Kritisk Sykdom

for foreningsmedlemmer
Forsikringsvilkar - gjelder fra 1. januar 2003
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For forsikringen gjelder disse vilkarene og for-
sikringsavtalen inngatt mellom foreningen og
Storebrand Livsforsikring AS. Dessuten gjelder lov
om forsikringsavtaler av 16. juni 1989 nr. 69 - i
det folgende kalt FAL - og lovgivningen ellers.
Vilkarene gar foran der disse skiller seg fra
lovbestemmelser som kan fravikes.

1. Definisjoner

1.1 Forsikringsselskapet

Denne forsikringen er dekket i Storebrand
Livsforsikring AS, i det felgende kalt Storebrand.

1.2 Forsikrede

Med forsikrede menes den hvis helse forsikringen
er knyttet til. Forsikringen omfatter ikke forsikre-
des ektefelle, registrert partner, samboer eller
barn.

1.3 Hvilke sykdommer m.m. som omfattes av
forsikringen.

For & gi en presis avgrensning av sykdommene og
begrensningene bruker vi en del medisinske fag-
uttrykk. Medisinske faguttrykk er forklart til slutt i
vilkarsteksten.

Hjerteinfarkt

Dod av en del av hjertemuskulaturen som felge
av sviktende blodtilfersel til dette omradet.
Diagnosen skal veere stilt pa bakgrunn av ferske
forandringer, typisk for hjerteinfarkt ved EKG og
utsagnskraftig ekning av hjerteenzymer.
Tilstedevaerelsen av typiske brystsmerter kan
benyttes som tilleggskriterium.

Hjerneslag

Rask utvikling (innen 72 timer) av kliniske tegn pa
lokalisert forstyrrelse av hjernens funksjon, med
tegn pa permanent skade bekreftet av lege tid-
ligst seks uker etter hendelsen. Arsaken skal veere
hjernebledning eller hjerneinfarkt som skal vaere
bekreftet ved CT eller MR. | tvilstilfelle skal diag-
nosen bekreftes av nevrolog.

Forsikringen dekker ikke:

¢ hjerneskade som folge av generell svikt i
tilfersel av blod/oksygen til hjernen selv om
kravene i definisjonen av hjerneslag er oppfylt.

¢ hjerneskade som folge av infeksjonssykdom-
mer, arteriebetennelse (arteritt) av alle slag,
svulster ut over det som er definert i vilkarene
under kreft og hjernesvulst, skader/ulykker
eller migrene selv om definisjonene for
hjerneslag er oppfylt.

¢ demens fordrsaket av sirkulasjonsforstyrrelser i
hjernen.

¢ vaskuler sykdom som affiserer synsnerven
eller oyet, hersel-/ balansenerven eller tilher-
ende sanseorgan (labyrinten med hereorganet
og likevektsorganet), samt enhver isolert skade
av likevektapparatet for evrig (sentral eller
perifer vestibulzer affeksjon).

Kreft

Tilstedevaerelse av ondartet svulst (en svulst som
ikke er innkapslet og har egenskap at den kan
infiltrere og danne metastaser). Inkludert i kreft-
diagnosen er ogsa leukemi og maligne lymfomer.
Diagnosen ma underbygges med histologisk
beskrivelse av malignitet.

Forsikringen dekker ikke:

e enhver hudkreft (inklusiv leppekreft). Maligne
melanomer som har en tykkelse over 0,5 mm er
likevel dekket.

e alle svulster som er histologisk beskrevet som
pre-maligne eller som bare viser tidlige maligne
forandringer som ved cancer in situ.

Dette betyr at felgende tilstander ikke dekkes:

- i urinblaere og i tykktarm/endetarm dekkes ikke
svulster som ikke vokser inn i muscularis (T1 NO
MO eller lavere i klassifiseringssystemet TNM)



- i prostata dekkes ikke svulster som ikke er
palpable eller pavisbare ved bildediagnostik
(T1 NO MO eller lavere i klassifiseringssystemet
TNM)

- i livmorhals (cervix uteri) dekkes ikke cancer in
situ (Tis eller lavere i klassifiseringssystemet
TNM)

Intraductal cancer mamma er likevel dekket.

Hjernesvulst

Omfatter svulster som utvikles fra vev i hjernen
eller hjernehinnene. Hjernesvulster gir rett til
erstatninger ogsa nar de kun sprer seg lokalt og
ikke gjennom dattersvulster. Diagnosen skal stilles
av spesialist i nevrologi/nevrokirurgi, og det skal
ved spesialundersokelse (CT/MR) vaere pavist
operasjonstrengende, intrakraniell svulst.

Forsikringen dekker ikke:
Abcesser, cyster, granulomer, hematomer og
malformasjoner i blodarer.

Multippel sklerose

Uomtvistelig diagnostisert multippel sklerose.
Diagnosen ma veere stilt av spesialist i nevrologi.
Forsikrede ma ha nevrologiske utfall som har vart
i mer enn seks maneder, eller i det minste ha
hatt ett tilbakefall av slike utfall. Diagnosen ma
verifiseres ved typiske symptomer pa demyelini-
sering og svekkelse av bevegelse og folelse samt
ved MR-undersokelse.

Gjennomfert hjerteoperasjon

Gjennomfert hjerteoperasjon for a korrigere inn-
snevring eller blokkering av hjertets koronararteri-
er der det er objektive funn (arbeids-EKG eller
scintigrafi) pa koronar hjertesykdom, og der
adekvat medikamentell behandling ikke har veert
tilstrekkelig effektiv. Apen hjerteoperasjon for
total erstatning av hjerteklaff er ogsad omfattet av
forsikringen.

Gjennomfert angioplastikk

Gjennomfert angioplastikk for a korrigere inn-
snevring eller blokkering av hjertets koronararteri-
er, der adekvat medikamentell behandling ikke
har veert tilstrekkelig effektiv.

Ethvert krav om erstatning ma dokumenteres med

folgende:

1. En redegjorelse fra behandlende spesialist i
hjertesykdommer om tidligere behandling og
medisinering.

2. Kopi av EKG som viser signifikante forandringer
(dvs. ST-senkning pa to millimeter eller mer)
etter gradert fysisk belastning (arbeids-EKG)
eller tilsvarende hjertescintigrafiske foran-
dringer.

3. Kopi av beskrivelse av koronar angiografi hvor
det er minst 70 prosent arealforsnevring av to
eller flere av hjertets koronararterier, eller
venstre koronararteries hovedstamme, eller
den overste tredjedel av venstre descendens
koronararterie.

Organtransplantasjon

Utfert transplantasjon eller satt pa venteliste for
transplantasjon i Norge av hjerte, lever, lunge,
nyre eller benmarg. Ekskludert er all autotrans-
plantasjon.

Motornevronsykdom

Motornevronsykdom av ukjent arsak. Omfatter
diagnosene amyotrofisk lateralsklerose, primaer
lateralsklerose, progressiv spinalmuskelatrofi og
progressiv bulbarparese.

Lammelser

Omfatter tverrsnittslammelse i ryggmargen som
skyldes sykdom eller ulykke. Det kreves fullsten-
dig lammelse av begge ben og/eller begge armer,
eller minst en arm og ett ben. Lammelsen skal
vaere varig og diagnosen skal vaere stilt av spesia-
list i nevrologi.



Nyresvikt

Nedsatt eller helt opphevet nyrefunksjon i begge
nyrer som krever varig dialyse eller transplanta-
sjon. Diagnosen skal stilles av spesialist i nyre-
sykdommer.

Blindhet

Totalt permanent og irreversibelt synstap pa
begge oyne som folge av akutt sykdom eller
ulykke. Totalt synstap tilsvarer synsstyrke pa 1/50

eller darligere pa beste aye med beste korreksjon.

Blindheten ma bekreftes av spesialist i @yensyk-
dommer.

Dovhet

Totalt og permanent tap av hersel pa begge orer
med beste herselshjelpemiddel som skyldes akutt
sykdom eller ulykke. Diagnosen ma bekreftes av
spesialist i @NH-sykdommer og resultat av audio-
metri og lydterskelprove ma legges frem.

Tap av taleevnen

Totalt og permanent tap av taleevnen (afasi) i et
sammenhengende tidsrom av minst 12 maneder.
Diagnosen skal vaere bekreftet av spesialist i nev-
rologi. Unntatt er psykogent tap av taleevnen.

Store brannskader

Tredjegradsforbrenning (termisk eller kjemisk) pa
mer enn 20 prosent av kroppsoverflaten malt ved
"rule of nine" eller tilsvarende metode.
Diagnosen skal vaere bekreftet av spesialist i
plastisk kirurgi.

Tap av ben og armer

Totalt tap av del av minst to lemmer over ankel-
ledd eller hadndledd og der rekonstruktiv kirurgi
ikke er mulig. Diagnosen ma bekreftes av spesia-
list i kirurgi eller ortopedi.

2. Nar Storebrands ansvar
begynner a lepe. Begrensninger i
Storebrands ansvar

2.1 Krav om helseopplysninger
Det enkelte foreningsmedlem skal avgi helse-
opplysninger pa selskapets skjema.

Foreningsmedlemmer som pa opptakelsestids-
punktet ikke tilfredsstiller selskapets krav til
helsetilstand vil, hvis ikke annet er avtalt, bli tatt
opp i forsikringen pa det tidspunkt kravene er
tilfredsstilt.

2.2 Nar Storebrands ansvar begynner a lepe
Storebrand svarer for forsikringstilfeller som inn-
treffer etter at selskapet har mottatt melding om
at foreningsmedlemmet skal tas opp i forsikrings-
ordningen.

Dette gjelder likevel ikke dersom Storebrand
under enhver omstendighet gjennom helse-
bedemmelsen ville ha avslatt seknaden.
Storebrand svarer heller ikke for felgene av
forhold som foreld p& opptakelsestidspunktet
dersom disse forhold ville ha blitt avdekket ved
Storebrands undersokelser og fort til avslag,

jf. FAL § 12-2, 3.ledd.

2.3 Senere innmeldinger

Ved innmelding av nye foreningsmedlemmer i for-
sikringen etter at forsikringsavtalen er tradt i kraft
eller ved utvidelser av forsikringen, gjelder ogsa
punkt 2.1 og 2.2 tilsvarende.

2.4 Forsikrede trer ut av forsikringen
a) ved forsikredes fylte 67 ar eller ved tidligere
avtalt dato,



b) ved utbetaling av en forsikringssum,

c) ved symptom i symptomtiden, se punkt 4.2.1,
eller

d) nar den forsikrede ikke lenger tilherer den
gruppe foreningsmedlemmer som
forsikringen omfatter etter forsikringsavtalen,
jf. likevel FAL § 19-6.

NB Kritisk Sykdom-forsikringen gir ikke rett til
fortsettelsesforsikring nar den forsikrede trer ut
av forsikringen.

3. Hva forsikringen omfatter

3.1 Kritisk Sykdom-forsikringen
Kritisk Sykdom-forsikringen er en sykeforsikring
hvor forsikringssummen utbetales enten

a) dersom forsikrede far stilt endelig diagnose
hjerteinfarkt, hjerneslag, hjernesvulst, multip-
pel sklerose, kreft, motornevronsykdom,
lammelser, nyresvikt, blindhet, devhet, tap av
taleevnen, store brannskader og tap av ben og
armer, eller

b) dersom forsikrede i forsikringstiden har fatt
utfert operasjon, inkl. angioplastikk for a korri-
gere innsnevring eller blokkering av hjertets
kransarterier, eller apen hjerteoperasjon for a
sette inn en ny hjerteklaff, eller

c) dersom forsikrede i forsikringstiden settes pa
venteliste i Norge for transplantasjon, eller har
fatt utfert transplantasjon av hjerte, lunge,
nyre, lever eller benmarg.

For naermere definisjoner av sykdommene, se
punkt 1, og begrensninger punkt 4.

4. Hvilke begrensninger som
gjelder

4.1 Det er en forutsetning for utbetaling av for-
sikringssummen at forsikrede er i live 30 dager
etter at diagnosen er endelig stilt, operasjonen er
gjennomfert eller forsikrede er oppfort pa vente-
liste.

4.2 Storebrands ansvar omfatter ikke:

1. Kritisk sykdom som er en folge av
sykdom/lidelse som er blitt pavist eller har vist
tegn og/eller symptom innen tre maneder
etter at innmeldingen i Kritisk Sykdom-
forsikringen ble sendt selskapet, eller
vedkommende automatisk ble opptatt i
forsikringen

2. Kritisk sykdom, jf. punkt 1.3, som er en folge
av sykdom/lidelse som den forsikrede grovt
uaktsomt har fremkalt eller forverret, jf.
bestemmelsen i FAL § 13-9.

3. Kritisk sykdom, jf. punkt 1.3, som Storebrand
har reservert seg mot i forsikringsbeviset.

5. Erstatningsoppgjer

5.1 Forsikringssummens forfallstidspunkt
Forsikringssummen ved Kritisk Sykdom-
forsikringen forfaller til betaling s snart
Storebrand har hatt rimelig tid til 8 klarlegge
ansvarsforholdet og beregne sitt endelige ansvar.

Den avtalte forsikringssummen fremgar av for-
sikringsbeviset.

5.2 Frist for & gi melding om forsikringstilfelle
Storebrand er fri for ansvar hvis kravstilleren ikke
har meddelt kravet til selskapet innen ett ar etter
at vedkommende fikk kunnskap om de forhold
som begrunner det, jf. FAL § 18-5.



5.3 Renter av forsikringssummen

Storebrand skal svare renter av forsikringssum-
men nar det er gatt to maneder etter at melding
om forsikringstilfellet ble sendt til Storebrand, jf.
FAL § 18-4.

5.4 Sakkyndige erklaeringer
Den forsikrede plikter & legge frem de sakkyndige
erkleeringer som er angitt i punkt 1.3.

Forsikringsutbetalingen vil kunne avhenge av at
kravstilleren gir selskapet de nedvendige fullmak-
ter til & innhente opplysninger for & kunne ta
standpunkt til erstatningskravet. Selskapet kan
kreve at undersokelse er foretatt av en bestemt
lege. Begge parter har rett til 3 innhente spesia-
listerklzeringer.

Hvis den forsikrede befinner seg utenfor Norge
pa erstatningstidspunktet, kan selskapet som et
vilkar for & utbetale erstatningen, kreve at forsik-
rede fremstiller seg for lege i Norge for vurdering
av om vilkarene for utbetaling foreligger. Legens
honorar betales av selskapet, eventuelle ovrige
utgifter (reiser m.v.) betales av den forsikrede
selv.

5.5 Forsikredes opplysningsplikt og felgene av
forsikredes brudd pa denne plikten

Nar den forsikrede fremmer krav om utbetaling
av forsikringssummen, skal den forsikrede gi
selskapet de opplysninger og dokumenter som
er tilgjengelige for han eller henne og som
selskapet trenger for & kunne ta stilling til kravet
og utbetale forsikringssummen

Den som gir uriktige eller ufullstendige opp-
lysninger, kan miste ethvert erstatningskrav mot
selskapet iht. FAL §18-1 og selskapet kan si opp
vedkommendes ovrige forsikringer.

Vilkdrenes punkt 1.3 angir hvilken dokumentasjon
som kreves ved ulike diagnoser.

Har forsikringstakeren eller den forsikrede
forsemt sin opplysningsplikt nar forsikringen for
vedkommende settes i kraft, gjelder bestem-
melsene i FAL § 13-2 til § 13-4.

5.6 Forbehold om tilpasning av premien ved
royking

Premiens storrelse er avhengig av om den for-
sikrede royker. Dersom forsikredes reykevaner
endres i forhold til hva som opprinnelig 13 til
grunn for premieberegningen, plikter den forsik-
rede & melde fra om det. Blir ikke en slik melding
gitt senest ved forste premiebetaling etter at
endringen fant sted, og ferer forseommelsen til at
premien ikke blir forheyet, vil selskapets ansvar
for ethvert forsikringstilfelle bli forholdsmessig
satt ned, jf. bestemmelsen i forsikringsavtale-
loven § 13-7.

5.7 Foreldelse

Er ikke krav pa erstatning for Kritisk Sykdom
allerede falt bort etter punkt 5.2 og punkt 6.3,
foreldes kravet etter tre ar i samsvar med
bestemmelsen i FAL § 18-6.

Krav som er meldt til selskapet for foreldelses-
fristen er utlept, foreldes vanligvis tidligst seks
maneder etter at den berettigede har fatt saerskilt
skriftlig melding om at foreldelse vil bli paberopt,
jf. bestemmelsen i forsikringsavtaleloven § 18-6,
3.ledd.

5.8 Endring av forsikringsvilkar og priser
Selskapet kan endre forsikringsvilkar, risikopriser
og gebyrer hvert ar pa forsikringens arsdag
innenfor de til enhver tid gjeldende regler fastsatt
av myndighetene.



6. Lowvalg, tvister og klagenemd

6.1 Lovvalg og verneting

Norsk lovgivning gjelder for forsikringsavtalen i
den utstrekning dette ikke er i strid med lov

nr. 111 av 27. november 1992 om lowvalg i
forsikring, eller det er gjort annen avtale.

Tvister etter forsikringsavtalen avgjeres ved norsk
domstol, med mindre det er i strid med ufravike-
lige regler i gjeldende lovgivning, eller det er gjort
annen avtale.

6.2 Tvister og klagenemnd

Tvist som oppstar i forbindelse med forsikrings-
avtalen, kan bringes inn for Forsikringsklage-
kontoret i samsvar med FAL § 20-1.

6.3 Frist for a foreta rettslige skritt

Selskapet er fri for ansvar hvis kravstilleren ikke
har anlagt sak eller krevd nemndbehandling innen
seks maneder. Fristen er regnet fra den dag
selskapet skriftlig har meddelt vedkommende at
det ikke anser seg ansvarlig og samtidig har
minnet ham eller henne om fristen, dens lengde
og felgen av at den oversittes, jf. bestemmelsen

i forsikringsavtaleloven § 18-5.
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Vilkarene for Kritisk Sykdom inneholder en del medisinske faguttrykk.
Nedenfor har vi gitt en forenklet forklaring pa en del av dem.
Er du i tvil, kontakt Storebrand eller legen din.

abcess

afasi

amyotrofisk lateralsklerose
angiografi
angioplastikk

arterie

audiometri
autotransplantasjon
cancer in situ

det vevet som omgir dem
cerebrovaskulaer

cT

cyste

demyelinisering
descendens

dialyse

EKG

fokal

granulom

hematom

histologisk
hjertemarkerer
hovedstamme

in situ

intraductal cancer mamma
intrakraniell
ischemisk
koronararterie
koronar angiografi
koronar hjertesykdom
leukemi
lydterskelprove
malformasjon

malign

maligne lymfomer
maligne melanomer
metastase
motornevronsykdom
MR

palpabel

pre-malign

primaer lateralsklerose
progressiv bulbarparese
psykogent

"rule of nine"

av kroppoverflaten sequele
scintigrafi
spinalmuskelatrofi

ST

termisk
tredjegradsforbrenning
TNM

vaskulaer

vestibulzaer

hulrom med puss (infisert vaeske)

tap av taleevnen

motornevronssykdom, se dette

rentgenundersokelse for & underseke blodarer

ballongutvidelse (brukes bl.a. til & utvide forsnevringer i en blodare)
pulsare

hoerselsprove

legemsdel som blir transplantert tilbake igjen pa samme individ

kreft pa tidlig stadium, egentlig for kreftcellene har rukket & vokse inn i

som gjelder blodarene i hjernen

computer tomografi (en avansert rentgenundersekelse)

vaeskefylt hulrom

myelinhylsen (en slags slire som omgir nervefibre) blir borte
nedstigende

blodrensing ved opphevet og sterkt nedsatt nyrefunksjon
elektrokardiogram

avgrenset

ansamling av betennelsesceller

ansamling av blod

beskrivelse av vevet slik det ser ut i mikroskop

stoffer fra hjertet, kan pavises i blodpreve

hoved-koronararterie (den sterste delen av en pulsare)

"pa stedet" (dvs. lokal)

et tidlig stadium av brystkreft

inne i skallen

sviktende blodtilfersel

pulsare som forsyner hjertemuskulaturen med blod
rontgenundersokelse av koronararterier etter innfering av kontrastvaeske
sykdom i en eller flere koronararterier i hjertet

blodkreft

metode for @ bestemme horselstap

misdannelse

ondartet

ondartet svulst i lymfatisk vev

ondartet foflekksvulst

spredning av en svulst til et nytt sted

sykdom som angriper nervebaner og nerverotter i hjerne og ryggmarg
magnetisk resonans (en rentgenlignende undersekelse som i mange til
felle gir bedre bilde enn vanlig rentgen og CT)

en svulst som kan kjennes av legen ved undersokelse

et tidlig utviklingsstadium av en svulst (fer den har utviklet seg til kreft)
motornevronsykdom, se dette

motornevronsykdom, se dette

som har med psykiske forhold & gjere

metode for & bestemme kroppsoverflate. Hele ryggen utgjor f.eks. 18%
folgetilstand

bildeopptak av straling fra et radioaktivt stoff i kroppen
motornevronsykdom, se dette

del av den kurven som framstilles ved EKG

som har med hey temperatur 3 gjore

dyp brannskade soomfatter hud, underhud og underliggende vev

et klassifiseringssystem som sier noe om alvorlighetsgraden ved kreft
har med blodarene a gjore

har med balanseorganet i det indre eret 3 gjore
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