r URAZOVE POISTENIE
KOMUNALNA (1 UCHADZACOV 0 ZAMESTNANIE POCAS PROJEKTU / PROGRAMU
POISTOVNA :
VIENNA INSURANCE GROUP Poistné zmluva
KOMUNALNA poisfoviia, a.s. Vienna Insurance Group - Gislo 51900565 14
Stefanikova 17, 811 05 Bratislava, IC0: 31 595 545, DIC: 2021097089, IC DPH: SK7020000746. poistnej zmluvy
Spolocnost je lenom skupiny registrovanej pre DPH, zapisana v Obchodnom registri Okresného sidu  zjskatel'ské Eislo
Bratislava |, oddiel: Sa, viozka ¢. 3345/B (dalej len ,poisfoviia’). sprostredkovatefa | 190

odné priezvisko)/Nazov firmy .  Muz  Zena

stredle prace, socidlnych veci a rodiny ! { l |
if,rvalé bydlisko gullca,uéfslo domu, mesto)/Sidlo . i PSC
[8pitaiska 8, Bratsiava | {8, 1,2/6,7]
o Koredpondenéna adresa (ulica, &islo domu, mesto), ak je in4, ako adresa trvalého bydliska “: PsSG
= v}H!avna51 Stropkov | 10,9,1,0,1]
g. ["JRodné &islo/X1160 ~ Stétna prislusnost Mobilny telefon/Tel. kontakt
(-

310,794,536, ] o

/ organizacie, adresa)/Statutdrny zastupca (priezvisko, meno, titul)

Muz  Zena
PSC
: | ‘ | I
- Korespondencna adresa (ulica, Gislo domu, mesto), ak je ind, ako adresa trvalého bydliska PSC
sf |
- Datum narodenia [JRodné ¢islo/__JICO  Statna prislugnost Mobilny telefn/Tel. kontakt '
‘LI}J,LJ:‘LLIIVLII,I II,H |

OPRAVNENE

na plhbhie:‘dsdba/oséby \/zmysle § 8_1 7 Obéianskeho zékohrﬁka

nie uchadzaé 0 zamestname alebo poistnik v prospech uchddzacéov o
poistnikom na prlsluény trad préce, socidlnych veci a rodiny ako osoby zucastriujlice sa nizSie
ogramu v zmysle ust. § 54 zdkona &. 5/2004 Z. z. o sluzbach zamestnanosti a 0 zmene a doplneni

,Zakon o sluzbach zamestnanostic). ~
na uvedené osoby pri plneni pracovnych dloh pocas niZS|e uvedeného projektu alebo programu v. zmysle
( h‘Zamestnanostl

v

T Konieo poistenia Interval platenia (poistné obdobie)

DALSIE DOJEDNANIA

Zaﬁiatuk poistenia

01042023|

-

[3, 1| 08, 2] 0,2,3] | jednorazovo

SWIFT (BIC) kadbanky| | | | | | | | | | |

L 1/2 J



3 it
t

Poistna suma . Jednorazové poistng q

: § Smrt nasledkom drazu .” SNU ; | 300000 R | 169 fugl
. Trvalé ndsledky Grazu e 200000 EURL Y| 1,97 EuRl
2 Invalidita nasledkom drazu i el e e 50000 pupli| 2,11 EuR]
% Cas nevyhnutného lietenia drazu D i GNL o | 1000,00 EuRl A 4,23 Euﬂ
g Potet osob ‘ Jednorazcvé poistné za 1 poistend osobu m

Jednorazova paistné za skupinu 20,00 EUR

PENAZNY USTAV POISTOVNE: GiSLO UGTU IBAN / SWIFT (Bic) kG0 Banky; | [ ' Zava | 59 | 1,00 EUR ]
Prima banka Sloversko, a.5. k Celkové jednorazové poistné bez dane! 17,59 EUR

SLSP, a.s. Dan z poistenia’ 1,41 EUR l

Taira banke, 83. Seall Collcvé jednorazové poistng vrétane dane' 19,00 EUR]

Poistné za poskytované poistné krytie sa povazuje za uhradené pripisanim poistého, vratane dane z poistenia' na Gcet poistovne.
' Na toto poistenie sa uplatiiuje daii z poistenia podla zakona &. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov.
Zmluvné dojednania bl o , . a)traz, ktory poisteny utrpel na ceste do miesta vykonu prace a spaf,
1. Poistenie sa dojednava na _dobu urcitd. Uéinnost nadobtida nultou hodinou b)iraz, ku korému doslo pri préci vo vyskach alebo pri obsluhe strojov a
dna dojednaného v poistnej zmluve ako zaciatok poistenia, najskor viak od zariadeni, na ktoré nemal poisteny potrebnti Klasifikéciu, popripade skolenie,
00:00 hodiny dria nasledujtceho po dni uzavretia poistnej zmluvy. c)iraz, ktory poisteny neutrpel v priamej suvislosti s vykonom
2.Poistné je splatné jednorazovo najneskdr v deii Uéinnosti poistnej zmluvy. ~ Cinnosti v zmysle ust. § 54 zakona o sluzbach zamestnanosti.
3.Poistnt udalost je poisteny alebo poistnik povinny hidsit pisomne do
48 hodin od jej vzniku na predpisanom tladive na adresu poisfovne., . R LA : s B
2 & L Sl al 3 ; 6.Tymto poistenim je k Vv poistnej zmluve uvedeny pocet
Nahradu Skody riesi poistovia priamo s poskodenym. : pracovnych miest zvyéerny? MBXMAING. ¥ {rooh. MeSECoch pocas
4. Kazda zo zmluvnych sirdn moze poistni zmiuvu vypovedat do 2 mesiacov od poistného obdobia o0 20 %. .V pripade prekroenia tohto limitu je
Jej uzavretia, vypovedna lehota je 8 dni. Jej uplynutim poistn zmluva zanikne. peistnik povinny poziadat o dopoistenie tychto pracovnych miest v
5. Vlyluky z poistenia - okrem pripadov uvedenych vo V&eobecnych poistnych  opacnom pripade poistné krytie pracovnych miest, o ktoré bol v
podmienkach (dalej len "VPP 1000-9"), sa poistenie nevztahuje na: poistnej zmluve uvedeny pocet zvySeny zanika.

Prehlasenie poistnika:
1. Poistnik svojim podpisom prehlasuie, Ze:
a) bol s dostatoénym ¢asovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny s obsahom poistnej zmluvy, VPP 1000-9 a s
dolezitymi zmluvnymi podmienkami uzatvaranej poistnej zmluvy prostrednictvom Informacného dokumentu o poistnom produkte (dalej len
"IPID") a tiez prehlasuje, Ze VPP 1000-9 a IPID prevzal v pisomnej podobe, alebo [X] Ze VPP 1000-9 a IPID neprevzal v pisomnej podobe,
ale mu boli na zaklade jeho vyslovnej Ziadosti zaslané e-mailom,
b) bol s dostatocnym &asovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne obozndmeny vo vztahu k uzatvaranej poistnej zmluve
s informaciami o jednotlivych zloZkach poistného, a to prostrednictvom Informacného formuldra k neZivotnému poisteniu a Zivotnému
bez odkupnej hodnoty (d‘alej len ,Formuldr”) a tiez prehlasuje, Ze Formuldr prevzal v pisomnej podobe,
¢) Uplne a pravdivo odpovedal na vSetky otazky tykajlice sa dojedndvania poistenia podra tejto poistnej zmluvy a je obozndmeny s povinnostami
v priebehu trvania poistenia bez zbytoéného odkladu oznamit poistovni v3etky pripadné zmeny v tychto tidajoch. Pokial nie st odpovede
napisané jeho rukopisom, potvrdzuje, Ze ich overil a sl pravdivé. Berie na vedomie, Ze nepravdivé alebo netipiné odpovede mozu mat v
zmysle Obcianskeho zakonnika za nasledok odstdpenie od poistnej zmluvy alebo odmietnutie poistného plnenia zo strany postovne,
d) pre potreby dojednaného poistenia sa ti¢et uvedeny v poistnej zmluve povaZuje za kontakiny a v pripade, Ze po&as trvania poistného vztahu
ddjde k zmene, je poistnik povinny tito zmenu pisomne ozndmit poisfovni, pripadne nahlésit formou originaineho potvrdania banky Gt iny.
V pripade zneuZitia Uétu alebo neoznamenia zmeny Gctu nenesie poistoviia zodpovednost za pripadni vzniknutti $kodu,
e) pefiazné prostriedky pouZité na Ghradu poistného st jeho vlastnictvom a poistnti zmluvu uzatvara na vlastny tget.

2.V pripade, ak poistnik a poistena osoba nie si totoZné osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze mé opravnenie poskytnt poistovni
osobné (idaje poisteného na ticely uzatvarania, sprévy a pinenia tejto poistnej zmluvy podia zakona ¢. 39/2015 Z. z. o poistovnictve a o zmene
a doplneni niektorych zakonov.

3. Poistoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné (idaje spractiva v silade s Nariadenim Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27.
aprila 2016 o ochrane fyzickych osdb pri spractivani osobnych tidajov a o vol'nom pohybe takychto tdajov, ktorym sa zru$uje smernica 95/46/ES
(vSeobecné nariadenie o ochrane tdajov) (dalej len ,Nariadenie*) a prislusnymi slovenskymi préavnymi predpismi. Poi oisteny prehlasuju,
ze sa oboznamili s informéciami o spracdvani jeho osobnych (dajov podla Nariadenia, vratane informécif o jeh
Zéroveri ber( na vedomie, Ze informacie o spractvani osobnych tidajov je mozné néjst aj na webovej stranke

iiovne www.kpas.sk v Easti Ochrana osobnych tidajov (www.kpas.sk/stranka/ochrafiassebnyeh-udajov)ivel veel » vodimy po

4 Dsad préce, socidl: zﬂm:\m‘ang
_ Stopkov
Hievad 26, 001 01 Stropkov
podpis : totoZnost overena odtlacok peciatky pravnickej osoby
podla &isla OP alebo CP
Podpisany sprostredkovatel poistenia (meno a priezvisko Citatelne) Andrea Obsinéové - , svojim podpisom potvrdzujem iden-

tifikaciu a overenie identifikécie totoznosti podpisanych, zodpoveddm za spravnost uvedenych tdajov

istovne zatvargm poistnd zmluvu.
Vv |Stropkove ]

ﬂ'\a |31010I3l210I2|3| dkovatela poistenia

2/2 Platné od 15.11:2022 J




