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Rozsah poistného krytia pre Individudlne a-Komplexné/Roné/Viacrocné cestovné PO

|| Predmet poistenia Poistné sumy v € na poistnd dobu
/poistné obdobie, 1 poisteného
| Liecebné naklady v zahraniéi 90 000,00
*' 'Prévna ochrana 12 000,00
. - kaucia 5 000,00
@ Zodpovednost za 3kodu
- [“nazdravi 40 000,00
| - na veci 40 000,00
Urazové poistenie
Wi smrt Grazom 3 319,39 (pre ro¢né a viacrocné CP)
8 - trvalé nasledky Grazu 3 319,39 (pre ro¢né a viacrocné CP)
atozina 663,88
| Storno poplatok 2 489,54
|| max, viak na 1 osobu 995,82
;i 110,00 |
75,00 (pri'meskani lietadla viac ako 6 hodin, pre individudlne, komplexné aroéné CP)
; 150,00 (pri meskan( lietadla viac ako 9 hodin, pre individudlne, komplexné a ro¢né CP)

225,00 (pri me3kani lietadla viac ako 12 hodin, pre individuélne, komplexnéfa ro¢né CP)
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;Uveden)" rozsah poistného krytia plati pre predmety poistenia, ktoré si dojednané poistnou zmluvou, podla dojednaného typu poistenia.
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- Vysvetlivky k bodom oznadenym 1) 2) 3)

S

~ Zadiatok poistenia pre viacro€né poistenie:

) Poistnd zmluva musi byt uzatvorend a prvé poistné uhradené pred zaciatkom poistenia. Détum zadiatku poistenia je najskor nasledujici defi po uzatvoreni zmluvy.
Ak je poistné poukdzané na Ghradu a2 po zaciatku poistenia, nevznikG ndrok na poistné plnenie.

olet kariet pre roéné poistenie:

Na 1 kartu mé2e vycestovat v2dy len jedna osoba. Polet kariet sa urei podla poctu oséb cestujicich v rovnakom Case do zahranicia. Poistné sa urtuje podla zvoleného variantu
poistenia a podfa poctu vystavenych kariet.

odinné poistenie pre ro¢né a viacro¢né poistenie:
) Rodinné poistenie je mo2né uzatvorit len pre rodinnych pristusnikov (manZel, manZelka, syn, dcéra) a pre druha a druZku, ktorf maja spolo¢ny trvaly pobyt.

to poistnd zmluva je zérover aj poistkou.
(idzovej situdcii je Vam 24 hodin denne k dispozicii UNIQA ASSISTANCE, tel.: +421/2/544 11 029, fax:+421/2/529 60 898.

VYHLASENIA POISTNIKA
- Roistri(k svojim podpisom potvrdzuje, Ze bol obozndmeny s prislusn:
tovné poistenie - 2009/1, resp. V3 nymi poistnymi p ienkami pre viacrofné cestovné poistenie - 2009/1 (podfa dojednaného typu poistenia), s ustanoveniami uvedenymi v tejto poistnej zmluve a jej prilohach,
a sahlasi s nimi bez vyhrad; svojim podpisom zdroven potvrdzuje, 2e prevzal prisiuiné vieobecné poistné podmienky. Sutasne svojim podpisom potvrdzuje, Ze bol pisomne bozndmeny s ddleZitymi zmiuvnymi podmienkami
: quneixboislnej zmluvy prostrednictvom formuldra podfa vzoru ustanoveného NBS. Dalej svojim podpisom udefuje poi poistitefovi v silade s ustanovenim § 7 a nésl. zdkona . 428/2002 Z. z. o ochrane udajov
e atelny suhlas so sp;ar.ovam’m svojich osobnych Gdajov uvedenych v poistnej zmluve, v informaénych systémoch poistitela a to za Géelom a po dobu poskytovania poistenia a ginnosti s tym savisiacich. Zaroved sthlasi

ymi platnymi Vieobecnymi poistnymi podmienkami pre individudine cestovné poistenie - 2007/1, resp. V3eobecnymi poistnymi podmienkami pre rocné

,"‘ postupenim idajov poskytnutych p fovi nainé subjekty vratane cezhrani¢ného toku ich poskytnutim subjektom, ktoré s siastou finanénej skupiny UNIQA Group a subjek zkrajin pskej Gnie, ak je posky
 tychto Gdajov v’a\x’{adés ykonom poistovacej Enpusﬁ. ; ik tymto neodvolatelne zdvazne vyhlasuje, 2e pefiainé prostriedky pouZité na platenie poistného z tejto poistnej zmiuvy st jeho viastnictvom a uzavretie tejto zmluvy
“ wykoniva na 0|;§|\,ymeu V. pripade uzavetia zmluvy na cudzi cet alebo pouZitia prostriedkov inej osoby sa poistnik zavazuje poistitefovi predloZit zd poZad ¢ doklady kazuj y suhlas tejto osoby.

'y p! juce p
(k svojim podpisom potvrdzuie, 2e sdhlasis pripadnou Gp: vy3ky j P , v dosl kého spracovania datmaximalne 0 1% beztohio, aby tuto Gpravu poistitel s nim prejednal.
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ie tejto poistnej zmluvy UNIQA poisf a.5.. Svojim podpisom prehlasujem, e som prevzal poistnu zmiuvu a vykonal identifikiciu a overenie identifikécie klienta v zmysle § 7 a B zakona
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Obchodny zastupca - VFA'

Ulica, ¢islo domu m

m finanénym agentom (dalej len ,VFA”) na zéklade informacii poskytnutych klie
podra zakona €. 186/2009 Z. z. o finanénom sprostredkovani a finanénom porade
(dalej len ,zdkon o finanégom sprostredkovani”) pred sprostredkovanim finanénej s

Priezvisko, tital yita il
i Jf:;;'o;ﬁé?ne;; ’ _,(Q_ Asistentka front office
Adresa v SR UN‘QA F | 303‘5‘ “muug 044 688

Z4znam O sprostredkov

“ [Registrané ¢islo v zo me VF

VFA zastupuije vylutne
Jladny podiel na 2akladnom imani UNIQA ani na hlasovacich p

Ditom uéinnosti poistnej zmiuvy s UNIQA a poistnik viazani pravami a povinnostami v ni

udalost blizsie oznacend v poistnej zmiluve a poistnik sa zavdzuje platit poistné. Pripadné §
s, 820 07 Bratislava 27, resp.na ktoromkolvek obchodnom mieste UNIQA, alebo

2006 Narodnd banka slovenska, lmricha Karvasa 1, 813 25 Bratislava, SR.

a/ pisomne na adresu: UNIQA poistoviia, a.s., Lazaretskd 1
b/ prisluinému organu dohtadu nad poisfovnictvom, ktorym jeod 1. 1.
Pripadné spory vyplyvajlce 2o spros!
o rozhodcovskom konani. Systém ochrany pred zlyhanim finanénej indtitucie
zabezpecenie solventnosti finanénej ini

| Klient - Poistnik:

AN RISV P O AN B AT R s s s i
spolognost UNIQA poistovia, a.s., Lazaretska 15, 820 07 Bratislava 27, Slovenskd republika, 1E0: 00 653 501 (dalej ,UNIQA®) na zéklad
ravach UNIQA. UNIQA nemd Jiadny podiel na zakladnom imani VFA ani na hlasovacich pravach VFA.

tredkovania poistenia je mozné po odstihlasent zmluvnymi stranami riedit mimos
upravuje zakon & 8/2008 Z. z. o poistovnictve v zneni neskordich predpisov a je predovietkym tvoreny pravidiami na

gitacie a zabezpedenie riadnej tvorby a umiestnenia prostriedkov technic

e zmluvy, ktord mé vyhradnd povahu.VFA nema
ej dohodnutymi, pricom UNIQA sa zavizuje poskytnit v dojednanom rozsahu pois!ﬁe plnenie, ak nastane nahodna
{aznosti je mozné podat:

adne podta zdkona & 420/2004 Z. 2. 0 mediécii alebo 7 kona ¢. 244/2002 Z. z.

kych rezerv. Finanéna indtitacia podlieha dohladu Nérodnej banky Slovenska (dal

¢j len ,NBS”)

l Meno, pjiezvisko, lih;lz ‘meno obchodnej spolognosti a meno osoby opravnenej konat v
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o potadavly, poteby, Kisenost 3 ralos s s pasere Ot 1t

| [Predmet poistenia 1 Poistovita / Nemé poistené

| Poistné

|
| BYVANIE

| | Poistenie rodinného domu / bytu

1 Poistenie domacnosti

Investiéné Zivotné poistenie

Urazové poistenie

0OSOBA

Kapitdlové Zivotné poistenie

AUTO

Poistenie pre deti

Havarijné poistenie

02
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|| cestovné poistenie ,/ {7‘[”?/]&/?’497’2// W?’)i/

Poistenie pravnej ochrany

Zodpovednost zamestnanca

Podnikatel'ské rizika

L

Klientove skisenosti s prislusnym poistenim: b skasenosti (klientove POZNAMKY: cocrisersssvinemssnsssesmssmmsssssissssimssssasses e rested

Klientove znalosti o pristusnom poisteni: ,E;]TM postatujuce znalosti

£:) [:] nemd skasenosti

| _| nema znalosti ( | nevie posudit

Klientova finanéna situacia s ohladom na povahu poistenia, ktoré je predmetom sprostredkovania

Mesa¢ny prijem domacnostic ‘:j‘ do 1000 EUR

[J Klient prijem a vydavky neuvadza, ale prehlasuje, ze jel

3 Py . £ ’
Q/Klienl odmieta poskytnut udaje o svojich poimdavka(h, potrebach, skisenostiach, znalostia

Podra svojich poziadaviek si klient na tomto stretnuti prioritne zvolil:
Nazov préuklu Ciséo poistnej zmluvy / navrhuzmluvy

ho finanénd situdcia zodpoveda pozadovanym poisteniam, ktaré st predmetom sprostredkovania i

[ 1 1000- 2000 EUR [ ] nad 2000 EUR Mesagné vydavky domacnosti
Akceptované navysenie vydav

EUR

ch a o svojej linancnej situacii a trva na uzatvoreni poistnej zmluvy ) ;
ik
i
i

Odévodnenie odporiéania sprostredkovatefa pre vyber poistného produktu:

i
1

Néklady na finan¢né sprostredkovanie

VFA informuje klienta, Ze za finanéné sprostredkovanie prijima, na zaklade
zmluvy, od UNIQA pehaZné a nepefaZné plnenia (dalej len ,provizie®).
VEA informuje klienta, ze moZe poziadat o zverejnenie vyiky provizie.

W‘len\ o zverejnenie vy3ky provizie neziada
| jKliento 2verejnenie vy3ky provizie Ziada

Klient vyhlasuje, Ze ho VFA jednoznalne, vycerpavajucim, presnym a
zrozumitelnym - sposobom informoval o vydke petainého alebo
nepefaZného plnenia, ktoré prijima od UNIQA 2a finantné
sprostredkovanie:

Pri ivotnom poisteni som bol informovany o priemernej vyske ndkladov na
financné sproslredkovanie v odvetviach Zivotného poistenia.
Pri nezivotnom poisteni som bol informovany o vyske ziskatefskej / kmenove]
provizie.

v/017/10/1

Vyhlasenie klienta “ A0
Vyhlasujem, Ze som bol informovany o vietkych skutocnostiach podla § 33 zdkona ofir‘\abénom sprostredkovani:

[} gostatoénom ¢casovom predstihu na trvanlivom médiu

—
| _|v dostatoZnom Casovom predstihu prostrednictvom internetu

Ij\)slnc, na zaklade viastnej Ziadosti

Vyhlasujem, Ze mi bola v sUlade s ustanovenim zékona o finan¢nom sprostredkova
UNIQA, tejto ponuke som porozumel a na zaklade nej som si zyolil vy$3ie uvege:
Potvrdzujem, e moje poziadavky a potreby tykajlice sa poistenia boli riadne 23 r
uvedeny rozsah zaznamenanych informacii v suvistosti s dojednavanim uvedenél dpoistergm
kryje moje potreby v savislosti s poistovanym rizikom. Potvrdzujem, e mam d ostatol
uhradu poistného. Sucasne potvrdzujem, Ze som bol obozndmeny s informacigmi
moijej osobe na zdklade zékona o fina E® o 0D
podmlenkami ATYETPIORLIE] 2
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Podpis poistnika




