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Cislo navrhu poistnej zmluvy : : 2220

NAVRH POISTNE] IMLUVY PRE URAZOVE POISTENIE - PRODUKT
Quz gus @uiz guis

KOOPERATIVA poutovna a.s. Vlenna Insurance qup
Stefanovicova 4, 816 23 Bratislava 1

1C0: 00,585 441

DIC: 2020527300

IC DPH: $K7020000746

Spolocnost je ¢lenom skupiny pre DPH.

Registracia: Obchodny register Okresného sidu BA I, odd: Sa, vlozka 79/8

Podiel

Tiskatel 2

Tiskatel 1 Podiel

2513328908
Telefon ziskatela 1 E-mail ziskatela 1 Telefon ziskatela 2 E-mail ziskatela 2
0915927149 molekova@koop.sk

Rodné tislo/1C0

Meno pnezvcsko, titul (nalov firmy)
0,000,32/90 6,1

Mesto Gelnica

Cislo OP/pasu Priemerny isty mesacny priiem : Statna prislusnost
Slovenska
Povolanie - oblas! podnikania (pecifikovat - zamestnany, nezamestnany, $2(0) : Stat
Adresa trvalého bvdliska - ulica, cislo | PsC Miesto - dodacia posta
Banicke namestie ¢.4 0,5 6 0 1 |Gelnica
Adresa pre kore$pendenciu - ulica, cislo PS( Miesto - dodacia posta
L L1 '
IBAN ‘ Nazov banky
I I 1 | SRR B R A

Mobilny/telefoniciy kontakt

E-mail

Meno, pnezwsko t,LuI j
Viktoria Hladysh

Cislo OP /pasu Priem ey Eisty mesaény prijern
dfikovat - zamestnany, nezamestnany, S1(0)

Adresa trvalého byqliska - ulica, ¢islo

Miesto - dodacia prosta . PS¢
Gelnica , 0,5,6,0,1
Mobilny/telefoniciéy kontakt

E-mail




Zauatok pmstema
23.09.2022

Koniec poistenia, koniec platenia poistného
28.02.2023

Poistena cinnost
[ vietky Cinnosti zaradené do rizikovej skupiny 1ai ... ..
[Z] pracovna tinnost ] mimecpracovna €innost

podla §54 odst.1 pism.a.)*” zdkona ¢.5/2004 o sIu;'\ach 1amestianosti... zaradend na vykonavanie aktivaCigj ¢innosti fc..itou mensich
obecnych sluzieb pre obec/mesto

V rizikovej skupine ~ Virozsahu hod.
I. tyzdenne 20

V pripade skupinového Grazového poistenia (U8, U18) je potrebné priloit k navrhu predme:nej poistnej amluvy aktudlny zoznai: ponstenych 0sdb.
V Struktare: meno a priezvisko, rodné &islo, rizikova slapina.

Druh poistenia Poistna suma (ro¢ny dochodok | Zfava v % Mesacné (jednsrazové) poistné
denné odskodné) v eurdch v eurdch

smrt nasledkom Grazu 2000 6,01

[ Trvalé nasledky drazu 2000 3,02

@) (as nevyhnutného liecenia 1000 6,03

) Denné odskodné za pobyt
v nemocnici v dosledlu drazu

Invalidita ndsl. drazu s vyplatou
dochodku alebo

Invalidita nasl. drazu s vyplatou
poistnej sumy

Mesainé (jednorazové) poistné celkovo vratane dane 7 poistenia

%90
1 toho dan 1 poistenia
6,66
Mesainé (jednorazové) poistné celkovo bez dane :
r 5,24
Dohodnuta splatka na uhradu
-pozfave ... .. % 13 pocet poistenych osob (len pre U8, U18),
-po2fave Y% 1a sposob platenia poistného (len pre U7, US), 8,90
-pozlave ... % 1a vek poisteného. '

Poistné za poskytovane poistné krytie sa povazu;e 1 uhradene po zaplateni poistného vratane dane 1 poistenia.

Stvttocne’

rocne '8 polrocne ) mesacne (nie je moiné platit postovym penainym poukazom)
V pripade oznacenia inej ako roénej platby poistného paistnik suhlasi s tym, ie poistné za celé poistné obdobie bude splatné v prislusnom pocte
splatok. Pri roénej platbe poistného je poistné splatné v prvy ded poistného obdobia. V pripade splatnosti poistného za celé poistné obdobie
v splatkach su jednotlivé splatky poistného splatné v prvy den kaidého zvoleného obdobia, pricom prvym diiom sa rozumie de i, ktorého ciselné

oznatenie je thodné so zatiatkom poistného obdobia.

Druh inkaso 1 Gctu platitela bezhotovostne bez aviza bezhotovestne s avizom postovy penainy poukaz
platby: v KN Kz PI
Variabilny bonus - 1mesainej sadzby za hlavaé riziko

0d zaciatku tohto poistenia sa rusi poistna zmluva cislo:

R s o



Pravo na plnenie za trvalé nasledky Grazu, cas nevyhnutného liecenia, plnd invaliditu a praceneschopnost ma poisteny. Pravo na vyplatu plnenia za
umrtie poisteného ma: '
0soba alebo osoby (meno, priezvisko, rodné ¢islo, pripadne podiel na plneni), resp. pravnickd osoba (obchodny nazov, 1€0)

Osoba (osoby) v zmysle § 817 Ob¢ianskeho zakonnika

Pre toto poistenie platia prislusné ustanovenia zakona ¢. 40/1964 Zb. Obciansky zékonnik, v zneni neskorsich predpisov, Vseobecné poistné podmienky
pre (razové poistenie ¢. 809, Rozsah ndrokov a zmluvnych dojednani pre Urazové poistenie — produkty U7, U8, U17, U18_02 a dojednania v paistnej zmluve.
Jednorazové poistné a poistné za prvé poistné obdobie je splatné v den zatiatku poistenia. Poistné na dalSie poistné obdobia su splatné vidy v prvy ded
dojednaného poistného obdobia. Poistenie moze zaniknut aj vypovedou poistnika alebo poistovne do dvoch mesiacov po uzavreti paistnej zmluvy. Vypovednd

lehota je osemdennd a po jej uplynuti poistenie zanikne.

1. Poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze:

3) bol s dostatoénym ¢asovym predstihom pred uzatvorenim poistne]
zmluvy pisomne obozndmeny s dolezitymi zmluvnymi podmienkami
uzatvdraného poistenia prostrednictvom Informagného dokumentu
0 poistnom produkte (dalej len ,IPID”), Formuldra o zlozkach poist-
ného;

b) bol s dostatocnym ¢asovym predstihom pred uzavretim poistnej
zmluvy pisomne obozndmeny vo vztahu k poistnej zmluve
s informdciarni o jednotlivych zlozkach poistného, a to prostrednic-
tvom Informacného formuldra k nezivotnému Zivotnému poisteniu
a Zivotnému poisteniu bez adkupnej hodnoty;

¢) bol obozndmeny so znenim V3eobecnych poistnych podmienok
poistenia,  Gsobitnych poistnych  podmienok, Rozsahu narokov
zmluvnych dojednan i pre Grazové poistenie - produkty U7, US, U17,
U18, ktoré sa vzfahuju na poistenie dojednané touto poistnou zmlu-
vou (dalej spolu aj ako ,Poistné podmienky”) spotu s dokumentami
yvedenymi v bode a) a b) a ktoré:
prevzal v tlacenej podobe pri podpise tejto poistnej zmluvy;
pred uzatvorenim tejto poistnej zmluvy mu boli na zaklade
ustanovenia § 788 ods. 3 zdkona €. 40/1964 Ib, v zneni ne-
skorich predpisov, ozndmené a spristupnené na webovom sidle
poistovne www.kooperativa.sk vo forméte pdf, s moznostou jeho
ndsledného stiahnutia alebo tlace;

d) dplne a pravdivo odpovedal na vietky otdzky tykajlce sa dojed-
ndvania poistenia podla tejto poistnej zmluvy a je obozndmeny
s povinnostemi v priebehu trvania poistenia bez zbytoéného odkladu
ozndmit poistavni vietky pripadné zmeny v tychto Gdajoch;

e) bol obozndmeny a sthlasi s variabilnym bonusom v zmysle VPP

ktory ma'vplyv na vysku poistného v priebehu trvania poistenia.

Je si vedomy, e vyska variabilného bonusu sa mdZe v stlade s VPP

v priebehu trvania poistenia menit, a ak s Upravou poistného z dovodu

zmeny variabilného bonusu nesuhlasi, moze do jedného mesiaca

odo diia dorutenia ozndmenia o Uprave poistného v zmysle VPP
poistnt zmluvu vypovedat.

.V pripade, ak poistnik a poistend osoba nie sU totoné osoby, poist-
nik alebo oprdvnend osoba prehlasuje, Ze méd oprévnenie poskytnit
poistovni osobné Udaje poisteného alebo opravnenej osoby na Gée-
ly uzatvdrania, sprdvy a plnenia tejto poistnej zmluvy podfa zékona
¢. 39/2015 7. 7. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych
zdkonov.

. Poistoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné Udaje spraciva
v sulade s Nariadenim Eurdpskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679
z 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych oséb pri spracivani osobnych
Gdajov a 0 volnom pohybe takychto Udajov, ktorym sa zrusuje smernica
95/46/ES (vieobecné nariadenie o ochrane udajov) (dalej len ,Nariade-
nie”), a prislusnymi slovenskymi pravaymi predpismi. Poistnik prehlasuje,
Ze sa oboznamil s informdciami o spracivani jeho osobnych Gdajov podla
Nariadenia vratane informécii o jeho pravach. Zaroven berie na vedo-
mie, Ze informacie o spracivani osobnych Udajov je mozné ndjst aj na
webovej stranke poistovne.

Podpis poistnika

22.09.2022 l :

Ddtum uzavrei:a poistenia - paistnika

VPod;.)fs/p‘oisteného
c/(akje iny ako poistnik) /

wieny d podpis zastupcu poistovne
(citatelne)

Sna finmien sen e sean lan Ina ias

/>



