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VLOGA ZA ZDRAVSTVENO ZAVAROVANJE ZA TUJINO
(obrazec  AMZS Šport –13)

Podatke vnesite v siva polja. 

	Društvo:
	     

	Ime in priimek voznika:
	     

	Datum rojstva:
	     

	Za sezono (vpisati leto):
	     

	bom preko AMZS Šport sklenil letno zdravstveno zavarovanje za tujino z Zavarovalnico Triglav d.d. 

	Rad bi sklenil sledeče zdravstveno zavarovanje za tujino (označiti A, B ali C): 

	 FORMCHECKBOX 
  Program A - osnovni program (ne velja za licenco Tip 6), velja za ves svet

· do 15.000 EUR, od tega 3.500 za prevozne stroške



	 FORMCHECKBOX 
  Program B - nadstandardni program (ne velja v ZDA in Kanadi)

· do 50.000 EUR , od tega 7.500 za prevozne stroške


	 FORMCHECKBOX 
  Program C - nadstandardni program, velja za ves svet

· do 50.000 EUR, od tega 7.500 za prevozne stroške 



Premije za programe A, B in C vključujejo doplačilo za športna udejstvovanja. 

Posamezno potovanje lahko traja največ kot 60 dni.

Veljajo splošni pogoji za zdravstveno zavarovanje na potovanjih v tujino z asistenco z oznako PG-ZDR-pt/06-11 (http://www.amzs-sport.com/strani/obrazci/Obrazec=13=vloga-zdr-zavarovanje-tujina-pogoji.pdf)
Letna premija znaša:

Za program A: 48,56 EUR na osebo.

Za program B: 59,06 EUR na osebo.

Za program C: 111,56 EUR na osebo.
	Kraj in datum:      
	Podpis voznika


Nepopolno in nečitljivo izpolnjenih vlog ne bomo obravnavali!

