TAKOVO OSIGURANJE

ADO “ TAKOVO OSIGURANJE “

Ul. Dr. ZoranaPindié¢a 15 a, 34000 Kragujevac
Tel. 034/30-30-00, fax.034/30-30-54
www.takovo-osiguranje.co.yu

Na osnovutlana 58. stav 2. tha 1. Zakona o osiguranju (Sluzbeni glasnik RS30%, 70/04 i 101/07)dlana 50.
stav 1. alineja 2. Statuta ADO «TAKOVO Osiguranj&kragujevac (u daljem tekstu: Drustvo), UpravnbodDruStva na
sednici odrzanoj dana _10.04.2008_.god donosi:

USLOVI ZA DOPUNSKO ZDRAVSTVENO OSIGURANJE OD TEZIH BOLESTI |
POSLEDICA BOLESTI

OPSTE ODREDBE

Clan 1.
(1) Ovi uslovi za dopunsko zdravstveno osiguranjetezih bolesti i posledica bolesti (u daljem
tekstu: Uslovi) sastavni su deo ugovora o kolekimndopunskom zdravstvenom osiguranju od tezih
bolesti i posledica bolesti, kojeg ugovamakljwi sa AD za osiguranje “Takovo”, Kragujevac (u daije
tekstu: osiguravg.
(2) Ugovarg osiguranja moze biti svako pravno lice - predezéi druga organizacija, koja ima
interes da zakligi dopunsko zdravstveno osiguranje svojih zaposleadnosno svojirclanova, bez
obzira da li premiju pk&a ugovard ili se ista obustavlja od zarade osiguranika.
3) Ovim osiguranjem mogu se osigurati zaposlediosnoclanovi iste organizacije, pod uslovom
da je osiguranjem obuhéeno najmanje 100 lica. Od ove odredbe izuzimajsveeorganizacije koje u
svom sastavu imaju maniji broj zaposlenih, odnasamova od navedenog minimuma, pod uslovom da su
osiguranjem obuhvani svi zaposleni, odnosno s¥anovi.

SPOSOBNOST ZA OSIGURANJE

Clan 2.
Po ovim Uslovima mogu se osigurati sva zdrava ¢idal5 do 65 godina, pod uslovom da u momentu
ugovaranja ovog osiguranja nisu bolovala od bolestana 6. ovih Uslova.

NACIN ZAKLJU CENJA OSIGURANJA

Clan 3.
(2) Ugovor o dopunskom zdravstvenom osiguranju edht bolesti i posledica bolesti moze se
zakljwiti samo kolektivno i to, sa naznakom ili bez nd@anena i prezimena osiguranika.
(2) Ako je ugovoreno osiguranje uzgm popis osiguranika, tada ovo osiguranje vazi samona
lica koja se nalaze na spisku, koji se obavezriazaiuz polisu.



3 Ako je ugovoreno osiguranje bez naznake imengrezimena osiguranika (prema broju),
osiguranjem su obuhvani svi zaposleni, odnosno s¥anovi ugovarda, prema sluzbenim evidencijama.

TRAJANJE OSIGURANJA

Clan 4.
(2) Ako u polisi nije drugéje ugovoreno osiguranje pimje u 24,00¢asa onoga dana koji je u polisi
ozna&en kao poetak osiguranja i prestaje u 24 &dka onoga dana koji je u polisi naveden kao dekast
osiguranja.
2 Ako je u polisi naveden samodgatak osiguranja, ugovor o osiguranju produzava godine u
godinu sve dok ga koja od ugovornih strana ne etkegmisluwtlana 12. ovih Uslova.
(3) Za lica koja se zaposle élane nakon p&etka osiguranja ozganog u polisi, osiguranje pioje u
24,00 ¢asa onog dana od kojeg su u radnom odnosu, odmudnkojeg suc¢lanovi ugovarda. Za
zaposlene, odnosritanove koji su prekinuli rad, odnosgianstvo, osiguranje prestaje u 24¢@3a onog
dana kada su prekinuli radni odnos, odnadanstvo ili je ugovor prestao po kom drugom osnovu.
4) Osiguranje prestaje za svakog pojedinog osigkiya bez obzira na ugovoreno trajanje, u 24,00
¢asa onog dana kada:
1. nastupi smrt osiguranika,
2. istekne godina osiguranja u kojoj osiguranikrda@5 godina,
3. ako se ne plati premija u roku od 30 dana oc drspelosti.

OSIGURANI RIZICI

Clan 5.
1) Ovim osiguranjem pokrivene su bolesti koje amst u toku trajanja osiguranja, a koje su
navedene dlanu 6. ovih Uslova.
(2) Za vreme godine trajanja osiguranja po ovimoMsha iznos naknade se moZze isplatiti samo za
jednu bolest, odnosno posledicu bolesti.

OBAVEZE OSIGURAVA CA

Clan 6.
(1) Osigurava je u obavezi da isplati celu ugovorenu osiguramats (100%) po polisi koja je vaZila
u momentu nesporno utiene bolesti (dijagnoza specijaliste), za stedsolesti:
1. sve zléudne tumore, izuzev ztadnog tumora koZe - ukkujuci i maligne bolesti krvi.
Dokazuju se nekontrolisanim rasta@elija (Histo-patoloSki) uz infiltraciju tkiva i okaih linfnih Zlezda.
2. MoZdani udar - trajno ostenje mozga kao posledica odumiranja dela mozdakigg sa trajnim
oSte&enjem.
3. Infarkt miokarda - oStenje dela franog mi&ta, nastalo usred Zepljenja krvnog suda i prestanka
napajanja dela &anog mista krvlju (pojava Q zupca na EKG-u)
(2 Osigurava je u obavezi da isplati 50% ugovorene osigurarmaespo polisi koja je vazila u
momentu nesporno utiene bolesti nastale u toku trajanja osiguranjdemase teze posledice bolesti:
1. Teze posledice sepse - neiala oStéenja na unutrasnjim organima (npr. posledice albsces
mozgu).



2. Teze posledice perforacije u gastro-intestinaltiaktu - nastanak zapleta creva (npr. lleusyagaim
gubitkom funkcije dela creva ili zeluca.

3. Teza oboljenja zlezda sa unutraSnjinteljem (npr. toksno oboljenje srca kao posledica
prekomernog rada Stitaste Zlezde, Adisonova botgt

4. Embolija pléa - z&epljenje pléne arterije koja ima za posledicu atelektazu (arest funkcije) dela
plu¢nog tkiva.

5. Vanmatetina trudnda.

6. Svi zlctudni tipovi raka koze.

7. Nedovoljna funkcija bubrega - sa posledicormedjemodijalize ili transplantacije bubrega.

NACIN | ROKOVI OBRA CUNA | PLA CANJA PREMIJE

Clan 7.
(1) Obra&un premije vrSi se u roku oztenom na polisi osiguranja prema stvarnom broju
osiguranika.
(2 Paetno brojno stanje osiguranika je jednako brojndamjs zaposlenih élanova ugovaréa na
dan zaklj¢enja kolektivnog osiguranja, ako je zakkmo osiguranje bez naznake imena i prezimena
osiguranika.
3) Premija se plka unapred ua vreme uéd&no na polisi, ukoliko nije drugge ugovoreno.
(4) Ako je ugovoren obtain premije na kraju trajanja godine osiguranja,a&anobraiun premije
vr§i se prema progeom brojnom stanju osiguranika po mesecima. Ugavgraluzan po isteku godine
osiguranja da dostavi osigur&uvatacne i potpune podatke o brojnom stanju svih zapdsletlanova na
kraju svakog meseca za proteklu godinu osiguraRj@séno brojno stanje u toku jedne godine
osiguranja utwtuje se na taj n@n, Sto se sabere brojno stanje osiguranika na lensgkog meseca godine
osiguranja za koju se vrSi oldtan premije, pa se dobijeni zbir podeli sa 12. Akdis obrg&unom utvrdi
da je proséni broj osiguranika v od broja koji je naveden u polisi, ugovarg obavezan isplatiti
razliku premije. Ako je taj broj maniji, osiguravge obavezan da isplati razliku premije ugovara
(5) Ugovaré je duZzan osigurava staviti na uvid evidenciju i dokumentaciju iz &ge moze utvrditi
brojno stanje osiguranika, kao i visina chmaate i uplédene premije.

PLACANJE PREMIJE | POSLEDICE NEPLA CANJA

Clan 8.
(2) Premija se pla unapred za svaku godinu osiguranja, ako nijeadijegugovoreno.
(2) Ako je ugovoreno da se godiSnja premijacalar polugodiSnjim, trome&eim ili mes&nim
obrocima, osiguravaima pravo da sve neglene premije tekie godine osiguranja, naplati prilikom bilo
koje isplate iz osnova ovog osiguranja.

PRIJAVA OSIGURANIH BOLESTI

Clan 9.
1) Ugovaré osiguranja, odnosno osiguranik, koji je osiguranqvim Uslovima, duzan je da na
obrascu Osigurava, prijavi bolest koja je nastala u toku trajangggaranjam, a navedena jelanu 6.
ovih Uslova kada mu to zdravstveno stanje dozvoli.



2 Pored prijave dostavlja se i kompletna medi@nslokumentacija iz koje se nesporno mogu
utvrditi relevantn&injenice, kao i lekarski karton osiguranika iz kagmocenjuje okolnost da prijavljena
bolest nije bila u nastupanju u momentu sticanggssva osiguranika.

3) Osigurava ima pravo da od osiguranika, ugovsali bilo kog drugog pravnog ili fizkog lica
traZi dodatno obavesStenje u vezi sa prijavijenoteda.

ISPLATA OSIGURANE SUME

Clan 10.
(2) Osigurava isplatuje osiguranu sumu, odnosno odgovaiagleo, po polisi koja je vazila u vreme
nastupanja bolesti, predene ovim Uslovima, osiguraniku-korisniku u roku &d dana, od kada je
utvdeno postojanje i visina obaveze.
(2) Ako je korisnik osiguranja maloletno lice isgaae vrSi njegovim roditeljima, odnosno staratelju
(3) Ako je kao posledica prijavljene bolesti nagtugmrt osiguranika naknada po ovom osiguranju
isplacuje se njegovim zakonskim naslednicima.

RASKID UGOVORA

Clan 12.
(2) Svaka ugovorna strana, ukoliko ugovor nije f@esiz nekih drugih razloga, moZe raskinuti
ugovor o kolektivnom dopunskom zdravstvenom s natsshim trajanjem.
2 Raskid ugovora vrSi se pismenim putem, najmanjaeseca pre isteka teleigodine osiguranja.
3 Ako je zakljigeno kolektivnho osiguranje gde premiju ¢dasvaki zaposleni iz svoje zarade, raskid
ugovora vrSi se uz prethodnu saglasnost osiguranika

ZASTARELOST POTRAZIVANJA

Clan 13.
Potrazivanja po ovim Uslovima zastarevaju po Zakomibligacionim odnosima.

Na osnovu poglavlja Il. pod 1.da 3. stav 1. Odluke o sadrzini miSljenja ovk®og aktuara
(Sluzbeni glasnik RS br. 19/05) dajem slezle

MISLJENJE

Predlozeni Uslovi za dopunsko zdravstveno osigarad tezih bolesti i posledica bolesti u skladu
su sa Zakonom i propisima donetim na osnovu Zakatragim propisima kojima sa utgje delatnost
osiguranja.

Predmet osiguranja, rizici od kojih se vrSi osapje, néin sprovaienja osiguranja i ostali
postupci u procesu sprad@nja osiguranja definisani su odgovatajuodredbama ovih Opstih uslova.

Daje se pozitivno miSljenje na predlog Uslova zmpuhsko zdravstveno osiguranje od tezih
bolesti i posledica bolesti.

Beograd, 10.01.2008 OVLAENI AKTUAR

Mr Milan Cerovi
Ovla&enje br. 4/1-12-056/98



