X Generali T.U. S.A., ul. Senatorska 18, 00-082 Warszawa
Spotka zarejestrowana w Sadzie Rejonowym dla m. st. Warszawy, XIl Wydziat Gospodarczy
Krajowego Rejestru Sagdowego pod numerem KRS 10623. Kapitat zaktadowy: 236.509.000 PLN

g P w’ - w petni optacony: NIP: 526-23-49-108. Spétka nalezaca do Grupy Generali, figurujacej

(J‘ENERALI w Rejestrze Grup Ubezpieczeniowych prowadzonym przez Instytut Nadzoru Ubezpieczeniowego
(IVASS) pod nr 26.

Centrum Klienta: 913 913 913, centrumklienta@generali.pl

KALKULACJA NR 1000335383750

DANE UBEZPIECZONYCH

Liczba oséb: 1

OKRES UBEZPIECZENIA
od 29.02.2024 (00:00) do 24.08.2024

Data zawarcia umowy podrézy: 28.02.2024
Data rozpoczecia umowy podrézy: 16.08.2024

ZAKRES UBEZPIECZENIA

Koszty rezygnaciji albo przerwania podrézy

SKLADKA | TERMINY PLATNOSCI

Harmonogram ptatnosci: Sktadka 101,00 zt.

Pamietaj!

Data i godzina wystawienia: 28.02.2024 00:00, wystawiono przez: MARTA WIECZOREK
Agent: "UNILINK" SPOLKA AKCYJNA (9005535075)
Numer przeprowadzonej Analizy Potrzeb Klienta: 53539572

UBEZPIECZENIE KOSZTOW REZYGNACJI Z PODROZY

SUMA UBEZPIECZENIA

taczna dla wszystkich Ubezpieczonych

2350 zt

RAZEM 101,00 zt

Umowa ubezpieczenia moze zosta¢ zawarta w ponizszych terminach, uzaleznionych od liczby dni pomiedzy dniem zawarcia umowy podrézy a dniem rozpoczecia podroézy:

Liczba dni pomigdzy dniem zawarcia umowy podrézy a dniem jej rozpoczecia

Termin zawarcia umowy ubezpieczenia

wigcej niz 30 dni

w dniu zawarcia umowy podrézy oraz przez kolejne 10 dni

30 dni lub mniej

w dniu zawarcia umowy podrézy oraz w kolejnym 1 dniu

7 dni lub mniej

w dniu zawarcia umowy podrézy

Ubezpieczenie nie jest dostepne dla podrézy w ktérych dzien zakupu umowy podrézy jest jednoczesnie dniem jej rozpoczecia.

Integralng czescig kalkulaciji jest zatacznik - klauzula informacyjna dotyczaca przetwarzania danych osobowych.

Oswiadczam, ze wyrazitem zgode na przygotowanie i przestanie tej kalkulacji.
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Przyczyny rezygnacji z podrozy albo przerwania podrozy w zakresie podstawowym

Nagte
zachorowanie

Nagte zachorowanie Ubezpieczonego lub Wspétuczestnika podrézy, nierokujace wyzdrowienia do daty rozpoczecia podrézy
albo majace miejsce w czasie podrozy

Nagte zachorowanie osoby bliskiej Ubezpieczonemu lub osoby bliskiej Wspétuczestnikowi podrézy, wymagajace
natychmiastowej hospitalizacji i nierokujace wyzdrowienia do daty rozpoczecia podrozy albo majgce miejsce w czasie
podrézy

Nieszczesliwy
wypadek

Nieszczesliwy wypadek Ubezpieczonego lub Wspdtuczestnika podrozy, nierokujacy wyzdrowienia do daty rozpoczecia
podrézy albo majacy miejsce w czasie podrozy

Nieszczesliwy wypadek Osoby bliskiej Ubezpieczonemu lub Wspoétuczestnika podrézy skutkujgcy natychmiastowa
hospitalizacja i nierokujacy wyzdrowienia do daty rozpoczecia podrézy albo majacy miejsce w czasie podrozy

COVID-19

Nagte zachorowanie Ubezpieczonego lub Wspdtuczestnika podrézy, potwierdzone testem diagnostycznym, nierokujace
wyzdrowienia do daty rozpoczecia podrézy albo majace miejsce w czasie podrozy

Nagte zachorowanie osoby bliskiej Ubezpieczonemu lub Wspétuczestnikowi podrézy, potwierdzone testem diagnostycznym,
wymagajgce natychmiastowej hospitalizacji i nierokujace wyzdrowienia do daty rozpoczecia podrézy albo majace miejsce w
czasie podrozy

Obowigzkowa kwarantanna natozona na Ubezpieczonego lub Wspodtuczestnika podrézy na terytorium Polski, o ile
kwarantanna uniemozliwia Ubezpieczonemu lub Wspétuczestnikowi podrézy rozpoczecie podrézy z Polski i nie zakonczy sie
do dnia planowanej podrézy

Ciaza

Powiktania zwigzane z ciazg (w tym przedwczesny pordd) Ubezpieczonego, Wspotuczestnika podrézy, zony lub konkubiny
Ubezpieczonego, zony lub konkubiny Wspétuczestnika podrézy, majace miejsce przed 32 tygodniem cigzy, pod warunkiem,
Zze w momencie zawarcia umowy podrézy nie byty znane

Wyznaczenie Ubezpieczonej lub Wspétuczestniczce podrézy daty porodu przez lekarza prowadzacego, pod warunkiem, ze
data porodu przypadnie na czas podrdzy i nie byta znana w momencie zawarcia umowy podrozy lub umowy ubezpieczenia

Smieré

Smier¢ Ubezpieczonego lub Wspdtuczestnika podrézy (w tym réwniez w wyniku choroby przewlektej lub nagtego
zachorowania na COVID-19)

Smier¢ osoby bliskiej Ubezpieczonemu lub osoby bliskiej Wspétuczestnikowi podrézy, ktéra nastapita nie wczesniej niz
w okresie 45 dni poprzedzajacych date rozpoczecia podrézy albo w trakcie podrézy, w tym rowniez w wyniku zaostrzenia
choroby przewlekiej lub nagtego zachorowania na COVID-19 lub samobdjstwa

Zdarzenia
losowe

Szkoda w mieniu nalezacym do Ubezpieczonego lub Wspétuczestnika podrozy, powstata w wyniku dziatania zdarzenia
losowego lub bedaca nastepstwem przestepstwa, ktéra wystapita w okresie 30 dni poprzedzajacych date rozpoczecia
podrézy albo w trakcie podrézy, wymagajaca obecnosci w kraju zamieszkania i powodujaca konieczno$¢ wykonania przez
Ubezpieczonego lub Wspétuczestnika podrézy czynnosci prawnych lub administracyjnych

Wystapienie zdarzen losowych uniemozliwiajgcych pobyt w miejscu zakwaterowania Ubezpieczonego lub Wspétuczestnika
podrézy, powodujacych konieczno$¢ wczesniejszego powrotu z rozpoczetej podrézy

W zwiazku
z praca

Wypowiedzenie Ubezpieczonemu lub Wspotuczestnikowi podrézy przez pracodawce umowy o prace zawartej na czas
nieokreslony przed rozpoczeciem podrézy. Generali nie ponosi odpowiedzialnosci w przypadku rozwigzania takiej umowy o
prace z winy Ubezpieczonego lub Wspétuczestnika podrozy

Wyznaczenie Ubezpieczonemu lub Wspétuczestnikowi podrézy daty rozpoczecia pracy przez pracodawce w okresie podrozy,
gdy Ubezpieczony lub Wspoétuczestnik podrézy w dniu zawarcia umowy ubezpieczenia byt zarejestrowany w Urzedzie Pracy
jako osoba bezrobotna

Kradziez
dokumentow
albo
pojazdu

Kradziez dokumentéw Ubezpieczonego lub Wspdtuczestnika podrézy niezbednych do realizacji umowy podrézy: paszportu,
dowodu osobistego, wizy, pod warunkiem, ze kradziez miata miejsce w okresie 30 dni poprzedzajgcych date rozpoczecia
umowy podrozy i zostata zgtoszona odpowiednim wiadzom

Kradziez pojazdu nalezacego do Ubezpieczonego lub Wspoétuczestnika podrézy, powodujagca koniecznosé wykonania przez
Ubezpieczonego lub Wspoétuczestnika podrozy czynnosci prawnych i administracyjnych w miejscu statego zamieszkania
Ubezpieczonego lub Wspétuczestnika podrozy, pod warunkiem, ze kradziez miata miejsce w okresie 30 dni poprzedzajacych
date rozpoczecia umowy podrézy lub w okresie umowy podrozy

Wezwanie
do sadu

Otrzymanie przez Ubezpieczonego lub Wspétuczestnika podrézy wezwania do sadu w sytuacji, gdy stawiennictwo
Ubezpieczonego lub Wspoétuczestnika podrozy jest obowigzkowe a termin wezwania przypada na okres podrozy

Otrzymanie przez Ubezpieczonego lub Wspétuczestnika podrézy wezwania na sprawe rozwodowa, ktérej data przypada na
czas podrozy — o ile nie byta znana w chwili zawierania umowy ubezpieczenia




2 SKAN DLA GENERALI*

Generali Towarzystwo Ubezpieczen S.A., z siedzibg przy ul. Senatorskiej 18,

00-082 Warszawa, zarejestrowana w Sadzie Rejonowym dla m.st. Warszawy, XIl Wydziat
Gospodarczy Krajowego Rejestru Sagdowego pod numerem KRS 10623, kapitat zaktadowy
236.509.000 PLN, w petni optacony, NIP 526-23-49-108. Spétka nalezy do Grupy Generali
figurujacejw Rejestrze Grup Ubezpieczeniowych prowadzonym

przez Instytut Nadzoru Ubezpieczeniowego (IVASS) pod nr 26.
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Data i godzina wystawienia: 28-02-2024 09:18

Wystawiono przez: GENERALI
GENE I Agent: MARTA WIECZOREK (9056788788)

Centrum Klienta: 913 913 913, centrumklienta @ generali.pl

APK NR 53539572

ANALIZA POTRZEB KLIENTA — GENERALI, Z MYSLA O KOSZTACH REZYGNACJI Z PODROZY

1. Czy jestes$ zainteresowany/a ubezpieczeniem kosztéw rezygnacji albo przerwania podrézy? TAK

Sprawdz czy ponizsze wytgczenia nie stoja w sprzecznosci z Twoimi potrzebami ubezpieczeniowymi

Ochrong ubezpieczeniowg nie sg objete:
1. Koszty powstate w wyniku odwotania, zmiany terminu lub przerwania podrézy wynikajacej z umowy podrézy przez organizatora
2. Koszty powstate w wyniku upadtosci lub niedotrzymania zobowigzan przez podmiot sprzedajgcy umowe podrdzy, chyba, ze nie
miato to wptywu na zaj$cie zdarzenia ubezpieczeniowego
3. Koszty powstate w wyniku zaostrzenia choroby przewlektej, o ile zakres nie zostat rozszerzony po optaceniu dodatkowej sktadki.

Podpis Ubezpieczajgcego*
Imig i Nazwisko

H * nie dotyczy Klientéw odpowiadajgcych na powyzsze pytania za posrednictwem Internetu lub podczas rozmowy telefonicznej E



