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Poistenie fyzickych oséb v ubytovacom zariadeni — oznamenie

Oznamujeme Vam, Ze od 1.6.2020 s na zaklade hromadnej poistnej zmluvy — poistenie nakladov
na zasah horskej zachrannej sluzby & 37-742-004. uzatvorenej s poistoviiou Union. a.s.. poistene
vsetky fyzické osoby ubytované v ubytovacich zariadeniach na tuzemi Mesta Vysoké Tatry. Je nevyhnutné.
aby boli zapisané v evidengii ubytovanych oséb, od ktorych sa vybrala daf za ubytovanie podia platného
V8eobecne zavazného nariadenia Mesta Vysoké Tatry &. 11/2019 o miestnej dani za ubytovanie azakona
€. 582/2004 Z z. o miestnych daniach a miestnom poplatku za komunaline odpady a drobné stavebné
odpady v zneni neskorsich predpisov. < : '
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Za poistenu osobu sa povazuje fyzicka osoba. ktora prekrocila 18-ty rok veku. je spésobila na
pravne Ukony a je uvedena v evidencii hosti ubytovacieho zariadenia prevadzkovatela na uzemi Mesta
Vysoké Tatry.

Ziadame Vas. aby ste ubytované fyzické osoby informovali o poisteni, ako postupovat v pripade
poistnej udalosti a na pristupnom mieste zverejnili formular .Oznamenie Skodovej udalosti® Poistnu
udalost si hlasi poisteny sam, vyplnenim ttagiva .Oznamenie $§kodovej udalosti’ a predlozenim dokladu
o ubytovani. resp. o zaplateni dane za ubytovanie

Zaroven Vas Ziadame o dodrZanie terminov zasielania oznamenia vyuctovania dane za ubytovanie
v zmysle platného nariadenia a to za kazdy mesiac do 15-ého dia nasledujluceho mesiaca. aby sme
poistovni mohli mesacéne predkladat podet prenocovani v ubytovacich zariadeniach na Uzemi Mesta

Vysokeé Tatry. R Ty
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Z poistenia méa poisteny pravo na Uhradu nevyhnutnych nakladov za:
- vyhladavanie osoby v horskej oblasti (patranie),
- vyslobodzovanie osoby,
- prepravu pozemnd, leteckd, ak nie je
zasahu HZS do miesta odvozu poisteného dopravnou zdravotnou sluzbo
do najblizsieho zdravotnickeho zariadenia na uzemi Slovenskej republiky,
- prepravu telesnych pozostatkov z miesta zasahu HZS do miesta odvozu telesnych pozostatkov

dopravnou zdravotnou sluzbou,
ktoré vzniknl v stvislosti so zachrannou &innostou vykonanou zamestnancami Horskej zachranne;
sluzby, tzv. zasah HZS, v niektore] z horskych oblasti v uzemnej pésobnosti HZS, ak tieto naklady
boli poistenému alebo za poisteného jeho zakonnému zastupcovi alebo v pripade smrti poisteného
opravnenym dedi¢om vyuctované v horskych oblastiach na uzemi Slovenskej republiky v stlade s

platnym cennikom nakladov HZS vydanym HZS a to az do vy$ky 20.000 €.

hradena z verejného zdravotného poistenia, z miesta
u vratane leteckej alebo

Poistené osoby : T =8
ro&ili 18-ty rok veku, a st sposobilé

- ~Poistené osoby strfyzické osoby; ktoré ku diiu zaciatku poistenia prek
na pravne Ukony, bez ohfadu na ich &tatnu prislunost, ak sa riadne zaregistrovali v ubytovacom
zariadeni na (zemi Mesta Vysoké Tatry. Za riadne zaregistrovanu osobu v ubytovacom zariadeni sa
povazuje fyzicka osoba, ktora prekrogila 18-ty rok veku, je sposobila na pravne ukony a je uvedena v

knihe hosti ubytovacieho zariadenia na Gzemi Mesta Vysoké Tatry.

vyliéenia z poistenia
. nedodrzanie pokynov horskej sluzby (vystrahy, vyskyt v oblasti so zvy$enym lavinovym
nebezpeéenstvom, uzavreté turistické znagkované chodniky a pod.)
- iné platné pokyny pre pohyb os6b v horskych ablastiach

- alkohol, drogy, omamné latky

vznik poistnej udalosti ohlaste Union poistovni, a. s. na ktoromkolvek jej kontaktnom mieste alebo

sa informujte telefonicky na telefonnom isle 0850 111 211.
V pripade, Ze sa dostanete do tiesfiovej situacie (zranenie / draz / unava s neschopnostou dalsej

chédze, zabludenie a uviaznutie v tazkom teréne, pad laviny) bezodkladne kontaktujte:

NON STOP dispeéing Horskej zachrannej sluzby na telefénnom Cisle 18 300E

"y

"7 alebo

LRileni

tiesfiové volanie integrovaného zachranného systému na telefénnom Cisle

prisluéné oblastné stredisko Horskej zachrannej sluzby (telefonne gislo si poznatte este pred
vycestovanim), najdete ho na www.hzs.sk

Union poistovia, a. ., Karadziéova 10, 813 60 Bratislava, Slovenska republika, tel. 0850 111 211, www.union.sk
IG0: 31322051, DIC 2020800353, zaplsana v Obchodnom registri Okresného sudu Bratislava 1, odd. Sa, vl. €. 383/B
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OZNAMENIE SKODOVEJ UDALOSTI

Z POISTENIA NAKLADOV NA ZAsAH HORSKEJ ZACHRANNEJ SLUZBY

Meno a priezvisko poisteného:

Trvalé bydlisko poisteného:

Tel. g E-mail: Krajina trvalého pobytu:

Nazov organizacie, ;

kde bola Lizavreta poistna zmiuva: Mesto Vysoke Tatry

Cislo poistnej zmluvy: Rodné Gislo poisteného (v pripade cudzinca sa uvedie datum narodenia)
37-742-004

Miesto $kodove] udalosti/ horska oblast-lokalita: Datum vzniku skodovej udalosti:

“na uvedené &islo VVam bude zérover odoslana sms notifikécia o uzavret! $kodovej udalosti

Opiste podrobne okolnosti, pre ktoré muselo déjst k zasahu horskej zachrannej sluzby (uvedte priginu, ochorenie resp. traz, ktory vznikol):

Zavinila $kodovu udalost ina osoba ? Ak ano — uvedte jej meno, adresu svedkov a ak bola uvedena udalost hlasena na policii, uviest jej
presnu adresu:

Bol niekto svedkom vzniku $kodovej udalosti. Ak ano, uvedte jeho meno, priezvisko a jeho adresu.

Uplatnili ste si nérok z tohto druhu poistenia aj v inej poistovni? |:| ano |:| nie
Ak 4no, uvedte jej nazov a adresu:

O aky zasah horskej zachrannej sluzby sa jednalo?

[] osetrenie [ patranie

l:] znaS anie postihnutého (uvedte o aky spdsob sa jednalo): D zvoz (uvedte o aky spdsob sa jednalo):

[[] vyslobodzovanie (vyprostenie) D bol privolany vrtufnik




Ktoré zdravotnicke zariadenie Vam poskytlo o3etrenie (hospitalizaciu) ? Wik
(uvedte presny nazov zdravotnickeho zariadenia, jeho adresu a meno 03€lrUilceho lekara)

V pripade, Ze ste uZ uhradil vzniknuté naklady, uvedie presnt sumu a N3ZoV organizacie, ktorej boli uhradené:

Plnenie Ziadam poukazat na adresu (v pripade, Ze naklady este neboli hradené, uvedte nazov a adresu prislusnej organizacie):

alebo Uket &.: vedeny v :

Prilozené doklady (v stlade so VSeobecnymi poistnymi podmienkami poistenia nakladov na zasah Horskej zachrannej sluzby
VPPHZS/0109):

- poistna zmluva

- original tladiva ,Zaznam o zasahu Horskej zachrannej sluzby" vydaneé Horskou zachrannou sluZbou

- original tlagiva ,Informacia o zasahu Horskej zachrannej sluzby" vydaﬁﬁ”’Hofél?Wrannou sluzbou

- original tlagiva ,informécie o osobe" vydané Horskou zéchrannoh sluzbou

- origindl faktury s vylétovanim nakiadov na zasah-Horskej zachrannej sluzby- -~ oo - -
- képia policajnej spravy v pripade, ak udalost Vyéetféﬁél%ﬁﬁﬁjl_’

Vyhlasujem, ze vietky Gdaje uvedené vtomto oznameni su pravdivé ani¢ nebolo zamléané. Som si vedomy, Ze
nepravdivost’ odpovedi moze zbavit' poistoviiu povinnosti plnenia. Splnomociiujem Union poistoviiu, a.s. k vykonu
administrativnych a pravnych tikonov potrebnych k Setreniu a k likvidacii $kodovej udalosti.

Som si vedomy/a, Ze v zmysle zdkona o poistovnictve poistovatel' méZe spraciivat’ moje osobné udaje uvedené v
tomto oznameni, vratane prilozenych dokladov, za u¢elom likvidacie Skodovej udalosti.
Vyhlasujem, Ze som sa oboznamil/a so zakladnymi informéaciami o ochrane osobnych udajov pre dotknuti osobu

umiestnenymi na www.union.sk
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* Padpis poisteného

Union poistoviia, a. s., Karadzitova 10, 813 60 Bratislava, Slovenska republika,
Tel.: 0850 111 211, web; www.union.sk
IG0: 31322051, DIC: 2020800353, zapisana v Obchodnom registri Okr. sudu Bratislava |, odd. Sa, vi. €. 383/B 200513




