
CERTYFIKAT UBEZPIECZENIA NNW SZKOLNE DO POLISY TYP 184 NR 4291395 
IMIĘ I NAZWISKO UBEZPIECZONEGO DZIECKA……………………………………………………………
PESEL DZIECKA……………………………………………………………………………………………

ROZDZIAŁ II USZKODZENIE CIAŁA WSKUTEK NIESZCZĘŚLIWEGO WYPADKU 40 000 zł  
-Uszczerbki do 10% wypłata za każdy 1% 400 zł  
-Uszczerbki od 11% do 24% wypłata za każdy 1% 400 zł  
-Uszczerbki od 25% wypłata za każdy 1% 800 zł 
ROZDZIAŁ III USZKODZENIE CIAŁA WSKUTEK AKTU TERRORU 60 000 zł  
-Uszczerbki do 10% wypłata za każdy 1% 400 zł  
-Uszczerbki od 11% do 24% wypłata za każdy 1% 600 zł  
-Uszczerbki od 25% wypłata za każdy 1% 1 200 zł 
ROZDZIAŁ IV ŚMIERĆ WSKUTEK NIESZCZĘŚLIWEGO WYPADKU 50 000 zł 
ROZDZIAŁ V ŚMIERĆ W ŚRODKU LOKOMOCJI LUB WSKUTEK AKTU TERRORU 70 000 zł 
ROZDZIAŁ VI ŚMIERĆ NA TERENIE PLACÓWKI OŚWIATOWEJ 70 000 zł 
ROZDZIAŁ VII UGRYZIENIE, UKĄSZENIE LUB UŻĄDLENIE, ZDIAGNOZOWANIE BORELIOZY 200 zł 
ROZDZIAŁ VIII NIESZCZĘŚLIWY WYPADEK BEZ TRWAŁEGO USZCZERBKU 200 zł 
ROZDZIAŁ IX KOSZTY OPERACJI PLASTYCZNYCH 10 000 zł 
ROZDZIAŁ X KOSZTY KOREPETYCJI 700 zł 
ROZDZIAŁ XI KOSZTY POSZUKIWANIA DZIECKA 5 000 zł 
ROZDZIAŁ XII PSYCHOLOG DLA UBEZPIECZONEGO DZIECKA 500 zł 
ROZDZIAŁ XIII PSYCHOLOG DLA OPIEKUNA PRAWNEGO 200 zł 
ROZDZIAŁ XIV KOSZTY LECZENIA 3 000 zł 
ROZDZIAŁ XV POBYT W SZPITALU PO NIESZCZĘŚLIWYM WYPADKU 800 zł/20 zł za dzień 
ROZDZIAŁ XVII POWAŻNE ZACHOROWANIE 5 000 zł 
ROZDZIAŁ XIX KOSZTY REHABILITACJI 1 000 zł 
ROZDZIAŁ XX KOSZTY ŚRODKÓW SPECJALNYCH 4 000 zł 
ROZDZIAŁ XXII ŚMIERĆ OPIEKUNA PRAWNEGO 1 000 zł 
ROZDZIAŁ XXIII POBYT W SZPITALU Z POWODU CHOROBY 1 200 zł/20 zł za dzień 
ROZDZIAŁ XXIV ZWROT KOSZTÓW WYCIECZKI 100 zł 
ROZDZIAŁ XXVI DZIECKO W SIECI  w zakresie 

1. Dla Sumy Ubezpieczenia 40 000 zł lub więcej - jeżeli stopień (procent) trwałego uszczerbku na zdrowiu ustalony na podstawie Tabeli uszczerbkowej wynosi do 10% włącznie
COMPENSA wypłaca 400 zł za każdy procent orzeczonego uszczerbku na zdrowiu.
2. Zakres ubezpieczenia nie obejmuje nieszczęśliwych wypadków powstałych na terytorium Federacji Rosyjskiej, Białorusi i Ukrainy 

SKŁADKA NNW ZA 1 OSOBĘ: 69 ZŁ.

Oświadczam, że przed zawarciem umowy ubezpieczenia oraz wyrażeniem przeze mnie zgody na finansowanie kosztu składki
ubezpieczenia otrzymałem/am Ogólne warunkami ubezpieczenia Następstw nieszczęśliwych wypadków dzieci, młodzieży, osób
uczących się oraz personelu w placówkach oświatowych – ubezpieczenie szkolne V 184 zatwierdzonych przez Zarząd Com-
pensa Towarzystwo Ubezpieczeń S.A. Vienna Insurance Group uchwałą nr 11/04/2023 z dnia 28.04.2023 r. i mających zas-
tosowanie  do  umów  ubezpieczenia  zawieranych  od  dnia  5  maja  2023  roku.  Ogólne  warunki  ubezpieczenia  Następstw
nieszczęśliwych wypadków dzieci, młodzieży, osób uczących się oraz personelu w placówkach oświatowych – ubezpieczenie
szkolne V 184 dostępne również na stronie internetowej www.compensa.pl. Oświadczam, że zapoznałem się z treścią doku-
mentu "Obowiązek Informacyjny Administratora Danych Osobowych" Compensa Towarzystwo Ubezpieczeń S.A. Vienna Insur-
ance Group, który został mi przedstawiony jako osobie, której dane dotyczą.  
Podpis rodzica*………………………………………………………………………………. składka……………… 

W razie zdarzenia objętego polisą prosimy o kontakt pod nr: 516194094. Pomożemy
w zgłoszeniu szkody                                    


