Prehl'ad poistného krytia
Skupinové cestovné poistenie pre klientov Slovak Telekom, a.s.

POISTOVATEL:

MetLife Europe Insurance d.a.c., poboéka poistovne z iného &lenského §tatu, Pribinova 10, 811 09 Bratislava, Slovenska
republika, ICO: 47 257 091, zapisana v obchodnom registri Mestského sudu Bratislava lll, Oddiel: Po, VloZka ¢.: 2698/B, orga-
nizac¢né zlozka MetLife Europe Insurance Designated Activity Company, sidlo: Lower Hatch Street, On Hatch 20, Dublin, frsko,
zapisana v [rskom Registri Spolo¢nosti v Dubline pod &. 472350 (dalej len ,MetLife Europe Insurance® alebo ,Poistovatel”)

POISTNIK:

Slovak Telekom, a.s. so sidlom Bajkalska 28, 817 62 Bratislava, Slovevnska’ republika, ICVO: 35763 469, zapisana: v Obchodnom
registri Mestského stdu Bratislava |, oddiel: Sa, vloZka ¢.: 2081/B DIC: 2020273893, IC DPH: SK2020273893, zastUpena: Mla-
den Miti¢ — prokurista a Ing. Peter Laco — prokurista

’J“ Co je predmetom poistenia?

Poistnik uzatvoril s Poistovatelom Poistnt zmluvu skupinového cestovného poistenia &. 200.770 (dalej len ,Poistna zmluva®).
Bliz&ie prava a povinnosti tykajluce sa poistenia su uvedené v Poistnej zmluve. Skupinové cestovné poistenie, je poskytované
Poistovatelom v ramci nizsie uvedenych programov ako doplnkova sluzba sprostredkovana Klientom alebo potencionalnym
Klientom spoloc¢nosti Slovak Telekom, a.s.

Poistny program:

v Balik A - Individual (krytie jednotlivca) Mesacné poistné: 2,00 EUR
v Balik B - Family (krytie rodiny) Mesac¢né poistné: 3,00 EUR
v Balik C - Individual (krytie jednotlivca ako doplnkova sluzba k mobilnému paugalu) Mesadné poistné: 2,00 EUR

Rozsah poistného krytia?

¥ Rozsah poistného krytia a vyska poistnych sim podla poistnych programov st definované nasledovne:

Asisten¢né sluzby ano ano

Smrt nasledkom drazom 15 000 € 15 000 €

Trvald invalidita 15 000 € 15000 €

UplIna trvald invalidita 15 000 € 15000 €
LieGebné naklady LieCebné naklady/vydavky 150 000 € 150 000 €

a suvisiace vydavky Naklady na stomatoléga 200 € max 100 € / zub 200 € max 100 € / zub
Nudzova evakuécia 15 000 € 15 000 €
Repatridcia pozostatkov 15 000 € 15 000 €
Zodpovednost za skodu iZﬁi?eEE?q?eﬁiiOdenle 15000« 15000 €
(doplnkové poistenie) Zranenie inej osobe vratane 15 000 € 15 000 €

naslednej smrti

Nudzové vycestovanie ¢lena rodiny

max 750 € , max 10 noci, max 750 € , max 10 noci,

max 50 € / noc

max 50 € / noc

Batozina - strata, krédez, a poskodenie el Se10 €v MEP 11 S010 €v
’ ’ max 500 € za tasku max 500 € za tasku
Omeskanie batoziny max 1500 €, max 1500 &,
max 50 € na 12 hodin max 50 € na 12 hodin
Osobné doklady - strata, kradez, a poskodenie max 150 € max 150 €

Extrémne Sporty

SluZzobné cesta
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Poistné krytie bude poskytnuté na zéklade tabullky
zoznamu Sportov

Nie

Nie



Poistena osoba/Opravnenost k poisteniu:

Poistenou osobou méze byt Klient alebo potencionalny Klient, ktory je fyzickou osobou, vo veku od 3 mesiacov az 69 rokov
v den zacdiatku poistenia a ktory spliia podmienky poistitelnosti.

V pripade, ak je Klientom alebo potenciondlnym Klientom pravnicka osoba, Poistenou osobou je pravnickou osobou uréeny
zamestnanec alebo uréeny &len jej Statutdrneho organu. Poistenie je poskytované maximalne do veku 70 rokov Poistenej
osoby, pricom poistenie zanika az uplynutim posledného dna poistného obdobia, v ktorom Poistend osoba tento vek dosiahla.

Za Klienta poisteného v programe Family sa povazuje manzelka/manzel alebo druzka/druh Poisteného, za ktorého bolo
zaplatené poistné ako aj jeho/jej, resp. ich deti, ktori maju trvalé bydlisko v Slovenskej republike. Za druha a druzku povazu-
jeme muza alebo zenu, ktori nie st zosobaseni, av§ak vytvaraju zivotné spolocenstvo, t.j. Ziju v spoloc¢nej domécnosti a maju
spoloc¢ny trvaly pobyt, spoloéne sa staraju o uspokojovanie potrieb rodiny, pripadne sa spolu staraju o deti.

Deti znamenaju deti Poistenej osoby/Osoby poistenej v ramci programu Family, ktoré nie st v plnom pracovnom Uvézku a
ktoré st vo veku od 3 mesiacov do dovréenia veku 18. rokov (alebo do dovrisenia veku 23. rokov s podmienkou, Ze $tuduju na
dennej forme vysokogkolského §tudia), nie st v stave manzelskom, nemaju deti a st priamo zavislé na starostlivosti a podpore
Poistenej osoby a/alebo Osoby poistenej v ramci programu Family.

B Co nie je predmetom poistenia:

Poistitel neposkytne poistné plnenie, ak bola poistna udalost priamo alebo nepriamo spésobend nasledujicimi skuto¢nos-
tami, vyplynula z nasledovnych skutocnosti alebo k nej nasledujice skuto¢nosti prispeli: nédsledkom Urazu alebo ochorenia
poisteného v priamej suvislosti so ziskanym syndrémom zlyhania imunity, zndmeho pod skratkou AIDS alebo v suvislosti s
pozitivnym laboratérnym vysledkom pritomnosti virusu HIV, alebo v priamej stvislosti so vetkymi ich varidciami akokolvek
ziskanymi, nésledkom ochorenia poisteného, ktoré bolo vyvolané pohlavnymi chorobami alebo ich sprievodnymi chorobami,
nasledkom Urazu, ktory poisteny utrpel ako priamy aktivny Uc¢astnik nésilnych vytrznosti, nepokojov, civilnych vzbur, alebo
pri ruseni verejného poriadku, nasledkom Urazu, ktory poisteny utrpel pri vykone vojenskej sluzby v akychkolvek ozbrojenych
silach ktoréhokolvek statu, v stvislosti s lie¢enim nervovych, dusevnych choréb a depresii alebo v stvislosti s akymikolvek
psychiatrickymi a psychotickymi ochoreniami, v stvislosti s lie¢enim patologickych zlomenin, pri lie¢eni a pobytoch v zariade-
niach dlhodobej starostlivosti ako napriklad v domovoch déchodcov, rehabilitaénych zariadeniach a kupeloch, geriatrickych
centréch a v centrach pre lieCenie zavislosti, pri vyskume, lieCeni alebo operaciach, ktoré maju Cisto kozmeticky charakter,
pri lieceni obezity, lieceni impotencie a zlepSovani potencie, nasledkom urazu, ak poistny bol G¢astnikom vysoko rizikovych
$portov uvedenych v tabulke $portov. Poistenie sa nevztahuje na Urazy, choroby, $kody na majetku, zodpovednosti za skody
ani na iné skody vzniknuté nasledkom: vojny, obcianskej vojny, vpadu, povstania, $tatneho prevratu pouzitim vojenskej sily
¢i nasilnym uzurpovanim vlady ¢i vojenskej moci, nasledkom Umyselného pouzitia vojenskej sily k obmedzeniu, zabraneniu,
alebo potlaceniu zndmeho alebo domnelého teroristického &inu, nasledkom teroristického ¢inu ak nie je dojednané inak.
Poistenim nie su kryté nédklady vzniknuté na Gzemi Slovenskej republiky alebo krajiny v ktorej je poistend osoba Ucastnikom
verejného zdravotného poistenia.

Konkrétne vyluky a vynimky z poistenia st uvedené v Poistnych podmienkach pre skupinové cestovné poistenie v Casti
VSeobecné vyluky. Odlisne od definicie v poistnych podmienkach pre extrémne §porty, sa za poistni udalost pri vykone Spor-
tu povazuje poistné udalost, pri ktorej poisteny vykonéval nizko rizikové sporty (na amatérskej/prilezitostnej Groveni) uvedené
v tabulke Sportov. Tabulka Sportov je suc¢astou skupinovej poistnej zmluvy.

Kde sa na mna vztahuje poistné krytie:

Poistné krytie sa vztahuje na cely svet, okrem Slovenska a/alebo krajiny trvalého bydliska poisteného ako aj okrem krajin uve-
denych v &asti Poistnych podmienok pre cestovné poistenie ATI (dalej aj ,Poistné podmienky) — Vieobecné vyluky.

Kedy a ako uhradzam platbu poistného:

Mesacéné poistné vo vyske podla zvoleného poistného programu budem platit Poistovatelovi prostrednictvom Poistnika v
mesacnych poistnych obdobiach.

B MetLife



E Kedy zac¢ina a konéi poistenie:

Zaciatok poistenia kazdej Poistenej osoby je po uplynuti 6 hodin od doruc¢enia potvrdenia o zaradeni do zoznamu Poistenych
0s6b podla Poistnej zmluvy. Poistnd doba poistenia Poistenej osoby je 12 mesiacov. Poistné obdobie je kalendarny mesiac.

Poistenie zanika:

e dovrsenim veku 70 rokov Poistenej osoby, poistenie zaniké az uplynutim posledného dna poistného obdobia, v ktorom
Poistena osoba tento vek dosiahla,

e smrtou Poistenej osoby, alebo
na zéklade ziadosti Poistenej osoby o ukonc&enie poistenia; poistenie viak zanikéd poslednym diiom poistného obdobia, v
ktorom bola uvedend Ziadost Poistenej osoby dorucené Slovak Telekom a/alebo Poistovatelovi.

Tykaja sa poistného krytia nejaké obmedzenia?

Jednotlivé vyluky a vynimky z poistného krytia, t.j. pripady, ktoré nie su kryté poistenim, su blizsie uvedené v Poistnych podmien-
kach pre skupinové cestovné poistenie v ¢asti VSeobecné vyluky.

VSeobecné informacie:

Poistna zmluva a Poistné podmienky st dostupné na webovom sidle Poistnika www.metlife.sk

Riesenie skodovych udalosti pre Klienta Poistnika zabezpecuje Asistenéna sluzba 24 h denne/7 dni v tyzdni v slovenskom alebo
Eeskom jazyku. Asisten¢nou sluzbou je Europ Assistance s.r.o., Na Pankréci 1658/121, 140 00 Praha 4 — Nusle.

Asisten¢na sluzba bude vyzadovat od Poistenych Klientov Poistnika priich komunikéacii idaje v rozsahu: rodné &islo, meno a priez-
visko, adresa trvalého bydliska.

Telefénne Cislo pre klientov Slovak Telekom, a.s.

+421220 510 813
m Ochrana osobnych udajov:

Poistnik a Poisteny/i berd na vedomie, Ze poistovatel spractiva osobné tdaje (dalej aj ,OU*) na zaklade zakona &. 39/2015 Z.z.
o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov (dalej aj ,Zakon o poistovnictve®) a v stlade s Nariadenim Eurépske-
ho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 o ochrane fyzickych oséb pri spractvani osobnych tidajov a o volnom pohybe takychto
Gdajov, ktorym sa zruduje smernica 95/46/ES (dalej aj ,GDPR®), pripadne aj so zékonom &. 18/2018 Z.z. 0 ochrane osobnych
Udajov a o zmene a doplneni niektorych zakonov, tam, kde je to aplikovatelné (dalej aj ,prislusna legislativa v oblasti ochrany
OU*“). Poistnik a Poisteny/i st povinni poskytnut poistovatelovi OU uvedené v tomto Névrhu alebo tdaje neskér pozadované
poistovatelom, najviac vak v rozsahu stanovenom Zakonom o poistovnictve. Poskytnutie OU je nevyhnutné na uzatvorenie
poistnej zmluvy v zmysle Zakona o poistovnictve a poskytnuté OU budu spractivané po dobu vyzadovanu osobitnymi pravny-
mi predpismi, najma Zakonom o poistovnictve. Sugasne tymto davaju poistovatelovi sthlas na spractvanie poskytnutych OU
v nevyhnutnom rozsahu aj na marketingové Gcely, (t.j. za u¢elom propagécie znacky, produktov a/alebo sluzieb poistovatela)
a suhlasi s profilovanim a automatizovanym rozhodovanim, a to na dobu trvania zmluvného vztahu, resp. do jeho skorsieho
odvolania; tento suhlas je dobrovolny a mozno ho kedykolvek odvolat. Pravnym zakladom spractvania OU na marketingo-
vé Ucely je suhlas Poistnika a Poisteného/ych. Poistnik a Poisteny/i bert na vedomie a suhlasia s tym, Zze véetky informacné
povinnosti vyplyvajice poistovatelovi z prisluinej legislativy v oblasti ochrany OU su splnené poistovatelom uverejnenim
potrebnych udajov na webovom sidle poistovatela (www.metlife.sk). Poistnik a Poisteny/i sa zavazuju poistovatelovi bezod-
kladne oznamit kazdt zmenu OU. Poistnik a Poisteny/i vyhlasuju, ze OU inych dotknutych oséb poskytli v stlade s prislusnou
legislativou v oblasti ochrany OU.
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