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FeE e POISTNA ZMLUVA

POISTENIE ZODPOVEDNOSTI ZA SKODU SPOSOBENU PREVADZKOU MOTOROVEHO VOZIDLA

stibor motorovych vozidiel
A. POKYNY .
Ste drzitefom vetkych poistovanych vozidiel? ® ANO | [O NIE
Y tomto pripade staci vyplnit Gdaje o poistnikovi. V tomto pripade u vozidiel, kde ste drZitefom, staci len vyplnit udaj o poistnikovi.
Udaje o drZitefovi na prilohach nie je nutné vypifiat. Tam, kde nie ste drZitefom, je potrebné (idaje o drZitefovi do prilohy vZdy vypinit.
Udaije o viastnikovi na prilohéch je nutné vypinit tam, kde je viastnik odlisny od drzitefa. Udaje o viastnikovi na prilohach je nutné vypinit tam, kde je viastnik odliSny od drZitefa.

B. POISTNIK (platitef poistného)

Titul, meno, priezvisko / Obchodné meno

Kanceldria verejného ochrancu prav i ]
Trvalé bydlisko (ulica, Cislo domu, PSC, mesto/obec) / Sidlo [

Grosslingova 2461/35,81109 Bratislava |
Korespondenéna adresa (ulica, ¢islo domu, PSC, mesto/obec) / Sidlo

P.0.BOX 1, 820 04 Bratislava |
Rodné &islo / ICO Poistenie dojednal Statna prislusnost
36064041 | [PhDr. Marian Térék, PhD. | | SR
Mobilny tel. / Tel. kontakt E-mail
421232363765 | | Pecova@vop.gov.sk |

Nazov penazného Ustavu IBAN (&islo uctu) g

Statna pokiadnica | [s k|4 |78 1180 [0 JofofoJojo(7]ofolololelo(siels 1 | | [} |1 [1]
C. VSEOBECNE UDAJE O POISTNEJ ZMLUVE '
Zagiatok poistenia: | 19.10.2017 |  Koniec poistenia: | 18. 10. 2019 | nadobu neuréita [ |
D. UDAJE O PLATENI !
Platenie: | @ Roene O Polrocne O Stvrtrotne QO Jednorazovo |
Druh platenia: [ O PZ - postovy pefiazny poukaz @ KZ - bezhotovostne s avizom QO Ul - inkaso z uctu [

Poistné je splatné prvého dia poistného obdobia, ktorého zaciatok sa zhoduje s diiom zaciatku poistenia.|Ak bolo dojednané
platenie bezného poistného v polrocnych alebo Stvrtroénych splatkach, nasledna polroéna alebo Stvrtrocna splatka poistného je
splatna v defi po uplynuti technického polroka alebo Stvrtroka od dia zhodného z diiom zaciatku poistenia, alebo v dei
nasleduijiici po poslednom dni obdobia, za ktoré bola uhradena predchadzajuca splatka. V pripade bezhotovostného styku
prosime platby poistného poukazat na ucet poistovatefa, variabilny symbol = cislo poistnej zmluvy, konétant'py symbol = 3558.

E. UDAJE O POISTNOM

Zakladné roéné poistné za ‘Ilvozidiel (celkovy pocet) uvedenych v prilohach [ 4 436,00 JEUR
Vysledné ro&né poistné (po priznani bonusu a inych zliav / prirazok) r 627,75 [EUR
Lehotné poistné (splatka poistného) | 627,75 JEUR
1. splatka 2. splatka II] 3. splatka |I| 4. splatka

Prvé / Jednorazové poistné za obdobie od [ 19.10.2017 | do[ 18.10.2018 |vo vyske | 627,75 |EUR

bude zaplatené (1) KN - bezhotovostne bez aviza @ PZ - poStovy pefiazny poukaz
Penazny ustav poistovatefa: -
SLSP, a.s. = IBAN: SK28 0900 0000 0001 7819 5386, SWIFT (BIC): GIBASKBX
Tatra banka, a.s. = IBAN: SK60 1100 0000 0026 2322 5520, SWIFT (BIC): TATRSKBX
Prima banka Slovensko, a.s. = IBAN: SK87 5600 0000 0012 0022 2008, SWIFT (BIC): KOMASK2X
Variabilny symbol = &. navrhu poistnej zmluvy / Konstantny symbol = 3558

F. DALSIE DOJEDNANIA
1. KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group vyda poistnikovi alebo inym uréenym osobam doklad o poisteni

zodpovednosti ku vietkym motorovym vozidiam uvedenych v prilohach k tejto poistnej zmluve.
2. Zelena karta bude vydana ku véetkym motorovym vozidiam uvedenych v prilohach k tejto poistnej zmluve.

3. Doklad o poisteni a zelena karta budu zaslané poistnikovi postou.
4. Neoddelitelnou stiastou poistnej zmluvy siboru motorovych vozidiel su pisomné prilohy v pocte [ 1 |
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G. OSOBITNE DOJEDNANIA

H. ZAVERECNE USTANOVENIA

Poistovatel informuje poistnika, Ze jeho osobné udaje spraciva podfa § 10 zékona €. 122/2013 Z. z. o ochrane osobnych
udajov a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov (dalej len ,zakon €. 122/2013 Z. z.*) v spojeni s § 78 zakona &. 39/2015Z. z. o
poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov (dalej len ,zakon &. 39/2015 Z. z.*). Poistnik dava poistovatefovi
sthlas, aby po dobu nevyhnutni na zabezpecenie vykonu prav a povinnosti, vyplyvajticich z tejto poistnej zmluvy jeho osobné
idaje v rozsahu podla § 78 zakona €. 39/2015 Z. z. poskytoval, spristupiioval a cezhranicne prenasal pravnickym osobam
podnikajicim v poistovnictve, pravnickym a fyzickym osobam poskytujicim sluzby finanéného sprostredkovania a finanéného
poradenstva podfa osobitného predpisu. Poistnik prehlasuje, ze mu boli vopred poskytnuté Gdaje v zmysle § 15 zakona €.
122/2013 Z. z. a bol ako dotknuté osoba pougeny o svojich pravach uvedenych v § 28 zakona &. 122/2013.Z. z. Zaroven berie
na vedomie, Ze text pouéenia je mozné najst aj na webovej stranke poistovatefa. !

Poistnik podpisom poistnej zmluvy prehlasuje, i

a) e rovnaké poistenie zodpovednosti za Skodu spdsoben( prevadzkou motorového vozidla nedojednal u iného poistovatefa a
zavizuje sa podat bez zbytoéného odkladu spolocnosti KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance!Group informaciu v
pripade, Ze by s inym poistovatefom takéto poistenie v budtcnosti dojednal,

b) Ze Uplne a pravdivo odpovedal na vsetky pisomné otazky tykajlice sa dojednavania poistenia podfa tejto poistnej zmluvy a je
oboznameny s povinnostou oznamit bez zbytoéného odkladu spolocnosti KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance
Group vetky pripadné zmeny v tychto tdajoch v priebehu trvania poistenia; :

c) ze bol s dostatoénym &asovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny s obsahom poistnej
zmluvy, so Vieobecnymi poistnymi podmienkami pre poistenie zodpovednosti za Skodu spdsobenu prevadzkou motorového
vozidla (technicky rok) &. 705-9 (dalej len ,VPP 705-9°), ktoré tvoria neoddelitelnii sucast poistnej zmluvy, s dolezitymi
zmluvnymi podmienkami uzatvaranej poistnej zmiuvy prostrednictvom Formulara o ddlezitych zmluvnych podmienkach
uzatvaranej poistnej zmluvy (dalej len ,Formular”) a tiez prehlasuje, ze:

@ VPP 705-9 a Formular prevzal v pisomnej podobe,
O VPP 705-9 a Formular neprevzal v pisomnej podobe, ale mu boli na zaklade jeho Ziadosti zaslané e-mailom.
|

Poistnik podpisom poistnej zmluvy dava sihlas na spracovanie osobnych udajov v informatnom systéfne
poistovatefa na ucely priameho marketingu poistovatefa (najma informécie o novinkéch, akciach a zfavach, O ANO
ako aj o sutaziach, poistnych produktoch, poskytovanych online sluzbach a pod.) po dobu trvania poistného

|vztahu: (@ NIE
\Y BRATISLAVE ,dia 16.10.2017
|
|
|
KOMUNAL s 557
POISTOYNA 53
Kancelaria verejného " 201 VIENNA INSURANGCL SRu.
ochrancu prav wou
Grésslingova 35, Bratislava in -
1CO: 36064041 Stefani
- 180: 31 595 {
""""""""" podpis poistnika [ """';56&';3i's"£és'tij'&sg"'P"Bi's't"iiii@éiéfé"""

Poistna zmluva ¢. 3229000408
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KOMUNALNA poisfovia, 2. Yiewna Inssrance Group, Stefinikova 17, 811 05 Bratistava, Sovenski republiva KOMUNALNA
Spaloénosf je Elenom skupiny registrovanej pre DPH, zapisand v Obchodnom registri Okresného siidu Bratislava 1, eddiel: Sa, vioZka ¢ 3345/B POISTOVNA .

VIENNA INSURANCE GROUP

ZAZNAM Z ROKOVANIA SPROSTREDKOVATELA POISTENIA S KLIENTOM PRED UZAVRETIM ALERO ZMENOU POISTNEJ ZMLUVY

vyhotoveny v siilade s ust. zikona &. 39/2015 Z. z. o poisfovnictve 2 0 zmene a doplneni niektorych zakonov, v zmysle zak_ &. 186/2008 Z. z. o finanénom sprostredkovani a finanénom poradenstve a 0 zmene a doplneni
riektorych zakonov a v zmysie zikona €. 297/2008 Z. z o ochrane pred legaliziciou prijmov z trestnej Einnosti a o ochrane pred financovanim terorizmu a o zmene a dopineni niektorych zkonov {dalej len zaznam®)

Meno a priezvisks / Obchodné mens financnéhe agenla, aizow E-mal Koalaking iefelin

[lng. Adriana Berezna J IBerezna@kpas.sk "3903770475 ‘
Trvalj pobyt (pcchodny potiyt) / Mieste pedoikania / Sile B
lDr. Vladimira Clementisa 10, 821 02 Bratislava J
Priwma ferma {pei podnikajiicej osobe) ) Regisiratoé cislo v Miradnej baake Slovensio

[ROZ3 ~|[2700105072 |

i
ktory kana v mene spolocnosti KOMUNALNA poisfoviia, as. Vienna lnsurance Group, 160: 31 595 545, (dalej len _sprosivedkevatel peisiznia”) ‘
a )

A, Meas a priezvisks esoby, B. Mens a priezviske ssoby, Ohchedné mens, oizov priwsicke esoly,

Ktord 51 infenmmje » meZnasBiach poistesia a finaniajch slufieh pre ktoni md byt uzatvarced peistenie pre kisnii md byt watvorend peistesie
| PhDr. Marian Torok, PhD. ] ‘ Kancelaria verejného ochrancu ] prav | ‘
Trvalj pobyt / Sidia Kastakiny tolelin Trealj pobyt / Sidle Kontaking trlatin
lFéndlyho 42, 90031 Stupavg_ “_ J lGrésslingové 35, 811 09 Bratislava H_ﬁ l
Radaé Gisls / Diloon saradenia Stprist  (Gisle bankového it Redoé &ish / 160 Stpisl.  Cisla baskevile iéte”
12.11.1981 |Isr]| || 36064041 | \
— maoselop| i |EH393888 p— e i |
e | e ]

V2fah medz esskon A 2 B™: [ radinay prisiusnik [3¢] iny spasob > Specifikuite: > l - , L I == |

{ai viacers meines’i sicase] [[]“A" je zamestnancom “B" [} spolumajiter Statuta my zastu pca !

i«nri ma v dmysle vyuZif, resp. vyuZiva Ené a poi je sluzby spolo&nosti KOMUNALNA paisfowiia, . Vienna insurance Group. (dale} len Sient”)

spisali tento zdznam o rok i spi Ta poistenia s kiientom vo vzfahu k uzatvoreniu alebo k zmene poistnej zmiuvy so spolognostou KOMUNALNA poisfoviia, a.s. Vienna lnsurance Group:

$Spaseh kntakiovania peisfome ¢ iiiealem: fistn poisine] zmlovy (v pripade Ze existuje), v klorej mi kfien! zijem vykomal 2memu:
[BX] iient sa aktivne ohiisil sim [ intemet ] odporitanie ] iny spasob > Specifkute: > ‘ ;ﬁ;_.- e SARNOCTVES
[ chehoduik - tetefonickj kontakt [ ] banka [ ] fistpostou  [[] informatny letsk - dotaznik Lo

KLIENT WA ZAUJER DOJEDRAT NASLEDGYND FINANENG SLUZBU/POSTEIE, RESP. ZMENU ¥ POISTNE) Z00LUVE: KLIEWT M ¥0 VZTAHU K POISTHE ZMLUYE TIETD SPECIFICE POZIABAYRY: fipecifiuile skonowicky &el, rese.

{tots chee Kient) Mﬁdmﬂiauﬂmmmﬂ.lﬁtﬁﬁmimml

— -e

KLIENTOVE DWODY PRE WTBER FINANE. SLUZIES POISTOWNE, HA ZAKLADE KTORTCH SPROSTRECHOVATEL PUISTENIA POSKITL- OUPORUCANIE SPROSTREOKOVATELA POISTENIA PRE KLIENTA: KAZOV POISTENIA ALESU SUBORU POISTENI, KTORE MGZU YT
JE SVOJE OOPORUEAKIE PRE YYBER DANEHO POISTNEHD PRODUKTU SPOJENEHD § PREDPISARYMI FIM.OPERACIAMI: UDJEDNANE V POISTNE ZMLUVE A SPLHAJU POZIADAVKY KLIENTA (POISTNY PRODUKTI:

P MV musia byt poistené zo zakona S

POISTE RAZIN - POPIS POISTENIA ALEBD SUBORU POISTENI, KTORE MOZU BYT DOJEDHANE ¥ POISTNE ZHLINE {POISTNY PRODUKT) Z HEADISKA POISTNCH RIZiK:
a Krytie §£d _voéi tretim osobam na zdravi a pri Gmrti, na majetku a uslom zisku

l :

!

VSEOBECNA CHARAXTERISTIKA POISTHEHD PLHENIA 7 POISTEMIA ALEBO SUBORU POISTEN, KTORE MOV BYT DOJEDNANE I-I'IJISTIIEJ INLUVE: 1

H Skody na zdravi a pri Gmrti 5.000.000 EUR, $kody na majetku a uslom zisku 1.000.000 EUR | !
i
]
|

EALSIE ¥iHO0DY, XTORE MZU BYT DOJEDNANE V PIISTNEJ ZMLUVE {POISTHOM PRODUKTEL:

Uraz o0sdb vo vozidle, batoZina, asistencné sluzby
XLIENT YiSLOVNE OMETOL YYUZIT NASLEDOVNE FIMANENE POISTHE SLUZBY (PBISTWE PRODUKTY) AJ HAPRIEK UPOZORKENIU SPROSTREDKUYATELA POISTENIA KA MOZNDST ICH WYUZITA:
Fiivel, EUROGARANT PLUS a ROZSIRENE AS

PREHLASENSE / POTVRDENLE
Klient svojim podpisom potvrdzuje spravnost a lpinosf tohto ziznamu, 2 #e prevzal jeho képiu. Na zéldade slebadnej vol'by Kfienta je Sisle pripravevane] peisinej zmhivy/
peisihe néwhy <>
Klient berie na vedomie, Ze tento zaznam nie je navrhom na uzavretie poistnej zmiuvy niektorej zo zitastnenych strin v zmysle prisluSnych obianskopravaych predpisov. i
Klient ziroven berie na vedomie, Ze informécie nachadzajiice sa v tomto zizname poskytuj dk Tovi poistenia v zmysle zikona &. 186/2009 Z. z. o finantnom sprostredkovani a finan&nom poradenstve a Ze budi
|

spraciivané v informagnom systéme sprostredkovatefa paistenia, resp. spoloénosti KOMUNALNA poisfoviia, as. Vienna Insurance Group. ]

Kiient Ziroveri berie na vedomie, Ze jeho osabné tdaje spraciva poistoviia podfa § 10 zakona &. 122/2013 Z. z. o ochrane asobnych ddajov a o zmene a dopineni niektorych zakonov v spojeni o zakonom £. 39/2015 Z 2.

o poistovnictve a o zmene a dopineni iiektorych zakongv v zneni neskorSich predpisov.

Kiient prehlasuje, e mu boli vopred poskytnuté ddaje v zmyste § 15 zikona &. 122/2013 Z. z. 0 ochrane osobnych tidajov a o zmene a doplneni niekiorych zakonov a bol ako dotknutd osoba pougeny o svojich pravach uvede-
nych v § 28 zakona £. 122/2013 Z 2. ¢ ochrane osobnych ddajov a 0 zmene doplneni niektorych zakonov. Zarovedi berie na vedomie, Ze text poucenia je moiné najsf aj na webovej stranke poistitela.

- o avatel poistenia tymto vyhiasuje a svojim padpisam patvrdzuje, e identifikoval a overil identifikiciu poistrika na ziklade jeho dokladu totuznosti (OP/pas). !
Svojim podpisom potvrdzujem, Ze s dostatoénym Easovym predstinom pred uzavretim poistnej zmluvy Som bol pist Smemi ¢ diloZiemni rmi ienkami uzatvaranej poistnej zmluvy prostrednictvom Formuldra
o ddezitych zmiuvmych podmienkach uzatvaranej poistnej zmiuvy, ktory som prevzat od sprostredkovatefa poistenia. H ——
Bratislave 16.10.2017 Ing. Adriang PhDr. Marian Térok, PhD.
diia PR, [ B
N . Meno a pri p p 1 s ;
Cﬁ:x?:lr:i‘:j B _1_:!;5_9___ (v pripade fin. agenta - m meno a priezvisko 0soby Meno a priezvisko (palickovym pismom)/podpis |

2astupujiice] makdéra)

* vypiiovaf len v pripade rokovania o moZnosti uzavretia ZP L
INSTRUKCIA PRE SPROSTREDKOVATELA POISTENIA! Tito stranu zéznamu (strana 1/2) je potrebné vypisaf vzdy! (Tzn. pri rokovani 0 moZnosh uzavietia akéhokolvek druhu poistenia.) Strana 1/2



