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Szanowni Państwo,

miło nam poinformować o kolejnej 
edycji programu ubezpieczeniowego 
dla funkcjonariuszy i pracowników Policji 
oraz członków ich rodzin – Policja 4.0

Program został wynegocjowany przez związki zawodowe 
działające w Policji, wspólnie z konsorcjum brokerskim 
Mentor SA i PWS Konstanta SA.
Zapraszamy Państwa do zapoznania się z naszą nową, 
elastyczną ofertą, która pomoże zabezpieczyć życie Państwa 
i Państwa rodziny na wypadek wielu nieprzewidzianych 
zdarzeń. Oprócz oferty podstawowej proponujemy 
m.in. dodatkowy pakiet, który zapewnia wsparcie w razie 
wystąpienia nowotworu. 

Program – oprócz ubezpieczenia na życie – obejmuje 
również prywatną opiekę lekarską. To wygodne 
rozwiązanie, które pozwoli Państwu na szybki dostęp 
do lekarzy specjalistów i badań. 

Zachęcamy Państwa  
do zapoznania się z ofertą. 

Więcej informacji znajdą Państwo 
na dedykowanym portalu internetowym  
policja-ubezpieczenia.pl

Największe zalety nowego 
programu

	� Ochrona ubezpieczeniowa działa przez 24 godziny 
na dobę, 7 dni w tygodniu, w kraju i za granicą 
(z wyłączeniem operacji chirurgicznych). 

	 �Mogą Państwo ubezpieczyć na tych samych 
warunkach członka rodziny – małżonka albo partnera 
życiowego oraz pełnoletnie dziecko. 

	� Rozszerzyliśmy definicję małżonka o partnera 
życiowego, którego wskażą Państwo w swojej deklaracji 
przystąpienia.

	 �Brak karencji dla funkcjonariuszy i pracowników Policji 
oraz ich małżonków i pełnoletnich dzieci, jak również 
dla dotychczas ubezpieczonych w PZU partnerów 
życiowych, którzy przystąpią do ubezpieczenia w ciągu 
3 miesięcy od wejścia w życie nowego programu 
(w Komendzie Głównej, Komendzie Stołecznej, Szkole 
Policji lub w danej Komendzie Wojewódzkiej Policji).

	� W ramach ubezpieczenia śmierć spowodowana 
krwotokiem śródmózgowym, trwały uszczerbek 
na zdrowiu i leczenie szpitalne zmieniliśmy definicję 
krwotoku śródmózgowego na udar mózgu.

	� W ramach ubezpieczenia leczenie szpitalne 
odpowiadamy za zdarzenia spowodowane nerwicą 
– maksymalna wypłata w trakcie roku polisowego 
to 2500 zł.

	 �Skróciliśmy minimalny czas pobytu w szpitalu 
– świadczenie otrzymają Państwo już za 2 dni pobytu 
spowodowanego chorobą, zawałem serca lub udarem 
mózgu (skrócenie to dotyczy także Karty aptecznej), 
lub za 1 dzień pobytu spowodowanego nieszczęśliwym 
wypadkiem, wypadkiem przy pracy lub wypadkiem 
komunikacyjnym.
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	� w przypadku operacji chirurgicznej znieśliśmy 
ograniczenie do wypłaty tylko jednego świadczenia 
w okresie kolejnych 60 dni, jeśli operacje te są 
spowodowane zdarzeniem, które wystąpiło podczas 
pełnienia obowiązków służbowych.

Kto może przystąpić 
do ubezpieczenia

Do ubezpieczenia mogą przystąpić funkcjonariusze oraz 
pracownicy Policji oraz ich małżonkowie albo partnerzy 
życiowi i pełnoletnie dzieci.

Ochroną obejmujemy osoby, które ukończyły 16. rok życia, 
a w przypadku dzieci ubezpieczonego – 18. rok życia, 
i nie ukończyły 69. roku życia.

Z ochrony w ramach oferty podstawowej mogą skorzystać 
także osoby, które przebywają na zwolnieniach lekarskich 
lub w szpitalu lub zostały uznane za niezdolne do pracy 
lub służby – pod warunkiem zachowania ciągłości ochrony 
ubezpieczeniowej w PZU lub w innym towarzystwie 
ubezpieczeniowym.

Jaki jest zakres ubezpieczenia 
Policja 4.0

Nowy program ubezpieczeniowy składa się  
z 8 elementów:

	 oferta podstawowa – 16 wariantów,

	 Prywatna Opieka Medyczna,

	� Pakiet Dodatkowa Ochrona Życia  
– rozszerzenie oferty podstawowej (3 warianty),

	� Wariant dodatkowy – wariant tylko dla 
funkcjonariuszy i pracowników Policji objętych 
ochroną w ramach oferty podstawowej,

 	� Pakiet Pracownik – wariant tylko 
dla funkcjonariuszy i pracowników Policji objętych 
ochroną w ramach oferty podstawowej,

  	� Pakiet Onkologiczny – rozszerzenie oferty 
podstawowej (3 warianty),

 	� Pakiet Ochrona dla Dziecka – wariant tylko dla 
funkcjonariuszy i pracowników Policji objętych 
ochroną w ramach oferty podstawowej,

	 Pakiet Wypadkowy – 2 warianty.

	� Wypłacimy wyższe świadczenie za pierwsze 21 dni 
pierwszego pobytu w szpitalu spowodowanego 
danym nieszczęśliwym wypadkiem.

	� W ramach dodatkowego ubezpieczenia ciężka 
choroba ubezpieczonego zapewniamy dodatkowe 
świadczenie na wypadek wystąpienia nowotworu 
złośliwego w wysokości 100% sumy ubezpieczenia 
oraz nowotworu we wczesnym stadium (tzw. in situ) 
w wysokości 20% sumy ubezpieczenia.

	� W ramach dodatkowego ubezpieczenia ciężka choroba 
małżonka albo partnera życiowego zapewniamy 
świadczenie na wypadek wystąpienia nowotworu 
we wczesnym stadium (tzw. in situ) w wysokości 
20% sumy ubezpieczenia. 

	� W ramach ubezpieczenia ciężka choroba ubezpieczonego 
oraz małżonka albo partnera życiowego 
rozszerzamy zakres ochrony o rozsiane krzepnięcie 
wewnątrznaczyniowe (DIC) oraz inwazyjne leczenie 
chorób naczyń wieńcowych (PTCA) – koronoplastykę 
(zwaną również angioplastyką naczyń wieńcowych).

	� Skracamy do 10 dni minimalny okres pobytu 
w szpitalu, po którym przysługuje świadczenie 
za rekonwalescencję. 

	� Dodaliśmy nowe ubezpieczenie leczenie 
specjalistyczne.

	� Odpowiadamy za zdarzenia spowodowane 
profesjonalnym uprawianiem sportu lub rekreacyjnym 
uprawianiem sportów walki, motorowych, 
motorowodnych i lotniczych, wspinaczki wysokogórskiej 
i skałkowej, speleologii, nurkowania ze specjalistycznym 
sprzętem umożliwiającym oddychanie pod wodą, 
skoków do wody i na linie.

	� Mogą Państwo przystąpić do Klubu PZU Pomoc 
w Życiu i skorzystać z promocji oraz rabatów 
na produkty naszych partnerów.

	� Mogą Państwo skorzystać ze zniżki 20% na wybrane  
ubezpieczenia majątkowe i komunikacyjne w PZU SA 
dla członków Klubu PZU Pomoc w Życiu.

Oferta specjalnie dostosowana do służby  
funkcjonariuszy Policji:

	� odpowiadamy za zdarzenia spowodowane masowymi 
rozruchami społecznymi, o ile udział w nich wynikał 
z wykonywania czynności służbowych, stanu wyższej 
konieczności lub obrony koniecznej,

	� odpowiadamy za zdarzenia w przypadku czynnego 
udziału w aktach terroru, jeśli ten udział wiązał się 
z wykonywaniem obowiązków służbowych,

	� odpowiadamy za wypadek przy pracy, który nastąpił 
podczas lub w związku z interwencją funkcjonariusza 
policji nawet po czasie pełnienia służby określonej 
wymiarem jego obowiązków, 
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Warianty podstawowe ubezpieczenia na życie z ubezpieczeniem Opieka Medyczna Standard 

ZAKRES UBEZPIECZENIA
WYSOKOŚĆ ŚWIADCZENIA W ZŁ

Wariant 1 Wariant 2 Wariant 3 Wariant 4 Wariant 5 Wariant 6 Wariant 7 Wariant 8 Wariant 9 Wariant 10 Wariant 11 Wariant 12 Wariant 13 Wariant 14 Wariant 15 Wariant 16
Wysokość sumy ubezpieczenia (SU) 6 500 7 500 8 500 9 500 10 500 11 500 12 500 13 500 14 500 15 500 16 500 17 500 18 500 19 500 20 500 21 500
Śmierć ubezpieczonego spowodowana:
•	 nieszczęśliwym wypadkiem komunikacyjnym na służbie /  

przy pracy 123 500 142 500 161 500 180 500 199 500 218 500 237 500 256 500 275 500 294 500 313 500 332 500 351 500 370 500 389 500 408 500

•	 nieszczęśliwym wypadkiem komunikacyjnym 104 000 120 000 136 000 152 000 168 000 184 000 200 000 216 000 232 000 248 000 264 000 280 000 296 000 312 000 328 000 344 000

•	 nieszczęśliwym wypadkiem na służbie / przy pracy 104 000 120 000 136 000 152 000 168 000 184 000 200 000 216 000 232 000 248 000 264 000 280 000 296 000 312 000 328 000 344 000

•	 nieszczęśliwym wypadkiem 84 500 97 500 110 500 123 500 136 500 149 500 162 500 175 500 188 500 201 500 214 500 227 500 240 500 253 500 266 500 279 500

•	 zawałem serca lub udarem mózgu 71 500 82 500 93 500 104 500 115 500 126 500 137 500 148 500 159 500 170 500 181 500 192 500 203 500 214 500 225 500 236 500

•	 przyczyną naturalną 32 500 37 500 42 500 47 500 52 500 57 500 62 500 67 500 72 500 77 500 82 500 87 500 92 500 97 500 102 500 107 500

Osierocenie dziecka 2 600 3 000 3 400 3 800 4 200 4 600 5 000 5 400 5 800 6 200 6 600 7 000 7 400 7 800 8 200 brak

Śmierć małżonka albo partnera życiowego spowodowana:
•	 nieszczęśliwym wypadkiem 19 500 22 500 25 500 28 500 31 500 34 500 37 500 40 500 43 500 46 500 49 500 52 500 55 500 58 500 61 500 64 500

•	 przyczyną naturalną 6 500 7 500 8 500 9 500 10 500 11 500 12 500 13 500 14 500 15 500 16 500 17 500 18 500 19 500 20 500 21 500

Śmierć dziecka spowodowana:
•	 przyczyną naturalną lub nieszczęśliwym wypadkiem 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 brak

Śmierć rodziców ubezpieczonego lub rodziców małżonka albo partnera życiowego spowodowana:
•	 nieszczęśliwym wypadkiem 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 brak

•	 przyczyną naturalną 1 300 1 500 1 700 1 900 2 100 2 300 2 500 2 700 2 900 3 100 3 300 3 500 3 700 3 900 4 100 brak

Urodzenie dziecka 975 1 125 1 275 1 425 1 575 1 725 1 875 2 025 2 175 2 325 2 475 2 625 2 775 2 925 3 075 brak

Urodzenie martwego dziecka 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 brak

Trwały uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany (za 1% trwałego uszczerbku):

•	 nieszczęśliwym wypadkiem 325 375 425 475 525 575 625 675 725 775 825 875 925 975 1 025 1 075

•	 zawałem serca lub udarem mózgu 325 375 425 475 525 575 625 675 725 775 825 875 925 975 1 025 1 075

Ciężka choroba ubezpieczonego (zakres zgodny z umową) 3 250 3 750 4 250 4 750 5 250 5 750 6 250 6 750 7 250 7 750 8 250 8 750 9 250 9 750 10 250 10 750

•	 wystąpienie nowotworu złośliwego 6 500 7 500 8 500 9 500 10 500 11 500 12 500 13 500 14 500 15 500 16 500 17 500 18 500 19 500 20 500 21 500

•	 wystąpienie nowotworu we wczesnym stadium (in situ) 650 750 850 950 1 050 1 150 1 250 1 350 1 450 1 550 1 650 1 750 1 850 1 950 2 050 2 150

•	 wystąpienie rozsianego krzepnięcia wewnątrznaczyniowego 
(DIC) oraz inwazyjne leczenie choroby naczyń wieńcowych (PTCA) 
– koronoplastyka

3 250 3 750 4 250 4 750 5 250 5 750 6 250 6 750 7 250 7 750 8 250 8 750 9 250 9 750 10 250 10 750

Ciężka choroba małżonka albo partnera życiowego (zakres 
zgodny z umową) 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 6 450

•	 wystąpienie nowotworu we wczesnym stadium (in situ) 390 450 510 570 630 690 750 810 870 930 990 1 050 1 110 1 170 1 230 1 290

•	 wystąpienie rozsianego krzepnięcia wewnątrznaczyniowego 
(DIC) oraz inwazyjne leczenie choroby naczyń wieńcowych (PTCA) 
– koronoplastyka

1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 6 450

Ciężka choroba dziecka ubezpieczonego (zakres zgodny z umową) 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 brak

Leczenie szpitalne ubezpieczonego – świadczenie za każdy dzień pobytu w szpitalu spowodowanego (za pierwsze 21 dni / od 22. do 90. dnia): 
•	 wypadkiem komunikacyjnym na służbie / przy pracy* 260 / 32,50 300 / 37,50 340 / 42,50 380 / 47,50 420 / 52,50 460 / 57,50 500 / 62,50 540 / 67,50 580 / 72,50 620 / 77,50 660 / 82,50 700 / 87,50 740 / 92,50 780 / 97,50 820 / 102,50 860 / 107,50

•	 wypadkiem komunikacyjnym* 195 / 32,50 225 / 37,50 255 / 42,50 285 / 47,50 315 / 52,50 345 / 57,50 375 / 62,50 405 / 67,50 435 / 72,50 465 / 77,50 495 / 82,50 525 / 87,50 555 / 92,50 585 / 97,50 615 / 102,50 645 / 107,50

•	 wypadkiem na służbie / przy pracy* 195 / 32,50 225 / 37,50 255 / 42,50 285 / 47,50 315 / 52,50 345 / 57,50 375 / 62,50 405 / 67,50 435 / 72,50 465 / 77,50 495 / 82,50 525 / 87,50 555 / 92,50 585 / 97,50 615 / 102,50 645 / 107,50

•	 nieszczęśliwym wypadkiem* 130 / 32,50 150 / 37,50 170 / 42,50 190 / 47,50 210 / 52,50 230 / 57,50 250 / 62,50 270 / 67,50 290 / 72,50 310 / 77,50 330 / 82,50 350 / 87,50 370 / 92,50 390 / 97,50 410 / 102,50 430 / 107,50

Leczenie szpitalne ubezpieczonego – świadczenie za każdy dzień pobytu w szpitalu spowodowanego (za pierwsze 14 dni / od 15. do 90. dnia): 

•	 zawałem serca lub udarem mózgu** 130 / 32,50 150 / 37,50 170 / 42,50 190 / 47,50 210 / 52,50 230 / 57,50 250 / 62,50 270 / 67,50 290 / 72,50 310 / 77,50 330 / 82,50 350 / 87,50 370 / 92,50 390 / 97,50 410 / 102,50 430 / 107,50

•	 chorobą 32,50 / 32,50 37,50 / 37,50 42,50 / 42,50 47,50 / 47,50 52,50 / 52,50 57,50 / 57,50 62,50 / 62,50 67,50 / 67,50 72,50 / 72,50 77,50 / 77,50 82,50 / 82,50 87,50 / 87,50 92,50 / 92,50 97,50 / 97,50 102,50 / 102,50 107,50 / 107,50

Leczenie szpitalne poza terytorium Polski tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak

Leczenie szpitalne spowodowane nerwicą (limit wypłat: 2500 zł) tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak

Pobyt na Oddziale Intensywnej Terapii (OIT) – świadczenie 
jednorazowe 325 375 425 475 525 575 625 675 725 775 825 875 925 975 1 025 1 075

Rekonwalescencja poszpitalna (za 1 dzień zwolnienia) 16,25 18,75 21,25 23,75 26,25 28,75 31,25 33,75 36,25 38,75 41,25 43,75 46,25 48,75 51,25 53,75

Karta apteczna 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300

Leczenie specjalistyczne ubezpieczonego 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 6 450

Operacja chirurgiczna ubezpieczonego:
•	 klasa I 3 000 3 500 4 000 4 500 5 000 5 500 6 000 6 500 7 000 7 500 8 000 8 500 9 000 9 500 10 000 10 000

•	 klasa II 1 500 1 750 2 000 2 250 2 500 2 750 3 000 3 250 3 500 3 750 4 000 4 250 4 500 4 750 5 000 5 000

•	 klasa III 900 1 050 1 200 1 350 1 500 1 650 1 800 1 950 2 100 2 250 2 400 2 550 2 700 2 850 3 000 3 000

•	 klasa IV 300 350 400 450 500 550 600 650 700 750 800 850 900 950 1 000 1 000

•	 klasa V 150 175 200 225 250 275 300 325 350 375 400 425 450 475 500 500

Niezdolność ubezpieczonego do pracy i samodzielnej egzystencji 13 000 15 000 17 000 19 000 21 000 23 000 25 000 27 000 29 000 31 000 33 000 35 000 37 000 39 000 41 000  43 000

Opieka Medyczna Standard tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak
Indywidualna kontynuacja ubezpieczenia tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak

Łączna składka miesięczna 69,60 zł 77,60 zł 85,60 zł 93,50 zł 101,50 zł 109,40 zł 117,20zł 125,30zł 133,30zł 141,30 zł 149,10 zł 157,10 zł 165,10 zł 173,10 zł 181,10 zł 139,20 zł

* Jeżeli jest to pierwszy pobyt spowodowany danym nieszczęśliwym wypadkiem. 
** Jeżeli jest to pierwszy pobyt spowodowany danym zawałem serca lub udarem mózgu. 



Warianty podstawowe ubezpieczenia na życie z ubezpieczeniem Opieka Medyczna Standard 

ZAKRES UBEZPIECZENIA
WYSOKOŚĆ ŚWIADCZENIA W ZŁ

Wariant 1 Wariant 2 Wariant 3 Wariant 4 Wariant 5 Wariant 6 Wariant 7 Wariant 8 Wariant 9 Wariant 10 Wariant 11 Wariant 12 Wariant 13 Wariant 14 Wariant 15 Wariant 16
Wysokość sumy ubezpieczenia (SU) 6 500 7 500 8 500 9 500 10 500 11 500 12 500 13 500 14 500 15 500 16 500 17 500 18 500 19 500 20 500 21 500
Śmierć ubezpieczonego spowodowana:
•	 nieszczęśliwym wypadkiem komunikacyjnym na służbie /  

przy pracy 123 500 142 500 161 500 180 500 199 500 218 500 237 500 256 500 275 500 294 500 313 500 332 500 351 500 370 500 389 500 408 500

•	 nieszczęśliwym wypadkiem komunikacyjnym 104 000 120 000 136 000 152 000 168 000 184 000 200 000 216 000 232 000 248 000 264 000 280 000 296 000 312 000 328 000 344 000

•	 nieszczęśliwym wypadkiem na służbie / przy pracy 104 000 120 000 136 000 152 000 168 000 184 000 200 000 216 000 232 000 248 000 264 000 280 000 296 000 312 000 328 000 344 000

•	 nieszczęśliwym wypadkiem 84 500 97 500 110 500 123 500 136 500 149 500 162 500 175 500 188 500 201 500 214 500 227 500 240 500 253 500 266 500 279 500

•	 zawałem serca lub udarem mózgu 71 500 82 500 93 500 104 500 115 500 126 500 137 500 148 500 159 500 170 500 181 500 192 500 203 500 214 500 225 500 236 500

•	 przyczyną naturalną 32 500 37 500 42 500 47 500 52 500 57 500 62 500 67 500 72 500 77 500 82 500 87 500 92 500 97 500 102 500 107 500

Osierocenie dziecka 2 600 3 000 3 400 3 800 4 200 4 600 5 000 5 400 5 800 6 200 6 600 7 000 7 400 7 800 8 200 brak

Śmierć małżonka albo partnera życiowego spowodowana:
•	 nieszczęśliwym wypadkiem 19 500 22 500 25 500 28 500 31 500 34 500 37 500 40 500 43 500 46 500 49 500 52 500 55 500 58 500 61 500 64 500

•	 przyczyną naturalną 6 500 7 500 8 500 9 500 10 500 11 500 12 500 13 500 14 500 15 500 16 500 17 500 18 500 19 500 20 500 21 500

Śmierć dziecka spowodowana:
•	 przyczyną naturalną lub nieszczęśliwym wypadkiem 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 brak

Śmierć rodziców ubezpieczonego lub rodziców małżonka albo partnera życiowego spowodowana:
•	 nieszczęśliwym wypadkiem 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 brak

•	 przyczyną naturalną 1 300 1 500 1 700 1 900 2 100 2 300 2 500 2 700 2 900 3 100 3 300 3 500 3 700 3 900 4 100 brak

Urodzenie dziecka 975 1 125 1 275 1 425 1 575 1 725 1 875 2 025 2 175 2 325 2 475 2 625 2 775 2 925 3 075 brak

Urodzenie martwego dziecka 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 brak

Trwały uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany (za 1% trwałego uszczerbku):

•	 nieszczęśliwym wypadkiem 325 375 425 475 525 575 625 675 725 775 825 875 925 975 1 025 1 075

•	 zawałem serca lub udarem mózgu 325 375 425 475 525 575 625 675 725 775 825 875 925 975 1 025 1 075

Ciężka choroba ubezpieczonego (zakres zgodny z umową) 3 250 3 750 4 250 4 750 5 250 5 750 6 250 6 750 7 250 7 750 8 250 8 750 9 250 9 750 10 250 10 750

•	 wystąpienie nowotworu złośliwego 6 500 7 500 8 500 9 500 10 500 11 500 12 500 13 500 14 500 15 500 16 500 17 500 18 500 19 500 20 500 21 500

•	 wystąpienie nowotworu we wczesnym stadium (in situ) 650 750 850 950 1 050 1 150 1 250 1 350 1 450 1 550 1 650 1 750 1 850 1 950 2 050 2 150

•	 wystąpienie rozsianego krzepnięcia wewnątrznaczyniowego 
(DIC) oraz inwazyjne leczenie choroby naczyń wieńcowych (PTCA) 
– koronoplastyka

3 250 3 750 4 250 4 750 5 250 5 750 6 250 6 750 7 250 7 750 8 250 8 750 9 250 9 750 10 250 10 750

Ciężka choroba małżonka albo partnera życiowego (zakres 
zgodny z umową) 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 6 450

•	 wystąpienie nowotworu we wczesnym stadium (in situ) 390 450 510 570 630 690 750 810 870 930 990 1 050 1 110 1 170 1 230 1 290

•	 wystąpienie rozsianego krzepnięcia wewnątrznaczyniowego 
(DIC) oraz inwazyjne leczenie choroby naczyń wieńcowych (PTCA) 
– koronoplastyka

1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 6 450

Ciężka choroba dziecka ubezpieczonego (zakres zgodny z umową) 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 brak

Leczenie szpitalne ubezpieczonego – świadczenie za każdy dzień pobytu w szpitalu spowodowanego (za pierwsze 21 dni / od 22. do 90. dnia): 
•	 wypadkiem komunikacyjnym na służbie / przy pracy* 260 / 32,50 300 / 37,50 340 / 42,50 380 / 47,50 420 / 52,50 460 / 57,50 500 / 62,50 540 / 67,50 580 / 72,50 620 / 77,50 660 / 82,50 700 / 87,50 740 / 92,50 780 / 97,50 820 / 102,50 860 / 107,50

•	 wypadkiem komunikacyjnym* 195 / 32,50 225 / 37,50 255 / 42,50 285 / 47,50 315 / 52,50 345 / 57,50 375 / 62,50 405 / 67,50 435 / 72,50 465 / 77,50 495 / 82,50 525 / 87,50 555 / 92,50 585 / 97,50 615 / 102,50 645 / 107,50

•	 wypadkiem na służbie / przy pracy* 195 / 32,50 225 / 37,50 255 / 42,50 285 / 47,50 315 / 52,50 345 / 57,50 375 / 62,50 405 / 67,50 435 / 72,50 465 / 77,50 495 / 82,50 525 / 87,50 555 / 92,50 585 / 97,50 615 / 102,50 645 / 107,50

•	 nieszczęśliwym wypadkiem* 130 / 32,50 150 / 37,50 170 / 42,50 190 / 47,50 210 / 52,50 230 / 57,50 250 / 62,50 270 / 67,50 290 / 72,50 310 / 77,50 330 / 82,50 350 / 87,50 370 / 92,50 390 / 97,50 410 / 102,50 430 / 107,50

Leczenie szpitalne ubezpieczonego – świadczenie za każdy dzień pobytu w szpitalu spowodowanego (za pierwsze 14 dni / od 15. do 90. dnia): 

•	 zawałem serca lub udarem mózgu** 130 / 32,50 150 / 37,50 170 / 42,50 190 / 47,50 210 / 52,50 230 / 57,50 250 / 62,50 270 / 67,50 290 / 72,50 310 / 77,50 330 / 82,50 350 / 87,50 370 / 92,50 390 / 97,50 410 / 102,50 430 / 107,50

•	 chorobą 32,50 / 32,50 37,50 / 37,50 42,50 / 42,50 47,50 / 47,50 52,50 / 52,50 57,50 / 57,50 62,50 / 62,50 67,50 / 67,50 72,50 / 72,50 77,50 / 77,50 82,50 / 82,50 87,50 / 87,50 92,50 / 92,50 97,50 / 97,50 102,50 / 102,50 107,50 / 107,50

Leczenie szpitalne poza terytorium Polski tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak

Leczenie szpitalne spowodowane nerwicą (limit wypłat: 2500 zł) tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak

Pobyt na Oddziale Intensywnej Terapii (OIT) – świadczenie 
jednorazowe 325 375 425 475 525 575 625 675 725 775 825 875 925 975 1 025 1 075

Rekonwalescencja poszpitalna (za 1 dzień zwolnienia) 16,25 18,75 21,25 23,75 26,25 28,75 31,25 33,75 36,25 38,75 41,25 43,75 46,25 48,75 51,25 53,75

Karta apteczna 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300 300

Leczenie specjalistyczne ubezpieczonego 1 950 2 250 2 550 2 850 3 150 3 450 3 750 4 050 4 350 4 650 4 950 5 250 5 550 5 850 6 150 6 450

Operacja chirurgiczna ubezpieczonego:
•	 klasa I 3 000 3 500 4 000 4 500 5 000 5 500 6 000 6 500 7 000 7 500 8 000 8 500 9 000 9 500 10 000 10 000

•	 klasa II 1 500 1 750 2 000 2 250 2 500 2 750 3 000 3 250 3 500 3 750 4 000 4 250 4 500 4 750 5 000 5 000

•	 klasa III 900 1 050 1 200 1 350 1 500 1 650 1 800 1 950 2 100 2 250 2 400 2 550 2 700 2 850 3 000 3 000

•	 klasa IV 300 350 400 450 500 550 600 650 700 750 800 850 900 950 1 000 1 000

•	 klasa V 150 175 200 225 250 275 300 325 350 375 400 425 450 475 500 500

Niezdolność ubezpieczonego do pracy i samodzielnej egzystencji 13 000 15 000 17 000 19 000 21 000 23 000 25 000 27 000 29 000 31 000 33 000 35 000 37 000 39 000 41 000  43 000

Opieka Medyczna Standard tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak
Indywidualna kontynuacja ubezpieczenia tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak tak

Łączna składka miesięczna 69,60 zł 77,60 zł 85,60 zł 93,50 zł 101,50 zł 109,40 zł 117,20zł 125,30zł 133,30zł 141,30 zł 149,10 zł 157,10 zł 165,10 zł 173,10 zł 181,10 zł 139,20 zł

* Jeżeli jest to pierwszy pobyt spowodowany danym nieszczęśliwym wypadkiem. 
** Jeżeli jest to pierwszy pobyt spowodowany danym zawałem serca lub udarem mózgu. 



Ubezpieczenie Opieka Medyczna Standard  
w wariantach podstawowych (W1–W16)

ZAKRES ŚWIADCZEŃ MEDYCZNYCH

Rezerwacja wizyt i innych świadczeń medycznych 
– dostęp przez serwis mojePZU lub całodobową 
infolinię medyczną, potwierdzenie SMS-em

tak – 801 405 905  
(opłata zgodna z taryfą operatora)

Konsultacje lekarskie:
wizyta w ciągu 5 dni roboczych

tak – bezpłatnie, bez skierowania i bez limitu: alergolog, chirurg ogólny, dermatolog, 
diabetolog, endokrynolog, gastrolog, ginekolog, kardiolog, nefrolog, neurolog, okulista, 

ortopeda, otolaryngolog, pulmonolog, reumatolog, urolog 

Zabiegi ambulatoryjne tak – bezpłatnie: pielęgniarskie, ogólnolekarskie, alergologiczne, chirurgiczne, 
ginekologiczne, okulistyczne, ortopedyczne, otolaryngologiczne, urologiczne

Diagnostyka laboratoryjna

tak – bezpłatnie: chlorki (Cl), dehydrogenaza mleczanowa (LDH), fosfataza sterczowa, 
fosfataza kwaśna całkowita, żelazo, oznaczenie grupy krwi układu A, B, 0, Rh (D) z oceną 

hemolizyn, odczyn Waalera-Rosego, przeciwciała anty-HBs, posiew wymazu z rany, 
kreatynina w moczu, cytologia wymazu z szyjki macicy 

ze zniżką 15%: 34 badania (antygen swoisty dla stercza – PSA całkowite, ferrytyna, 
transferyna, przeciwciała anty – HIV z antygenem p. 24 – test COMBO, aldosteron, 

dehydroepiandrosteronu siarczan (DHEAS), estradiol, hormon adrenokortykotropowy (ACTH), 
hormon folikulotropowy (FSH), hormon luteinizujący (LH), kortyzol, osteokalcyna, parathormon 

(PTH), progesteron, prolaktyna (PRL), testosteron, trijodotyronina całkowita (TT3), 
trijodotyronina wolna (fT3), tyroksyna całkowita (TT4), tyroksyna wolna (fT4), immunoglobulina 
E całkowite (IgE), przeciwciała przeciw peroksydazie tarczycowej (ATPO), przeciwciała przeciw 

tyreoglobulinie (ATG), antygen HBe, przeciwciała przeciw HBe, przeciwciała przeciw HCV, 
przeciwciała przeciw HIV, przeciwciała przeciw rubella (różyczka) (IgG, IgM), przeciwciała 

przeciw toksoplazmoza gondii (IgG, IgM), przeciwciała przeciw mononukleozie zakaźnej/ EBV 
(IgM), biopsja cienkoigłowa tarczycy pod kontrolą USG (z możliwością wykonania badania 
histopatologicznego), skórne testy alergiczne – panel pokarmowy, skórne testy alergiczne 

– panel wziewny, skórne testy alergiczne – panel mieszany)

Diagnostyka radiologiczna 15% zniżki: mammografia, urografia (zdjęcie nerek, moczowodów i pęcherza), wlew 
doodbytniczy

Diagnostyka ultrasonograficzna

tak – bezpłatnie: USG: gruczołu krokowego przez powłoki brzuszne, ginekologiczne 
przez powłoki brzuszne, ginekologiczne przezpochwowe (transwaginalne), scriningowe 

ginekologiczne, miednicy małej, piersi, tarczycy, ciąży
ze zniżką 15%: echokardiografia (echo), USG: dopplerowskie naczyń jamy brzusznej, 

dopplerowskie szyi, dopplerowskie kończyn, gruczołu krokowego (transrektalne)

Diagnostyka obrazowa:  
tomografia komputerowa (TK)  
i rezonans magnetyczny (NMR)

15% zniżki: TK i NMR: głowy (przysadki, zatok, oczodołów, kości skroniowych, szyi, krtani, 
uszu), tkanek miękkich szyi, klatki piersiowej, jamy brzusznej, miednicy, kości, stawów, 

kręgosłupa (szyjnego, piersiowego, lędźwiowego), kończyny górnej i dolnej (ręki, ramienia, 
przedramienia, nadgarstka, uda, podudzia, stopy)

Diagnostyka endoskopowa 15% zniżki: gastroskopia / gastrofiberoskopia diagnostyczna (z możliwością wykonania testu 
ureazowego), kolonoskopia, rektoskopia, sigmoidoskopia

Badania czynnościowe

tak – bezpłatnie: spirometria
ze zniżką 15%: EKG – pomiar całodobowy metodą Holtera, EKG – próba wysiłkowa, pomiar 
całodobowy ciśnienia tętniczego (metodą Holtera), EEG – encefalografia w trybie czuwania 

(z wyłączeniem EEG we śnie, EEG biofeedback, wideo-EEG), EMG – elektromiografia, 
densytometria: kręgosłupa, kości udowej, kości obu rąk, audiometria: tonalna, impedancyjna 

(tympanogram)

Prowadzenie ciąży tak

Stomatologia zachowawcza, 
estetyka stomatologiczna

20% zniżki: wypełnienie zęba, leczenie zęba mlecznego (wypełnienie), ekstrakcja zęba 
mlecznego, leczenie zgorzeli, odbudowa zęba, opatrunek leczniczy, trepanacja zęba, 

znieczulenie (nasiękowe lub przewodowe), znieczulenie The Wand, wypełnienie kanału, 
czasowe wypełnienie kanału, re-endo – powtórne leczenie kanałowe, opracowanie 

i udrożnienie kanału tradycyjne, RTG zęba, opracowanie i udrożnienie kanału maszynowe, 
usunięcie złamanego narzędzia z kanału, dewitalizacja zęba, ekstyrpacja miazgi, wypełnienie 
kanału – pod mikroskopem, wypełnienie ostateczne korony zęba przy leczeniu kanałowym, 

leczenie zmian na błonie śluzowej jamy ustnej, lakierowanie zębów fluorem, lakowanie  
zębów, piaskowanie zębów, scaling złogów nazębnych przegląd stomatologiczny  

– bezpłatnie raz w roku

Refundacja kosztów usług medycznych dostępna  
za wymienione wyżej usługi bezpłatne 

tak – wg cennika (dostępnego na stronie policja-ubezpieczenia.pl)
•	 częściowy zwrot kosztów poniesionych za świadczenia zdrowotne objęte zakresem 

ubezpieczenia, a zrealizowane poza siecią PZU Pomoc
•	 zwrot kosztów na podstawie złożonego wniosku oraz oryginału imiennego rachunku 

(faktury) wystawionego przez podmiot leczniczy ze wskazaniem rodzaju świadczenia 
zdrowotnego

•	 refundacja nie przysługuje za usługi objęte rabatem
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Ubezpieczenia dodatkowe
Dla zainteresowanych – rozszerzone zakresy ubezpieczenia Opieka Medyczna: Komfort, Komfort Plus i Optimum

ZAKRES ŚWIADCZEŃ MEDYCZNYCH KOMFORT KOMFORT PLUS OPTIMUM
Rezerwacja wizyt i innych świadczeń medycznych – dostęp przez serwis 
mojePZU i całodobową infolinię medyczną, potwierdzenie SMS-em tak tak tak

Konsultacje lekarskie w zakresie opieki podstawowej  
– bezpłatnie, bez limitu  
dostęp do lekarza rodzinnego, internisty, pediatry  
– w ciągu maks. 2 dni roboczych

tak tak tak

Konsultacje lekarskie – bezpłatnie, bez skierowania i bez limitu
dostęp do lekarzy specjalistów – w ciągu maks. 5 dni roboczych

22 specjalizacje
alergolog, anestezjolog, 
audiolog, chirurg ogólny,

chirurg onkolog, 
dermatolog, diabetolog, 

endokrynolog, 
gastrolog,

ginekolog, hematolog, 
hepatolog, kardiolog, 

nefrolog, neurolog, 
okulista, onkolog,

ortopeda, 
otolaryngolog, 

pulmonolog, 
reumatolog, urolog

26 specjalizacji
zakres Komfort
+ dodatkowo:

lekarz chorób
zakaźnych, 

neurochirurg,
radiolog,  

wenerolog

30 specjalizacji
zakres Komfort Plus 

+ dodatkowo:

chirurg naczyniowy,
lekarz specjalista

rehabilitacji,
proktolog,

traumatolog

Opieka specjalistyczna psychiatry i psychologa 
– bezpłatnie, bez skierowania

NOWOŚĆ
psychiatra,
psycholog  

– 4 wizyty w roku

NOWOŚĆ
psychiatra,
psycholog  

– 4 wizyty w roku

psychiatra,
psycholog  

– 4 wizyty w roku

Podstawowe badania diagnostyczne
dostęp do podstawowych badań diagnostycznych: hematologicznych 
i układu krzepnięcia, biochemicznych, serologicznych, RTG, USG, 
immunologicznych, hormonalnych, moczu, kału, posiewów, 
bakteriologicznych, czynnościowych, cytologii

tak tak tak

Specjalistyczne badania diagnostyczne  
dostęp do specjalistycznych badań z zakresu diagnostyki 
laboratoryjnej, obrazowej i wielu innych: biochemicznych, 
hormonalnych, endoskopowych, immunologicznych, wirusologicznych, 
czynnościowych (EKG, EEG, EMG), USG, mammografii, rezonansu 
magnetycznego, tomografii komputerowej

15% zniżki tak tak

Wizyty domowe tak – 2 wizyty w roku tak – 4 wizyty w roku tak – 4 wizyty w roku

Szczepienia ochronne przeciwko grypie 
i tężcowi

przeciwko grypie 
i tężcowi

przeciwko grypie, 
tężcowi  

oraz WZW A i B

Rehabilitacja nie nie 30 zabiegów w roku

Stomatologia zachowawcza, estetyka stomatologiczna
20% rabatu 20% rabatu 20% rabatu

bezpłatny przegląd stomatologiczny raz w roku

Refundacja kosztów usług medycznych oraz wizyt lekarskich
•	 zwrot wydanych środków wg cennika PZU
•	 dotyczy usług bezpłatnych objętych wybranym zakresem 

ubezpieczenia

tak – wg cennika (dostępny na stronie policja-ubezpieczenia.pl)
•	 częściowy zwrot kosztów świadczeń zdrowotnych – w ramach 

posiadanego pakietu medycznego realizowanych poza siecią PZU Zdrowie
•	 zwrot kosztów na podstawie złożonego wniosku oraz oryginału 

imiennego rachunku (faktury) wystawionego przez podmiot leczniczy 
ze wskazaniem rodzaju świadczenia zdrowotnego

•	 refundacja nie przysługuje za usługi rabatowane

Składka miesięczna za ubezpieczenie Opieka Medyczna Standard

Pakiet indywidualny  
– ubezpieczony w wariantach podstawowych (W1–W16)

koszt ubezpieczenia jest już zawarty w składce  
za ubezpieczenia na życie

Pakiet partnerski (1+1) 
– ubezpieczony + jedna wskazana osoba: małżonek albo partner życiowy 
lub dziecko do 18. roku życia (a jeśli się uczy – do 25. roku życia)

dopłata 12,15 zł miesięcznie

Pakiet rodzinny  
– ubezpieczony + wszyscy członkowie jego rodziny: małżonek albo partner 
życiowy i dzieci do 18. roku życia (a jeśli się uczą – do 25. roku życia)

dopłata 24,30 zł miesięcznie 
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Składki miesięczne (dopłaty do ubezpieczenia Opieka Medyczna Standard) dla osób, które posiadają wariant 
podstawowy grupowego ubezpieczenia na życie (W1–W16)

TYP PAKIETU KOMFORT KOMFORT PLUS OPTIMUM

Indywidualny – ubezpieczony w ramach wariantów podstawowych 
(W1–W16) 23,90 zł 44,60 zł 73,70 zł

Partnerski (1+1) – ubezpieczony + jedna wskazana osoba: małżonek 
albo partner życiowy lub dziecko do 18. roku życia (a jeśli się uczy  
– do 25. roku życia)

59,95 zł 101,35 zł 159,55 zł

Rodzinny – ubezpieczony + wszyscy członkowie jego rodziny:  
małżonek albo partner życiowy i dzieci do 18. roku życia (a jeśli się uczą  
– do 25. roku życia)

96,00 zł 158,10 zł 245,40 zł

	 Dodatkowa Ochrona Życia

Wszyscy ubezpieczeni na życie (w tym małżonkowie albo partnerzy życiowi i pełnoletnie dzieci) w wariancie 
podstawowym (W1–W16) mogą podwyższyć wybrane świadczenia, dokupując pakiet Dodatkowa Ochrona Życia.

ZAKRES UBEZPIECZENIA

WYSOKOŚĆ ŚWIADCZENIA W ZŁ

WARIANT 1 WARIANT 2 WARIANT 3

Śmierć ubezpieczonego 	 20 000 40 000 60 000

Śmierć ubezpieczonego spowodowana nieszczęśliwym wypadkiem 60 000 120 000 180 000

Śmierć ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym 100 000 160 000 280 000

Śmierć ubezpieczonego spowodowana wypadkiem na służbie / przy pracy 100 000 160 000 280 000

Śmierć ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym 
na służbie / przy pracy 140 000 200 000 380 000

Składka miesięczna za osobę 8 zł 11 zł 15,50 zł

Zasady korzystania z ubezpieczenia Opieka Medyczna we wszystkich 
dostępnych pakietach

	� Zyskują Państwo dostęp do sieci prywatnych placówek 
medycznych w ponad 570 miastach (również 
powiatowych). Wykaz placówek znajduje się na pzu.pl 
oraz policja-ubezpieczenia.pl.

	� Wizyty i badanie można umówić za pośrednictwem 
serwisu mojePZU lub całodobowej infolinii 
PZU Zdrowie pod numerem 801 405 905 (opłata zgodna 
z taryfą operatora). Potwierdzenie terminu wizyty 
lub badania wysyłamy SMS-em lub e-mailem.

	� Wybrany zakres ubezpieczenia – Standard, Komfort, 
Komfort Plus i Optimum – można zmienić tylko 
w rocznicę polisy. 

	� Wybrany pakiet ubezpieczenia można zmienić 
w każdym momencie, ale tylko na wyższy, czyli: pakiet 
indywidualny – na partnerski i rodzinny, a partnerski  
– na rodzinny.

	� Wybrany pakiet ubezpieczenia można zmienić 
na niższy, ale tylko w rocznicę polisy. W ciągu roku 
polisowego taka zmiana jest możliwa tylko w razie: 
śmierci współubezpieczonego, rozwiązania związku 
małżeńskiego, rozwiązania przysposobienia, 
przystąpienia współubezpieczonego do ubezpieczenia 
w charakterze ubezpieczonego lub zakończenia 
odpowiedzialności w stosunku do dziecka, ponieważ 
osiągnęło ono określony wiek (18 lub 25 lat).

	� Reklamacje związane ze świadczeniami medycznymi 
w ramach ubezpieczenia Opieka Medyczna prosimy 
zgłaszać na adres reklamacje@pzu.pl.
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	 Wariant dodatkowy
Funkcjonariusze lub pracownicy Policji ubezpieczeni na życie w wariancie podstawowym (W1–W16) mogą podwyższyć 
wybrane świadczenia, wykupując Wariant dodatkowy.

ZAKRES UBEZPIECZENIA WYSOKOŚĆ ŚWIADCZENIA W ZŁ

Śmierć ubezpieczonego 	 15 000

Śmierć ubezpieczonego spowodowana nieszczęśliwym wypadkiem 35 000

Śmierć ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym 50 000

Śmierć ubezpieczonego spowodowana wypadkiem na służbie / przy pracy 50 000

Śmierć ubezpieczonego spowodowana wypadkiem komunikacyjnym  
na służbie / w pracy 65 000

Śmierć ubezpieczonego spowodowana zawałem serca lub udarem mózgu 50 000

Trwały uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany nieszczęśliwym wypadkiem 100

Niezdolność ubezpieczonego do pracy i samodzielnej egzystencji 10 000

Leczenie szpitalne ubezpieczonego:

•	 świadczenie za każdy dzień pobytu w szpitalu spowodowanego nieszczęśliwym 
wypadkiem (za pierwsze 21 dni pierwszego pobytu) 100

•	 świadczenie za każdy dzień pobytu w szpitalu spowodowanego chorobą 
albo nieszczęśliwym wypadkiem (po 21. dniu pierwszego pobytu spowodowanego 
danym nieszczęśliwym wypadkiem)

50

Składka miesięczna za osobę 14,47 zł

	 Pakiet Pracownik

Funkcjonariusze i pracownicy Policji ubezpieczeni na życie w wariancie podstawowym (W1–W16) mogą podwyższyć 
wybrane świadczenia, wykupując Pakiet Pracownik.

ZAKRES UBEZPIECZENIA WYSOKOŚĆ ŚWIADCZENIA W ZŁ

Śmierć ubezpieczonego spowodowana przyczyną naturalną 5 000

Trwały uszczerbek na zdrowiu ubezpieczonego spowodowany (za 1% trwałego uszczerbku):

•	 nieszczęśliwym wypadkiem 300

Leczenie szpitalne ubezpieczonego – świadczenie za każdy dzień pobytu w szpitalu spowodowanego  
(za pierwsze 21 dni pierwszego pobytu / od 22. do 90. dnia): 

•	 nieszczęśliwym wypadkiem 150 / 75

Leczenie szpitalne ubezpieczonego – świadczenie za każdy dzień pobytu w szpitalu spowodowanego (za pierwsze 14 dni / od 15. do 90. dnia): 

•	 chorobą 75 / 75

Operacja chirurgiczna ubezpieczonego:

•	 klasa I 3 000

•	 klasa II 1 500

•	 klasa III 900

•	 klasa IV 300

•	 klasa V 150

Składka miesięczna 18 zł
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	� Pakiet Onkologiczny

WYSOKOŚĆ ŚWIADZENIA W ZŁ

ZAKRES UBEZPIECZENIA WARIANT 1 WARIANT 2
WARIANT 

SKUMULOWANY* 
(WARIANT 1 + WARIANT 2)

Zdiagnozowanie nowotworu złośliwego:

•	 do 45. roku życia 26 000 42 000 68 000

•	 od 46. do 55. roku życia 11 000 18 000 29 000

•	 od 56. do 70. roku życia 4 000 6 000 10 000

Zdiagnozowanie nowotworu złośliwego we wczesnym stadium 600 1 000 1 600

Ciężka choroba: 
anemia aplastyczna, bąblowiec mózgu, chirurgiczne leczenie 
choroby niedokrwiennej serca (by-pass), choroba Creutzfeldta- 
-Jakoba, kleszczowe zapalenie mózgu, przewlekła niewydolność 
nerek, ropień mózgu, sepsa (posocznica), tężec, udar mózgu 
z trwałym ubytkiem neurologicznym, wścieklizna, zakażenie 
wirusem HIV spowodowane transfuzją, zakażenie wirusem HIV 
zawodowe, zator tętnicy płucnej, zawał serca, zgorzel gazowa

1 000 1 000 2 000

Leczenie specjalistyczne
chemioterapia, radioterapia, radioterapia Gamma Knife  
lub CyberKnife

4 000 6 000 10 000

Leczenie specjalistyczne
ablacja, dializoterapia, terapia interferonowa, terapia radiojodem 
nienowotworowych chorób tarczycy, wszczepienie kardiowertera- 
-defibrylatora, wszczepienie stymulatora resynchronizującego, 
wszczepienie stymulatora serca (rozrusznika)

1 000 1 000 2 000

Składka miesięczna za osobę 12 zł 17 zł 29 zł

* Jeśli chcą Państwo przystąpić do wariantu skumulowanego, to na deklaracji przystąpienia do ubezpieczenia należy zaznaczyć 
wariant 1 oraz wariant 2.

Kwota świadczenia jest skumulowaną wysokością świadczeń, które wynikają z ogólnych warunków ubezpieczenia (OWU) 
oraz z dodatkowych postanowień do umowy, wypłacaną w razie zajścia danego zdarzenia.

Składka za wybrany wariant zawiera opłatę za świadczenie z tytułu śmierci ubezpieczonego – 0,25 zł miesięcznie (suma 
ubezpieczenia = 100 zł). 

Aby zapewnić Państwu jeszcze większe wsparcie w razie 
nieprzewidzianych zdarzeń, proponujemy rozszerzenie 
ochrony o świadczenia związane z chorobą nowotworową.  
Do ubezpieczenia mogą przystąpić funkcjonariusze 
i pracownicy Policji, ich małżonkowie albo partnerzy 
życiowi oraz pełnoletnie dzieci – jeśli przystąpili 
do ubezpieczenia w ofercie podstawowej. 

Karencje

Po przystąpieniu do ubezpieczenia występuje okres, 
w którym składka jest już opłacana, ale nie ponosimy jeszcze 
odpowiedzialności za niektóre zdarzenia ubezpieczeniowe. 
Ten okres nazywamy karencją.

Karencje w Pakiecie Onkologicznym:
•	 90 dni: zdiagnozowanie nowotworu złośliwego, 

zdiagnozowanie nowotworu złośliwego we 
wczesnym stadium (in situ), ciężka choroba, leczenie 
specjalistyczne,

•	 6 miesięcy: śmierć ubezpieczonego.

Korzyści z proponowanej oferty

	� Szersze zabezpieczenie finansowe na wypadek 
nieprzewidzianych zdarzeń losowych.

	� W razie zdiagnozowania nowotworu złośliwego 
ubezpieczony otrzyma środki, które może 
przeznaczyć na dowolny cel, np. na dodatkowe 
konsultacje lekarskie czy nierefundowaną terapię 
farmakologiczną.

	� Wypłacamy świadczenie nie tylko za zdiagnozowanie 
nowotworu, lecz także m.in. za chemioterapię 
albo radioterapię (zgodnie z ogólnymi warunkami 
ubezpieczenia i postanowieniami dodatkowymi).

	� Zapewniamy również wsparcie finansowe w razie 
diagnozy nowotworu złośliwego we wczesnym 
stadium (in situ) (na podstawie postanowień 
dodatkowych).
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	 Pakiet dodatkowy Ochrona dla Dziecka

ZAKRES UBEZPIECZENIA

WYSOKOŚĆ ŚWIADCZENIA W ZŁ

WARIANT 1 WARIANT 2 WARIANT 3

Śmierć dziecka 10 000 10 000 10 000

Ciężka choroba dziecka (26 jednostek chorobowych) 5 000 5 000 10 000

Leczenie szpitalne dziecka: 

•	 za dzień pobytu w szpitalu spowodowanego chorobą  
(pobyt musi trwać minimum 4 dni) – 25 50

•	 za dzień pobytu w szpitalu spowodowanego nieszczęśliwym 
wypadkiem (za pierwsze 14 dni pierwszego pobytu) – 50 100

•	 za dzień pobytu w szpitalu spowodowanego nieszczęśliwym 
wypadkiem (od 15. dnia pobytu) – 25 50

Uszczerbek na zdrowiu dziecka spowodowany  
nieszczęśliwym wypadkiem 

odpowiedni  
procent sumy 
ubezpieczenia 

(5000 zł) 
w zależności 

od rodzaju 
uszczerbku 

odpowiedni  
procent sumy 
ubezpieczenia 

(10 000 zł) 
w zależności 

od rodzaju 
uszczerbku

odpowiedni  
procent sumy 
ubezpieczenia 

(10 000 zł) 
w zależności 

od rodzaju 
uszczerbku

Składka miesięczna za wszystkie dzieci ubezpieczonego 10 zł 16 zł 24 zł

Składka za wybrany wariant zawiera opłatę za świadczenie z tytułu śmierci ubezpieczonego – 0,25 zł miesięcznie  
(suma ubezpieczenia = 100 zł).

Oferta skierowana do funkcjonariuszy i pracowników  
Policji, którzy posiadają ofertę podstawową. Ochrona 
obejmuje wszystkie dzieci ubezpieczonego do 18. roku życia, 
a jeśli się uczą – do 25. roku życia.

Korzyści z proponowanej oferty

	� Szersze zabezpieczenie finansowe na wypadek 
nieprzewidzianych zdarzeń losowych.

	� Jeśli Państwa dziecko trafi do szpitala z powodu 
wypadku lub choroby, otrzymają Państwo 
świadczenie za każdy dzień hospitalizacji. Środki 
te mogą np. pomóc pokryć koszty dojazdów 
do szpitala.

	� W razie uszczerbku na zdrowiu albo ciężkiej 
choroby dziecka (np. nowotworu złośliwego, 
neuroboreliozy, sepsy) otrzymają Państwo środki, 
które można przeznaczyć na dowolny cel,  
np. na dodatkowe konsultacje lekarskie.
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PZU W Razie Wypadku to gwarantowana pomoc finansowa w postaci pieniędzy wypłacanych w razie zajścia 
nieprzewidzianych wypadków. Ubezpieczenie obejmuje zdarzenia związane z:

wypadkami komunikacyjnymi: wypadek komunikacyjny dotyczy zarówno ruchu drogowego, jak również kolejowego, 
wodnego i powietrznego – nasze ubezpieczenie chroni bez względu na to, czy ubezpieczony brał udział w wypadku
jako pieszy, pasażer, kierowca czy członek załogi pojazdu, 

życiem codziennym: np. pożarem, utonięciem, porażeniem prądem, wybuchem,

uprawianiem sportu: szeroko rozumianymi formami aktywności fizycznej, np. joggingiem, jazdą na rowerze, grą w piłkę, 
żeglarstwem, narciarstwem itp.

Korzyści

Dla pracodawcy Dla pracownika

ochrona pracownika szeroki zakres ubezpieczenia

większa atrakcyjność miejsca pracy
wsparcie finansowe w razie nieszczęśliwego wypadku
zarówno dla pracownika, jak i jego bliskich

minimum formalności – łatwa i prosta obsługa
ubezpieczenia

niska składka

Dodatkowe korzyści z tytułu ubezpieczenia:
•	 	ochrona ubezpieczeniowa 24 godziny na dobę, 7 dni w tygodniu na całym świecie,
•	 	szybka i sprawna wypłata świadczeń,
•	 	obsługa ubezpieczenia poprzez serwis oraz aplikację mobilną mojePZU. 

Kto może przystąpić do ubezpieczenia
Do ubezpieczenia mogą przystąpić funkcjonariusze i pracownicy jednostki organizacyjnej policji oraz ich małżonkowie 
albo partnerzy życiowi, a także pełnoletnie dzieci.

Pakiet Wypadkowy
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Zakres i wysokość wypłat

Ochrona ubezpieczeniowa obejmuje wymienione w poniższej tabeli zdarzenia. Mogą Państwo wybrać jeden z 2 oferowanych 
wariantów ubezpieczenia.

W poniższej tabeli prezentujemy wysokości wypłat za poszczególne zdarzenia. 

ZAKRES UBEZPIECZENIA
WYSOKOŚĆ ŚWIADCZENIA W ZŁ

WARIANT 1 WARIANT 2

Śmierć ubezpieczonego spowodowana:

•	 �wypadkiem komunikacyjnym w pracy z udziałem samochodu ciężarowego  
w porze nocnej (22.00–6.00 czasu lokalnego) 200 000 400 000 zł

•	 wypadkiem komunikacyjnym w pracy w porze nocnej (22.00–6.00 czasu lokalnego) 150 000 300 000

•	 wypadkiem komunikacyjnym w pracy z udziałem samochodu ciężarowego 150 000 300 000

•	 �wypadkiem komunikacyjnym z udziałem samochodu ciężarowego  
w porze nocnej (22.00–6.00 czasu lokalnego) 150 000 300 000

•	 wypadkiem komunikacyjnym w porze nocnej (22.00–6.00 czasu lokalnego) 100 000 200 000

•	 wypadkiem komunikacyjnym w pracy 100 000 200 000

•	 wypadkiem komunikacyjnym z udziałem samochodu ciężarowego 100 000 200 000

•	 wypadkiem komunikacyjnym 50 000 100 000

•	 pożarem albo zatruciem tlenkiem węgla 50 000 100 000 

•	 utonięciem 50 000 100 000

•	 wybuchem gazu 50 000 100 000

•	 porażeniem prądem albo uderzeniem pioruna 50 000 100 000

•	 wypadkiem spowodowanym uprawianiem sportu 50 000 100 000

•	 wypadkiem spowodowanym uprawianiem niebezpiecznego sportu 100 000 200 000

•	 wypadkiem spowodowanym uprawianiem sportu na kółkach 100 000 200 000

•	 wypadkiem spowodowanym uprawianiem narciarstwa albo snowboardingu 150 000 300 000

Śmierć ubezpieczonego 100 100

�Śmierć małżonka albo partnera życiowego spowodowana wypadkiem  
komunikacyjnym 50 000 100 000

Uszkodzenie ciała ubezpieczonego:

•	 oparzenie 10 000 20 000

•	 trwałe inwalidztwo spowodowane:
• wypadkiem komunikacyjnym 
• pożarem 
• wybuchem gazu
• porażeniem prądem albo uderzeniem pioruna

całkowite – 10 000 zł  
częściowe – odpowiedni  

procent sumy ubezpieczenia 
(10 000 zł) w zależności  

od rodzaju uszkodzenia ciała  
– zgodnie z OWU 

całkowite – 20 000 zł
częściowe – odpowiedni  

procent sumy ubezpieczenia 
(20 000 zł) w zależności  

od rodzaju uszkodzenia ciała  
– zgodnie z OWU

•	 złamanie kości spowodowane:
• uprawianiem sportu na kółkach
• uprawianiem joggingu 
• grą w piłkę

odpowiedni procent sumy  
ubezpieczenia (10 000 zł)  

w zależności od rodzaju  
złamania – zgodnie z OWU

odpowiedni procent sumy  
ubezpieczenia (20 000 zł)  

w zależności od rodzaju  
złamania – zgodnie z OWU

Składka miesięczna za osobę 6,50 zł 12 zł
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Klub PZU Pomoc w Życiu

Klub PZU Pomoc w Życiu to program lojalnościowy  
dla klientów PZU Życie objętych grupowym ubezpieczeniem 
na życie.

Każdy członek klubu otrzymuje bezpłatną  
kartę klubowicza (w postaci elektronicznego 
numeru).

Klub to wiele przywilejów – usługi Twój Asystent PZU 
Pomoc przydatne w różnych sytuacjach życiowych, dostęp 
do ciekawych ofert specjalnych oraz program rabatowy 
oferowany przez partnerów PZU. 

Z kartą klubowicza mogą Państwo kupić w dobrej cenie 
w wielu punktach handlowo-usługowych i sklepach 
internetowych:
•	 	części motoryzacyjne, usługi związane z użytkowaniem 

i eksploatacją samochodu lub motocykla,
•	 	usługi przydatne w codziennych pracach domowych, 

przy awarii, drobnych naprawach lub remoncie,
•	 	usługi związane z wypoczynkiem i podróżowaniem,
•	 	usługi związane ze zdrowiem i urodą.

Do klubu można przystąpić na 3 sposoby:
•	 podpisując deklarację wydrukowaną, 
•	 wypełniając formularz elektroniczny  

na klubpzupomoc.pzu.pl,
•	 dzwoniąc pod numer infolinii 801 102 102, a następnie 

wybierając 5 i 2 (opłata zgodna z taryfą operatora).

Oferty specjalne (terminowe)

Upusty w salonach Vision Express
20% zniżki przy zakupie kompletnej pary okularów 
oraz na akcesoria okularowe, a do tego badanie 
wzroku za 1 zł. Pomyśl o poprawie swojego wzroku 
i zapoznaj się z pozostałymi ofertami sklepu Vision 
Express.

Aktualne oferty i rabaty znajdą Państwo  
na klubpzupomoc.pzu.pl

Oferta Klubu PZU Pomoc w Życiu specjalnie 
dla funkcjonariuszy i pracowników Policji. 
Dodatkowa zniżka 20% na ubezpieczenia PZU:

OC, AC, NNW,

mieszkania lub domu.

Zniżki nie łączą się z innymi ofertami promocyjnymi PZU.

Aby otrzymać numer karty klubowicza, prosimy o kontakt 
z infolinią dzwoniąc pod numer 801 102 102, a następnie 
wybierając 5 i 2 (opłata zgodna z taryfą operatora).
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NOTATKI 
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Wszystkie informacje dotyczące ubezpieczenia są dostępne na dedykowanej stronie: policja-ubezpieczenia.pl 

Znajdą tam Państwo informacje o programie Policja 4.0, umowę ubezpieczenia, ogólne warunki ubezpieczenia, zakresy opieki 
medycznej, wzory deklaracji przystąpienia oraz inne formularze.

Wszelkich informacji o ubezpieczeniach udzielają pracownicy Biura Obsługi Ubezpieczeń Mentor SA. 

Centralne Laboratorium Kryminalistyczne Policji	  
tel.: 56 669 32 90

Centrum Szkolenia Policji 
tel.: 56 669 32 41

Komenda Główna Policji 
tel.: 56 669 32 97

Komenda Stołeczna Policji 
tel.: 56 669 32 97

Komenda Wojewódzka Policji we Wrocławiu	  
tel.: 56 669 32 91

Komenda Wojewódzka Policji w Białymstoku	  
tel.: 56 669 33 95

Komenda Wojewódzka Policji w Gdańsku	 
tel.: 56 669 33 95

Komenda Wojewódzka Policji w Lublinie	  
tel.: 56 669 32 90

Komenda Wojewódzka Policji w Olsztynie	  
tel.: 56 669 32 41

Komenda Wojewódzka Policji w Rzeszowie	  
tel.: 56 669 33 19

Komenda Wojewódzka Policji w Bydgoszczy	  
tel.: 56 669 32 63

Komenda Wojewódzka Policji w Gorzowie Wielkopolskim	
tel.: 56 669 32 91

Komenda Wojewódzka Policji w Katowicach	  
tel.: 56 669 32 50

Komenda Wojewódzka Policji w Kielcach	 
tel.: 56 669 32 90

Komenda Wojewódzka Policji w Krakowie	  
tel.: 56 669 32 50

Komenda Wojewódzka Policji w Łodzi	  
tel.: 56 669 32 62

Komenda Wojewódzka Policji w Opolu	  
tel.: 56 669 33 19

Komenda Wojewódzka Policji w Poznaniu	  
tel.: 56 669 33 44

Komenda Wojewódzka Policji w Szczecinie	  
tel.: 56 669 33 44

Komenda Wojewódzka Policji w Radomiu	  
tel.: 56 669 33 96

Szkoła Policji w Katowicach	  
tel.: 56 669 32 50

Szkoła Policji w Pile	  
tel.: 56 669 32 90

Szkoła Policji w Słupsku	  
tel.: 56 669 32 90

Wyższa Szkoła Policji w Szczytnie	  
tel.: 56 669 33 19

Kontakt z brokerami konsorcjum Mentor SA – PWS Konstanta SA

Zakładem ubezpieczeń jest PZU Życie SA. Ten materiał nie stanowi oferty handlowej w rozumieniu art. 66 Kodeksu 
cywilnego i ma charakter wyłącznie informacyjny. Szczegółowe informacje o zakresie ubezpieczenia, w tym o wyłączeniach 
i ograniczeniach odpowiedzialności, znajdują się w umowie ubezpieczenia oraz aktualnych warunkach ubezpieczenia 
na życie typ P Plus wraz z ubezpieczeniami dodatkowymi, ubezpieczenia na życie i zdrowie Opieka Medyczna S 
oraz w innych dokumentach, które stanowią integralną część stosunku ubezpieczeniowego, dostępnych na stronie 
policja-ubezpieczenia.pl oraz u osób obsługujących program Policja 4.0 w Państwa jednostkach. 

801 102 102   pzu.pl
Opłata zgodna z taryfą operatora


