KOMUNALNA" Zaradenie motorového vozidla do stboru

POISTOVNA /> o < " ; : X ) N
ey Poistenie zodpovednosti za Skodu spésobent prevadzkou motorového vozidla - sibor Dodatok ¢.| ¢

Produkt (] 101 (kalendarny rok) Produkt[] 356 [] 323 [] 325 Nadzmluva &.| 3729007 904
Variant poistenia Variant poistenia Datum ucinnosti nadzmluvy | pocet splatok

K Garant [ Eurogarant [0 GarantPlus | [0 EurogarantPlus 26 7. 70 /,f 17

POISTNIK (platitef poistného) Podzmluva C.| JQ?VO /6 < { I

Titul, meno, priezvisko / Obchodné meno

[ O fwede 404 |
Trvalé bydlisko (ulica, &islo domu, PSC, mesto/obec) / Sidlo

| v ClLazepa  g29/47 | 957 2f Alccaek |
Koredpondené&na adresa (ulica, &islo domu, PSC, mesto/obec) / Sidlo

Rodné éislo / ICO Mobilny tel. / Tel. kontakt E-mail

| /¢ Tef 439 | | | | |

Poistenie dojednal (Statutarny organ)

[ 2 806 Lotsy Chspn:Z ]
Nazov pefiazného Ustavu IBAN (&islo uctu)

I Lttt trer et

VLASTNIK (vypliite, ak je odlisny od poistnika)
Titul, meno, priezvisko / Obchodné meno

Trvalé bydlisko (ulica, &islo domu, PSC, mesto/obec) / Sidlo

[Rodné ¢islo /1CO I IMObiIny tel. / Tel. kontakt E-mail
| | |

DRZITEL (vyplite, ak je odlidny od poistnika)
Titul, meno, priezvisko / Obchodné meno

Trvalé bydlisko (ulica, &islo domu, PSC, mesto/obec) / Sidlo
Rodné ¢islo / ICO Mobilny tel. / Tel. kontakt E-mail

| | | ]| |
Datum zaradenia vozidla do poistenia: | 2.7, 2073 | éas:m por. &. MV::

Druh mot.voz.:, Tov. znacka: Typ (model): Séiaacislo TP: VIN (&. karosene odvozku
D2 - Puet pmes).| A0V FLEX AE-7-2 USDA20000F] | 1005 / é
ECV (SPZ): |Skupina: Farba vozidla: Rok vyroby: | Zdvihovy objem:| Vykon motora | Druh paliva: |Miest na Celkova hmotnost:
/j A 2 (;6/_)/’(;—///’) 1)() ‘//r (cm3) == (kW) . — sedenie / (Il(g)A/tdt/é;I
Roé&né poistné (PM), bonus 60 %: | Z6 £
Prirazky/zlavy: koef.:
B bezné pouzitie [0 autoskola [0 taxisluzba  [] autopozidoviia

[ TZP/ historick& MV (vyrobené do r. 1945 vratane alebo so zviddtnym ECV s pismenom ,H*)

[0 vozidlo uréené pre prepravu nebezpeénych veci

O vozidlo s pravom prednostnej jazdy

Koeficient flotily
Periodicita platenia poistného:
Vysledny koeficient prirazok/zliav:

Ro&né poistné (po bonuse a uplatnenych korekcidch): _‘76 {

Pripoistenie rozsirenych asistenénych sluzieb I

Vysledné ro&né poistné: 76 €

Lehotné poistné: (0 € Prvé poistné

Prvé (alikvotné) / Jednorazové poistnéza |72 |dni: 7,23 € zaplatené do:

-
1/2




Zaradenie motorového vozidla do suboru Nadzmluva &. | | Podzmluvaé.|7/J 70743

Prehlasenie poistnika:

1. Poistnik svojim podpisom prehlasuje, ze:

a) bol s dostatocnym €asovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny s obsahom poistnej
zmluvy, so V8eobecnymi poistnymi podmienkami pre poistenie zodpovednosti za Skodu spdsobentl prevadzkou
motorového vozidla (dalej len VPP PZP-2), ktoré tvoria neoddelitelnd sucast poistnej zmluvy, s dolezitymi
zmluvnymi podmienkami uzatvaranej poistnej zmluvy prostrednictvom Informa¢ného dokumentu o poistnom
produkte (dalej len ,IPID*) a tiez prehlasuje, ze:

1 VPP PZP-2 a IPID prevzal v pisomnej podobe,
&I VPP PZP-2 a IPID neprevzal v pisomnej podobe, ale mu boli na zéklade jeho Ziadosti zaslané e-mailom.

b) Uplne a pravdivo odpovedal na vSetky otézky tykajice sa dojednavania poistenia podla tejto poistnej zmluvy a je
oboznédmeny s povinnostami v priebehu trvania poistenia bez zbytoéného odkladu oznamit' poistovni vietky
pripadné zmeny v tychto Udajoch.

2.V pripade, ak poistnik a poistena osoba nie su totozné osoby, poistnik prehlasuje, Ze ma opravnenie poskytnit
poistovni osobné uUdaje poisteného na Ucely uzatvarania, spravy a plnenia tejto poistnej zmluvy podla zakona ¢.
39/2015 Z. z. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

3. Poistovna informuje poistnika, Ze osobné Udaje spractva v sulade s Nariadenim Europskeho parlamentu a Rady
(EU) 2016/679 z 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych oséb pri spracuvani osobnych tdajov a o vofnom pohybe
takychto tdajov, ktorym sa zruSuje smernica 95/46/ES (v8eobecné nariadenie o ochrane udajov) (dalej len
,Nariadenie®) a prislusnymi slovenskymi pravnymi predpismi. Poistnik prehlasuje, Ze sa oboznamil s informaciami o
spracuvani jeho osobnych Udajov podla Nariadenia, vratane informacii o jeho pravach. Zarover berie na vedomie,
Ze informacie o spractvani osobnych dajov je mozné néjst’ aj na webovej stréanke poistovne www.kpas.sk.

VI froleiav |, dta | 77.07.2023 |
podpis poistnika
IVI //[/ ['La—/(//t (& |, dna I Z7 él’:) ‘f‘(’c-‘fj

podpis zastupcu poistovne
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