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LUXMED

Jestesmy czesciag

Zatgcznik do Umowy Grupowego Ubezpieczenia Zdrowotnego LUX MED dla Firm

Wykaz Swiadczen ambulatoryjnych

Pakiet Twoja Opieka Kompleksowa - F2u_J1_KOM

Zakres opieki medycznej

Dostep do Placowek medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela — tj. placowek LUX MED, Medycyna Rodzinna wskazanych na
wiasciwej podstronie www.luxmed.pl/ubezpieczenia

“h

Bupa

B

Dostep do Placéwek medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela — tj. sieci wspotpracujgcych Placéwek medycznych
wskazanych na wifasciwej podstronie www.luxmed.pl/ubezpieczenia

Nielimitowany dostep do lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej

Nielimitowany dostep do lekarzy specjalistow w zakresie 45 specjalizacji lekarskich

Nielimitowany dostep do lekarzy dyzurnych w zakresie 5 specjalizacji lekarskich

Konsultacje specjalistéw: psychiatra, psycholog, androlog, seksuolog, logopeda z limitem tacznym
3 konsultacji w 12-miesiecznym Okresie ubezpieczenia

Konsultacje dietetyka z limitem 3 wizyt w 12-miesiecznym Okresie ubezpieczenia

Zabiegi pielegniarskie

Zabiegi ambulatoryjne wariant Il|

Szczepienia przeciwko grypie i tezcowi

Dodatkowe zalecane szczepienia profilaktyczne

Panel badan laboratoryjnych bez skierowania

AN N A N N O O I O I O G I N I O N

Panel badan diagnostycznych wariant Il — 460 procedury medycznych:
* badania laboratoryjne

e badania rentgenowskie

¢ badania ultrasonograficzne

¢ badania endoskopowe

e badania rezonansem magnetycznym i tomografem komputerowym

» badania elektrokardiograficzne i inne badania diagnostyczne

Stomatologia wariant Il:

e bezptatny przeglad stomatologiczny raz w 12-miesiecznym Okresie ubezpieczenia

e rabat 50% na ustugi z zakresu stomatologii zachowawczej oraz profilaktyki stomatologicznej,
o rabat 20% na ustugi ortodontyczne oraz protetyczne

AN

Testy alergiczne wariant Il

Prowadzenie cigzy

Mozliwo$¢ wykonania raz w 12-miesiecznym Okresie ubezpieczenia badan profilaktycznych w ramach profilaktycznego przegladu
stanu zdrowia

Ustugi z zakresu fizjoterapii wariant Il

Wizyty domowe — z limitem 3 wizyt w 12-miesiecznym Okresie ubezpieczenia

Druga opinia medyczna

Konsylium medyczne

Doradca hospitalizacyjny

Chirurgia krétkoterminowa z rabatem 15%

Ubezpieczenie kosztéw leczenia w podrozy

Program ZDROWIE PIEKNO HARMONIA

10% rabatu na pozostate ustugi ambulatoryjne $wiadczone w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela - LUX

NIRIR (RIR IR R IR R I]R R

MED i Medycyna Rodzinna
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Szczegotowe definicje ustug

Konsultacje specjalistow wariant podstawowy

Ustuga obejmuje nielimitowane wizyty w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela, w sytuacjach: chorobowych oraz pomocy w
nagtych zachorowaniach.

Ustuga zawiera: wywiad, porade Lekarza wraz z czynnosciami podstawowymi niezbednymi do postawienia diagnozy, podjecia decyzji terapeutycznej
oraz monitorowania leczenia i dotyczy konsultacji w nastepujacym zakresie:

e interny o pediatrii o Lekarza medycyny rodzinnej

Uwaga:

Ustuga Konsultacje specjalistow wariant podstawowy nie obejmuje: konsultacji Lekarzy dyzurnych, konsultacji Lekarzy ze stopniem doktora
habilitowanego lub tytutem naukowym profesora, jak rowniez Lekarzy bedacych na stanowisku: docenta, profesora nadzwyczajnego i profesora
Zwyczajnego.

Konsultacje specjalistow wariant

Ustuga obejmuje nielimitowany dostep do konsultacji Lekarzy w Placdwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela, w sytuacjach
chorobowych, pomocy w nagtych zachorowaniach oraz poradnictwa ogélnomedycznego. Konsultacje specjalistyczne obejmuja: wywiad, porade lekarza
specjalisty wraz z czynnosciami podstawowymi niezbednymi do postawienia diagnozy, podjecia wtasciwej decyzji terapeutycznej oraz monitorowania
leczenia.

W przypadku:

Ubezpieczonych powyzej 18 r.z. — wizyty bez skierowania dotyczg konsultacji w nastepujgcym zakresie:

o alergologii  ginekologii endokrynologicznej o onkologii

o chirurgii ogdlnej o hematologii o ortopedii

o dermatologii o kardiologii o proktologii

o diabetologii e laryngologii o pulmonologii
o endokrynologii » nefrologii e reumatologii
e gastroenterologii o neurologii o urologii

o ginekologii o okulistyki

Ubezpieczonych do 18 r.z. — wizyty bez skierowania dotyczg konsultacji w nastepujgcym zakresie:
o chirurgii o neurologii o ortopedii
e ginekologii (od 16 r.2.) o okulistyki o laryngologii

Ubezpieczonych powyzej 18 r.z— wizyty wymagaja skierowania od Lekarza Placéwki medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela i dotyczg
konsultacji w nastepujgcym zakresie:

o chirurgii naczyniowej » hepatologii o rehabilitacji medycznej
o chirurgii onkologicznej o immunologii
o chordb zakaznych e neurochirurgii

Ubezpieczonych do 18 r.z. — wizyty wymagaja skierowania od Lekarza Placéwki medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela i dotycza konsultacji w
nastepujgcym zakresie:

o alergologii ¢ ginekologii (do 16 r.z.) » rehabilitacji medycznej
o dermatologii o kardiologii o reumatologii

o endokrynologii o nefrologii o urologii

e gastroenterologii o pulmonologii

Uwaga:

Ustuga Konsultacje specjalistow wariant Il nie obejmuje: konsultacji Lekarzy dyzurnych, konsultacji Lekarzy ze stopniem doktora
habilitowanego lub tytutem naukowym profesora, jak réwniez Lekarzy bedacych na stanowisku: docenta, profesora nadzwyczajnego i profesora
zwyczajnego. Rowniez pozostate konsultacje sg odptatne.

Konsultacje lekarzy dyzurnych wariant Il

Ustuga obejmuje wytgcznie pomoc dorazng, podstawowg w naglym zachorowaniu lub w urazach wymagajacych wstepnego zaopatrzenia, ktére
wystapity w ciggu 24 h od momentu przyjecia zgtoszenia checi odbycia konsultacji przez Operatora. Lekarze dyzumi sa dostepni w godzinach pracy
Placéwek medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela, wytacznie w dniu jej zgtoszenia. Ustuga nie obejmuje $wiadczen zdrowotnych udzielanych
w celu ratowania zycia i zdrowia zgodnie z Ustawg o Paistwowym Ratownictwie Medycznym (Dz. U. 2006.191.1410 ze zm.).

Ustuga zawiera: wywiad, porade Lekarza wraz z czynnosciami podstawowymi niezbednymi do postawienia wstepnej diagnozy, podjecia decyzji
terapeutycznej i dotyczy konsultacji w nastepujgcym zakresie (o ile nw. konsultacje sg dostepne w placéwce)
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e interny o pediatrii o lekarz medycyny rodzinnej

W przypadku Ubezpieczonych powyzej 18 r.z., dodatkowo (o ile nw. konsultacje sg dostepne w placowce):
o chirurgii ogdlnej o ortopedii

Konsultacje specjalistow: psychiatra, psycholog, androlog, seksuolog, logopeda

Ustuga umozliwia Ubezpieczonemu skorzystanie ogétem facznie z 3 konsultacji w 12-miesiecznym Okresie ubezpieczenia w Placéwkach medycznych
wskazanych przez Ubezpieczyciela, w zakresie:

W przypadku:

Ubezpieczonych powyzej 18 r.z.— wizyty bez skierowania, dotycza konsultacji w zakresie:

o psychiatrii o seksuologii * logopedy
o psychologii o andrologii

Ubezpieczonych do 18 r.z.— wizyty bez skierowania, dotyczg konsultacji w zakresie:
o psychiatrii o psychologii * logopedy

Uwaga:

Ustuga obejmuje: wywiad, porade specjalisty wraz z czynno$ciami podstawowymi niezbednymi do postawienia diagnozy, podjecia wtasciwej
decyzji terapeutycznej oraz monitorowania leczenia. Ustuga nie obejmuje konsultacji profesorskich, surdo- i neurologopedii jak réwniez
prowadzenia terapii.

Konsultacje dietetyka wariant |

Ustuga umozliwia skorzystanie przez Ubezpieczonego z 3 porad dietetyka w 12-miesiecznym Okresie ubezpieczenia, obejmujgcych wywiad, zalecenia
dietetyczne (bez indywidualnego utozenia diety) w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela.

W przypadku:
Ubezpieczonych powyzej 18 r.z. — wizyty bez skierowania
Ubezpieczonych do 18 r.z. — wizyty wymagaja skierowania od Lekarza Placéwki medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela.

Zabiegi pielegniarskie

Ustugi obejmujgce pomiary podstawowe, drobne zabiegi w tym diagnostyczne, zgodnie z kompetencjami wykonywane przez pielegniarke lub polozng
samodzielnie lub na zlecenie Lekarza, w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela. Zakres konsultacyjnych zabiegéw
ambulatoryjnych uzalezniony jest od zakresu konsultacji Lekarzy, do ktérych Ubezpieczony jest uprawniony w ramach zakresu ubezpieczenia, wieku
Ubezpieczonego i dostepnosci zabiegu w Placéwce medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela.

Zabiegi pielegniarskie obejmuja:
Zabiegi ambulatoryjne pielegniarskie:

o Iniekcja dozylna o Pomiar temperatury ciata o Mierzenie RR / ci$nienia
e Iniekcja podskorna / domigsniowa (bez skierowania Lekarza) (bez skierowania Lekarza)
o Kropléwka w sytuacji doraznej e Zalozenie / zmiana / usuniecie — e Pomiar wzrostu i wagi ciata
e Podanie leku doustnego w sytuacii opatrunek maty (bez skierowania Lekarza)
doraznej o Pobranie krwi o Ustuga potoznej w gabinecie — badanie

palpacyjne piersi

Uwaga:

Materiaty i $Srodki medyczne takie, jak: opatrunki, bandaze, venflon, strzykawki, waciki, plastry, igly, surowica — antytoksyna tezcowa, Srodki
dezynfekujgce, uzyte do ww. zabiegow, sg bezptatne. Za pozostate materiaty i Srodki medyczne zuzyte do ww. zabiegéw od Ubezpieczonego
pobierana jest optata.

Zabiegi ambulatoryjne wariant Ill

Ustugi obejmujace pomiary podstawowe, zabiegi w tym diagnostyczne, niewymagajgce hospitalizacji oraz rezimu sali operacyjnej. Zgodnie
z kompetencjami wykonywane przez Lekarza lub pielegniarke lub potozng, podczas wiasciwej dla zabiegu konsultacji lekarskiej lub poza konsultacjg
lekarskg w Placowkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela. Zakres konsultacyjnych zabiegéw ambulatoryjnych uzalezniony jest od
zakresu konsultacji Lekarzy, do ktérych Ubezpieczony jest uprawniony w ramach zakresu ubezpieczenia, wieku Ubezpieczonego i dostepnosci zabiegu
w wyznaczonej Placéwce medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela.
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Zabiegi ambulatoryjne obejmuja.:
Zabiegi ambulatoryjne ogoélnolekarskie:

o Mierzenie RR/ ci$nienia o Pomiar wzrostu i wagi ciata o Usuniecie kleszcza — niechirurgiczne
Zabiegi ambulatoryjne chirurgiczne:
e Szycierany do 1,5 cm medycznych wskazanych przez o Usunigcie czyraka / drobnego ropnia
o Usuniecie kleszcza — chirurgiczne Ubezpieczyciela powtok skérnych (do 2 cm)
« Usuniecie kleszcza— niechirurgiczne * Usunigcie szwow po zabiegach  Wycigcie chirurgiczne met. klasyczng
e ZaloZenie / zmiana / usunigcie — wykonywanych poza Placowkami zmiany skérnej do 1,5 cm ze wskazan
opatrunek maty (niewymagajacy medycznymi wskazanymi przez medycznych (nie obejmuje zmian
opracowania chirurgicznego) Ubezpieczyciela — kwalifikacja przypadku usuwanych ze wskazan estetycznych,
o Usuniecie innego ciata obcego bez po ocenie Lekarza plastycznych) wraz ze standardowym
naciecia (nie wykonujemy zdejmowania szwéw po badaniem histopatologicznym — materiat.
« Usuniecie szwéw w gabinecie porodzie) z usunigtej zmiany skornej
zabiegowym po zabiegach * Szycie rany do 3 cm (w nagtych
wykonywanych w Placéwkach przypadkach wymagajacych

niezwtocznej pomocy)
Zabiegi ambulatoryjne laryngologiczne:

* Badanie trgbek stuchowych e Zaopatrzenie krwotoku z nosa — jedna * Donosowe podanie leku obkurczajacego
przedmuchiwanie strona Sluzéwki nosa

o Kateteryzacja trgbki stuchowej o Usuniecie szwéw w gabinecie w sytuacji doraznej

¢ Plukanie ucha zabiegowym po zabiegach e Zalozenie / zmiana / usuniecie sgczka w

 Usuniecie ciata obcego z nosa / ucha laryngologicznych wykonywanych przewodzie stuchowym zewnetrznym

o Proste opatrunki laryngologiczne w Placéwkach medycznych wskazanych o Wlewka krtaniowa

 Koagulacja naczyn przegrody nosa przez Ubezpieczyciela ¢ Podciecie wedzidetka jezyka w jamie

« Elektrokoagulacja naczyn przegrody * Usunigcie szwow po zabiegach ustnej
nosa laryngologicznych wykonywanych poza  Naciecie krwiakéw przegrody nosa

¢ Usunigcie tamponady nosa Placowkami medycznymi wskazanymi * Nacigcie krwiakow matzowiny usznej

przez Ubezpieczyciela — kwalifikacja

e Zaopatrzenie krwotoku z nosa — dwie Nastawienie nosa zamkniete

strony przypadku po ocenie Lekarza o Plukanie zatok

Zabiegi ambulatoryjne okulistyczne:

¢ Standardowe* badanie dna oka « Badanie ostrosci widzenia * Standardowe* badanie widzenia

o Dobdr szkiet korekcyjnych o Standardowe* badanie przestrzennego
(nie obejmuje soczewek z ptynng autorefraktometrem o Plukanie kanalikéw tzowych
ogniskow3) o Podanie leku do worka spojowkowego (dot. Ubezpieczonych powyzej 18 r.2.)

o Gonioskopia (ocena kata przesgczania) e Standardowy* pomiar ci$nienia

» Usuniecie ciata obcego z oka Srodgatkowego

Zabiegi ambulatoryjne ortopedyczne:

o Dopasowanie drobnego sprzetu e Punkcja dostawowa — pobranie materiatu o Zalozenie / zmiana / usuniecie —
ortopedycznego — mate stawy do badan opatrunek maty

* Nastawienie zwichnigcia lub ztamania o Zatozenie gipsu * Dopasowanie drobnego sprzetu

* Przygotowanie gips tradycyjny — opaska » Zdjecie gipsu — konczyna dolna ortopedycznego — duze stawy

« Wykonanie iniekcji dostawowej ¢ Zdjecie gipsu — konczyna géma o Unieruchomienie typu Dessault maty /
i okofostawowej ¢ Blokada dostawowa i okofostawowa duzy

e Zatozenie gipsu tradycyjnego typu gorset
Zabiegi ambulatoryjne dermatologiczne (nie obejmuja zmian usuwanych ze wskazan estetycznych, plastycznych):

o Standardowa* dermatoskopia e Zabieg dermatologiczny metoda e Zabieg dermatologiczny metodg
o Zabieg dermatologiczny — $ciecie krioterapii 1 do 6 zmian krioterapii od 7 zmian

i koagulacja wiékniakow skory o Zabieg dermatologiczny metodg e Zabieg dermatologiczny metodg

elektroterapii 1 do 6 zmian elektroterapii od 7 zmian

Zabiegi ambulatoryjne ginekologiczne:
* Pobranie standardowej* cytologii » Wprowadzenie wewnatrzmacicznej

z szyjki macicy wktadki antykoncepcyjnej
¢ Usuniecie wewnatrzmacicznej wktadki e Zabiegi w obrebie szyjki macicy

antykoncepcyjnej i sromu metodg kriokoagulacji

Zabiegi ambulatoryjne alergologiczne:

o Odczulanie wraz z konsultacjg alergologa

Znieczulenia

e Znieczulenie miejscowe: nasigkowe lub e Znieczulenie miejscowe
powierzchowne (powierzchowne) do endoskopii
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Biopsje wraz z standardowym badaniem histopatologicznym — materiat z biopsji cienkoigtowej

» Biopsja cienkoigtowa skory / tkanki » Biopsja cienkoigtowa sutka » Biopsja cienkoigtowa weztéw chtonnych
podskorne;j » Biopsja cienkoigtowa tarczycy

Inne

o Usunigcie cewnika Foleya * \Wykonanie enemy e Zatozenie cewnika Foleya

Uwaga:

Materiaty i Srodki medyczne takie, jak: gips tradycyjny, opatrunki, bandaze, venflon, strzykawki, waciki, plastry, igly, surowica — antytoksyna
tezcowa, Srodki dezynfekujgce, szwy i nici chirurgiczne, uzyte do ww. zabiegow, sg bezptatne. Za pozostate materiaty i Srodki medyczne zuzyte
do ww. zabiegow, od Ubezpieczonego pobierana jest opfata.

Szczepienia przeciwko grypie i tezcowi

Ustuga obejmuje w ramach profilaktyki choréb zakaznych szczepienia przeciwko grypie sezonowej oraz przeciwko tezcowi (anatoksyna przeciw
tezcowa).

Ustuga skfada sie z:
o konsultacji lekarskiej przed e szczepionki (preparat), * wykonania ustugi pielegniarskiej
szczepieniem, w postaci iniekcji.

Szczepienia przeciwko grypie realizowane sg w Placowkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela.

Dodatkowe zalecane szczepienia profilaktyczne

Ustuga jest dostepna w ramach dodatkowej profilaktyki choréb zakaznych w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela, na
podstawie skierowania Lekarza z ww. Placowki. Ustuga obejmuje szczepienia przeciwko nastepujgcym chorobom (dotyczy réwniez szczepionek
skojarzonych):

o odkleszczowemu zapaleniu opon e wirusowemu zapaleniu watroby typy A; e rozyczce, swince, odrze.
mdzgowych; o wirusowemu zapaleniu watroby typy A i B;

Ustuga skfada sie z:

o konsultacji lekarskiej przed e szczepionki (preparat), * wykonania ustugi pielegniarskiej
szczepieniem, w postaci iniekcji.

Panel badan laboratoryjnych bez skierowania

Ustuga jest dostepna dla Ubezpieczonych, ktérzy ukonczyli 18 r.z. i jest realizowana wytgcznie w Placéwkach medycznych wskazanych przez
Ubezpieczyciela. Ustuga obejmuje jednorazowe wykonanie bez skierowania Lekarza (w ciggu 12 miesiecy Okresu ubezpieczenia), panelu badan
laboratoryjnych, zawierajgcego:

e Mocz — badanie ogdine o Cholesterol catkowity o Standardowa* cytologia szyjki macicy
o Morfologia + ptytki + rozmaz e Glukoza na czczo (dostepna dla Ubezpieczonych juz od 16
automatyczny rz.)

Diagnostyka laboratoryjna i obrazowa wariant Il

Ustuga obejmuje nizej wymienione badania diagnostyki laboratoryjnej, obrazowej i czynnosciowej, wykonywane w Placéwkach medycznych
wskazanych przez Ubezpieczyciela. Liczba realizowanych badan nie jest limitowana. Wszystkie badania diagnostyczne dostepne w ramach ustugi
wykonywane sg na podstawie skierowan wystawionych przez Lekarzy Placowek medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela, wylacznie ze
wskazan medycznych w przebiegu procesu diagnostyczno-terapeutycznego prowadzonego ww. placéwkach.

Diagnostyka laboratoryjna:
Badania hematologiczne i koagulologiczne wraz z pobraniem materiatu (krew) do badania:

o Eozynofilia bezwzgledna w rozmazie krwi o Rozmaz reczny krwi e D—Dimery
* Morfologia + ptytki + rozmaz o Plytki krwi manualnie o APTT
automatyczny ¢ INR / Czas protrombinowy o Fibrynogen
e OB/ESR e Czas trombinowy — TT
Badania biochemiczne i hormonalne oraz markery nowotworowe wraz z pobraniem materiatu (krew) do badania:
o CRP ilosciowo o Albuminy o Bilirubina bezposrednia
e Transaminaza GPT / ALT o Biatko catkowite e Chlorki/Cl
e Transaminaza GOT / AST ¢ Biatko PAPP —a e Cholesterol
e Amylaza « Bilirubina catkowita e HDL Cholesterol
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e LDL Cholesterol

o LDL Cholesterol oznaczany

bezposrednio

CK (kinaza kreatynowa)

LDH — dehydrogen. mlecz.

Fosfataza zasadowa /

Fosfataza kwasna

Fosfor / P

o GGTP

o Test obcigzenia glukozg (4 pkt, 75 g, 0,

1,2,3h)

Glukoza 120’ po jedzeniu

Glukoza 60’ po jedzeniu

Glukoza test obcigzenia 50 g glukozy po

1 godzinie

Glukoza test obcigzenia 50 g glukozy po

2 godzinach

o Glukoza test obcigzenia 75 g glukozy po
4 godzinach

o Glukoza test obcigzenia 75 g glukozy po

5 godzinach

Kreatynina

e Kwas moczowy

Lipidogram (CHOL, HDL, LDL, TG)

e Magnez / Mg

e Mocznik / Azot Mocznikowy / BUN

e Potas /K

o Proteinogram

Badania serologiczne i diagnostyka infekcji wraz z pobraniem materiatu (krew) do badania:

o Serologia kity podstawowa (VDRL lub
USR lub anty TP) dawniej WR

o ASO ilosciowo

o ASO jakosciowo

o RF — CZYNNIK REUMATOIDALNY —
ilosciowo

e Odczyn Waaler-Rose

e Test BTA

o Grupa krwi ABO, Rh, p / ciata
przegladowe

e S6d/Na

o Tréjglicerydy

e Wapn/Ca

e Zelazo/ Fe

o Immunoglobulin IgE (IgE catkowite)

e Immunoglobulin IgA

e Immunoglobulin IgG

¢ Immunoglobulin IgM

o Kwas foliowy

* Witamina B12

o Catkowita zdoInos¢ wigzania zelaza /
TIBC — zastepuje Saturacje Fe

e Zelazo / Fe 120 min po obcigzeniu
(krzywa wchtaniania)

e Zelazo / Fe 180 min po obcigzeniu
(krzywa wchfaniania)

e Zelazo / Fe 240 min po obcigzeniu
(krzywa wchtaniania)

e Zelazo / Fe 300 min po obcigzeniu
(krzywa wchfaniania)

e Zelazo / Fe 60 min po obcigzeniu
(krzywa wchtaniania)

e Ferrytyna

e Ceruloplazmina

o Transferyna

o Tyreoglobulina

o Apolipoproteina Al

e Lipaza

o P/ ciata odpornosciowe przegladowe /
alloprzeciwciata (zastepuje P / ciata anty
Rh/-1/)

e HBs Ag/ antygen

e P/ ciata a-mikrosomalne / Anty TPO

e P/ ciata a-tyreoglobulinowe / Anty TG

e CMV IgG

e CMV IgM

e HBs Ab / przeciwciata

e HCV Ab/ przeciwciata

o Helicobacter Pylori IgG ilosciowo

e HIVI/HIVII

Badania moczu wraz z pobraniem materiatlu (mocz) do badania:

e Mocz — badanie ogdine

o Kwas wanilinomigdatowy (VAM)
w moczu

o Biatko w moczu

» Biatko catkowite / DZM

e Fosfor w moczu

e Fosfor w moczu / DZM

e Kreatynina w moczu

o Kreatynina w moczu / DZM

e Kwas moczowy w moczu / DZM

e Kwas moczowy w moczu

e Magnez / Mg w moczu

e Magnez / Mg w moczu DZM

e Mocznik / Azot Mocznikowy / BUN /
w moczu DZM

o Mocznik / Azot Mocznikowy / BUN
w moczu

e S6d / Na w moczu

e S6d / Na w moczu / DZM

e Wapn w moczu

e Wapn w moczu / DZM

o Kwas delta — aminolewulinowy (ALA)
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Miedz

Kortyzol po potudniu

Kortyzol rano

Prolaktyna 120' po obcigzeniu MCP
1 tabl.

Prolaktyna 30" po obcigzeniu MCP
1 tabl.

Prolaktyna 60’ po obcigzeniu MCP
1 tabl.

Prolaktyna

TSH/hTSH

Estradiol

FSH

T3 Wolne

T4 Wolne

Total Beta-hCG

LH

Progesteron

Testosteron

Testosteron wolny

AFP — alfa-fetoproteina

PSA —wolna frakcja

PSA catkowite

CEA — antygen carcinoembrionalny
CA 125

CA 15.3 — antyg. raka sutka

CA 19.9 — antyg. Raka przewodu
pokarmowego

EBV / Mononukleoza — lateks

EBV / Mononukleoza 1gG

EBV / Mononukleoza IgM

Rozyczka IgG

Rézyczka IgM

Toksoplazmoza IgG

Toksoplazmoza IgM

P / ciata p / chlamydia trachomatis IgA
P / ciata p / chlamydia trachomatis IgG
P / ciata p / chlamydia trachomatis IgM
HBc Ab IgM

Kwas delta — aminolewulinowy (ALA)
w DZM

Potas / K w moczu

Potas / K w moczu / DZM
Katecholaminy (Noradrenalina,
Adrenalina) w DZM

Kortyzol w DZM
Metoksykatecholaminy w DZM
Oféw / Pb w moczu

Badania bakteriologiczne wraz z pobraniem wymazu do badania (ustuga nie obejmuje badan wykonywanych technikami biologii

molekularnej):

o Posiew moczu

* Kat posiew ogoiny

o Wymaz z gardta — posiew tlenowy

o Wymaz z jamy ustnej — posiew tlenowy
o Wymaz z migdatka

Status: dokument o ograniczonym dostepie

o Wymaz z migdatka — posiew tlenowy
¢ Wymaz z ucha — posiew beztlenowy
¢ Wymaz z ucha — posiew tlenowy

o Wymaz z oka — posiew tlenowy

e Wymaz z nosa

Wymaz z nosa — posiew tlenowy
Wymaz z nosogardta — posiew
beztlenowy

Wymaz z nosogardta — posiew tlenowy
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o Wymaz z odbytu posiew w kierunku pac.

hem. z gr. B (GBS)

o Wymaz z pochwy — posiew beztlenowy

o Wymaz z pochwy — posiew tlenowy

e Wymaz z pochwy w kierunku GBS

o Posiew w kierunku GC (GNC) wymaz
z pochwy

e Wymaz z rany

o Wymaz z rany — posiew beztlenowy

o Kat posiew w kierunku SS

Czystos¢ pochwy (biocenoza pochwy)
Posiew nasienia tlenowy

Posiew plwociny

Wymaz z kanatu szyjki macicy

Wymaz z kanatu szyjki macicy — posiew
beztlenowy

Posiew w kierunku GC (GNC) wymaz

z kanatu szyjki macicy

Kat posiew w kier. E. Coli patogenne

u dzieci do lat 2

Badania kalu wraz z pobraniem materiatu do badania:

* Kat badanie ogolne
o Kal na pasozyty 1 proba

Krew utajona w kale / F.O.B.
Kat na Rota i Adenowirusy

Badania cytologiczne wraz z pobraniem materiatu do badania:

o Standardowa* cytologia szyjki macicy

GRUPA
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o Kat posiew w kierunku Yersinia
enterocolitica

o \Wymaz z cewki moczowej

o Wymaz z cewki moczowej — posiew
beztlenowy

* Antybiogram do posiewu z wymazu
gardta, oka, nosa i plwociny

o Antybiogram do posiewu (materiat rézny)

o Kat na Lamblie ELISA

Badania mykologiczne wraz z pobraniem wymazu do badania (ustuga nie obejmuje badan wykonywanych technikami biologii

molekularnej):

* Badanie mykologiczne — posiew

w kierunku grzybow paznokie¢ nogi
Badanie mykologiczne — posiew

w kierunku grzybéw paznokie¢ reki
Badanie mykologiczne — posiew

w kierunku grzybéw wiosy

Badanie mykologiczne — posiew

w kierunku grzybéw wymaz ze skory
Badanie mykologiczne — posiew

w kierunku grzybdw zeskrobiny skérne
Kat posiew w kierunku grzybéw drozdz.
o Posiew moczu w kierunku grzybow
drozdz.

Posiew plwociny w kierunku grzybéw
drozdz.

Posiew tresci ropnia w kierunku grzyboéw
drozdz.

Posiew w kierunku grzybéw
drozdzopodobnych wydzielina

Posiew w kierunku grzybéw
drozdzopodobnych wymaz

Wymaz z cewki moczowej posiew

w kierunku grzybéw drozdz.

Wymaz z gardta — posiew w kierunku
grzybow drozdz.

Wymaz z kanatu szyjki macicy — posiew
w kierunku grzybow drozdz.

Wymaz z migdatka — posiew

w kierunku grzybéw drozdz.

Badania toksykologiczne wraz z pobraniem materiatu (krew do badania):

o Digoksyna

Otlow

Szybkie testy paskowe wraz z pobraniem materiatu (krew) do badania:

o CRP - test paskowy
o Cholesterol badanie paskowe

Diagnostyka obrazowa:
Badania elektrokardiograficzne:
o Badanie EKG — spoczynkowe

o Standardowa* préba wysitkowa

Glukoza badanie glukometrem

Zatozenie standardowego* Holtera EKG
w gabinecie

o Wymaz z nosa — posiew w kierunku
grzyboéw drozdz.

* \Wymaz z nosogardta — posiew
w kierunku grzybow drozdz.

e Wymaz z oka — posiew w kierunku
grzyboéw drozdz.

* Wymaz z pochwy — posiew w kierunku
grzybow drozdz.

e Wymaz z rany — posiew w kierunku
grzybow drozdz.

* Wymaz z ucha — posiew w kierunku
grzybow drozdz.

o \Wymaz z jamy ustnej — posiew
w kierunku grzyboéw drozdz.

* Troponina — badanie paskowe

o Zalozenie Holtera RR w gabinecie

Badania rentgenowskie (wynik badania na nosniku zgodnym z przyjetym standardem w danej Placowce medycznej):

o RTG czaszki oczodoty

o RTG oczodotéw + boczne (2 projekcje)
e RTG czaszki PA + bok

e RTG czaszki PA + bok + podstawa

o RTG czaszki podstawa

RTG czaszki p&tosiowe wg Orleya
RTG czaszki siodto tureckie

RTG czaszki styczne

RTG czaszki kanaty nerwéw
czaszkowych

RTG twarzoczaszki

RTG jamy brzusznej inne

RTG jamy brzusznej na lezgco

RTG jamy brzusznej na stojgco

RTG Klatki piersiowej

RTG klatki piersiowej — RTG tomograf
RTG klatki piersiowej + bok

Status: dokument o ograniczonym dostepie

RTG klatki piersiowej bok z barytem
RTG Klatki piersiowej inne

RTG klatki piersiowej PA + bok

z barytem

RTG klatki piersiowej tarczycy, tchawicy
RTG kosci krzyzowej i guzicznej

RTG nosa boczne

RTG podudzia (goleni) AP + bok
RTG podudzia (goleni) AP + bok obu
RTG uda + podudzia

RTG kosci udowej AP + bok lewej
RTG kosci udowej AP + bok prawej
RTG barku / ramienia — osiowe

RTG barku / ramienia — osiowe obu
RTG barku / ramienia AP + bok

RTG barku / ramienia AP + bok obu —
zdjecie poréwnawcze

o RTG barku / ramienia AP

o RTG barku / ramienia AP obu — zdjecie
porownawcze

e RTG przedramienia AP + bok

e RTG przedramienia obu przedramion AP
+ bok

o RTG fokcia / przedramienia AP + bok

o RTG fokcia / przedramienia obu AP +
bok

o RTG kosci skroniowych transorbitalne

o RTG kosci skroniowych wg Schullera /
Steversa

o RTG piramid kosci skroniowej
transorbitalne

o RTG reki bok

o RTG reki PA

o RTG reki PA obu
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RTG palec / palce PA + bok / skos

RTG palec / palce PA + bok / skos obu
rak

RTG kosci tédeczkowatej

RTG stopy AP + bok / skos

RTG stopy AP + bok / skos obu

RTG stop AP (poréwnawczo)

o RTG kosci $rédstopia

RTG palca / palcow stopy AP + bok /
skos

o RTG piety + osiowe

RTG piety boczne

RTG kregostupa ledzwiowego AP + bok
RTG kregostupa ledzwiowego AP + bok
+ skos

RTG kregostupa ledzwiowego bok

RTG kregostupa ledzwiowo-krzyzowego
skosy

RTG kregostupa ledzwiowo-krzyzowego
AP + bok

e RTG czynnosciowe kregostupa
ledZzwiowego

RTG kregostupa piersiowego

RTG kregostupa piersiowego AP + bok
RTG kregostupa piersiowego AP + bok +
skos

RTG kregostupa piersiowego bok

RTG kregostupa piersiowego skosy
RTG kregostupa szyjnego

Badania ultrasonograficzne:
e USG jamy brzusznej
e USG uktadu moczowego
o USG piersi
o USG tarczycy
o USG prostaty przez powioki brzuszne
o USG ginekologiczne transwaginalne
o USG ginekologiczne przez powioki
brzuszne
o USG narzadéw moszny (jader)
o USG slinianek
o USG transrektalne prostaty
o USG / doppler tetnic szyjnych
i kregowych
o USG / doppler tetnic koriczyn dolnych
o USG / doppler tetnic konczyn gérnych

RTG kregostupa szyjnego AP + bok
RTG kregostupa szyjnego bok

RTG kregostupa szyjnego bok + skosy (3
projekcje)

RTG kregostupa szyjnego skosy

RTG czynnosciowe kregostupa szyjnego
RTG kregostupa szyjnego, piersiowego i
ledzwiowego

RTG kregostupa w pozyciji stojacej

RTG kregostupa AP na stojaco (skolioza)
RTG kregostupa AP na stojaco + bok
(skolioza)

RTG fopatki

RTG miednicy i stawow biodrowych
RTG mostka AP

RTG mostka / boczne klatki piersiowej
RTG zuchwy

RTG zatok przynosowych

RTG zeber (1 strona) w 2 skosach

RTG nadgarstka boczne

RTG nadgarstka boczne — obu

RTG nadgarstka PA + bok

RTG nadgarstka PA + bok obu

RTG reki PA + skos

RTG reki PA + skos obu

RTG nadgarstka / dtoni PA + bok / skos
lewego

RTG nadgarstka / dioni PA + bok / skos
prawego

USG / doppler zyt konczyn dolnych
USG / doppler zyt koriczyn gérnych
USG / doppler aorty brzusznej i tetnic
biodrowych

USG / doppler naczyn watroby (ocena
krazenia wrotnego)

USG / doppler tetnic nerkowych

USG / doppler tetnic
wewnatrzczaszkowych

USG stawow biodrowych

USG stawow biodrowych + konsultacja
ortopedyczna stawdw biodrowych (do 1
roku zycia)

USG stawu kolanowego

USG stawu fokciowego

Badania endoskopowe wraz z pobraniem wycinkéw endoskopowych:

o Anoskopia
o Gastroskopia (z testem ureazowym)
o Rektoskopia

Sigmoidoskopia
Kolonoskopia

Rezonans magnetyczny wraz ze standardowymi srodkami kontrastowymi:

¢ MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy glowy

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy glowy

¢ MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy angio gtowy

¢ MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy glowy+ angio

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy twarzoczaszki

Status: dokument o ograniczonym dostepie

MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy jamy brzusznej
MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy miednicy mniejszej
MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy jamy brzusznej

i miednicy mniejszej

MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy klatki piersiowej
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RTG obu nadgarstkéw / dioni PA + bok /
skos

RTG nadgarstka / dtoni PA + bok / skos
obu

RTG rzepki osiowe obu

RTG rzepki osiowe obu w 2 ustawieniach
RTG rzepki osiowe obu w 3 ustawieniach
RTG stawoéw krzyzowo-biodrowych — PA
RTG stawow krzyzowo-biodrowych —
skosy

RTG stawu biodrowego AP

RTG stawu biodrowego AP obu

RTG stawu biodrowego osiowe

RTG stawu kolanowego AP + bok

RTG stawu kolanowego AP + bok obu
RTG stawu kolanowego boczne

RTG stawu tokciowego

RTG stawu skokowo-goleniowego AP +
bok

RTG stawu skokowo-goleniowego AP +
bok obu

RTG czynnosciowe stawéw skroniowo
zuchwowych

Urografia (wraz ze standardowymi
Srodkami kontrastowymi)

RTG nosogardita

RTG barku (przez klatke)

RTG barku AP + osiowe

RTG obojczyka

USG stawu skokowego

USG stawu barkowego

USG tkanki podskome;j (ttuszczaki,
widkniaki etc.)

USG krwiaka pourazowego migsni
USG weztéw chionnych

USG nadgarstka

USG wigzadel, migsni, drobnych stawéw
USG stawéw $rédrecza i palcdw
USG $ciegna Achillesa

USG uktadu moczowego + TRUS
USG przezciemigczkowe
Echokardiografia — USG serca

Badanie histopatologiczne — materiatu z
biopsji endoskopowej

MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy kregostupa ledzwiowego
MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy kregostupa ledzwiowego
MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy kregostupa piersiowego
MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy kregostupa piersiowego
MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy kregostupa szyjnego
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* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy kregostupa szyjnego

¢ MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy kregostupa krzyzowego

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy oczodotow

¢ MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy zatok

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy przysadki

* MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy stawu barkowego

¢ MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy stawu barkowego

¢ MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy stawu fokciowego

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy stawu tokciowego

* MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy stawu kolanowego

o MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy stawu kolanowego

* MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy nadgarstka

o MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy nadgarstka

* MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy stawu skokowego

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy stawu skokowego

o MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy stawu biodrowego

¢ MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy stawu biodrowego

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy stawdw krzyzowo-
biodrowych

Tomografia komputerowa wraz ze standardowymi srodkami kontrastowymi:

e TK — Tomografia komputerowa gtowy

o TK — Tomografia komputerowa gtowy (2
fazy)

o TK — Tomografia komputerowa
twarzoczaszki

o TK — Tomografia komputerowa przysadki
mabzgowej

e TK — Tomografia komputerowa zatok

e TK — Tomografia komputerowa
oczodotow

o TK — Tomografia komputerowa kosci
skroniowych

e TK — Tomografia komputerowa szyi

e TK — Tomografia komputerowa krtani

o TK — Tomografia komputerowa klatki
piersiowej

o TK — Tomografia komputerowa klatki
piersiowej (2 fazy)

o TK — Tomografia komputerowa klatki
piersiowej (HRCT)

e TK — Tomografia komputerowa jamy
brzusznej

o TK — Tomografia komputerowa jamy
brzusznej (2 fazy)

o TK — Tomografia komputerowa jamy
brzusznej Tréjfazowa

Inne badania diagnostyczne:

e Spirometria bez leku

e Spirometria — préba rozkurczowa

o Audiometr standardowy*

e Densytometria kregostup ledzwiowy
(ocena kosci beleczkowej) — screening

Uwaga:

o TK — Tomografia komputerowa miednicy
mniejszej

o TK — Tomografia komputerowa jamy
brzusznej i miednicy mniejszej

e TK — Tomografia komputerowa klatki
piersiowej i jamy brzusznej

o TK — Tomografia komputerowa klatki
piersiowej, jamy brzusznej, miednicy
mniejszej

e TK — Tomografia komputerowa szyi,
klatki piersiowej, jamy brzusznej,
miednicy mniejszej

o TK — Tomografia komputerowa
kregostupa szyjnego

e TK — Tomografia komputerowa
kregostupa piersiowego

o TK — Tomografia komputerowa
kregostupa ledzwiowego

e TK — Tomografia komputerowa
kregostupa ledzwiowego + krzyzowego

e TK — Tomografia komputerowa
kregostupa szyjnego + ledzwiowego

o TK — Tomografia komputerowa
kregostupa szyjnego + piersiowego

o Densytometria szyjka kosci udowej
(ocena kosci korowej) — screening

o Badanie uroflowmetryczne

o Mammografia

 Mammografia — zdjecie celowane
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* MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy stopy

¢ MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy stopy

* MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy konczyny dolnej

¢ MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy podudzia

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy uda

* MR — Rezonans magnetyczny
niskopolowy koriczyny gornej

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy przedramienia

¢ MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy ramienia

* MR — Rezonans magnetyczny
wysokopolowy reki

o TK — Tomografia komputerowa
kregostupa szyjnego + piersiowego +
ledzwiowego

o TK — Tomografia komputerowa
kregostupa piersiowego + ledzwiowego

o TK — Tomografia komputerowa stawu
biodrowego

o TK — Tomografia komputerowa stawu
kolanowego

o TK — Tomografia komputerowa stawu
skokowego

o TK — Tomografia komputerowa
nadgarstka

e TK — Tomografia komputerowa stawu
barkowego

e TK — Tomografia komputerowa stawu
fokciowego

o TK — Tomografia komputerowa stopy

e TK — Tomografia komputerowa uda

o TK — Tomografia komputerowa podudzia

o TK — Tomografia komputerowa ramienia

e TK — Tomografia komputerowa
przedramienia

o TK — Tomografia komputerowa reki

* Komputerowe pole widzenia

* Badanie adaptacji do ciemnosci
e Pachymetria

EEG standardowe* w czuwaniu

W zwigzku z rozwojem technologii nazwy lub metody wykonania poszczegoélnych badan diagnostycznych moga ulega¢ zmianie, co nie bedzie
ogranicza¢ zakresu ustug okreslonych w umowie ubezpieczenia. Jezeli efektem zastosowania nowej metody, bedzie rozszerzenie ww. zakresu
ustug, to ustugi wynikajgce z rozszerzenia zakresu, nie bedg objete zakresem pakietu. Wynik badania wydawany jest na nosniku zgodnym
z przyjetym standardem w danej placéwce. O ile nie zaznaczono inaczej diagnostyka obrazowa w zakresie TK, MR i USG obejmuje prezentacje
2D bez dodatkowych opcji (w tym rozszerzonego USG genetycznego).

Status: dokument o ograniczonym dostepie
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Testy alergiczne wariant Il

Ustuga obejmuje testy alergiczne skorne, testy alergiczne ptatkowe lub kontaktowe. Testy wykonywane sg na zlecenie Lekarza Placowki medycznej
wskazanej przez Ubezpieczyciela, w nastepujgcym zakresie:

v' Konsultacja alergologa

v' Testy alergiczne skorne — testy wykonywane metodg naktu¢ wraz z preparatem do testow alergicznych:

o testy alergiczne skérne 1 punkt o testy alergiczne skdérne panel pokarmowy o testy alergiczne skome panel wziewny
v' Testy ptatkowe / kontaktowe — testy wykonywane metodag ptatkowa wraz z preparatem do testéw alergicznych:
o testy ptatkowe / kontaktowe — panel o testy ptatkowe / kontaktowe — panel
owrzodzenia podudzi podstawowy
Uwaga:

W zwigzku z rozwojem technologii nazwy lub metody wykonania poszczegoélnych badan diagnostycznych moga ulega¢ zmianie, co nie bedzie
ogranicza¢ zakresu ustug okreslonych w umowie ubezpieczenia. Jezeli efektem zastosowania nowej metody, bedzie rozszerzenie ww. zakresu
ustug, to ustugi wynikajgce z rozszerzenia zakresu, nie bedg objete zakresem pakietu.

Prowadzenie cigzy

Ustuga obejmuje prowadzenia Cigzy o przebiegu fizjologicznym przez Lekarza w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela zgodnie

ze standardami Operatora i sktada sie z czynnego poradnictwa zdrowotnego w zakresie fizjologii przebiegu cigzy i porodu
w nastepujgcym zakresie:
» Konsultacja ginekologa — prowadzenie e Mocz — badanie ogdlne o Wymaz z odbytu posiew w kierunku pac.
cigzy « Morfologia + plytki + rozmaz hem. z gr. B (GBS)
e Glukoza na czczo automatyczny o Wymaz z pochwy w kierunku GBS
o Glukoza test obcigzenia 75 g glukozy po e P/ ciata odpornosciowe przeglagdowe / o Posiew w kierunku GC (GNC) wymaz
1 godzinie alloprzeciwciata (zastepuje P / ciata anty z pochwy
o Glukoza test obcigzenia 75 g glukozy po Rh/-1) o Posiew w kierunku GC (GNC) wymaz
2 godzinach o Rozyczka IgG z kanatu szyjki macicy
o Grupa krwi ABO, Rh, p/ ciata e Rozyczka IgM e USG cigzy
przegladowe e Serologia kity podstawowa (VDRL lub o USG cigzy transwaginalne
e Estriol wolny USR lub anty TP) e USG ginekologiczne przez powfoki
o HBs Ab / przeciwciata o Standardowa* cytologia szyjki macicy brzuszne
e HBs Ag/ antygen o Toksoplazmoza IgG e USG ginekologiczne transwaginalne
e HCV Ab / przeciwciata o Toksoplazmoza IgM
e HIVI/HIVII ¢ Total Beta-hCG
Uwaga:

Ustuga nie obejmuje badan wykonywanych technikami biologii molekularnej; badania ultrasonograficzne obejmujg prezentacje 2D i nie
obejmujg rozszerzonego USG genetycznego. Ww. zakres badar nie ogranicza mozliwo$ci skierowania na badania spoza programu i umowy,
ale nie obejmuje ich kosztéw — réwniez w przypadku pojawienia sie podczas cigzy Ubezpieczonej, wskazarn medycznych do wykonania badan,
nieobjetych powyzszym programem i zakresem umowy.

Profilaktyczny przeglad stanu zdrowia wariant Il

Profilaktyczny przeglad stanu zdrowia wariant |l to coroczny (dostgpny 1 raz w Okresie ubezpieczenia) przeglad stanu zdrowia, uwzgledniajacy wiek i
pte¢ Ubezpieczonego, obejmujgcy poszerzony zakres badan i konsultacji dla oséb powyzej 18 r.z.

Profilaktyczny przeglad stanu zdrowia jest dedykowany Ubezpieczonym, zajmujacym stanowiska kierownicze i obarczonym duzg odpowiedzialnoscia.
Przeglad rozpoczyna sie wizytg internistyczng, podczas ktdrej zostanie przeprowadzony wywiad lekarski z wystawieniem skierowan na badania
(zgodnie ze wskazaniami). Przeglad konczy konsultacja internistyczna, w ramach ktérej Ubezpieczony uzyskuje zalecenia na przysztos¢ dotyczace
swojego stanu zdrowia.

Dla kobiet zakres przegladu obejmuje:

Konsultacja internistyczna — zebranie wywiadu zdrowotnego
Konsultacja ginekologiczna

Konsultacja kardiologiczna

Konsultacja okulistyczna

Konsultacja dermatologa z dermatoskopig standardowg*
Badania laboratoryjne:

e Mocz — badanie ogdine

e Krew utajona/F.O.B.

e Morfologia + ptytki + rozmaz automatyczny

ANENENENENEN
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e OB/ESR
e Transaminaza GPT /ALT
e Transaminaza GOT / AST
e TSH/hTSH
e Kreatynina
e Kwas moczowy
e Mocznik / Azot Mocznikowy / BUN
e T3 Wolne
e T4 Wolne
e HBs Ag/ antygen
e HCV Ab/ przeciwciata
e Standardowa* cytologia szyjki macicy
e Lipidogram (CHOL, HDL, LDL, TG)
e Glukoza na czczo
v/ Badania obrazowe:
e Mammografia — kobiety po 40 r.z.
e RTG klatki piersiowej PA
e USG piersi — kobiety do 40 r.z.
e USG jamy brzusznej
e USG tarczycy
e USG ginekologiczne przez powtoki brzuszne lub USG ginekologiczne transwaginalne
v' Badania czynnos$ciowe:
e Echokardiografia — USG serca
e Badanie EKG - spoczynkowe
v' Konsultacja internistyczna — konsultacja zamykajgca program

Dla mezczyzn zakres przegladu obejmuje:
Konsultacja internistyczna — zebranie wywiadu zdrowotnego
Konsultacja kardiologiczna
Konsultacja urologiczna
Konsultacja okulistyczna
Konsultacja dermatologa z dermatoskopig standardowg*
Badania laboratoryjne:
e Mocz — badanie ogdine
e Krew utajona/F.O.B.
e Morfologia + plytki + rozmaz automatyczny
e OB/ESR
e Transaminaza GPT /ALT
e Transaminaza GOT / AST
e PSA panel (PSA, FPSA, wskaznik FPSA / PSA)
e TSH/hTSH
e Kreatynina
e Kwas moczowy
e Mocznik / Azot Mocznikowy / BUN
e T3 Wolne
e T4 Wolne
e HBs Ag/ antygen
e HCV Ab/ przeciwciata
e Lipidogram (CHOL, HDL, LDL, TG)
e Glukoza na czczo
v/ Badania obrazowe:
e RTG klatki piersiowej PA
e USG transrektalne prostaty
e USG tarczycy
e USG jader
e USG jamy brzusznej
v' Badania czynnosciowe:
e Badanie EKG - spoczynkowe
e Echokardiografia — USG serca
v" Konsultacja internistyczna — konsultacja zamykajgca program

ANENENENENEN
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Uwaga:
Przeglad realizowany jest w Placowkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela. Aby umowic¢ sie na realizacje przegladu nalezy
zgtosic ten fakt telefonicznie dzwonigc na numer telefonu Call Center 22 33 22 880.

Fizjoterapia wariant Il

Ustuga obejmuje rehabilitacje narzgdu ruchu z nastepujgcych wskazan — dotyczy Ubezpieczonych:

e cierpigcych na chorobe zwyrodnieniowg stawow;

po urazach ortopedycznych;

cierpigcych z powodu choréb zawodowych zwigzanych z narzadem ruchu (potwierdzonych);
cierpigcych z powodu neurologicznych zespotow bélowych

z zaburzeniami napiecia miesniowego (dot. rehabilitacji neurokinezjologicznej dla dzieci do 18 r.z.)

z wadami postawy (dot. rehabilitacji wad postawy dla dzieci do 18 r.z.)
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Ustuga jest realizowana na podstawie skierowan Lekarzy (przyjmujgcych w zakresie ortopedii, neurologii, neurochirurgii, reumatologii, rehabilitacji
medycznej, balneologii) z Placowki medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela, okreslajacych zakres i rodzaj zabiegéw rehabilitacyjnych i dotyczy
fizjoterapii prowadzonej w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela.
Efektywnos¢ i bezpieczenstwo zastosowanej fizjoterapii, podlega nieustannej weryfikacji podczas procesu jej realizacji. W tym celu fizjoterapeuta z
Placéwki medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela moze skierowaé (konsultacja fizjoterapeuty) Ubezpieczonego w trakcie terapii zleconej przez
Lekarza na konsultacje lekarska — ustalenie trybu rehabilitacji medycznej (konsultacja dostepna wylacznie w ramach ustugi Fizjoterapia). Ustuga
Fizjoterapia jest limitowana i obejmuje wykonanie ogdtem w 12 miesigcznym Okresie ubezpieczenia: 20 zabiegow fizykoterapeutycznych i 10
zabiegéw kinezyterapeutycznych (w tym masaz leczniczy) oraz 3 zabiegéw rehabilitacji (neurokinezjologicznej lub wad postawy) z
nastepujacego zakresu zabiegow fizyko-i kinezyterapii:

Konsultacja fizjoterapeuty

Konsultacja lekarska — ustalenie trybu
rehabilitacji

Fizykoterapia — elektrostymulacja mm. k.
dolnej

Fizykoterapia — elektrostymulacja mm. k.
goérnej

Fizykoterapia — fonoforeza kregostup
ledzwiowy

Fizykoterapia — fonoforeza kregostup
piersiowy

Fizykoterapia — fonoforeza kregostup
szyjny

Fizykoterapia — fonoforeza nadgarstek
Fizykoterapia — fonoforeza podudzie
Fizykoterapia — fonoforeza przedramie
Fizykoterapia — fonoforeza ramie
Fizykoterapia — fonoforeza reka
Fizykoterapia — fonoforeza staw barkowy
Fizykoterapia — fonoforeza staw biodrowy
Fizykoterapia — fonoforeza staw
kolanowy

Fizykoterapia — fonoforeza staw tokciowy
Fizykoterapia — fonoforeza staw skokowy
Fizykoterapia — fonoforeza stopa
Fizykoterapia — fonoforeza udo
Fizykoterapia — galwanizacja kregostup
ledzwiowy

Fizykoterapia — galwanizacja kregostup
piersiowy

Fizykoterapia — galwanizacja kregostup
szyjny

Fizykoterapia — galwanizacja nadgarstek
Fizykoterapia — galwanizacja podudzie
Fizykoterapia — galwanizacja przedramie
Fizykoterapia — galwanizacja ramie
Fizykoterapia — galwanizacja reka
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Fizykoterapia — galwanizacja staw
barkowy

Fizykoterapia — galwanizacja staw
biodrowy

Fizykoterapia — galwanizacja staw
kolanowy

Fizykoterapia — galwanizacja staw
tokciowy

Fizykoterapia — galwanizacja staw
skokowy

Fizykoterapia — galwanizacja stopa
Fizykoterapia — galwanizacja udo
Fizykoterapia — jonoforeza kregostup
ledzwiowy

Fizykoterapia — jonoforeza kregostup
piersiowy

Fizykoterapia — jonoforeza kregostup
szyjny

Fizykoterapia — jonoforeza nadgarstek
Fizykoterapia — jonoforeza podudzie
Fizykoterapia — jonoforeza przedramie
Fizykoterapia — jonoforeza ramie
Fizykoterapia — jonoforeza reka
Fizykoterapia — jonoforeza staw barkowy
Fizykoterapia — jonoforeza staw biodrowy
Fizykoterapia — jonoforeza staw
kolanowy

Fizykoterapia — jonoforeza staw tokciowy
Fizykoterapia — jonoforeza staw skokowy
Fizykoterapia — jonoforeza stopa
Fizykoterapia — jonoforeza udo
Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
kregostup ledzwiowy

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
kregostup piersiowy

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
kregostup szyjny

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
nadgarstek

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
podudzie

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
przedramie

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
ramie

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
reka

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
staw barkowy

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
staw biodrowy

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
staw kolanowy

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
staw tokciowy

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
staw skokowy

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
stopa

Fizykoterapia — krioterapia miejscowa
udo

Fizykoterapia — laser kregostup
ledzwiowy

Fizykoterapia — laser kregostup piersiowy
Fizykoterapia — laser kregostup szyjny
Fizykoterapia — laser nadgarstek
Fizykoterapia — laser podudzie
Fizykoterapia — laser przedramie
Fizykoterapia — laser ramie
Fizykoterapia — laser reka
Fizykoterapia — laser staw barkowy
Fizykoterapia — laser staw biodrowy
Fizykoterapia — laser staw kolanowy
Fizykoterapia — laser staw tokciowy
Fizykoterapia — laser staw skokowy
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Fizykoterapia — laser stopa
Fizykoterapia — laser udo

Fizykoterapia — pole magnetyczne
kregostup ledzwiowy

Fizykoterapia — pole magnetyczne
kregostup piersiowy

Fizykoterapia — pole magnetyczne
kregostup szyjny

Fizykoterapia — pole magnetyczne
nadgarstek

Fizykoterapia — pole magnetyczne
podudzie

Fizykoterapia — pole magnetyczne
przedramie

Fizykoterapia — pole magnetyczne ramie
Fizykoterapia — pole magnetyczne reka
Fizykoterapia — pole magnetyczne staw
barkowy

Fizykoterapia — pole magnetyczne staw
biodrowy

Fizykoterapia — pole magnetyczne staw
kolanowy

o Fizykoterapia — pole magnetyczne staw
fokciowy

Fizykoterapia — pole magnetyczne staw
skokowy

Fizykoterapia — pole magnetyczne stopa
Fizykoterapia — pole magnetyczne udo
Fizykoterapia — prady DD kregostup
ledZzwiowy

Fizykoterapia — prady DD kregostup
piersiowy

Fizykoterapia — prady DD kregostup
szyjny

Fizykoterapia — prady DD nadgarstek
Fizykoterapia — prady DD podudzie
Fizykoterapia — prady DD przedramie
Fizykoterapia — prgdy DD ramie
Fizykoterapia — prady DD reka
Fizykoterapia — prady DD staw barkowy
Fizykoterapia — prady DD staw biodrowy
Fizykoterapia — prady DD staw kolanowy
Fizykoterapia — prady DD staw tokciowy
Fizykoterapia — prady DD staw skokowy
Fizykoterapia — prady DD stopa
Fizykoterapia — prady DD udo
Fizykoterapia — prady interferencyjne
kregostup ledZzwiowy

Fizykoterapia — prady interferencyjne
kregostup piersiowy

Fizykoterapia — prady interferencyjne
kregostup szyjny

Fizykoterapia — prady interferencyjne
nadgarstek

Fizykoterapia — prady interferencyjne
podudzie

Fizykoterapia — prady interferencyjne
przedramie

Fizykoterapia — prady interferencyjne
ramie
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Fizykoterapia — prady interferencyjne
reka

Fizykoterapia — prady interferencyjne
staw barkowy

Fizykoterapia — prady interferencyjne
staw biodrowy

Fizykoterapia — prady interferencyjne
staw kolanowy

Fizykoterapia — prady interferencyjne
staw fokciowy

Fizykoterapia — prady interferencyjne
staw skokowy

Fizykoterapia — prady interferencyjne
stopa

Fizykoterapia — prady interferencyjne udo
Fizykoterapia — prady TENS kregostup
ledzwiowy

Fizykoterapia — prady TENS kregostup
piersiowy

Fizykoterapia — prady TENS kregostup
szyjny

Fizykoterapia — prady TENS nadgarstek
Fizykoterapia — prady TENS podudzie
Fizykoterapia — prady TENS przedramie
Fizykoterapia — prady TENS ramie
Fizykoterapia — prady TENS reka
Fizykoterapia — prady TENS staw
barkowy

Fizykoterapia — prady TENS staw
biodrowy

Fizykoterapia — prady TENS staw
kolanowy

Fizykoterapia — prady TENS staw
tokciowy

Fizykoterapia — prady TENS staw
skokowy

Fizykoterapia — prady TENS stopa
Fizykoterapia — prady TENS udo
Fizykoterapia — ultradzwieki kregostup
ledZzwiowy

Fizykoterapia — ultradzwieki kregostup
piersiowy

Fizykoterapia — ultradzwieki kregostup
szyjny

Fizykoterapia — ultradZzwieki nadgarstek
Fizykoterapia — ultradzwieki podudzie
Fizykoterapia — ultradzwieki przedramie
Fizykoterapia — ultradZzwieki ramie
Fizykoterapia — ultradzwieki reka
Fizykoterapia — ultradzwieki staw
barkowy

Fizykoterapia — ultradzwigki staw
biodrowy

Fizykoterapia — ultradzwieki staw
kolanowy

Fizykoterapia — ultradzwigki staw
tokciowy

Fizykoterapia — ultradzwieki staw
skokowy

Fizykoterapia — ultradzwieki stopa
Fizykoterapia — ultradzwigki udo
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Fizykoterapia — ultradzwieki (w wodzie)
Fizykoterapia — prady Traberta kregostup
ledzwiowy

Fizykoterapia — prady Traberta kregostup
piersiowy

Fizykoterapia — prady Traberta kregostup
szyjny

Fizykoterapia — prady Traberta
nadgarstek

Fizykoterapia — prady Traberta podudzie
Fizykoterapia — prady Traberta
przedramie

Fizykoterapia — prady Traberta ramie
Fizykoterapia — prady Traberta reka
Fizykoterapia — prady Traberta staw
barkowy

Fizykoterapia — prady Traberta staw
biodrowy

Fizykoterapia — prady Traberta staw
kolanowy

Fizykoterapia — prady Traberta staw
fokciowy

Fizykoterapia — prady Traberta staw
skokowy

Fizykoterapia — prady Traberta stopa
Fizykoterapia — prady Traberta udo
Kinezyterapia — éw. instruktazowe
kregostup ledzwiowy

Kinezyterapia — éw. instruktazowe
kregostup piersiowy

Kinezyterapia — éw. instruktazowe
kregostup szyjny

Kinezyterapia — éw. instruktazowe
nadgarstek

Kinezyterapia — éw. instruktazowe
podudzie

Kinezyterapia — éw. instruktazowe
przedramie

Kinezyterapia — éw.
Kinezyterapia — éw.
Kinezyterapia — éw.

barkowy

Kinezyterapia — éw.

biodrowy

Kinezyterapia — éw.

kolanowy

Kinezyterapia — éw.

fokciowy

Kinezyterapia — éw.

skokowy

Kinezyterapia — éw.
Kinezyterapia — éw.
Kinezyterapia — ¢w.

instruktazowe ramie
instruktazowe reka
instruktazowe staw
instruktazowe staw
instruktazowe staw
instruktazowe staw
instruktazowe staw
instruktazowe stopa

instruktazowe udo
usprawniajgce

kregostup ledzwiowy
Kinezyterapia — éw. usprawniajgce
kregostup piersiowy

Kinezyterapia — ¢w. usprawniajgce
kregostup szyjny

Kinezyterapia — ¢w. usprawniajgce
nadgarstek
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o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajace o Kinezyterapia — Terapia indywidualna o Kinezyterapia — Terapia indywidualna
podudzie kregostup piersiowy staw tokciowy

o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajace o Kinezyterapia — Terapia indywidualna * Kinezyterapia — Terapia indywidualna
przedramie kregostup szyjny staw skokowy

o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajace ramie o Kinezyterapia — Terapia indywidualna o Kinezyterapia — Terapia indywidualna

o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajace reka nadgarstek stopa

o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajgce staw o Kinezyterapia — Terapia indywidualna * Kinezyterapia — Terapia indywidualna
barkowy podudzie udo

o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajgce staw ¢ Kinezyterapia — Terapia indywidualna » Kinezyterapia — wyciag trakcyjny
biodrowy przedramie kregostup ledzwiowy

o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajgce staw o Kinezyterapia — Terapia indywidualna » Kinezyterapia — wyciag trakcyjny
kolanowy ramie kregostup szyjny

o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajgce staw o Kinezyterapia — Terapia indywidualna o Terapia miorelaksacyjna - masaz
fokciowy reka leczniczy kregostupa

o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajgce staw o Kinezyterapia — Terapia indywidualna o Terapia indywidualna wg metod
skokowy staw barkowy neurokinezjologicznych /

o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajgce stopa o Kinezyterapia — Terapia indywidualna neurofizjologicznych dzieci

o Kinezyterapia — éw. usprawniajgce udo staw biodrowy o Kinezyterapia — ¢w. usprawniajgce wady

o Kinezyterapia — Terapia indywidualna o Kinezyterapia — Terapia indywidualna postawy dzieci
kregostup ledzwiowy staw kolanowy

Uwaga:

O ile opisany powyzej zakres nie stanowi inaczej, ubezpieczenie nie obejmuje kosztéw fizjoterapii w przypadku: wad wrodzonych i ich
nastepstw, wad postawy, urazéw okofoporodowych, przewleklych chordb tkanki tgcznej i ich nastepstw, choréb demielinizacyjnych i ich
nastepstw; fizjoterapii po: zabiegach operacyjnych nie wykonanych w ramach umowy Grupowego Ubezpieczenia Zdrowotnego LUX MED dla
Firm, incydentach wiernicowych, incydentach neurologicznych i naczyniowo-mézgowych; fizjoterapii metodami wysokospecjalistycznymi (metody
mechaniczne, neurofizjologiczne, techniki osteopatyczne) oraz ustug o charakterze diagnostyki i treningu funkcjonalnego, gimnastyki
korekcyjnej i fitness.

Stomatologia wariant Il
Profilaktyka stomatologiczna

Zakres Profilaktyki Stomatologicznej obejmuje wykonanie w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela:

Przegladu stomatologicznego — jednorazowg (1 raz w 12 miesiecznym Okresie ubezpieczenia) ocene stanu uzebienia i higieny jamy ustnej przez
Lekarza przyjmujgcego w zakresie stomatologii zachowawczej oraz rabat w wysokosci 50% od cennika ww. placéwki na nastepujgce ustugi wraz z
materiatami:

¢ Indywidualna fluoryzacja metoda o Zabezpieczenie profilaktyczne bruzd o Usuniecie Ztogéw naddzigstowych / scaling
kontaktowa lakiem szczelinowym o Polerowanie zgbow
o Fluoryzacja kontaktowa o Lakierowanie zebow e Usuwanie osadu — piaskowanie

Stomatologiczne badania rentgenowskie (wynik badania na no$niku zgodnym z przyjetym standardem w danej Placéwce medycznej):

Ustuga obejmuje wykonanie w Placéwkach wskazanych przez Ubezpieczyciela, na skierowanie Lekarza z ww. placowek, nastepujacych ustug
z 50% rabatem od cennika ww. placowki:

e RTG zegba e Pantomogram (RTG)

Konsultacje specjalistyczne w Stomatologii

Ustuga jest wykonywana w Placowkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela z 50% rabatem od cennika ww. placéwki. Konsultacje
specjalistyczne w Stomatologii (obejmuja: wywiad, porade lekarza specjalisty, plan leczenia bez zabiegdw) dotycza nastepujgcego zakresu:

Konsultacje specjalistyczne w Stomatologii:
e zachowawczej o protetyki stomatologicznej o chirurgii stomatologicznej
* periodontologii o ortodonciji « implantologii

Znieczulenia w Stomatologii

Ustuga jest wykonywana przez Lekarzy stomatologow w Placowkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela i obejmuje rabat 50% od
cennika ww. placowki na nastepujgce ustugi wraz materiatami:
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Znieczulenia:

e Znieczulenie w stomatologii miejscowe e Znieczulenie w stomatologii przewodowe e Znieczulenie w stomatologii przewodowe
powierzchniowe wewnatrzustne zewnatrzustne

e Znieczulenie w stomatologii miejscowe
nasigkowe

Dodatkowe rabaty w Stomatologii

Ubezpieczonemu przystuguje w Placowkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela rabat w wysokosci 20% na ustugi ortodontyczne,
protetyczne oraz 10% na ustugi z zakresu implantologii stomatologiczne;.

Uwaga:
Ubezpieczenie nie obejmuje leczenia: ortodontycznego, protetycznego, periodontologicznego oraz implantéw (poza rabatami). Leczenie
kanatowe zeba bez uzycia mikroskopu.

Stomatologia zachowawcza

Ustuga jest wykonywana przez Lekarzy stomatologéw w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela i obejmuje rabat 50% od
cennika ww. placowki na nastepujgce ustugi wraz materiatami:

o Badanie zywotnosci zeba Ekstyrpacja zdewitalizowanej miazgi
Leczenie nadwrazliwosci zebow zeba

Impregnacja zgbiny Amputacja zdewitalizowanej miazgi zeba
Posrednie pokrycie miazgi — zatozenie mlecznego

Ptukanie kieszonki dzigstowej
i aplikacja leku

Leczenie nadwrazliwo$ci zebow

podwajnego podkiadu o Catkowite opracowanie i dezynfekcja o Wypetnienie ubytku korony zeba

o Bezposrednie pokrycie miazgi kanatu o Leczenie zgorzeli miazgi zgba

o Opatrunek leczniczy w zebie statym ¢ Ponowne udroznienie wypetnionego o Leczenie zgorzeli miazgi zeba

o Opatrunek leczniczy w zgbie mlecznym kanatu mlecznego

o Wypetnienie ubytku korony zeba o Czasowe wypetnienie kanatu o Bezposrednie pokrycie miazgi —
mlecznego ¢ Wypetnienie kanatu obnazenie miazgi

« Wypetnienie ubytku korony zeba o Catkowite opracowanie i odbudowa * Bezposrednie pokrycie miazgi — pokrycie

o Trepanacja martwego zeba ubytku perforacii

o Ptukanie kanatu

e Udroznienie kanatu — mechaniczne,
ultradzwigki

* Wypetnienie glasjonomer

» Deuwitalizacja miazgi zeba mlecznego
z zaopatrzeniem ubytku opatrunkiem

z zaopatrzeniem ubytku opatrunkiem Catkowite opracowanie i odbudowa
Deuwitalizacja miazgi zeba zniszczonego kata w zgbach siecznych
z zaopatrzeniem ubytku opatrunkiem Kosmetyczne pokrycie niedorozwoju
o Amputacja przyzyciowa miazgi w zebie z szkliwa
nieuformowanym korzeniem Kosmetyczne pokrycie przebarwienia
Ekstyrpacja przyzyciowa miazgi zebiny w zebach przednich

* Wybielanie zeba metodg wewnetrzng

Wizyty domowe wariant |

Ustuga jest limitowana do 3 wizyt w 12 miesiecznym Okresie ubezpieczenia i obejmuje zakres: interny, pediatrii lub medycyny rodzinnej i jest
realizowana w miejscu zamieszkania Ubezpieczonego, wytgcznie w przypadkach uniemozliwiajacych Ubezpieczonemu przybycie do Placowki
medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela z powodu nagtego zachorowania lub nagtego pogorszenia stanu zdrowia, z wylgczeniem stanéw
bezposredniego zagrozenia zycia. Do przyczyn uniemozliwiajagcych Ubezpieczonemu zgtoszenie sie do placéwki nie zalicza sie: niedogodnego dojazdu
do placéwki, wypisania recepty lub zwolnienia.

Wizyta domowa jest $wiadczeniem pomocy doraznej udzielanym wytgcznie w dniu zgloszenia i ma na celu postawienie rozpoznania
i rozpoczecie leczenia, natomiast kontynuacja leczenia, a takze wizyty kontrolne odbywajg sie w Placéwkach medycznych wskazanych przez
Ubezpieczyciela. W przypadku wizyty domowej nie ma mozliwosci swobodnego wyboru Lekarza. O przyjeciu lub odmowie wizyty domowej decyduje
dyspozytor medyczny (wskazany przez Ubezpieczyciela)) na podstawie uzyskanego wywiadu. Wizyty domowe sg dostepne
w granicach administracyjnych miast oraz ich okolicach, w ktérych wystepujg Placéwki medyczne wskazane przez Ubezpieczyciela dla tej ustugi —
szczegolowy zasieg terytorialny opisany jest na www.luxmed.pl.

Druga Opinia Medyczna

Ubezpieczony moze sig zwréci¢ do Ubezpieczyciela o drugg opinie medyczng od najlepszych na Swiecie lekarzy specjalizujgcych sie w danej dziedzinie
medycyny i uzyska¢ jg bez koniecznos$ci opuszczania Polski. Opinia zostaje wydana na podstawie dokumentacji medycznej dla nastepujacych
schorzen, standéw chorobowych, w ktérych postawiono rozpoznanie, stwierdzono uszkodzenie ciata lub stwierdzono koniecznosé przeprowadzenia
leczenia operacyjnego, zabiegow:

o nowotwor ztosliwy
o niewydolnos¢ nerek
o schytkowa niewydolno$¢ watroby

* przewlekte wirusowe zapalenie watroby

Status: dokument o ograniczonym dostepie

e udar mézgu e porazenie konczyn

¢ fagodny nowotwoér mézgu
o zapalenie mézgu

o zapalenie opon mézgowo- rdzeniowych

stwardnienie rozsiane
choroba Alzheimera
choroba Parkinsona
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o choroby neuronu ruchowego e operacja aorty o utrata mowy

e przeszczep narzadu o bakteryjne zapalenia wsierdzia o Spigczka

e zawal serca » niedokrwistos¢ aplastyczna o cukrzyca typu 1 (insulinozalezna)

o angioplastyka naczyn wiencowych o rozlegte oparzenie e gruzlica

e operacja pomostowania naczyn o utrata konczyn o zakazenie wirusem HIV
wiencowych o utrata stuchu

e operacja zastawek serca o utrata wzroku

Kazdy zgtoszenie objete ww. zakresem jest kompleksowo analizowane przez najlepszych w $wiecie lekarzy specjalistow, ktorych wybor jest
dokonywany w oparciu o opatentowany medyczny proces analityczny. Uznany lekarz specjalista dokonuje przegladu diagnozy lub planu leczenia
zaproponowanego przez lekarza prowadzacego Ubezpieczonego, a nastepnie przedstawia swoje szczegdtowe zalecenia. W ramach procesu drugiej
opinii medycznej gromadzona jest dokumentacja medyczna, wyniki badan obrazowych oraz prébki do badan histopatologicznych. Lekarz specjalista
przeprowadza szczegotowy przeglad wszystkich danych, a nastepnie sporzgdza kompleksowe sprawozdanie, ktére potwierdza wczesniejszg diagnoze i
sposob leczenia lub zaleca jego zmiane w formie raportu wraz z ttumaczeniem na jezyk polski. W ramach ustugi Ubezpieczony moze réwniez uzyskaé
od lekarza specjalisty drogg elektroniczng odpowiedzi na podstawowe pytania dotyczgce danego schorzenia bez przedstawiania petnej dokumentacii
medycznej, a jedynie w oparciu o szczegdtowy wywiad przeprowadzony drogg telefoniczng.

Dodatkowo Ubezpieczony ma prawo do uzyskania, w postaci raportu, propozycji trzech lekarzy specjalistéw spoza Polski, posiadajacych najlepsze
kompetencje do dalszego leczenia, a takze do uzyskania pomocy w organizacji konsultacji z wybranym lekarzem specjalistg leczenia. Ustuga obejmuje
pomoc (ale nie obejmuje kosztdw) poza granicami Polski przy: umawianiu wizyt u tych lekarzy, zatatwieniu spraw zwigzanych z terapig jak i organizacja
przyjecia do szpitala, wizyty, zakwaterowania w hotelu, transportu i obstugi Ubezpieczonego, monitoring opieki medycznej, nadzor nad jakoscig opieki
medycznej, obstuge i poprawnos¢ naliczonych optat oraz negocjowanie korzystnych rabatéw na ustugi zdrowotne.

Konsylium medyczne

Ustuga obejmuje zorganizowanie dla Ubezpieczonego na terenie Polski, Konsylium Medycznego zlozonego z wybitnych przedstawicieli medycyny
polskiej. Ustuga jest dostepna wytgcznie z powodu skomplikowanych przypadkéw medycznych a jej celem (o ile to mozliwe) bedzie ustalenie dalszego
postepowania diagnostyczno-terapeutycznego dla Ubezpieczonego. Honoraria uczestnikow Konsylium pokrywa Ubezpieczony z 30% rabatem.

Ubezpieczenie kosztéw leczenia w podrézy

Ochrona ubezpieczeniowa we wszystkich krajach $wiata, z wytgczeniem terytorium Polski oraz kraju zamieszkania. Maksymalny okres ochrony
ubezpieczeniowej podczas jednorazowego pobytu za granicag wynosi do 180 dni. Zakres i sumy ubezpieczenia:

Zakres ubezpieczenia Limit odpowiedzialnosci
Nastepstwa nieszczesliwego wypadku NNW 200 000 zt na wypadek Smierci
(zgon, inwalidztwo, uszczerbek) 100 000 zt za uszczerbek na zdrowiu
Koszty leczenia i assistance 300 000 zt
Podlimit na koszty leczenia stomatologicznego 1000 zt
Odpowiedzialnos$¢ cywilna (na rzeczy i osoby) 200 000 zt
Bagaz podrézny 2 500 zt

Ubezpieczeniem objete jest rowniez:
v ryzyko zwigzane z uprawianiem m.in. nastepujgcych sportéw: narciarstwa, snowboardu, windsurfingu, kitesurfingu oraz nurkowania bez akwalungu;
v koszty leczenia zwigzane z cigzg i powiktaniami w czasie cigzy do 32 tygodnia ciazy;

v zaostrzenia i powiktania wszelkich choréb przewlektych.

Ochrona ubezpieczeniowa z tytutu ubezpieczenia kosztdw leczenia za granicg i NNW rozpoczyna sig od 1 dnia miesigca nastepujgcego po miesigcu, w
ktérym wptyneta do Ubezpieczyciela Deklaracji przystgpienia do grupowego ubezpieczenia zdrowotnego.

Szczegdtowe informacje dotyczace pakietu ubezpieczeniowego i zasad przystgpienia do ubezpieczenia znajdujg sie w Szczegdlnych warunkach
ubezpieczenia w podrézy zagranicznej dla Klientéw kluczowych LUX MED Ubezpieczenia oraz w Informatorze stanowigcych zatgczniki do Umowy.

Doradca hospitalizacyjny

W oparciu o posiadang wiedze o rynku $wiadczeniodawcow medycznych oraz wieloletnie doswiadczenie w organizowaniu leczenia szpitalnego
oferujemy osobom kierowanym do szpitala doradztwo w uzyskaniu $wiadczen z zakresu hospitalizacji. Posiadamy catodobowg wyspecjalizowang
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infolinie profesjonalistdw medycznych udzielajgca informacji zwigzanych z organizacjg przyje¢ do szpitali, zaréwno w ramach $wiadczen finansowanych
publicznie, jak i komercyjnie. Dzigki bazie wiedzy o szpitalach i o$rodkach chirurgii jednodniowej udzielamy aktualnych informacji o mozliwosci
zrealizowania leczenia finansowanego przez NFZ (czas oczekiwania, niezbedne wymogi dotyczace skierowan) oraz o dostepnych alternatywach
komercyjnych (przyblizone koszty leczenia). Daje to podstawe do racjonalnego wyboru sposobu wykonania zalecanego leczenia szpitalnego.

W przypadku posiadania uprawnien do zabiegéw lub leczenia szpitalnego w zakresie ubezpieczenia, personel infolinii sprawdza, jakie zabiegi mogg
zosta¢ wykonane w ramach posiadanego zakresu ubezpieczenia, a nastepnie pomaga w ustaleniu konsultacji kwalifikujgcej do zabiegu oraz samej
procedury leczniczej.

Ustuga jest realizowana w Placéwkach medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela, zlokalizowanych w gtéwnych polskich aglomeracjach
(Warszawa, Krakéw, Wroctaw, £6dz, Poznan, Katowice, Gliwice, Gdansk, Gdynia).

Ustuga dotyczy skierowan na leczenie na oddziatach: internistycznym, chirurgii ogéinej, ortopedii i traumatologii, kardiologii, laryngologii, ginekologii,
urologii, pediatrii, okulistyki.

USLUGA oPIS \

el El i EReE e el VERTI{IaIEM 24 / 7 linia medyczna dedykowana do zgtoszen Ubezpieczonych, obstugiwana przez doswiadczonych
[ Clo\erdgERelola e [o=Rlololit| V4= [6[B8 profesjonalistow medycznych (pielegniarki / ratownikéw / dyspozytoréw).

Pracownik infolinii zbiera od dzwonigcego Ubezpieczonego wywiad medyczny dotyczacy potrzeby
Zebranie informacji, wywiadu medycznej, schorzenia, potrzeb dotyczgcych leczenia. Ustala, jaka dokumentacja medyczna jest
w posiadaniu Ubezpieczonego, w szczegdlnosci czy posiada on skierowanie.

W oparciu o uzyskane informacje pracownik infolinii w przejrzysty sposoéb informuje o mozliwym trybie
uzyskania $wiadczen (np. do leczenia szpitalnego konieczne jest aktualne skierowanie z poradni
specjalistycznej, konsultacja kwalifikujgca). Przekazuje takze informacje o najpewniej niezbednych
dodatkowych konsultacjach, ktére musza poprzedzac¢ leczenie szpitalne, udziela odpowiedzi na pytania.
W razie potrzeby pracownik infolinii konsultuje z Lekarzem zalecenia dotyczace dalszego postepowania.

Informacja o mozliwych trybach
postepowania

W przypadku koniecznosci oceny stanu zdrowia Ubezpieczonego w badaniu lekarskim dla precyzyjnego
ustalenia zakresu potrzebnego leczenia, pracownik infolinii proponuje wykonanie wizyty u lekarza specjalisty
odpowiedniej dziedziny medycyny.

W razie watpliwosci — pomoc
w ustaleniu badania lekarskiego

Pracownik infolinii udziela informacji o mozliwych miejscach wykonania $wiadczen w dogodnym miejscu,
Informacja o szpitalach bliskim miejsca zamieszkania Ubezpieczonego, w ramach $wiadczen finansowanych publicznie (w ramach
Lol EERORSL i I N ka0l kontraktu z NFZ) jak i w trybie odptatnym.
leczenia W przypadku wyboru leczenia w trybie odptatnym, pracownik infolinii informuje o przyblizonym koszcie
Informacja o zaleceniach przed leczenia, mozliwym do oszacowania na podstawie przekazanych informacji.
zabiegami Pracownik infolinii informuje Ubezpieczonego o typowych zaleceniach poprzedzajgcych planowane zabiegi
(np. koniecznosci wykonania szczepien, badan diagnostycznych).

W przypadku, gdy wywiad medyczny wskazuje na potrzebe pilnej interwencji medycznej, pracownik infolinii
Nagte przypadki moze zaproponowac wizyte domowa Lekarza lub poinformowac Ubezpieczonego
o koniecznos$ci wezwania pogotowia lub pilnego udania sie na Szpitalny Oddziat Ratunkowy.

Eksperci na biezagco monitorujg szpitale w catym kraju, pod wzgledem zakresu realizowanego leczenia,
stosowanych metod i wprowadzanych innowacji i udogodnien. Dzigki temu mozemy profesjonalnie
SEv METorANG (o)) o= (o= NEIET) =8 doradzi¢ placowke szczegdlnie wyspecjalizowang w leczeniu danego schorzenia lub wykonywaniu
) Lo\ o7\ N CE| PV EGo e E AR odpowiedniego rodzaju zabiegow.

zakres leczenia Posiadamy aktualng i profesjonalnie zweryfikowang baze wiedzy dotyczaca ustug szpitalnych oraz
lekarzy specjalistéw, ktdérzy pomoga zaproponowac najbardziej adekwatny dla danego problemu
medycznego osrodek.

Udzielamy informacji o placéwkach realizujgcych dany zakres leczenia lub diagnostyki oraz czy $wiadczenia
Leczenie w ramach NFZ sg realizowane komercyjnie, w ramach kontraktu z NFZ, czy tez w obu wariantach.

i komercyjnie Informujemy o dostepnosci $wiadczen ponadstandardowych takich, jak pokoje jednoosobowe, dostepnosé
znieczulen do porodu.

Dostepnosc¢ swiadczen
ponadstandardowych
Czas oczekiwania
w systemie publicznym

W przypadku $wiadczen, na kidre w systemie Swiadczen finansowanych publicznie sg prowadzone
elektroniczne formy zapisu / prowadzenia kolejek udzielamy informacji o czasie dostgpnosci ustug
w ramach leczenia finansowanego przez NFZ.

Informacje o ofercie placowek Udzielamy informacji o ofertach cenowych placowek komercyjnych na poszczegélne rodzaje zabiegéw.
szpitalnych Informujemy czy cennik placéwki obejmuje kompleksowe koszty leczenia, czy oddzielnie koszty zabiegéw a
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_ oddzielnie koszty $wiadczen dodatkowych takich, jak np. pobyt czy badania.

Chirurgia krétkoterminowa

I. Wykaz Operacji planowych i zwigzanych z nimi Swiadczen towarzyszacych, realizowanych dla oséb, ktére ukonczyly 17 r.z.
i nie ukonczyly 70 r.z.

Zakres Ochrony obejmuje koordynacje oraz pokrycie czesci kosztéw Operaciji planowej, do wysokosci Rabatu okreslonego w ponizszej tabeli. Rabat
naliczany jest od cennika Szpitala wykonujgcego Operacje planowa.

Swiadczenie Operacji planowej obejmuje w swoim zakresie nastepujace elementy sktadowe: konsultacje kwalifikacyjng do zabiegu przez Lekarza
odpowiedniej specjalnosci medycznej, kwalifikacje anestezjologiczng, procedure zabiegowa, odpowiednie (standardowe i typowe dla danej procedury)
znieczulenie, niezbedny medycznie pobyt w Szpitalu bezposrednio wynikajagcy z wykonanej procedury zabiegowej, opieke lekarska i pielegniarska
podczas pobytu w Szpitalu, leki podawane podczas pobytu w Szpitalu, siatki do operacji przepuklin, sztuczne materiaty zespalajgce zZlamania kosci
(druty, Sruby, zespolenia), drobne materiaty medyczne zwigzane z zabiegiem (nici, szwy), jednorazowe elementy sprzetu wielokrotnego uzytku, ustuge
usuniecia szwow zwigzanych z procedurg zabiegows, konsultacje po zabiegowa (w terminie do 30 dni od wykonania Operacji planowej).

Swiadczenie Operacji planowej nie obejmuje: transplantacji organéw, tkanek lub komérek, hodowli komdrkowych (pochodzenia naturalnego lub
sztucznego), w tym takze z wykorzystaniem autoprzeszczepu, wszczepianie implantéw i urzgdzen (chyba, ze w opisie Operacji planowej zawarto
nalezno$¢ urzgdzenia lub implantu w ramach procedury), kolejnych konsultacji w Szpitalu poza konsultacjg pooperacyjna.

Pobyty w oddziatach leczniczych (za wyjatkiem pobytu w oddziatach pooperacyjnych i intensywnego nadzoru medycznego) odbywajg sie
w salach 1 lub 2 osobowych, jesli wzgledy medyczne oraz lokalowe na to pozwalaja.

Operacje planowe wykonywane s3g na podstawie waznego skierowania od Lekarza Placowki medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela.

Lista Operacji Planowych:

Obszar zabiegu Rodzaj zabiegu W?/asg:t%éé
Operacja perforatorow zylakéw metodg endoskopowag 15%
Operacja zylakéw konczyn dolnych metodg klasyczng 15%
Operacja zylakéw konczyn dolnych metodg kriochirurgii 15%
Operacje zylakow podudzi Operacja zylakéw konczyn dolnych metodg laserowa 15%
Miniflebektomia 15%
Operacja zylakéw VNUS 15%
Skleroterapia piankowa zyly odpiszczelowej lub odstrzatkowej 15%
Wyciecie zmiany sutka 15%
) Woyciecie kwadrantu sutka 15%
Operacje sutka —
Radykalne wyciecie sutka 15%
Biopsja mammotomiczna zmiany sutka 15%
Woyciecie pecherzyka zéiciowego metodg laparoskopowg 15%
Operacje pecherzyka zélciowego Woyciecie pgcherzyka zéiciowego metodg klasyczng 15%
\_/\{yqiecie pecher,zyka z6tciowego metodg klasyczng z rewizjg przewodu 15%
z6iciowego wspolnego
Endoskopia jelita grubego Kolonoskopowe usuniecie polipdw jelita grubego 15%
- ) Woyciecie $ledziony 15%
Operacje sledziony — - — -
Woyciecie zmiany / torbieli $ledziony 15%
Operacja zylakéw odbytu metoda klasyczng 15%
Operacja zylakéw odbytu metodg LONGO 15%
Otwarte wyciecie zmiany chorobowej odbytnicy lub odbytu 15%
Operacje odbytnicy i okolic odbytu Woyciecie tylnej krypty 15%
Przezodbytnicze usuniecie zmiany chorobowej odbytnicy 15%
Operacja szczeliny odbytu 15%
Operacja przetoki odbytu 15%
Operacja przepukliny pachwinowej jednostronnej metodg klasyczng 15%
Operacja przepukliny pachwinowej obustronnej metodg klasyczng 15%
. . Operacja przepukliny mosznowej jednostronnej metodg klasyczng 15%
Operacje przepuklin - - - -
Operacja przepukliny mosznowej obustronnej metoda klasyczng 15%
Operacja przepukliny udowej jednostronnej metoda klasyczng 15%
Operacja przepukliny udowej obustronnej metodg klasyczng 15%
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Operacja przepukliny pepkowej metodg klasyczng 15%
Operacja przepukliny w kresie biatej metodag klasyczng 15%
Operacja przepukliny nawrotowej metodg klasyczng 15%
Operacja przepukliny w bliznie pooperacyjnej metodg klasyczng 15%
Operacja przepukliny rozworu przetykowego przepony 15%
Operacja przepukliny z zastosowaniem siatki prolenowej 15%
Naciecie ropnia powtok 15%
Usuniecie wrastajgcego paznokcia, oczyszczenie watu paznokciowego 15%
Zabieg na wrastajgcy paznokie¢ ,kostka Arkady” 15%
Drobne zabiegi chirurgiczne Usuniecie zmian skérnych do 1,5 cm 15%
Usuniecie zmian skérnych 1,5-5 cm 15%
Usuniecie zmian podskérnych do 5 cm 15%
Usuniecie ciata obcego ze skoéry 15%
Wytyzeczkowanie jamy macicy 15%
Usuniecie zmiany szyjki macicy elektrokoagulacjg lub laserem 15%
Konizacja szyjki macicy 15%
Operacja LLETZ szyjki macicy 15%
Operacja LEEP szyjki macicy 15%
Operacje macicy Amputacja szyjki macicy (wraz z plastyka pochwy) 15%
Histeroskopia diagnostyczna 15%
Histeroskopia zabiegowa — usuniecie przegrody macicy 15%
Histeroskopia zabiegowa — usuniecie polipa endometrium 15%
Histeroskopia zabiegowa — ablacja endometrium 15%
Histeroskopia zabiegowa — biopsja endometrium 15%
Naciecie torbieli lub ropnia gruczotu Bartholina 15%
) _ Wytuszczenie lub marsupializacja gruczotu Bartholina 15%
Operacje krocza i pochwy — -
Usuniecie zmiany pochwy 15%
Usuniecie kiykcin kohczystych sromu 15%
Naciecie btony bebenkowe;j i zatozenie drenu przez btone bebenkowa 15%
. w znieczuleniu miejscowym lub ogélnym ?
CpEEEE LEE Oczyszczanie ucha srodkowego metoda odsysania 15%
Naciecie btony bebenkowej w znieczuleniu 15%
Woyciecie polipdw nosa 15%
) o . Plastyka matzowin nosowych (konchoplastyka) 15%
Operacje zatok i jamy nosowej - -
Operacja korekcyjna przegrody nosa (septoplastyka) 15%
Leczenie chrapania metodg koblacji / plastyka podniebienia migkkiego 15%
Usuniecie migdatka gardtowego metoda klasyczng (adenektomia) 15%
Usuniecie migdatka gardtowego metodg endoskopowg (adenektomia) 15%
Usunigcie migdatkéw podniebiennych metodg klasyczng (tonsilektomia) 15%
Usuniecie migdatkéw podniebiennych metodg endoskopowg (tonsilektomia) 15%
Operacje migdatkow Srédoperacyjne wiozenie drenéw w blony bebenkowe 15%
Przyciecie migdatkéw podniebiennych (tonsillotomia) 15%
Przyciecie migdatkéw podniebiennych z usunigciem migdatka gardtowego 15%
(adenotonsillotomia 0
Usuniecie zmiany migdatka podniebiennego lub gardtowego 15%
Woyciecie torbieli krtani 15%
Whyciecie torbieli jezyka 15%
Operacje szyi Usuniecie wezta chtonnego szyi 15%
Usuniecie torbieli bocznej szyi 15%
Usuniecie torbieli przedniej szyi 15%
Usuniecie kamienia z przewodu $linianki 15%
Operacije slinianek Woycigcie Slinianki przyusznej 15%
Woyciecie slinianki podzuchwowej 15%
Operacja zaémy niepowiktanej metodg zewnatrztorebkowego usuniecia 15%
. ) zacmy bez wszczepu soczewki
Leczenie zacmy - - - - - —
Operacja zaémy niepowiktanej metodg zewnatrztorebkowego usunigcia 15%

zaémy z wszczepem soczewki
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Operacja za¢my powikianej metodg zewnatrztorebkowego usuniecia zaémy 15%
bez wszczepu soczewki
Operacja za¢my powiktanej metodg zewnatrztorebkowego usunigcia zaémy 15%
z wszczepem soczewki °
Operacja zaémy niepowiktanej metodg fakoemulsyfikacji bez wszczepu 15%
soczewki 0
Operacja zaémy niepowiktanej metodg fakoemulsyfikacji z wszczepem 15%
soczewki
Operacja zaémy powiktanej metodg fakoemulsyfikacji bez wszczepu soczewki 15%
Operacja zaémy powiklanej metodg fakoemulsyfikacji z wszczepem soczewki 15%
Operacyjne leczenie gradowki 15%
Inne zabiegi okulistyczne Operacyjne leczenie skrzydlika 15%
Usuniecie kepek zéitych 15%
Chirurgiczne (otwarte) usuwanie ciat wolnych stawu kolanowego 15%
Artroskopia operacyjna stawu kolanowego — usuniecie tagkotki 15%
Artroskopia operacyjna stawu kolanowego — usunigcie ciata wolnego 15%
Artroskopia operacyjna stawu kolanowego — szycie takotki 15%
Artroskopia stawu kolanowego — rekonstrukcja wiezadta pobocznego 15%
Artroskopia operacyjna stawu kolanowego — rekonstrukcja wigzadta 15%
krzyzowego przedniego kolana °
Artroskopia operacyjna stawu kolanowego — rekonstrukcja wigezadta 15%
krzyzowego tylnego kolana ’
Operacje stawow Artroskopia operacyjna stawu kolanowego — wyciecie zwtdknien 15%
$rédstawowych stawu kolanowego ?
Artroskopia operacyjna stawu kolanowego — uwolnienie troczkéw rzepki, 15%
rekonstrukcja stawu rzepkowo-udowego
Artroskopia operacyjna stawu kolanowego — wyciecie btony maziowej stawu 15%
kolanowego (synowektomia) ?
Artroskopia diagnostyczna stawu barkowego 15%
Artroskopia diagnostyczna stawu biodrowego 15%
Artroskopia diagnostyczna stawu skokowego 15%
Artroskopia diagnostyczna stawu tokciowego 15%
_ o Zeszycie $ciegna Achillesa 15%
Operacje miesni i Sciggien — -
Plastyka sciegna Achillesa 15%
Zespolenie trzonu kosci ramiennej zewnetrznym stabilizatorem (ptyta) 15%
Zespolenie trzonu kosci ramiennej stabilizacjg wewnetrzng (gwo6zdz) 15%
Zespolenie oddzielonej nasady kosci ramiennej 15%
Zespolenie otwarte ztamania kosci ramiennej bez wew. stabilizacji. 15%
Zespolenie ztamania obojczyka stabilizacjg wewnetrzng 15%
Zespolenie otwarte ztamania obojczyka bez stabilizacji wewnetrznej 15%
Zespolenie oddzielonej nasady obojczyka 15%
Zespolenie ztamania w obrebie przedramienia zewnetrznym stabilizatorem 15%
Zespolenie ztamania w obrebie przedramienia stabilizacjg wewnetrzng 15%
Zespolenie otwarte ztamania ko$ci przedramienia bez stabilizacji wew. 15%
Zespolenie oddzielonej nasady kosci promieniowej lub tokciowej 15%
Operacje ztaman koriczyn Zespolenie ztamania w obrebie kosci nadgarstka lub $rédrecza stabilizacjg 15%
wewnetrzng
Zespolenie otwarte ztamania kosci nadgarstka lub $rédrecza bez wewnetrznej 15%
stabilizacji °
Zespolenie ztamania kosci paliczkéw dtoni stabilizacjg wewnetrzng 15%
Zespolenie otwarte ztamania kosci paliczkéw bez wewnetrznej stabilizacji 15%
Zespolenie kosci udowej zewnetrznym stabilizatorem / ptytg 15%
Zespolenie kosci udowe;j stabilizacjg wewnetrzng 15%
Zespolenie otwarte kosci udowej bez wewnetrznej stabilizac;ji 15%
Zespolenie oddzielonej nasady kosci udowej 15%
Zespolenie rzepki zewnetrznym stabilizatorem 15%
Zespolenie rzepki wewnetrzng stabilizacjg 15%
Zespolenie otwarte rzepki bez wewnetrznej stabilizacji 15%
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Zespolenie piszczeli lub strzatki zewnetrznym stabilizatorem 15%
Zespolenie piszczeli lub strzatki wewnetrzng stabilizacjg 15%
Zespolenie otwarte piszczeli lub strzatki bez wewnetrznej stabilizacji 15%
Zespolenie oddzielonej nasady kosci piszczelowej lub strzatkowej 15%
Zespolenie kosci stepu lub srdodstopia przy uzyciu zewnetrznego stabilizatora 15%
Zespolenie kosci stepu lub srodstopia wewnetrzng stabilizacjg 15%
Zespolenie kosci paliczkéw stopy bez wewnetrznej stabilizaciji 15%
Zespolenie kosci paliczkdw stopy wewnetrzng stabilizacjg 15%
Usuniecie stabilizatora zespalajgcego zewnetrznego lub wewnetrznego — 15%
obojczyk
Usuniecie stabilizatora zespalajgcego zewnetrznego lub wewnetrznego — 15%
kos$¢ ramienna
Usuniecie stabilizatora zespalajgcego zewnetrznego lub wewnetrznego — 15%
kosci przedramienia ?
Usuniecie stabilizatora zespalajgcego zewnetrznego — kosci reki (nadgarstek, 15%
Srodrecze, paliczki)
Usuniecie stabilizatora zespalajgcego zewnetrznego lub wewnetrznego — 15%
kos¢ udowa °
Usuniecie stabilizatora zespalajgcego zewnetrznego lub wewnetrznego — 15%
rzepka °
Usuniecie stabilizatora zespalajgcego zewnetrznego lub wewnetrznego — 15%
piszczel, strzatka ?
Usuniecie stabilizatora zespalajgcego zewnetrznego lub wewnetrznego — 15%
kosci stopy (stepu, srodstopne, paliczki) °
Przeszczep kostny / wszczepienie materiatéw kosciozastepczych — obojczyk 15%
(leczenie stawu rzekomego) ?
Przeszczep kostny / wszczepienie materiatow kosciozastgepczych — kosé 15%
ramienna (leczenie stawu rzekomego) °
Przeszczep kostny / wszczepienie materiatéw kosciozastepczych — ko$é 15%
promieniowa lub tokciowa (leczenie stawu rzekomego)
Przeszczep kostny / wszczepienie materiatdw kosciozastepczych — kosci 15%
nadgarstka i $rédrecza (leczenie stawu rzekomego) ?
Przeszczep kostny / wszczepienie materiatéw kosciozastepczych — ko$é 15%
udowa °
Przeszczep kostny / wszczepienie materiatow kosciozastepczych — rzepka 15%
Przeszczep kostny / wszczepienie materiatdw kosciozastepczych — kosé 15%
piszczelowa lub strzatkowa ’
Przeszczep kostny / wszczepienie materiatéw kosciozastepczych — kosci 15%
stepu i $rodstopia 0
Usuniecie martwicy chrzestno-kostnej z kosci konczyn 15%
Miejscowe wycigcie zmiany kosci ramiennej 15%
Miejscowe wyciecie zmiany kosci promieniowej lub fokciowe;j 15%
. o Miejscowe wyciecie zmiany kosci reki 15%
Operacje kosci — — - P :
Miejscowe wyciecie zmiany kosci udowe;j 15%
Miejscowe wyciecie zmiany rzepki 15%
Miejscowe wycigcie zmiany kosci piszczelowej lub strzatkowe;j 15%
Miejscowe wyciecie zmiany kosci stepu lub srédstopia. 15%
Inne operacje ortopedyczne Operacja ganglionéw reki 15%
Kruszenie kamieni falg uderzeniowg pozaustrojowg ESWL 15%
Przezcewkowe kruszenie kamieni w cewce moczowej 15%
Przezcewkowe kruszenie kamieni w pecherzu / przezcewkowe usuniecie 15%
. . ) kamieni z pecherza moczowego
Leczenie kamicy moczowej . . " TR - .
Usuniecie kamieni z miedniczki i kielicha nerki (PCNL lub przez nacigcie 15%
miedniczki nerkowej) °
Usuniecie kamieni z gérnego odcinka moczowodu (laparoskopowo lub URSL) 15%
Usunigcie kamieni z dolnego odcinka moczowodu (laparoskopowo lub URSL) 15%
Przezcewkowe wyciecie zastawki lub zwezenia cewki moczowej 15%
_ ) : _ i Wyciecie torbieli okotocewkowej 15%
Operacje drég moczowych i cewki moczowe;j — — - -
Endoskopowe rozciecie / naciecie cewki moczowej 15%
Endoskopowe rozszerzenie uj$cia zewnetrznego cewki moczowej 15%
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Endoskopowe usuniecie przeszkody lub ciata obcego z moczowodow 15%
Endoskopowe usunigcie zmian w moczowodach 15%
Operacja wodniaka jgdra 15%
Operacja wodniaka powr6zka nasiennego 15%
Usuniecie torbieli nasiennej 15%
Operacje jgder, powrozka nasiennego, pracia RIAEECHEYER eReAnlelr4l)] 15%
Woyciecie najgdrza 15%
Operacja stulejki — grzbietowo — boczne naciecie napletka 15%
Operacja zylakéw powrdzka nasiennego laparoskopowa lub klasyczna 15%

1. Wykaz Operacji Planowych i zwigzanych z nimi swiadczen towarzyszacych, realizowanych dla osob, ktére nie ukonczyly 17 r.z.

Zakres ochrony obejmuje koordynacje oraz pokrycie czesci kosztéw Operacji planowej, do wysokosci rabatu okreslonego w ponizszej tabeli. Rabat
naliczany jest od cennika Szpitala wykonujgcego Operacje planowa.

Swiadczenie Operacji planowej obejmuje w swoim zakresie nastepujgce elementy skiadowe: konsultacje kwalifikacyjng do zabiegu przez Lekarza
odpowiedniej specjalnosci medycznej, kwalifikacje anestezjologiczng, procedure zabiegowa, odpowiednie (standardowe i typowe dla danej procedury)
znieczulenie, niezbedny medycznie pobyt w Szpitalu bezposrednio wynikajacy z wykonanej procedury zabiegowej, opieke lekarska i pielegniarska
podczas pobytu w Szpitalu, leki podawane podczas pobytu w Szpitalu, siatki do operacji przepuklin, sztuczne materiaty zespalajgce zZlamania kosci
(druty, Sruby, zespolenia), drobne materiaty medyczne zwigzane z zabiegiem (nici, szwy), jednorazowe elementy sprzetu wielokrotnego uzytku, ustuge
usuniecia szwow zwigzanych z procedurg zabiegows, konsultacje pozabiegowsg (w terminie do 30 dni od wykonania Operacji planowe;j).

Swiadczenie Operacji planowej nie obejmuje: transplantacji organéw, tkanek lub komérek, hodowli komérkowych (pochodzenia naturalnego lub
sztucznego), w tym takze z wykorzystaniem autoprzeszczepu, wszczepianie implantéw i urzgdzen (chyba, ze w opisie Operacji planowej zawarto
nalezno$¢ urzadzenia lub implantu w ramach procedury), kolejnych konsultacji w Szpitalu poza konsultacjg pooperacyjna.

Pobyty w oddziatach leczniczych (za wyjatkiem pobytu w oddziatach pooperacyjnych i intensywnego nadzoru medycznego) odbywajg sie
w salach 1 lub 2 osobowych, jesli wzgledy medyczne oraz lokalowe na to pozwalaja.

Operacje planowe wykonywane sg na podstawie waznego skierowania od Lekarza Placéwki medycznej wskazanej przez Ubezpieczyciela.

Lista Operaciji planowych:

Obszar zabiegu Rodzaj zabiegu W?/:g;t%s'é
Operacje sutka Woyciecie zmiany sutka 15%
o . Whyciecie sledziony 15%
Operacje $ledziony — - — -
Woyciecie zmiany / torbieli sledziony 15%
Usuniecie zmian skoérnych do 1,5 cm 15%
Inne zabiegi chirurgiczne Usuniecie ciata obcego ze skory 15%
Woyciecie weztéw chtonnych pachowych 15%
Woyciecie polipéw nosa 15%
Operacje zatok i jamy nosowej Operacja zatok metodg Cladwell — Luca 15%
Punkcja zatoki 15%
Operacje szyi Usuniecie wezta chtonnego szyi 15%
Woyciecie polipéw w uchu srodkowym 15%
Nacigcie btony bebenkowej i biopsja zmiany chorobowej w uchu $rodkowym 15%
e e e oo P22 Do bebenkoa
Oczyszczanie ucha srodkowego metodg odsysania 15%
Nacigcie btony bebenkowej w znieczuleniu 15%
Usuniecie kamienia z przewodu $linianki 15%
Operacije slinianek Woyciecie slinianki przyusznej 15%
Woyciecie slinianki podzuchwowej 15%
Szycie $ciegien zginaczy reki — szew pierwotny 15%
Szycie $ciegien zginaczy reki — szew wtérny (odroczony) 15%
Operacije stawow Zeszycie $ciegna Achillesa 15%
Szycie sciegna miesnia czworogtowego uda / plastyka miesnia 15%
czworogtowego
Operacje kosci Usuniecie martwicy chrzestno-kostnej z kosci konczyn 15%
) o Zespolenie trzonu kos$ci ramiennej zewnetrznym stabilizatorem (ptyta) 15%
Operacje ztaman konczyn - — - - — ——
Zespolenie trzonu kosci ramiennej stabilizacjg wewnetrzng (gwézdz) 15%
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Zespolenie oddzielonej nasady kosci ramiennej w

Zespolenie otwarte ztamania kosci ramiennej bez wew. stabilizaofl€St€Smy Zescisygupa
Zespolenie ztamania obojczyka stabilizacjg wewnetrzng 15%
Zespolenie otwarte ztamania obojczyka bez stabilizacji wewnetrznej 15%
Zespolenie oddzielonej nasady obojczyka 15%
Zespolenie ztamania w obrebie przedramienia zewnetrznym stabilizatorem 15%
Zespolenie ztamania w obrebie przedramienia stabilizacjg wewnetrzng 15%
Zespolenie otwarte ztamania kosci przedramienia bez stabilizacji wew. 15%
Zespolenie oddzielonej nasady kosci promieniowej lub fokciowej 15%
Zespolenie ztamania w obrebie kosci nadgarstka lub $rédrecza stabilizacja 15%
wewnetrzng
Zespplen?fe otwarte ztamania kosci nadgarstka lub $rédrecza bez wewnetrznej 15%
stabilizacji
Zespolenie ztamania kosci paliczkow dioni stabilizacjg wewnetrzng 15%
Zespolenie otwarte ztamania kosci paliczkéw bez wewnetrznej stabilizacji 15%
Zespolenie kosci udowej zewnetrznym stabilizatorem / ptytg 15%
Zespolenie kosci udowe;j stabilizacjg wewnetrzng 15%
Zespolenie otwarte kosci udowej bez wewnetrznej stabilizaciji 15%
Zespolenie oddzielonej nasady kosci udowej 15%
Zespolenie rzepki zewnetrznym stabilizatorem 15%
Zespolenie rzepki wewnetrzng stabilizacjg 15%
Zespolenie otwarte rzepki bez wewnetrznej stabilizacji 15%
Zespolenie piszczeli lub strzatki zewnetrznym stabilizatorem 15%
Zespolenie piszczeli lub strzatki wewnetrzng stabilizacjg 15%
Zespolenie otwarte piszczeli lub strzatki bez wewnetrznej stabilizacji 15%
Zespolenie oddzielonej nasady kosci piszczelowej lub strzatkowej 15%
Zespolenie kosci stepu lub $rédstopia przy uzyciu zewnetrznego stabilizatora 15%
Zespolenie kosci stepu lub $rédstopia wewnetrzng stabilizacjg 15%
Zespolenie kosci paliczkéw stopy bez wewnetrznej stabilizaciji 15%
Zespolenie kosci paliczkdw stopy wewnetrzng stabilizacja 15%
Endoskopowe usuniecie przeszkody lub ciata obcego z moczowodéw 15%
. . . . | Endoskopowe usunigcie zmian w moczowodach 15%
Operacje drog moczowych i cewki moczowej —
Woyciecie jgdra (z moszny) 15%
Woycigcie najgdrza 15%

Program ZDROWIE PIEKNO HARMONIA

Ubezpieczonym oferujemy program ZDROWIE PIEKNO HARMONIA, dzigki ktéremu fatwiej bedzie im prowadzi¢ zdrowy styl zycia.

Zdrowy styl zycia to uniwersalna recepta na zachowanie dobrej kondycji fizycznej i psychicznej. Kazdego roku wigczamy sie w réznego typu akcje
profilaktyczne, patronujemy bardzo wielu imprezom sportowym i rekreacyjnym, zapoznajemy z najnowszymi osiggnigciami medycyny
i poprzez kwartalnik wydawany przez LUX MED staramy sig¢ przybliza¢ nawet najtrudniejsze problemy dotyczace zdrowia. JesteSmy bowiem
przekonani, ze satysfakcja z zycia kazdego z nas zalezy przede wszystkim od kondyciji, na ktérg sktada sie wiele aspektow okreslanych jako zdrowy styl
zycia.

Program ZDROWIE PIEKNO HARMONIA daje mozliwos¢ skorzystania z rabatéw i ofert specjalnych przygotowanych przez firmy partnerskie
$wiadczace ustugi okotozdrowotne (odnowa biologiczna, fitness, kosmetyka). Z uwagi na to, ze oferta stale sie rozszerza aktualne informacje znajdujg
sie zawsze na stronie www.luxmed.pl

Rabat 10% na pozostate ustugi Swiadczone przez LUX MED i Medycyne Rodzinng

Ubezpieczonemu przystuguje 10% rabatu na $wiadczenia zdrowotne oferowane we wskazanych przez Ubezpieczyciela Placéwkach medycznych —
dotyczy placéwek sieci LUX MED i Medycyny Rodzinnej wymienionych na stronie www.luxmed.pl. Rabat naliczany jest od cennika dostepnego ww.
placéwce. Rabatow nie sumuije sig.

Dostep do Placowek medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela

Dostep do Placéwek medycznych wskazanych przez Ubezpieczyciela — tj. placéwek LUX MED, Medycyna Rodzinna, oraz sie¢ wspotpracujgcych
Placéwek medycznych, ktorych lista dostepna jest na wiasciwej podstronie www.luxmed.pl/ubezpieczenia.

* Standardowe — powszechnie dostepne i powszechnie stosowane na terenie RP

Status: dokument o ograniczonym dostepie Strona 23 z 23


http://www.luxmed.pl/ubezpieczenia

