Cislo poistnej zmluvy:

21ADOST O ZMENU POISTNEHO KRYTIA V POISTNEJ ZMLUVE PRE
[ ]Ftexi Life [ ]Fiexi Life 1M [ ]union Flexi [ ]Flexi Plus

Pokyny na vyplnenie tohto tlaciva st uvedené na strane 2/2.

Poistoviia

Priezvisko a meno poistnika: Rodné ¢islo: | ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ | ‘ ‘ ‘ |

Priezvisko a meno poisteného: Rodné éislo: | ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ | ‘ ‘ ‘ |

Tato Ziadost' sa povazuje za dorucenu diiom jej prevzatia Union poistoviiou, a.s., Karadzicova 10, 813 60 Bratislava, SR, ICO: 31322051, DIC: 2020800353, zapisanou v Obchodnom registri Mestského
sUdu Bratislava lll, odd. Sa, vl. ¢. 383/B (dalej aj ,, poist'ovatel).

1. DZV)’/éenie DZniienie bezného poistného za poistné obdobie na hodnotu EUR.
2. |:| Zmena frekvencie platenia bezného poistného na krat rocne.
3. |:| Zru$enie dynamizacie poistenia |:|Obnovenie dynamizécie poistenia (iba Union Flexi a Flexi Plus!)

4. |:| Zmena rizikovej skupiny poisteného:

Zamestnanie - pracovna ¢innost, zamestnavatel - nazov, adresa:

Zaujmova ¢innost / pravidelna Sportova €innost:

5. Pridanie, zmena alebo ukonéenie poistenia a/alebo pripoisteni - podla kodu zmeny * vy$ka poistnej sumy * Kéd zmeny:
|:|Poistenie pre pripad smrti poisteného (iba kéd 2 a 3!) EUR 1 Dojednanie pripoistenia
|:|Pripoistenie kritickych chordb poisteného - 9 chordb (iba Flexi Life a Flexi Life 1M; nie kéd 1!) EUR 2 ZvySenie poistnej sumy
|:|Pripoistenie kritickych chordb poisteného - 19 chordb (nie Flexi Life 1M!) EUR 3 Znizenie poistnej sumy
|:|Pripoistenie smrti poisteného v dosledku drazu EUR 4 Ukoncenie pripoistenia
|:|Pripoistenie trvalych nasledkov trazu poisteného bez progresie (iba Flexi Life a Flexi Life 1M!) EUR dohodou ku koncu
|:|Pripoistenie pre pripad trvalych nasledkov Urazu poisteného s progresiou 350 (iba Flexi Life a Flexi Life 1M!) EUR zU¢tovacieho obdobia
|:|Pripoistenie pre pripad trvalych nasledkov Urazu poisteného s progresiou 450 (iba Union Flexi a Flexi Plus!) EUR 5 Ukoncenie pripoistenia
|:|Pripoistenie pre ¢as nevyhnutného lie¢enia Urazu poisteného EUR vypovedou ku koncu
|:|Pripoistenie hospitalizacie poisteného po Uraze - denné od3kodné EUR/den  poistného obdobia
|:|Pripoistenie hospitalizacie v ddsledku trazu alebo choroby - denna kompenzacia EUR/ defi
|:|Pripoistenie praceneschopnosti po Graze - denna nahrada EUR/ den
|:|Pripoistenie praceneschopnosti poisteného v désledku Urazu alebo choroby - denna kompenzécia (iba Flexi Plus!) EUR / def

karencnadoba: | Joani [ 7dni [ Jtoani [ ]21 dni [ Jzamestnanec [ ]sz¢o
|:| Individualne zdravotné pripoistenie - kompenzacia za chirurgicky zakrok poisteného (iba kéd 3, 4 alebo 5/) EUR
|:| Individualne zdravotné pripoistenie - pripoistenie chirurgickych zakrokov poisteného (iba Flexi Life!) EUR

|:| Individualne zdravotné pripoistenie - ufahéeny pristup k odbornym vySetreniam poisteného (iba Flexi Life; iba kd 4 alebo 5/)

|:| Individuélne zdravotné pripoistenie - preventivne vySetrenie poisteného (iba Flexi Life; iba kod 4 alebo 5!)

|:|Pripoistenie nepretrzitej sluzby lekara (iba Flexi Life; iba kod 4 a 5!)

|:|Prip0istenie invalidity s vyplatou dochodku (iba Flexi Life!) EUR

|:|Pripoistenie oslobodenia od platenia poistného v pripade priznania invalidity (nie k6d 2 a 3!)

|:|Pripoistenie smrti poisteného dietata v dosledku Urazu EUR
|:|Pripoistenie trvalych nasledkov urazu poisteného dietata bez progresie (iba Flexi Life a Flexi Life 1M!) EUR
|:|Pripoistenie trvalych nasledkov urazu poisteného dietata s progresiou 450 (iba Union Flexi a Flexi Plus!) EUR
|:|Pripoistenie ¢asu nevyhnutného lieCenia Urazu poisteného dietata EUR
6. Zanik poistenia: |:|Ziadam 0 ukonéenie poistnej zmluvy ku diiu . DDévam vypoved poistnej zmluvy ku koncu poistného obdobia.

V pripade vzniku néroku na odkupnt hodnotu poistenia, Ziadam tuto zaslat na islo Gctu (IBAN): | | | | | | |

Ziadost o0 zrugenie musi byt overena na naSom kontaktnom mieste, u notara alebo na matrike.

7. Ste politicky exponovanou osobou™? Déno |:|nie Ak é&no, uvedte VaSe postavenie:

Iné

Cislo OP / dokladu totoznosti poisteného

podpis poisteného

Cislo OP / dokladu totoznosti poistnika

podpis poistnika

Ziadost prevzal a totoznost overil (meno a priezvisko):

podpis zastupcu poistovatela
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Pokyny pre vypifianie Ziadosti o zmenu v poistnej zmluve

Vyplnenu Ziadost je potrebné zaslat na adresu: Union poistovria, a.s., odd. ocefiovania rizik a spravy Zivotného a zdravotného poistenia, Karadzicova 10, 813 60 Bratislava.

1.

O zvy3enie beZného poistného je mozné poziadat kedykolvek pocas trvania poistenia, o znizenie bezného poistného aZ po skongeni prvého poistného roku, v oboch pripadoch
minimalne o stanovenu vysku. Pri znizeni poistného mdze poistovatel zodpovedajlico zniZit existujlice poistné sumy.
Ku dfiu vykonania zmeny poistného musi byt uhradené bezné poistné.

. Bezné poistné je mozné platit rocne (1), polrocne (2), Stvrtrocne (4), mesacne (12).

. Dynamizaciu poistenia je mozné zrusit k vyroénému diiu poistenia. Ziadost je potrebné dorugit najneskdr 4 tyzdne pred vyroénym ditom. V poisteni Flexi Life a Flexi Life 1M po zru$eni

dynamizécie uz nie je mozné obnovit dynamizéciu poistného; v poisteni Union Flexi a Flexi Plus je po zrueni moZné znovu obnovit dynamizaciu poistenia k vyroénému dflu poistenia.

. Zmena pracovnej alebo pravidelne vykonavanej zaujmovej ¢innosti poisteného mdze mat' vplyv na zaradenie poisteného do inej rizikovej skupiny.

.V prislusnych kolonkach sa ¢islom vyznaci zmena, o ktord poistnik Ziada - podla zoznamu kédov zmeny.

O zvy3enie poistnej sumy pre pripad smrti je mozné poziadat kedykolvek, o zniZenie poistnej sumy az po skonéeni prvého poistného roku. Ku dfiu vykonania zmeny musi byt uhradené
bezné poistné. Pri zvySeni poistnej sumy mbZze poistovatel zodpovedajlco zvysit bezné poistné.

Nie je mozné dojednat individuélne zdravotné pripoistenie - kompenzacia za chirurgicky zakrok, ani nie je mozné zvySovat poistni sumu pre toto pripoistenie. Nie je mozné mat
sucasne dojednané individualne zdravotné pripoistenie - kompenzacia za chirurgicky zakrok a individualne zdravotné pripoistenie - pripoistenie chirurgickych zakrokov.

Flexi Life: nie je mozné dojednat individuélne zdravotné pripoistenie - ulahéeny pristup k odbornym vySetreniam a individuélne zdravotné pripoistenie - preventivne vySetrenie.

Flexi Plus: V pripoisteni pre pripad praceneschopnosti v désledku urazu alebo choroby nie je mozné menit uz predtym dojednanu karenénd dobu.

Pripoistenia je mozné ukonit' aj samostatne bez zmeny hlavného poistenia, a to bud dohodou ku koncu zétovacieho obdobia alebo vypovedou ku koncu poistného obdobia, ktorl je
potrebné dat najneskér 6 tyzdiov pred jeho uplynutim.

Ku dfiu vvkonania zmeny musi bvt uhradené bezné poistné.

. UkonCenie poistenia je mozné bud:

- dohodou driom, ktory si stanovi poistnik, alebo

- vypovedou ku koncu poistného obdobia.

Pri ukonCeni poistenia dohodou poistenie zanikne dfiom uvedenym v tejto Ziadosti. Ak je tento datum starSi alebo rovnaky ako datum dorucenia Ziadosti poistovatelovi alebo nie je
uvedeny Ziadny datum, poistenie zanikne driom, ktory nasleduje po doruceni Ziadosti poistovatelovi. Toto ustanovenie plati, ak sa poistovatel a poistnik v poistnej zmluve nedohodnu
inak.

Pri ukonceni poistenia vypovedou ie potrebné dat vypoved naineskér 6 tyzdiov pred uplynutim poistného obdobia.

. **Politicky exponovanou osobou je fyzicka osoba, ktora je alebo bola vo vyznamnej verejnej funkcii s celostatnym alebo regionalnym vyznamom (napr. hlava $tatu, predseda viady,

minister, poslanec, primator, predseda VUC, starosta, sudca, velvyslanec a pod.), a to vratane fyzickej osoby, ktora obdobnu funkciu vykonava alebo vykonavala v inom &tate, v organe
Eurépskej Unie alebo v medzinarodnej organizacii, alebo osoba jej blizka (manzel, partner, rodi¢, syn/dcéra, zat/nevesta a pod.) alebo s fiou v blizkom podnikatelskom vztahu
(spolonik alebo skutocny majitel' rovnakej pravnickej osoby). Viac pozri § 6 zakona €. 297/2008 Z.z. o ochrane pred legaliz&ciou prijmov z trestnej Cinnosti a o ochrane pred
financovanim terorizmu.

Podpisy poistnika a poisteného v tomto tlaCive musia byt zhodné s podpismi poistnika a poisteného v poistnej zmluve.

Vysvetlivky:

1) Zuctovaci defi je defi v mesiaci, ktory sa ¢islom zhoduje s dfiom zaciatku poistenia.

2) Zuctovacie obdobie je obdobie medzi dvomi po sebe nasledujicimi zictovacimi driami.

3) Poistné obdobie je Casové obdobie dojednané v poistnej zmluve, za ktoré sa plati bezné poistné.

4) Vyrocny deri poistenia je kazdy taky defi pocas poistnej doby, ktory sa ¢islom a mesiacom zhoduje so zaciatkom poistenia.
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