r MUNALNA 1% URAZOVE POISTENIE “1
K OISTONNA ™ UCHADZAZOV O ZAMESTNANIE POCAS MENSICH SLUZIEB
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VIENNA INSURANCE GROUP Poistna zmluva

i_(OMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group gislo
Stefanikova 17, 811 05 Bratislava, IC0: 31 595 545, DIC: 2021097089, I& DPH: SK7020000746. poistne] zmluvy 519 % ﬂy cﬁdp 5
Spolocnost je Elenom skupiny registrovanej pre DPH, zapisana v Obchodnom registri Okresného stidu ziskatel'ské Gislo

Bratislava |, oddiel: Sa, viozka ¢. 3345/B (dalej len ,poisfoviia”). sprosiredkovatela |
Priazvisko, meno, titul (radné priezvisko)/Nézov firmy Muz Zena
| Mesto Spidske Viachy | L?J L
Trvalé bydlisko (ulica, &islo domu, mesto)/Sidlo PS
| Spisske Viachy, SNP 87/34 | (053,61
Kore$pondencn4 adresa (ulica, fslo domu, mesto), ak je in4, ako adresa trvalého bydliska PSC
|dett _ ST
Détum fiarodenia [_IRodné &isloAX]ICO Stitna prisiuSnost Mobilny tefefon/Tel. kontakt

LLf Lo ] 0,0132/9/6/5/7 ) | L j

Zamestnavatel (ndzov organizicie, adresa)/ §katqiéamy 2éstupea (priezvisko, meno, titul)

[!Iadiml’r Baloga I

E-mail

| |

[ ] poismik [ | Nemenované osoby

[ﬂez\fiﬁ.«’. meno, fitul (rodné priezvisko)/Nézov firmy | IMui [ [Zena.l

Trvalé bydiisko (ulica, &islo domu, mesto}/Sidlo | ]PSC |
L1 1

|Korg§ponden6né adresa (ulica, Sislo domy, mesto), ak je ind, ako adresa trvalého bydliska I fﬁSé '
L

Datum narodenia [ TRodné &fsio/_HEO Stitna prisiusnost Mobilny tefefén/Tel. kontakt

l]l]lll,”llllllllf” I‘ j

e .
V pripade smrti poisteného md pravo na pinenie osobafosoby v zmysle § 817 Ob&ianskeho zakonnka

Touto poistnou zmiuvou uzatvéra poistnik Urazové poistenie v prospech uchidzadov o zamestnanie, ako 0s6b pre vykon mensich
obecnych sluZieb pre obec alebo pre rozpodtovi organizéciu alebo prispevkovi organizaciu, klorej zriadovatefom je obec, resp.
aka 0s0b pre vykon dobrovefhickej &innosti, na ziklade dohody uzatvorenej v zmysle ust. § 12 ods. 3 pism. b) bod 4., 5. a 6.
zikona €. 417/2013 Z. 2. 0 pomoci v hmatnej ntidzi 2 0 zmene a dopinen niektorych zikonov.

Poistenie sa vztahuje na vy$8ie uvedené asoby pri pineni pracovnych tloh podas vykondvania mensich obecnych sluzieb pre obec
alebo pre rozpoltovil organizdciu alebo prispevkovii organizdciu, kiorej zriadovatefom je obec, resp. pofas vykondvania
dobrovofnickej Einnosti, na zaklade dohody uzatvorene] v zmysle ust. § 12 ods. 3 pism. b) bod 4., 5. a 6. zikona &. 417/2013 Z. z.
0 pomoci v hmatnej ntidzi a 0 zmene a dopineni niektorych zdkonov.

DALSIE DOJEDNANIA

Zatiatok pelstenia Koniec poisteaia Interval glatenis (poistad okdobis)

102/0,1,2,0,2,3} | [3]1,1;2,2,0,2,3] | iednorazovo

Spéiseb pistenis X prikazom z iiftu €. IBAN

bbb b b i gyl |swETEC kedbanky | | 1 1]
[ ] postovy pefiazny poukaz [Jinak | |
[Jorevodom z GEtu OPU & | |

ke 172 -



Poistud suma Jedanrazové guistnd . }

= Smrf nasledkom Grazu SNU | 300000 EvR| | 0.85 £u]
= Trvalé ndsledky drazu ™ [ 200000 eug] | 0,98 EUR|
= Invalidita ndsledkom drazy T | 150000 funl | 1,06 EUR)
§ Bas nevyhnutného fiebenia drazu i [ 100000 ) | 2,11 EUR)
=8 Potet ostb dednorazovs poistné 2a | poistend osobu

PENAZNY (STAV POISTOYNE:

Jednorazevé poistad za skupinu

Zaa | os| [ oo

CiSLO DCTU IBAN / SWIFT (BIC) KOD BANKY:

Prima banks Stovessku, 0.5, | SKA7 5600 0000 0012 0622 2008 / KOMASK2X Cetkové jednorazové poistné e 87,96 EUR
SISP 8.5, $K28 0900 0000 0001 7819 5386 / GIBASKBX Daih 2 poistenia’ 7,04 EUR |
Talra hanka, 8.5. SKGO 1100 0000 0026 2322 5520 / TATRSKBX oy

Cefkovd jednorazové poistnd writane dane’ 95,00 EUR
Poistné za poskytované polstné krytie sa povaZuje za uhradené pripisanim poistného, vratane dane 2 poistenia’ na iitet poisfovne,
' Na toto poistenie sa uplatiuje dari z poistenia podra zékona &. 213/2018 Z. 2. 0 dani z poistenia a 0 zmene a doplneni niektorych zkonov.

Zmiuvné dojednania o ) ~ a)iraz, ktory poisteny utrpe! na ceste do miesta vykonu prace a spat,

1. Poistenie sa dojednava na dobu uréiti. Uéinnost nadobtida nultou hodinou b)uraz, ku kiorému doslo pri préci vo vySkach alebo pri obsiuhe sirojov a
dia dojednaného v poisinej zmiuve ako zadiatok poistenia, najskér viak od zariaden, na ktoré nemal poisteny Fotrebn}i Kasifikdciu, popripade $kolenie,
00:00 hodiny dfia nasledujticeho po dni uzavretia poistnej zmiuvy. c)iraz, ktory poisteny neutrpel v priamej sivisiosti s vykonom

2.Poistné je splatné jednorazovo najneskér v defi Gisinnosti poistnej zmiuvy. g'"£°75}2'6/ Ll sle ust. § 12 oﬂs. 3 P'?m;g). bod4.,5.a Gazaronq

3.Poistn(i udalost je poisteny alebo poistnik povinny hiésit pisomne do G - Z. 0 pomoci v hmotnej nudzi a 0 zmene a dopinen

p el ’ & X iektorych zékonov.
48 hodin od jej vzniku na predpisanom tlagive na adresu ponst’ovne.a.r,n |et o poistenim je kryty v poistne] zmiuve uvedeny podet
Nahradu Skody riesi poistoviia priamo s pogkodenym. _ p?’a{@ovn{,"ch miest %vysew maxméine v roch mesiacoch ;?oéas
4.Kazda zo zmiuwnjch strén maze poistnd zmluvu vypovedaf do 2 mesiacov od  poistngho obdobia o 20 %. V' pripade prekrogenia tohto limitu je
jej uzavretia, vypovedna lehota je 8 dni. Jej uplynutim poistnd zmiuva zanikne. poistnik povinny poZiadat o dopoistenie tychto pracovnych miest v
5. Vluky z poistenia - okrem pripadov uvedenych vo V3eobecnych poistnjch - opaénom pripade poistné krytie pracovriych miest, o ktoré bol v
podmienkach (dalej len "VPP 1000-9°), sa poistenie nevzfahuje na: poistnej zmiuve uvedeny pocet zvySeny zanikd.
Prehlasenie poistnika:
1. Poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze:

a) bol s dostatoSnym Easovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny s obsahom poistnej zmluvy, VPP 1000-9a s
dblezitymi zmluvnymi podmienkami uzatvéranej poistnej zmluvy prostrednictvom Informacného dokumentu o poistnom produkte (dale] len
"IPID") & tieZ prehiasuje, Ze VPP 1000-9 a IPID prevzal v pisomnej podobe, alebo <] ze VPP 1000-9 a IPID neprevzal v pisomnej podobe,
ale mu boli na zaklade jeho vyslovnej Ziadosti zaslané e-mailom,

b) bol s dostatoinym Zasovym predstihom pred uzavretim poistnej zmiuvy pisomne obozndmeny vo vzfahu k uzatvaranej poistnej zmiuve
s informaciami o jednotlivych zloZkach poistného, a to prostrednictvom Informaéného formuldra k neZivotnému poisteniu a Zivotnému
bez odkupnej hodnoty (d'alej len ,Formular) a tieZ prehlasuje, ze Formuldr prevzal v pisomnej podobe,

¢) Uplne a pravdivo odpovedal na v3etky otdzky tykajiice sa dojednévania poistenia podfa tejto poistnej zmluvy a je obozndmeny s povinnostami
v priebehu trvania poistenia bez zbytotného odkladu oznamit poistovni vietky pripadné zmeny v tychto tdajoch. Pokiaf nie si odpovede
napisané jeho rukopisom, potvrdzuje, Ze ich overil a sti pravdivé. Berie na vedomie, 7e nepravdivé alebo nelplné odpovede mbzu mat v
zmysle Obgianskeho zakonnika za nésledok odstipenie od poistne] zmluvy alebo odmietnutie poistného pinenia zo strany postovne,

d) pre potreby dojednaného poistenia sa Uget uvedeny v poistnej zmluve povauje za kontaktny a v pripade, 7e potas trvania poistného vziahu
dojde k zmene, je poistnik povinny ttito zmenu pisomne oznamit poisfovni, pripadne nahlasif formou originalneho potvrdenia banky Géet iny.
V pripade zneuZitia étu alebo neozndmenia zmeny titu nenesie poisfovfia zodpovednost za pripadni vzniknutd Skodu,

e) pefiazné prostriedky pouZité na tihradu poistného si jeho viastnictvom a poistnti zmluvu uzatvéra na viastny Gcet.

2.V pripade, ak poistnik a poistend osoba nie si totozné osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze ma opravnenie poskytnit poistovni
osobné Gdaje poisteného na titely uzatvarania, spravy a plnenia tejto poistnej zmluvy podra zdkona &. 39/2015 Z. z. o poisfovnictve a 0 zmene
a doplneni niektorych zakonov.

3. Poisfoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné (idaje spraciva v silade s Nariadenim Eurdpskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 2 27,
aprila 2016 o ochrane fyzickych 0sdb pri spracivani osobnych (idajov a o votnom pohybe takychto Gdajov, ktorym sa zruuje smernica 95/46/ES
(vSeobecné nariadenie o ochrane Udajov) (dalej len ,Nariadenie) a prisiusnymi slovenskymi pravnymi predpismi. Poistnik a poisteny prehiasujd,
Ze sa oboznamili s informaciami o spraciivani jeho osobnych Gdajov podFa Nariadenia, vrétane informécii o jeho pravach.

Zaroveni berii na vedomie, Ze informacie o spracivani osobnych Gidajov je mozné néjst aj na webo:gj;y e

poisfovne www koas.sk v éasti Ochrana gsobnych dajov (www.kpas.sk/stranka/ochrana-osobny idajov) podpis poisthik
o
[ , [ =T A
- ia, { iy ;‘J _.'.:}
podpis poistnika , totoZnost overena odt%qk%i;ﬁftfc@wévnickej osoby
podfa &isla OP alebo CP STE VL
Podpisany sprostredkovatel poistenia {(meno a priezvisko Gitatelne) Podsviové Gabrisla = , svojim podpisom potvrdzujem iden-
tifikdciu a overenie identifikécie totoZnosti podpisanych, zodpovedam za sprévnost uvedenych ddajov %-th:i:éh'é,p_i}iéféﬁ ’&'z’fgéram poistnil zmiuvu,
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odpis, sprosmeurovatela poistenia
podp Ki Huﬁlmpoistovﬁg,a.s. J
i Platné od 15.11.2022
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