny stronie internetowej www.signal-iduna.pl/umow-wizyte/
lub

* Zadzwon na infolinie SIGNAL IDUNA, na dedykowany numer telefonu: 22 505 61 01
Konsultanci znajdg dla Ciebie placowke medyczng w preferowanym miejscu, a nastepnie umoéwig Cie na wizyte lub badanie.
Po organizacji ustug medycznych otrzymasz SMS-a potwierdzajacego wizyte.

Organizacja ustug przez infolinie mozliwa jest w godzinach:

poniedziatek — pigtek; 7:00 -21:00
sobota; 7:00 -17:00
niedziela i $wieta; 9.00-17.00

Jak zgtosi¢ potrzebe wykonania zabiegu szpitalnego?

* Wysytajac wiadomos$¢ na adres mail: hospitalizacja@signal-iduna.pl
W mailu zatacz wazne skierowanie lekarskie na zabieg szpitalny.
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Dobrze wiedzie¢, ze jest SIGNAL IDUNA.

Jak zgtosi¢ Swiadczenie z pakietu Assistance?

Pakiet Assistance Medyczny to dodatkowe $wiadczenia uzupetniajace podstawowy zakres ubezpieczenia. Swiadczenia Assistance
mozesz zgfosi¢ dzwoniac na infolinie, na numer telefonu 22 505 61 01 (Assistance w ramach polis zdrowotnych, wybierz 5), gdzie
zostaniesz przekierowany do podmiotu bezposrednio realizujgcego ustugi Assistance.

Czy musze ptaci¢ na ustuge medyczng?

Ustugi medyczne realizowane w ramach produktu Zdrowie Plus podlegaja rozliczeniu finansowemu bezposrednio miedzy SIGNAL
IDUNA a placdwka medyczna. Jesli wykonywana przez Ciebie ustuga znajduje sie w zakresie Twojego ubezpieczenia a przychodnia
ja realizujaca jest w sieci placowek SIGNAL IDUNA i wykonuje ta ustuge w ramach umowy o wspétprace — to nie ponosisz zadnych
kosztéw, nie musisz rozliczac¢ faktur — realizujesz ustuge catkowicie bezgotéwkowo.

Czy potrzebuje skierowania?

Do lekarza specjalisty mozesz udac sie bez skierowania, ktére wymagane jest tylko w przypadku badan diagnostycznych lub zabie-
gow i rehabilitacji. Skierowanie zachowuje swoja waznos¢ nawet jesli wystawit je lekarz spoza sieci placowek SIGNAL IDUNA.

Czy moge skorzystac z telemedycyny?

Masz mozliwos¢ konsultacji z lekarzem on-line. Podczas takiej rozmowy specjalista moze wystawic skierowanie na badania, recepte,
a takze zwolnienie lekarskie, jesli zajdzie taka potrzeba. Zgto$ wizyte on-line zgodnie z instrukcja, ktdrg znajdziesz na stronie inter-
netowej: https://www.signal-iduna.pl/umow-wizyte/

Co jesli nie znajde interesujacej mnie placowki w sieci SIGNAL IDUNA?

W sieci placéwek SIGNAL IDUNA znajduje sie obecnie prawie 2000 placéwek medycznych w catej Polsce! Sie¢ jest stale rozwijana.
Jesli jednak nie znajdziesz placéwki, na ktérej Ci zalezy, mozesz umdwi¢ wizyte w innej przychodni i skorzystac z refundacji.
Korzystajac z placowek poza siecig SIGNAL IDUNA pamietaj by wzig¢ imienng fakture lub imienny rachunek na wykonane ustugi.
Stanowig one podstawe do ubiegania sie o refundacje poniesionych kosztéw. Kazda z wykonanych ustug medycznych powinna by¢
opisana i oddzielnie wyceniona.

Zgto$ wniosek o refundacje a zwrécimy Ci 80% poniesionych kosztéw ustug medycznych, jesli znajduja sie w zakresie Twojego
ubezpieczenia, do maksymalnej wysokosci limitu kwotowego okres$lonego na Twojej polisie. Limit kwotowy mozliwy jest do wyko-
rzystania w ciggu 3 miesiecy.

Jak zgtosi¢ wniosek o refundacje?

* Wypetnij formularz on-line, ktdry znajduje sie na stronie internetowe i zatgcz wszystkie dokumenty:
www.signal-iduna.pl/zglos-szkode/ubezpieczenia-zdrowotne
lub

* Wydrukuj formularz refundacji, ktory znajduje sie na stronie
www.signal-iduna.pl/do-pobrania/#business, wypetnij formularz, dotacz imienng fakture lub rachunek i przeslij wszystkie
dokumenty na adres siedziby SIGNAL IDUNA:
SIGNAL IDUNA Polska TU S.A., ul. Siedmiogrodzka 9, 01-204 Warszawa

W ciggu 30 dni od otrzymania kompletu dokumentéw zwracimy Ci koszt Swiadczen objetych zakresem ubezpieczenia do wysokosci
maksymalnej kwoty refundacji na wskazane konto bankowe.

Zmien swoje Zdrowie

na Plus! @
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Indywidualne Ubezpieczenie Zdrowotne

Dokument zawierajacy informacje o produkcie ubezpieczeniowym

Przedsigbiorstwo: SIGNAL IDUNA Polska TU S.A.

Produkt: ZDROWIE PLUS

Niniejszy dokument zawiera ogélne informacje o produkcie ubezpieczeniowym. Peine informacje podawane przed zawarciem umowy i informacje na temat umowy
dotyczace produkiu ubezpieczeniowego podane sg w 0gdlnych Warunkach Indywidualnego Ubezpieczenia Zdrowotnego — Zdrowie Plus i Katalogu Swiadczen Gwaran-
towanych nr 32/Z/2023 z dnia 14 kwietnia 2023 r. oraz innych dokumentach.

Jakiego rodzaju jest to ubezpieczenie?

Ubezpieczenie zdrowotne (Dziat Il Grupa 1, 2) — sfinansowanie kosztow $wiadczern medycznych w placowkach me

Co jest przedmiotem ubezpieczenia?

Przedmiotem ubezpieczenia jest sfinansowanie kosztow $wi-
adczen medycznych wymienionych w Katalogu Swiadczen
Gwarantowanych Indywidualnego Produkiu Zdrowotnego —
Zdrowie Plus, z ktorych Ubezpieczony korzysta w czasie trwania
ochrony ubezpieczeniowej. Swiadczenia ambulatoryjne sa real-
izowane bez koniecznos$ci przyjecia Ubezpieczonego do szpitala
i organizowane bezgotowkowo u dostawcow usfug medycznych
sieci SIGNAL IDUNA. Swiadczenia szpitalne to ustugi medyczne,
ktore wymagaja przyjecia Ubezpieczonego do szpitala sg real-
izowane bezgotdwkowo w szpitalach sieci SIGNAL IDUNA.

Swiadczenia medyczne objete ochrong ubezpieczeniowa;:

Czego nie obejmuje ubezpieczenie?
Ubezpieczenie nie obejmuje kosztow Swiadczen medycznych, ktdre:

X nie s3 uwzglednione w Katalogu Swiadczen Gwarantowanych
Indywidualnego Produktu Zdrowotnego — Zdrowie Plus,

X nie sg uzasadnione z medycznego punktu widzenia.

Jakie sg ograniczenia ochrony ubezpieczeniowej?

Ochrona ubezpieczeniowa nie obejmuje kosztow $wiadczen medycznych
wynikajacych miedzy innymi z:

A

PAKIET STANDARD i PAKIET SENIOR: ' umyslnego, celowego dziatania Ubezpieczonego,
Ustugi ambulatoryjne: ! spozycia alkoholu, narkotykdw, innych toksycznych substancii,
4 konsu!tacje lekarskie, ! korzystania z metod medycyny eksperymentalne;j,
v badania diagnostyczne, ! Jeczenia zleconego samodzielnie lub przez nieuprawnione osoby, leczenia
: ;gg:gg: ;inglzzlr?it:rrsyliinee’ realizowanego ze wzgledow estetycznych oraz leczenia nieptodnosci,
v szczepienie przeciwk6 grypie i przeciwko tezcowi, ' wydarzen takich jak konflikty zbrojne i wojny oraz skutki atakow
v konsultacje telemedyczne. terrorystycznych, epidemii lub pandemii potwierdzonej przez wtasciwe
organy,
PAKIET OPTIMUM: (] L . . . .
« ustug objetych limitem wykonanych po jego przekroczeniu;

Ustugi ambulatoryjne:

konsultacje lekarskie,

badania diagnostyczne,

zabiegi ambulatoryjne,

zabiegi pielggniarskie,

szczepienie przeciwko grypie i przeciwko tezcowi,
konsultacje telemedyczne,

Ustugi szpitalne.

PAKIET MAXIMUM:

Ustugi ambulatoryjne:

v konsultacje lekarskie,

v/ Dbadania diagnostyczne,

v/ zabiegi ambulatoryjne,

v/ zabiegi pielegniarskie,

v/ szczepienie przeciwko grypie i przeciwko tgzcowi,
v/ konsultacje telemedyczne,

v rehabilitacja ambulatoryjna,

v stomatologia — finansowana w 70% przez SIGNAL IDUNA,
v Ustugi szpitalne.

PAKIET SZPITAL:

Dostepne zabiegi szpitalne wybranych specjalizacji:
okulistyka,

laryngologia,

chirurgia onkologiczna,

chirurgia ogolna,

chirurgia naczyniowa,

chirurgia onkologiczna,

kardiochirurgia i kardiologia inwazyjna,
ortopedia,

urologia i uktad rozrodczy meski,
ginekologia,

biopsije, zabiegi ambulatoryjne.

Pamigtaj — dodatkowe wytaczenia i ograniczenia odpowiedzialno$ci okreslone
sgw OWU.

SRS~
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Gdzie obowiazuje ubezpieczenie?
Ubezpieczenie obowigzuje na terenie Polski.



Jak i kiedy nalezy optacac sktadki?
Skfadka opfacana jest przelewem bankowym na rachunek SIGNAL IDUNA wskazany w polisie. Czestotliwo$é optacania skfadek moze byé roczna, pétroczna,
kwartalna lub miesigczna. Kolejne raty sktadki sg nalezne zgodnie z informacja zawarta w polisie.

Co nalezy do obowiazkéw Ubezpieczonego?

Ubezpieczajacy zobowigzany jest do optacenia sktadki ubezpieczeniowej,

Ubezpieczajacy/ Ubezpieczony zobowiazany jest przekaza¢ SIGNAL IDUNA prawdziwe i peine dane niezbedne do zawarcia i nalezytej realizacji umowy
ubezpieczenia,

Ubezpieczajacy/ Ubezpieczony zobowigzany jest umozliwi¢ SIGNAL IDUNA dokonanie czynno$ci niezbednych do ustalenia okoliczno$ci powstania szkody,
zasadno$ci i wysokosci roszczenia oraz udzielic w tym celu pomocy i wyjasnien.

Kiedy rozpoczyna sie i konczy ochrona ubezpieczeniowa?

» Ochrona ubezpieczeniowa rozpoczyna sig od dnia wskazanego w polisie, jednak nie wczesniej niz w dniu zawarcia umowy.

»  Ochrona ubezpieczeniowa koriczy sie:

z uptywem wskazanego w polisie okresu, na jaki zostata zawarta umowa,

z dniem odstgpienia od umowy,

z uptywem 7 dni od dnia otrzymania przez Ubezpieczajacego wezwania do zaptaty kolejnej skfadki,

z chwilg Smierci Ubezpieczonego,

z chwilg $mierci, likwidacji lub przeniesienia miejsca zamieszkania/ siedziby Ubezpieczajacego poza terytorium Rzeczypospolitej Polskie;.

SRS~

Odstapienie od umowy ubezpieczenia

Ubezpieczajacy moze odstapi¢ od umowy ubezpieczenia w terminie 30 dni, a w przypadku, gdy jest przedsigbiorcg w terminie 7 dni od daty zawarcia umowy.
Jezeli najpozniej w chwili zawarcia umowy ubezpieczyciel nie poinformowat Ubezpieczajacego bedacego konsumentem o prawie odstapienia od umowy, termin
30 dni biegnie od dnia, w ktdrym Ubezpieczajacy bedacy konsumentem dowiedziat sig o tym prawie.
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KATALOG SWIADCZEN GWARANTOWANYCH — INDYWIDUALNE UBEZPIECZENIE ZDROWOTNE
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I. Leczenie ambulatoryjne

Leczenie ambulatoryjne, leczenie realizowane przez Dostawce Ustug Medycznych,
ktére nie wymaga przyjecia Ubezpieczonego do Szpitala.

1. Konsultacje specjalistyczne

Konsultacje lekarskie

Konsultacje lekarskie to ustugi medyczne niezbedne do zdiagnozowania stanu
zdrowotnego, podjecia wiasciwej decyzji terapeutycznej i do monitorowania le-
czenia, przeprowadzone u Dostawcy Ustug Medycznych Sieci SIGNAL IDUNA.
Ustugi medyczne w zakresie konsultacji lekarskiej przystugujgce Ubezpieczonemu
to:

* zebranie wywiadu chorobowego,

* przeprowadzenie badania lekarskiego: podmiotowego i przedmiotowego,
zgodnie z aktualnie obowiazujaca wiedza medyczng, zakoriczone postawie-
niem diagnozy i rozpoczeciem dalszego postepowania diagnostycznego,

* zlecenie wykonania niezbednych badan diagnostycznych, zgodnie z aktualnie
obowiazujaca wiedza medyczng i profilem danej specjalnosci medycznej,

* edukacja zdrowotna i zalecenia medyczne,

* wystawienie zaswiadczen o niezdolnosci do pracy, recept na leki, materiaty
opatrunkowe i inne.

Ubezpieczenie nie obejmuje konsultacji profesorskich.

Ustugi medyczne przystugujgce Ubezpieczonemu w ramach konsultacji lekarskich
to konsultacje z lekarzami nastepujacych specjalnosci:

Konsultacje lekarskie nielimitowane

* Internista/ lekarz rodzinny

* Pediatra

* Chirurg og6iny

* Dermatolog

* Ginekolog/ pofoznik

* Nefrolog

* Okulista

* Otolaryngolog (laryngolog)

* Urolog

* Hematolog

* Gastroenterolog (gastrolog)

* Reumatolog

* Wizyta recepturowa — wypisanie recepty (internista, okulista, ginekolog,
chirurg ogélny, pediatra)

Konsultacje lekarskie limitowane

* Psycholog — limit konsultacji w Roku Polisowym: 2 — w przypadku osoby
dorostej, 3 —w przypadku dziecka

2. Szczepienia ochronne

Ustuga medyczna realizowana w ramach profilaktyki choréb zakaznych obejmu-
jaca swoim zakresem:

* kwalifikacje do szczepienia przeprowadzong przez lekarza interniste/

pediatre

* wykonanie szczepienia

* koszt szczepionki (preparatu)

Dostepne ustugi w ramach szczepien ochronnych:

* szczepienie przeciwko grypie sezonowej — 1 raz w Roku Polisowym,

* szczepienie anatoksyng przeciwtezcowg

3. Badania diagnostyczne

Badania diagnostyczne to konieczne z medycznego punktu widzenia badania,
niezbedne do postawienia diagnozy, monitorowania leczenia i/lub ustalenia wta-
$ciwego postepowania terapeutycznego.

Badania diagnostyczne przeprowadzane sg na podstawie waznego skierowania,
ktére zostato wystawione przez lekarza w przypadkach uzasadnionych aktualnym
stanem zdrowia Ubezpieczonego lub w celu przeprowadzenia badan profilaktycz-
nych, zgodnie z aktualng wiedza medyczna. Skierowanie lekarskie jest wazne pod
warunkiem, ze wystawione zostato w okresie ubezpieczenia i zachowuje swojg
waznos¢ przez okres 6 miesiecy od dnia jego wystawienia.

Dostepne ustugi w ramach badan diagnostycznych:

* Badania laboratoryjne
* Badania obrazowe

* Badania endoskopowe
* Badania czynnosciowe

Badania laboratoryjne
Dostepne badania laboratoryjne:

Biochemiczne

Badanie ogdlne moczu — zautomatyzowane, z uzyciem mikroskopu
Amylaza

Bilirubina catkowita

Bilirubina bezposrednia

Chlorki

Cholesterol catkowity

Kreatynina

Glukoza

Magnez catkowity (Mg)

Potas (K)

Sod (Na)

Aminotransferaza asparaginianowa (AST)
Aminotransferaza alaninowa (ALT)

Kwas moczowy

Odczyn opadania krwinek czerwonych (OB)
Cytologia szyjki macicy — wymaz cytologiczny
Cytologia szyjki macicy — wymaz cytohormonalny
Cytologia szyjki macicy — cytologia ptynna

Osad moczu

Bilirubina posrednia

Morfologia krwi obwodowej z rozmazem
Morfologia krwi z petnym réznicowaniem granulocytéw
Jonogram

Lipidogram

Digoksyna

Esteraza acetylocholinowa (acetylocholinesteraza)
Albumina — krew

Albumina — mocz

Amylaza trzustkowa

Wapn (Ca, Ca + +) catkowity krew/ mocz

Wapn (Ca, Ca + +) zjonizowany krew/ mocz
Kalcyferol (witamina D)

Kalcyfediol (pochodna 25-0OH witaminy D3)
Transferyna

Ferrytyna

Glukoza w moczu

Glukoza — krzywa obcigzenia

Hemoglobina glikozylowana HbA1C

Zelazo

Zelazo — catkowita zdolnos¢ wigzania zelaza (TIBC)
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- Cholesterol HDL

- Cholesterol LDL

- Osmolalno$¢ moczu

- Fosfor nieorganiczny

- Biatko catkowite — surowica

- Biatko catkowite, rozdziat elektroforetyczny — mocz dobowy

- Biatko catkowite, rozdziat elektroforetyczny — surowica
- Mocznik

- Cynk (Zn)

- Biatko C-reaktywne (CRP)

- Czynnik reumatoidalny (RF) — jako$ciowo

- Czynnik reumatoidalny (RF) — ilosciowo

- Adrenalina — mocz dobowy

- Biatko — mocz dobowy

- Cynk — mocz dobowy

- Rozdziat elektroforetyczny biatek — mocz dobowy

- Katecholaminy — mocz dobowy

- Metoksykatecholaminy — mocz dobowy

- Miedz — mocz dobowy

- Albumina — mocz dobowy

- Mleczany (kwas mlekowy)

- Glukoza we krwi wtosniczkowej oznaczona glukometrem
- Biatko C-reaktywne (CRP) — test paskowy

- Adrenalina — mocz

- Adrenalina — surowica

- Ciezar wlasciwy moczu

Enzymatyczne

- Kinaza fosfokreatynowa izoenzym CK-MB(CKMB)
- Gammaglutamylotranspeptydaza (GGTP)

- Dehydrogenaza mleczanowa (LDH)

- Lipaza

- Fosfataza alkaliczna (zasadowa, ALP)

- Troponiny T

- Troponiny |

Hormonalne

- Androsteron

- Aldosteron

- Androstendion

- Kalcytonina

- Kortyzol wolny

- Kortyzol catkowity

- Estradiol

- Estriol

- Hormon folikulotropowy (FSH)
- Hormon luteinizujacy (LH)

- 17-hydroksykortykosteroidy
- Insulina

- Krzywa insulinowa

- Parathrmon (PTH)

- Progesteron

- Prolaktyna

- Testosteron wolny

- Testosteron catkowity

- Tréjglicerydy

Markery nowotworowe

- Alfa-fetoproteina(AFP)

- Antygen karcynoembrionalny/ rakowozarodkowy (CEA)
- Antygen swoisty dla stercza (PSA) catkowity

- Antygen swoisty dla stercza (PSA) wolny

- Antygen nowotworowy CA 15-3

- Antygen nowotworowy CA 19-9

- Antygen nowotworowy CA 125

Uktad krzepniecia

- Czas krwawienia

- Antytrombina Il (ATIII)

- Czas krzepniecia

- Produkty degradadji fibryny — jakosciowo (D-dimery)
- Fibrynogen (FIBR)

- Czas protrombinowy (PT, INR)

- Czas czesciowej tromboplastyny po aktywacji (APTT)
(czas kaolinowo-kefalinowy)

Bakteriologiczne z antybiogramem

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny — z kanatu szyjki macicy/pochwy
- Wymaz/Posiew bakteriologiczny — z gardta
- Wymaz/Posiew bakteriologiczny — z nosa
Badanie katu
- Krew utajona w kale (FOBT),
- Kat — rotawirus
- Badanie katu w kierunku Shigella/ Salmonella
- Pasozyty/ jaja pasozytow w kale
- Cysty lamblii
- Kat — badanie ogolne

Hematologiczne

- Retikulocyty

- Erytroblasty

- Oznaczanie grupy krwi uktadu A,B,0, Rh (D) z oceng hemolizyn

- Bezposredni test antyglobulinowy (Coombsa) ilosciowy i jakosciowy

Mykologiczne

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy — ze zmiany ropnej
- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy — z nosa

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy — z rany

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy — z ucha

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy — z jamy ustnej

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy — z gardta

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy — z cewki moczowej
- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy — z oka

Serologiczne
- ASO
Badania obrazowe

Ubezpieczeniem nie sg objete badania obrazowe wykonane w technologii 3D oraz
4D. Nazwy lub metody oznaczen poszczegélnych badan moga ulega¢ zmianie
w zwigzku z rozwojem technologii medycznej, co nie bedzie miafo wptywu na
zakres ustug dostepnych w pakiecie.

Kontrast niezbedny z medycznego punktu widzenia do przeprowadzenia
zleconych przez lekarza badan obrazowych przystugujacych w ramach po-
siadanego pakietu objety jest zakresem ubezpieczenia.

Dostepne badania obrazowe:

Badania rentgenowskie

- RTG — zdjecie klatki piersiowej

- RTG — zatok

- RTG — czaszki

- RTG — krtani warstwowe

- RTG — pasaz przewodu pokarmowego

- RTG — nerek, moczowodéw i pecherza moczowego z kontrastem — urografia

- RTG — zdjecie klatki piersiowej — poréwnawcze ap+bok

- RTG — zatok — poréwnawcze ap+bok

- RTG — czaszki — poréwnawcze ap+hbok

- RTG — krtani warstwowe — poréwnawcze ap+bok

- RTG — przewdd pokarmowy — poréwnawcze ap-+bok

- RTG — nerek, moczowodéw i pecherza moczowego z kontrastem — urografia
— poréwnawcze ap+bok

- Mammografia diagnostyczna jednostronna

- Mammografia diagnostyczna obustronna

Badania ultrasonograficzne

- USG jamy brzusznej

- USG gatki ocznej

- USG $linianek

- USG sutkéw

- USG uktadu moczowego (pecherz moczowy i nerki)
- USG przezpochwowe (transvaginalne)

- USG ginekologiczne wykonywane przez powtoki skérne
- USG jader i nadjadrzy

- USG prostaty/gruczotu krokowego

- USG przezciemigczkowe

- Badanie dopplerowskie tetnic nerkowych

- USG doppler jamy brzusznej/ukfadu wrotnego
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Badania endoskopowe

Dostepne badania endoskopowe:
- Gastroskopia diagnostyczna (wraz z kosztem znieczulenia)

Badania czynnos$ciowe

Dostepne badania czynnosciowe:
- Uroflowmetria
- Fotografia dna oka (GDX, HRT)
- Badanie widzenia koloréw
- ENG — Elektronystagmografia
- Audiometria — laryngolog
- Tympanometria (badanie impedancji) — laryngolog
- Badanie dna oka — okulista
- Dermatoskopia
- Videodermatoskopia

4. Zabiegi ambulatoryjne

Zabiegi ambulatoryjne obejmujg wykonanie niezbednej z medycznego punktu
widzenia procedury medycznej wskazanej ponizej, ktorej realizacja nie wyma-
ga hospitalizacji ani rezimu sali operacyjnej. Zgodnie z kompetencjami zabiegi
ambulatoryjne wykonywane sg przez lekarza, pielegniarke lub potozna, podczas
wiasciwej dla danego zabiegu konsultacji lekarskiej lub poza konsultacjg lekarska.

Zabiegi ambulatoryjne przeprowadzane s na podstawie waznego skierowania
wystawionego przez lekarza, w przypadkach uzasadnionych aktualnym stanem
zdrowia Ubezpieczonego. Skierowanie lekarskie jest wazne pod warunkiem, ze
wystawione zostato w okresie ubezpieczenia i zachowuje swojg waznos¢ przez
okres 6 miesiecy od dnia jego wystawienia. W sytuacjach gdy zabieg ambula-
toryjny zostanie wykonany w trakcie wizyty przez lekarza udzielajacego porady
lekarskiej, skierowanie o ktérym mowa powyzej nie jest wymagane.

Dostepne zabiegi ambulatoryjne:
Zabiegi chirurgiczne

- Szycie ran w obrebie gtowy i szyi (do 2,5 cm)

- Szycie ran w obrebie gtowy i szyi (pow. 2,5 do 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie gtowy i szyi (pow. 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie twarzy ( do 2,5 cm)

- Szycie ran powieki

- Szycie ran w obrebie twarzy (pow. 2,5 do 5,0 cm)

- Szycie ran w obrebie twarzy (pow. 5 cm)

- Szycie ran w obrebie tutowia (do 2,5 cm)

- Szycie ran w obrebie tutowia (pow. 2,5 do 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie tutowia (pow. 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie koriczyny gérnej i dolnej (do 2,5 cm)
- Szycie ran w obrebie koriczyny gérnej i dolnej (pow. 2,5 do 7,5 cm)

SIGNAL IDUNA Polska
Towarzystwo Ubezpieczen S.A.

ul. Siedmiogrodzka 9
01-204 Warszawa
infolinia: 22 505 65 06
www.signal-iduna.pl

Szycie ran w obrebie koriczyny gérej i dolnej (pow. 7,5 cm)
Usuniecie ciata obcego w obrebie barku i ramienia
Usuniecie ciata obcego w obrebie fokcia

Usuniecie ciata obcego w obrebie dtoni

Usuniecie ciata obcego w obrebie biodra i miednicy
Usuniecie ciata obcego w obrebie uda i kolana

Usuniecie ciata obcego w obrebie stopy

Usuniecie ciata obcego w obrebie powierzchni skéry plecow
Usuniecie ciata obcego w obrebie powierzchni skdry brzucha
Usuniecie ciata obcego w obrebie powierzchni skory glowy
- Usuniecie ciata obcego z gardta, ucha lub nosa

- Usuniecie ciata obcego z powierzchni oka

Zabiegi laryngologiczne

- Ptukanie zatok metodg Proetza — laryngolog
- Zatrzymanie krwotoku z nosa
- Ptukanie uszu — laryngolog

Zabiegi pielegniarskie

- Zmiana opatrunkéw

- Pomiar ciénienia tetniczego krwi
- Iniekcje podskérne/ domiesniowe
- Iniekcje dozylne

- Inhalacje/nebulizacje

Zabiegi ogdlne

- Usuniecie szwéw
- Usuniecie kleszcza

5. Konsultacje telemedyczne

Konsultacje realizowane za posrednictwem jednego z trzech kanatéw: telefon,
czat, wideo czat przez wskazanego przez SIGNAL IDUNA Dostawce Ustug Me-
dycznych Sieci SIGNAL IDUNA. Ubezpieczony moze uzyskac profesjonalng pora-
de lekarska w zakresie specjalnosci dostepnych w ramach wykupionego pakietu
ubezpieczenia (internisty, pediatry oraz wybranych specjalistéw), zgodnie z in-
strukcjg dostepu do konsultacji telemedycznych , Konsultacje telemedyczne SIGNAL
IDUNA" stanowigca zatacznik do Umowy Ubezpieczenia.

Il. ZATWIERDZENIE | STOSOWANIE

Niniejszy Katalog Swiadczen Gwarantowanych — Indywidualne Ubezpieczenie
Zdrowotne — Pakiet Standard zostat zatwierdzony przez Zarzad SIGNAL IDUNA
Polska TU S.A. uchwaty 32/2/2023 z dnia 14 kwietnia 2023 r. i ma zastosowanie
do Uméw Ubezpieczenia zawieranych od dnia 15 maja 2023 .

Prezes Zarzadu Wiceprezes Zarzadu

Agnieszka Kietbasifiska Aneta Rubiec
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I. Leczenie ambulatoryjne

Leczenie ambulatoryjne, leczenie realizowane przez Dostawce Ustug Medycznych,
ktore nie wymaga przyjecia Ubezpieczonego do Szpitala.

1. Konsultacje specjalistyczne

Zabiegi szpitalne

Konsultacje lekarskie to ustugi medyczne niezbedne do zdiagnozowania stanu
zdrowotnego, podjecia wiasciwej decyzji terapeutycznej i do monitorowania le-
czenia, przeprowadzone u Dostawcy Ustug Medycznych Sieci SIGNAL IDUNA.
Ustugi medyczne w zakresie konsultacji lekarskiej przystugujgce Ubezpieczonemu
to:

* zebranie wywiadu chorobowego,

* przeprowadzenie badania lekarskiego: podmiotowego i przedmiotowego,
zgodnie z aktualnie obowigzujaca wiedzg medyczng, zakonczone
postawieniem diagnozy i rozpoczeciem dalszego postepowania
diagnostycznego,

* zlecenie wykonania niezbednych badan diagnostycznych, zgodnie z aktualnie
obowigzujacg wiedzg medyczng i profilem danej specjalnosci medycznej,

* edukacja zdrowotna i zalecenia medyczne,

* wystawienie zaswiadczen o niezdolnosci do pracy, recept na leki, materiaty
opatrunkowe i inne.

Ubezpieczenie nie obejmuje konsultacji profesorskich.

Ustugi medyczne przystugujgce Ubezpieczonemu w ramach konsultacji lekarskich
to konsultacje z lekarzami nastepujacych specjalnosci:

Konsultacje lekarskie nielimitowane

* Internista/ lekarz rodzinny

* Chirurg ogolny

* Ginekolog/ pofoznik

* Okulista

* Pediatra

* Chirurg klatki piersiowej

* Chirurg naczyniowy

* Lekarz chordb zakaznych

* Dermatolog

* Diabetolog

* Endokrynolog

* Gastroenterolog (gastrolog)

* Ginekolog-endokrynolog

* Hematolog

* Hepatolog

* Nefrolog

* Otolaryngolog (laryngolog)

* Proktolog

* Pulmonolog

* Reumatolog

* Urolog

* Wizyta recepturowa - wypisanie recepty (internista, okulista, ginekolog,
chirurg ogélny, pediatra)

Konsultacje lekarskie limitowane:

* Psycholog — limit konsultacji w Roku Polisowym — 3 - w przypadku osoby
dorostej/4 — w przypadku dziecka

* Psychiatra — limit konsultacji w Roku Polisowym — 3 - w przypadku osoby
dorostej/4 — w przypadku dziecka

2. Szczepienia ochronne

Ustuga medyczna $wiadczona w ramach profilaktyki chordb zakaznych obejmuja-
ca swoim zakresem:

« kwalifikacje do szczepienia przeprowadzong przez lekarza interniste/
pediatre

* wykonanie szczepienia

e koszt szczepionki (preparatu)

Dostepne ustugi w ramach szczepien ochronnych:

* szczepienie przeciwko grypie sezonowej — 1 raz w Roku Polisowym

* szczepienie anatoksyng przeciwtezcowa

3. Badania diagnostyczne

Badania diagnostyczne to konieczne z medycznego punktu widzenia badania,
niezbedne do postawienia diagnozy, monitorowania leczenia i/lub ustalenia wia-
$ciwego postepowania terapeutycznego.

Badania diagnostyczne przeprowadzane sg na podstawie waznego skierowania,
ktére zostato wystawione przez lekarza w przypadkach uzasadnionych aktualnym
stanem zdrowia Ubezpieczonego lub w celu przeprowadzenia badan profilaktycz-
nych, zgodnie z aktualng wiedza medyczna. Skierowanie lekarskie jest wazne pod
warunkiem, ze wystawione zostato w okresie ubezpieczenia i zachowuje swojg
waznos¢ przez okres 6 miesiecy od dnia jego wystawienia.
Dostepne ustugi w ramach badan diagnostycznych:

* Badania laboratoryjne

* Badania obrazowe

* Badania endoskopowe

* Tomografia komputerowa

* Rezonans magnetyczny

* Badania czynnosciowe

Badania laboratoryjne

Dostepne badania laboratoryjne:

* Biochemiczne

Badanie ogdlne moczu - zautomatyzowane, z uzyciem mikroskopu
Amylaza

Bilirubina catkowita

Bilirubina bezposrednia

Chlorki

Cholesterol catkowity

Kreatynina

Glukoza

Magnez catkowity (Mg)

Potas (K)

Sod (Na)

Aminotransferaza asparaginianowa (AST)

- Aminotransferaza alaninowa (ALT)

- Kwas moczowy

- Odczyn opadania krwinek czerwonych (OB)

- Cytologia szyjki macicy - wymaz cytologiczny
Cytologia szyjki macicy - wymaz cytohormonalny
Cytologia szyjki macicy - cytologia ptynna
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- Osad moczu

- Bilirubina posrednia

- Morfologia krwi obwodowej z rozmazem

- Morfologia krwi z petnym réznicowaniem granulocytéw
- Jonogram

- Lipidogram

- Digoksyna

- Esteraza acetylocholinowa (acetylocholinesteraza)

- Albumina - krew
- Albumina - mocz

- Amylaza trzustkowa

- Wapn (Ca, Ca + +) catkowity krew/ mocz

- Wapn (Ca, Ca + +) zjonizowany krew/ mocz
- Kalcyferol (witamina D)

- Kalcyfediol (pochodna 25-OH witaminy D3)

- Transferyna

- Ferrytyna

- Glukoza w moczu

- Glukoza - krzywa obcigzenia

- Hemoglobina glikozylowana HbA1C

- Zelazo

- Zelazo - catkowita zdolnos¢ wigzania zelaza (TIBC)

- Cholesterol HDL
- Cholesterol LDL

- Osmolalno$¢ moczu
- Fosfor nieorganiczny
- Biatko catkowite - surowica

- Biatko catkowite, rozdziat elektroforetyczny - mocz dobowy

- Biatko catkowite, rozdziat elektroforetyczny - surowica
- Mocznik

- Cynk (Zn)

- Biatko C-reaktywne (CRP)

- Dopetniacz - aktywno$¢ czynnosciowa

- Czynnik reumatoidalny (RF) - jako$ciowo

- Czynnik reumatoidalny (RF) - ilosciowo

- Adrenalina - mocz dobowy

- Biatko - mocz dobowy

- Cynk - mocz dobowy

- Rozdziat elektroforetyczny biatek - mocz dobowy

- Katecholaminy - mocz dobowy

- Metoksykatecholaminy - mocz dobowy

- Miedz - mocz dobowy

- Albumina - mocz dobowy

- Mleczany (kwas mlekowy)

- Glukoza we krwi wtosniczkowej oznaczona glukometrem
- Biatko C-reaktywne (CRP) - test paskowy

- Adrenalina - mocz

- Adrenalina — surowica
- Ciezar wlasciwy moczu

Enzymatyczne

- Kinaza fosfokreatynowa izoenzym CK-MB(CKMB)
- Gammaglutamylotranspeptydaza (GGTP)

- Dehydrogenaza mleczanowa (LDH)

- Lipaza

- Fosfataza alkaliczna (zasadowa, ALP)

- Troponiny T

- Troponiny |

Hormonalne

- Androsteron

- Aldosteron

- Androstendion

- Kalcytonina

- Kortyzol wolny

- Kortyzol catkowity

- Estradiol

- Estriol

- Hormon folikulotropowy (FSH)
- Hormon luteinizujacy (LH)

- 17-hydroksykortykosteroidy
- Insulina

- Krzywa insulinowa

- Parathrmon (PTH)

- Progesteron

- Prolaktyna

- Testosteron wolny

- Testosteron catkowity

- Tyreoglobulina

- Hormon tyreotropowy (TSH)
- Trojglicerydy

- Tréjjodotyronina wolna (FT3)
- Tyroksyna wolna (FT4)

Markery nowotworowe

- Alfa-fetoproteina(AFP)

- Antygen karcynoembrionalny/ rakowozarodkowy (CEA)
- Antygen swoisty dla stercza (PSA) catkowity

- Antygen swoisty dla stercza (PSA) wolny

- Antygen nowotworowy CA 15-3

- Antygen nowotworowy CA 19-9

- Antygen nowotworowy CA 125

Uktad krzepniecia

- Czas krwawienia

- Antytrombina |11 (ATIII)

- Czas krzepniecia

- Produkty degradadji fibryny - jakosciowo (D-dimery)

- Produkty degradadji fibryny - ilosciowo (D-dimery)

- Fibrynogen (FIBR)

- Plazminogen nieantygenowo

- Plazminogen antygenowo

- Czas protrombinowy (PT, INR)

- Czas czesciowe]j tromboplastyny po aktywacji (APTT) (czas kaolinowo-

kefalinowy)

Bakteriologiczne z antybiogramem

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z ucha

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z oka

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z cewki moczowej

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z kanatu szyjki macicy/pochwy
- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z rany

- Posiew moczu

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - krwi

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - plwociny

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - ze zmiany skérnej
- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - ze zmiany ropnej

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z gardta

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z nosa

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny — katu

Badanie katu

- Krew utajona w kale (FOBT),

- Kat - rotawirus

- Badanie katu w kierunku Shigella/ Salmonella

- Pasozyty/ jaja pasozytow w kale

- Cysty lamblii

- Resztki pokarmowe w kale

- Kat - badanie ogdlne

- Posiew katu w kierunku enteropatogennej E.coli
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Hematologiczne

- Retikulocyty

- Erytroblasty

- Oznaczanie grupy krwi ukfadu A,B,0, Rh (D) z oceng hemolizyn

- Bezposredni test antyglobulinowy (Coombsa) ilosciowy i jakosciowy

Mykologiczne

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - ze zmiany ropnej
- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z nosa

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z rany

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z ucha

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z jamy ustnej

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z gardfa

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybow lub drozdzy - z cewki moczowej
- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z oka

Serologiczne

- Antygen Hbe
- Antygen HBSs (HbsAg, HBs)
- Antygen HCV

- ASO

- EBV Epstein- Barr (mononukleoza p/c gG;IgM)

- EBV test Paula Bunella (wirus Epsteina-Barr, mononukleoza)
- HPV - wirus HPV / genotypowanie wysoko i niskoonkogenne
- Odczyn Waaler - Rose

- Przeciwciata anty - HBc

- Przeciwciata anty - HBS

- Przeciwciata anty - HCV

- Przeciwciata Anty TG

- Przeciwciata Anty TPO

- Przeciwciata anty-HIV (jednobadaniowo)

- Przeciwciafa p/ Chlamydia trachomatis klasy 1gG

- Przeciwciata p/ Chlamydia trachomatis klasy IgM

- Przeciwciata p/ Helicobacter Pylori

Przeciwciata p/ mycoplasma (mykoplazma) pneumoniae klasy 1gG
Przeciwciata p/ mycoplasma (mykoplazma) pneumoniae klasy IgM
Przeciwciata p/ toxoplazmozie gondii IgA

Przeciwciata p/ tyreoglobulinie - ATG (anty-TG)

Przeciwciata p/cytomegalowirusowi (anty-CMV) klasy IgG
Przeciwciata p/cytomegalowirusowi (anty-CMV) klasy IgM
Przeciwciata p/rézyczce Rubella klasy 19G

Przeciwciata p/rézyczce Rubella klasy IgM

Przeciwciata p/toxoplazmozie gondii klasy IgG (toksoplazmoza)
Przeciwciata p/toxoplazmozie gondii klasy IgM (toksoplazmoza)
Przeciwciata p/Yersinia

- VDRL (WR, serologia kity)

Badania obrazowe

Ubezpieczeniem nie sg objete badania obrazowe wykonane w technologii 3D oraz
4D. Nazwy lub metody oznaczen poszczegélnych badan mogg ulega¢ zmianie
w zwigzku z rozwojem technologii medycznej, co nie bedzie miato wptywu na
zakres ustug dostepnych w pakiecie.

Kontrast niezbedny z medycznego punktu widzenia do przeprowadzenia
zleconych przez lekarza badan obrazowych przystugujacych w ramach po-
siadanego pakietu objety jest zakresem ubezpieczenia.

Dostepne badania obrazowe:

Badania rentgenowskie

- RTG-
- RTG-
- RTG-
- RTG-
- RTG-
- RTG-
- RTG-

zdjecie klatki piersiowej

zatok

czaszki

krtani warstwowe

pasaz przewodu pokarmowego

nerek, moczowodéw i pecherza moczowego z kontrastem urografia
zdjecie kosci ramiennej

- RTG - zdjecie kosci przedramienia

RTG - zdjecie nadgarstka

RTG - zdjecie reki/palcow

RTG — zdjecie kosci udowej

RTG — zdjecie stopy/palce

RTG - zdjecie klatki piersiowej - poréwnawcze ap+bok
RTG - zatok - poréwnawcze ap+bok

RTG - czaszki - poréwnawcze ap+bok

RTG - krtani warstwowe - poréwnawcze ap-+bok

RTG - przewod pokarmowy - poréwnawcze ap+bok

RTG - nerek, moczowoddw i pecherza moczowego z kontrastem urografia
— poréwnawcze ap+bok

RTG - zdjecie kosci ramiennej - poréwnawcze ap+hok
RTG - zdjecie kosci przedramienia - poréwnawcze ap-+hbok
RTG - zdjecie nadgarstka - pordwnawcze ap+bok

RTG - zdjecie reki/palcow - poréwnawcze ap+bok

RTG — zdjecie kosci udowej - poréwnawcze ap+bok

RTG — zdjecie stopy/palce - poréwnawcze ap+bok
Mammografia diagnostyczna jednostronna

Mammografia diagnostyczna obustronna

Badania ultrasonograficzne

USG jamy brzusznej

USG gatki ocznej

USG $linianek

USG sutkéw

USG ukfadu moczowego (pecherz moczowy i nerki)

USG przezpochwowe (transvaginalne)

USG ginekologiczne wykonywane przez powtoki skérne
USG jader i najgdrzy

USG prostaty/ gruczotu krokowego

USG przezodbytnicze (transrektalne - badanie chordb j. grubego)
USG stawy biodrowe u dzieci

USG przezciemigczkowe

USG tkanek miekkich i weztéw chfonnych powierzchownych
USG tarczycy

Badanie dopplerowskie tetnic nerkowych

USG doppler jamy brzusznej/ukfadu wrotnego

Badania endoskopowe

Sigmoidoskopia diagnostyczna (wraz z kosztem znieczulenia)
Kolonoskopia diagnostyczna (wraz z kosztem znieczulenia)
Rektoskopia diagnostyczna (wraz z kosztem znieczulenia)
Gastroskopia diagnostyczna (wraz z kosztem znieczulenia)

Tomografia komputerowa — limit 1 procedura w Roku Polisowym

Angio tetnic — glowy/szyi

Angio tetnic — jamy brzusznej/miednicy mniejszej
Angio tetnic — klatki piersiowej

Angio tetnic — konczyn dolnych

Angio tetnic — konczyn gornych

Angio tetnic — nerek

Angio 2yt — gtowy/szyi

Angio 2yt — jamy brzusznej/miednicy mniejszej
Angio 2yt — klatki piersiowej

Angio 2yt — konczyn dolnych

Angio 2yt — kohczyn gorych

Glowy (mdzgu)

Jamy brzusznej

Jelita grubego

Klatki piersiowej

Kregostupa ledzwiowego/ledzwiowo-krzyzowego
Kregostupa piersiowego

Kregostupa szyjnego

Miednicy

- Miednicy mniejszej

Nadnerczy
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- Serca z obrazowaniem naczyn wiencowych

- Stawow/ konczyn dolnych

- Stawow/ konczyn gornych

- Tkanek miekkich

- Twarzoczaszki

- Zatok

- Kontrast do Tomografii Komputerowej do 60 ml

- Kontrast do Tomografii Komputerowej powyzej 60 ml

Rezonans magnetyczny — limit 1 procedura w Roku Polisowym

- Glowy (mdzgu)

- Jamy brzusznej

- Jamy brzusznej i miednicy mniejszej

- Klatki piersiowej (ptuc)

- Konczyn dolnych

- Konczyn gérnych

- Kregostupa ledzwiowego

- Kregostupa piersiowego

- Kregostupa szyjnego

- Miednicy

- Miednicy mniejszej

- Nerek i nadnerczy

- Piersi

- Stawow konczyny dolnej

- Stawoéw konczyny gornej

- Szyi

- Twarzoczaszki

- Zatok

- Kontrast do Tomografii Komputerowej do 60 ml
- Kontrast do Tomografii Komputerowej powyzej 60 ml

Badania czynnosciowe

- EKG w spoczynku

- Spirometria

- Uroflowmetria

- Préba Tuberkulinowa

- Tonometria (badanie cisnienia wewnatrzgatkowego)
- Autorefraktometria

- Perymetria (badanie pola widzenia)

- Krzywa dobowa cisnien wewnatrzgatkowych

- Tonografia (badanie okresla odptyw cieczy wodnistej z gatki ocznej)
- Fotografia dna oka (GDX, HRT)

- Badanie widzenia koloréw

- ENG - Elektronystagmografia

- Audiometria - laryngolog

- Tympanometria (badanie impedancji) - laryngolog

- Badanie dna oka - okulista

- Dermatoskopia

- Videodermatoskopia

4. Zabiegi ambulatoryjne

Zabiegi ambulatoryjne obejmujg wykonanie niezbednej z medycznego punktu
widzenia procedury medycznej wskazanej ponizej, ktorej realizacja nie wyma-
ga hospitalizacji ani rezimu sali operacyjnej. Zgodnie z kompetencjami zabiegi
ambulatoryjne wykonywane sg przez lekarza, pielegniarke lub potozna, podczas
wiasciwej dla danego zabiegu konsultaji lekarskiej lub poza konsultacjg lekarska.

Zabiegi ambulatoryjne przeprowadzane sa na podstawie waznego skierowania
wystawionego przez lekarza, w przypadkach uzasadnionych aktualnym stanem
zdrowia Ubezpieczonego. Skierowanie lekarskie jest wazne pod warunkiem, ze
wystawione zostato w okresie ubezpieczenia i zachowuje swoja waznos¢ przez
okres 6 miesiecy od dnia jego wystawienia. W sytuacjach gdy zabieg ambula-
toryjny zostanie wykonany w trakcie wizyty przez lekarza udzielajgcego porady
lekarskiej, skierowanie o ktérym mowa powyzej nie jest wymagane.

Dostepne zabiegi ambulatoryjne:
Zabiegi chirurgiczne

- Szycie ran w obrebie gtowy i szyi (do 2,5 cm)

- Szycie ran w obrebie gtowy i szyi (pow. 2,5 do 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie gtowy i szyi (pow. 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie twarzy ( do 2,5 cm)

- Szycie ran powieki

- Szycie ran w obrebie twarzy (pow. 2,5 do 5,0 cm)

- Szycie ran w obrebie twarzy (pow. 5 cm)

- Szycie ran w obrebie tutowia (do 2,5 cm)

- Szycie ran w obrebie tutowia (pow. 2,5 do 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie tutowia (pow. 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie koriczyny gornej i dolnej (do 2,5 cm)

- Szycie ran w obrebie koriczyny gornej i dolnej (pow. 2,5 do 7,5 cm)
- Szycie ran w obrebie koriczyny gornej i dolnej (pow. 7,5 cm)
- Usuniecie ciata obcego w obrebie barku i ramienia

- Usuniecie ciafa obcego w obrebie tokcia

- Usuniecie ciata obcego w obrebie dtoni

- Usuniecie ciata obcego w obrebie biodra i miednicy

- Usuniecie ciata obcego w obrebie uda i kolana

- Usuniecie ciata obcego w obrebie stopy

- Usuniecie ciata obcego w obrebie powierzchni skéry plecow
- Usuniecie ciata obcego w obrebie powierzchni skéry brzucha
- Usuniecie ciata obcego w obrebie powierzchni skéry gtowy
- Usuniecie ciata obcego z gardta, ucha lub nosa

- Usuniecie ciata obcego z powierzchni oka

Zabiegi laryngologiczne

- Ptukanie zatok metodg Proetza - laryngolog

- Koagulacja/ablacja, btona $luzowa matzowin nosowych; powierzchowna
- Zatrzymanie krwotoku z nosa

- Drenaz ucha zewnetrznego (krwiak, ropien)

- Ptukanie uszu — laryngolog

Zabiegi okulistyczne

- Usuniecie zmian chorobowych skéry powiek (zmiana do 5 mm)

- Usuniecie zmian chorobowych skéry powiek (powyzej 5 do 10 mm)

- Usuniecie zmian chorobowych skéry powiek (powyzej 11 do 20 mm)

- Usuniecie zmian chorobowych na spojéwce do 5 mm (nie dotyczy gradéwki)
- Rozszerzenie ujécia kanatu tzowego

- Udraznianie przewodu fzowego

Zabiegi pielegniarskie

- Zmiana opatrunkéw

- Pomiar ciénienia tetniczego krwi
- Iniekcje podskorne/domiesniowe
- Iniekcje dozylne

- Inhalacje/nebulizacje

Zabiegi dermatologiczne

- Elektrokoagulacja zmiany powierzchownej na skérze
- Kriochirurgiczne usuwanie zmiany powierzchownej na skérze
- Laserowe usuwanie zmiany powierzchownej na skérze

Zabiegi ginekologiczne

- Kolposkopia sromu

- Kolposkopia pochwy

- Kolposkopia pochwy i szyjki macicy z biopsja
- Kolposkopia szyjki macicy

- Elektrokoagulacja szyjki macicy

- Koagulacja (krioterapia) szyjki macicy

Zabiegi ogdlne

- Usuniecie szwéw
- Usuniecie kleszcza
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Zabiegi urologiczne

- Ptukanie pecherza moczowego
- Zatozenie cewnika Foleya (cewnikowanie pecherza moczowego)
- Cystoskopia/Cystoureteroskopia

5. Konsultacje telemedyczne

Konsultacje realizowane za po$rednictwem jednego z trzech kanatéw: telefon,
czat, wideo czat przez wskazanego przez SIGNAL IDUNA Dostawce Ustug Me-
dycznych Sieci SIGNAL IDUNA. Ubezpieczony moze uzyskac¢ profesjonalng po-
rade lekarska w zakresie specjalnosci dostepnych w ramach wykupionego pa-
kietu ubezpieczenia (internisty, pediatry oraz wybranych specjalistéw), zgodnie
z Instrukcjg dostepu do konsultacji telemedycznych: ,Konsultacje teleme-
dyczne SIGNAL IDUNA" stanowigca zatacznik do Umowy Ubezpieczenia.

Il. Leczenie szpitalne — Pakiet Szpital

Leczenie szpitalne, organizowane przez SIGNAL IDUNA, to niezbedne z medycz-
nego punktu widzenia i uzasadnione aktualnym stanem zdrowia Ubezpieczonego
ustugi, okreslone zakresem Umowy ubezpieczenia, realizowane wyfacznie u Do-
stawcow Ustug Medycznych Sieci SIGNAL IDUNA. Leczenie szpitalne obejmuje
wytacznie Zabiegi Szpitalne wymienione w niniejszym Katalogu Swiadczer Gwa-
rantowanych i wykonywane w trybie planowym.

Zabiegi szpitalne

Zabiegi szpitalne sa organizowane wytacznie na podstawie waznego skierowania
lekarskiego, wystawionego przez lekarza. Skierowanie lekarskie na wykonanie
Zabiegu szpitalnego zachowuje waznos¢ przez okres 3 miesiecy od daty jego wy-
stawienia.

SIGNAL IDUNA ma prawo do weryfikacji celowosci oraz zasadnosci, z medycznego
punktu widzenia, przeprowadzenia zgtaszanego Zabiegu szpitalnego.

Ubezpieczony zobowiazany jest do wczesniejszego, telefonicznego zgtoszenia ko-
niecznosci przeprowadzenia Zabiegu szpitalnego za posrednictwem Call Center,
w celu zgtoszenia leczenia szpitalnego do autoryzacji przez SIGNAL IDUNA.

W przypadku zgtaszania leczenia szpitalnego do autoryzacji, Ubezpieczony ma
takze obowiazek przestania kopi skierowania, ktdre zawiera nastepujace infor-
macje:
* pieczatke lub nadruk z nazwa, adresem, telefonem podmiotu medycznego,
w ktdrym skierowanie zostato wystawione,
* date wystawienia,
* oznaczenie Ubezpieczonego (imie, nazwisko, PESEL, adres),
* rozpoznanie medyczne bedace podstawa skierowania i kod jednostki
chorobowej,
* cel skierowania (rodzaj procedury, na ktorej wykonanie kierowany jest
Ubezpieczony),
* podpis i pieczatke lekarza z czytelnym numerem prawa wykonywania
zawodu,
* inne informacje lub dane, w zakresie niezbednym do przeprowadzenia
hospitalizaji.
Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci za Leczenie Szpitalne przeprowadzo-
ne bez wczesniejszej autoryzacji SIGNAL IDUNA.

Dostepne zabiegi szpitalne:

Okulistyka:

- Operacja za¢my metoda fakoemulsyfikacji ze wszczepem soczewki twardej,
zwijanej lub typu natural

- Operacja za¢my metoda zewnatrztorebkowg ze wszczepem soczewki
twardej, zwijanej lub typu natural

- Operacja przeciwjaskrowa

- Laseroterapia przeciwjaskrowa

Laryngologia:

- Naciecie migdatka podniebiennego (tonsillotomia)

- Usuniecie migdatka/kéw podniebiennego/nych (tonsillektomia)
- Usuniecie trzeciego migdatka (adenotomia)

- Drenaz btony bebenkowej

- Operacje naprawcze bfony bebenkowej

- Usuniecie polipéw nosa (polipektomia wewnatrznosowa)

- Operacja skrzywienia przegrody nosa

Operacja matzowin wewnatrznosowych (Konchoplastyka i konchotomia)
Panendoskopia laryngologiczna

Wziernikowanie krtani (mikrolaryngoskopia)

Operacje wyrostka sutkowatego (antromastoidektomia)

Operacja zatoki klinowej

Operacja zatok sitowych od zewnatrz

Operacja mikroskopowo-endoskopowa nosa i zatok

Operacja zatoki czofowej

Chirurgia onkologiczna:
- Wyciecie guza piersi (operacja oszczedzajaca) usuniecie weztéw chtonnych
pachy
Usuniecie czesci piersi — kwadrantektomia piersi
Usuniecie piersi proste z plastyka
Usuniecie piersi metoda Pateya
Usuniecie tarczycy — strumectomia totalna
Usuniecie tarczycy — strumectomia subtotalna
Usuniecie guzka sutka
Rekonstrukcja piersi ptatem skorno-miesniowym uszyputowany
Rekonstrukcja piersi bez kosztu protezy

Chirurgia ogdlna:

Operacja obustronnej ginekomastii

Cholecystektomia (usuniecie pecherzyka zétciowego) metoda klasyczna

Cholecystektomia (usuniecie pecherzyka zétciowego) metoda laparoskopowa

- Operacja metoda klasyczng przepukliny pachwinowej bez wszczepu
syntetycznego jednostronna/ obustronna

- Operacja metoda klasyczng przepukliny pachwinowej (ze wszczepieniem
syntetycznym siatki) jednostronna/ obustronna

- Operacja przepukliny pepkowe]j bez wszczepu syntetycznego

- Operacja metoda klasyczng przepukliny udowej bez wszczepu syntetycznego
jednostronnej/ obustronnej

Operacja metoda klasyczng przepukliny udowej (ze wszczepieniem
syntetycznym siatki) jednostronnej/ obustronnej

Operacja metoda klasyczng przepukliny nawrotowej lub w bliznie
pooperacyjnej bez wszczepu syntetycznego

Operacja metodg klasyczng przepukliny kresy biafej bez wszczepu
syntetycznego

Operacja metoda klasyczng przepukliny kresy biatej ze wszczepem
syntetycznym siatki

Kolonoskopia terapeutyczna, bez zabiegdw diagnostycznych

Chirurgia naczyniowa:

- Operacja zylakéw jednej koniczyny dolnej metodg klasyczng/safanektomia
- Operacja zylakéw jednej konczyny dolnej metoda miniflebektomii

- Kriochirurgiczna operacja zylakow jednej konczyny dolnej

- Operacja zylakéw obu korczyn dolnych metodg klasyczna/safanektomia

- Operacja zylakéw obu koriczyn dolnych metodg miniflebektomii

- Kriochirurgiczna operacja zylakéw obu korficzyn dolnych

Chirurgia proktologiczna:

- Operacja przetoki okotoodbytniczej — plastyka korekcyjna
- Operacja szczeliny odbytu

- Operacja usuniecia zylakéw odbytu metoda klasyczna

- Operacja zylakéw odbytu metodg LONGO

- Wyciecie krypty odbytu

Kardiochirurgia i kardiologia inwazyjna:

Koronarografia

Koronarografia z uzyciem dwdch cewnikéw z wentrykulografig
Koronarografia z uzyciem jednego cewnika z wentrykulografig
Koronarografia z uzyciem kilku cewnikow z wentrykulografia
Koronaroplastyka (PTCA) — jednonaczyniowa

Koronaroplastyka (PTCA) — ze wszczepieniem stentu

Angioplastyka naczyni obwodowych ze wszczepieniem stentu (PAVK)
Wszczepienie stentu do tetnicy obwodowej (PTA)

Pomostowanie aortalno-wiericowe (By-pass) w krazeniu pozaustrojowym
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- Pomostowanie tetnic wiericowych (By-pass) bez krazenia pozaustrojowego
z zastosowaniem stabilizatora tkankowego

- Pomostowanie tetnic wiericowych (By-pass) bez krazenia pozaustrojowego
z zastosowaniem stabilizatora tkankowo-koniuszkowego

- Koronaroplastyka (PTCA) — wielonaczyniowa
Ortopedia:

- Artroskopia diagnostyczno-lecznicza stawu barkowego

- Artroskopia diagnostyczno-lecznicza stawu kolanowego

- Artroskopia diagnostyczno-lecznicza stawu tokciowego

- Artroskopia diagnostyczno-lecznicza stawu biodrowego

- Endoprotezoplastyka stawu fokciowego (z kosztem endoprotezy)
— limit 1 zabieg w Roku Polisowym

- Endoprotezoplastyka stawu barkowego (z kosztem endoprotezy)
— limit 1 zabieg w Roku Polisowym

- Endoprotezoplastyka stawu biodrowego (z kosztem endoprotezy)
— limit 2 zabiegi w Roku Polisowym

- Endoprotezoplastyka stawéw w obrebie reki (z kosztem endoprotez)
jednego stawu — limit 1 zabieg w Roku Polisowym

- Endoprotezoplastyka stawdw w obrebie stopy (z kosztem endoprotez)
jednego stawu — limit 1 zabieg Roku Polisowym

- Endoprotezoplastyka stawu kolanowego (z kosztem endoprotezy)
— limit 1 zabieg w Roku Polisowym

Urologia i uktad rozrodczy meski:

- Elektroresekcja przezcewkowa stercza (TURP)

- Ablacja przezcewkowa stercza, naciecie przezcewkowe stercza (TUIP)

- Cystostomia, cystostomia z drenazem

- Endoskopowe usuniecie ztogdw nerkowych lub moczowodowych — PCNL
- Endoskopowe usuniecie zZtogdw nerkowych lub moczowodowych — URSL
- Operacyjne usuniecie ztogéw nerkowych lub moczowodowych

- Endoskopowe usuniecie ztogdw pecherzowych/ cewkowych

- Operacyjne usuniecie zZtogéw pecherzowych

- Resekcja stercza przez powtoki brzuszne — metoda klasyczna

- Litotrypsja zewnatrzustrojowa falg uderzeniowa — ESWL

SIGNAL IDUNA Polska
Towarzystwo Ubezpieczen S.A.

ul. Siedmiogrodzka 9
01-204 Warszawa
infolinia: 22 505 65 06
www.signal-iduna.pl

Ginekologia:

- Abrazja szyjki macicy lub macicy (bez zasniadu groniastego i ciazy
ektopowej)

- Usuniecie jajnika lub torbieli na jajniku metoda klasyczng

- Usuniecie macicy bez przydatkéw metoda klasyczng

- Usuniecie macicy z przydatkami metoda klasyczng

- Usuniecie macicy z przydatkami operacja przez pochwe

- Czesciowe usuniecie jajowodu metodg klasyczng

- Usuniecie szyjki macicy metodg klasyczng

- Usuniecie jajnika lub torbieli na jajniku metodg laparoskopowa

- Usuniecie macicy bez przydatkéw metodg laparoskopowa

- Usuniecie macicy z przydatkami metodg laparoskopowa

- Usuniecie szyjki macicy — konizacja

- Usuniecie mie$niakéw macicy metoda laparoskopowa

- Usuniecie mie$niakéw macicy metoda klasyczng

- Wysitkowe nietrzymanie moczu — operacja pochwowa bez uzycia tasmy

- Wysitkowe nietrzymanie moczu — operacja nadfonowa bez uzycia tasmy

- Wysitkowe nietrzymanie moczu — operacja pochwowa z uzyciem tasmy

- Wysitkowe nietrzymanie moczu — operacja nadfonowa z uzyciem tasmy

Biopsje — pobranie i ocena preparatu:

- Biopsja aspiracyjna cienkoigtowa

- Biopsja narzadowa otwarta ogniska patologicznego
- Biopsja wezta ,wartownika”

- Biopsja $rodoperacyjna — intra

- Biopsja kosci

Il. ZATWIERDZENIE | STOSOWANIE

Niniejszy Katalog Swiadczen Gwarantowanych — Indywidualne Ubezpieczenie
Zdrowotne — Pakiet Szpital zostat zatwierdzony przez Zarzad SIGNAL IDUNA Pol-
ska TU S.A. uchwata nr 32/2/2023 z dnia 14 kwietnia 2023 r. i ma zastosowanie
do Uméw Ubezpieczenia zawieranych od dnia 15 maja 2023 .

Prezes Zarzadu Wiceprezes Zarzadu

Agnieszka Kietbasinska Aneta Rubiec
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I. Leczenie ambulatoryjne

Leczenie ambulatoryjne, leczenie realizowane przez Dostawce Ustug Medycznych,
ktore nie wymaga przyjecia Ubezpieczonego do Szpitala.

1. Konsultacje specjalistyczne

Zabiegi szpitalne

Konsultacje lekarskie to ustugi medyczne niezbedne do zdiagnozowania stanu
zdrowotnego, podjecia wiasciwej decyzji terapeutycznej i do monitorowania
leczenia, przeprowadzone u Dostawcy Ustug Medycznych Sieci SIGNAL IDUNA.
Ustugi medyczne w zakresie konsultacji lekarskiej przystugujgce Ubezpieczonemu
to:

* zebranie wywiadu chorobowego,

* przeprowadzenie badania lekarskiego: podmiotowego i przedmiotowego,
zgodnie z aktualnie obowigzujaca wiedzg medyczng, zakonczone
postawieniem diagnozy i rozpoczeciem dalszego postepowania
diagnostycznego,

* zlecenie wykonania niezbednych badan diagnostycznych, zgodnie z aktualnie
obowigzujacg wiedzg medyczng i profilem danej specjalnosci medycznej,

* edukacja zdrowotna i zalecenia medyczne,

* wystawienie zaswiadczen o niezdolnosci do pracy, recept na leki, materiaty
opatrunkowe i inne.

Ubezpieczenie nie obejmuje konsultacji profesorskich.

Ustugi medyczne przystugujgce Ubezpieczonemu w ramach konsultacji lekarskich
to konsultacje z lekarzami nastepujacych specjalnosci:

Konsultacje lekarskie nielimitowane

* Internista/ lekarz rodzinny
* Chirurg ogolny

* Ginekolog/ pofoznik

* Okulista

* Pediatra

* Alergolog

* Anestezjolog

* Chirurg klatki piersiowej

* Chirurg naczyniowy

* Chirurg onkolog

* Lekarz chordb zakaznych
* Dermatolog

* Diabetolog

* Endokrynolog

* Gastroenterolog (gastrolog)
* Ginekolog-endokrynolog
* Hematolog

* Hepatolog

* Kardiolog

* Nefrolog

* Neurochirurg

* Neurolog

* Onkolog

* Ortopeda

* Otolaryngolog (laryngolog)
* Proktolog

* Pulmonolog

* Reumatolog

* Urolog

* Wizyta recepturowa - wypisanie recepty (internista, okulista, ginekolog,
chirurg ogdlny, pediatra)

Konsultacje lekarskie limitowane

* Psycholog — limit konsultacji w Roku Polisowym — 6
- osoba dorosta/ 8 - dziecko

* Psychiatra — limit konsultacji w Roku Polisowym — 6
- osoba dorosta/ 8 - dziecko

2. Szczepienia ochronne

Ustuga medyczna $wiadczona w ramach profilaktyki choréb zakaznych obejmuja-
ca swoim zakresem:

* kwalifikacje do szczepienia przeprowadzong przez lekarza interniste/
pediatre
* wykonanie szczepienia
e koszt szczepionki (preparatu)
Dostepne ustugi w ramach szczepien ochronnych:
* szczepienie przeciwko grypie sezonowej - 1 raz w Roku Polisowym
* szczepienie anatoksyng przeciwtezcowa

3. Badania diagnostyczne

Badania diagnostyczne to konieczne z medycznego punktu widzenia badania,
niezbedne do postawienia diagnozy, monitorowania leczenia i/lub ustalenia wia-
$ciwego postepowania terapeutycznego.
Badania diagnostyczne przeprowadzane sg na podstawie waznego skierowania,
ktore zostato wystawione przez lekarza w przypadkach uzasadnionych aktualnym
stanem zdrowia Ubezpieczonego lub w celu przeprowadzenia badan profilaktycz-
nych, zgodnie z aktualng wiedza medyczna. Skierowanie lekarskie jest wazne pod
warunkiem, Ze wystawione zostato w okresie ubezpieczenia i zachowuje swojg
waznos¢ przez okres 6 miesiecy od dnia jego wystawienia.
Dostepne ustugi w ramach badan diagnostycznych:

* Badania laboratoryjne

* Badania obrazowe

* Badania endoskopowe

* Tomografia komputerowa

* Rezonans magnetyczny

* Badania czynnosciowe

Badania laboratoryjne

Dostepne badania laboratoryjne:

* Biochemiczne

Badanie ogdlne moczu - zautomatyzowane, z uzyciem mikroskopu
Amylaza

- Bilirubina catkowita

- Bilirubina bezposrednia

- Chlorki

- Cholesterol catkowity

Kreatynina

Glukoza

Magnez catkowity (Mg)

Potas (K)
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- Sod (Na)

- Aminotransferaza asparaginianowa (AST)

- Aminotransferaza alaninowa (ALT)

- Kwas moczowy

- Odczyn opadania krwinek czerwonych (OB)

- Cytologia szyjki macicy - wymaz cytologiczny

- Cytologia szyjki macicy - wymaz cytohormonalny
- Cytologia szyjki macicy - cytologia ptynna

- Osad moczu

- Bilirubina posrednia

- Morfologia krwi obwodowej z rozmazem

- Morfologia krwi z petnym réznicowaniem granulocytéw
- Jonogram

- Lipidogram

- Digoksyna

- Esteraza acetylocholinowa (acetylocholinesteraza)
- Albumina - krew

- Albumina - mocz

- Amylaza trzustkowa

- Wapn (Ca, Ca + +) catkowity krew/ mocz

- Wapn (Ca, Ca + +) zjonizowany krew/ mocz

- Kalcyferol (witamina D)

- Kalcyfediol (pochodna 25-0H witaminy D3)

- Transferyna

- Ferrytyna

- Glukoza w moczu

- Glukoza - krzywa obcigzenia

- Hemoglobina glikozylowana HbA1C

- Zelazo

- Zelazo - catkowita zdolnos¢ wigzania zelaza (TIBC)
- Cholesterol HDL

- Cholesterol LDL

- Osmolalno$¢ moczu

- Fosfor nieorganiczny

- Biatko catkowite - surowica

- Biatko catkowite, rozdziat elektroforetyczny - mocz dobowy
- Biatko catkowite, rozdziat elektroforetyczny - surowica
- Mocznik

- Cynk (Zn)

- Przeciwciafa p/jadrowe (ANA)

- Biatko C-reaktywne (CRP)

- Biatko C-reaktywne; o wysokiej czutosci (hsCRP)

- Dopetniacz - aktywno$¢ czynnosciowa

- Czynnik reumatoidalny (RF) - jako$ciowo

- Czynnik reumatoidalny (RF) - ilosciowo

- Badania histopatologiczne (wykonanie i ocena preparatu)
- Adrenalina - mocz dobowy

- Biatko - mocz dobowy

- Cynk - mocz dobowy

- Rozdziat elektroforetyczny biatek - mocz dobowy
- Katecholaminy - mocz dobowy

- Metoksykatecholaminy - mocz dobowy

- Miedz - mocz dobowy

- Albumina - mocz dobowy

- Mleczany (kwas mlekowy)

- Przeciwciato p/jadrowe ANA3

- Glukoza we krwi wtosniczkowej oznaczona glukometrem
- Biatko C-reaktywne (CRP) - test paskowy

- Adrenalina - mocz

- Adrenalina - surowica

- Ciezar wlasciwy moczu

* Enzymatyczne

- Kinaza fosfokreatynowa izoenzym CK-MB(CKMB)
- Gammaglutamylotranspeptydaza (GGTP)
- Dehydrogenaza mleczanowa (LDH)

- Llipaza

- Fosfataza alkaliczna (zasadowa, ALP)
- Troponiny T

- Troponiny |

* Hormonalne

- Androsteron

- Aldosteron

- Androstendion

- Kalcytonina

- Kortyzol wolny

- Kortyzol catkowity

- Estradiol

- Estriol

- Hormon folikulotropowy (FSH)
- Hormon luteinizujacy (LH)

- 17-hydroksykortykosteroidy
- Insulina

- Krzywa insulinowa

- Parathrmon (PTH)

- Progesteron

- Prolaktyna

- Testosteron wolny

- Testosteron catkowity

- Tyreoglobulina

- Hormon tyreotropowy (TSH)
- Tréjglicerydy

- Tréjjodotyronina wolna (FT3)
- Tyroksyna wolna (FT4)

* Markery nowotworowe

- Alfa-fetoproteina(AFP)

- Antygen karcynoembrionalny/ rakowozarodkowy (CEA)
- Antygen swoisty dla stercza (PSA) catkowity

- Antygen swoisty dla stercza (PSA) wolny

- Antygen nowotworowy CA 15-3

- Antygen nowotworowy CA 19-9

- Antygen nowotworowy CA 125

* Uktad krzepniecia

- Czas krwawienia

- Antytrombina Il (ATIII)

- Czas krzepniecia

- Produkty degradadji fibryny - jakosciowo (D-dimery)

- Produkty degradadji fibryny - ilosciowo (D-dimery)

- Fibrynogen (FIBR)

- Plazminogen nieantygenowo

- Plazminogen antygenowo

- Czas protrombinowy (PT, INR)

- Czas czesciowej tromboplastyny po aktywacji (APTT) (czas kaolinowo-

kefalinowy)

* Bakteriologiczne z antybiogramem

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z ucha

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z oka

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z cewki moczowej

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z kanatu szyjki macicy/pochwy
- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z rany

- Posiew moczu

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - krwi

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - plwociny

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - ze zmiany skdrnej
- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - ze zmiany ropnej

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z gardta

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - z nosa

- Wymaz/Posiew bakteriologiczny - katu
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- Wymaz/Posiew w kierunku ureaplazmy/mikoplazmy

Badanie katu

- Krew utajona w kale (FOBT),

- Kat - rotawirus

- Badanie katu w kierunku Shigella/ Salmonella

- Pasozyty/ jaja pasozytow w kale

- Cysty lamblii

- Resztki pokarmowe w kale

- Kat - badanie ogélne

- Posiew katu w kierunku enteropatogennej E.coli

Hematologiczne

- Retikulocyty

- Erytroblasty

- Oznaczanie grupy krwi ukfadu A,B,0, Rh (D) z oceng hemolizyn

- Bezposredni test antyglobulinowy (Coombsa) ilosciowy i jakosciowy

Mykologiczne

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - ze zmiany ropnej
- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z nosa

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z rany

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z ucha

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z jamy ustnej

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z gardta

- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z cewki moczowej
- Wymaz/Posiew w kierunku grzybéw lub drozdzy - z oka

Immunologiczne

- Testy alergiczne przezskérne (1 alergen)

- Testy alergiczne srodskdrne (1 alergen)

- Testy alergiczne ptatkowe (1 alergen)

- Immunoglobuliny A (IgA)

- Immunoglobuliny G (IgG)

- Immunoglobuliny E (IgE)

- Immunoglobuliny D (IgD)

- Immunoglobuliny M (IgM)

- IgE specyficzne (swoiste) - panel pokarmowy
- IgE specyficzne (swoiste) - panel wziewny

- IgE specyficzne (swoiste) - panel mieszany

- IgE specyficzne (swoiste) - panel atopowy

- IgE specyficzne (swoiste) - panel kontaktowy
- Proby ptatkowe po ekspozycji na Swiatto

Serologiczne

- Antygen Hbe

- Antygen HBSs (HbsAg, HBs)

- Antygen HCV

- ASO

- EBV Epstein- Barr (mononukleoza p/c IgG;IgM)

- EBV test Paula Bunella (wirus Epsteina-Barr, mononukleoza)
- HPV - wirus HPV / genotypowanie wysoko i niskoonkogenne
- Odczyn Waaler - Rose

- Przeciwciata anty - HBc

- Przeciwciata anty - HBS

- Przeciwciata anty - HCV

- Przeciwciata Anty TG

- Przeciwciata Anty TPO

- Przeciwciata anty-HIV (jednobadaniowo)

Przeciwciata p/ Chlamydia trachomatis klasy 19G
Przeciwciata p/ Chlamydia trachomatis klasy IgM
Przeciwciata p/ Helicobacter Pylori

Przeciwciata p/ mycoplasma (mykoplazma) pneumoniae klasy 19G
Przeciwciata p/ mycoplasma (mykoplazma) pneumoniae klasy IgM
Przeciwciata p/ toxoplazmozie gondii IgA

Przeciwciata p/ tyreoglobulinie - ATG (anty-TG)

Przeciwciata p/cytomegalowirusowi (anty-CMV) klasy IgG

Przeciwciata p/cytomegalowirusowi (anty-CMV) klasy IgM
Przeciwciata p/cytoplazmie (ANCA)

Przeciwciata p/rozyczce Rubella klasy IgG

Przeciwciata p/rézyczce Rubella klasy IgM

Przeciwciata p/toxoplazmozie gondii klasy 1gG (toksoplazmoza)
Przeciwciata p/toxoplazmozie gondii klasy IgM (toksoplazmoza)
Przeciwciata p/Shigella

Przeciwciato p/Yersinia

VDRL (WR, serologia kity)

Badania obrazowe

Ubezpieczeniem nie sg objete badania obrazowe wykonane w technologii 3D
oraz 4D. Nazwy lub metody oznaczen poszczegdlnych badan mogg ulegaé
zmianie w zwigzku z rozwojem technologii medycznej, co nie bedzie miato
wptywu na zakres ustug dostepnych w pakiecie.

Kontrast niezbedny z medycznego punktu widzenia do przeprowadzenia
zleconych przez lekarza badan obrazowych przystugujacych w ramach
posiadanego pakietu objety jest zakresem ubezpieczenia.

Dostepne badania obrazowe:

Badania rentgenowskie

- RTG - zdjecie klatki piersiowe]

- RTG - oczodotu

RTG - zatok

RTG - czaszki

- RTG - krtani warstwowe

- RTG - $linianek podzuchwowych

- RTG - zdjecie przegladowe jamy brzusznej

- RTG - pasaz przewodu pokarmowego

- RTG - nerek, moczowodéw i pecherza moczowego z kontrastem - urografia

- RTG - zdjecie kregostupa szyjnego

RTG - zdjecia kregostupa piersiowego

RTG - zdjecia kregostupa piersiowo-ledzwiowego

RTG - zdjecia kregostupa ledzwiowo-krzyzowego

RTG - zdjecia miednicy

RTG - zdjecia stawy krzyzowo-biodrowe

RTG - zdjecie obojczyka

RTG - zdjecie fopatki

RTG - zdjecie barku

RTG - zdjecie kosci ramiennej

RTG - zdjecie stawu fokciowego

RTG - zdjecie kosci przedramienia

RTG - zdjecie nadgarstka

RTG - zdjecie reki/ palcow

RTG - zdjecie biodra

RTG - zdjecie bioder

RTG - zdjecie miednicy i bioder u dziecka

RTG - zdjecie kosci udowej

RTG - zdjecie jednego kolana

RTG - zdjecie obu kolan

RTG - zdjecie podudzia

RTG - zdjecie stawu skokowego

RTG - zdjecie stopy/ palce

RTG - zdjecie kosci piety

RTG - zdjecie klatki piersiowe] - poréwnawcze ap+bok

RTG - oczodotu - poréwnawcze ap+bok

RTG - zatok - porownawcze ap+bok

RTG - czaszki - poréwnawcze ap+bok

RTG - krtani warstwowe - porownawcze ap-+hbok

RTG - $linianek podzuchwowych - poréwnawcze ap+bok

RTG - zdjecie przegladowe jamy brzusznej - poréwnawcze ap+bok

RTG - przewod pokarmowy - pordwnawcze ap+bok

- RTG - nerek, moczowoddw i pecherza moczowego z kontrastem - urografia -
poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie kregostupa szyjnego - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecia kregostupa piersiowego - poréwnawcze ap+bok
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- RTG - zdjecia kregostupa piersiowo-ledzwiowego - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecia kregostupa ledzwiowo-krzyzowego - poréwnawcze ap+hbok
- RTG - zdjecia miednicy - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecia stawy krzyzowo-biodrowe - poréwnawcze ap+bok
- RTG - zdjecie obojczyka - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie topatki - poréwnawcze ap+hbok

- RTG - zdjecie barku - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie kosci ramiennej - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie stawu tokciowego - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie kosci przedramienia - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie nadgarstka - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie reki/ palcow - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie biodra - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie bioder - poréwnawcze ap+bok

- RTG - Zdjecie miednicy i bioder u dziecka - poréwnawcze ap+bok
- RTG - zdjecie kosci udowej - pordéwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie jednego kolana - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie obu kolan - poréwnawcze ap-+bok

- RTG - zdjecie podudzia - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie stawu skokowego - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie stopy/ palce - poréwnawcze ap+bok

- RTG - zdjecie kosci piety - poréwnawcze ap+bok

- Cholangiografia

- Badanie densytometryczne - szkielet

- Badanie densytometryczne - konczyny

- Mammografia przesiewowa jednostronna

- Mammografia diagnostyczna jednostronna

- Mammografia diagnostyczna obustronna

- Mammografia przesiewowa obustronna

* Badania ultrasonograficzne

- USG jamy brzusznej

- USG gatki ocznej

- USG linianek - laryngolog

- USG sutkéw - ginekolog

- USG uktadu moczowego (pecherz moczowy i nerki)
- USG przezpochwowe (transvaginalne)

- USG ginekologiczne wykonywane przez powtoki skorne - ginekolog
prowadzenie cigzy

- USG jader i najadrzy

- USG prostaty/ gruczotu krokowego

- USG przezodbytnicze (transrektalne - badanie chordb j. grubego)
- USG stawy biodrowe u dzieci

- USG przezciemigczkowe

- USG tkanek miekkich i weztéw chtonnych powierzchownych
- USG tarczycy

- USG tkanek miekkich

- USG narzadu ruchu

- USG ortopedyczne stawu/stawow

- USG ortopedyczne mig$nia/miesni

- USG ortopedyczne $ciegna konczyny gornej/doinej

- Badanie dopplerowskie tetnic nerkowych

- Badanie dopplerowskie zyt konczyn dolnych

- Badanie dopplerowskie tetnic szyjnych i kregowych

- Badanie dopplerowskie tetnic koficzyn gérnych

- Badanie dopplerowskie tetnic koriczyn dolnych

- Badanie dopplerowskie zyt koficzyn gérnych

- USG doppler jamy brzusznej/uktadu wrotnego

- USG naczyn z Dopplerem tetnic wewnatrzczaszkowych
- Badanie dopplerowskie 2yt szyjnych i kregowych

Badania endoskopowe

- Sigmoidoskopia diagnostyczna (wraz z kosztem znieczulenia)
- Kolonoskopia diagnostyczna (wraz z kosztem znieczulenia)

- Rektoskopia diagnostyczna (wraz z kosztem znieczulenia)

- Gastroskopia diagnostyczna (wraz z kosztem znieczulenia)

Badania czynnosciowe

- EKG w spoczynku

- Spirometria

- Uroflowmetria

- Préba Tuberkulinowa

- Tonometria (badanie ci$nienia wewnatrzgatkowego)

- Autorefraktometria

- Perymetria (badanie pola widzenia)

- Krzywa dobowa cisnien wewnatrzgatkowych

- Tonografia (badanie okresla odptyw cieczy wodnistej z gatki ocznej)
- Fotografia dna oka (GDX, HRT)

- Badanie widzenia koloréw

- ENG - Elektronystagmografia

- Audiometria - laryngolog

- Tympanometria (badanie impedancji) - laryngolog

- Ekg préba wysitkowa

- 24-godzinna rejestracja ekg (badanie Holtera)

- Echokardiografia z uzyciem techniki Dopplera kolorowego

- Echokardiograficzna préba wysitkowa

- USG serca (ECHO bez Dopplera)

- 24-godzinne ambulatoryjne monitorowanie cisnienia tetniczego krwi (Holter

cisnieniowy)

- EMG - Elektromiogram

- EMG - Elektromiogram ilosciowe 1 migénia

- EMG - Elektromiogram jakosciowe 1 miesnia

- EMG - Elektromiogram przewodnictwo czuciowe 1 nerwu
- EMG - Elektromiogram przewodnictwo ruchowe 1 nerwu

- EMG - Elektromiogram elektroda jednorazowa

- Proba tezyczkowa

- Badanie potencjatow wywotanych - wzrokowych

- Badanie potencjatow wywotanych - stuchowych

- Badanie potencjatow wywotanych - somatosensorycznych
- Badanie potencjatow wywotanych - somatosensorycznych
- Badanie potencjatow wywotanych - somatosensorycznych
- Badanie potencjatow wywotanych - somatosensorycznych
- EEG - Elektroencefalogram (video EEG)

- Badanie dna oka - okulista

- Dermatoskopia

- Videodermatoskopia

nerw czuciowy)
koficzyny gérne)
koficzyny dolne)
tutéw i gtowa)

— e~

—

Tomografia komputerowa

- Angio tetnic — gtowy/szyi

- Angio tetnic — jamy brzusznej/miednicy mniejszej
- Angio tetnic — klatki piersiowej

- Angio tetnic — konczyn dolnych

- Angio tetnic — koficzyn gérnych

- Angio tetnic — nerek

- Angio 2yt — gtowy/szyi

- Angio 2yt — jamy brzusznej/miednicy mniejszej
- Angio 2yt — klatki piersiowej

- Angio 2yt — konczyn dolnych

- Angio zyt — konczyn gérnych

- Glowy (mdzgu)

- Jamy brzusznej

- Jelita grubego

- Klatki piersiowej

- Kregostupa ledzwiowego/ledzwiowo-krzyzowego
- Kregostupa piersiowego

- Kregostupa szyjnego

- Miednicy

- Miednicy mniejszej

- Nadnerczy

- Serca z obrazowaniem naczyn wiencowych

- Stawow/ konczyn dolnych

- Stawow/ konczyn gornych

- Tkanek miekkich
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- Twarzoczaszki

- Zatok

Kontrast do Tomografii Komputerowej do 60 ml
Kontrast do Tomografii Komputerowej powyzej 60 ml

Rezonans magnetyczny

- Glowy (mdzgu)

- Jamy brzusznej

- Jamy brzusznej i miednicy mniejszej

- Klatki piersiowej (ptuc)

- Koriczyn dolnych

- Konczyn gornych

- Kregostupa ledzwiowego

- Kregostupa piersiowego

- Kregostupa szyjnego

- Miednicy

- Miednicy mniejszej

- Nerek i nadnerczy

- Piersi

- Stawow koriczyny dolnej

- Stawow konczyny gornej

- Szyi

- Twarzoczaszki

- Zatok

- Kontrast do Tomografii Komputerowej do 60 ml
- Kontrast do Tomografii Komputerowej powyzej 60 ml

4. Zabiegi ambulatoryjne

Zabiegi ambulatoryjne obejmuja wykonanie niezbednej z medycznego punktu
widzenia procedury medycznej wskazanej ponizej, ktérej realizacja nie
wymaga hospitalizacji ani rezimu sali operacyjnej. Zgodnie z kompetencjami
zabiegi ambulatoryjne wykonywane s przez lekarza, pielegniarke lub
pofozng, podczas wtasciwej dla danego zabiegu konsultacji lekarskiej lub poza
konsultacja lekarska.

Zabiegi ambulatoryjne przeprowadzane sg na podstawie waznego skierowania
wystawionego przez lekarza, w przypadkach uzasadnionych aktualnym stanem
zdrowia Ubezpieczonego. Skierowanie lekarskie jest wazne pod warunkiem,

ze wystawione zostato w okresie ubezpieczenia i zachowuje swojg waznos¢
przez okres 6 miesiecy od dnia jego wystawienia. W sytuacjach gdy zabieg
ambulatoryjny zostanie wykonany w trakcie wizyty przez lekarza udzielajgcego
porady lekarskiej, skierowanie o ktérym mowa powyzej nie jest wymagane.
Dostepne zabiegi ambulatoryjne:

Zabiegi chirurgiczne

- Szycie ran w obrebie gtowy i szyi (do 2,5 cm)

- Szycie ran w obrebie gtowy i szyi (pow. 2,5 do 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie gtowy i szyi (pow. 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie twarzy ( do 2,5 cm)

- Szycie ran powieki

- Szycie ran w obrebie twarzy (pow. 2,5 do 5,0 cm)

- Szycie ran w obrebie twarzy (pow. 5 cm)

- Szycie ran w obrebie tutowia (do 2,5 cm)

- Szycie ran w obrebie tufowia (pow. 2,5 do 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie tufowia (pow. 7,5 cm)

- Szycie ran w obrebie konczyny gornej i dolnej (do 2,5 cm)

- Szycie ran w obrebie koriczyny gorej i dolnej (pow. 2,5 do 7,5 cm)
- Szycie ran w obrebie kornczyny gornej i dolnej (pow. 7,5 cm)
- Usuniecie ciata obcego w obrebie barku i ramienia

- Usuniecie ciata obcego w obrebie tokcia

- Usuniecie ciata obcego w obrebie dtoni

- Usuniecie ciata obcego w obrebie biodra i miednicy

- Usuniecie ciata obcego w obrebie uda i kolana

- Usuniecie ciata obcego w obrebie stopy

- Usuniecie ciata obcego w obrebie powierzchni skéry plecow
- Usuniecie ciata obcego w obrebie powierzchni skéry brzucha
- Usuniecie ciata obcego w obrebie powierzchni skéry gtowy
- Usuniecie ciata obcego z gardta, ucha lub nosa

- Usuniecie ciata obcego z powierzchni oka

Wyciecie zmian skérnych -
(od 0,6 do 2 cm)
Wyciecie zmian skdrnych -
(pow. 2,0 do 3,0 cm)
Wyciecie zmian skdrnych -
(pow. 3,0 do 4,0 cm)
Wyciecie zmian skérnych -
Wyciecie zmian skérnych -
Wyciecie zmian skérnych -
(pow. 2,0 do 3,0 cm)
Wyciecie zmian skérnych -
(pow. 3,0 do 4,0 cm)
Wyciecie zmian skérnych -
Wyciecie zmian skérnych -
(do 2,0 cm)
Wyciecie zmian skérnych -
(pow. 2,0 do 3,0 cm)
Wyciecie zmian skérnych -
(pow. 3,0 do 4 cm)
Wyciecie zmian skdrnych -
(pow. 4 cm)
Wyciecie zmian skérnych -
(od 0,6 do 2,0 cm)
Wyciecie zmian skérnych -
(pow. 2,0 do 3,0 cm)
Wyciecie zmian skérnych -
(pow. 3,0 do 4 cm)
- Wyciecie zmian skérnych -
- Wyciecie zmian skérnych -
- Wyciecie zmian skornych -
(pow. 2,0 do 3,0 cm)
- Wyciecie zmian skornych -
Wyciecie zmian skérnych -
Wyciecie zmian skérnych -
Wyciecie zmian skérnych -
(pow. 2,0 do 3,0 cm)
Wyciecie zmian skdrnych -
(pow. 3,0 do 4 cm)
Wyciecie zmian skérnych -
(pow. 4 cm)

tagodnych koriczyny gorne/ dolne

tagodnych konczyny gorne/ dolne

tagodnych konczyny gorne/ dolne

tagodnych koriczyny gérne/ dolne (pow. 4 cm)
tagodnych w obrebie tutowia ( do 2,0 cm)
tagodnych w obrebie tutowia

tagodnych w obrebie tutowia

tagodnych w obrebie tutowia (pow. 4 cm)
tagodnych w obrebie twarzy/ gtowy/ szyi

tagodnych w obrebie twarzy/ gtowy/ szyi

tagodnych w obrebie twarzy/ gtowy/ szyi

tagodnych w obrebie twarzy/ gtowy/ szyi

ztosliwych konczyny dolne/ gorne

ztosliwych konczyny dolne/ gorne

ztosliwych konczyny dolne/ gorne

ztosliwych konczyny dolne/ gérne (pow. 4 cm)
ztosliwych w obrebie tutowia (od 0,6 do 2,0 cm)
ztodliwych w obrebie tutowia

zlosliwych w obrebie tutowia (pow. 3,0 do 4 cm)
ztosliwych w obrebie tutowia (pow. 4 cm)
ztodliwych w obrebie twarzy/gtowy/szyi do 2 cm
ztodliwych w obrebie twarzy/ gtowy/ szyi

ztosliwych w obrebie twarzy/ glowy/ szyi

ztosliwych w obrebie twarzy/ gtowy/ szyi

* Zabiegi laryngologiczne

- Ptukanie zatok metodg Proetza - laryngolog

- Koagulacja/ablacja, btona $luzowa matzowin nosowych; powierzchowna
- Zatrzymanie krwotoku z nosa

- Drenaz ucha zewnetrznego (krwiak, ropien)

- Ptukanie uszu - laryngolog

Zabiegi okulistyczne

- Usuniecie zmian chorobowych skéry powiek (zmiana do 5 mm)

- Usuniecie zmian chorobowych skéry powiek (powyzej 5 do 10 mm)

- Usuniecie zmian chorobowych skéry powiek (powyzej 11 do 20 mm)

- Usuniecie zmian chorobowych na spojéwce do 5 mm (nie dotyczy gradéwki)
- Rozszerzenie ujscia kanatu tzowego

- Udraznianie przewodu fzowego

Zabiegi pielegniarskie

- Zmiana opatrunkéw

- Pomiar cisnienia tetniczego krwi
- Wlewy kroplowe

- Iniekcje podskérne/ domigsniowe
- Iniekcje dozylne

- Inhalacje/nebulizacje

* Zabiegi dermatologiczne

- Elektrokoagulacja zmiany powierzchownej na skérze

- Kriochirurgiczne usuwanie zmiany powierzchownej na skérze (wymrazanie,
krioterapia)

- Laserowe usuwanie zmiany powierzchownej na skérze
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* Zabiegi ginekologiczne

- Kolposkopia sromu

- Kolposkopia pochwy

- Kolposkopia pochwy i szyjki macicy z biopsja
- Kolposkopia szyjki macicy

- Elektrokoagulacja szyjki macicy

- Koagulacja (krioterapia) szyjki macicy

* Zabiegi ogdlne

- Biopsja aspiracyjna cienkoigfowa; pod kontrolg badan obrazowych (BACC)
- Naciecie i drenaz ropnia

- Usuniecie szwéw

- Biopsja aspiracyjna cienkoigtowa - diagnostyka mikroskopowa (BAC)

- Biopsja wezta chfonnego lub tarczycy lub zmiany chorobowej

- Usuniecie kleszcza

* Zabiegi urologiczne

- Ptukanie pecherza moczowego
- Zatozenie cewnika Foleya (cewnikowanie pecherza moczowego)
- Cystoskopia/ Cystoureteroskopia

* Zabiegi ortopedyczne

- Dorazne zaopatrzenie zwichniecia stawu biodrowego bez kosztu znieczulenia

- Dorazne zaopatrzenie zwichniecia stawu kolanowego bez kosztu
znieczulenia

- Dorazne zaopatrzenie zwichnigcia stawu skokowego bez kosztu znieczulenia

- Dorazne zaopatrzenie zwichniecia stawu kciuka bez kosztu znieczulenia

- Dorazne zaopatrzenie zwichniecia stawu ramiennego bez kosztu znieczulenia

- Dorazne zaopatrzenie zwichniecia stawu barkowo-obojczykowego bez
kosztu znieczulenia

- Dorazne zaopatrzenie zwichniecia stawu fokciowego bez kosztu znieczulenia

- Dorazne zaopatrzenie zwichniecia stawu nadgarstkowego bez kosztu
znieczulenia

- Unieruchomienie ztamania kosci (obejmuje koszt gipsu lub stabilizatora)
obojczyka

- Unieruchomienie ztamania kosci (obejmuje koszt gipsu lub stabilizatora)
kosci ramiennej

- Unieruchomienie ztamania kosci (obejmuje koszt gipsu lub stabilizatora)
kosci promieniowej

- Unieruchomienie ztamania kosci (obejmuje koszt gipsu lub stabilizatora)
kosci $rédrecza

- Unieruchomienie ztamania kosci (obejmuje koszt gipsu lub stabilizatora)
paliczka lub paliczkéw

- Unieruchomienie ztamania kosci (obejmuje koszt gipsu lub stabilizatora)
kosci udowej

- Unieruchomienie ztamania kosci (obejmuje koszt gipsu lub stabilizatora)
kosci piszczelowej

- Unieruchomienie ztamania kosci (obejmuje koszt gipsu lub stabilizatora)
kosci strzatkowej

- Unieruchomienie ztamania kosci (obejmuje koszt gipsu lub stabilizatora)
kosci $rédstopia

- Nakfucie stawow tacznie ze wstrzyknieciem leku (bez kosztu leku)

- Blokada dostawowa (bez kosztu leku)

- Zdjecie opatrunku gipsowego

5. Rehabilitacja ambulatoryjna

Ustugi medyczne w zakresie rehabilitacji ambulatoryjnej, z wytaczeniem konsulta-
qji z lekarzem rehabilitacji, sq przeprowadzane na podstawie waznego skierowa-
nia wystawionego przez lekarza specjaliste. Skierowanie lekarskie na rehabilita-
cje ambulatoryjng jest wazne pod warunkiem, ze wystawione zostato w okresie
ubezpieczenia i zachowuje swoja waznos¢ przez okres 6 miesiecy od dnia jego
wystawienia.

Ustugi medyczne dostepne w ramach rehabilitacji ambulatoryjnej:

* Konsultacje

Konsultacje obejmujg porade specjalisty i nie obejmuja prowadzenia terapii.
- Fizjoterapeuta/ rehabilitant

* Fizykoterapia

- Krioterapia miejscowa

- Laseroterapia miejscowa

- Jonoforeza

- Ultradzwigki miejscowo

- Elektrostymulacja

- Galwanizacja

- Magnetoterapia czestotliwos¢ wysoka
- Magnetoterapia czestotliwos¢ niska
- Prady diadynamiczne

- Prady interferencyjne

- Prady Kotza

- Prady Tensa

- Prady Traebeta

- Fonoforeza miejscowa

- Promienie UV

- Lampa Sollux

- Hydroterapia

* Kinezyterapia

- Cwiczenia indywidualne czynne

- Cwiczenia indywidualne na specjalnych przyrzadach

- Cwiczenia indywidualne w obcigzeniu

- Cwiczenia instruktazowe

- Cwiczenia indywidualne ogélnousprawniajace

- Cwiczenia indywidualne wspomagane i czynno-bierne
- Cwiczenia metodg NDT-Bobath (30 minut)

6. Stomatologia

Stomatologia to ustugi medyczne z zakresu stomatologii zachowawczej i chirur-
gii stomatologicznej (z wytaczeniem ustug ortodontycznych, protetycznych oraz
implantologii). Obejmuje swym zakresem réwniez koszty uzytych materiatéw sto-
matologicznych.

Leczenie stomatologiczne objete ochrong ubezpieczeniowg jest przeprowadzane
z wytaczeniem nastepujacych materiatéw stomatologicznych: biomateriaty, porce-
lanowe korony, wkfady i inne wypetnienia porcelanowe.

SIGNAL IDUNA pokrywa 70% kosztéw leczenia stomatologicznego w zakresie
okreslonym w wykupionym pakiecie ubezpieczenia. Pozostate 30% kosztéw po-
krywa Ubezpieczony.

Ustugi medyczne dostepne w ramach leczenia stomatologicznego:

* Konsultacje

- Stomatolog — wizyta ambulatoryjna
- RTG - zdjecie zeba celowane
- RTG - zdjecie pantomograficzne zebéw

* Stomatologia zachowawcza

- Usuniecie ztogoéw nazebnych - Scalling - 1 raz w roku

- Usuniecie ztogéw nazebnych - Piaskowanie - 1 raz w roku

- Usuniecie ztogéw nazebnych - Lakierowanie zeby stafe - 1 raz w roku
- Piaskowanie — usuwanie nalotéw nazebnych — 1 raz w Roku Polisowym
- Lakowanie zebéw u dzieci 1 raz w roku

- Lakierowanie zebdw u dzieci 1 raz w roku

- Leczenie zmian na btonie $luzowej jamy ustnej

- Badanie zywotnosci zehow

- Wypetnienie i odbudowa ubytku zeba na 1 powierzchni

- Wypetnienie i odbudowa ubytku zeba na 2 powierzchniach

- Wypetnienie i odbudowa ubytku zeba na 3 i wiecej powierzchniach

- Opatrunek leczniczy w zebie

- Trepanacja martwego zeba z zaopatrzeniem ubytku opatrunkiem

- Dewitalizacja miazgi zeba z zaopatrzeniem ubytku opatrunkiem

- Leczenie nadwrazliwosci zebéw (bez przeszczepu dziasta)

- Leczenie endodontyczne (kanatowe) zebéw z wypetnieniem 1 kanatu

- Leczenie endodontyczne (kanafowe) zebédw z wypetnieniem 2 kanatéw
- Leczenie endodontyczne (kanatowe) zebdw z wypetnieniem 3 kanatéw
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- Leczenie endodontyczne (kanatowe) zebdw z wypetnieniem 4 kanatow

- Leczenie endodontyczne (kanatowe) pod mikroskopem zebow
z wypetnieniem 1 kanafu

- Leczenie endodontyczne (kanatowe) pod mikroskopem zebow
z wypetnieniem 2 kanaféw

- Leczenie endodontyczne (kanatowe) pod mikroskopem zebow
z wypetnieniem 3 kanaféw

- Leczenie endodontyczne (kanatowe) pod mikroskopem zebow
z wypetnieniem 4 kanafow

- Znieczulenie nasiekowe

- Znieczulenie przewodowe

- Ekstrakcja zeba mlecznego

- Ekstrakcja zeba statego jednokorzeniowego

- Ekstrakcja zeba statego wielokorzeniowego

- Ptukanie kieszonki dzigstowej i aplikacja leku

- Ekstyrpacja przyzyciowa miazgi jednego kanatu

- Czasowe wypetnienie jednego kanatu

- Ostateczne wypetnienie jednego kanatu

- Rewizja leczenia kanatowego - zah 1-kanatowy

- Rewizja leczenia kanatowego - zah 2-kanatowy

- Rewizja leczenia kanatowego - zah 3-kanatowy

- Kiretaz zwykty

- Kiretaz otwarty

Chirurgia stomatologiczna

- Chirurgiczne usuniecie zeba z dtutowaniem

- Chirurgiczne usuniecie zeba zatrzymanego

- Chirurgiczne zaopatrzenie (opatrunek chirurgiczny) rany wigcznie
z opracowaniem i ze szwem

- Usuniecie torbieli zastoinowej btony $luzowej jamy ustnej

- Usuniecie guzka/ wiékniaka btony sluzowej jamy ustnej

- Podciecie wedzidetka wargi

- Podciecie wedzidetka jezyka

- Wytuszczenie torbieli zebopochodnej

- Usuniecie ropnia dzigsta z drenazem i opatrunkiem

7. Konsultacje telemedyczne

Konsultacje realizowane za posrednictwem jednego z trzech kanatéw: telefon,
czat, wideo czat przez wskazanego przez SIGNAL IDUNA Dostawce Ustug Me-
dycznych Sieci SIGNAL IDUNA. Ubezpieczony moze uzyskac profesjonalng pora-
de lekarska w zakresie specjalnosci dostepnych w ramach wykupionego pakietu
ubezpieczenia (internisty, pediatry oraz wybranych specjalistow), zgodnie z In-
strukcjg dostepu do konsultacji telemedycznych: ,Konsultacje telemedyczne SI-
GNAL IDUNA" stanowigca zafacznik do Umowy Ubezpieczenia.

Il. Leczenie szpitalne — Pakiet Szpital

Leczenie szpitalne, organizowane przez SIGNAL IDUNA, to niezbedne z medycz-
nego punktu widzenia i uzasadnione aktualnym stanem zdrowia Ubezpieczonego
ustugi, okreslone zakresem Umowy ubezpieczenia, realizowane wyfacznie u Do-
stawcow Ustug Medycznych Sieci SIGNAL IDUNA. Leczenie szpitalne obejmuje
wylacznie Zabiegi Szpitalne wymienione w niniejszym Katalogu Swiadczer Gwa-
rantowanych i wykonywane w trybie planowym.

Zabiegi szpitalne

Zabiegi szpitalne sg organizowane wytgcznie na podstawie waznego skierowania
lekarskiego, wystawionego przez lekarza. Skierowanie lekarskie na wykonanie
Zabiegu szpitalnego zachowuje waznos¢ przez okres 3 miesiecy od daty jego wy-
stawienia.

SIGNAL IDUNA ma prawo do weryfikacji celowosci oraz zasadnosci, z medycznego
punktu widzenia, przeprowadzenia zgtaszanego Zabiegu szpitalnego.

Ubezpieczony zobowigzany jest do wczesniejszego, telefonicznego zgtoszenia ko-
niecznosci przeprowadzenia Zabiegu szpitalnego za posrednictwem Call Center,
w celu zgtoszenia leczenia szpitalnego do autoryzacji przez SIGNAL IDUNA.

W przypadku zgtaszania leczenia szpitalnego do autoryzacji, Ubezpieczony ma
takze obowigzek przestania kopi skierowania, ktdre zawiera nastepujace infor-
magje:

* pieczatke lub nadruk z nazwa, adresem, telefonem podmiotu medycznego,
w ktérym skierowanie zostato wystawione,

* date wystawienia,
* oznaczenie Ubezpieczonego (imie, nazwisko, PESEL, adres),
* rozpoznanie medyczne bedace podstawa skierowania i kod jednostki
chorobowej,
* cel skierowania (rodzaj procedury, na ktérej wykonanie kierowany jest
Ubezpieczony),
* podpis i pieczatke lekarza z czytelnym numerem prawa wykonywania
zawodu,
* inne informacje lub dane, w zakresie niezbednym do przeprowadzenia
hospitalizacji.
Ubezpieczyciel nie ponosi odpowiedzialnosci za Leczenie Szpitalne przeprowadzo-
ne bez wczesniejszej autoryzacji SIGNAL IDUNA.

Dostepne zabiegi szpitalne:

Okulistyka:

- Operacja za¢my metoda fakoemulsyfikacji ze wszczepem soczewki twardej,
zwijanej lub typu natural

- Operacja za¢my metodg zewnatrztorebkowq ze wszczepem soczewki
twardej, zwijanej lub typu natural

- Operacja przeciwjaskrowa
- Laseroterapia przeciwjaskrowa

Laryngologia:

Naciecie migdatka podniebiennego (tonsillotomia)

Usuniecie migdatka/kéw podniebiennego/nych (tonsillektomia)
Usuniecie trzeciego migdatka (adenotomia)

Drenaz btony bebenkowej

- Operacje naprawcze bfony bebenkowej

- Usuniecie polipéw nosa (polipektomia wewnatrznosowa)

- Operacja skrzywienia przegrody nosa

- Operacja matzowin wewnatrznosowych (Konchoplastyka i konchotomia)
Panendoskopia laryngologiczna

Wziernikowanie krtani (mikrolaryngoskopia)

Operacje wyrostka sutkowatego (antromastoidektomia)
Operacja zatoki klinowej

Operacja zatok sitowych od zewnatrz

Operacja mikroskopowo-endoskopowa nosa i zatok

Operacja zatoki czotowej

Chirurgia onkologiczna:

Wyciecie guza piersi (operacja oszczedzajaca) usuniecie weztéw chionnych
pachy

Usuniecie czesci piersi — kwadrantektomia piersi

Usuniecie piersi proste z plastyka

Usuniecie piersi metoda Pateya

Usunigcie tarczycy — strumectomia totalna

Usuniecie tarczycy — strumectomia subtotalna

Usuniecie guzka sutka

- Rekonstrukcja piersi ptatem skérno-miesniowym uszyputowany

- Rekonstrukcja piersi bez kosztu protezy

Chirurgia ogélna:

Operacja obustronnej ginekomastii

Cholecystektomia (usuniecie pecherzyka zétciowego) metoda klasyczna
Cholecystektomia (usuniecie pecherzyka zétciowego) metoda laparoskopowa
Operacja metodg klasyczng przepukliny pachwinowej bez wszczepu
syntetycznego jednostronna/ obustronna

Operacja metoda klasyczng przepukliny pachwinowej (ze wszczepieniem
syntetycznym siatki) jednostronna/ obustronna

Operacja przepukliny pepkowej bez wszczepu syntetycznego

Operacja metoda klasyczng przepukliny udowej bez wszczepu syntetycznego
jednostronnej/ obustronnej

Operacja metoda klasyczng przepukliny udowej (ze wszczepieniem
syntetycznym siatki) jednostronnej/ obustronnej

Operacja metoda klasyczng przepukliny nawrotowej lub w bliznie
pooperacyjnej bez wszczepu syntetycznego

- Operacja metoda klasyczng przepukliny kresy biatej bez wszczepu
syntetycznego
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- Operacja metoda klasyczng przepukliny kresy biatej ze wszczepem
syntetycznym siatki

- Kolonoskopia terapeutyczna, bez zabiegéw diagnostycznych
Chirurgia naczyniowa:

- Operacja zylakéw jednej koniczyny dolnej metodg klasyczna/safanektomia
- Operacja zylakow jednej konczyny dolnej metoda miniflebektomii

- Kriochirurgiczna operacja zylakow jednej konczyny dolnej

- Operacja zylakow obu koriczyn dolnych metoda klasyczna/safanektomia

- Operacja zylakéw obu koriczyn dolnych metoda miniflebektomii

- Kriochirurgiczna operacja zylakdw obu konczyn dolnych

Chirurgia proktologiczna:

- Operacja przetoki okotoodbytniczej — plastyka korekcyjna
- Operacja szczeliny odbytu

- Operacja usuniecia zylakow odbytu metoda klasyczng

- Operacja zylakéw odbytu metodg LONGO

- Wyciecie krypty odbytu

Kardiochirurgia i kardiologia inwazyjna:

- Koronarografia

- Koronarografia z uzyciem dwéch cewnikéw z wentrykulografig

- Koronarografia z uzyciem jednego cewnika z wentrykulografig

- Koronarografia z uzyciem kilku cewnikéw z wentrykulografig

- Koronaroplastyka (PTCA) — jednonaczyniowa

- Koronaroplastyka (PTCA) — ze wszczepieniem stentu

- Angioplastyka naczyn obwodowych ze wszczepieniem stentu (PAVK)

- Wszczepienie stentu do tetnicy obwodowej (PTA)

- Pomostowanie aortalno-wiencowe (By-pass) w krazeniu pozaustrojowym

- Pomostowanie tetnic wiericowych (By-pass) bez krazenia pozaustrojowego
z zastosowaniem stabilizatora tkankowego

- Pomostowanie tetnic wieficowych (By-pass) bez krazenia pozaustrojowego
z zastosowaniem stabilizatora tkankowo-koniuszkowego

- Koronaroplastyka (PTCA) — wielonaczyniowa

Ortopedia:

- Artroskopia diagnostyczno-lecznicza stawu barkowego
- Artroskopia diagnostyczno-lecznicza stawu kolanowego
- Artroskopia diagnostyczno-lecznicza stawu tokciowego
- Artroskopia diagnostyczno-lecznicza stawu biodrowego

- Endoprotezoplastyka stawu fokciowego (z kosztem endoprotezy)
— limit 1 zabieg w Roku Polisowym

- Endoprotezoplastyka stawu barkowego (z kosztem endoprotezy)
— limit 1 zabieg w Roku Polisowym

- Endoprotezoplastyka stawu biodrowego (z kosztem endoprotezy)
— limit 2 zabiegi w Roku Polisowym

- Endoprotezoplastyka stawow w obrebie reki (z kosztem endoprotez) jednego
stawu — limit 1 zabieg w Roku Polisowym

- Endoprotezoplastyka stawow w obrebie stopy (z kosztem endoprotez)
jednego stawu — limit 1 zabieg Roku Polisowym
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- Endoprotezoplastyka stawu kolanowego (z kosztem endoprotezy)
— limit 1 zabieg w Roku Polisowym

Urologia i uktad rozrodczy meski:

- Elektroresekcja przezcewkowa stercza (TURP)

- Ablacja przezcewkowa stercza, naciecie przezcewkowe stercza (TUIP)

- Cystostomia, cystostomia z drenazem

- Endoskopowe usuniecie ztogow nerkowych lub moczowodowych — PCNL
- Endoskopowe usuniecie ztogéw nerkowych lub moczowodowych — URSL
- Operacyjne usuniecie ztogéw nerkowych lub moczowodowych

- Endoskopowe usuniecie ztogéw pecherzowych/ cewkowych

- Operacyjne usuniecie zZtogéw pecherzowych

- Resekdja stercza przez powfoki brzuszne — metoda klasyczna

- Litotrypsja zewnatrzustrojowa falg uderzeniowg — ESWL

Ginekologia:

- Abrazja szyjki macicy lub macicy (bez zasniadu groniastego i cigzy
ektopowej)

- Usuniecie jajnika lub torbieli na jajniku metoda klasyczng

- Usuniecie macicy bez przydatkéw metoda klasyczng

- Usuniecie macicy z przydatkami metoda klasyczng

- Usuniecie macicy z przydatkami operacja przez pochwe

- Czesciowe usuniecie jajowodu metodg klasyczng

- Usuniecie szyjki macicy metodg klasyczng

- Usuniecie jajnika lub torbieli na jajniku metoda laparoskopowa

- Usuniecie macicy bez przydatkéw metodg laparoskopowa

- Usuniecie macicy z przydatkami metodg laparoskopowa

- Usuniecie szyjki macicy — konizacja

- Usuniecie miesniakdw macicy metodg laparoskopowa

- Usuniecie mie$niakéw macicy metoda klasyczng

- Wysitkowe nietrzymanie moczu — operacja pochwowa bez uzycia tasmy

- Wysitkowe nietrzymanie moczu — operacja nadfonowa bez uzycia tasmy

- Wysitkowe nietrzymanie moczu — operacja pochwowa z uzyciem tasmy

- Wysitkowe nietrzymanie moczu — operacja nadfonowa z uzyciem tasmy

Biopsje — pobranie i ocena preparatu:

- Biopsja aspiracyjna cienkoigtowa

- Biopsja narzadowa otwarta ogniska patologicznego
- Biopsja wezta ,wartownika”

- Biopsja srodoperacyjna — intra

- Biopsja kosci

Il. ZATWIERDZENIE | STOSOWANIE

Niniejszy Katalog Swiadczen Gwarantowanych — Indywidualne Ubezpieczenia
Zdrowotne — Pakiet Maximum zostat zatwierdzony przez Zarzad SIGNAL IDUNA
Polska TU S.A. uchwata nr 32/22023 z dnia 14 kwietnia 2023 r. i ma zastosowanie
do Umoéw Ubezpieczenia zawieranych od dnia 15 maja 2023 .

Prezes Zarzadu Wiceprezes Zarzadu

Agnieszka Kietbasifiska Aneta Rubiec



