POISTNA ZMLUVA
cislo

2-629-300011

Colonnade Insurance S.A.
so sidlom Rue Eugéene Ruppert 20, L-2453 Luxemburg, Luxembursko
zapisana v Obchodnom registri Luxemburg pod €. B 61605

konajuca prostrednictvom

Colonnade Insurance S.A., poboéka poistovne z iného élenského Statu
Sturova 27, 042 80 Kosice, Slovenska republika

ICO: 50 013 602

zapisana v Obchodnom registri Okresného sudu Kosice |, oddiel Po, viozka €islo 591/V

DIC: 4120026471 |C DPH: SK4120026471

Vv zastupeni: Ing. Cyntia Benesova, senior underwriter konajuci na zaklade poverenia
a Ing. Rébert Mlyn€ok, underwriter konajuci na zaklade poverenia

Bankové spojenie:  Citibank Europe plc, pobocka zahrani¢nej banky SWIFT: CITISKBA

IBAN: SK16 8130 0000 0011 0210 0306

(dalej len ,poistovna“)

HOREZZA, a.s.

Teplicka 81

921 01 Piestany

Slovenska republika

ICO: 36 280 127

zapisana v obchodnom registri Okresného sudu Trnava, odd.: Sa, viozka ¢&.: 10414/T

DIC: 2022129384 IC DPH: SK2022129384

Vv zastupeni: JUDr. Ing. Stanislav Bre€ka, PhD., LLM — predseda predstavenstva
Bankove spojenie:  Slovenska sporiteliia, a.s. SWIFT: GIBASKBX
Cislo uctu: 5045911142/0900 IBAN: SK46 0900 0000 0050 4591 1142

(dalej len ,poistnik® )

uzatvaraju

v zmysle § 788 a nasl. Obcianskeho zakonnika tuto
poistnu zmluvu pre
skupinové urazové poistenie 0séb prepravovanych motorovym vozidlom
(KOMPLEX)
(dalej len ,poistna zmluva®)



Clanok 1
V§eobecné ustanovenie

Toto poistenie sa riadi VSeobecnymi poistnymi podmienkami pre poistenie Urazu a poistenie
choroby, Osobitnymi poistnymi podmienkami Urazového poistenia pre riziko smrti nasledkom urazu
a trvalej invalidity nasledkom urazu, Osobitnymi poistnymi podmienkami urazového poistenia pre
riziko denného odskodnenia za pobyt v nemocnici nasledkom urazu, Osobitnymi poistnymi
podmienkami urazového poistenia pre riziko zlomenin alebo popalenin nasledkom urazu,
Zmluvnymi dojednaniami pre urazové poistenie o0sdb prepravovanych motorovym vozidlom,
Klauzulou (doplfujuce zmluvné dojednanie) ,Bonus za pouzitie bezpelnostného pasu*
a ustanoveniami tejto poistnej zmluvy.

Clanok 2
Doba trvania poistenia, poistné obdobie, poistné a jeho splatnost’
Zaciatok poistenia: 1. jula 2016
Koniec poistenia: 30. juna 2017
Poistné: Celkova vyska ro¢ného poistného je 416,00 EUR, poistné za
ro¢né poistné obdobie je 416,00 EUR.
Splatnost’ poistného: Poistné je splatné 1. jula 2016.
Spoésob uhrady Poistnik uhradza poistné na ucet poistovne v Citibank Europe
poistného: plc, pobocka zahrani€nej banky, SWIFT: CITISKBA, IBAN:

SK16 8130 0000 0011 0210 0306, variabilny symbol je
2629300011, konstantny symbol 3558.

Doba trvania poistenia: Doba trvania poistenia, vztahovaného na konkrétne motorové
vozidlo, za¢ina najskor v der zaliatku poistenia tejto poistnej
zmluvy alebo neskér, diiom zaciatku poistenia, ktory je uvedeny
v Prihlaske do poistenia v zmysle ¢lanku 5 tejto zmluvy.
Poistenie, vztahované na konkrétne motorové vozidlo, zanika
diiom jeho odhlasenia z poistenia, ktory je uvedeny v Odhlaske
z poistenia v zmysle ¢lanku 5 tejto zmluvy alebo diiom zaniku
tejto poistnej zmluvy.

Clanok 3
Dojednany rozsah poistenia (poistné krytie) a poistené osoby
RIZIKO POISTNA
SUMA

Smrt’ nasledkom urazu 35 000,00 EUR
Trvala invalidita nasledkom arazu 35 000,00 EUR
Denné odskodnenie za pobyt v nemocnici nasledkom urazu* 20,00 EUR
Zlomeniny a popaleniny nasledkom urazu 2 000,00 EUR

*Eliminacné obdobie 3 dni

V pripade, ak ddjde k poistenim krytej smrti nasledkom urazu alebo trvalej invalidite nasledkom
urazu a poistena osoba mala v ¢ase Urazu zapnuté bezpeénostné pasy, poistoviha zvysi poistnu
sumu urazoveého poistenia pre riziko smrti nasledkom arazu, resp. urazového poistenia pre riziko
trvalej invalidity nasledkom urazu o sumu 2 000,00 EUR.
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Poistenie sa vztahuje na nemenované osoby, ktoré su prepravované motorovymi vozidlami
uvedenymi v prilohe ¢ 1 (Zoznam motorovych vozidiel s krytim Urazového poistenia
prepravovanych oséb) alebo na nemenované osoby, ktoré su prepravované dodato¢ne do
poistenia prihlasenymi motorovymi vozidlami, ktoré su uvedené v PrihlaSkach do poistenia. Vzor
Prihlasky do poistenia tvori prilohu €. 2 tejto poistnej zmluvy.

Priloha €. 1 apriloha ¢. 2 obsahuje nasledujuce udaje: tovarenska znacka / typ motorového
vozidla, evidenéné &islo vozidla (ECV), po&et miest na sedenie, datum zadiatku poistenia, roéné
poistné (vztahované na konkrétne motorové vozidlo, stanovené v zmysle ¢lanku 4 tejto poistnej

zmluvy).
Uzemna platnost poistenia: Svet

Clanok 4
Roéné poistné

Rocné poistné za urazové poistenie 0séb prepravovanych motorovym vozidlom sa stanovuje ako
poistné za motorové vozidlo, pri¢om toto poistné je zavislé od poctu miest na sedenie (uvedené
v Osvedc¢eni o evidencii motorového vozidla, resp. v technickom preukaze) nasledovne:

Pocet miest na sedenie v motorovom vozidle

lazhs 6az7 8az9

Ro¢né poistné v EUR 36,00 49,00 82,00

Clanok 5
Aktualizacia do poistenia zahrnutych motorovych vozidiel, za€iatok a koniec poistenia

1. Ak v priebehu poistného obdobia déjde k pripadu prihlasenia motorového vozidla s krytim
urazového poistenia prepravovanych osdéb do poistenia, zmenu urobi sprostredkovatel
zastupujuci poistnika zaslanim kompletne vyplnenej Prihlasky do poistenia (priloha €. 2)
najneskér jeden den pred pozadovanym driom zaciatku poistenia (uvedenym v Prihlaske do
poistenia), a to elektronickou formou zemailovej adresy sprostredkovatela
anettova@macula.sk na emailovu adresu poistovne auto.uraz@-colonnade.sk.

2. V pripade zaniku poistenia (vztahovaného na konkrétne motorové vozidlo) z dévodu zmeny
vlastnika alebo odcudzenia motorového vozidla, je sprostredkovatel zastupujuci poistnika
povinny zaslat Odhlasku z poistenia (priloha €. 3) elektronickou formou na emailova adresu
poistovne auto.uraz@-colonnade.sk v lehote do 30 dni odo dha tohto zaniku poistenia. Ak zanik
poistenia - datum konca poistenia uvedeny v Odhlaske z poistenia je skorSi ako datum zaslania
Odhlasky z poistenia, je sprostredkovatel poistenia povinny spolu s Odhladkou z poistenia
zaslat’ aj scan dokladu, potvrdzujuci zanik tohto poistenia.

3. Poistovia potvrdi akceptaciu skuto€nosti (Udajov), uvedenych v Prihlaske do poistenia, resp.
v Odhlaske z poistenia, najneskdr do dvoch pracovnych dni odo dia ich doruéenia na emailovu
adresu auto.uraz@colonnade.sk, a to zaslanim emailu naspat na emailova adresu
sprostredkovatela poistenia, z ktorej bola Prihlaska do poistenia, resp. Odhlaska z poistenia
odoslana.
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Po uplynuti poistného obdobia poistovna stanovi Predpis poistného za ukonéené poistné
obdobie so zohladnenim stavu motorovych vozidiel prihlasenych do poistenia a odhlasenych
Z poistenia pocas poistného obdobia.

Poistoviia stanovi predpis poistného za ukonéené poistné obdobie s ohfadom na skuto¢nu
dobu trvania poistenia vztahovaného na jednotlivé motorové vozidla formou pro-rata vypoctu -
ro€né poistné na vozidlo / 365 x pocet dni trvania poistenia vztahovaného na konkrétne
motorové vozidlo.

. Poistovha stanovi kone¢ny predpis poistného za ukonéené poistné obdobie v zmysle

predchadzajuceho bodu najneskér do 30 dni odo dna konca poistného obdobia a vystavi
fakturu na doplatok poistného alebo vrati nespotrebované poistné na ucet poistnika, uvedeny
na prvej strane tejto poistnej zmluvy. Poistnik je povinny uhradit’ doplatok poistného najneskér
do dna (datumu) splatnosti faktary. Poistovha je povinna vratit pripadné nespotrebované
poistné najneskér do 45 dni odo diia konca prislusného poistného obdobia.

Clanok 6
Zavereéné ustanovenia

. Vzhfadom na to, Ze toto poistenie sa dojednava formou uzavretia poistnej zmluvy, odchylne od

ustanoveni ¢lanku 2 VSeobecnych poistnych podmienok pre poistenie Urazu a poistenie
choroby, potvrdenie o uzatvoreni poistnej zmluvy (poistka) nie je suastou tejto poistnej zmluvy.

. Poistenie sa dojednava bez indexacie poistného a poistnych sum.
. Zmluva nadobuda ucinnost nasledujucim dfiom po dni zverejnenia na stranke Centralneho

registra zmlav Uradu viady SR, najskér vSak od 1.7.2016 a uzaviera sa na dobu urditi do
30.6.2017.

Téato poistna zmluva je vyhotovena v troch rovnopisoch, po jednom pre kazdu zmluvnu stranu
a jeden pre sprostredkovatela poistenia.

Neoddelitefnou sucastou tejto poistnej zmluvy su:

VSeobecné poistné podmienky pre poistenie urazu a poistenie choroby (Cl 380/16/05)
Osobitné poistné podmienky urazového poistenia pre riziko smrti nasledkom urazu a trvalej
invalidity nasledkom urazu (Cl 381/16/05s)

Osobitné poistné podmienky urazového poistenia pre riziko denného odSkodnenia za pobyt v
nemocnici nasledkom urazu (Cl 384/16/05s)

Osobitné poistné podmienky urazového poistenia pre riziko zlomenin alebo popalenin
nasledkom urazu (CI 383/16/05s)

Zmluvné dojednania pre urazové poistenie oséb prepravovanych motorovym vozidlom (ClI
379/16/05s)

Klauzula (dopliujuce zmluvné dojednania) ,Bonus za pouzitie bezpeénostného pasu“ (QIE
PABP/16/05)

Priloha €. 1 — Zoznam motorovych vozidiel s krytim urazového poistenia prepravovanych oséb
Priloha €. 2 — Prihlaska do poistenia (vzor tlaciva)

Priloha €. 3 — Odhlaska z poistenia (vzor tladiva)

Vypis z Obchodného registra poistnika
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PREHLASENIE POISTNIKA

Prehlasujem, Ze:

— vSetky udaje uvedené v tejto poistnej zmluve su pravdivé a uplné a ze som nezami¢al Ziadnu
skuto€nost, ktora je podstatna pre uzavretie tejto poistnej zmluvy;

— bol som oboznameny so vSeobecnymi poistnymi podmienkami, osobitnymi poistnymi
podmienkami, zmluvnymi dojednaniami (vratane klauzuly “Bonus za pouZitie bezpe&nostného
pasu) a ustanoveniami tejto poistnej zmluvy a zaroven potvrdzujem, ze som ich v pisomnej
forme prevzal;

— rozumiem vSetkym ustanoveniam tejto poistnej zmluvy a suhlasim s nimi.

V Bratislave diia .........ccoeeeeenne V Bratislave dna 29.6.2016

HOREZZA, a.s. poistoviia
JUDr. Ing. Stanislav Breéka, PhD., LLM
— predseda predstavenstva

poistoviia
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