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NAVRH POISTNEJ IMLUVY ,, CESTOVNE POISTENIE
 GLOBALTRAVEL”

KOOPERATIVA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group
Stefanovitova 4, 816 23 Bratislava
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Spolocnost je ¢lenom skupiny pre DPH,

| [Registrdcia: Obchodny register Okresného sudu BA I, 0dd: Sa, viozka 79/8

Firma
S0S technicka ]
4]
17050502
Miesto podnikania - ulica, &.d, pst Mesto
Komenského 496/37 - 02901 Namestovo 1

Cislo G¢tu v tvare [BAN

Telefdn E-mail
+421905694098 evernickova@gmail.com

Doba poistenia

14 dni ne 08.03.2020 - 21.03.2020 5o
Poistené osoby

11(10 x dieta a Student do 26 rokov a 1 x dospely)

Uzemn3 platnost Druh cesty/pobytu
EUROPA + TURECKO TURISTIKA vratane rekreacnych Sportov s pripoistenim manusdlnej prace
Rozsah poistenia ]Pois-tné suma Jednorazové poistné (vrdtane
. ' dane)
Liecebné ndklady v zahranigf ‘ 30 000,00 EUR 219,42 EUR
2, . , . ,
Poistenie trvalych nasledkov Urazy 3300,00 EUR 16,20 EUR
Poistenie smrti ndsledkom Urazu s vyplatou Ps 1650,00 EUR 7,74 EUR
4' { v
1 Zodpovednost za $kodu 10 000,00 EUR 8,10 EUR
Jednorazové poistné (vrdtane dane) 251,46 EUR | EUR
z toho dafi z poistenia 8%; 18,63 EUR | EUR
Jednorazové poistné bez dane 232,83 EUR | EUR
Jednorazovd spltka k Ghrade 251,46 EUR | EUR
Poistné za paskytované poistné Grpreds
krytie sa povaiuje z3 uhradené Variabilny symbol 4900021038
po zaplatgnl goistne’ho, vrdtane ——— -
dane 2 poistenia, . Kon$tantny symbol 3558
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Vytlagené: 14.02.2020 12:59:49

BANKA IBAN: (et SWIFT /-BIC kéd
Slovenska sporilel‘ﬁa,)a‘s.' SK25 0900 0000 0001 7512 6457 GIBASKBX
UniCredit Bank, a, s, Czech

rebublic and Slovakia, pobotka K29 111100600 0010 2970 6001 UNCRSKBY
zahranitnej banky

Foitovd banka, a.s. SK34 6500 0000 0002 0212 0000 POBNSKBA

Vieobecnd Uverova banka, a.s. SK11 0200 0000 0000 9000 4012 SUBASKBX

Prima banka SIOVenSko, a.s. SK20 5600 0000 0048 0491 5001 KOMASK2X

Poistné za poskytované poistné krytie sa povaiuje za uhradens po zaplateni poistného, vrétane dane 1 poistenia.

N

i1}

Pre toto poistenle platia prisluiné vstanovenia Obtianskeho zdkonnika a Vseobecné poistnd podmienky pre cestovné poistenie
v rahrani¢] - GLOBALTRAVEL - VPP 490 (dalej len , Poistné podmienky”)
Sutastou poistnej zmluvy st aj nasledovné prilohy:
1. Asistenéné karty
VPP pre cestovné paistenie v zahranitl - GLOBALTRAVEL - VPP 490
Ako postupovat McP
Informécie pre klienta
Zéznam 1 rokovania o PZ
+_IPID pre produkt 499, Cestovné poistenie GLOBALTRAVEL, &slo 390_490_20190101_1

(= T - )

1. Poistnik svojim podpisom prehlasuje, ze:

a) bol s.dostatotnym tasovym predstihom pred uzatverenim poistnej zmluvy plsomne obozndmeny s délefitymi zmluvnymi
podmienkami uzatvéraného poistenia prostrednictvom Informaéného dokumentu o poistnom produkte (d'alej len ,,IPID*);

b} bol obozndmeny so znenim Poistnych podmienok, ktoré sa vtahuji na poistenie dojednané touto poistnov zmluvou a ktoré
mu boll pred uzatvorenim tejto poistnej mluvy na zéklade ustanovenia §788 ods.3 zdkona ¢ 40/1964 Ib. v zpneni
neskor$fch predpisov ozndmeng, poslané e-mailom na adresu evernickova@gmail.com a spristupnend na webovom sigle
polstovne www.koop.sk vo formate pdf, s moinostou jeho nésledného stiahnutia alebo tlate;

¢} Uplne a pravdivo odpovedal na vietky otdzky tfkajice sa dojednsvania poistenia podla tejto poistnej zmluvy a je
obozndmeny s povinnostami v priebehu trvania poistenia ber zbytotného odkladu oznsmif poistovni v3etky pripadné
1meny v tychto ddajoch,

d) bol poistoviiou informovany, e v pripade potreby vyhladania lekarskej pomoci v zahranidi je povinny vopred kontaktovat
asistentny sluibu. Poistnik je povinny a zavizuje sa informovat poistene osoby, Ze v pripade potreby vyhiadania lekarskej
pomoci v zahraniii st povinné vopred kontaktovat asistenénd sluibu,

2. Vopripade, ak poistnik a poisteny nie s¢ totozné osoby, poistnil prehlasuje, fe m4 opravnenie poskytnit poistovni osobné udaje
poisteného na tely uzatvérania, spravy a plnenia tejto poistne; tmluvy podla zdkona & 39/2015 7, 2. o poistovnictve a o zmene a
doplneni nieltorych zékonov.

3. Poistoviia informuje poistnika, fe osobns Udaje spraciva v stlade s Nariadenim Eurdpskeho parlamentu a Rady (E0) 2016/679
127, aprila 2016 o ochrane fyzickych osdb prl spracGvani osobnych Udajov a o volnom pehybe takychto idajov, ktorym sa zrusuje
smernica 95/46/ES (vieobacné naradenie o ochrane Udajov) (dalej len ,Nariadenie”) 3 prislusnymi slovenskymi pravaymi
predpismi, Poistnlk prehlasuje, fe sa obozndmil s informdclami o spracivani jeho osobnych Gdajov podla Nariadenia, vratane
Informéciira jeho pravach, Zarovedi berie na vedomie, ie informdcie o spracivani osobnych Gdajov je mozné ndjst aj na weabgvej
strénke poistovne www.koop.sk v ¢ast] 0chrana osobnych Gdajov,

SUHLAS 50 SPRACUVANIM BIOMETRICKYCH Upajov.

Poistnik déva poistovni sihlas, aby spracivala jeho biometricks Udaje obsiahnuté v biometrickom podpise, ktorym podpisuje tuto
poistnd zmluvu (t. j. poloha na osi ,x” a +Y", tasové macka pre kaidy bod podplsy, rychlost pisma, pritlak pera, sklon pera, okamiita
rychlost’ pisania v kafdom meranom bode podpisu) na Gtel Identifikacie poistnika, 1abezpetenia preukazatelnosti uzatvorenia tejto
poistnej zmluvy a buducej verifikdcie podpisu tejto poistnej zmluvy.

"

2/4




V Namestovo, diia 14.02.2020

nudpis poisinika
508 technickd

Poistnik prehlasuje, fe bol pred uzatvorenim poistnej zmluvy informovany o moinosti uzatvorit poistnd zmluvu v tlatenej podobe ‘
alebo na dialky, bez nutnosti spractvania jeho biometrickych Gdajov,
H

'

LS
.,

Imluvné strany si poistnt Tmluvu pretitali a na mnak sahlasu s jej obsahom ju viastnoruéne podpisuju.

Miesto uzavretia poistenia
V Namestovo

Datum uzavretia poistenia

14.02.2020

podpis poistnika
505 technickd

podpis zdstupeu poistovne
Eva Kustrova
€. 2999931167

Por,

Druh poistenia

Titul, meno-a priezvisko

Rodné €islo

Diefa a Student do 26 rokov

Peter Jankuliak

Dieta a $tudent do 26 rokov

Kristidn Koclr

Diefa a Student do 26 rokov

Jakub Medvecky

Diefa a $tudent do 26 rokov

Karol Oplt

Dieta a Student do 26 rokov

Tadeds Grobarcik

Dieta a $tudent do 26 rokov

Andrej Suvada

Dieta a Student do 26 rokov

Daniel Turac

Dieta a 3tudent do 26 rokov

Adam Krivdnik

Dieta a $tudent do 26 rokov

Jan Gostlk

10.

Dieta 3 $tudent do 26 rokov

Jakub Janecek

11.

Dospely

Ing. Lubomir Dendis

-
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Ako postupovat v pripade poistnej udalosti v zahranici
V pripade ochorenta alebo drazy

+ V pripade (razv alebo ndhleho ochorenia, ktoré si vytiada potrebu lekérskeho o3etrenia alebo hospitalizécie v nemocnici,
kontaktujte vopred asistentnd sluibu na telefénnom tisle +421 268 20 20 60 3 riad'te sa jej pokynmi. Asistentnd sluiba je Vém
k dispozicii 24 hodin denne 7 dni v tyidnl a jej pracovnici komunikujd v slovenskom a Ceskom jaryku. Pri kontaktovani
asistentnej sluiby nahlaste  vidy tieto Gdaje:

+ Va$e meno 3 priezvisko

o &slo poistnej zmluvy (uvedené na asistentne] karte)

«  dobu platnosti poistenia

+  miesto, kde sa~q\achédzate 3 tel, tislo pre opatovny kentalt

+  opiste Vadu situéciu a pomoc akl potrebujete

+ Ak ste po odsthlaseni s asistenénou sluzbou uhradili nakiady za lekarske oSetrenie v hotovosti, vyZiadajte si od lekdra original
potvrdenia o ofetreni s uvedenim diagnézy, predpisanych liekov a doklad o zaplateni dttov, po pévrate do vlasti vam budd
poistoviiou preplatené,

» Ak ste boli hospitalizovany, je potrebné asistentnd slubu kontaktovat bezodkladne, najneskdr viak do 24 hodin.
« Prevor zraneného, (prip. telesnjch pozostatkov) do viastije moiny len so sihlasom asistentnej sluzby, alebo poistovne.
+ V pripade autonehody poskytnite vietky dostupné doklady vy3etrovacich organov / policajnd spravu poistovni.
v pripade ak ste spasobili Skodu na majetku alébo zdravi inej asobe
« Svoju rodpovednost za Skodu neuzndvajte bez suhlasu poistovne, ndhradu Skody neuhrddzajte, ani sa k tomu nezavézujte,

+ Nepodpisujte iiadny dokument ktorého obsahu dobre nerozumiete.
« Vznik §kody, najma vétieho rozsahu, nahléste policii a vyfiadajte si policajnd spravu,

+ Okolnosti vzniku ékody sa snaite zdokumentovat (fotografovanim a pod.), zabezpette si kontaktné udaje svedkov udalosti, resp.
ich svedecké vypovede,

V pripade vzniku $kody na batofine .
+ 0dcudzenie batoiny ozndmte na najblifsej policajnej stanici a vyiiadajte si o tom potvrdenie.
« Ak dotlo k odcudzeniu batotiny v ubytovacom zariadeni, vyiiadajte si od ubytovatela pisomny doklad o vzniku a rozsahu $kedy.

+ Ak do3lo k poskodeniu, zniteniu alebo odcudzeniu batotiny pagas prepravy, vyZiadajte si od prepraveu doklad o vzniku a rozsahu
tkody, poistovni predloite aj cestovny a batotinovy listok,

Ak sa Vate osobné motorové vozidlo stane v zahraniti nepojazdnym

+ Naklady spojené s odtiahnutim nepojazdného motarového votidla, cestovnjm alebo dogasnym ubytovanim zaplafte v hotovosti a
originaly Gttov starostlivo uschovajte. Po névrate V4m budd poistoviiou uhradené.

« V pripade, Te nebudete schopnf tieto Gity 1aplatit, alebo ak potrebujete radu & potrebu privolat pamoc (napr. odtah, sluibu,
ubytovanie a pod.) obrétte sa na asistenéno sluibu a postupujte podia jej pokynov,

Poistat udalost oznamte bezodkladne (najneskér do 30 dni) po ndvrate na slovensko pisomne na urtenom tlative »01ndmenie
poistnej udalosti”. Tlativa pre dany druh poistenia s6 dostupné na internetovej strénke poistovne:
htp://www.koop.sk/nahlasit-skodu alebo na pobotkach/obchodnych miestach poistovne.

|
|
Vyplnené a,podpisané tlativo ,0zndmenie poistne] udalosti” spolu s originalmi dokladov potrebnych na postidenie naroku poistného ‘
plnenia zadlite:
+ poitou nd adresu poistovne: l
KOOPERATIVA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group
Stefanovitova 4
816 23 Bratislava
+ elektronicky na e-mailov adresu: castovnepoistenie@koop.sk
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