
Ārzemnieku ceļojumu apdrošināšanas / Foreigners travel insurance
PIEDĀVĀJUMS NR.  / QUOTATION NO. 698910089  

Līguma darbības periods / Insurance period

No / From 16.04.2020 plkst. / time 00:00 līdz / to 21.04.2020 plkst. / time 23:59 
Piedāvājuma izsniegšanas datums / Date of issue: 15.04.2020, piedāvājums derīgs līdz / quotation valid till 30.05.2020

Apdrošinājuma ņēmējs / apdrošinātais // Policy holder / insured

Vārds, uzvārds / Name, surname: Vitalio Echazabal Acosta
Dzimšanas datums / Date of birth: 26.11.1972.

Apmaksas nosacījumi / Payment conditions

Kopējā prēmija / Total premium: 9.00 EUR (Deviņi euro un 00 centi)

Iestājoties apdrošināšanas gadījumam / In case of insurance accident

sazinieties ar AAS "BALTA" pa tālruni +371 67 533 375 / call to IC BALTA by phone +371 67 533 375.

Līguma darbības teritorija / Territory

Latvijas Republika un pārējās Šengenas līguma dalībvalstis / Republic of Latvia and other Schengen member states

Apdrošinātie riski katrai apdrošinātajai personai /
Risks insured per each insured person

Apdrošinājuma summa /
Sum insured (EUR)

Medicīniskie izdevumi / Medical expenses 30 000
Zobārstniecība / Dentistry 100
Medicīniskais transports / Medical transport 5 000
Slimnieka repatriācija / Repatriation of the patient 5 000
Repatriācija nāves gadījumā / Repatriation in case of death 5 000
Kopējā apdrošinājuma summa / Total sum insured: 45 000

Apdrošinājuma summu apakšlimiti ir noteikti un tiek piemēroti Ceļojumu apdrošināšanas noteikumos Nr. 4102.02 noteiktā apmērā. / The sum insured sub-limits are set
and applied in the amounts specified in the Travel insurance coverage conditions No. 4102.02. 

Apdrošināšanas noteikumi / Insurance terms

Apdrošināšanas līguma neatņemama sastāvdaļa ir / Integral part of insurance contract are:
Apdrošināšanas līguma vispārējie noteikumi Nr. 05 / General insurance conditions No 05 
Ceļojumu apdrošināšanas noteikumi Nr. 4102.02 / Travel insurance coverage conditions No 4102.02 

Personu datu apstrāde / Personal data processing
Apdrošinātājs kā datu pārzinis apstrādā personu datus (t.sk. īpašu kategoriju personu datus un personu identifikācijas kodus), lai nodrošinātu līguma izpildi un 
apdrošinātāja vai trešās personas leģitīmo interešu ievērošanu. Vairāk par personas datu apstrādi: www.balta.lv sadaļā par datu apstrādi, klientu apkalpošanas centros 
vai rakstot uz: manidati@balta.lv. / The Insurer as a data processor processes personal data (incl. special categories of personal data and identification numbers) in 
order to fulfil the contract and to ensure legitimate interests of the Insurer or a third party. To find out more on personal data processing: view www.balta.lv section 
on personal data processing, visit Insurer’s customer service centre or write to: manidati@balta.lv.

Apdrošinājuma ņēmējs apstiprina / The policy holder approves:
• veicot apdrošināšanas prēmijas samaksu, es apliecinu, ka apdrošināšanas līgumā norādītā informācija, t.sk. norādītie personu dati (vārds, uzvārds, personas kods, 

dzimšanas datums), ir patiesa un pilnīga un pirms apdrošināšanas prēmijas samaksas esmu iepazinies un apspriedis apdrošināšanas polisē norādīto informāciju un 
noteikumus, un tie pilnībā ir saskaņoti ar mani un atspoguļo manu brīvu gribu / payment of the insurance premium constitutes an acknowledgement on my part that
the information specified in the insurance policy, including personal data (first name, surname, personal code, date of birth) contained, is true and complete, that I 
have familiarized myself with the information and terms and conditions provided in the insurance certificate and discussed these before paying the insurance 
premium and that these have been reconciled with me fully and reflect my own free will,

• esmu saņēmis šajā polisē minētos noteikumus un/vai esmu informēts, ka noteikumi ir pieejami www.balta.lv vai jebkurā AAS "BALTA" filiālē visā Latvijā / I have 
received terms and conditions mentioned in this policy and/or I am informed, that terms and conditions are available at www.balta.lv or any IC BALTA office in 
Latvia,

• man ir izskaidrota paša riska būtība / the nature of deductible has been explained to me,
• ar šo pilnvaroju AAS "BALTA" un/vai AAS "BALTA" Palīdzības dienestu pieprasīt un saņemt no citiem tiesību subjektiem (tai skaita arī ārstniecības personām, 

ārstniecības iestādēm, u.c.) informāciju par apdrošinātās personas veselības stāvokli, saņemto medicīnisko palīdzību un citu informāciju, kas nepieciešama iespējamā
apdrošināšanas gadījuma apstākļu noskaidrošanai, vai kas nepieciešama apdrošinājuma ņēmēja vai apdrošinātā iesniegtās informācijas pārbaudīšanai / I hereby 
authorise IC BALTA and/or IC BALTA Help desk to request and receive from other subjects of law (including medical practitioners, health treatment institutions, 
etc.), information about the state of health of the insured person, received medical assistance and other information that may be required for clarification of the 
circumstances of the eventual insured event or that is required for the verification of information provided by the insurant or the insured.

Piedāvājums ir sagatavots elektroniski un ir derīgs bez paraksta / Quotation is prepared electronically and valid without 
signature

Apdrošinātāja pārstāvis / Insurer representative

Līga Raksta, EURORISK, SIA, liga.raksta@eurorisk.lv

Apdrošināšanas akciju sabiedrība BALTA, vienotais reģ. nr. 40003049409
Raunas iela 10, Rīga, LV-1039, Latvija, tālrunis 67082333, e-pasts balta@balta.lv, www.balta.lv Lappuse 1 no 1 / Page 1 of 1
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Ārzemnieku ceļojumu apdrošināšana 
Apdrošināšanas produkta informācijas dokuments 
 
Sabiedrība: apdrošināšanas akciju sabiedrība BALTA Produkts: Ceļojumu apdrošināšana 
Juridiskā adrese: Raunas iela 10, Rīga, Latvija 

Šis dokuments ir informatīvs, un tas nav apdrošināšanas līguma sastāvdaļa. Pilnīga pirmslīguma un līguma informācija ir sniegta 
apdrošināšanas piedāvājumā, ja tāds izsniegts, apdrošināšanas līgumā un ārzemnieku ceļojumu apdrošināšanas noteikumos 
Nr. 4102.02. 

Kāds ir šis apdrošināšanas veids? 
Ārzemnieku ceļojumu apdrošināšana aizsargā pret neparedzētiem, neatliekamiem medicīniskajiem izdevumiem pēkšņu un negaidītu 
veselības problēmu gadījumos, kas radušies Latvijas Republikas vai citu Šengenas līguma dalībvalstu teritorijā, kā arī nodrošina 
personu repatriāciju uz mītnes zemi pēkšņas saslimšanas vai nāves gadījumā. 

Kas tiek apdrošināts? 

Pamata riski:  

 medicīniskie izdevumi;  
 medicīniskais transports; 
 zobārstniecība; 
 slimnieka repatriācija; 
 repatriācija nāves gadījumā. 

 
Apdrošinājuma summa: 

apdrošinājuma summa ir noteikta katram 
apdrošinātajam riskam; atsevišķiem 
apdrošinātajiem riskiem noteikumos ir noteikti 
limiti par gadījumu. 

 

 Kas netiek apdrošināts? 

 Zaudējumi, kas ir radušies jūsu noziedzīgas darbības, 
ļauna nolūka vai rupjas neuzmanības dēļ, kā arī 
pašnāvības vai pašnāvības mēģinājuma dēļ. 

 Zaudējumi, kas ir radušies nepārvaramas varas, 
karadarbības, nemieru, dabas stihiju un citu līdzīgu 
apstākļu dēļ. 

 Zaudējumi, kas ir radušies, jums esot alkohola, narkotisko 
vai psihotropo vielu ietekmē. 

 Zaudējumi, kas ir radušies sakarā ar psihiskā stāvokļa 
traucējumiem, psihisku saslimšanu, akūtām stresa 
reakcijām, histēriju, epilepsiju un citiem apziņas 
traucējumiem.  

 Zaudējumi par medicīnisko palīdzību, kas nav 
neatliekama, piemēram, plānveida ārstēšana, operācijas, 
kas nav neatliekamas, komplementārā (netradicionālā) 
ārstēšana, ārstēšana pēc akūtā stāvokļa novēršanas 
pēkšņas saslimšanas dēļ u. tml. 

 Zaudējumi saistībā ar pandēmiju, nezināma izsaucēja 
izraisītu infekcijas slimību un infekcijas slimību, ja nav 
ņemtas vērā Pasaules Veselības organizācijas noteiktās 
rekomendācijas ceļotājiem attiecībā uz vakcināciju un 
profilaksi. 

 Zaudējumi par medicīnisko palīdzību saistībā ar HIV 
vīrusu, iegūto imūndeficīta sindromu (AIDS), 
onkoloģiskām saslimšanām, iedzimtām saslimšanām un 
pirms apdrošināšanas līguma iegūtām anomālijām 
neatkarīgi no slimības stadijas un veselības stāvokļa, par 
sirds un asinsvadu operācijām, koronarogrāfiju, audu un 
orgānu transplantāciju, redzes korekciju, protezēšanu un 
protēzēm. 
 

Pilnīga informācija par izņēmumiem ir ietverta 
apdrošināšanas noteikumos un apdrošināšanas polisē. 

Vai ir kādi seguma ierobežojumi?  

 Apdrošināšanas līgums nav spēkā, ja jums uz 
apdrošināšanas gadījuma brīdi nav izsniegta un spēkā 
esoša vīza vai pastāvīgās uzturēšanās vai 
termiņuzturēšanās atļauja. 

 Apdrošināšanas līgums nesedz zaudējumus, kurus 
saskaņā ar spēkā esošajiem tiesību aktiem ir paredzēts 
segt ar jebkāda veida obligāto apdrošināšanu.  

 Atsevišķiem apdrošinātajiem riskiem noteikumos ir 
noteikti limiti par gadījumu. 
 

Pilnīga informācija par seguma ierobežojumiem ir ietverta 
apdrošināšanas noteikumos un apdrošināšanas polisē. 

Kur es esmu apdrošināts? 

Apdrošināšanas līgums ir spēkā Latvijas Republikā un pārējās Šengenas līguma dalībvalstīs (Austrijā, Beļģijā, Dānijā, Somijā, 
Francijā, Vācijā, Itālijā, Grieķijā, Luksemburgā, Nīderlandē, Portugālē, Spānijā, Zviedrijā, Norvēģijā, Islandē, Čehijā, Igaunijā, 
Lietuvā, Maltā, Polijā, Slovēnijā, Slovākijā, Ungārijā, Šveicē). 



Kādas ir manas saistības? 

• Sniegt patiesu un pilnīgu informāciju, kas ir nepieciešama līguma noslēgšanai, izpildei un apdrošināšanas gadījuma 
izskatīšanai. 

• Ja jūs esat apdrošinājuma ņēmējs, jums ir pienākums informēt apdrošināto par to, ka viņš ir apdrošināts, un informēt viņu 
par apdrošināšanas līguma noteikumiem. 

• Ievērot apdrošināšanas līgumā noteiktos pienākumus, tostarp pienākumus pēc apdrošināšanas līguma spēkā stāšanās un 
pienākumus pēc apdrošinātā riska iestāšanās (t. sk. saslimšanas vai traumas gadījumā ne vēlāk kā 24 stundu laikā vērsties 
pie kvalificēta, praktizējoša ārsta, saņemt nepieciešamo medicīnisko palīdzību un pildīt ārsta norādījumus; iesniegt 
apdrošinātājam atlīdzības pieteikumu un dokumentus, kas apstiprina apdrošinātā riska iestāšanos, tā apstākļus un 
zaudējumu apjomu). 

• Noslēdzot apdrošināšanas līgumu, jūs pilnvarojat AAS „BALTA” iepazīties ar medicīnisko un citu dokumentāciju, lai 
nodrošinātu apdrošināšanas gadījuma izvērtēšanu. 

Kad un kā man jāveic samaksa? 

Samaksa par apdrošināšanu jums ir jāveic apdrošināšanas polisē noteiktajos termiņos un apmērā. 

Kad sākas un beidzas segums? 

Apdrošināšanas līgums stājas spēkā apdrošināšanas polisē norādītajā sākuma datumā un laikā (pēc Latvijas laika), ja 
apdrošināšanas prēmija ir samaksāta līdz polisē norādītajam datumam. 
Apdrošināšanas līgums beidzas apdrošināšanas polisē norādītajā datumā vai agrāk citos Apdrošināšanas līguma likumā 
paredzētos gadījumos. 

Kā es varu atcelt līgumu? 

Apdrošināšanas līgumu var izbeigt, vienojoties par to ar AAS „BALTA” un iesniedzot attiecīgu iesniegumu. Apdrošināšanas 
līguma izbeigšanas gadījumā jāievēro, ka apdrošināšanas līgumam ir jābūt spēkā esošam visu paredzamo uzturēšanās laiku 
Latvijas Republikā vai Šengenas līguma dalībvalstīs, ja, pamatojoties uz apdrošināšanas līgumu, ir izsniegta vīza vai 
uzturēšanas atļauja. 

 




