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Ügyféltájékoztató
A biztosítási időszak
A biztosítás az utazási szerződés megkötését – illetve az autóbusz-, vo-
nat- vagy repülőjegy (a továbbiakban: utazási jegy) megrendelésének 
vagy megvásárlásának napjától –, és a biztosítás díjának megfizetését 
vagy a biztosítási díjat is tartalmazó előleg befizetését követően kezdő-
dik, és a tervezett utazás indulásáig tart.

A kockázatviselés kezdete
A biztosító kockázatviselése az utazási szerződés megkötésének, illet-
ve az utazási jegy megrendelésének, valamint a biztosítási díj befizeté-
sének napjától kezdődik.

A biztosítási esemény
A sztornó biztosítás alapján a biztosítási eseményt a biztosított utazás-
képtelensége jelenti.

A díjfizetés
A díjat a biztosítási szerződés megkötésekor kell kifizetni.

A biztosítási szolgáltatás
A biztosító az utazást szervező iroda által (költségeire), vagy az utazási 
jegyet értékesítő iroda által a szabályokban rögzítettek alapján vissza-
tartott és igazolt összeget téríti meg – forint fizetőeszközben – e bizto-
sítás keretében.

A szerződés megszűnése
A biztosítási szerződés megszűnik az utazás megkezdésével, az adott 
biztosításra káreseményt jelentenek be, ha a bizto sítási esemény be-
következése lehetetlenné vált, vagy a biztosítási érdek megszűnt, vala-
mint a biztosítási szerződés felmondása esetén.

A biztosítás felmondása
Az utazási szerződés felmondása egyben a biztosítási szerződés fel-
mondásának minősül. Más esetekben a szerződés nem mondható fel.  
A szerződés felmondása esetén a biztosítási díj nem kerül visszatérítésre.

A biztosító mentesülésének feltételei, 
az alkalmazott kizárások
A biztosítás nem terjed ki olyan betegségek miatti lemondásra, ame-
lyek már az utazásra jelentkezés időpontjában ismertek voltak, illetve 
amelyek a biztosítás megkötése után előreláthatóan kezelésre szorul-
nak, kivéve, ha a biztosított állapotában egyértelműen bizonyítható az 
utazásra való jelentkezéstől számított időszakban bekövetkezett előre 
nem látható súlyosbodás, illetve azonnali kórházi kezelés szükséges-
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sége. Nem terjed ki a biztosítás a védőoltások kontraindikáltsága miatt 
felmerülő károkra; pszichiátriai és pszichés megbetegedések, szexuális 
úton terjedő betegségek kapcsán felmerült károkra; öngyilkosság vagy 
annak kísérlete kapcsán felmerült károkra; alkoholos (0,8 ezrelékes 
véralkohol szint feletti) vagy kábítószeres befolyásoltság miatt vagy 
erre visszavezethető okokból szükségessé vált kórházi ellátás kapcsán 
adódó károkra; nem sürgősségi jellegű orvosi kivizsgálásra, kezelésre 
és műtétre, krónikus megbetegedésre, továbbá kozmetikai sebészeti 
beavatkozás kapcsán felmerült károkra; terhesség és annak következ-
tében fellépő komplikációk kapcsán felmerülő károkra. A sztornó bizto-
sítás alapján nem térülnek meg azok a károk, amelyek előre tervezhető 
műtét vagy kórházi kezelés miatt merülnek fel.
A biztosító mentesül a sztornó károk kifizetése alól:
•  amennyiben az utazásképtelenség a Biztosított, Szerződő, illetve a 

velük közös háztartásban élő hozzátartozójuk jogellenes, szándékos 
vagy súlyos gondatlan magatartása miatt következett be;

•  ha a Szerződő vagy a Biztosított nem tett eleget közlési, illetve 
változásbejelentési kötelezettségének;

•  ha a a Szerződő vagy a Biztosított nem tett eleget kármegelőzési és 
kárenyhítési kötelezettségének;

•  amennyiben az út lemondását a kockázatviselés lemondás napján 
(illetve legfeljebb az utazásképtelenség bekövetkeztétől számított  
5 munkanapon belül) kiállított orvosi dokumentáció nem támasztja 
alá, illetve utólagos orvosi dokumentáció támasztja alá;

•  amennyiben az utazási jegyet értékesítő iroda írásban nem igazolja az 
általa visszatartott összeget;

•  amennyiben a sztornó szerződés és az utazási szerződés megkö-
tése eltérő napon történik, vagy utazási jegy megvásárlása esetén 
az Útitárs Extra Sztornó biztosítás létrejöttének napjától számítva az 
elutazás napjáig 34 vagy annál kevesebb nap van hátra.

 Útitárs sztornó biztosítás, 
 védelem az első lépéstől.

Mert az utazás itthon kezdődik.



4 / 24 BI815/20161122

Adatvédelmi szabályok
Tájékoztatjuk, hogy a biztosítási titoknak minősülő adatok külön fel-
hatalmazás nélkül kiadhatók a feladatkörében eljáró Magyar Nemzeti 
Banknak, a nyomozás elrendelését követően a nyomozó hatóságnak és 
az ügyészségnek, büntetőügyben, polgári peres vagy nemperes eljá-
rásban, közigazgatási határozatok bírósági felülvizsgálata során eljáró 
bírósággal, a bíróság által kirendelt szakértőnek, továbbá a végrehajtási 
ügyben eljáró önálló bírósági végrehajtónak, a természetes személyek 
adósságrendezési eljárásában eljáró főhitelezőnek, Családi Csődvédel-
mi Szolgálatnak, családi vagyonfelügyelőnek, bíróságnak, a hagyatéki 
ügyben eljáró közjegyzőnek, továbbá az általa kirendelt szakértőnek, az 
adóhatóságnak, a feladatkörében eljáró nemzetbiztonsági szolgálatnak, 
a feladatkörében eljáró Gazdasági Versenyhivatalnak, a feladatkörében 
eljáró gyámhatóságnak, az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV. törvény 
108. § (2) bekezdésében foglalt esetben az egészségügyi államigaz-
gatási szervnek, törvényben meghatározott feltételek megléte esetén  
a titkosszolgálati eszközök alkalmazására, titkos információgyűjtésre 
felhatalmazott szervnek, a viszontbiztosítónak, valamint együttbiztosí-
tás esetén a kockázatvállaló biztosítóknak, a Bit-ben szabályozott adat-
továbbítások során átadott adatok tekintetében a kötvénynyilvántartást 
vezető kötvénynyilvántartó szervnek, az állományátruházás keretében 
átadásra kerülő biztosítási szerződési állomány tekintetében – az erre 
irányuló megállapodás rendelkezései szerint – az átvevő biztosítónak, 
a kárrendezéshez és a megtérítési igény érvényesítéséhez szüksé-
ges adatok tekintetében és az ezen adatok egymás közti átadásával 
kapcsolatban a Kártalanítási Számlát és a Kártalanítási Alapot kezelő 
szervezetnek, a Nemzeti Irodának, a levelezőnek, az Információs Köz-
pontnak, a Kártalanítási Szervezetnek, a kárrendezési megbízottnak és 
a kárképviselőnek, továbbá – a közúti közlekedési balesetével kapcso-
latos kárrendezés kárfelvételi jegyzőkönyvéből a balesetben érintett 
másik jármű javítási adatai tekintetében az önrendelkezési joga alapján 
– a károkozónak, a kiszervezett tevékenység végzéséhez szükséges 
adatok tekintetében a kiszervezett tevékenységet végzőnek, továbbá 
a könyvvizsgálói feladatok ellátásához szükséges adatok tekintetében 
a könyvvizsgálónak, fióktelep esetében – ha a magyar jogszabályok 
által támasztott követelményeket kielégítő adatkezelés feltételei min-
den egyes adatra nézve teljesülnek, valamint a harmadik országbeli 
biztosító székhelye szerinti állam rendelkezik a magyar jogszabályok 
által támasztott követelményeket kielégítő adatvédelmi jogszabállyal 
– a harmadik országbeli biztosítónak, biztosításközvetítőnek, a fel-
adatkörében eljáró alapvető jogok biztosának, a feladatkörében eljáró 
Nemzeti Adatvédelmi és Információszabadság Hatóságnak, a hitelinté-
zetekről és pénzügyi vállalkozásokról szóló törvényben megghatározott 
pénzügyi intézménnyel szemben a pénzügyi szolgáltatásból eredő 
követeléshez kapcsolódó biztosítási szerződés vonatkozásában, ha a 
pénzügyi intézmény írásbeli megkereséssel fordul a biztosítóhoz, amely 
tartalmazza az ügyfél nevét vagy a biztosítási szerződés megjelölését, 
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a kért adatok fajtáját, az adatkérés célját és jogalapját. Nem jelenti a 
biztosítási titok sérelmét, ha a biztosító által az adóhatóság felé történő 
adatszolgáltatás a Magyarország Kormánya és az Amerikai Egyesült  
Államok Kormánya között a nemzetközi adóügyi megfelelés előmozdítá-
sáról és a FATCA szabályozás végrehajtásáról szóló Megállapodás kihir-
detéséről, valamint az ezzel összefüggő egyes törvények módosításáról 
szóló 2014. évi XIX. törvény (a továbbiakban: FATCA-törvény) alapján 
az adó- és egyéb közterhekkel kapcsolatos nemzetközi közigazgatá-
si együttműködés egyes szabályairól szóló 2013. évi XXXVII. törvény  
(a továbbiakban: Aktv.) 43/B-43/C. §-ában foglalt kötelezettség teljesí-
tésében merül ki. Nem jelenti a biztosítási titok sérelmét, ha a biztosító 
által az adóhatóság felé történő adatszolgáltatás az Aktv. 43/H. §-ában 
foglalt kötelezettség, valamint a FATCA-törvény alapján az Aktv. 43/B. 
és 43/C. §-ában foglalt kötelezettség teljesítésében merül ki. A biztosí-
tó vagy a viszontbiztosító a nemzetbiztonsági szolgálat, az ügyészség, 
továbbá az ügyész jóváhagyásával a nyomozó hatóság írásbeli megke-
resésére akkor is köteles haladéktalanul, írásban tájékoztatást adni, ha 
adat merül fel arra, hogy a biztosítási ügylet a 2013. június 30-ig hatály-
ban volt 1978. évi IV. törvényben foglaltak szerinti kábítószerrel vissza-
éléssel, új pszichoaktív anyaggal visszaéléssel, terrorcselekménnyel, 
robbanóanyaggal vagy robbantószerrel visszaéléssel, lőfegyverrel vagy 
lőszerrel visszaéléssel, pénzmosással, bűnszövetségben vagy bűnszer-
vezetben elkövetett bűncselekménnyel, vagy a Btk. szerinti kábítószer-
kereskedelemmel, kábítószer birtoklásával, kóros szenvedélykeltéssel 
vagy kábítószer készítésének elősegítésével, új pszichoaktív anyaggal 
visszaéléssel, terrorcselekménnyel, terrorcselekmény feljelentésének 
elmulasztásával, terrorizmus finanszírozásával, robbanóanyaggal vagy 
robbantószerrel visszaéléssel, lőfegyverrel vagy lőszerrel visszaélés-
sel, pénzmosással, bűnszövetségben vagy bűnszervezetben elkövetett 
bűncselekménnyel van összefüggésben. A biztosítási titok megtartásá-
nak kötelezettsége nem áll fenn abban az esetben, ha a biztosító vagy 
a viszontbiztosító az Európai Unió által elrendelt pénzügyi és vagyoni 
korlátozó intézkedések végrehajtásáról szóló törvényben meghatáro-
zott bejelentési kötelezettségének tesz eleget. Nem jelenti a biztosítási 
titok és az üzleti titok sérelmét a felügyeleti ellenőrzési eljárás során  
a csoportfelügyelet esetében a csoportvizsgálati jelentésnek a pénzügyi 
csoport irányító tagja részére történő átadása. A biztosítási titok meg-
tartásának kötelezettsége nem áll fenn abban az esetben, ha a magyar 
bűnüldöző szerv – nemzetközi kötelezettségvállalás alapján külföldi 
bűnüldöző szerv írásbeli megkeresésének teljesítése céljából – írásban 
kér biztosítási titoknak minősülő adatot, a pénzügyi információs egy-
ségként működő hatóság a pénzmosás és a terrorizmus finanszírozása 
megelőzéséről és megakadályozásáról szóló törvényben meghatározott 
feladatkörében eljárva vagy külföldi pénzügyi információs egység írás-
beli megkeresésének teljesítése céljából írásban kér biztosítási titoknak 
minősülő adatot. Nem jelenti a biztosítási titok sérelmét a biztosító és 
a viszontbiztosító által a harmadik országbeli biztosítóhoz, viszontbizto-
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sítóhoz vagy harmadik országbeli adatfeldolgozó szervezethez történő 
adattovábbítás abban az esetben ha a biztosító ügyfele (a továbbiakban: 
adatalany) ahhoz írásban hozzájárult, vagy ha – az adatalany hozzájá-
rulásának hiányában – az adattovábbításnak törvényben meghatározott 
adatköre, célja és jogalapja van, és a harmadik országban a szemé-
lyes adatok védelmének megfelelő szintje az információs önrendelke-
zési jogról és az információszabadságról szóló 2011. évi CXII. törvény  
(a továbbiakban: Infotv.) 8. § (2) bekezdésében meghatározott bármely 
módon biztosított. A biztosítási titoknak minősülő adatoknak másik tag-
államba történő továbbítása esetén a belföldre történő adattovábbításra 
vonatkozó rendelkezések az irányadók. Nem jelenti a biztosítási titok 
sérelmét az olyan összesített adatok szolgáltatása, amelyből az egyes 
ügyfelek személye vagy üzleti adata nem állapítható meg, fióktelep 
esetében a külföldi székhelyű vállalkozás székhelye (főirodája) szerinti 
felügyeleti hatóság számára a felügyeleti tevékenységhez szükséges 
adattovábbítás, ha az megfelel a külföldi és a magyar felügyeleti ható-
ság közötti megállapodásban foglaltaknak, a jogalkotás megalapozása 
és a hatásvizsgálatok elvégzése céljából a miniszter részére személyes 
adatnak nem minősülő adatok átadása, a pénzügyi konglomerátumok 
kiegészítő felügyeletéről szóló törvényben foglalt rendelkezések teljesí-
tése érdekében történő adatátadás. 

A szerződésre alkalmazott jog
A szerződés tekintetében a magyar jogrend az irányadó, az alkalma-
zandó jog a magyar.

Panaszkezelő szervek
Amennyiben a biztosító magatartására, tevékenységére, vagy mulasz-
tására vonatkozó panasza keletkezne, azt akár szóban (személyesen, 
telefonon), akár írásban (személyesen vagy más által átadott irat  
útján, postai úton, telefaxon, elektronikus levélben) bejelentheti a Biz - 
tosító részére. A Biztosító a panaszkezelésre vonatkozó részletes  
tájékoztatását, a panaszok bejelentésére vonatkozó lehetőségeket és 
elérhetőségeket honlapján (www.viennalife.hu) közzéteszi, valamint 
ügyfélfogadásra nyitva álló helyiségeiben kifüggeszti.
Amennyiben a Biztosító által adott válasz a benyújtott panaszra vagy 
reklamációra nem lenne kielégítő, úgy lehetőség van a fogyasztóvé-
delmi rendelkezések megsértése esetén a Magyar Nemzeti Banknál 
(központi cím: 1013 Budapest, Krisztina krt. 39., központi postacím: 
1534 Budapest BKKP Postafiók 777) fogyasztóvédelmi eljárást kezde-
ményezni, vagy a szerződés létrejöttével, érvényességével, joghatá-
saival és megszűnésével, továbbá a szerződésszegéssel és annak 
joghatásaival kapcsolatos jogvita esetén bírósághoz fordulni, vagy  
a Pénzügyi Békéltető Testület (cím: 1013 Budapest, Krisztina krt. 39.; 
központi postacím: 1525 Budapest BKKP Pf.: 172) eljárását kezde-
ményezni.
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C 5201 Sztornó biztosítás 
általános és különös feltételei
Hatályos: 2016. november 1-től

I. Általános rendelkezések
A Vienna Insurance Group Biztosító Zrt. – 1138 Budapest, Váci út 
135–139. – (a továbbiakban Biztosító) a jelen feltételekkel megkötött 
szerződés alapján arra vállal kötelezettséget, hogy a biztosítási díj 
megfizetése ellenében biztosítási szolgáltatásokat nyújt Útitárs vagy 
Útitárs Extra sztornóbiztosítás (a továbbiakban: Sztornó biztosítás) 
kapcsán. A feltételekben nem rögzített, illetve abból kizárt kockázatokra 
a Biztosító nem fizet kártérítést. A feltételekben nem szabályzott 
kérdésekben a Polgári Törvénykönyv rendelkezései az irányadóak.Nem 
válik a szerződés részévé a Biztosító és a Szerződő vagy Biztosított 
közötti korábbi üzleti kapcsolat során kialakított szokás, illetve gyakor-
lat, sem a biztosítási üzletágban a hasonló jellegű szerződés alanyai 
által széles körben ismert és rendszeresen alkalmazott szokás.

II. A biztosítási szerződés alanyai
1. A Szerződő az a természetes vagy jogi személy, illetőleg jogi 

személyiséggel nem rendelkező gazdasági társaság, aki/amely 
a Biztosítóval a biztosítási szerződést megköti és a biztosítási 
díjat megfizeti.

2. Biztosított az a természtes személy, akinek a biztosítási tarta-
mon belül bekövetkezett káreseményekre érvényes Sztornó 
biztosítása van, és személyére ezzel egyidejűleg – kivéve 
VI.4 pontban foglaltak – Magyarország területén hivatalosan 
bejegyzett utazásközvetítővel vagy utazásszervezővel utazási 
csomagra vonatkozóan utazási szerződést kötöttek vagy külföldi 
utazásához autóbusz-, vonat- vagy nem charterjáratra szóló 
repülőjegyet (a továbbiakban: utazási jegyet) vásárol az adott 
jegytípust értékesítő irodánál Magyarország területén.
A Biztosítottra vonatkozó feltételek:

• A Biztosítottnak közvetlenül a szerződéskötést megelőzően és  
a szerződéskötés során Magyarország területén kell tartózkodnia.

• Biztosított lehet valamennyi Magyarországon lakó magyar 
állampolgár, a Magyarországon letelepedett külföldi állampolgár, 
valamint azok az Európai Unió valamely tagországában lakó 
uniós állampolgárok, akik társadalombiztosítási ellátásra, vagy  
egyéb, a lakóhelye szerinti gyógykezelés költségeinek kiegyen- 
lítésére alkalmas biztosítással és érvényes Európai Egészség-
biztosítási Kártyával rendelkeznek.

• A Sztornó biztosítási szerződésben a Szerződő és a Biztosított 
személye különválhat.
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Ha a szerződést nem a Biztosított kötötte, a Biztosított a Biztosítóhoz 
intézett írásbeli nyilatkozattal a szerződésbe beléphet; a belépéshez  
a Biztosító hozzájárulása nem szükséges. A szerződésbe belépő Bizto-
sított köteles a Szerződőnek a szerződésre fordított költségeit – ide-
értve a biztosítási díjat is – megtéríteni.

3. A Sztornó biztosítási szerződés alapján kedvezményezett az, aki 
a biztosítási szolgáltatásokra jogosult.
Kedvezményezett lehet:

• a Biztosított életében a Biztosított;
• a Biztosított halála esetén a Szerződő és a Biztosított hozzájáru-

lásával megjelölt kedvezményezett(ek);
• ha nem volt kedvezményezett megnevezve, vagy a megneve-

zése nem volt érvényes a biztosítási esemény időpontjában,  
a biztosított örököse.

A Szerződő fél a kedvezményezettet a Biztosítóhoz címzett és a Biz-
tosítónak eljuttatott írásbeli nyilatkozattal jelölheti ki, és a biztosítási 
esemény bekövetkezéséig bármikor ugyanilyen formában a kijelölését 
visszavonhatja vagy a kijelölt Kedvezményezett helyett más Kedvezmé-
nyezettet nevezhet meg. 
Ha nem a Biztosított a szerződő fél, mindezekhez a Biztosított írásbeli 
hozzájárulása szükséges. 
A Kedvezményezett kijelölése hatályát veszti, ha a Kedvezményezett  
a biztosítási esemény bekövetkezte előtt meghal.

4. Egyéb, a biztosítási szerződéshez kapcsolódó fogalmak:
4.1 Utazásszervező: az utazásszervező és -közvetítő tevékenységről 

szóló 213/1996. (XII. 23.) Korm. rendelet 1. §-a (2) bekezdésé-
nek a) pontjában meghatározott személy.

4.2 Utazásközvetítő: az utazásszervező és -közvetítő tevékenységről 
szóló 213/1996. (XII. 23.) Korm. rendelet 1. §-a (2) bekezdésé-
nek b) pontjában meghatározott személy.

4.3 Utazási csomag: az utazási szerződésről szóló 281/2008. (XI. 28.)  
Korm. rendelet 1. § c) pontjában meghatározott fogalom.

4.4 Utazási szerződés: az utazási csomagra a szolgáltató és a Biz-
tosított szolgáltatást igénybevevő fél jogait és kötelezettségeit 
szabályozó – a hatályos jogszabályoknak megfelelő – írásos 
dokumentum, amely tartalmazza különösen az együtt jelent-
kező utasok neveit és a szolgáltatás jellemző adatait, úgy mint: 
kezdetének, végének időpontját, időtartamát, díját, valamint  
a szerződésmódosítás, illetve útlemondás esetén alkalmazandó 
kötelezettségeket.

4.5 Utazási jegyet értékesítő iroda: olyan, Magyarországon bejegy-
zett gazdasági társaság, mely tevékenységi köre szerint jogo-
sult utazási jegyet értékesíteni, és az értékesítési tevékenysége  
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során a vonatkozó utazási és lemondási feltételeket ügyfelével 
az utazási jegy vásárlása során megismerteti. 

4.6 Utazási jegyre vonatkozó szerződéses feltétel: olyan írásos fel-
tétel, mely többek közt szabályozza az utazási jegy lemondása 
esetén alkalmazott díjvisszatérítés eseteit.

III. A biztosítási esemény
A Sztornó biztosítás feltételei szerint a biztosítási esemény a Biztosított 
utazásképtelensége (továbbiakban: káresemény illetve kár).

IV. A Biztosító szolgáltatása
1. A Biztosító az utazást szervező, az utazást közvetítő vagy az uta-

zási jegyet értékesítő iroda által (költségeire), az utazási szerző-
désben vagy az értékesített utazási jegyre vonatkozó szerződési 
feltételben rögzítettek alapján visszatartott és igazolt összeget 
(továbbiakban: kárösszeget) téríti meg – fizetőeszköz a forint –  
e biztosítás keretében.

2. A Biztosító a kártérítési összeget az összes irat és igazolás beér-
kezését követően 15 munkanapon belül, az arra jogosult személy 
számlájára vagy címére történő átutalással teljesíti.

V. A biztosítási tartam
Sztornó biztosítás vonatkozásában a biztosítási tartam az utazási 
szerződés megkötésétől illetve az utazási jegy megvásárlásától – és 
ezzel egyidejűleg a biztosítási díj megfizetésétől – kezdődik (kivéve 
VI.4 pont), és a tervezett utazás indulásáig, illetve utazási jegy esetén  
a jegyen feltüntetett legutolsó viszonylat indulási napjáig tart.
 

VI. A kockázatviselés kezdete, vége a szerződés  
létrejötte

1. A Biztosító kockázatviselése az utazási szerződés megkötésé-
nek, az utazási jegy megvásárlásának és a biztosítási díj meg-
fizetésének napjától, az utazás megkezdéséig, illetve repülőjegy 
esetén a repülőjegyen feltüntetett legutolsó indulási napig tart.

2. A Szerződő az utazási szerződés, vagy a utazási jegy megren-
delésének aláírásával – online szerződéskötés esetén a foglalási 
vagy teljes díj megfizetésével – igazolja, hogy az utazási iroda /  
légitársaság által szervezett utazás vagy a menetjegy rende-
lés feltételeit, ezzel egyidejűleg a Sztornó biztosítás feltételeire  
vonatkozó tájékoztatást megkapta, a biztosítás, valamint a Biz-
tosító kockázatviselésének feltételeit ismeri és elfogadja.

3. A Biztosító kockázatviselésének feltétele, hogy a biztosítási szer-
ződés megkötése és a biztosítási díj megfizetése az utazás fogla-
lásának és az utazási szerződés megkötésének napján történjen.
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4. Utazási jegy esetében a Útitárs Extra Sztornó biztosítás igény-
lésére az utazási jegy megvásárlását követően, de legfeljebb az 
utazás megkezdése előtt 35 nappal is van lehetőség. A Biztosító 
kockázatviselése ebben az esetben a szerződéskötést követő 
10. nap 0:00 óráig csak baleset és baleseti halál kapcsán bekö-
vetkező utazásképtelenségre terjed ki. 

5. A Biztosító kockázatviselése a kockázatviselés első napján kizá-
rólag baleseti eseményekre terjed ki.

6. Fentiek alapján a biztosítási szerződés megkötésére jogosult  
a 2.4.1 és 2.4.2 pontokban meghatározott utazásszervező és 
utazásközvetítő, a 2.4.5 pontban meghatározott utazási jegyet 
értékesítő iroda, illetve utazási jegy kapcsán a Biztosító jelen 
termék értékesítsére szerződött egyéb partnere is.

VII. A biztosítási szerződések számának korlátozása
1. Minden utazáshoz / utazási jegyhez egy Sztornó biztosítási szer-

ződés köthető.
2. Amennyiben a Biztosított e kikötés ellenére több Sztornó bizto-

sítással is rendelkezik, a Biztosító abban az esetben is a térítést 
csak egyszeresen nyújtja.

3. A biztosítási esemény bekövetkezésekor a Biztosító szolgáltatási 
kötelezettségének felső határa a biztosítási összeg.

4. Ha ugyanazt az érdeket több biztosító egymástól függetlenül 
biztosítja, a Biztosított jogosult igényét ezek közül egyhez vagy 
többhöz benyújtani.

5. A biztosító, amelyhez a kárigényt benyújtották, a biztosítási 
szerződés feltételei szerint és a szerződésben megállapított biz-
tosítási összeg erejéig köteles fizetést teljesíteni, fenntartva azt 
a jogát, hogy a többi biztosítóval szemben arányos megtérítési 
igényt érvényesíthet.

VIII. A biztosítási díj
A biztosítási díj kiszámítása a Biztosító díjszabása alapján történik, mely 
függ az utazás részvételi díjától vagy az utazási jegy árától, és az utazá-
si iroda / légitársaság / utazási jegyet értékesítő iroda által alkalmazott 
lemondási feltételektől. A biztosítás díját személyenként kell számítani. 
A díjszámítás alapja társasút esetében a bruttó részvételi díj, utazási 
jegy vásárlás esetén az esetleges illetéket is magába foglaló ár. Útitárs 
Extra sztornóbiztosítás esetén a biztosítás díja a bruttó részvételi díj 
illetve az utazási jegy illetéket is magában foglaló árának az 5%-a.
A biztosítási díj nem téríthető vissza, kivéve, ha a kockázatviselés  
tartama alatt a biztosítási esemény bekövetkezése lehetetlenné vált, 
vagy a biztosítási érdek megszűnt. A Biztosító az időarányos biztosítási 
díj feletti díjrészt fizeti vissza a Biztosított részére.
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IX. A Sztornó biztosításból kizárt kockázatok
A biztosítás nem terjed ki: 
1. Olyan betegségek miatti lemondásra, amelyek már az utazásra  

jelentkezés időpontjában ismertek voltak, illetve amelyeket  
a biztosítás megkötése után előreláthatóan kezelni szükséges, 
kivéve, ha a Biztosított állapotában egyértelműen bizonyítható az 
utazásra való jelentkezéstől számított időszakban bekövetkezett 
előre nem látható súlyosbodás, illetve azonnali kórházi kezelés 
szükségessége.

2. Nem terjed ki a biztosítás a védőoltások kontraindikáltsága miatt 
felmerülő károkra.

3. Pszichiátriai és pszichés megbetegedések, szexuális úton terje-
dő betegségek kapcsán felmerült károkra. 

4. Öngyilkosság vagy annak kísérlete kapcsán felmerült károkra. 
5. Alkoholos (0,8 ezrelékes véralkohol szint feletti) vagy kábító-

szeres befolyásoltság miatt vagy erre visszavezethető okokból 
szükségessé vált kórházi ellátás kapcsán adódó károkra. 

6. Nem sürgősségi jellegű orvosi kivizsgálásra, kezelésre és mű-
tétre, krónikus megbetegedésre, továbbá kozmetikai sebészeti 
beavatkozás kapcsán felmerült károkra.

7. Terhesség és annak következtében fellépő komplikációk kap-
csán felmerülő károkra. 

8. A Sztornó biztosítás alapján nem térülnek meg azok a károk, ame-
lyek előre tervezhető műtét vagy kórházi kezelés miatt merülnek fel.

A fenti pontokban szereplő károk alatt a meghatározott okok miatt be-
következő utazásképtelenség értendő.

X. Az utazásképtelenség fogalma
1. A Biztosított utazásképtelen, ha a tervezett utazáson az alábbi 

okok miatt nem tud részt venni vagy utazási jegyét nem tudta 
felhasználni:

• a Biztosított,
• a Biztosítottal együtt jelentkezett nevesített útitárs (1 fő),
• a Szerződő által megjelölt és a biztosítási kötvényen (név és 

születési dátum megadásával) feltüntetett, utazási szerződések 
esetében utazási szerződésenként, míg utazási jegyek eseté-
ben utazási jegyenként maximum egy fő természetes személy 
(rizikószemély),

• a Biztosított házastársa, azonos lakcímen élő élettársa,
• a Biztosított gyermeke,
• a Biztosított testvére,
• a Biztosított saját vagy házastársa vagy a Biztosítottal azonos 

lakcímen élő élettársa szüleinek
 előzmények nélkül, hirtelen fellépő (kivétel IX. 1.) betegsége, bal-

esete vagy halála esetén, amennyiben ezek az okok az utazásra 
jelentkezéskor, a biztosítás megkötésekor még nem álltak fenn, 
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illetve
• a Biztosított lakását kirabolták vagy azt természeti csapás (tűz,  

villámcsapás, robbanás, árvíz, vihar, felhőszakadás, hónyomás, jég-
verés, sziklaomlás, földcsuszamlás, földrengés) érte, és a Biztosított 
otthoni jelenléte az utazás időpontjában feltétlenül indokolt,

• a Biztosított az utazásra való jelentkezés után munkanélkülivé válik.
2. Egyéb okok miatt történő útlemondás nem minősül biztosítási 

eseménynek.
3. A terhesség és annak kapcsán felmerülő komplikáció jelen felté-

tel szerint nem minősül betegségnek.

XI. A Biztosított kötelezettségei a biztosítási esemény 
bekövetkezése után

1. Az utazásképtelenséget a Biztosított köteles annak bekövetke-
zésétől számított 2 napon belül (amennyiben ez munkaszüneti 
vagy ünnepnap, úgy az ezt követő legelső munkanapon) az uta-
zási irodának / utazási jegyet értékesítő irodának írásban beje-
lenteni, a kárt – az adott helyzetben általában elvárható maga-
tartást tanúsítva – elhárítani, illetve csökkenteni és ennek során 
a Biztosító útmutatásait követni.

2. Amennyiben a Biztosított nem a XI. fejezet (1) szerint jár el, és 
emiatt a kártérítés összege megnövekszik, a Biztosító jogosult  
a kártérítést a 2 napon belüli bejelentés mértéke szerint nyújtani.

3. Utazási jegy lemondásakor a visszautazás során, külföldön 
fellépő utazásképtelenség esetén a bejelentési kötelezettség  
a Biztosító assistance partnerének éjjel-nappal hívható +36 1 
268 13 88 telefonszámán lehetséges.

4. A biztosított köteles a Biztosítóval a biztosítási eseménnyel kap-
csolatos minden tényt közölni.

5. A Szerződő illetve a Biztosított köteles a szerződéskötéskor  
a biztosítás elvállalása szempontjából lényeges minden olyan 
körülményt a Biztosítóval közölni, amelyet ismert vagy ismernie 
kellett. A Szerződő illetve a Biztosított köteles a lényeges kö-
rülmények változását a Bizto sítónak 2 napon belül (ha a 2. nap 
nem munkanap, az azt követő első munkanapon) bejelenteni. 
A közlésre vagy a változás bejelentésére irányuló kötelezett-
ség megsértése esetén a Biztosító kötelezettsége nem áll be, 
kivéve, ha a szerződő fél bizonyítja, hogy az elhallgatott vagy 
be nem jelentett körülményt a Bztosító a szerződéskötéskor  
ismerte, vagy az nem hatott közre a biztosítási esemény be-
következtében. Ha a szerződés több  személyre vonatkozik, és  
a közlési vagy változásbejelentési kötelezettség megsértése 
ezek közül csak egyesekkel összefüggésben merül fel, a Bizto-
sító a közlésre vagy a változás bejelentésére irányuló kötelezett-
ség megsértésére a többi vagyontárgy vagy személy esetén nem  
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hivatkozhat. A Szerződő illetve a Biztosított nem hivatkozhat 
olyan körülményre, amelyet bármelyikük elmulasztott a Biztosí-
tóval közölni, noha arról tudnia kellett, és a közlésre vagy beje-
lentésre köteles lett volna.

XII.  A biztosítási összeg kifizetéséhez szükséges  
igazolások

A Biztosító szolgáltatási kötelezettsége csak akkor áll be, ha a szük-
séges igazolásokat a rendelkezésére bocsátják. A Sztornó biztosítási 
szerződésben meghatározott biztosítási szolgáltatás igénybevételéhez 
a Biztosító a következő okmányok bemutatását kéri a Biztosítottól:
• kárbejelentő,
• olyan, a tünetek jelentkezését követően haladéktalanul, de legfel-

jebb öt munkanapon belül kiállított hiteles orvosi igazolás, amely 
tartalmazza az útlemondás alapjául szolgáló betegség pontos 
diagnózisát, kezdetét (pontosan mióta áll fenn), a kórlefolyást és  
a terápiát, ezzel a betegséggel kapcsolatos esetleges előzményeket 
(a betegkarton vagy az elektronikus nyilvántartásban tárolt orvosi 
adatokat a diagnózisra vonatkozóan), valamint az orvos egyértelmű 
állásfoglalását arról, hogy az utazás időpontjában a Biztosított uta-
zásra képtelen volt, 

• a szakorvosi ellátásal kapcsolatos dokumentumok és a képalkotó 
vizsgálatok eredményei azon káresemények esetén, ahol a beteg-
ség vagy baleset diagnosztizálásához ezek kiállítása szükséges volt,

• halotti anyakönyvi kivonat, hagyatékátadó végzés,
• rendőrségi, tűzoltósági vagy biztosítói igazolás,
• hivatalos dokumentum a munkanélkülivé válásról,
• az utazási iroda / utazási jegyet értékesítő iroda konkrét nyilatko-

zata a kár nagyságáról,
• az előleg vagy a teljes díj és a biztosítási díj befizetését igazoló 

nyugta,
• értékesített utazási jegy,
• az utazási iroda és az utas közötti Utazási Szerződés (együtt je-

lentkező utasok név szerinti feltüntetésével), vagy az értékesített  
utazási jegyre vonatkozó szerződési feltétel.

XIII. Önrészesedés
1. Az utazási iroda / utazási jegyet árusító iroda által igazolt –  

a Biztosító által térítendő – sztornó költségekből a Biztosított  
20% önrészesedést vállal Útitárs sztornóbiztosítás esetén.  
Útitárs Extra sztornóbiztosítás esetén a Biztosító önrészt nem 
von le.

2. A Biztosító eltekint az önrészesedés levonásától amennyiben  
a lemondás oka a Polgári Törvénykönyv szerinti közeli hozzá-
tartozó halála, amely az utazást megelőző 30 napon belül  
következett be.
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XIV. A Biztosító mentesülése
A Biztosító mentesül a sztornó károk kifizetése alól, amennyiben:
• az utazásképtelenséget a Szerződő, a Biztosított vagy a velük 

közös háztartásban élő hozzátartozójuk jogellenesen, szándékos 
vagy súlyosan gondatlan magatartása okozta;

• ha a Szerződő vagy a Biztosított nem tett eleget közlési, illetve 
változásbejelentési kötelezettségének;

• ha a Szerződő vagy a Biztosított nem tett eleget kármegelőzési és 
kárenyhítési kötelezettségének;

• amennyiben az út lemondását a kockázatviselés lemondás napján 
(illetve legfeljebb az utazásképtelenség bekövetkeztétől számított 
5 munkanapon belül) kiállított orvosi dokumentáció nem támasztja 
alá, illetve utólagos orvosi dokumentáció támasztja alá;

• amennyiben az utazási jegyet értékesítő iroda írásban nem igazolja 
az általa visszatartott összeget;

• amennyiben a sztornó szerződés és az utazási szerződés megköté-
se eltérő napon történik, vagy utazási jegy megvásárlása esetén az 
Útitárs Extra Sztornó biztosítás létrejöttének napjától számítva az 
elutazás napjáig 34 vagy annál kevesebb nap van hátra.

XV. A biztosítás elévülése
Jelen feltételek alapján érvényesíthető biztosítási igények az esedékes-
ségtől számított öt év elteltével elévülnek.

XVI. Illetékes bíróság
A biztosítási szerződésből származó jogvita esetén a per lefolytatására 
a mindenkor hatályos polgári perrendtartásról szóló törvény szabályai 
szerint hatáskörrel és illetékességgel rendelkező bíróság illetékes.

XVII. A biztosítással kapcsolatos panasz bejelentési helyek
A Biztosító magatartására, tevékenységére vagy mulasztására vonatkozó 
panaszt szóban (személyesen, telefonon), vagy írásban (személyesen vagy 
más által átadott irat útján, postai úton, telefaxon, elektronikus levélben) 
lehet bejelenteni a Biztosító részére. A Biztosító a panaszkezelésre vonat-
kozó részletes tájékoztatását, a panaszok bejelentésére vonatkozó lehe-
tőségeket és elérhetőségeket honlapján (www.viennalife.hu) közzé teszi, 
valamint ügyfélfogadásra nyitva álló helyiségeiben kifüggeszti. Amennyi-
ben a Biztosító által adott válasz a benyújtott panaszra vagy reklamációra 
nem lenne kielégítő, úgy lehetőség van a fogyasztóvédelmi rendelkezé-
sek megsértése esetén a Magyar Nemzeti Banknál (központi cím: 1013 
Budapest, Krisztina krt. 39., központi postacím: 1525 Budapest BKKP 
Pf.: 172) fogyasztóvédelmi eljárást kezdeményezni, vagy a szerződés 
létrejöttével, érvényességével, joghatásaival és megszűnésével, továbbá  
a szerződésszegéssel és annak joghatásaival kapcsolatos jogvita esetén 
bírósághoz fordulni, vagy a Pénzügyi Békéltető Testület (cím: 1013 Buda-
pest, Krisztina krt. 39.; központi postacím: 1525 Budapest BKKP Pf.: 172)  
eljárását kezdeményezni.
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XVIII. A személyes adatok kezelése
A biztosítókról és biztosítási tevékenységről szóló 2014. évi LXXXVIII. 
törvény (a továbbiakban: Bit) alapján].
A biztosító vagy a viszontbiztosító jogosult kezelni ügyfeleinek azon 
biztosítási titoknak minősülő adatait, amelyek a biztosítási szerződés-
sel, annak létrejöttével, nyilvántartásával, a szolgáltatással összefügg-
nek. Az adatkezelés célja csak a biztosítási szerződés megkötéséhez, 
módosításához, állományban tartásához, a biztosítási szerződésből 
származó követelések megítéléséhez szükséges, vagy az e törvény 
által meghatározott egyéb cél lehet. Az említett, meghatározott céltól 
eltérő célból végzett adatkezelést biztosító vagy viszontbiztosító csak 
az ügyfél előzetes hozzájárulásával végezhet. A hozzájárulás megtaga-
dása miatt az ügyfelet nem érheti hátrány, és annak megadása esetén 
részére nem nyújtható előny. A biztosítási titok tekintetében, időbeli 
korlátozás nélkül – ha törvény másként nem rendelkezik – titoktartási 
kötelezettség terheli a biztosító vagy viszontbiztosító tulajdonosait, ve-
zetőit, alkalmazottait és mindazokat, akik ahhoz a biztosítóval kapcso-
latos tevékenységük során bármilyen módon hozzájutottak.

A biztosítási tevékenységről szóló 2014. évi LXXXVIII. törvény (a továb-
biakban: Bit.) szerint biztosítási titok minden olyan – minősített adatot 
nem tartalmazó -, a biztosító, a viszontbiztosító, a biztosításközvetítő 
rendelkezésére álló adat, amely a biztosító, a viszontbiztosító, a biztosí-
tásközvetítő ügyfeleinek – ideértve a károsultat is – személyi körülmé-
nyeire, vagyoni helyzetére, illetve gazdálkodására vagy a biztosítóval, 
illetve a viszontbiztosítóval kötött szerződéseire vonatkozik.

(1) Biztosítási titok csak akkor adható ki harmadik személynek, 
ha a biztosító vagy a viszontbiztosító ügyfele vagy annak képviselője a 
kiszolgáltatható biztosítási titokkört pontosan megjelölve, erre vonatko-
zóan írásban felmentést ad vagy a Bit. alapján a titoktartási kötelezett-
ség nem áll fenn. A biztosítási titok megtartásának kötelezettsége nem 
áll fenn
 a)  a feladatkörében eljáró Magyar Nemzeti Bankkal (a továb-

biakban: Felügyelet),
 b)  a nyomozás elrendelését követően a nyomozó hatósággal 

és az ügyészséggel,
 c)  büntetőügyben, polgári peres vagy nemperes eljárásban, 

közigazgatási határozatok bírósági felülvizsgálata során 
eljáró bírósággal, a bíróság által kirendelt szakértővel, 
továbbá a végrehajtási ügyben eljáró önálló bírósági vég-
rehajtóval, a természetes személyek adósságrendezési 
eljárásában eljáró főhitelezővel, Családi Csődvédelmi 
Szolgálattal, családi vagyonfelügyelővel, bírósággal

 d)  a hagyatéki ügyben eljáró közjegyzővel, továbbá az általa 
kirendelt szakértővel,

 e)  a (2) bekezdésben foglalt esetekben az adóhatósággal,
 f)  a feladatkörében eljáró nemzetbiztonsági szolgálattal,
 g)  a feladatkörében eljáró Gazdasági Versenyhivatallal,
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 h)  a feladatkörében eljáró gyámhatósággal,
 i)  az egészségügyről szóló 1997. évi CLIV. törvény 108. § (2) 

bekezdésében foglalt esetben az egészségügyi államigaz-
gatási szervvel,

 j)  törvényben meghatározott feltételek megléte esetén a 
titkosszolgálati eszközök alkalmazására, titkos informá-
ciógyűjtésre felhatalmazott szervvel,

 k)  a viszontbiztosítóval, valamint együttbiztosítás esetén a 
kockázatvállaló biztosítókkal,

 l)  a Bit. szabályozott adattovábbítások során átadott adatok 
tekintetében a kötvénynyilvántartást vezető kötvénynyil-
vántartó szervvel,

 m)  az állományátruházás keretében átadásra kerülő biztosí-
tási szerződési állomány tekintetében – az erre irányuló 
megállapodás rendelkezései szerint – az átvevő biztosító-
val,

 n)  a kárrendezéshez és a megtérítési igény érvényesítéséhez 
szükséges adatok tekintetében és az ezen adatok egymás 
közti átadásával kapcsolatban a Kártalanítási Számlát és 
a Kártalanítási Alapot kezelő szervezettel, a Nemzeti Iro-
dával, a levelezővel, az Információs Központtal, a Kártala-
nítási Szervezettel, a kárrendezési megbízottal és a kár-
képviselővel, továbbá – a közúti közlekedési balesetével 
kapcsolatos kárrendezés kárfelvételi jegyzőkönyvéből a 
balesetben érintett másik jármű javítási adatai tekinteté-
ben az önrendelkezési joga alapján – a károkozóval,

 o)  a kiszervezett tevékenység végzéséhez szükséges ada-
tok tekintetében a kiszervezett tevékenységet végzővel, 
továbbá a könyvvizsgálói feladatok ellátásához szükséges 
adatok tekintetében a könyvvizsgálóval,

 p)  fióktelep esetében – ha a magyar jogszabályok által 
támasztott követelményeket kielégítő adatkezelés fel-
tételei minden egyes adatra nézve teljesülnek, valamint 
a harmadik országbeli biztosító székhelye szerinti állam 
rendelkezik a magyar jogszabályok által támasztott köve-
telményeket kielégítő adatvédelmi jogszabállyal – a har-
madik országbeli biztosítóval, biztosításközvetítővel,

 q)  a feladatkörében eljáró alapvető jogok biztosával,
 r)  a feladatkörében eljáró Nemzeti Adatvédelmi és Informá-

ciószabadság Hatósággal szemben, ha az (1) bekezdés 
a)-j) és n) pontban megjelölt szerv vagy személy írásbeli 
megkereséssel fordul hozzá, amely tartalmazza az ügyfél 
nevét vagy a biztosítási szerződés megjelölését, a kért 
adatok fajtáját, az adatkérés célját és jogalapját, azzal, 
hogy a p)-r) pontban megjelölt szerv vagy személy kizáró-
lag a kért adatok fajtáját, az adatkérés célját és jogalapját 
köteles megjelölni. A cél és a jogalap igazolásának minő-
sül az adat megismerésére jogosító jogszabályi rendelke-
zés megjelölése is.
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(2)  Az (1) bekezdés e) pontja alapján a biztosítási titok megtar-
tásának kötelezettsége abban az esetben nem áll fenn, ha 
adóügyben, az adóhatóság felhívására a biztosítót törvényben 
meghatározott körben nyilatkozattételi kötelezettség, vagy ha 
biztosítási szerződésből eredő adókötelezettség alá eső kifize-
tésről törvényben meghatározott adatszolgáltatási kötelezett-
ség terheli.

(3)  A biztosítási titok megtartásának kötelezettsége nem áll fenn a 
hitelintézetekről és a pénzügyi vállalkozásokról szóló 2013. évi 
CCXXXVII. törvényben meghatározott pénzügyi intézménnyel 
szemben a pénzügyi szolgáltatásból eredő követeléshez kap-
csolódó biztosítási szerződés vonatkozásában, ha a pénzügyi 
intézmény írásbeli megkereséssel fordul a biztosítóhoz, amely 
tartalmazza az ügyfél nevét vagy a biztosítási szerződés meg-
jelölését, a kért adatok fajtáját, az adatkérés célját és jogalap-
ját.

(4)  Nem jelenti a biztosítási titok sérelmét, ha a biztosító által az 
adóhatóság felé történő adatszolgáltatás Magyarország Kor-
mánya és az Amerikai Egyesült Államok Kormánya között a 
nemzetközi adóügyi megfelelés előmozdításáról és a FATCA 
szabályozás végrehajtásáról szóló Megállapodás kihirdetésé-
ről, valamint az ezzel összefüggő egyes törvények módosí-
tásáról szóló 2014. évi XIX. törvény (a továbbiakban: FATCA-
törvény) alapján, valamint az adó- és egyéb közterhekkel 
kapcsolatos nemzetközi közigazgatási együttműködés egyes 
szabályairól szóló 2013. évi XXXVII. törvényben (a továbbiak-
ban: Aktv.) foglalt kötelezettség teljesítésében merül ki.

(5)  A biztosító vagy a viszontbiztosító az (1), a (6) és a (10) be-
kezdésben meghatározott esetekben és szervezetek felé az 
ügyfelek személyes adatait továbbíthatja. A biztosítási titoktar-
tási kötelezettség az eljárás keretén kívül az (1) bekezdésben 
meghatározott szervek alkalmazottaira is kiterjed.

(6)  A biztosító vagy a viszontbiztosító a nemzetbiztonsági szolgá-
lat, az ügyészség, továbbá az ügyész jóváhagyásával a nyomo-
zó hatóság írásbeli megkeresésére akkor is köteles haladékta-
lanul, írásban tájékoztatást adni, ha adat merül fel arra, hogy a 
biztosítási ügylet

 a)  a 2013. június 30-ig hatályban volt 1978. évi IV. törvény-
ben foglaltak szerinti kábítószerrel visszaéléssel, új pszi-
choaktív anyaggal visszaéléssel, terrorcselekménnyel, 
robbanóanyaggal vagy robbantószerrel visszaéléssel, 
lőfegyverrel vagy lőszerrel visszaéléssel, pénzmosással, 
bűnszövetségben vagy bűnszervezetben elkövetett bűn-
cselekménnyel,

 b)  a Btk. szerinti kábítószer-kereskedelemmel, kábítószer 
birtoklásával, kóros szenvedélykeltéssel vagy kábítószer 
készítésének elősegítésével, új pszichoaktív anyaggal 
visszaéléssel, terrorcselekménnyel, terrorcselekmény fel-
jelentésének elmulasztásával, terrorizmus finanszírozásá-
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val, robbanóanyaggal vagy robbantószerrel visszaéléssel, 
lőfegyverrel vagy lőszerrel visszaéléssel, pénzmosással, 
bűnszövetségben vagy bűnszervezetben elkövetett bűn-
cselekménnyel van összefüggésben.

(7)  A biztosítási titok megtartásának kötelezettsége nem áll fenn 
abban az esetben, ha a biztosító vagy a viszontbiztosító az 
Európai Unió által elrendelt pénzügyi és vagyoni korlátozó in-
tézkedések végrehajtásáról szóló törvényben meghatározott 
bejelentési kötelezettségének tesz eleget.

(8)  Nem jelenti a biztosítási titok és az üzleti titok sérelmét a fel-
ügyeleti ellenőrzési eljárás során a csoportfelügyelet esetében 
a csoportvizsgálati jelentésnek a pénzügyi csoport irányító tag-
ja részére történő átadása.

(9)  A biztosítási titok megtartásának kötelezettsége nem áll fenn 
abban az esetben, ha

 a)  a magyar bűnüldöző szerv – nemzetközi kötelezettség-
vállalás alapján külföldi bűnüldöző szerv írásbeli meg-
keresésének teljesítése céljából – írásban kér biztosítási 
titoknak minősülő adatot,

 b)  a pénzügyi információs egységként működő hatóság a 
pénzmosás és a terrorizmus finanszírozása megelőzé-
séről és megakadályozásáról szóló törvényben megha-
tározott feladatkörében eljárva vagy külföldi pénzügyi 
információs egység írásbeli megkeresésének teljesítése 
céljából írásban kér biztosítási titoknak minősülő adatot.

(10)  Nem jelenti a biztosítási titok sérelmét a biztosító és a viszont-
biztosító által a harmadik országbeli biztosítóhoz, viszontbizto-
sítóhoz vagy harmadik országbeli adatfeldolgozó szervezethez 
történő adattovábbítás abban az esetben:

 a)  ha a biztosító ügyfele (a továbbiakban: adatalany) ahhoz 
írásban hozzájárult, vagy

 b)  ha – az adatalany hozzájárulásának hiányában – az adat-
továbbításnak törvényben meghatározott adatköre, célja 
és jogalapja van, és a harmadik országban a személyes 
adatok védelmének megfelelő szintje az információs ön-
rendelkezési jogról és az információszabadságról szóló 
2011. évi CXII. törvény (a továbbiakban: Infotv.) 8. § (2) 
bekezdésében meghatározott bármely módon biztosított.

   A biztosítási titoknak minősülő adatoknak másik tag-
államba történő továbbítása esetén a belföldre történő 
adattovábbításra vonatkozó rendelkezéseket kell alkal-
mazni.

(11)  Nem jelenti a biztosítási titok sérelmét
 a)  az olyan összesített adatok szolgáltatása, amelyből az 

egyes ügyfelek személye vagy üzleti adata nem állapítha-
tó meg,

 b)  fióktelep esetében a külföldi székhelyű vállalkozás szék-
helye (főirodája) szerinti felügyeleti hatóság számára a 
felügyeleti tevékenységhez szükséges adattovábbítás, ha 
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az megfelel a külföldi és a magyar felügyeleti hatóság kö-
zötti megállapodásban foglaltaknak,

 c)  a jogalkotás megalapozása és a hatásvizsgálatok elvég-
zése céljából a miniszter részére személyes adatnak nem 
minősülő adatok átadása,

 d)  a pénzügyi konglomerátumok kiegészítő felügyeletéről 
szóló törvényben foglalt rendelkezések teljesítése érdeké-
ben történő adatátadás.

 Ezen adatok átadását a biztosító és a viszontbiztosító a biztosí-
tási titok védelmére hivatkozva nem tagadhatja meg.
(12)  Az adattovábbítási nyilvántartásban szereplő személyes adato-

kat az adattovábbítástól számított öt év elteltével törölni kell. 
  Az ügyfél egészségi állapotával összefüggő az egészségügyi 

és a hozzájuk kapcsolódó személyes adatok kezeléséről és 
védelméről szóló törvényben (a továbbiakban: Eüak.) megha-
tározott egészségügyi adatokat a biztosító a szerződés megkö-
téséhez, módosításához, állományban tartásához, a biztosítási 
szerződésből származó követelések megítéléséhez szükséges 
vagy a Bit-ben meghatározott egyéb célból, kizárólag az érin-
tett írásbeli hozzájárulásával kezelheti. Ezen adatok, illetve az 
Infotv. szerint különleges adatnak minősülő adatok továbbítása 
esetén húsz év elteltével kell törölni az adatokat.

(13)  A biztosító és a viszontbiztosító az érintett személyt nem tá-
jékoztathatja az (1) bekezdés b), f) és j) pontjai, illetve a (6) 
bekezdés alapján végzett adattovábbításokról.

(14)  A biztosító és a viszontbiztosító a személyes adatokat a biztosí-
tási, viszontbiztosítási, illetve a megbízási jogviszony fennállá-
sának idején, valamint azon időtartam alatt kezelheti, ameddig 
a biztosítási, viszontbiztosítási, illetve a megbízási jogviszony-
nyal kapcsolatban igény érvényesíthető.

(15)  A biztosító és a viszontbiztosító a létre nem jött biztosítási szer-
ződéssel kapcsolatos személyes adatokat kezelhet, ameddig 
a szerződés létrejöttének meghiúsulásával kapcsolatban igény 
érvényesíthető. A biztosító és a viszontbiztosító köteles törölni 
minden olyan, ügyfeleivel, volt ügyfeleivel vagy létre nem jött 
szerződéssel kapcsolatos személyes adatot, amelynek keze-
lése esetében az adatkezelési cél megszűnt, vagy amelynek 
kezeléséhez az érintett hozzájárulása nem áll rendelkezésre, 
illetve amelynek kezeléséhez nincs törvényi jogalap. Az elhunyt 
személyhez kapcsolódó adatok kezelésére a személyes adatok 
kezelésére vonatkozó jogszabályi rendelkezések az irányadók. 
Az elhunyt személlyel kapcsolatba hozható adatok tekintetében 
az érintett jogait az elhunyt örököse, illetve a biztosítási szerző-
désben nevesített jogosult is gyakorolhatja.

(16)  Biztosító és a viszontbiztosító jogutód nélküli megszűnése 
esetén a biztosító és a viszontbiztosító által kezelt üzleti tit-
kot tartalmazó irat a keletkezésétől számított hatvan év múlva 
a levéltári kutatások céljára felhasználható. Nem lehet üzleti 
titokra vagy biztosítási titokra hivatkozással visszatartani az 
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információt a közérdekű adatok nyilvánosságára és a közér-
dekből nyilvános adatra vonatkozó - az Infotv.-ben meghatáro-
zott - adatszolgáltatási kötelezettség esetén. Az üzleti titokra 
és a biztosítási titokra egyebekben a Ptk-ban foglaltakat kell 
megfelelően alkalmazni.

A veszélyközösség védelme céljából történő adatátadás szabályai: 
(1)  A biztosító (a továbbiakban: megkereső biztosító) – a veszély-

közösség érdekeinek a megóvása érdekében - a jogszabá-
lyokban foglalt vagy a szerződésben vállalt kötelezettségének 
teljesítése során a szolgáltatások jogszabályoknak és szerző-
désnek megfelelő teljesítése, a biztosítási szerződésekkel kap-
csolatos visszaélések megakadályozása céljából megkeresés-
sel fordulhat más biztosítóhoz (a továbbiakban: megkeresett 
biztosító) az e biztosító által – a törvény alapján a biztosítási 
termék sajátosságainak a figyelembevételével - kezelt és a 
(3)-(6) bekezdésekben meghatározott adatok vonatkozásában, 
feltéve, ha a megkereső biztosító erre vonatkozó jogosultsága 
a biztosítási szerződésben rögzítésre került.

(2)  A megkeresett biztosító a jogszabályoknak megfelelő meg-
keresés szerinti adatokat a megkeresésben meghatározott 
megfelelő határidőben, ennek hiányában a megkeresés kéz-
hezvételétől számított tizenöt napon belül köteles átadni a 
megkereső biztosítónak.

(3)  A megkereső biztosító a Bit. 1. melléklet A) rész 1. és 2. pont-
jában, továbbá a 2. mellékletben meghatározott ágazatokhoz 
tartozó szerződés teljesítésével kapcsolatban az alábbi adato-
kat kérheti:

 a)  a szerződő, a biztosított, a kedvezményezett személy azo-
nosító adatait;

 b)  a biztosított személy adatfelvételkori, a szerződéses koc-
kázattal kapcsolatos egészségi állapotára vonatkozó ada-
tokat;

 c)  az a) pontban meghatározott személyt érintő korábbi – az 
e bekezdésben meghatározott ágazathoz tartozó szerző-
déssel kapcsolatos – biztosítási eseményekre vonatkozó 
adatokat;

 d)  a megkeresett biztosítónál megkötött szerződés megkö-
tésével kapcsolatban felmerült kockázat felméréséhez 
szükséges adatokat; és

 e)  a megkeresett biztosítónál megkötött szerződés alapján 
teljesítendő szolgáltatások jogalapjának vizsgálatához 
szükséges adatokat.

(4)  A megkereső biztosító a Bit. 1. melléklet A) rész 3-9. és 14-18. 
pontjában meghatározott ágazatokhoz tartozó szerződés telje-
sítésével kapcsolatban az alábbi adatokat kérheti:

 a)  a szerződő, a biztosított, a kedvezményezett és a károsult 
személy azonosító adatait;
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 b)  a biztosított vagyontárgyak, követelések vagy vagyoni jo-
gok beazonosításához szükséges adatokat;

 c)  a b) pontban meghatározott vagyontárgyakat, követelése-
ket vagy vagyoni jogokat érintően bekövetkezett biztosí-
tási eseményekre vonatkozó adatokat;

 d)  a megkeresett biztosítónál megkötött szerződés megkö-
tésével kapcsolatban felmerült kockázat felméréséhez 
szükséges adatokat; 

  és
 e)  a megkeresett biztosítónál megkötött szerződés alapján 

teljesítendő szolgáltatások jogalapjának vizsgálatához 
szükséges adatokat.

(5)  A megkereső biztosító a Bit. 1. melléklet A) rész 10-13. pontjá-
ban meghatározott ágazatokhoz tartozó szerződés teljesítésé-
vel kapcsolatban az alábbi adatokat kérheti:

 a)  a károsult személy előzetes hozzájárulása esetén a káro-
sult személy azonosító adatait;

 b)  a szerződő, a biztosított és a kedvezményezett azonosító 
adatait, továbbá a (4) pont b)-e) pontjában meghatározott 
adatokat;

 c)  a károsult személy előzetes hozzájárulása esetén a sze-
mélyi sérülés miatt kárigényt vagy személyiségi jogsé-
relem miatt sérelemdíj iránti igényt érvényesítő személy 
adatfelvételkori, a szerződéses kockázattal kapcsolatos 
egészségi állapotára vonatkozó adatokat;

 d)  a károsodott vagyontárgy miatt kárigényt, érvényesítő 
személyt érintő korábbi – az e bekezdésben meghatáro-
zott ágazathoz tartozó szerződéssel kapcsolatos – biz-
tosítási eseményekre vonatkozó személyes adatot nem 
tartalmazó adatokat;

 e)  a károsult személy előzetes hozzájárulása esetén a sze-
mélyi sérülés vagy személyiségi jogsérelem miatt sére-
lemdíj iránti igényt érvényesítő személyt érintő korábbi 
– az e pontban meghatározott ágazathoz tartozó szerző-
déssel kapcsolatos – biztosítási eseményekre vonatkozó 
adatokat.

(6)  Az (1) bekezdésben meghatározott megkeresésnek tartalmaz-
nia kell az ott meghatározott személy, vagyontárgy vagy va-
gyoni jog azonosításához szükséges adatokat, a kért adatok 
fajtáját, valamint az adatkérés céljának megjelölését. A meg-
keresés és annak teljesítése nem minősül a biztosítási titok 
megsértésének. A megkereső biztosító felelős az (1) bekezdés-
ben meghatározott megkeresési jogosultság tényének fennál-
lásáért.

(7)  A megkereső biztosító a megkeresés eredményeként tudomá-
sára jutott adatot a kézhezvételt követő kilencven napig kezel-
heti.
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(8)  Ha a megkeresés eredményeként a megkereső biztosító tudo-
mására jutott adat e biztosító jogos érdekeinek az érvényesí-
téséhez szükséges, az adatkezelés (7) bekezdésben meghatá-
rozott időtartama meghosszabbodik az igény érvényesítésével 
kapcsolatban indult eljárás befejezéséig.

(9)  Ha a megkeresés eredményeként a megkereső biztosító tudo-
mására jutott adat e biztosító jogos érdekeinek az érvényesí-
téséhez szükséges, és az igény érvényesítésével kapcsolatban 
az eljárás megindítására az adat megismerését követő egy évig 
nem kerül sor, az adat a megismerést követő egy évig kezelhe-
tő.

(10)  A megkereső biztosító az (1) bekezdésben meghatározott meg-
keresés és a megkeresés teljesítésének tényéről, továbbá az 
abban szereplő adatok köréről a megkereséssel érintett ügyfe-
let a biztosítási időszak alatt legalább egyszer értesíti.

(11)  Ha az ügyfél az Infotv.-ben szabályozott módon az adatairól 
tájékoztatást kér és a megkereső biztosító – a (7)-(9) bekez-
désekben meghatározottakra tekintettel – már nem kezeli a 
kérelemmel érintett adatokat, akkor ennek a tényéről kell tájé-
koztatni a kérelmezőt.

(12)  A megkereső biztosító a megkeresés eredményeként kapott 
adatokat biztosított érdekre nem vonatkozó, tudomására ju-
tott, illetve általa kezelt egyéb adatokkal az (1) bekezdésben 
meghatározottól eltérő célból nem kapcsolhatja össze.

(13)  A megkeresésben megjelölt adatok teljesítésének a helyessé-
géért és pontosságáért a megkeresett biztosító a felelős.
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Amikor egy utazás meghiúsul
Mi a teendő sztornó kárbejelentés kapcsán?

1. Amennyiben utazása előtt megbetegszik, vagy baleset éri, 
próbálja elhalasztani útját, hiszen egy utazás egészségesen 
élvezetes igazán.

2. Utazás előtt gondoskodjon a krónikus betegségre szedett 
gyógyszerek megfelelő mennyiségéről.

3. Betegség, baleset miatti utazásképtelenség esetén a tünetek 
fellépésekor azonnal keresse fel orvosát, illetve a betegség 
baleset súlyosságának, jellegének megfelelő szakorvost, el-
látó intézményt.

4. Az utazás meghiúsulásának tényét a lehető legrövidebb időn 
belül szíveskedjék jelezni az utazási iroda vagy az utazási 
jegyet értékesítő iroda felé. Feltételeink szerint legfeljebb  
a káreseményt követő 2 napon belül mindenképp javasolt ezt 
megtennie. 

5. A káresemény tényét az utazási iroda vagy az utazási jegy 
értékesítője felé mindig írásban (a helyszínen, postai levél-
ben, szkennelt levelet tartalamazó e-mailben, faxon) kérjük 
bejelenteni.

6. Társaságunk felé az utazás elmaradásával kapcsolatos 
kárigényét ugyancsak írásban nyújthatja be. Javasolt a XII. 
fejezetben feltüntetett dokumentumokat összegyűjtve, egy-
ben eljuttatni a postai címünkre: Kárrendezés, Vienna Life 
Vienna Insurance Group Biztosító Zrt. 1138 Budapest, Váci út  
135–139.

7. Kárbejelentését személyesen is benyújthatja Központi Ügy- 
félszolgálatunkon (1138 Budapest Váci út 135–139.)  
hétfő–szerda 8.00–16.30, csütörtök 8.00–20.00, péntek 
8.00–16.00 között.

8. A kárbejelentéshez szükséges nyomtatványunk elérhető  
a www.viennalife.hu oldalon Lemondási kárbejelentő néven. 

9. Az Útitárs sztornóbiztosítás kétféle módozat által kínál meg-
oldást a váratlan események kapcsán: 

Sztornóbiztosítás díja Útitárs Útitárs Extra

Útlemondás esetén
részvételi díj 3%-a 

(vagy az utazási szerződés-
ben meghatározott %)

5%

Utazási jegy 
(autóbusz-, vonat- vagy 
repülőjegy) esetén

a jegy illetéket is magában 
foglaló árának 4%-a

a jegy illetéket is magában 
foglaló árának 5%-a

Önrész mértéke 20% 0%

Utazás előtt gondoskodjon időben utasbiztosításáról, az Önnek  legin-
kább megfelelő terméket választva a Biztosító kínálatából…

…és érezze jól és biztonságban magát külföldi útja alatt is!



C
o

p
yr

ig
ht

 ©
 2

01
6 

V
ie

nn
a 

Li
fe

 V
ie

nn
a 

In
su

ra
nc

e 
G

ro
up

 B
iz

to
sí

tó
 Z

rt
. M

in
d

en
 jo

g 
fe

nn
ta

rt
va

. 
| 

20
16

11
22

A jelen dokumentumban megjelenő információk, adatok, feltételek nem minősülnek nyilvános ajánlattételnek, 
kizárólag tájékoztatásul, a figyelem felhívására szolgálnak, azok teljességéért, pontosságáért a Vienna Life 
Vienna Insurance Group Biztosító Zrt. nem vállal felelősséget. Az egyes szolgáltatásokra vonatkozó aktuális 
feltételrendszerről érdeklődjön telefonos ügyfélszolgálatunkon vagy látogasson el honlapunkra.

segélyszolgálati vonal:

+36 1 268 1388
magyar nyelven a nap 24 órájában

A Vienna Life Biztosító assistance szolgáltatója
az S.O.S. Hungary Kft.

az Ön kapcsolattartója:

Vienna Life Vienna Insurance Group Biztosító Zrt.
1138 Budapest, Váci út 135–139.

www.viennalife.hu | 06 1 888 2 888


