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Towarzystwo Ubezpieczeń INTER Polska S.A. 
Sąd Rejonowy dla m.st. Warszawy 
XII Wydział Gospodarczy Krajowego Rejestru Sądowego 
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           Kapitał zakładowy wynosi 131,2 mln zł, 
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           NIP: 547-02-06-285 

Zarząd: 
Aniela Schreyner  
Peter Drewes 
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- Prezes Zarządu 
- Członek Zarządu 
- Członek Zarządu 

 

Taryfa ubezpieczenia 
Odpowiedzialności cywilnej lekarzy i lekarzy dentystów z tytułu zawodowego udzielania świadczeń zdrowotnych 

 
§ 1 

Obowiązkowe i dobrowolne ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej z tytułu zawodowego udzielania świadczeń zdrowotnych przez lekarzy oraz lekarzy dentystów. 
 
Taryfa niniejsza ma zastosowanie do umów ubezpieczenia zawieranych od dnia 30.03.2009r na podstawie: 
1. Ogólnych Warunków Obowiązkowego Ubezpieczenia Odpowiedzialności Cywilnej z Tytułu Wykonywania Świadczeń Zdrowotnych przez Podmiot Przyjmujący Zamówienie  

na Świadczenia Zdrowotne zatwierdzonych uchwałą Zarządu TU INTER Polska SA nr 39/2007 z dnia 25.10.2007r. 
2. Ogólnych Warunków Obowiązkowego Ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej świadczeniodawcy udzielającego świadczeń opieki zdrowotnej zatwierdzonych uchwałą 

Zarządu TU INTER Polska SA nr 55/2007 z dnia 12.12.2007r. 
3. Ogólnych Warunków Dobrowolnego Ubezpieczenia Odpowiedzialności Cywilnej z Tytułu Zawodowego Udzielania Świadczeń Zdrowotnych przez Lekarzy oraz Lekarzy 

dentystów zatwierdzonych uchwałą Zarządu TU INTER Polska SA nr 39/2007 z dnia 25.10.2007r. 
  

UBEZPIECZENIA OBOWIĄZKOWE - Odpowiedzialność na zasadzie Act committed 

L.P. Rodzaj specjalizacji / grupa ryzyka Suma gwarancyjna Składka w zł za rok 

Zabiegi diagnostyczne lub 
zabiegi chirurgiczne (1) Kontrakt 

Nie Tak 

Pierwszy kontrakt z SPZOZ 390 480 

Pierwszy kontrakt z NFZ 390 480 

Jednocześnie kontrakt 
z SPZOZ + Kontrakt z NFZ 

590(2) 700(2) 

1 

Brak specjalizacji, alergologia, audiologia i foniatria,  
balneologia i medycyna fizykalna, choroby płuc,  

choroby wewnętrzne, choroby zakaźne, diabetologia, 
dermatologia i wenerologia, diagnostyka laboratoryjna, 

endokrynologia, epidemiologia i higiena, farmakologia kliniczna, 
gastroenterologia, genetyka kliniczna, geriatria, hematologia, 

hipertensjologia, immunologia kliniczna, kardiologia,  
medycyna nuklearna, medycyna paliatywna, medycyna pracy, 
medycyna rodzinna, medycyna sądowa, medycyna sportowa, 

medycyna transportu, mikrobiologia lekarska, nefrologia, 
neurologia, neuropatologia, okulistyka, onkologia kliniczna, 
ortodoncja, otorynolaryngologia, patomorfologia, pediatria, 

periodontologia, protetyka stomatologiczna, psychiatria, 
radiologia - diagnostyka obrazowa, radioterapia onkologiczna, 

rehabilitacja medyczna, reumatologia, seksuologia,  
stomatologia dziecięca, stomatologia ogólna,  

stomatologia zachowawcza z endodoncją, toksykologia kliniczna, 
urologia, zdrowie publiczne, w trakcie specjalizacji. 

Równowartość 
46.500 € na jedno zdarzenie 

(dotyczy kontraktów z SPZOZ) 
lub 

równowartość 
46.500 € na jedno zdarzenie 

i 275.000 € na wszystkie zdarzenia 
(dotyczy kontraktów z NFZ) 

KaŜdy następny kontrakt 
z SPZOZ lub kontrakt z NFZ 39 48 

Pierwszy kontrakt z SPZOZ 690 

Pierwszy kontrakt z NFZ 690 

Jednocześnie kontrakt 
z SPZOZ + Kontrakt z NFZ 

1.000(2) 

2 

Anestezjologia i intensywna terapia, angiologia, chirurgia dziecięca, 
chirurgia klatki piersiowej, chirurgia naczyniowa,  chirurgia ogólna, 

chirurgia onkologiczna, chirurgia stomatologiczna,  
chirurgia szczękowo-twarzowa, ginekologia onkologiczna, 

kardiochirurgia, medycyna ratunkowa (z wyłączeniem chirurgii 
powypadkowej), neonatologia, neurochirurgia, ortopedia  

i traumatologia narządów ruchu, połoŜnictwo i ginekologia  
(z wyłączeniem przyjmowania porodów), radiologia zabiegowa, 

transfuzjologia kliniczna, transplantologia kliniczna,  
urologia (z włączeniem operacji), w trakcie specjalizacji. 

Równowartość 
46.500 € na jedno zdarzenie 

(dotyczy kontraktów z SPZOZ) 
lub 

równowartość 
46.500 € na jedno zdarzenie 

i 275.000 € na wszystkie zdarzenia 
(dotyczy kontraktów z NFZ) KaŜdy następny kontrakt 

z SPZOZ lub kontrakt z NFZ 
69 

Pierwszy kontrakt z SPZOZ 4.900 

Pierwszy kontrakt z NFZ 4.900 

Jednocześnie kontrakt 
z SPZOZ + Kontrakt z NFZ 

6.900(2) 

3 

PołoŜnictwo i ginekologia (przyjmowanie porodów),  
medycyna ratunkowa (chirurgia powypadkowa),  

plastyczna chirurgia rekonstrukcyjna (związana z niezbędną 
korektą wad wrodzonych lub następstw choroby lub 
nieszczęśliwego wypadku), w trakcie specjalizacji. 

Równowartość 
46.500 € na jedno zdarzenie 

(dotyczy kontraktów z SPZOZ) 
lub 

równowartość 
46.500 € na jedno zdarzenie 

i 275.000 € na wszystkie zdarzenia 
(dotyczy kontraktów z NFZ) KaŜdy następny kontrakt 

z SPZOZ lub kontrakt z NFZ 
490 

(1) Uwaga! 
Zabieg diagnostyczny = inwazyjna metoda pobrania materiału biologicznego z tkanek. Niekiedy pobrany materiał jest wykorzystywany do badań innych niŜ morfologiczne (np. 
wirusologicznych, biochemicznych, itp.) Przykłady: punkcja (lędźwiowa, zatok), biopsja (cienkoigłowa, gruboigłowa, wycinkowa, wiertarkowa, rysowa wyskrobiny), endoskopia 
(bronchoskopia, gastroskopia, kolonoskopia, endoskopia kapsułkowa, artroskopia, kolposkopia, cystoskopia, laparoskopia, endoskopia igłowa),  itp. 
Zabieg chirurgiczny = zabieg (operacja) na narządach i tkankach ciała słuŜący poprawie stanu zdrowia chorego, wykonywany przez lekarza z pierwszej grupy ryzyka. Przykłady: 
wykonywana np. przez otorynolaryngologa punkcja zatok, usuwanie migdałków, czy wykonywane przez okulistów zabiegi operacyjne na oku. 
Za zabiegi nie uwaŜamy: iniekcji, badań alergologicznych (nakłuwania skóry i wprowadzania alergenów) oraz pobierania krwi do badań morfologicznych. 
(2) Uwaga!  
Składkę ostateczną do księgowania na polisie dla Klienta i dla INTER naleŜy rozbijać w następujących proporcjach: 50% (za kontrakt z SPOZ): 50% (za kontrakt z NFZ). 
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UBEZPIECZENIA DOBROWOLNE 

Zasada odpowiedzialności  

Claims made 

Suma gwarancyjna 
Act committed 

Odpowiedzialność 
w roku 

ubezpieczeniowym 
 

Klauzule K1A i K1B 

Objęcie 
odpowiedzialnością lat 

poprzednich* 
 

Klauzula K2 

Objęcie 
odpowiedzialnością lat 

po przejściu 
na emeryturę 
Klauzula K3 

L.P. Rodzaj specjalizacji / grupa ryzyka 

na jedno 
zdarzenie 

na wszystkie 
zdarzenia 

Składka w zł za rok Składka dodatkowa w zł za kaŜdy rok 

Zabiegi diagnostyczne 
lub zabiegi chirurgiczne 

(1) 

Zabiegi diagnostyczne 
lub zabiegi chirurgiczne 

(1) 

Zabiegi diagnostyczne 
lub zabiegi chirurgiczne 

(1) 

Zabiegi diagnostyczne 
lub zabiegi chirurgiczne 

(1) 

Nie Tak Nie Tak Nie Tak Nie Tak 46.500 € 93.000 € 

300 370 250 300 350* 420* 150 180 

200.000 zł 400.000 zł 330 400 280 330 390* 590* 170 220 

93.000 € 186.000 € 600 900 370 440 520* 730* 250 410 

1 

Brak specjalizacji, alergologia, audiologia  
i foniatria, balneologia i medycyna fizykalna, 
choroby płuc, choroby wewnętrzne, choroby 

zakaźne, diabetologia, dermatologia  
i wenerologia, diagnostyka laboratoryjna, 
endokrynologia, epidemiologia i higiena, 

farmakologia kliniczna, gastroenterologia, 
genetyka kliniczna, geriatria, hematologia, 
hipertensjologia, immunologia kliniczna, 

kardiologia, medycyna nuklearna, medycyna 
paliatywna, medycyna pracy, medycyna 
rodzinna, medycyna sądowa, medycyna 

sportowa, medycyna transportu, mikrobiologia 
lekarska, nefrologia, neurologia, neuropatologia, 

okulistyka, onkologia kliniczna, ortodoncja, 
otorynolaryngologia, patomorfologia, pediatria, 

periodontologia, protetyka stomatologiczna, 
psychiatria, radiologia - diagnostyka obrazowa, 

radioterapia onkologiczna, rehabilitacja 
medyczna, reumatologia, seksuologia, 

stomatologia dziecięca, stomatologia ogólna, 
stomatologia zachowawcza z endodoncją, 
toksykologia kliniczna, urologia, zdrowie 

publiczne, w trakcie specjalizacji. 

400.000 zł 800.000 zł 660 990 410 490 560* 790* 280 450 

46.500 € 93.000 € 490 400 570* 350 

200.000 zł 400.000 zł 540 440 760* 400 

93.000 € 186.000 € 1.200 590 970* 550 

2 

Anestezjologia i intensywna terapia, angiologia, 
chirurgia dziecięca, chirurgia klatki piersiowej, 

chirurgia naczyniowa,  chirurgia ogólna, chirurgia 
onkologiczna, chirurgia stomatologiczna, 

chirurgia szczękowo-twarzowa, ginekologia 
onkologiczna, kardiochirurgia, medycyna 

ratunkowa (z wyłączeniem chirurgii 
powypadkowej), neonatologia, neurochirurgia, 

ortopedia i traumatologia narządów ruchu, 
połoŜnictwo i ginekologia (z wyłączeniem 

przyjmowania porodów), radiologia zabiegowa, 
transfuzjologia kliniczna, transplantologia 

kliniczna, urologia (z włączeniem operacji),  
w trakcie specjalizacji. 

400.000 zł 800.000 zł 1.320 650 1.060* 600 

46.500 € 93.000 € 3.900 2.900 4.060* 2.000 

200.000 zł 400.000 zł 4.300 3.200 4.500* 2.200 

93.000 € 186.000 € 5.900 3.900 5.500* 3.000 
3 

PołoŜnictwo i ginekologia (przyjmowanie 
porodów), medycyna ratunkowa (chirurgia 

powypadkowa), plastyczna chirurgia 
rekonstrukcyjna (związana z niezbędną korektą 

wad wrodzonych lub następstw choroby  
lub nieszczęśliwego wypadku),  

w trakcie specjalizacji. 400.000 zł 800.000 zł 6.500 4.300 6.000* 3.300 

2.325 € 4.650 € 150 - - - 
4 

Lekarz - staŜysta, zatrudniony na umowę o pracę 
w jednej placówce medycznej 

10.000 zł 20.000 zł 180 - - - 

 
(1) Uwaga! 
Zabieg diagnostyczny = inwazyjna metoda pobrania materiału biologicznego z tkanek. Niekiedy pobrany materiał jest wykorzystywany do badań innych niŜ morfologiczne (np. 
wirusologicznych, biochemicznych, itp.) Przykłady: punkcja (lędźwiowa, zatok), biopsja (cienkoigłowa, gruboigłowa, wycinkowa, wiertarkowa, rysowa wyskrobiny), endoskopia 
(bronchoskopia, gastroskopia, kolonoskopia, endoskopia kapsułkowa, artroskopia, kolposkopia, cystoskopia, laparoskopia, endoskopia igłowa),  itp. 
Zabieg chirurgiczny = zabieg (operacja) na narządach i tkankach ciała słuŜący poprawie stanu zdrowia chorego, wykonywany przez lekarza z pierwszej grupy ryzyka. Przykłady: 
wykonywana np. przez otorynolaryngologa punkcja zatok, usuwanie migdałków, czy wykonywane przez okulistów zabiegi operacyjne na oku.  
Za zabiegi nie uwaŜamy: iniekcji, badań alergologicznych (nakłuwania skóry i wprowadzania alergenów) oraz pobierania krwi do badań morfologicznych. 
 

1. *Objęcie ochroną ubezpieczeniową lat poprzednich jest moŜliwe tylko w przypadku, gdy do lekarza nie wpłynęły Ŝadne roszczenia oraz nieznane mu są zdarzenia powodujące 
zgłoszenie roszczenia. 

2. * Lekarze kontynuujący ochronę ubezpieczeniową w INTER Polska na podstawie Klauzuli K1A przy zachowaniu takiej samej sumy gwarancyjnej nie opłacają składki dodatkowej  
za Klauzulę K2. 

3. * Lekarze kontynuujący ochronę ubezpieczeniową w INTER Polska na podstawie Klauzuli K1A na wyŜszą sumę gwarancyjną opłacają składkę za Klauzulę K2 zgodnie z taryfą. 
 

Klauzule dodatkowe w ubezpieczeniach dobrowolnych 
§ 2 

1. Klauzule 4A i 4B włączają odpowiedzialność za szkody wynikłe z czynności wykonanych przez Ubezpieczonego podczas udzielania pierwszej pomocy w przypadku nagłego 
zachorowania lub nieszczęśliwego wypadku poza granicami kraju. 

2. Klauzula 4A dotyczy szkód wyrządzonych obywatelom RP. Jej włączenie nie powoduje wzrostu składki. 
3. Klauzula 4B dotyczy szkód wyrządzonych obywatelom UE. Jej włączenie jest płatne. Składka wynosi 100,00 zł. 
  

§ 3 
Składka dla grupowych praktyk lekarskich = liczba lekarzy x składka indywidualna. 



3/3 

 
Taryfa ubezpieczenia kosztów ochrony prawnej 

§ 4 

1. Taryfa niniejsza ma zastosowanie do umów ubezpieczenia zawieranych od dnia 30.03.2009r. na podstawie Ogólnych Warunków Ubezpieczenia Ochrony Prawnej 

zatwierdzonych uchwałą Zarządu TU INTER Polska SA nr 26/2008 z dnia 07.08.2008r. 

2. Lekarze i lekarze dentyści posiadający ubezpieczenie OC z tytułu zawodowego udzielania świadczeń zdrowotnych w TU INTER Polska S.A. mogą dodatkowo zawrzeć 

ubezpieczenie kosztów ochrony prawnej na sumę ubezpieczenia (SU) 50.000,00 zł lub 100.000,00 zł. 

3. Dla lekarzy jednocześnie zawierających ubezpieczenie OC w TU INTER Polska S.A. składka za ubezpieczenie kosztów ochrony prawnej wynosi 160,00 zł dla SU 50.000,00 

zł i odpowiednio 260,00 zł dla SU 100.000,00 zł. 

4. Dla lekarzy, którzy nie posiadają ubezpieczenia OC w TU INTER Polska S.A. albo zawarli lub zawrą ubezpieczenie OC w TU INTER Polska S.A. w innym terminie 

składka za ubezpieczenie kosztów ochrony prawnej wynosi 1.200,00 zł dla SU 50.000,00 zł i odpowiednio 1.600,00 zł dla SU 100.000,00 zł. 

 

ZniŜki i zwyŜki 

§ 5 

1. Obliczenia składki przy uwzględnieniu zniŜek i zwyŜek dokonuje się metodą iloczynową. 

ZniŜki 

Za posiadanie lub zawarcie w INTER Polska innych ubezpieczeń 10% 

ZwyŜki 

RozłoŜenie składki na 4 raty 10% 

 

Postanowienia końcowe 

§ 6 

1. Ubezpieczenie jest zawierane na okres 1 roku. 

2. Podstawą obliczenia składki rocznej w ubezpieczeniu OC jest specjalizacja oraz wysokość sumy gwarancyjnej ustalona przez Ubezpieczającego a w ubezpieczeniu ochrony 

prawnej wysokość sumy ubezpieczenia. 

3. W celu wyrównania okresów ubezpieczenia (wyłącznie w ubezpieczeniu OC), w pierwszym roku ubezpieczenia moŜliwe jest zastosowanie krótszych okresów ubezpieczenia 

(ubezpieczenie krótkoterminowe), wówczas stawkę za takie ubezpieczenie krótkoterminowe oblicza się według zasady „pro rata temporis”, za kaŜdy rozpoczęty miesiąc 

ubezpieczenia pobiera się 1/12 składki rocznej. 

4. W pozostałych przypadkach (nie mających na celu wyrównania okresu ubezpieczenia) ubezpieczeń (wyłącznie ubezpieczeń OC) zawieranych na okres krótszy od roku składkę 

oblicza się mnoŜąc składkę roczną przez wartość wyraŜoną w %, określoną w poniŜszej tabeli: 

Okres ubezpieczenia w miesiącach ubezpieczeniowych % składki rocznej 

do 1 miesiąca 25 

do 3 miesięcy 40 

do 6 miesięcy 60 

do 9 miesięcy 80 

do 12 miesięcy 100 

 

5. W przypadku doubezpieczenia, składkę naleŜną oblicza się proporcjonalnie do czasu trwania ochrony, według zasady „pro rata temporis”, za kaŜdy rozpoczęty miesiąc 

ubezpieczenia pobiera się 1/12 składki rocznej. Składka za doubezpieczenie wynosi nie mniej niŜ 50,00 zł. 

6. Składkę ustala się w zaokrągleniu do pełnych złotych. 

7. Składka jest płatna jednorazowo, na wniosek Ubezpieczającego moŜe zostać rozłoŜona na 2 lub 4 raty. 

8. RozłoŜenie na 2 raty nie powoduje wzrostu składki. 

9. Przy 4 ratach składka wzrasta o 10%. 

10. W przypadku zgłoszenia roszczenia mogącego rodzić odpowiedzialność Ubezpieczonego lub wypłacenia świadczenia, składka w następnym roku wzrasta o 40%. 

11. W przypadku dwóch i więcej szkód składkę ustala Centrala (BUMiO). 

12. W przypadku zawierania umów ubezpieczenia na zasadach szczególnych, odbiegających od ogólnych warunków ubezpieczenia, o przyjęciu do ubezpieczenia i o wysokości 

stawki decyduje Biuro Ubezpieczeń Majątkowych i Osobowych Centrali INTER Polska. 

 

§ 7 

1. Niniejsze taryfy zostały zatwierdzone Uchwałą Zarządu nr 17/2009 z dnia 13.03.2009r., i znajdują zastosowanie do umów ubezpieczenia, zawartych od dnia 30.03.2009r. 

2. Z dniem 29.03.2009r. tracą moc taryfy zatwierdzone Uchwałą Zarządu TU INTER Polska S.A. nr 52/2008 z dnia 17.12.2008r. 
 


