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Na osnovu ¢lana 15. Uredbe o dobrovoljnom zdravstvenom osiguranju (»Sl.glasnik RS« br. 108/08 i 49/09), ¢lana 58. Zakona o osiguranju
(»Sl.glasnik RS« br. 55/04, 61/05i101/07) i ¢lana 23. stav 1. tacka 10. Osnivackog akta ,UNIQA neZivotno osiguranje” a.d.o. Beograd,
na sednici Upravnog odbora, odrZzanoj dana 18.maja 2010. godine donet je akt poslovne politike:

POSEBNI USLOVI
ZA OSIGURANJE DNEVNE NAKNADE ZA BORAVAK U BOLNICI

1. OPSTE ODREDBE
Clan 1.

Ovi Posebni uslovi za osiguranje dnevne naknade za boravak u bolnici (u
daljem tekstu: Posebni uslovi) zajedno sa Opstim uslovima dobrovoljnog
zdravstvenog osiguranja su sastavni deo Ugovora o dobrovoljnom zdravs-
tvenom osiguranju koje Ugovarac osiguranja zakljuci sa UNIQA neZivotnim
osiguranjem a.d.o. (u daljem tekstu: Osiguravac).

KRITERIJUMI ZA PRIJEM U OSIGURAN]JE
Clan 2.

Po ovim Posebnim uslovima moZze se osigurati bilo koje lice bez obzira na
rizik, godine Zivota, pol i zdravstveno stanje, a prema sledecim kriterijumima:

- u okviru dodatnog zdravstvenog osiguranja osiguravaju se lica koja su
obuhvacena obaveznim zdravstvenim osiguranjem po Zakonu kojim
se ureduje zdravstveno osiguranje i propisima donetim za sprovodenje
tog zakona;

- u okviru privatnog zdravstvenog osiguranja osiguravaju se lica koja
nisu obuhvacena obaveznim zdravstvenim osiguranjem ili koja se nisu
ukljucila u obavezno zdravstveno osiguranje.

ZAKLJUCENJE UGOVORA O DOBROVOLJNOM ZDRAVSTVENOM
OSIGURANJU

Clan 3.

Osiguranje dnevne naknade za boravak u bolnici zaklju¢uje se kao do-
datno dobrovoljno zdravstveno osiguranje ili privatno dobrovoljno
zdravstveno osiguranje.

Ugovor o dobrovoljnom zdravstvenom osiguranju (u daljem tekstu: Ugo-
vor o osiguranju) se zaklju¢uje na osnovu pismene Ponude koju podnosi
Ugovara¢ osiguranja na obrascu Osiguravaca uz obavezno popunjavanje
upitnika o zdravstvenom stanju, osim u slucaju kolektivhog osiguranija.

Lica cija je opsta radna sposobnost usled tezih oboljenja ili urodenih,
odnosno stecenih telesnih mana i nedostataka trajno umanjena preko
50% smatraju se uvecanim rizikom i placa se dodatna premija osiguranja,
kao i za lica starija od 65 godina. U ovim slucajevima, premija osiguranja
uvecava se 100%.

Ukoliko je procenat opste radne sposobnosti umanjen od 10 do 50%,
obracunava se uvecana premija za onaj procenat za koji je opsta radna

sposobnost umanjena.

Stepen umanjenja opste radne sposobnosti utvrduje se od strane nadlezne
zdravstvene ustanove.

OSIGURANI SLUCA]
Clan 4.
Osigurani slucaj je buduci, neizvestan i od volje Osiguranika nezavistan

dogadaj zbog kojeg je Osiguranik boravio u bolnici.
Osigurani slucaj u smislu Posebnih uslova je:

- boravak Osiguranika u bolnici zbog le¢enja od posledica nesre¢nog
slucaja,

- boravak Osiguranika u bolnici zbog lecenja usled bolesti,

- boravak Osiguranika u bolnici zbog porodaja.

Nastankom osiguranog slucaja, Osiguranik ostvaruje pravo na naknadu
za dan proveden u bolnici, a koja nije obuhvacena pravima iz obaveznog
zdravstvenog osiguranja.

Nesre¢nim slucajem iz stava 2. alineja 1. ovog ¢lana smatraju se narocito
sledeci dogadaji: gaZenje, sudar, udar elektri¢cne energije ili groma, pad,
okliznude, survavanje, ranjavanje oruzZjem ili raznim drugim predmetima
ili eksplozivnim materijama, ubadanje nekim predmetom ili ujed neke
Zivotinje.

Nesre¢nim slucajem smatra se i:

- trovanje hranom ili hemijskim sredstvima, osim profesionalnih
oboljenja;
- trovanje usled udisanja gasova ili otrovne pare osim profesionalnih
oboljenja;

- infekcija povrede prouzrokovane nesre¢nim slucajem;

- opekotine vatrom ili elektricitetom, vru¢im predmetima, te¢nostima ili
parom, kiselinama, luzinamai sl.;

- davljenje ili utapanje;

- gusenje ili ugusenje usled zatrpavanja (zemljom, peskom i sl.), kao i
usled udisanja pare i gasova, osim profesionalnih oboljenja;

- ubod insekta, osim ako je takvim ubodom prouzrokovana neka infek-
tivna bolest;

- istegnude misica, iScasenje, pretrgnuce zglobnog vezivnog tkiva, pre-
lom zdravih kostiju koji nastane kao posledica naglih telesnih pokreta ili
iznenadnih naprezanja - ako su nastali usled nepredvidenih spoljasnjih
dogadaja i neposredno posle povrede potvrdeni u bolnici ili zdravs-
tvenoj ustanovi;

- delovanje svetlosti, suncevih zraka, temperature ili loSeg vremena,
ako je Osiguranik takvom delovanju bio izloZen usled nesre¢nog
slucaja koji se neposredno pre toga desio, usled spasavanja ljudskog
Zivota, usled takvih nepredvidenih okolnosti koje nije mogao spreciti;
- delovanje rentgenskih i radijumskih zraka, ako nastupi naglo i iznena-
da, osim profesionalnih oboljenja.

Osiguravajuce pokrice vaZi samo na teritoriji Republike Srbije, osim ako se
ne ugovori prosireno pokrice za inostranstvo.
Bolnicko lecenje (hospitalizacija) u smislu ovih Posebnih uslova je:

- lecenje u okviru medicinski neophodnog boravka u bolnicama
(zdravstvenim ustanovama) u kojima se radi prema opste prihvacenim
pravilima medicinske struke i koje vode istoriju bolesti. Boravak se sma-
tra bolnickim, samo ukoliko vrsta lecenja zahteva boravak u bolnici od
najmanije 24 casa.

- boravak u bolnici zbog lecenja zuba ili nadogradnje zuba, smatra se
neophodnim smo uz pismeni lekarski nalaz.

Bolnicama se ne smatraju lecilista za plu¢ne bolesti, neizlecive hroni¢ne
bolesti, rehabilitacioni centri, staracki domovi, banje i sanatorijumi za
dusevne bolesnike.

PRICEKNI ROK (KARENCA)
Clan 5.
Pod pri¢eknim rokom (u daljem tekstu: karenca) se podrazumeva period
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vremena u toku kojeg za Osiguravaca ne nastaje obaveza kada se dogodi
osigurani slucaj, i ako je osiguranje na snazi.

Karenca vezana za pocetak osiguranja primenjuje se u slede¢im sluc¢ajevima:

- u slucaju lecenja usled bolesti, opsti period ¢ekanja (karence) iznosi
dva meseca od dana pocetka osiguranja, osim kod kolektivhog osigu-
ranja;

- u slucaju boravka u bolnici radi porodaja, karenca je devet meseci od
dana pocetka osiguranja, osim kod kolektivnog osiguranja. U slucaju
prevremenog porodaja ili pobacaja kod trudnoce koja bi dovela do
urednog porodaja nakon isteka posebnog perioda cekanja od de-
vet meseci, postoji osiguravajuca zastita nakon isteka opsteg perioda
cekanja od dva meseca, osim ako je zaklju¢eno kolektivno osiguranje.

Po Posebnim uslovima, Osiguranik stice pravo na dnevnu naknadu
dvadesetcetvrtog sata onog dana koji je naveden kao dan isteka karence
pod uslovom da je placena premija osiguranja. Kod isplate dnevne na-
knade, karenca se primenjuje tako Sto Osiguranik sti¢e pravo na naknadu
tek po isteku ugovorene karence.

U smislu ovih Posebnih uslova, obavezna karenca za slucaj boravka u boln-
ici je 3 (tri) dana Sto znaci da prilikom svakog boravka u bolnici Osiguravac
nije u obavezi placanja naknade za prva 3 (tri) dana.

TRAJANJE UGOVORA O OSIGURANJU
Clan 6.

Ukoliko Ugovarac osiguranja nastavi da placa premiju osiguranja i nakon
isteka vremenskog perioda od jedne godine, smatra se da je Ugovor o osi-
guranju automatski obnovljen.

Osiguravajuce pokrice po osnovu zaklju¢enog Ugovora o osiguranju
pocinje istekom dvadesetCetvrtog sata dana koji je u Polisi osiguranja
naznacen kao pocetak osiguranja, ukoliko je do toga dana placena ugo-
vorena ili ugovoreni deo premije osiguranja.

Ako prva ugovorena premija osiguranja nije placena do dana koji je u Polisi
osiguranja oznacen kao pocetak osiguranja, obaveza Osiguravaca pocinje
istekom dvadesetcetvrtog sata dana kada je placena ugovorena ili ugo-
voreni deo premije.

Osiguravajuce pokrice prestaje:
- istekom dvadesetcetvrtog sata dana koji je u Polisi osiguranja
naznacen kao datum isteka osiguranja,
- raskidom Ugovora o osiguranju.

OBAVEZE OSIGURAVACA
Clan 7.

Obaveza Osiguravaca da isplati naknadu po osnovu Ugovora o osiguranju
pocinje istekom dvadesetcetvrtog sata onoga dana koji je u Polisi osigu-
ranja naznacen kao pocetak Ugovora o osiguranju, ako je do toga dana
plac¢ena ugovorena ili ugovoreni deo premije osiguranja.

Smatra se da je ugovorena premija osiguranja placena i onda ako je
Ugovarac osiguranja dao pismenu izjavu na osnovu koje ce se premija osi-
guranja naplacivati putem obustave od njegove zarade.

Ako ugovorena premija osiguranja nije placena do dana koji je u Polisi osi-
guranja oznacen kao pocetak Ugovora o osiguranju, obaveza Osiguravaca
pocinje istekom dvadesetCetvrtog sata dana kada je placena ugovorena
premija osiguranja.

Obaveza Osiguravaca moze nastati tek nakon isteka karence koja je defin-
isana ovim Posebnim uslovima.

PREMIJA OSIGURANJA
Clan 8.
Visinu premije osiguranja odreduje Osiguravac u skladu sa tarifom premije
i propisima koji reguliSu oblast dobrovoljnog zdravstvenog osiguranja.
Premija osiguranja se placa u skladu sa ugovorenom dinamikom i na¢inom

placanja.
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Ako premija osiguranja ili prva rata premije osiguranja nije placena o dospe-
losti, Osiguravac nije u obavezi da isplati naknadu iz Ugovora o osiguranju.

UTVRDIVANJE PRAVA NA NAKNADU IZ UGOVORA O OSIGURANJU
Clan 9.

Osiguravac je u obavezi da osiguranicima obezbedi ostvarivanje Ugovo-
rom o osiguranju utvrdenih prava, kao i prava utvrdenih Opstim i Poseb-
nim uslovima osiguravaca.

U slucaju nastanka osiguranog slucaja, boravka u bolnici, Osiguravac ce
isplatiti iznos ugovorene novcane naknade Osiguraniku po osnovu boravka
u bolnici.

Rok isplate utvrdene naknade je 14 dana od dana prijema kompletne doku-
mentacije u vezi sa nastalim osiguranim slucajem na osnovu koje moZe da
se utvrdi nesporno postojanje i obim obaveze.

Visina naknade koja se isplacuje Osiguraniku, utvrduje se mnoZenjem broja
dana provedenih na bolni¢kom le¢enju (umanjen za karencu) i visine ugo-
vorene dnevne naknade, pri cemu vreme provedeno na bolnickom lecenju
ne moZe biti manje od dvadesetcetiri sata.

Za boravak i leCenje u bolnicama na podrucju Republike Srbije isplacuje
se dnevna naknada za najvise 180 dana boravka u bolnici, a za boravak
i leCenje u bolnicama van podrucja Republike Srbije isplacuje se dnevna
naknada za najvise 30 dana boravka u bolnici, u jednoj godini trajanja osi-
guranja.

Za boravak u bolnici zbog porodaja, isplac¢uje se minimalno Sestodnevni
iznos dnevne naknade.

Po ovim Posebnim uslovima Osiguranik je ujedno i jedini korisnik osigu-
ranja i njemu se isplacuje obracunata dnevna naknada.

ISKLJUCEN]JA OBAVEZA OSIGURAVACA
Clan 10.
Obaveza Osiguravaca ne postoji u slucaju:

- bolnickog lecenja koje je zapocelo pre pocetka osiguranja,

- kozmetickih tretmana i operacija i posledica operacija ukoliko te mere
ne sluZe za otklanjanje posledica nezgode,

- implantacije zuba ukoliko ne sluZe otklanjanju posledica nezgode,

- bolesti i tegobe koje nastupe zbog neumerenog konzumiranja alko-
hola, droga kao i terapije odvikavanja,

- tegobe pruzrokovane prilikom aktivhog ucestvovanja u strajkovima i
tu¢ama i izvrenjima krivicnog dela,

- smestaja u zdravstvenim ustanovama zbog pokusaja samoubistva ili
samopovredivanja,

- promene pola,

- lecenja kao posledice ratnih dogadaja ili ratu slicnim dogadajima,
gradanskog rata, revolucije, pobunama, ustanicima, gradanskim ne-
mirima, terorizma, nasilja, i drugih sli¢nih dogadaja u kojima je aktivno
ucestvovao osiguranik,

- lecenja koja nastanu pri upravljanju avionom i letelicama svih vrsta,
plovnim objektima, motornim i drugim vozilima bez propisane vazece
isprave,

- leCenja kao posledice zemljotresa, atomske ili nuklearne energije, ra-
dioaktivnih izotopa i radioaktivnog zracenja.

11 ZAVRSNE ODREDBE
Clan 11.

U slucaju da su Opsti i Posebni uslovi, koji ¢ine sastavni deo Ugovora o osi-
guranju, u suprotnosti primenjivace se odredbe Posebnih uslova.

Clan 12.
Ovi Posebni uslovi ¢e se primenjivati narednog dana od dana objavljivanja

na internet stranici Osiguravaca, a stupaju na snagu od dana usvajanja
ovog predloga, a po pribavljanju misljenja nadleznog drZzavnog organa.





