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Gravidförsäkring
För- och efterköpsinformation
Det här är en kortfattad beskrivning av försäkringen och infor-
mation som du har rätt att få enligt lag. Läs igenom och spara 
den. Om något skydd är särskilt viktigt för dig så kontakta oss 
för att ta reda på om det ingår i försäkringen.

De fullständiga villkoren Gravidförsäkring 86:5 tillsammans 
med försäkringsbrevet utgör avtalet mellan dig och oss.  
Villkoren hittar du på trygghansa.se/villkor, eller kontakta oss så 
skickar vi dem. 

Varför ska du teckna en gravidförsäkring?
Skyddet i en gravidförsäkring kan du inte få på något annat sätt. 
Sjuk- och olycksfallsförsäkringar för vuxna brukar inte omfatta  
komplikationer under graviditet och förlossning, och en  
barnförsäkring kan du bara teckna efter att barnet är fött.

För vem och vad gäller försäkringen?
Vår gravidförsäkring finns i två varianter. Den du betalar för ger 
ett mer omfattande skydd för dig, barnet och den andra föräld-
ern. Du får bland annat ersättning för skador vid för tidig födsel 
och för vissa sjukdomar som kan drabba barnet. Du kan också få 
ersättning om det uppstår komplikationer under graviditeten  
eller förlossningen.

Med en gratis gravidförsäkring får ni ett  begränsat skydd: ni får 
bara ersättning om någon av er föräldrar eller bebisen skulle  
avlida eller drabbas av ett olycksfall som ger bestående men. 

När kan du teckna försäkringen?
Du kan teckna den när som helst under graviditeten, men senast 
dagen innan det finns något tecken på att förlossningen har  
startat. Det är viktigt att teckna tidigt, eftersom försäkringen 
inte gäller för sådant som visat symtom innan du tecknade den. 

När börjar försäkringen gälla?
Skyddet för dig och den andra föräldern kan börja gälla tidigast i 
graviditetsvecka 16 (15+0), och för barnet tidigast i graviditets-
vecka 23 (22+0). Det som ingår i gratis gravidförsäkring börjar 
gälla dagen efter den dag du tecknar en försäkring (oavsett  
vilken variant du valt). Övriga delar som ingår i gravidförsäkring-
en börjar gälla dagen efter den dag du betalar premien.  

Ett skäl att teckna gravidförsäkringen som du betalar för redan 
före graviditetsvecka 23 (22+0), är att ni senare kan få ersätt-
ning för vissa sjukdomar och funktionsnedsättningar som  
upptäcks redan då, till exempel vid ultraljud. Förutsättningen är 
att försäkringen var betald senast dagen innan upptäckten.

Hur länge gäller försäkringen?
Försäkringen gäller till barnets sexmånadersdag och upphör då 
automatiskt. Tänk på att teckna en barnförsäkring direkt efter 

att barnet har skrivits ut från BB eller annan vård, så att barnet 
får ett mer omfattande skydd.

Pris och betalning
Gratis gravidförsäkring, som ger ett begränsat skydd, kostar  
ingenting. Gravidförsäkringen som ger ett mer omfattande 
skydd kostar 1 250 kr, och du betalar hela summan på en gång. 
För att alla delar av försäkringen ska gälla måste du betala  
senast dagen innan det finns något tecken på att förlossningen 
har startat. 

Enkelt att anmäla så fort något hänt
Om något händer anmäler du det på vår webbplats. Under dagtid 
når du oss även på telefon.

Vänta inte med att anmäla en skada
Om något händer är det viktigt att du anmäler det till oss så snart 
du kan. Det finns preskriptionsregler som bestämmer hur lång 
tid efter sjukdomen eller olycksfallet du kan få ersättning.

Viktiga begrepp
Medicinsk invaliditet - en bestående nedsättning av  
funktionsförmågan.

Olycksfallsskada - en kroppsskada som drabbar någon  
ofrivilligt genom en plötslig och yttre händelse.

Sjukdom - en av läkare konstaterad försämring av hälso- 
tillståndet, som inte kan betraktas som en olycksfallsskada.

ICD-koder för diagnoser - Både här och i försäkringsvillkoren  
benämner vi alla sjukdomar med koder enligt ICD, en  
internationell klassifikation av sjukdomar och hälsoproblem.  
Se socialstyrelsen.se
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Vad ersätter försäkringen - och inte? 
Här kan du läsa vad försäkringens olika delar ersätter. Detta är 
en kortfattad beskrivning och i vissa fall exempel på vad som  
ersätts och inte ersätts. Exakt vad som ingår kan du läsa i det 
fullständiga villkoret. 

Gratis gravidförsäkring - med  
begränsat skydd 

Medicinsk invaliditet efter olycksfall

Vad ersätter försäkringen? 
Ni får ersättning om ett olycksfall leder till att någon av er  
föräldrar eller barnet får en bestående nedsättning av funktions- 
förmågan, så kallad medicinsk invaliditet. 

Ersättningens storlek
Ersättningens storlek beror på hur stor funktionsnedsättningen 
är, 1-100 procent. Högsta ersättning är 600 000 kr.

Kristerapi

Vad får ni ersättning för? 
Ni som föräldrar får behandling hos en legitimerad psykolog om 
ni drabbas av en krisreaktion i samband med att:

•	 ert barn föds med eller drabbas av allvarlig sjukdom,  
missbildning eller skada

Gravidförsäkring - med mer  
omfattande skydd
Om du betalar för gravidförsäkringen får du även ersättning för:

Medicinsk invaliditet efter sjukdom

Vad ersätter försäkringen?
Vi betalar ut ett engångsbelopp om en sjukdom, förlossnings- 
skada eller för tidig födsel leder till att barnet får en bestående 
nedsättning av funktionsförmågan, så kallad medicinsk  
invaliditet. 

Ersättningens storlek
Ersättningens storlek beror på hur stor barnets funktionsned- 
sättning är, 1-100 procent. Högsta ersättning är 600 000 kr.

Vad ersätts inte?
Vid ett antal diagnoser ersätter vi inte medicinsk invaliditet -  
se listan på sidan 4, Viktiga undantag i försäkringen.

Vissa diagnoser

Vad ersätter försäkringen?
Vi betalar ut ett engångsbelopp vid vissa sjukdomar eller  
funktionsnedsättningar, direkt när barnet är fött och har fått  
diagnosen. 

Följande diagnoser ingår: 
•	 allvarligt hjärtfel som kräver operation före sex månaders  

ålder (ICD Q20-Q26)

•	 allvarlig missbildning i bukvägg eller diafragma (ICD Q79.0, Q79.2, 

Q79.3)

•	 blindhet och allvarlig synnedsättning 	(ICD H54.0-H54.1, H54.4 och Q11) 

•	 CP-skada (ICD G80)

•	 Downs syndrom (ICD Q90)

•	 dövhet och allvarlig hörselnedsättning (ICD H90 och Q16)

•	 en komplikation under förlossningen drabbar barnet eller  
den gravida

•	 en nära anhörig dör.

Ersättningens storlek
Vi står för kostnaden för upp till tio behandlingstillfällen hos en  
legitimerad psykolog som vi hänvisar till. Vi ersätter också  
resorna till och från behandlingen.

Vad ersätts inte?
•	 Behandling för annat än krisreaktioner. 

•	 Kristerapi senare än ett år efter händelsen som  
orsakade krisreaktionen.

Dödsfall

Vad ersätter försäkringen?
Vi betalar ut ett engångsbelopp om barnet eller någon av er  
föräldrar skulle avlida under den tid som försäkringen gäller.

Ersättningens storlek
25 000 kr.

Försäkringens olika delar
Här kan du se försäkringens olika delar. 

Gratis gravid- 
försäkring

Gravid- 
försäkring

För barnet och föräldrarna

Medicinsk invaliditet efter olycksfall

Dödsfall

För föräldrarna

Kristerapi

För den gravida

Sjukhusvistelse vid graviditets- 
komplikationer

Komplikationer under graviditeten

Komplikationer vid förlossningen

För barnet

Medicinsk invaliditet efter sjukdom

Vissa diagnoser

Sjukhusvistelse

Månadsersättning vid omvårdnadsbidrag

Ärr
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•	 klumpfot som kräver gipsbehandling eller operation  
(ICD Q66.0, Q66.1, Q66.4)

•	 läpp-, käk- och gomspalt (ICD Q35-Q37)

•	 reduktionsmissbildning (ICD Q71-Q72)

•	 ryggmärgsbråck (ICD Q05)

•	 vattenskalle (ICD Q03).

Ersättningens storlek och syfte
Ersättningen är 50 000 kr. Den betalas bara ut en gång, även om 
barnet får flera diagnoser. Ersättningen är avsedd som ett stöd 
till familjen. 

Vad ersätts inte?
•	 Andra sjukdomar och funktionsnedsättningar än de som  

nämns ovan. 

•	 Sjukdomar och funktionsnedsättningar som visat symtom  
innan försäkringen började gälla.

Sjukhusvistelse

Vad ersätter försäkringen? 
Om barnet blir inskrivet och vistas på sjukhus för vård i minst tre 
dagar får ni ersättning för sjukhusvistelsen. 

Ersättningens storlek 
200 kr per dag, från första dagen och i upp till 180 dagar.

Vad ersätts inte?
•	 Vanliga sjukhusbesök i så kallad öppenvård.

•	 Sjukhusvistelse i samband med normal förlossning.

Månadsersättning vid omvårdnadsbidrag

Vad ersätter försäkringen? 
Ni får en månadsersättning i upp till tre år, om Försäkrings- 
kassan beviljar omvårdnadsbidrag för barnet på grund av en 
sjukdom eller en olycksfallsskada som omfattas av försäkringen. 

Ersättningens storlek
Storleken på ersättningen beror på hur mycket omvårdnads- 
bidrag ni får. Vid 100 procents omvårdnadsbidrag får ni högsta 
ersättningen som är 4 000 kr per månad. 

Vad ersätts inte?
Ett antal diagnoser omfattas inte av månadsersättning vid  
omvårdnadsbidrag - se listan på sidan 4, Viktiga undantag i  
försäkringen. 

Ärr

Vad ersätter försäkringen? 
Barnet får ett engångsbelopp för ärr efter en sjukdom eller ett 
olycksfall som krävt läkarbehandling. Bedömningen av ärret kan 
göras tidigast efter ett år. 

Ersättningens storlek
Ersättningens storlek påverkas av din ålder, ärrets längd och 
bredd i centimeter och var på kroppen det sitter, och bestäms av 
vår ersättningstabell.  

Vad ersätts inte?
Vid ett antal diagnoser ersätter vi inte ärr - se listan på sidan 4, 
Viktiga undantag i försäkringen.

Sjukhusvistelse vid graviditetskomplikationer

Vad ersätter försäkringen? 
Om du som är gravid blir inskriven och vistas på sjukhus i minst 
tre dagar för graviditetskomplikationer, betalar vi ut ersättning 
för din sjukhusvistelse. Du kan få denna ersättning till och med 
dagen före förlossningen.

Ersättningens storlek
Du får 200 kr per dag från första dagen på sjukhuset. 

Vad ersätts inte? Exempel:
•	 Sjukhusvistelse eller andra kostnader i samband med och efter 	

förlossningen. 

•	 Vård för graviditetskomplikationer där symtom visat sig innan 	
du tecknade försäkringen.

Komplikationer under graviditeten

Vad ersätter försäkringen? 
Du som är gravid får ersättning om du drabbas av följande  
komplikationer:

•	 havandeskapsförgiftning (ICD O14)

•	 missfall (ICD O01-O03).

Ersättningens storlek
3 000 kr per komplikation.

Vad ersätts inte?
Andra komplikationer än de som nämns ovan. 

Komplikationer vid förlossningen

Vad ersätter försäkringen? 
Du som är gravid får ersättning om du drabbas av en eller flera av 
följande komplikationer:

•	 akut kejsarsnitt (ICD O82.1)

•	 svår blodförlust (minst 2 liter)

•	 svår perinealbristning (grad 3-4)

•	 vaginalhematom (ICD O71.7)

•	 analinkontinens orsakad av förlossningsskada, med kvar- 
stående besvär sex månader efter förlossningen enligt  
dokumentation av läkare.

Ersättningens storlek
3 000 kr per komplikation.

Vad ersätts inte?
Andra komplikationer än de som nämns ovan.
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Bra att veta om försäkringen
Viktiga undantag i försäkringen 
Om barnet har någon av dessa diagnoser kan ni inte få ersättning 
för medicinsk invaliditet efter sjukdom, för ärr och månads- 
ersättning vid omvårdnadsbidrag:

•	 blindhet eller allvarlig synnedsättning (ICD H47 och H54)

•	 blödarsjuka (ICD D66 och D67)

•	 dövhet eller allvarlig hörselnedsättning (ICD H90)

•	 epilepsi (ICD G40)

•	 missbildning eller kromosomavvikelse 	(ICD Q00-Q99, till exempel 

Downs syndrom och missbildning i inre organ)

•	 neuropsykiatrisk störning (ICD F70-F99, till exempel motorisk  

utvecklingsstörning)

•		 sjukdom i centrala nerv- och muskelsystemet (ICD G11, G12, G60 och 

G71, till exempel muskelsvaghet)

•		 ämnesomsättningssjukdomar (ICD E23 och E70-E90, till exempel cys-

tisk fibros).

Så beräknar vi ersättningen för medicinsk  
invaliditet
När vi ska räkna ut ersättningen samråder vi först med medicin-
ska rådgivare om hur stor den bestående funktionsnedsättning-
en är. Sedan utgår vi från en invaliditetstabell som är gemensam 
för hela försäkringsbranschen. Som mest kan den totala ersätt-
ningen för medicinsk invaliditet bli 600 000 kr. Det är det belopp 
som anges i försäkringsbrevet som högsta ersättning.

Att tänka på för att få bäst skydd
För att barnet och ni som föräldrar ska få ett så omfattande 
skydd som möjligt är det viktigt att du tecknar försäkringen  
tidigt i graviditeten. Läs mer på sidan 1 om när du kan teckna  
försäkringen och när den börjar gälla.

Ångerrätt
När du tecknar försäkringen har du ångerrätt i 30 dagar. Om du 
ångrar dig, kontakta oss senast 30 dagar efter att du har fått ditt 
försäkringsbrev. Försäkringen upphör att gälla från dag ett. Har 
du redan hunnit betala får du pengarna tillbaka.

Hjälp att välja försäkring
Våra rådgivare hjälper dig gärna att välja rätt försäkring.  
Anmäl dig för en kostnadsfri rådgivning på trygghansa.se/ 
gratisradgivning.

Du kan också få hjälp med ditt köp av försäkring av  
konsumentvägledaren i din kommun eller hos Konsumenternas 
försäkringsbyrå, se konsumenternas.se.

Om du inte är nöjd
Om du inte är nöjd med ett beslut från oss kan du begära pröv-
ning hos någon av de nämnder som finns för detta. Mer informa-
tion om nämnderna och hur du kommer i kontakt med dem hittar 
du i våra villkor och på trygghansa.se/intenojd.

Försäkringsgivare, tillsynsmyndigheter och  
tillämplig lag 
Tryg Forsikring A/S är, genom Trygg-Hansa Försäkring filial,  
försäkringsgivare för försäkringen. Danska Finanstilsynet är  
tillsynsmyndighet. Trygg-Hansa står även under svenska Finans-
inspektionens tillsyn, och Konsumentverket är tillsynsmyndighet 
för vår marknadsföring. Du hittar tillsynsmyndigheternas  
kontaktuppgifter på trygghansa.se. Svensk lag tillämpas på ditt 
avtal med oss.

Så behandlar vi dina personuppgifter
Trygg-Hansa Försäkring filial är personuppgiftsansvarig för  
behandlingen av dina personuppgifter. Personuppgifterna kan 
innehålla information om din hälsa och fackliga tillhörighet. Vi 
behandlar dina personuppgifter för att administrera din  
försäkring, till exempel för att kunna beräkna premier, betala ut 
ersättning om du drabbas av en skada samt göra analyser och 
beräkningar på statistiskt material. Läs gärna hela vår  
”Information om behandling av personuppgifter” på  
trygghansa.se/personuppgifter. Där kan du bland annat se vilka 
uppgifter vi använder för vilka ändamål, vilka parter vi delar dina 
uppgifter med och vilka rättigheter du har gällande dina  
personuppgifter. Om du inte har tillgång till internet kan du ringa 
vår kundservice på 0771-111 110 för att få informationen. Du är  
alltid välkommen att kontakta vårt dataskyddsombud om du har 
frågor eller vill ha hjälp. Skriv till dpo@trygghansa.se.
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Information om vår  
försäkringsdistribution 
Trygg-Hansa Försäkring filial (org.nr 516403-8662) är ett  
försäkringsföretag som tillhandahåller försäkringar. 

Postadress: Trygg-Hansa, 106 26 Stockholm. Telefon:  
0771-111 110. Fler kontaktvägar finns på trygghansa.se/kontakt.

Den här informationen har du rätt att få enligt lag. Om du tecknar 
våra försäkringar genom en mäklare eller annan försäkrings- 
förmedlare, är de skyldiga att informera dig om sin försäkrings-
distribution. Det är i så fall uppgifterna i deras information som 
gäller för dig.

Vi tillhandahåller inte sådan rådgivning som avses i lagen om  
försäkringsdistribution, men vi lämnar förslag på försäkrings- 
avtal som är anpassade efter dina krav och behov. När våra  
medarbetare säljer försäkringar kan de få provision, det vill säga 
en ersättning utöver den fasta lönen.

Tillsyn av vår distribution
Vår verksamhet står under tillsyn av bland annat Finansinspek-
tionen, Box 7821, 103 97 Stockholm • 08-408 980 00 • fi.se • 
finansinspektionen@fi.se

Vår marknadsföring står under tillsyn av Konsumentverket,  
Box 48, 651 02 Karlstad • 0771-42 33 00 • konsumentverket.se • 
konsumentverket@konsumentverket.se 

Om du inte är nöjd - hit vänder du dig
Din handläggare
Om du har ett klagomål till oss ska du i första hand kontakta den 
person som du haft kontakt med hos oss. Det kan ge nya upplys-
ningar och eventuella missförstånd kan klaras upp.

Klagomålsansvarig på Trygg-Hansa
Du kan också vända dig till klagomålsansvarig hos oss, antingen 
skriftligt eller på telefon. Det är kostnadsfritt, och ditt klagomål 
behandlas sakligt och korrekt. För att vi ska kunna ta hand om 
ditt klagomål på ett bra sätt behöver du uppge ditt namn,  
telefonnummer och försäkringsnummer eller personnummer 
samt namnet på din handläggare hos oss. 

Klagomålsansvarig, 106 26 Stockholm • 0771-111 110 •  
trygghansa.se/intenojd

Försäkringsnämnden på Trygg-Hansa
Om ett beslut från oss får ekonomiska konsekvenser för dig kan 
du begära att det prövas av Försäkringsnämnden. Det är en  
självständig och opartisk instans inom företaget, och dess beslut 
är bindande för oss. Prövningen är kostnadsfri.

Nämnden måste få din begäran skriftligt och senast 6 månader 
efter vårt slutliga beslut. 

Försäkringsnämnden prövar inte alla ärenden, till exempel inte 
ärenden som handlar om belopp under 1 000 kronor eller över  
1 miljon kronor och inte ärenden som rör medicinska frågor  
och ärr. 

Försäkringsnämnden, 106 26 Stockholm • 075-243 10 00 • 
trygghansa.se/forsakringsnamnden 

Alternativa tvistlösningsorgan och allmän domstol
Om du inte är nöjd med ett beslut från oss eller Försäkrings-
nämnden kan du gå vidare till en av de nämnder som vi beskriver 
här eller till allmän domstol. 

Nämndernas prövning är kostnadsfri. I vissa ärenden kan du  
vända dig till nämnderna utan att först kontakta Försäkrings-
nämnden. Några av nämnderna prövar bara tvister när du är  
privatkund hos oss (konsument), inte företagskund. 

Du som privatkund kan få hjälp att välja rätt instans på EU:s sajt 
Tvistlösning på nätet: ec.europa.eu/odr/sv. Om du har tecknat 
försäkringen på nätet erbjuder sajten även en digital plattform 
för att lösa tvisten.  

Allmänna reklamationsnämnden (ARN) är en myndighet som 
prövar tvister mellan konsumenter och näringsidkare. De måste 
få din anmälan senast 12 månader efter att du klagade till oss.

Box 174, 101 23 Stockholm • 08-508 860 00 • arn.se 

Svensk Försäkrings Nämnder

•	 Nämnden för Rättsskyddsfrågor prövar tvister om rätts-
skyddsförsäkring, och om juridiska ombudets kostnader och 
lämplighet vid personskador i trafiken. 

•	 Personförsäkringsnämnden prövar tvister om sjuk-, olycks-
falls- och livförsäkringar, när du är privatkund och det krävs en 
medicinsk bedömning för att avgöra tvisten.

Dessa nämnder måste få din anmälan senast 12 månader efter 
att du klagade till oss.

Svensk Försäkrings Nämnder, Box 24067, 104 50 Stockholm •  
08-522 787 20 • forsakringsnamnder.se 

Trafikskadenämnden prövar tvister om ersättning till personer 
som skadas i trafiken. 

Box 240 48, 104 50 Stockholm • 08-522 787 00 •  
trafikskadenamnden.se 

Allmän domstol. Du kan få tvisten prövad genom att ansöka om 
stämning hos tingsrätten. Om du har rättsskydd hos oss kan du 
få ersättning för dina ombudskostnader, även när vi är motpart. 
Läs mer hos Sveriges Domstolar: domstol.se/tvist

Har du frågor?
Hos Konsumenternas Försäkringsbyrå kan du som privatkund  
få oberoende och kostnadsfri vägledning om allt som rör  
försäkringar.

0200-22 58 00 • konsumenternas.se

Trygg-Hansa Försäkring filial • 106 26 Stockholm • Bolagsverket org.nr 516403-8662
Filial till Tryg Forsikring A/S • Erhvervsstyrelsen CVR-nr 24260666 • Klausdalsbrovej 601 • DK-2750 Ballerup • Danmark


