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Poistnik:

Krdtkodobri cestovn6 poistenie
Poistn6 zmluva dfslo 2404800673

kryti:e:

tr Sport tr Manualna praca I Senior

tr Sport tr Manudlna prdca tr Senior

tr Manuilna prdca tr Senior

tr Manurilna pra.u n S*nioi
$.'1n

n

slo:
le;rae a pnieavi,s*9.,
tu:ltl,Niizov

Ro:dn6
d:islle/il$je::

B.r urh a,'6:iEllo,lrF;: S.t. ''.
ii.rri$;[g$riro'$ti:

E-ma,ili: TeN;6i

Detsk! domov 00 1 85574

Adresa trv, pobytu / Sidlo Kore$p. adresa:
Rdzusova 7g\l52, Byt6a 01401

I

Zadiatokpoistenial Koniec poistenia: Podet dnf: Podef poistenfch os6b: 0zemn6 platnost' poistenia:
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l:lt{tp^oistenia pre l<azd6ho poisten6ho v zmyste osolritnfch poistnich
oPP-CP 2014:

podmienok pre cestovn6 poistenie
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Zdkladne krytle: podet os0b: 4
Zl'ava za podet osOb:

Poistne po zl'ave za podet os6b:

Cfslo rjdtu na prijem poistrl6ho: (

Zqff-qgnp1p..oignt.".,K:ta$r1i.il .-- ].ll ==:: $,,tFt4'eurnL
200 000 EU

do 100%

150 EUR na 1

poistn0 udalost'
(max. 300 EUR
poistne obdobie
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yaljqalng poistnd suma pre vSetky poistne plnenia podl,a
dasti ll, d|,3, plsm, a) aZ l)VPP-CP 2014
ambulantne oSetrenie, preOffi
preprava do zdravotnlckeho zariadenia, repatridcia
polsteneho, repatridrcia teler;nlch pozostatkov (podl'a dasti ll,
dl,3 ods,1, pism.a) aZ fl VPP-CP 2014
ambulantnd oSetrenie zubov (podl'a dasti ll, d|,3, ods,,1, pism,
g)VPP"CP 2014)

dopravu neplnoletfch poistenfch detf do miesta ich bydliska a
ggslu ]ch opatrovatel'a (podl'a dasti ll, d|.3, ods.1, pisrn,h)yrrcf 3!l4) ____
niivrat jednej spolupoistenej osoby (podl'a dasti ll, 61.3, ods,1,
pism.i)VIP-CP 2014)

lopqavaauoyto@krol@
(podl'a casti ll, d|,3, bod 1, ods, j)Vpp-Cp 2A14)

90pfqya a ubytovanie prlbuzneho (n6v$teva choreho) (podt,a
dasti ll, d|,3, ods,1, pism,k)VPP-CP 2014)

1 7OO EUR

100% 
-

-1 
4OO EUR

120 EUR/nor
(max. 3 noci

1 4OO EUR

denn6 nemocnicn6 ddvky (podl'a dasti ll, d|,3, bod 1, ods,l)
VPP-CP 2014)

17 EUR / de

an0nepretzit6 pomoc v naliehav5Tch situdcidch (podl'a dasti l,
d|,10 vPP-cP 2A14)

Poistn6:

ItlBASKBX), variabiln,i syrnbol je cis;c iru:arireJ zmluvy



Z6veredn6 ustanovenia a vyhl6sernia
Pre poistenie uzavret6 touto poistnou zmluvou platia V$eobecnd poistn6 podmienky ltre cestorrne poistenie VPP CP
14 (d'alej len,,VPP CP 14") a Osobitne poistne podmienky pre cestovne poistenie OPP CP 14 (dialej len,OPP OP
'14"), ktor6 s[ jej neoddelitel'nou sildast'ou. Podpisom tejto poistnej zmluvy potvrdzujem, Ze som sa oboznamil s VPP
CP 14 a OPP QP 14, stihlastm s nimi a obdrZal som ich vyhotovenie, a 2e mi boli ozndmene informdcie podla g 792a
Obdianskeho zakonn ll<a,

Svojim podpisom potvrdzujem, 2e vSetky osobn6 0daje ako aj ostatne [rdaje uveclerne v poistnej zmluve si 0plne
^ ^F^r,/.ti,,A ^ ;^ ^^* *d vrdvurvri d 4€ DUrrr rroZSfrldslZiadnu skutodnost'rozhoduj0cu pre uzavretie poistnejz:mluvy,
Svojim podpisom potvrdzujem, 2e obsah poistnej zmluvy mi je zrozumitel'n!, vyjadruje moju slobodn0 a vdZnu v6lu
a na znak sIhlasu poistn0 zmluvu podpisujem, Podpisom tejto poistnej zmluvy potvrdzujenr, 2e boli overen6 moje
identifikadne Udaje a totoZnost'osobou konajUcou v mene poist'ovatel'a,
Svojim podpisom potvrdzujem, 2e som uviedol a zodpovedal pravdivo, rlplne a podl'a svojlro najlep$ieho vedomia
v$etky zadan6 otiizky a Udaje. Dalej potvrdzujem, 2e mi pred uzavretlm poistnej zmluvy boli pisomne poskytnute
informilcie v zmysle $ 37 ods, 3 zdkona d, 8/2008 Z.z, o poist'ovnictve a 2e mi finandnf agent sprostredkujucr
poistenie poskytol informdcie v s0lade so z6konom d, 186/2009 Z.z, o finandnom sprostrerdkovani a finaninorn
poradenstve v platnom znenl,
Svojim podpisom na tejto poistnej zmluve beriem na vedomie, 2e poist'ovatel' je opr*vnen! spracilvat' osobnd udaje
dotknut!ch os0b v zmysle $ 47 zakona d, B/2008 Z,z, o poist'ovnlctve, Podrobne infrtrmdcie o spraclvani osobn!ch
'lAat^'l' ^ ^"A"^^r^'^*'lnutej osoby stjt vo VPP CP 14, s kton/misom sa obozndmil pred podpisonr tejto poistnej zmluvyuuqJvv q Prqvcur uvtn
Zdrovei splnomocitujem poist'ovatel'a, aby v mojom mene nadviazal kontakt so v$etkfmi lekdrmi a zdravotnickymi
zariadeniami, vyZiadal si od nich inform6cie o mojom zdravotnom stave, ktorr/ch zir;kanie a sF)racovanie je potrebne
pre udely plnenia priiv a povinnosti poist'ovatel'a vypllvaj0cich z tohto prdvneho vzt'ahu ako aj ;r prislu6nych prdrvnych
predpisov, Podpisom poistnej zmluvy udel'ujem poist'ovatel'ovi srihlas so spraoovanim inform6ciI o mojom zdravotnom
-'^"^ " '^-^^L' - -^ (tbely podl'a predchadzajilcej vety, a to podas doby nevyhnutnej na zabezpecenie vSetkych pravDtdVtr V I\JZDdIIU d IId

a povinnostl vypllvaj[cich z tohto pr6vneho vzt'ahu,
SUdasne vyhlasujem, 2e som bol poistenfmi osobami a/alebo osobami oprAvnen5Tmi k prevzatiu poistneho plrrenra
opravnen! na uvedenie Udajov o ich zdravotnom stave, a na udelenie s(hlasu na ieh sprac(vanie, a to po dobu podl'a
predchadzaj(cej vety.
Suhlas so sprac0vanim osobn5ic;h [dajov na marketingovd Udely: StJhlas[m, aby Generali Poisl'ovia, a. s, spracUvala
moje osobne udaje v rozsahu meno, priezvisko, adresa, ddtum narodenia, e-n"rail a ierlelfonne dislo na udely
marketingovlch dinnostl poist'ovatel'a, sprostredkovatel'ov poistenia a spolocnosti patriacioh do skupiny Generali
(napr, ponuka produktov, s0visiacich sluZieb, prieskum spokojnosti klientov, ponuka 0dasti v s0t'aZiach a anketach)
^ r^ ^^X^* r-'^xi^ "nluvn6ho vzt'ahu s poist'ovatel'om a po dobu jedneho roka po ukorrdenI platnosti vSetklchd tu PvudD ltvatl|a Ll
zmluvnlch vzt'ahov s poist'ovatel'om. Beriem na vedomie, 2e m6m prdrvo na blokovanie rnojich osobnlch CIdajov
z ddvodu odvolania tohto sIhlasu, Podrobne informdcie o prdvach dotknutej osobV a sprac0vani osobn!ch udajov
s ktory?mi som bol obozndmen!, s0 v prislu5nlch poistnfch podmienkach ako aj na werbovej sirAnke poist'ovatel'a,
tr ANO N NIE

Ddtunr a das uzavretia : 24.06,2015 15:26

Podpis poistnika: Podpis osoby konajilcej v mene poist'ovatel'a:

Meno / N6zov sorostredkovatel'a: Universal
Ziskatel'ske dislo: 800'1 0678
Obchodne miesto: Makov

Gener'ali Pois,fovha, a, s., Lamadskri oesta 3lA,841 04 Bratislava, Slsvenskd repu'blika, tel.: 0850 111 117, www,generali,sk,
e"-mail: generalisk@generali,com zapisana v 0behodnom regi,stri 0kresneho s0du Briaitislava l, oddiel: {ia, vloZlia d,:1325/.8
ICO: 3$ 709 332, DIC: 20210004.87, lC DPH: S,K2021000487,
Spolodnost'patri do skupiny Genet'ali', ktora je uvedend v talianskom vozname skupin p-oist'ovnivedencim IVASS,



GEl''tsRAtI

InformAcia o podmienkach uzavretia poistnej zmluv'y

obchodnd meno a prdma fsma: Generall Poislovia, a, s.
Nazov Sldlu kde sa nachddza sldlo poisfovatelar Slovenske republlka

Vozka a,: 1325/8, Spoloanost palfl do skuplny Generall, ktord Je uvedenA v tallanskm zoznamo skupln poisfoml vedenom IVASS (dalej l€n 'polstovatef),

lEffiE@
Nazov polst€nla al6bo stlboru
poistenl, ktor6 m6lu byf
dojednang v polstneJ zmluve

Cestovn6 polstenle
a polstenle zdchrany v hordch v SR

ld6ntlf lk6tor polstenla 24i04 800 673

aml pre komplemd poistenle byvasla DOtVino 1 1 (VPP DOMino 1 1), ktofA sU neoddollteind sUeastou poistnej zmluw a uslanoveniaml polslneJ zrnluly.

Vtluky z polsterrla a ln6 obnlodzenla polstn6ho plneniaVSeobecna charaklerlsllka polstndho plnenla

sa newrSh(rle na VO

14, east l, 41.9, aasi ll, 41.6, east lll, il, 6, easf lv, al.B

V, il,S, dast vl, il, 5, dasf Vll, dl,5i Casl'lX, dl,7 a Vt']P
1 1, east i\, ii.Vll; oasf c, 61. Vl . v ztivislosli od

fizika, pldla pcislnej zmluvy,

bisteni6. ffirAb[ujilnaalosn sG;ilimil w VpF-
:H 14,4r,10

polstenia uvedenych v platnych prawych ffi )Fr 4-G;?-i;i,lt;?m;rFF7finEr 1' pela
produklu v polslneJ zmluve,

uplaliovane Zladne dalSle poplalky s0Msiace s

v$li!-cn proOultoch cestorneho polsrcnli sri flie nr]dzov6 sllu6cie poskytovan6 polslenym osobdm Slandardnd aslstenene sluzby 24 nodln denne, / 0nl v

; ak;ld rf;k,ilFotst-warer m nu,iclaotreret ta:rlw ----
SfaZnosf mUSl byf podanA v plSomneJ lolme a tiadne dorucena polsfovalelov, 40 Etaznosll Inusr oyl zreJrrrc' htu Ju Puucvc d d^oj Yolr nd 

')^d

7ar*re, a[neOoto pry6 poistn6 zaplalene do troch meslacov odo dia Jeho splatnosll, PoislenlB zanlkne uplynullm lejto l0noly.

zanikne,akpo|stndzada|$iepojsln6obdobisnebo|ozap|aten6dojedn6homes1acaododliado|Ud9nlawzrpoisrova(e|anaJehozaP|alen|e.akneb0|opolsLn6zaplalenpied

zanikne po uplynutl Jedneho mesiaca odo dria dorudenla Wzly poislnikovi

V prlpade dojednanii poistenia na dafku - poislenis newnikne, ak nebudo poisln6 zaplat€nO najnesk6r v deh zaala{ku polslenla

odlozen6 ako znrAlmnA
V priDade sddjnnostl lrellch slrAn a v prlpadoch narodnich na preselrenle, mOZe byt tdto lehota predlZenA maxlm6lne na 60 kalen(lArnych dnl.

jile0B50111,1,17(volanlazosR)'+42125B576{)66(Zozahranii:ia]'e.mail0mna

osobne na naiich predaJnych mieslach

V lomto iomuldd mai0 len informaEn! charakler, pokiaf ide o pIA\a a zAvi;z\y poisfovatela a sa riadla !ryludn€ uslanovcni3ml polslnel znluW, wmbccf ycll a

s0 pre polsinlka/pcisten6ho urmnd s;ludne Inlormdcie, klore s0 26rovefi uveden6 v polsln€J zmluve a zmluweJ dokumenl6cll Wbrandho polslnOho produklu,

naslala ooisln6 udalost, m5 polsleny prdvo na p0'stnO plnenie

oodmlenok uwdenVch vo VIiP CP 14, aast l, di.B, dasi ll, dl,3,

It lll, i1.4, oast lV, il.5 a d|.6, easf V, d|.6, oast Vl, 
-61,4, 

oasi
tt,tl e"it tx, ii,4; dastx. ei.2 avPP DoMino 1l, daslA,6l,V;

asf C, 61. V - v zdvislostl od polstndho rlzlka, podia polsloej

uhraol v zmvsle dl. 2, ods, 2 a dr.B VPP ZH 14

a od6vodnend n6klady na technick6 zabezp0aenl€
zn66anla, wprostenla, pAtrania po polstanom a prevozu

do naibllzsieho zdravolnlckeho zadadenia, ktore j€

SpecializAclou a Wbavenlm schopn6 poskyln0t polslQndmu

whladom k ieho zdfavolnemu slaw

rizik6 podfa zvolengho pfoduklu v polslneJ zmluve:
. lieaebn6 n6klady
. pAlfanie a 26chfana
" balo2ina a doklady
" inz
. zodpovednosf za ikodu
. slqnopoplalt(y
. preruSenl€ cesly
- meikanie doprawdho ptostriedku
- nadSlandafdn6 asislenane sluZby
' opust€nd dom6cnost
- aslslencla k vozldiu

Ceslovnd polslenle

zdchrannou sluZbou (dalej len,,HZS"), obiianskymi
zdruieniaml a lnrml prAvnicki'mi a lyzlckymi osobami, ktore

Wkm6vaj0 zechrannu iirnost v horsktch oblasllach v
s HZS na zechfanu poistendho v horskjcft

sliach wdlane priepasil a jaskii v prlpade
proslredneho ohfozenla Zlvo{a alebo zdrava polslsneho.

odst0ponla od
polstnoi zmluvy a

Doplnkovd sluiby I
poplalky s niml
spoJend

uveden6 v iomlo tormulArl neobsahuJt Uplny rozsah prdv a poMnnostl, Kory polslnlkovi

pf6wymi predpisml pri predaJl alebo sprostredkovanl poislntch praduklov'
z uzawetla polsln€l zmluvY a povinnosli uslanovend vseobecne z6vdznimi
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Zinnam o f inan6nom sprostredkovanf a inform6cie finandn6ho agenta
k dojedndvan6mu neiivotn6mu poisteniu
v zmysle 26kona 6. 186/2009 Z.z, o linandnom sprostredkovanl
a tinandrlom poradenstve v Dlatnom znenl

6islo pokitnej zmlury
(vyplnit dodatodne po uzavreti polslneJ zmluvy)

2404800673

Klient / potehcidlny

(dalej, ien, ;;Klient'1.

:Meno,a,priezvjskolobohodnd
Adresa:rrvatdtao pobvtu/sTdto ,,.,i8.4.1lli9Y?';29-9/.S,?.,.Hylpn:0.1.1p.1............
Kllent'je;
n neprofesion
m.prdfesionrilhy'klient(vsert<y Ind. fyztek6.osoby a, vsetky. prdvnrokd. oso.by)
pQzORl'V prfpade; :Zs',61s i. uveden6 o akdho. klienta. ide, povziZuibrhe::klienta, za'neoroJesionAlrreho.

Flhandnf:6ge61 Meno a priezvisko/obchodnd rneqo:

Adresa rrvaleho ,oobvrutbrdro, .....99',oelgYg ]'Qe'p{].Q., !1gtjslava 811 03

Miesto nodnikania (al< ie odli(116.nd adraerr nohrr.frir\.

Finanrinf, agent je .zapTsany v zoznar:ng viazan)ichr {inandn;t.ch: qgentbv v podregjstri
poistenia :s.iregislradnVm, riiiSlgm,,(zdpis, v.zoznah:te.ie::R.:lo2n6, sveiit.na. strdnke wwwjnbs.sk\

o spr.ostre:{ltovani

F:inanrin! aEe-nt vykonAva; linan.6n:6 sp(osttedkov,anie, v. selitorier po.istenia.na zaklade vfhradnejrpfsomnol zrnluvy s jednou
finandnou in$1it(ciou: Gener.ali,Foistovrtrq,. a. s., so sidlorn:,rLarnadsk6 eesl,a O/'A, 841 b4 Br.atislava Galai :len

,,p'oistovatell"). Finan6nSl agent rpr,ehlhsr:ije, ie nernd l<Valifikovanrl .ddast: na zdkladnonr imanf polsl'ovatel'a a poistovatel' ani
osoba ju, ovliidajtica 'nernajU' kvalif ikovan0 ribast,na zdliladnom,,imanf alebp na hlas.ovaoioh ,pr:6vach finandn6no asenra.

, Zniil.ostir.
.skris.onos.ti

a ,fiin. ,situEoih

\^,^rx^ -^ rk^ tr,Klientt'ni0nriiiZladne;znElosti! a, clt6..E€n.osti.lai,p.oi$lenfnr

u neproTes' Klrenta tr Klienttv.,!'.h1b;ui.e, ze,tiii'aneirgnru,agentovi:po6ky.tol:,ilrf6rrnac'b,o.svoJeJ: finandnej situi{oir,

Potr,eh-y
a:'Foni6daVRV

:klie-nta

Kliont:n16 ;z6ujem o.rqzatvqrenib,p.oistsni.a::kv.olil
itr::kMie rSk0d: na:,nehnutelnam majetku, (byv,donJ);

itriikqCie,tk6di,na:hn{,rt.efnom,.,maJbtku, (dameonost)

kryXls.Sk6d'vzniknutych pogkodenlnr, znidenfm, stratou
algbo. krddezou, motorcvdho vozidla

:ine

rE:.0dSkQdnenie v pr{p:ade: Sk0di na,,majetku.al:dbo zdravf.:tret[qh: osdb
,tr,kMle: 5lt6d'.sposob.eny.oh: inej. osobo,prev6dzkou,.motorovdho,vozi

V'yhl'dsonie,
:kli6nta

Vvp[ia sa iba
v pripade, ak klient
odmietne poskytndt

informdcie

tr ,Kllent vyhlasllj'e .a svojiin,,pod,plsom potvrd2ujer. Ze'odmi.etolrposMnf tifinan'dn6mu

n a.uz avretf ip.o lstnej jzmliryy, podpis klienta

E',1(lientv,\tliilas.uje,i*svojirin, podpisom Bolvrdzqj'ei,,Ze;odrTiletoliposMnUlifinantn6mu
ag€ntovi;informAclerorsv0JbjrtihandnojisituACii,ipridg6:{6y{163,g2sel,1itirpolstnel zmluW. podPls lllienta

Odpotrd6an6,
'p.oib{enia

OdonrddanV-:aroclukt lhi nrnili,ik'tr,i\

OdporUdan)i.'druh: poisienia:

tr'Poistehie.mai.etku tr Povinn6,zmluvn6 poistenle tr Flavarijniirpoistonio E In6'poistenle

.polstRd,sumai ,.,,..,.,...,,...,,.........,€ polstne suma; € poistna sunlai .,.,,,,.,,.,,..,.,.,.,.,,, €

tr..Poistenie ,domu

poistna sumai,,,,.,,,,.,,.,.,,.,,,,.,,,... €

E Poistenie b.ylu

poistha,6urxaj ..,....,,,,,,,,...,,..,,,,.. c

tr Poibtenie.'domdohosti.

poigJna, sumai .,.,,,,,,.,.,,,.,,.,.,,.,, €:

E: Poistenie: zodpovednost:i

poistna suma; .,,,,,,,,......,,.,,.,,,,. €

Grelkrov6, v,f5ka:jr.odn6ho ipoistn€hol;,.,,.,,,,, .,,,,,...,,,.,,,.,..,,..,,,,,.,,, €

In6 odporil6anla finan6ndho agBnta kllentovl resp, In6 Inform6oie poskytnutd klientom:

I

podpis klienta podpis finandn6ho agenta, r0sp, zdsiupcu poistovatelb

Generall Poislovfia, a, s,, LamadJkd c ;rlt.kj"pG"A ,, ob.rr."r'.I, 
*

Okresndho sddu Brallslava l, oddiel Sa, vlozka 0.: 1325/8. Spolodnosl palrt do skuplny Generall, ktordje uvedena v Tallanskom zozname skuptn pois(ovni verjenVm IVASS.

FoueenieltlasteOf<om uzawetlt vo a/al"bo v z'tilurnej dol(,me"uci ph -m

po|SteniaadokUmentoch,ktords,neodde|iternous(dastoUpoistnejzm|u
a.kontrolntn

m0zepoziadat1lnanen6hoagentao-ozn.imeni.ev175ky
priJinandnomsprostredkovan{]emoznepoda|p|somnrJsfaZnos{adresovan

sUdnou cestou

Z ,2..a.klient zdrovei polvrdzuje, 2e polreby

voeiklientom'zdokUm€nlovaniadinn0st|,VykondVa
jehoosobn!chakontaktnychudajovVrozsahupo9|a$p'1zdkonad.1B6/2oo9z,i,azdrovefjeajbezs(ih|asu'dotknutej.osdbytieioudajeprdvnen!

finanindhoagentavychedzajuzt.1dajoVposMnutychk|ientom;n|estzdVaznym

r919?9iei:lYesvolho uvazenla 0d odporudanlich produktov odch)rlif. Flnandny agent budo postupoval podla rozhodnutia klienta.
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