
Условия страхования по программе
«Защита заемщика автокредита»

1. Субъекты и объекты страхования
1.1. Страховщик – Общество с ограниченной ответственностью Страховая компания «ВТБ Страхование» (далее – СК), лицензия на осуществление страхования СЛ № 3398 / СИ № 3398.
1.2. Страхователи/Заемщики/Застрахованные – дееспособные физические лица, заключившие с СК договоры страхования и кредитные договоры с Банком ВТБ 24 (ПАО) на покупку автотранспортных
средств (Заемщики).
1.3. Выгодоприобретателем, имеющим право на получение страховой выплаты при наступлении страховых случаев:
- «инвалидность», «временная нетрудоспособность», «критическое заболевание 6», «критическое заболевание 7» является Застрахованный;
- «смерть» являются законные наследники Застрахованного.
1.4. Объектами страхования являются не противоречащие законодательству Российской Федерации имущественные интересы Застрахованного, связанные с его жизнью и здоровьем.
1.5. Период охлаждения – период времени, в течение которого Страхователь вправе отказаться от договора страхования и получить возврат уплаченной страховой премии в полном объеме, при условии, что
на дату отказа от договора страхования не наступало событий, имеющих признаки страхового случая. В рамках настоящего договора страхования установлен период охлаждения сроком 5 (пять) рабочих дней
с даты его заключения. Период охлаждения применяется только для договоров страхования, по которым Страхователем является физическое лицо.

2.1. Страховым риском является событие, на случай которого заключается договор страхования, обладающее признаками вероятности и случайности.
По Договору страховым случаем является свершившееся событие, предусмотренное договором страхования,  с наступлением которого возникает обязанность Страховщика произвести выплату.
2.2. Страховым случаем признаются следующие события:
2.2.1. смерть Застрахованного в результате несчастного случая или болезни (далее – «смерть»);
2.2.2. постоянная полная потеря Застрахованным общей трудоспособности в результате несчастного случая или болезни с установлением I группы или II группы инвалидности (далее – «инвалидность»);
2.2.3. критическое заболевание 6 (смертельно опасное заболевание) Застрахованного, предусмотренное
и определенное в соответствии с Перечнем критических заболеваний (Приложение № 1 к Условиям), впервые диагностированное в период действия договора (далее – «критическое заболевание 6»);
2.2.4. критическое заболевание 7 (смертельно опасное заболевание) Застрахованного, предусмотренное
и определенное в соответствии с Перечнем критических заболеваний (Приложение № 2 к Условиям), впервые диагностированное в период действия договора (далее – «критическое заболевание 7»);
2.2.5. временная утрата трудоспособности Застрахованным в результате несчастного случая (далее – «временная нетрудоспособность»).
2.3. Определения:
Банк – Банк ВТБ24 (публичное акционерное общество).
Болезнь (заболевание) – установленный медицинским учреждением диагноз на основании определения существа и особенностей отклонения состояния здоровья Застрахованного от нормального после
проведения его всестороннего исследования, впервые диагностированный врачом после вступления договора страхования в силу.
Временная утрата трудоспособности – нетрудоспособность Застрахованного, впервые проявившаяся во время действия договора страхования и не позволяющая Застрахованному заниматься трудовой
деятельностью на протяжении определенного ограниченного периода времени.
Несчастный случай – фактически произошедшее внезапное непредвиденное событие, являющееся результатом воздействия внешних причин, вследствие которого наступило расстройство здоровья
Застрахованного, приведшее к временной или постоянной утрате трудоспособности или к его смерти.
Период ожидания – период времени с момента вступления договора страхования в силу и до момента начала действия страхования, в течение которого Страховщик не несет ответственности за страховые
случаи, происходящие  с Застрахованным.
Постоянная утрата трудоспособности – состояние полной постоянной и необратимой утраты трудоспособности в результате несчастного случая или заболевания, при которой Застрахованный на постоянной
основе утрачивает способность трудиться и получать доход от любой работы, документально подтвержденное уполномоченным органом, установление I или II группы инвалидности.
Смерть (гибель) – необратимое прекращение, остановка жизнедеятельности организма.
2.4. Датой наступления страхового случая по событию, указанному в п. 2.2.1, является дата смерти Застрахованного. Датой наступления страхового случая по событию, указанному в п. 2.2.2, является дата
присвоения Застрахованному инвалидности I группы или II группы.
Датой наступления страхового случая по событиям, указанным в п. 2.2.3, п. 2.2.4, является дата установления Застрахованному диагноза, предусмотренного Перечнем критических заболеваний.
Датой наступления страхового случая по событию, указанному в п. 2.2.5, является дата открытия листка нетрудоспособности Застрахованного.
События, предусмотренные п. 2.2.1 и 2.2.2 и явившиеся следствием несчастного случая, произошедшего в период действия страховой защиты по договору страхования, также признаются страховыми
случаями, если они наступили  в течение одного календарного года со дня наступления несчастного случая, вне зависимости от того, истек период страхования по договору страхования на момент
наступления страхового события или нет.
2.5. Исключения из страховой ответственности, предусмотренные по Договору.
2.5.1. События, перечисленные в п. 2.2.1–2.2.5, не признаются страховыми, если они произошли в результате следующих обстоятельств:
2.5.1.1. Совершения или попытки совершения Застрахованным преступления, любых противоправных действий, участия Застрахованного в незаконной деятельности;
2.5.1.2. Самоубийства или попытки самоубийства Застрахованного. Страховщик не освобождается от выплаты в случае смерти Застрахованного, если его смерть наступила вследствие самоубийства и к этому
времени договор страхования в отношении данного Застрахованного действовал не менее двух лет и (или) когда Застрахованный был доведен до самоубийства преступными действиями третьих лиц;
2.5.1.3. Войны, интервенции, военных действий иностранных войск, вооруженных столкновений, иных аналогичных или приравниваемых к ним событий (независимо от того, была ли объявлена война),
гражданской войны, мятежа, путча, иных гражданских волнений, предполагающих перерастание в гражданское либо военное восстание, бунта, вооруженного или иного незаконного захвата власти;
2.5.1.4. Алкогольного опьянения или отравления Застрахованного, либо токсического или наркотического опьянения  и (или) отравления Застрахованного в результате добровольного применения им
наркотических, токсических, сильнодействующих и психотропных веществ без предписания врача;
2.5.1.5. Совершения или попытки совершения умышленного преступления Страхователем, Застрахованным или Выгодоприобретателем либо иным другим лицом с целью получения страхового обеспечения;
2.5.1.6. Любых иных действий Страхователя, Застрахованного или Выгодоприобретателя по договору страхования, направленных на наступление страхового случая;
2.5.1.7. Занятия Застрахованного любым видом спорта на профессиональном уровне, включая соревнования  и тренировки;
2.5.1.8. Занятия, сопряженные с повышенной опасностью, видами спорта на любительской, в том числе разовой, основе, такими как авто-, мото-, велоспорт, воздушные виды спорта, включая парашютный
спорт, альпинизм, горные лыжи, боевые единоборства, подводное плавание;
2.5.1.9. Участия в любых авиационных перелетах, за исключением полетов в качестве пассажира авиарейса, лицензированного для перевозки пассажиров и управляемого пилотом, имеющим
соответствующий сертификат, а также непосредственного участия в военных маневрах, учениях, испытаниях военной техники или иных подобных операциях в качестве военнослужащего либо гражданского
служащего;
2.5.1.10. Любых повреждений здоровья, вызванных радиационным облучением или наступивших в результате использования ядерной энергии;
2.5.1.11. Управления Застрахованным любым транспортным средством без права на управление либо в состоянии алкогольного или наркотического опьянения либо передачи Застрахованным управления
лицу, не имевшему права  на управление транспортным средством либо находившемуся в состоянии алкогольного или наркотического опьянения;
2.5.1.12. ВИЧ-инфекции или СПИДа, а также заболеваний, связанных со СПИДом;
2.5.1.13. Причин, прямо или косвенно вызванных психическим заболеванием Застрахованного;
2.5.1.14. Беременности и родов, их осложнений или последствий, включая аборт, искусственные и преждевременные роды, за исключением случаев, угрожающих жизни Застрахованной;
2.5.1.15. Венерических заболеваний Застрахованного;
2.5.1.16. Лечения заболеваний или последствий несчастных случаев, имевших место до начала или после окончания периода действия страховой защиты.

2. Страховые случаи

3. Срок страхования. Иные условия страхования
3.1. Страховая защита по Договору действует 24 часа в сутки в течение срока страхования на территории Российской Федерации.
3.2. Срок страхования указан в Полисе и должен быть равен сроку кредитного договора, но не менее 1 (Одного) года  и не более 7 (Семи) лет, при условии оплаты страховой премии Страховщику.
Обязательства Страховщика распространяются на страховые случаи, наступившие в течение срока страхования, при этом при страховании финансовых рисков, если страховой случай произошел в указанный
период, обязательство Страховщика по выплате возмещения действует до наиболее ранней из двух дат: полного погашения кредита либо даты заключения контракта с контрагентом.

4. Страховая сумма

4.1. Страховая сумма представляет собой денежную сумму, которая будет выплачена Выгодоприобретателю при наступлении предусмотренных в Договоре страховых случаев.
4.2. Страховая сумма в отношении каждого Заемщика устанавливается в размере 110% (Ста десяти процентов) от остатка ссудной задолженности Заемщика по основному долгу по заключенному Заемщиком
и Банком кредитному договору на первый месяц страхования, но не более 110 000 (Ста десяти тысяч) евро, или 143 000 (Ста сорока трех тысяч) долларов США, или 4 400 000 (Четырех миллионов четырехсот
тысяч) рублей, в зависимости от валюты выданного Застрахованному кредита. Начиная с 2 (Второго) месяца страхования страховая сумма устанавливается равной 110% задолженности Страхователя по
кредитному договору в соответствии с первоначальным графиком платежей, исключая процент  за пользование кредитом, а также штрафные санкции за просрочку платежа в погашение кредита, но не более
первоначальной страховой суммы.
4.3. При выплате Страховщиком страховой суммы Банк прекращает все обязательства Застрахованного  по кредитному договору.

ДЕЙСТВИЯ ПРИ НАСТУПЛЕНИИ СТРАХОВОГО СЛУЧАЯ

5. Порядок извещения о страховом случае
5.1. При наступлении страхового случая Застрахованный / родственники Застрахованного должен (-ны) незамедлительно информировать об этом сотрудника Банка по тел. 8 (800) 100–24–24 и сообщить
следующие данные:
− номер договора страхования (Полиса);
− Ф. И. О. Заемщика;
− дата рождения;
− страховое событие (смерть, инвалидность, критическое заболевание, временная нетрудоспособность);
− дата страхового события;
− краткое описание обстоятельств страхового события;
− к каким последствиям привело событие;
− номер контактного телефона;
− контактное лицо.

6. Документы, предоставляемые при наступлении страхового случая

6.1. Документы, предоставляемые Застрахованным / родственниками Застрахованного при наступлении случаев, указанных в п. 2.2.1–2.2.5:
6.1.1. Заявление о наступлении страхового случая по форме, утвержденной Страховщиком;
6.1.2. справка ОВД или копия постановления о возбуждении / об отказе в возбуждении уголовного дела по факту обращения Застрахованного в связи с наступлением  страхового события или акта о
несчастном случае
на производстве по форме Н-1 (в случае получения производственной травмы). Сотрудник Банка делает копию, заверяет ее, оригинал возвращает Застрахованному;
6.1.3. оригинал выписки из медицинской карты амбулаторного и (или) стационарного больного, содержащей информацию об имевшихся у Застрахованного до заключения  договора страхования
профессиональных, общих хронических заболеваниях, злокачественных новообразованиях, в том числе заболеваниях крови;
6.1.4. документ, удостоверяющий личность Застрахованного / родственника застрахованного. Сотрудник Банка делает копию, заверяет ее, оригинал возвращает  Застрахованному;
6.1.5. справка из Банка (Поверенного) с указанием плановой задолженности и размера аннуитетного платежа Застрахованного по первоначальному Графику платежей по Кредитному договору, заверенная
Банком (Поверенным), либо предоставление графика платежей Застрахованного;
6.1.6. справка из Банка (Поверенного) с указанием остатка задолженности Застрахованного на дату наступления страхового случая.
6.2. При наступлении страхового случая «смерть» дополнительно к документам, указанным в п. 6.1, предоставляются следующие документы:
6.2.1. оригинал свидетельства о смерти. Сотрудник Банка делает копию, заверяет ее, оригинал возвращает Застрахованному;
6.2.2. оригинал врачебного (медицинского) заключения о причине смерти Застрахованного;
6.2.3. копия протокола патологоанатомического исследования или акта судебно-медицинской экспертизы (если исследование не производилось – копия заявления родственников об отказе от вскрытия и
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копия справки  из патологоанатомического отделения, на основании которой выдается свидетельство о смерти).
6.3. При наступлении страхового случая «инвалидность» дополнительно к документам, указанным в п. 6.1, предоставляются следующие документы:
6.3.1. оригинал справки ФГУ МСЭК об установлении группы инвалидности. Сотрудник Банка делает копию, заверяет ее, оригинал возвращает Застрахованному;
6.3.2.  оригинал  заключения  (выписка  из  акта  освидетельствования)  бюро  медико-социальной экспертизы  о  результатах  обследования  и  установлении  группы  инвалидности  (для  граждан  Российской
Федерации). Сотрудник Банка делает копию, заверяет ее, оригинал возвращает Застрахованному;
6.3.3. индивидуальная программа реабилитации инвалида;
6.3.4. направление на медико-социальную экспертизу организацией, оказывающей лечебно-профилактическую помощь.
6.4. При наступлении страховых случаев «критическое заболевание 6» и «критическое заболевание 7» дополнительно к документам, указанным в п. 6.1, предоставляются следующие документы:
6.4.1. справка лечебно-профилактического учреждения (выписка из медицинской карты амбулаторного/ стационарного больного (выписной эпикриз из истории болезни)), заверенная печатью, с диагнозом,
сроками лечения, результатами обследования, лечением;
6.4.2. копия листка нетрудоспособности (больничного листа), заверенная подписью ответственного сотрудника  и печатью организации, в которой работает Застрахованный (при наличии);
6.4.3. заключение врача-специалиста;
6.4.4. результаты проведенных анализов.
6.5. При наступлении страхового случая «временная нетрудоспособность» дополнительно к документам, указанным  в п. 6.1, предоставляются следующие документы:
6.5.1. копия листка временной нетрудоспособности (больничного листа), заверенная подписью ответственного сотрудника и печатью организации, в которой работает Застрахованное лицо (для работающих
по трудовому договору граждан);
6.5.2. оригинал листка временной нетрудоспособности (больничного листа) и копия трудовой книжки, заверенная сотрудником Банка (для не работающих по трудовому договору граждан и индивидуальных
предпринимателей).
6.6.  Если для  решения вопроса о  выплате  страхового  возмещения Страховщику  потребуется  дополнительная информация,  он  имеет  право требования предоставления  других  документов,  имеющих
существенное значение для решения вопроса о выплате страховой суммы.
6.7. Для решения вопроса о выплате страхового возмещения Страховщик также вправе самостоятельно запрашивать дополнительную документацию из лечебных и других учреждений.

7. Порядок и размер страховой выплаты (выплаты страхового обеспечения)

7.1. При наступлении страхового случая Страховщик осуществляет страховую выплату в следующем размере:
7.1.1. при наступлении страхового случая «смерть», «инвалидность» – 100% Страховой суммы на дату наступления страхового случая;
7.1.2. при наступлении страховых случаев «критическое заболевание 6» и «критическое заболевание 7» –
100% Страховой суммы на дату наступления страхового случая.
Период ожидания – 90 (Девяносто) дней с даты начала действия договора страхования, в течение которого наступление критического заболевания не будет рассматриваться как страховой случай.
Страховая выплата производится, если Застрахованный остается в живых в течение 30 дней с даты первичного диагностирования заболевания.
Наступление критического заболевания не является страховым случаем, если оно явилось следствием развития
у Застрахованного болезней, квалифицируемых как предшествующие состояния, указанных в Приложении № 2
к  Правилам.  При  наступлении  критического  заболевания  Страховщик  вправе  отложить  страховую  выплату  до  получения  заключения  назначенного  Страховщиком  врача-эксперта,  подтверждающего
правильность поставленного Застрахованному диагноза;
7.1.3. при наступлении страхового случая «временная нетрудоспособность»  – в размере ежемесячного аннуитетного платежа на дату наступления страхового случая за каждый подтвержденный месяц
временной нетрудоспособности.  За неполный месяц выплата страхового возмещения производится в размере 1/30 аннуитетного платежа за каждый подтвержденный день временной нетрудоспособности.
Выплата страхового возмещения производится ежемесячно за каждый день нетрудоспособности, начиная с 31-го дня нетрудоспособности, но не более 120 дней со дня ее наступления.
7.2. Выплата страхового возмещения производится в течение 10 (Десяти) рабочих дней со дня составления Страховщиком страхового Акта. Страховой Акт составляется и подписывается Страховщиком в
течение
15 (Пятнадцати) рабочих дней после получения заявления о наступлении страхового события и документов, подтверждающих факт наступления страхового случая, в соответствии с разделом 6 настоящих
Условий.
7.3. Выплата страхового возмещения производится перечислением суммы денежных средств в рублях на счет Выгодоприобретателя.
7.4. Принятие решения о страховой выплате может быть отсрочено Страховщиком, если по фактам, связанным
с наступлением страхового случая, в соответствии с действующим законодательством уполномоченными органами назначена дополнительная проверка, возбуждено уголовное дело или начат судебный
процесс, до окончания проверки расследования или судебного разбирательства либо до устранения других обстоятельств, препятствовавших выплате.
7.5. Страховщик вправе отказать в страховой выплате, если:
а) Заемщик своевременно не известил о страховом событии, если не будет доказано, что Страховщик своевременно узнал о наступлении страхового случая либо что отсутствие у Страховщика сведений об
этом не могло сказаться на его обязанности выплатить страховое возмещение;
б) Заемщик имел возможность в порядке, установленном законодательством, предоставить, но не представил
в течение 12 (Двенадцати) месяцев с момента извещения Страхователя о наступления страхового события документы в соответствии с разделом 6 настоящей Памятки.
7.6. Страховщик не включает в состав страхового возмещения и не компенсирует Страхователю
(Выгодоприобретателю) следующие убытки, дополнительные расходы, неполученные ожидаемые доходы:
7.6.1.  предусмотренные  действующим  законодательством  Российской  Федерации  или  контрактами  неустойки,  штрафы,  пени,  подлежащие  уплате  Страхователю  (Выгодоприобретателю)  контрагентами
вследствие нарушения последними своих обязательств перед Страхователем (Выгодоприобретателем);
7.6.2. курсовые разницы, возникшие вследствие неисполнения, просрочки исполнения или иного ненадлежащего исполнения обязательств по контракту между Страхователем (Выгодоприобретателем) и его
контрагентом;
7.6.3. проценты за неправомерное пользование контрагентом чужими денежными средствами.
7.7. Решение Страховщика об отказе или задержке в страховой выплате сообщается Страхователю и Выгодоприобретателю в письменной форме с обоснованием причин в течение 5 (Пяти) рабочих дней с
момента принятия такого решения.
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Приложение № 1 к Условиям страхования
по программе «Защита заемщика автокредита»

Перечень критических заболеваний (смертельно опасных заболеваний)
1. Аортокоронарное шунтирование. Прямое оперативное вмешательство на сердце, рекомендованное кардиохирургом, для устранения стеноза или окклюзии двух или более коронарных артерий. Операция
должна быть проведена при наличии коронарной ангиографии. Исключения: баллонная ангиопластика (дилатация) коронарных артерий, применение лазера, другие нехирургические процедуры.
2.  Инсульт .  Острое нарушение мозгового кровообращения,  характеризующееся стойкими неврологическими нарушениями,  возникшими в результате инфаркта мозга или эмболии экстракраниальных
сосудов, сохраняющимися более 24 часов. Наличие постоянных неврологических нарушений должно быть подтверждено невропатологом по истечении минимум 6 недель после возникновения инсульта.
Должны иметься явные доказательства, полученные с помощью КТ, МРТ или сходной подходящей методики визуализации, того, что имел место инсульт, или инфаркт ткани мозга, или внутричерепное или
субарахноидальное кровоизлияние. Исключения: церебральные расстройства, вызванные мигренью, церебральные расстройства вследствие травмы или гипоксии, сосудистые заболевания, поражающие
глаз или глазной нерв, преходящие нарушения мозгового кровообращения, длящиеся менее 24 часов, приступы вертебробазилярной ишемии.
3. Инфаркт миокарда. Остро возникший некроз части сердечной мышцы вследствие абсолютной или относительной недостаточности коронарного кровотока. Диагноз должен быть обоснован наличием всех
трех симптомов:  длительный приступ характерных болей в  грудной клетке;  новые типичные изменения ЭКГ,  например:  изменения сегмента SТ  или зубца Т  с  характерной динамикой,  формирование
патологического,  стойко сохраняющегося  зубца Q,  значительное увеличение кардиальных ферментов в  крови,  характерных для  повреждения клеток  миокарда (АЛТ,  АСТ,  ЛДГ,  КФК);  подтвержденное
снижение функции левого желудочка, например — снижение фракции выброса левого желудочка или значительная гипокинезия, акинезия или аномалии движения стенки, обусловленные инфарктом
миокарда. Исключения: инфаркты миокарда без изменения сегмента ST и с увеличением показателей тропонина I и T в крови (ишемия миокарда, нестабильная стенокардия, не приведшие к развитию
инфаркта миокарда).
4. Паралич. Полный и постоянный паралич, проявляющийся: параплегией, гемиплегией, тетраплегией. Диагноз должен быть подтвержден опытным врачом-невропатологом по результатам шестимесячного
наблюдения Застрахованного с момента постановки первоначального диагноза. Исключения: синдром Гийена – Барре.
5.  Терминальная  почечная  недостаточность.  Последняя  стадия  необратимого  хронического  нарушения  функции  обеих  почек,  приводящего  к:  повышению  уровня  креатинина  в  крови  до  7–10  мг%,
нарушению  выведения  продуктов  азотистого  обмена,  нарушению  водно-солевого,  осмотического,  кислотно-щелочного  равновесия,  артериальной  гипертензии,  что  требует:  постоянного  проведения
гемодиализа, перитонеального диализа или трансплантации донорской почки.
6. Трансплантация органов. Перенесение в качестве реципиента трансплантации сердца, легкого, печени, почки, поджелудочной железы (исключая трансплантацию только островков Лангерганса), костного
мозга. Исключения: донорство органов.

Перечень состояний у Застрахованного, квалифицируемых как предшествующие состояния наступления
критического заболевания
1. Аортокоронарное шунтирование, Инфаркт миокарда: гипертония, стенокардия, артериосклероз и болезни коронарных сосудов, загрудинные боли при повышенной физической активности, сахарный
диабет, аритмия, патологические изменения на ЭКГ, гиперлипидемия, ожирение.
2.  Инсульт :  гипертония,  болезни клапанов сердца,  преходящие нарушения мозгового кровообращения,  гемофилия,  легочная эмболия,  эмболия любых крупных сосудов,  сахарный диабет,  сосудистые
внутричерепные аневризмы, артериосклероз, артериовенозные пороки развития, фибрилляция предсердий.
3.  Терминальная  почечная  недостаточность:  хронический  гломерулонефрит,  врожденная  патология,  поликистоз  почек,  нефропатия,  вызванная  анальгетиками  или  повышенным  внутрилоханочным
давлением (рефлюкс), гипертония, сахарный диабет, системная красная волчанка.
4. Трансплантация органов: сердце и сердечно-легочный комплекс: болезни коронарных артерий, сердечная недостаточность, кардиомиопатия, гипертония; легкое: легочная недостаточность, муковисцидоз;
печень: гепатит В или С, терминальная стадия хронического гепатита, первичный билиарный цирроз печени, алкогольное повреждение печени, аутоиммунный гепатит, тромбоз печеночных вен, нарушения
обмена веществ, новообразования, холангит; почка: хронический гломерулонефрит, врожденная патология, поликистоз почек, нефропатия, вызванная анальгетиками или повышенным внутрилоханочным
давлением  (рефлюкс),  гипертония,  сахарный  диабет,  системная  красная  волчанка;  поджелудочная  железа:  сахарный  диабет,  панкреатит,  муковисцидоз;  костный  мозг:  любые  злокачественные
новообразования, анемии, лейкопении или тромбопении.
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Приложение № 2 к Условиям страхования по программе
«Защита заемщика автокредита»

Перечень критических заболеваний (смертельно опасных заболеваний)
1. Аортокоронарное шунтирование. Прямое оперативное вмешательство на сердце, рекомендованное кардиохирургом, для устранения стеноза или окклюзии двух или более коронарных артерий. Операция
должна быть проведена при наличии коронарной ангиографии. Исключения: баллонная ангиопластика (дилатация) коронарных артерий, применение лазера, другие нехирургические процедуры.
2.  Инсульт .  Острое нарушение мозгового кровообращения,  характеризующееся стойкими неврологическими нарушениями,  возникшими в результате инфаркта мозга или эмболии экстракраниальных
сосудов, сохраняющимися более 24 часов. Наличие постоянных неврологических нарушений должно быть подтверждено невропатологом по истечении минимум 6 недель после возникновения инсульта.
Должны иметься явные доказательства, полученные с помощью КТ, МРТ или сходной подходящей методики визуализации, того, что имел место инсульт, или инфаркт ткани мозга, или внутричерепное или
субарахноидальное кровоизлияние. Исключения: церебральные расстройства, вызванные мигренью, церебральные расстройства вследствие травмы или гипоксии, сосудистые заболевания, поражающие
глаз или глазной нерв, преходящие нарушения мозгового кровообращения, длящиеся менее 24 часов, приступы вертебробазилярной ишемии.
3. Инфаркт миокарда. Остро возникший некроз части сердечной мышцы вследствие абсолютной или относительной недостаточности коронарного кровотока. Диагноз должен быть обоснован наличием всех
трех симптомов:  длительный приступ характерных болей в  грудной клетке;  новые типичные изменения ЭКГ,  например:  изменения сегмента SТ  или зубца Т  с  характерной динамикой,  формирование
патологического,  стойко сохраняющегося  зубца Q,  значительное увеличение кардиальных ферментов в  крови,  характерных для  повреждения клеток  миокарда (АЛТ,  АСТ,  ЛДГ,  КФК);  подтвержденное
снижение  функции  левого  желудочка,  например  снижение  фракции  выброса  левого  желудочка  или  значительная  гипокинезия,  акинезия  или  аномалии  движения  стенки,  обусловленные  инфарктом
миокарда. Исключения: инфаркты миокарда без изменения сегмента ST и с увеличением показателей тропонина I и T в крови (ишемия миокарда, нестабильная стенокардия, не приведшие к развитию
инфаркта миокарда).
4. Паралич. Полный и постоянный паралич, проявляющийся: параплегией, гемиплегией, тетраплегией. Диагноз должен быть подтвержден опытным врачом-невропатологом по результатам шестимесячного
наблюдения Застрахованного с момента постановки первоначального диагноза. Исключения: синдром Гийена – Барре.
5. Рак, угрожающий жизни. Наличие одной или более злокачественных опухолей, включая: лейкемию (кроме хронической лимфоцитарной лейкемии), лимфомы, болезнь Ходжкина, – характеризующихся
неконтролируемым ростом, метастазированием, внедрением в здоровые ткани. Диагноз должен быть подтвержден опытным онкологом на основании гистологического исследования. Исключения: опухоли со
злокачественными изменениями карцином in situ (включая дисплазию шейки матки 1, 2, 3 стадий) или гистологически описанные как предраки, меланома, максимальная толщина которой, в соответствии с
гистологическим заключением, меньше 1,5 мм или которая не превышает уровень развития Т3N(0)М(0) по классификации ТNМ, любая другая опухоль, не проникшая в сосочково-ретикулярный слой, все
гиперкератозы или базально-клеточные карциномы кожи, все эпителиально-клеточные раки кожи при отсутствии прорастания в другие органы, саркома Капоши и другие опухоли, ассоциированные с
ВИЧ-инфекцией или СПИД, рак предстательной железы стадии Т1 (включая Т1а, Т1б) по классификации.
6.  Терминальная  почечная  недостаточность.  Последняя  стадия  необратимого  хронического  нарушения  функции  обеих  почек,  приводящего  к:  повышению  уровня  креатинина  в  крови  до  7–10  мг%,
нарушению  выведения  продуктов  азотистого  обмена,  нарушению  водно-солевого,  осмотического,  кислотно-щелочного  равновесия,  артериальной  гипертензии,  что  требует:  постоянного  проведения
гемодиализа, перитонеального диализа или трансплантации донорской почки.
7. Трансплантация органов. Перенесение в качестве реципиента трансплантации сердца, легкого, печени, почки, поджелудочной железы (исключая трансплантацию только островков Лангерганса), костного
мозга. Исключения: донорство органов.

Перечень состояний у Застрахованного, квалифицируемых как предшествующие состояния наступления
критического заболевания
1. Аортокоронарное шунтирование, Инфаркт миокарда: гипертония, стенокардия, артериосклероз и болезни коронарных сосудов, загрудинные боли при повышенной физической активности, сахарный
диабет, аритмия, патологические изменения на ЭКГ, гиперлипидемия, ожирение.
2.  Инсульт :  гипертония,  болезни клапанов сердца,  преходящие нарушения мозгового кровообращения,  гемофилия,  легочная эмболия,  эмболия любых крупных сосудов,  сахарный диабет,  сосудистые
внутричерепные аневризмы, артериосклероз, артериовенозные пороки развития, фибрилляция предсердий.
3.  Рак,  угрожающий  жизни:  любые  злокачественные  или  предраковые  образования,  папиллома  мочевого  пузыря,  полипоз  кишечника,  болезнь  Крона,  язвенный  колит,  гематурия,  стул  с  кровью,
кровохарканье, лимфаденопатия, спленомегалия, кахексия.
4.  Терминальная  почечная  недостаточность :  хронический  гломерулонефрит,  врожденная  патология,  поликистоз  почек,  нефропатия,  вызванная  анальгетиками  или  повышенным  внутрилоханочным
давлением (рефлюкс), гипертония, сахарный диабет, системная красная волчанка.
5. Трансплантация органов: сердце и сердечно-легочный комплекс: болезни коронарных артерий, сердечная недостаточность, кардиомиопатия, гипертония; легкое: легочная недостаточность, муковисцидоз;
печень: гепатит В или С, терминальная стадия хронического гепатита, первичный билиарный цирроз печени, алкогольное повреждение печени, аутоиммунный гепатит, тромбоз печеночных вен, нарушения
обмена веществ, новообразования, холангит; почка: хронический гломерулонефрит, врожденная патология, поликистоз почек, нефропатия, вызванная анальгетиками или повышенным внутрилоханочным
давлением  (рефлюкс),  гипертония,  сахарный  диабет,  системная  красная  волчанка;  поджелудочная  железа:  сахарный  диабет,  панкреатит,  муковисцидоз;  костный  мозг:  любые  злокачественные
новообразования, анемии, лейкопении или тромбопении.
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