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Na osnovu ¢lana 11.3.2 i ¢lana 11.2.1 Statuta Wiener Stadtische osiguranje a.d.o. Beograd broj 75133 od dana 22.12.2023. godine, i
Clana 4.17 Poslovnika o radu IzvrSnog odbora od dana 22.12.2023. godine, a nakon razmotrenog Misljenja ovlas¢enog aktuara na akte
poslovne politike, 1zvrsni odbor Wiener Stéadtische osiguranje a.d.o. Beograd (dalje: Drustvo, Izvrs$ni odbor), dana 09.08.2024. godine, van

sednice, doneo je sledece:

DOPUNSKI USLOVI ZA OSIGURANJE DECE, UCENIKA | STUDENATA OD POSLEDICA NESRECNOG SLUCAJA (NEZGODE)

OPSTE ODREDBE
Clan 1.

Opsti uslovi za osiguranje lica od posledica nesre¢nog slucaja
(nezgode), u daliem tekstu OpSti uslovi, i Dopunski uslovi za
osiguranje dece, ucenika i studenata od posledica nesre¢nog slucaja
(nezgode), u daljem tekstu Dopunski uslovi, sastavni su deo ugovora
o osiguranju dece, ucenika ili studenata, koji ugovara¢ osiguranja
zakljuci sa Wiener Staedtische osiguranje a.d.o. Beograd (u daljem
tekstu Osiguravac).

Pojedini izrazi u ovim Uslovima znace:

Obrazovna ustanova - Vrti¢, predSkolska ustanova, osnovna, srednja
i stru¢na Skola, visa, visoka $kola i fakultet, uenicki i studentski dom
i drugo pravno lice registrovano za smestaj i brigu o deci,

Nesposobnost za rad - nemoguénost za pohadanje nastave,
odnosno izostanak iz Skole, vrtica ili pred$kolske ustanove usled
nesrec¢nog slucaja.

Ugovarac osiguranja u smislu ovih Dopunskih uslova moze biti bilo
koje fizicko ili pravno lice (Obrazovna ustanova), koje ima interes da
zakljuci osiguranje od posledica nesre¢nog slu¢aja za decu, ¢lanove,
korisnike, redovne i vanredne ucenike, odnosno studente.

SPOSOBNOST ZA OSIGURANJE
Clan 2.

Prema ovim Dopunskim uslovima mogu se osigurati deca, redovni i
vanredni ucenici osnovnih, srednjih i drugih $kola, odnosno redovni i
vanredni studenti viSih i visokih Skola, fakulteta i akademija, bez obzira
na njihovo zdravstveno stanje, opsStu radnu sposobnost, kao i bez
placanja povecane premije u smislu ¢lana 22. stav 1, tacka 4 Opstih
uslova, izuzev lica potpuno liSenih poslovne sposobnosti.

OSIGURANI SLUCAJEVI
Clan 3.

Ovim Uslovima reguliSu se prava i obaveze izmedu ugovaraca
osiguranja i osiguravaca po ugovorenim oblicima osiguranja, i to:

- za slucaj smrti usled nesre¢nog slucaja;

- za slucaj trajnog invaliditeta usled nesre¢nog slucaja
(nezgode);

- za slucaj odsustva sa nastave (dnevna naknada);

- za slucaj naruSenja zdravlja koje zahteva lekarsku pomo¢
usled nesrecnog slucaja (troSkovi lecenja);

- naknada u slu¢aju narusenja zdravlja usled nezgode koje
zahteva bolnicko lecenje (bolni¢ka naknada);

- za slucaj preloma kosti usled nesrecnog slucaja;

- zaizvr8enu hirurSku intervenciju nastalu usled nesre¢nog
slu¢aja (nezgode);

- za slucaj ujeda psa;

- za slu€aj noSenja gipsa usled nesreénog slucaja;

NACIN ZAKLJUCIVANJA UGOVORA O OSIGURANJU
Clan 4.

Ugovor o osiguranju moze se zakljuciti sa naznacenjem ili bez
naznacenja imena i prezimena osiguranika.

Ako je ugovor o osiguranju zakljucen sa naznacenjem imena i
prezimena osiguranika, osiguravajuc¢e pokrice se daje samo za lica
koja su naznacena u polisi, odnosno u spisku prilozenom uz polisu.

Spisak osiguranika iz prethodnog stava sastavni je deo zakljucenog
ugovora o osiguranju i isti mora biti potpisan i overen od strane
ugovaraca osiguranja.

Ugovor o osiguranju bez naznacenja imena i prezimena osiguranika
mogu zaklju€iti samo obrazovne ustanove koje vode mati¢nu
evidenciju o osiguranim licima u smislu ovih dopunskih uslova.

Ako je ugovor o osiguranju zakljuten bez naznaenja imena i
prezimena osiguranika osiguravajuce pokrice vaZzi za sva osigurana
lica koja se u momentu nastanka osiguranog sluCaja nalaze u
evidenciji kod ugovaraca osiguranja.

POCETAK | TRAJANJE OSIGURANJA
Clan 5.

. Osiguranje pocinje u 24,00 sata onog dana koji je oznacen u polisi kao

pocetak osiguranja i prestaje u 24.00 sata onog dana koji je u polisi
naveden kao dan prestanka osiguranja.

Obaveza osiguravaca za svakog pojedinog osiguranika pocinje u
24,00 sata dana koji je oznacen u polisi kao pocetak osiguranja.

Izuzetno, za osiguranika koji se naknadno prijavljuje u osiguranje ili
upisuje u evidenciju ugovaraca osiguranja, osiguranje pocinje u 24,00
sata dana kada je prijavljen osiguravacéu, odnosno upisan u evidenciju
ugovaraca osiguranja.

Obaveza osiguravaca za svakog pojedinacnog osiguranika prestaje u
24,00 sata dana koji je u polisi naveden kao dan prestanka osiguranja,
odnosno kada osiguranik bude ispisan iz ‘maticne evidencije
ugovaraca osiguranja, ¢ime gubi svojstvo osiguranog lica.

OBIM OBAVEZE OSIGURAVACA
Clan 6.

Osiguranjem je obuhvacen nesrecni slucaj koji se dogodi u toku
trajanja osiguranja i to u svakodnevnom zivotu osiguranika (kod kuce,
u 8koli, na putu, igralistu, izletu, ekskurziji, letovanju i sl.).

Pravo na dnevnu naknadu osiguranik ostvaruje samo ukoliko je
odsustvo sa nastave trajalo najmanje 7 dana, s tim §to je maksimalan
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broj dana za koji osiguranik moze ostvariti pravo na dnevnu naknadu
200 dana.

Privremeno oslobadanje od fiskulturnih vezbi u okviru $kolske nastave
ne smatra se nesposobno$¢u za rad, te osiguranik u ovom sluc¢aju ne
ostvaruje pravo na dnevnu naknadu.

Dnevna naknada se isplacuje po zavrSenom le¢enju, na osnovu
lekarske potvrde da je leCenje zavrSeno. Dokumentacija koja je uslov
za ostvarivanje prava na dnevnu naknadu je sluzbena potvrda
Ustanove u kojoj mora biti navedeno koliko vremena je trajao
izostanak osiguranika iz obrazovne ustanove;

Osiguravac nije u obavezi da isplati osiguranu sumu za lom kosti
ukoliko je kod osiguranika nastupio istovremeno i trajni invaliditet kao
posledica nesrecnog slucaja.

Ukoliko je ugovoren rizik ujed psa, obaveza osiguravaca u slucaju
nastupanja osiguranog slucaja je:
- 50% osigurane sume za slucaj ujeda psa ukoliko je
posledica ujeda hematom i/ili oguljotina
- 100% osigurane sume za slucaj ujeda psa, ako je posledica
ujeda otvorena rana i/ili viSestruka povreda.

Maksimalna obaveza osiguravaca tokom trajanja osiguranja je 100%
osigurane sume za slucaj ujeda psa, bez obzira na broj ujeda.

Isklju¢ena je obaveza osiguravaca ukoliko je osiguranika ujeo
sopstveni pas, odnosno pas koji Zivi u istom domacinstvu sa
osiguranikom.

Osiguranik se obavezno mora javiti lekaru zbog ujeda psa i dostaviti
osiguravacu izvestaj lekara nakon obrade rane.

Osiguravac nije u obavezi da isplati osiguranu sumu za slu¢aj ujeda
psa ukoliko je kod osiguranika nastupio istovremeno i trajni invaliditet
kao posledica nesre¢nog slucaja.

Ako je ugovoren rizik noSenje gipsa, obaveza osiguravaca da isplati
jednokratnu naknadu postoji ukoliko osiguranik usled nesreé¢nog
slu€aja nosi gips (ne i longetu) u trajanju 25 dana i vide.

Maksimalna obaveza osiguravaca tokom trajanja osiguranja je 100%
osigurane sume za slu¢aj no$enja gipsa, bez obzira na broj
osiguranih slu¢ajeva tokom godine osiguranja.

OGRANICENJE OBAVEZE OSIGURAVACA
Clan 7.

Osiguravac je u obavezi da isplati 33% od iznosa koji bi morao platiti
u skladu sa ovim i Opstim uslovima, ako nesrec¢ni slu¢aj nastane pri

upravljanju i voznji avionom i vazduhoplovima svih vrsta (osim u
svojstvu putnika u javnom saobracaju), pri sportskim skokovima
padobranom, pri automobilskim i motociklistickim brzinskim trkama,
motokrosu, reliju i pri treningu za njih.

Osiguravac je u obavezi da isplati 66% od iznosa koji bi morao platiti
po odredbama prethodnog c¢lana ako nesre¢ni slucaj nastane pri
treningu i u€eS¢u osiguranika u javnim sportskim takmicenjima u
svojstvu registrovanog ¢lana sportske organizacije sledecih sportskih
grana: fudbal, hokej na ledu, dZiu-dZicu, dzudo, karate, boks, skijanje,
ragbi, rvanje, skijaSki skokovi, alpinistika i podvodni ribolov.

PLACANJE PREMIJE
Clan 8.

Ako se ugovor o osiguranju zakljucuje sa naznagenjem imena i
prezimena osiguranika (uz spisak), premija osiguranja se obradunava
za svakog pojedinog osiguranika navedenog u spisku. U sludaju da
tokom trajanja ugovora o osiguranju dode do promene osiguranika
navedenih u spisku, ugovara¢ je duzan da o tome obavesti
osiguravaca, na osnovu Cega ¢e se naknadno obracunati premija
osiguranja u skladu sa izvrS§enom promenom.

Ako se ugovor o osiguranju zakljutuje bez naznaéenja imena i
prezimena osiguranika (na osnovu evidencije ugovaraca), premija
osiguranja obratunava se na pocetku svake tekuce godine trajanja
osiguranja prema broju osiguranih lica u tom momentu, a konacni
obracun vrsi se na kraju godine prema prose&nom broju osiguranih
lica u protekloj godini osiguranja.

Ugovara¢ je duzan da vodi evidenciju o uplacenim premijama sa
ta¢nim datumom uplate za pojedinog osiguranika.

ZAVRSNE ODREDBE
Clan 9.

Ovi Dopunski uslovi primenjuju se uz Opste uslove, a ukoliko su u
suprotnosti sa njima, primenice se odredbe ovih Dopunskih uslova.

Dopunski uslovi stupaju na snagu danom dono3enja, a primenjuju se
pocev od 20.08.2024. godine.

Pocetkom primene ovih Dopunskih uslova prestaju da vaze i da se
primenjuju Dopunski uslovi za osiguranje dece, u€enika i studenata
od posledica nesrecnog slucaja (nezgode) oznake
WS.C05.0.C.24.0103 od dana 25.03.2024. godine.
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Predugovorna informacija za Ugovara&a osiguranja
pre zakljuivanja ugovora o osiguranju dece, u€enika i studenata od posledica nesre¢nog slutaja (nezgode)

OPSTE INFORMACIJE

Prema ugovoru o osiguranju dece, uenika i studenata od posledica nesre¢nog slu¢aja (nezgode) mogu se osigurati deca, redovni i vanredni uéenici
osnovnih, srednjih i drugih Skola, odnosno redovni i vanredni studenti visih i visokih $kola, fakulteta i akademija

Lica su osigurana bez obzira na njihovo zdravstveno stanje i opStu radnu sposobnost, izuzev lica potpuno lidenih poslovne sposobnosti.

Narogito skreemo paZnju na vaZnost davanja ta€nih i potpunih informacija prilikom zakiju&enja ugovora o osiguranju. Neta&ne 1ili nepotpuno date
informacije za posledicu mogu imati poniStaj ili raskid ugovora o osiguranju.

U skladu sa odredbama Clana 82. Zakona o osiguranju, pre zakljucivanja ugovora o osiguranju, drustvo za osiguranje obavestava ugovaraca osiguranja
o sledecim informacijama:

Podaci o druStvu za osiguranje:
Poslovno ime: Wiener Stédtische osiguranje a.d.o. Beograd Kontakt telefon: +381 11 2209 800;
Pravna forma: akcionarsko drustvo za osiguranje Call Centar 0800 200 800
Sediste: Beograd Kontakt e-mail: office@wiener.co.rs
Adresa sedi$ta: Tresnjinog cveta 1, Novi Beograd Internet stranica: www.wiener.co.rs

Uslovi osiguranja | pravo koje se primenjuje na ugovor o osiguranju:

Uslovi osiguranja ¢ine sastavni deo ugovora o osiguranju.

Sastavni deo ugovora o osiguranju u¢enika i studenata od posledica nesre¢nog sluaja su uslovi:
1. Opésti uslovi za osiguranije lica od posledica nesre¢nog slucaja (nezgode) od 25.03.2024. godine i Tabela invaliditeta od 22.08.2022. godine
2. Dopunski uslovi za osiguranje dece, ucenika i studenata od posledica nesrecnog slu¢aja (nezgode) od 09.08.2024. godine

Na ugovor o osiguranju primenjuje se Zakon o obligacionim odnosima ("Sl. list SFRJ", br. 29/78, 39/85, 45/89 - odluka USJ i 57/89, "SI. list SRJ", br. 31/93 i
"Sl. list SCG", br. 1/2003 - Ustavna povelja) i Zakon o osiguranju ("Sl. glasnik RS", br. 139/2014)

Vreme vaZenja ugovora o osiguranju:

Trajanje ugovora o osiguranju utvrduje se sporazumno sa ugovara¢em osiguranja.

Ukoliko drugacije nije ugovoreno, osiguranje pocinje 24.00 sata onog dana koji je u polisi 0znacen kao dan pocetka osiguranja, i prestaje u 24.00 sata onog
dana koji je u polisi naveden kao dan prestanka osiguranja.
Obaveza osiguravaca za svakog pojedinog osiguranika pocinje u 24,00 sata dana koji je oznacen u polisi kao pogetak osiguranja.
Izuzetno od prethodno navedene odredbe, obaveza drustva za osiguranje traje:
1. kod ugovora o osiguranju zakljuCenih sa naznacenjem imena i prezimena osiguranika:

a) za osiguranika prijavljenog u osiguranje u toku trajanja ugovora o osiguranju osiguranje pocinje istekom dvadeset Getvrtog Easa onog dana kada je
drustvo za osiguranje primilo pismenu prijavu ugovaraca osiguranja ili nakon toga ako je to u prijavi posebno naznageno i traje do isteka vazec¢e
polise osiguranja ifili prestaje u dvadeset cetvrtom ¢asu onog dana kad osiguranik bude ispisan iz evidencije ugovaraca (zavrsi 3kolovanje,
diplomira, napusti $kolu, napusti predSkolsku ustanovu itd.) *

2. kod ugovora o osiguranju zaklju¢enih bez naznacenja imena i prezimena osiguranika:
a) osiguranje pocinje istekom dvadeset Cetvrtog ¢asa dana zvani¢nog evidentiranja u evidenciji osiguranika kod ugovaraca osiguranija;
b) trajanje osiguranja za osiguranike koji u toku trajanja ugovora o osiguranju budu ispisani iz mati¢ne evidencije ugovaraca, tj. ukoliko uéenik/student

diplomira, zavrsi kolovanije ili napusti $kolu, ili ukoliko dete bude ispisano iz pred$kolske ustanove itd., prestaje istekom dvadeset Eetvrtog Gasa
dana brisanja iz evidencije ugovaraca.

Rizici pokriveni osiguranjem:
Obaveza drustva za osiguranje za isplatu naknade iz osiguranja nastaje nastupanjem osiguranog slucaja u toku trajanja osiguranja.
Osiguranjem je obuhvacen nesrecni slucaj koji se dogodi u toku trajanja osiguranja i to u svakodnevnom Zzivotu osiguranika (kod kuée, u Skoli, na putu,
igraliStu, izletu, ekskurziji, letovanju i sl.).

Prema ugovoru o osiguranju dece, u€enika i studenata od posledica nesrec¢nog slu¢aja (nezgode) osigurani sluajevi su slu€ajevi oznadeni sa "x":
[“] smrt usled nesre¢nog slu¢aja
[ trajni invaliditet usled nesreénog sluéaja i
[4] za slu¢aj narusenja zdravlja koje zahteva lekarsku pomog, a koje je nastalo usled nesreénog slucaja (trodkovi leGenja)
[“] dnevna naknada (izostanak iz $kole, predskolske ustanove, vrti¢a, odsustvo sa nastave) usled nesre¢nog slucaja
[4] prelom kosti usled nesre¢nog slu¢aja
] naknada u sluéaju narusenja zdravlja usled nezgode koje zahteva bolni¢ko le¢enje (bolni¢ka naknada)
[4] izvrsena hirurska intervencija nastala usled nesre¢nog slucaja.
[ za slugaj ujeda psa
] za slugaj nosenja gipsa usled nesre¢nog slucaja
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Nesrec¢nim slu¢ajem smatra se svaki iznenadni i od volje osiguranika nezavisni dogadaj koji je nastao tokom trajanja ugovora o osiguranju i koji, delujuci
uglavnom spolja i naglo na telo osiguranika, ima za posledicu njegovu smrt, potpuni ili delimi¢ni invaliditet, odnosno druge posledice koje se smatraju
osiguranim slu¢ajem navedenim u prethodnom stavu i obuhvacene su ugovorom o osiguranju.

Nesreénim slu¢ajem smatraju se dogadaji koji nastanu usled:

1. gazenja;

2. sudara;

3. udara kakvim predmetom ili o kakav predmet;

4. udara struje ili groma;

5. pada, okliznuca ili survavanja;

6. ranjavanja oruzjem, eksplozivnim sredstvima ili raznim drugim predmetima;

7. uboda kakvim predmetom;

8. udara ili ujeda Zivotinja i uboda insekata (izuzev ako je takvim ubodom prouzrokovana neka infektivna bolest);

9. trovanja hranom koje za posledicu ima smrt osiguranika;

10. infekcija povrede prouzrokovane nezgodom;

11. trovanja usled udisanja gasova ili otrovnih para (izuzev profesionalnih oboljenja);

12. opekotina izazvanih vatrom, elektricitetom, vrué¢im predmetima, te¢nostima ili parom, bazama, kiselinama i sl;

13. davljenja ili utapanja;

14. gusenja ili ugusenja usled zatrpavanja zemljom, peskomii sl;

15. prsnuca misi¢a, i3¢asenja, prsnuca zglobnih veza, preloma zdravih kostiju koji nastaju usled telesnih pokreta ili iznenadnih naprezanja izazvanih
nepredvidenim spoljasnjim dogadajem, a ukoliko je to neposredno nakon povrede utvrdeno u bolnici ili drugoj zdravstvenoj ustanovi;

16. delovanja svetlosnih ili suncevih zraka, temperature ili loseg vremena kojima je osiguranik bio izloZzen usled jednog, neposredno pre toga nastalog

nesreénog slu¢aja ili se nasao u takvim nepredvidenim okolnostima koje nije mogao spreciti ili im je bio izlozen usled spasavanja ljudskog Zivota;

17. delovanja rendgenskih i radijumskih zraka ako do tog dode naglo i iznenada (izuzev profesionalnih oboljenja).

Iskljuenja i ograni€enja obaveze drustva za osiguranje u vezi sa rizicima koji su pokriveni osiguranjem:

Drustvo za osiguranje nije u obavezi da obezbedi pokrice i nije u obavezi da izvrsi placanje bilo kojeg potrazivanja, odnosno da obezbedi bilo kakvu
naknadu u skladu sa navedenim, do te mere kojom bi obezbedivanje takvog pokri¢a, isplata spomenutog potrazivanija ili obezbedivanje spomenute
naknade izloZili drustvo za osiguranje bilo kakvom sankcionisanju, zabrani ili restrikciji u skladu sa rezolucijama Ujedinjenih nacija ili trgovinskim ili
ekonomskim sankcijama, zakonima i propisima Evropske unije, sankcijama Republike Srbije, Ujedinjenog Kraljevstva ili Sjedinjenih Americkih Drzava (pod
uslovom da se ovim ne kr3e bilo kakvi propisi ili odredeni drzavni zakoni primenjivi na drustvo za osiguranje).

Iskljuenja i ograni€enja obaveze drustva za osiguranje
Opsta iskljugenja: Iskljucena je svaka obaveza drustva za osiguranje u slu¢aju kada je nesrecni slu¢aj nastao:
1. kao posledica rata kao i aktivnog uesca osiguranika u invaziji, aktu stranog neprijatelja ili dogadajima sli¢nim ratu (bez obzira da li je rat objavljen),
mirovnim aktivnostima, gradanskom ratu, javnim neredima, pobunama bilo koje vrste ili oruzanim aktivnostima,

2. usled terorizma, pod &im se podrazumeva svaki akt nasilja preduzet u nameri da se naskodi nekoj drzavi, medunarodnoj organizaciji ili politickom
pokretu. Akt nasilia moZe se ogledati u prouzrokovanju pozara, prouzrokovanju eksplozije ili ruSenja, izvr$enju otmice lica, izazivanju opasnosti za
Zivot ljudi i imovinu preduzimanjem kakve druge opsteopasne radnje ili upotrebom opSteopasnog sredstva, i sl. kojim se stvara osecanje nesigurnosti
kod gradana,

3. kao posledica radioaktivne kontaminacije, bilo da proistice direktno ili indirektno, osim u slu¢aju nuklearnog i/ili bioloSkog i/ili hemijskog teroristiCkog
napada (u daljem tekstu: NBH teroristicki napad). Ovo iskljuéenje se ne primenjuje u sluaju medicinskog osoblja koje je povezano sa radioaktivnim
izotopima prilikom obavljanja redovnog zanimanja u Republici Srbiji. Za nuklearni i/ili hemijski i/ili biolo$ki terorizam, jedan dogadaj obuhvata sve
osiguranike kojima je postavljena medicinska dijagnoza u roku od 90 dana od dana kada su bili izloZeni radijaciji ili bioloskim ili hemijskim
supstancama ili koji su kao takvi priznati od strane lokalnog zakonodavstva koji regulie ovu oblast.

4. pri upravljanju vozilima bez propisane sluzbene isprave koja daje ovlas¢enje vozacu za upravljanje i voZnju tom vrstom vozila, kao i u slu¢aju
upravljanja vozilom koje nema dozvolu za upotrebu. Napred navedeno nece se primenjivati u sluaju kada neposedovanje propisane sluzbene isprave
nije imalo uticaja na nastanak nesre¢nog slucaja. Smatra se da osiguranik poseduje propisanu sluzbenu vozacku ispravu kada, radi pripremanja i
polaganja ispita za dobijanje sluzbene isprave, koristi vozilo uz neposredan nadzor sluzbeno ovlas¢enog lica.

. zbog aktivnog u¢esca u fizickom obracunu, osim u dokazanom slu¢aju samoodbrane,
. usled toga §to je osiguranik namerno prouzrokovao nesrecni slucaj ili samopovredivanje, kao i usled pokusaja ili izvrSenja samoubistva osiguranika iz
bilo kog razloga,

o,

7. usled toga $to je korisnik namerno prouzrokovao smrt osiguranika (ako postoji vise korisnika, iskljucen je samo onaj korisnik koji je namerno
prouzrokovao smrt osiguranika)

8. kao posledica aktivnog u¢esca u izvr$enju krivicnog dela,
9. kao posledica upotrebe otrova, droge, alkohola iznad zakonom propisane granice, kao i zloupotrebe lekova.

Osim ukoliko se posebno ne ugovori i plati dodatna premija osiguranja, iz osiguranja je iskljucen i svaki nesrecni slu¢aj nastao kao posledica prirodnih
katastrofa i elementarnih nepogoda.

Drustvo za osiguranje nema nikakvu obavezu prema osiguraniku ukoliko nije nastupio nesreéni slu¢aj. Nesre¢nim slu¢ajem ne smatraju se:

1.Bve bolesti,

2.rbusne, pupcane, vodene i ostale kile (osim onih koje nastanu zbog direktnog ostecenja trbusnog zida pod neposrednim delovanjem spoljasnje
mehaniéke sile na trbusni zid, ukoliko je posle povrede utvrdena traumatska hernija kod koje je medicinski, osim hernije, utvrdena i povreda mekih delova
trbusnog zida u tom podrucju)

3.infekcije ili oboljenja koja nastanu zbog raznih oblika alergija, rezanja ili kidanja Zuljeva ili drugih izraslina tvrde koze,

4 leske alergijske reakcije i anafilakticki Sok, osim ako nastupi prilikom lecenja od nastalog nesre¢nog slucaja,

5.intervertebralna diskus hernija, sve vrste lumbagija, diskopatija, sakralgija, miofascitis, kokciogodinija, iSijalgija, fibrozitis i sve promene slabinsko-krsne
regije oznacene analognim terminima,

6.bdlepljenje mreznjace prethodno bolesnog ili degenerativno promenjenog oka (osim odleplienje mreZnjace prethodno zdravog oka, ukoliko postoje
znakovi direktne spoljne ozlede ocne jabutice utvrdene u zdravstvenoj ustanovi)

7.posledice koje nastanu usled alkoholizma (delirijum tremens) i delovanja droge,

8.posledica medicinskih, narocito operativnih zahvata koji se preduzimaju radi le¢enja ili radi sprecavanja bolesti, osim ako je do tih posledica doSlo
dokazanom gre$kom medicinskog osoblja (vitium artis),

9.patoloske promene kostiju i patoloske epifiziolize.
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Dru$tvo za osiguranje nema obavezu za troskove zastupanja advokata, agencija i bilo kojih drugih punomoénika koji nisu izazvani od strane osiguravaca i
koji nisu bili nuZni, a u vezi su sa ostvarenjem prava na nadoknadu Stete i odnose se na prijavu tete.

Ugovor o osiguranju je nidtav ako je u €asu njegovog zakljuenja vec¢ nastao osigurani slucaj, ili je bio u nastupaniju, ili je bilo izvesno da ¢e nastupiti, ili ako
je ve¢ tada bila prestala mogu¢nost da on nastane. U ovim slu¢ajevima uplacena premija se vraca ugovaracu.

Ograni&enje obaveze drustva za osiguranje - drustvo za osiguranje je u obavezi da isplati:

& 33% od iznosa koji bi morao da plati ako nesrecni slu¢aj nastupi pri:
a. upravljanju i voZnji avionom i vazduhoplovima svih vrsta (osim u svojstvu putnika u javnom saobracaju);
b. sportskim skokovima padobranom;
c. automobilskim i motaciklistickim brzinskim trkama, motokrosu, reliju i prilikom treninga za njih;

2. 66% od iznosa koji bi morao da plati ako nesre¢ni slu¢aj nastupi:

a. pri treningu i uées¢u osiguranika u javnim sportskim takmicenjima u svojstvu registrovanog ¢lana neke sportske organizacije sledecih sportskih
grana: fudbal, hokej na ledu, dziu-dzicu, dzudo, karate, boks, skijanje, ragbi, rvanje, skijaski skokovi, alpinistika i podvodni ribolov.;

3. ugovoreni iznos dnevne naknade samo ako je nesposobnost za pracenje nastave i boravak u vrticu trajala najmanje 7 dana, s tim $to je
maksimalan broj dana za koji osiguranik moZe ostvariti pravo na dnevnu naknadu 200 dana. Privremeno oslobadanje od fiskulturnih vezbi u okviru
kolske nastave ne smatra se ne sposobno3¢u za pracenje nastave, u ovom slu¢aju ne ostvaruje pravo na dnevnu naknadu.

Dnevna naknada se isplacuje po zavrienom lecenju, na osnovu lekarske potvrde da je le¢enje zavrSeno a dokumentacija koja je uslov za
ostvarivanje prava na dnevnu naknadu je sluzbena potvrda Ustanove u kojoj mora biti navedeno koliko vremena osiguranik je trajao izostanak iz
obrazovne ustanove

Obaveza drustva za osiguranje za osigurani rizik trajni invaliditet usled nezgode ograni¢ava se na isplatu naknade osiguranja koja odgovara utvrdenom
konaénom procentu trajnog invaliditeta prema Tabeli invaliditeta, u odnosu na ugovorenu osiguranu sumu po predmetnom riziku.

Osiguranje tro§kova le&enja: ukoliko nastane osigurani slu¢aj, drustvo za osiguranje ima obavezu isplate naknade stvarnih i nuZnih troSkova lecenja
nastalih u Republici Srbiji u roku od godinu dana od dana nastanka nesre¢nog slucaja, koje je osiguranik snosio sam i koje nema pravo da nadoknadi po
osnovnu obaveznog ili dobrovoljnog zdravstvenog osiguranja, najvise do iznosa ugovorene osigurane sume.

["] Osiguranje lica za slu&aj narudavanja zdravlja koje zahteva bolnitko leZenje usled nesre¢nog sluaja (nezgode):

Iskljuéena je obaveza drustva za osiguranje da isplati naknadu iz osiguranja za dane provedene u ustanovi za lecenje psihijatrijskih bolesnika,
rehabilitacionom centru, dnevnoj bolnici, banii i prirodnim lecilistima i svim ostalim ustanovama koje nisu registrovane za bolnicko lecenje.

Iskljuéena je obaveza drustva za osiguranje za boravak osiguranika na bolnickom le¢enju usled nastupanja nesrecnog slucaja koje je trajalo 3 dana ili
krace.

Ukoliko je do$lo do nastupanja osiguranog slucaja i boravak osiguranika na bolnickom lecenju trajao duze od 3 dana, drustvo za osiguranje ima obavezu
da isplati ugovorenu bolniéku naknadu za dane provedene na bolnickom lecenju nakon treceg dana, a najvide do 365 dana, uz uslov da je ugovoreno
trajanje ugovora o osiguranju najmanje godinu dana. Uzastupani boravci osiguranika na bolni¢kom le¢enju zbog istog nesre¢nog slucaja (nezgode) smatra
se jednim osiguranim slu¢ajem, osim ako izmedu tih boravaka na bolnickom leCenju nije protekao period od najmanje 12 (dvanaest) meseci u kome
Osiguranik nije bio na bolnickom le€enju iz tog razloga.

/] Osiguranje lica za sluZaj preloma kosti usled nezgode: Isklju¢ena je svaka obaveza drustva za osiguranje:
-Bako je nesreéni sluaj imao za posledicu prelom kosti koji je nastao pod dejstvom traume na patolo$ki izmenjenu kost (patoloSki prelomi) u okviru
oboljenja, kao to su: rahitis; osteomalacija; poremecaji metabolizma kalcijuma i fosfora i slicna stanja, ili u okviru lokalnih koStanih oboljenja kao $to su
kostane ciste; primarni kostani tumori; metastaze u kostima; osteomijlitis; ehinokokus; kostana tuberkuloza; druge bolesti kostiju.
bbaveza drustva za osiguranje ograniéena je na isplatu naknade iz osiguranja najvise za 2 (dva) preloma iste kosti u toku trajanja osiguravajuceg pokrica
«fa isplati osiguranu sumu za prelom kosti ukoliko je kod osiguranika nastupio istovremeno i trajni invaliditet kao posledica nesrecnog slucaja.

[“] Osiguranije lica za sluaj hirurSke intervencije usled nezgode:
Maksimalna obaveza drustva za osiguranje je 100% osigurane sume za slu€aj izvrSenja hirurdke intervencije u toku trajanja ugovora o osiguranju, bez
obzira na broj izvr§enih intervencija.
Hirurskim intervencijama u smislu ovih Uslova ne smatraju se:

«brinjavanje rana koje su posledica bilo koje infekcije, akutne ili hronicne bolesti ili stanja;

-hirur3ke intervencije koje su izvriene radi dijagnostikovanja ili le¢enja urodenih ili stecenih bolesti, kao i razvojnih anomalija;
-hirurske intervencije izvrsene kao posledica bolesti ili nekog drugog razloga a ne kao direktna posledica nesec¢nog slucaja (nezgode);
+hirurske intervencije degenerativnih promena;

+hirurke intervencije izvrSene iz estetskih razloga;

«intervencije radi uklanjanja prethodno aplikovanog osteosintetskog materijala

Osiguranje lica za slu&aj ujeda psa: Iskljuéena je svaka obaveza drutva za osiguranje ukoliko je osigurano lice ujeo sopstveni pas, odnosno pas koji Zivi
u istom domacinstvu sa osiguranikom.
Maksimalna obaveza drustva za osiguranje je 100% osigurane sume za slucaj ujeda psa, bez obzira na broj ujeda u toku trajanja godine osiguranja.
Usled nastupanja osiguranog slu¢aja, obaveza drustva za osiguranje je ograni¢ena na:
= 50% osigurane sume za slucaj ujeda psa, ukoliko je posledica ujeda hematom i/ili oguljotina
» 100% osigurane sume za slu¢aj ujeda psa, ukoliko je posledica ujeda otvorena rana ifili viSestruka povreda.
Drustvo za osiguranje nije u obavezi da isplati osiguranu sumu za ovaj rizik ako je kod osiguranog lica, kao posledica istog nesre¢nog slucaja, nastupio i
trajni invaliditet.

["] Osiguranje lica za slu&aj noZenja gipsa: Isklju¢ena je svaka obaveza drustva za osiguranje ukoliko osigurano lice usled nesrecnog slucaja nosi gips u
trajanju krac¢em od 25 dana, kao i ukoliko umesto gipsa nosi longetu.
Maksimalna obaveza drustva za osiguranje je 100% osigurane sume za slu¢aj no3enja gipsa, bez obzira na broj osiguranih slucajeva tokom godine
osiguranja.

Visina i na&in plaéanja premije osiguranja, visina doprinosa, poreza i drugih tro3kova koji se obraZunavaju pored premije osiguranja:

| Visina premije osiguranja: 183.825,00|RSD
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Il Nacin placanja premije:

Za osiguranike mlade od 14 godina premija osiguranja za osigurani slucaj smrti usled nezgode se ne obraéunava i ne naplacuje.

Ukoliko se ugovara osiguranje prema evidenciji u¢enika i studenata kod ugovaraca osiguranja, premija osiguranja se obratunava prema broju
ucenika/studenata na dan zaklju¢enja ugovora. Nakon isteka godine osiguranja ugovarat je u obavezi da dostavi izvestaj o kretanju broja
ucenika/studenata po mesecima u godini osiguranja, na osnovu koga drudtvo za osiguranije sainjava konacni obratun premije prema prose¢nom broju
ucenika/studenata. Ako se obracunom utvrdi da je prosecan broj ucenika/studenata veéi od broja koji je naveden na polisi, ugovarac je obavezan da plati
razliku premije, a ako se obracunom utvrdi da je prosecan broj u¢enika/studenata manji od broja koji je naveden na polisi drustvo za osiguranje je obavezno
da vrati viSak napla¢ene premije osiguranja.

Ukoliko se ugovara osiguranje sa naznakom imena i prezimena, premija osiguranja se obradunava i pla¢a samo za osiguranike navedene na spisku koji je
sastavni deo ugovora o osiguranju.

Ugovarac je duzan da vodi evidenciju o upla¢enim premijama sa tacnim datumom uplate za pojedinog osiguranika i premiju doznagi osiguravadu zajedno
sa spiskom osiguranika.

Premija za celu godinu osiguranja pripada osiguravacu i u slucaju ako je obaveza osiguravaca prestala pre isteka tekuée godine osiguranja.

Premija se placa unapred za vremenski period utvrden na polisi ukoliko nije drugadije ugovoreno.

doprinosi: /
porezi: /
drugi troskovi: /

Il Visina doprinosa, poreza i drugih troSkova koji se
obracunavaju pored premije osiguranja

IV (I+1ll) Ukupan iznos: 183.825,00|RSD

Pravo na raskid ugovora i uslovi za raskid, odnosno pravo na odustanak od ugovora:

Svaka ugovorna strana moze otkazati ugovor o osiguranju sa neodredenim rokom trajanja danom dospelosti premije, na taj naéin $to ¢e pismenim putem
obavestiti drugu stranu da Zeli da raskine ugovor. Obavestenje o raskidu mora se dostaviti najkasnije tri meseca pre dospelosti premije.

Ako je osiguranje zaklju¢eno na rok duzi od pet godina, svaka strana moze po proteku ovog roka, uz otkazni rok od Sest meseci, pismenim putem izjaviti
drugoj strani da raskida ugovor. U ovom slucaju ugovara¢ je duzan da osiguravacu vrati razliku premije u visini odobrenog popusta.

Neplacanje premije osiguranja kao osnov za raskid ugovora o osiguranju:

Ako ugovarac osiguranja ne plati dospelu premiju do ugovorenog roka, niti to ugini neko drugo zainteresovano lice, ugovor o osiguranju prestaje po isteku
30 dana od dana kada je drustvo za osiguranje preporu¢enim pismom obavestio ugovara&a osiguranja o dospelosti premije, s tim da taj rok ne moze isteci
pre nego $to protekne 30 dana od dospelosti premije.

Drustvo za osiguranje ima pravo da ugovaracu osiguranja zaracuna odgovarajucu zateznu kamatu za svaki dan prekoragenja roka u kome je duzan da plati
dospelu premiju.

Ugovor o osiguranju prestaje po samom zakonu ako premija osiguranja ne bude pla¢ena u roku od godine dana od dospelosti.

Neta&na prijava kao osnov za prestanak ugovora o osiguranju (poni&taj ili raskid):

Ako je ugovarac osiguranja namerno netacno prijavio ili pre¢utao neku okolnost koja je po svom znaCaju takva da drustvo za osiguranje ne bi sklopilo
ugovor o osiguranju da je znalo za pravo stanje stvari, drustvo za osiguranje moze u roku od 3 meseca od dana saznanja za netacnost prijave ili
precutkivanje zahtevati poniStenje ugovora o osiguranju. U sluéaju ponistenja ugovora o osiguranju drustvo za osiguranje zadrzava naplacenu premiju
osiguranja.

Ako je ugovarac osiguranja ucinio netacnu prijavu ili propustio dati duzno obavestenje, a to nije u&inio namerno, drustvo za osiguranje moze, po svom
izboru, u roku od mesec dana od dana saznanja za neta¢nost ili nepotpunost prijave, izjaviti da raskida ugovor ili predloZiti poveéanje premije odnosno
smanjenje osigurane sume srazmerno vec¢em riziku.

Rok u kome ponuda obavezuje drustvo za osiguranje:

Pisana ponuda ucinjena drustvu za osiguranje za zaklju¢enje ugovora o osiguranju vezuje ponudioca, ako ponudilac nije odredio kraci rok, za vreme od
osam dana od dana kad je ponuda prispela drustvu za osiguranje.

Ako drustvo za osiguranje u tom roku ne odbije ponudu koja ne odstupa od uslova pod kojima on vr$i predloZeno osiguranje, smatrace se da je prihvatio
ponudu i da je ugovor zakljucen.

Nagin podno3enja i rok za podnoSenje od3tetnog zahteva, odnosno za ostvarivanje prava po osnovu osiguranja:

Prijava osiguranog slucaja moze da bude pisanim putem na adresu drustva za osiguranje, preko obrasca za prijavu osiguranog sluéaja koji je dostupan na
internet stranici osiguravaca www.wiener.co.rs ili licno.

Drustvo za osiguranje ima pravo da zahteva medicinske, sluzbene i druge dokaze, potrebne za utvrdivanje osiguranog slucaja i visine naknade po osnovu
osiguranja.

Troskovi koji nastanu u vezi sa obezbedenjem neophodne dokumentacije potrebne za obradu zahteva za isplatu naknade iz osiguranja padaju na teret
korisnika osiguranja.

Saglasno odredbama ¢l. 380. stav 1. Zakona o obligacionim odnosima potraZivanja ugovaraa osiguranja, odnosno treceg lica iz ugovora o osiguranju
nesrecnog sluaja zastarevaju za 3 godine, racunajuci od prvog dana posle proteka kalendarske godine u kojoj je potrazivanje nastalo.
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Nacin zaStite prava | interesa korisnika usluge osiguranja kod drutva za osiguranje:

Korisnik usluge osiguranja moZe podneti prigovor u pismenoj formi - u bilo kojoj poslovnoj prostoriji drustva za osiguranje, preko internet prezentacije
drustva, postom i elektronskom postom (email-om) na adresu koja je namenjena za prijem prigovora.

Korisnik usluge osiguranja moze podneti prigovor li¢no ili preko svog zastupnika, odnosno punomocnika.

Prigovor treba da sadrzi slede¢e podatke i dokumentaciju:

ime, prezime i adresu podnosioca prigovora ako je rec o fizickom licu, odnosno poslovno ime i sediSte pravnog lica i ime i prezime zakonskog
zastupnika pravnog lica, odnosno ovlas¢enog lica ako se prigovor podnosi u ime i za racun pravnog lica;

razloge za prigovor i zahteve njegovog podnosioca;

dokaze kojima se potkrepljuju navodi iz prigovora;

datum podno$enja prigovora;

potpis podnosioca prigovora, odnosno njegovog zastupnika ili punomocnika, osim u slucaju da se prigovor podnosi u elektronskoj formi;

posebno punomodje za zastupanje ako je prigovor podneo punomocnik kojim korisnik usluge osiguranje ovlas¢uje punomocnika da u njegovo ime i
za njegov racun podnese prigovor na rad Wiener Stadtische osiguranje a.d.o. Beograd, da preduzima radnje po tom prigovoru i kojim korisnik
usluge osiguranje daje odobrenje da se tom punomocniku ucine dostupnim podaci koji se odnose na njega a predstavljaju podatke o li¢nosti u
smislu zakona kojim se ureduje zastita podataka o licnosti, odnosno tajne podatke u smislu drugih propisa.

Drustvo za osiguranje je duzno da podnosiocu prigovora pismeno odgovori najkasnije u roku od 15 dana od dana prijema prigovora.

Ako drustvo za osiguranje ne moze da dostavi odgovor u roku od 15 dana iz razloga koji ne zavisi od njegove volje, rok se moze produziti za najvise 15
dana, o ¢emu je drustvo za osiguranje duzno da pismeno obavesti korisnika usluge osiguranja u roku od 15 dana od dana prijema prigovora.

Korisnik usluge osiguranja moze podneti prigovor u bilo kojoj poslovnoj prostoriji drustva za osiguranje, kao i na adresi sedi$ta: Wiener Stadtische
osiguranje, TreSnjinog cveta 1, 11070 Beograd,

ili ga podneti

« Elektronskom poStom na adresu: prigovori@wiener.co.rs;

«lPopunjavanjem formulara na internet prezentaciji Drustva: https://wiener.co.rs/prigovori/.

Naziv, sediSte | adresa organa nadleZnog za nadzor nad poslovanjem drustva za osiguranje i nain zastite njegovih prava kod tog organa:

Narodna banka Srbije
Kralja Petra 12
11000 Beograd

Odlukom o postupku po prigovoru korisnika usluge osiguranje (,Sluzbeni glasnik RS*, br. 87/2021) blize je ureden nacin zastite prava i interesa
osiguranika, ugovaraca osiguranja, korisnika osiguranja i trec¢ih oStecenih lica Srbije (korisnik usluge osiguranja), kao i nacin posredovanja u re3avanju
odstetnih zahteva, podno$enja prigovora korisnika usluge osiguranja i postupanja po tom prigovoru.

Korisnik usluge osiguranja moZe na rad drustva za osiguranje, druStva za posredovanje u osiguranju, drustva za zastupanje u osiguraniju, fizickog lica -
preduzetnika koji je zastupnik u osiguranju, kao i banke, davaoca finansijskog lizinga i javnog postanskog operatora koji poslove zastupanja u osiguranju
obavljaju na osnovu prethodne saglasnosti Narodne banke Srbije (davalac usluge osiguranja), podneti prigovor Narodnoj banci Srbije.

Korisnik usluge osiguranja moze podneti prigovor Narodnoj banci Srbije ako se pre toga pismenim prigovorom obra¢ao davaocu usluge osiguranja i nije bio
zadovoljan njegovim odgovorom ili mu davalac usluge osiguranja nije pismeno odgovorio na taj prigovor u propisanom roku - najkasnije 15 dana od dana
prijema prigovora, odnosno u dodatnom roku od najviSe 15 dana kada davalac usluge osiguranja ne moze da dostavi odgovor iz razloga koji ne zavise od
njegove volje.

Korisnik usluge osiguranja moze podneti prigovor Narodnoj banci Srbije u roku od Sest meseci od dana prijema odgovora davaoca usluge osiguranja ili
proteka roka za njegovo dostavljanje.

Pored navedenog, ako podnosilac prigovora nije zadovoljan odgovorom davaoca usluge osiguranja ili mu taj odgovor nije dostavljen u propisanom roku,
sporni odnos izmedu korisnika usluge osiguranja i davaoca usluge osiguranja moze se resiti u vansudskom postupku - postupku posredovanja.

Prigovor, odnosno predlog za posredovanje Narodnoj banci Srbije, korisnik usluge osiguranja moze podneti u pismenoj formi, postom na adresu:
Narodna banka Srbije, PoStanski fah 712, 11000 Beograd,

ili elektronski, popunjavanjem formulara na internet prezentaciji Narodne banke Srbije:

https://nbs.rs/sr/formulari/prigovor/.
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Zaklju&enje ugovora preko zastupnika u osiguranju

Zastupnici u osiguranju su drudtva za zastupanje u osiguranju, preduzetnici - zastupnici u osiguranju, kao i banke, davaoci finansijskog lizinga i javni postanski
operator koji obavljaju poslove zastupanja u osiguranju.

U sluéaju zakljuéenja ugovora o osiguranju preko zastupnika u osiguranju, imate pravo, a taj zastupnik obavezu, da Vam pored ovih informacija uruci i
obrazac "Informacija 0 zastupniku u osiguranju".

Izjava ugovarada osiguranja:

Kojom ja dole potpisani/a potvrdujem da sam:

- primio/la informacije o elementima ugovora o osiguranju;

- primio/la i razumeo/la uslove osiguranja navedene u ovoj informaciji i koji su njen sastavni deo a koje mi je drustvo za osiguranje dalo pre zakljucenja
ugovora o osiguranju;

- primio/la informaciju o obradi podataka o licnosti;

Izjava ugovaraca osiguranja/fizickog lica:

- saglasan sam da dru3tvo za osiguranje moze moje licne podatke, kao i posebne vrste licnih podataka, poput zdravstvenog stanja, obradivati i proslediti
treéim licima radno angaZovanim u cilju utvrdivanja uzroka nastanka osiguranog sluéaja i odredivanja visine naknade iz osiguranja.

Valjevo
Mesto

01.09.2024

Datum
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