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POISTOUNA UCHADZACOV O ZAMESTNANIE POCAS PROJEKTU / PROGRAMU
VIENNA INSURANCE GROUP PC}iSTﬂé Zmluva
iv(OMUNALNA poistovia, a.s. Vienna Insurance Group 5 tislo 519
Stefanikova 17, 811 05 Bratislava, ICO: 31 595 545, DIC: 2021097089, IC DPH: SK7020000746. paistnej zmluvy 0059903
Spolocnost je ¢lenom skupiny registrovanej pre DPH, zapisana v Obchodnom registri Okresného stdu  jiskatel'ské Eislo
Bratislava |, oddiel: Sa, viozka &. 3345/B (dalej len ,poistoviia”). sprostredhovatera | 1013542225
Priezvisko, meno, titul (rodné priezvisko)/Ndzov firmy My  Zena
‘Mesio Reviica ‘ | J }
Trvalé bydlisko (ulica, ¢isto demu, mesto)/Sidlo PSC
INémestie Slobody 13, Revica ‘ | 0151001 [
- KoreSpondenéna adresa (ulica, ¢islo domu, mesto), ak je ind. ako adresa trvalého bydliska PSC
Z | L]
- o
g Datum narodenia ["IRodné gislo/X]ICO Statna prislugnost Mobilny telefén/Tel. kontakt
ol | ([0 [o0328898, ] | [ose/2851540 |

Zamestnavatel (nzov organizacie, adresa)/Statutarny zastupca (priezvisko, mena, titul)

llng. Julius Buchta - primator ‘
E-mail

| |
D Paistnik Nemenované osoby

Priezviske, meno, titul (rodné priezviske)/Nazov firmy Muz  Zena
Trvalé bydliske (ufica, ¢fsio domu, mesto)/Sidlo PSC

{ L1
Korepondenéna adresa (ulica, &islo domu, mesto), ak je ind, ako adresa trvalého bydliska PSC

[ i i ‘ | R l
Datum narodenia [ JRodné &islo/_11C0 Statna prislugnost Mobilny telefon/Tel. kontakt

II(I|IIIHIIIII|IIIH ]{ ‘

wgﬁﬁ“ V pripade smirti poisteného mé pravo na pinenie osoba/osoby v zmysle § 817 Obéianskeho zakonnika

Touto poistnou zmiuvou uzatvara Urazové poistenie uchadzaé 0 zamestnanie alebo poistnik v prospech uchédzadov o
zamestnanie, nahldsenych poistnikom na pristudny drad préce, socidlnych veci a rodiny ako osoby ziéastfiujlce sa nizdie
uvedeného projektu alebo programu v zmysle ust. § 54 zakona ¢&. 5/2004 Z. z. o sluzbdch zamestnanosti a 0 zmene a doplneni
nigktorych zakonov (dfalej len ,zakon o sluzbach zamestnanosti®).

Poistenie sa vzfahuje na uvedené osoby pri plneni pracovnych tloh potas nizsie uvedeného projektu alebo programu v zmysle
ust. § 54 zakona o sluzbach zamestnanosti.
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Poisind suma Jednorazové poistné
Smirf nasledkom drazu SNU | 300000 fuR | 169 EUR]
Trvalé nasledky drazu TNU ] 2 000,00 EUH} [ 1,97 EUR]
Invalidita nésledkom drazu I [ 150000 EWR | 2,11 EuRl
Bas nevyhnutného liegenia trazu ENL [ 100000 Ev | 4,23 EUR)

Podet 0sdb Jednorazové poistné za 1 poistendi osobu 10,00 EUR

Jednorazové poistné za skupinu 200,00 EUR| |

PERAZNY USTAY POISTOVNE: _GiSLO GETU 1BAN / SWIFT (81c) KdD BANKY: | Dova | 0% 0,00 EUR
L J ) S i 3 naicind t

Prima banka Slovensk, as. | SKB7 5600 0000 0012 0022 2008 / KomasKzx [s-|  Celkove jednorazove poistné bez dane' | 185,19 Eun|

SLSP, 3. K28 0900 0000 0001 7819 5386 / GIBASKEX |5 Dath z poistenia’ 14,81 EUR |

Taira hanks, 2. SKG0 1100 0000 0026 2322 5520 / TATASKBK 5B pops dnarazos poisn writane dane’ | 200,00 pup|

\ Poistné za poskytované poistné krytie sa povazuje za uhradené pripisanim poistnéo, vratane dane z poistenia’ na (et poisfovne,
' Na toto poistenie sa uplatiuje dan z poistenia podla zakona ¢. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a o zmene a doplneni niektorych zakonov.
Zmluvné dojednania o , ~ a)raz, ktory poisteny utrpel na ceste do miesta vykonu prace a spaf,
1. Poistenie sa dojednava na dobu uréitu. Uginnost nadobuda nultou hodinou b)draz, ku ktorému doslo pri praci vo vyskach alebo pri cbsluhe strojov a
dnia dojednaného v poistnej zmluve ako zaciatok poistenia, najskor véak od  zariadeni, na ktoré nemal poisteny Fotrebn_ﬂ Klasiikéciu, papripade Skolenie,
00:00 hodiny diia nasledujuceho po dni uzavretia poistnej zmluvy. cjiraz, ktory poisteny neutrpel v priamej slvislosti s vykonom
2.Poistné je splatné jednorazovo najneskér v defi Uginnosti poistnej zmluvy. ~ Cinnosti v zmysle ust. § 54 zakona o sluzbach zamestnanosti.
3.Poistnu udalost je poisteny alebo poistnik povinny hldsit pisomne do
48 hodin od jej vzniku na predpisanom tladive na adresu p0|stovne.6'Tymto poistenim je kryty v poistnej zmiuve uve denK' poget

Nahradu skody riesi poistoviia priamo s poskodenym. , pracovnych miest zvySeny maximalne v troch mesiacoch pocas

4.Kazda zo zmluvnych stran mdZe poistn( zmluvu vypovedat do 2 mesiacov od poistnéhio obdobia 0 20 %. V pripade prekro¢enia tohto limitu je!
jej uzavretia, vypovedna lehota je 8 dni. Jej uplynutim paisind zmiuva zanikne. poistnik povinny poziadat o dopoistenie tychto pracovnych miest v

5. Vyluky z poistenia - okrem pripadov uvedenych vo V&eabecnych paistnych opacnom pripade poistné krytie pracovnych miest, o ktoré bol v
podmienkach (dalej len "VPP 1000-9"), sa poistenie nevztahuje na: poistnej zmluve uvedeny pacet zvyseny zanika.

Prehlasenie poistnika: ‘

1. Paistnik svojim podpisom prehlasuije, ze:

a) bol s dostatoénym casovym predstinom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne obozndmeny s obsahom poistnej zmluvy, VPP 1000-9 a s
délezitymi 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 zéklade jeho vyslovnej Ziadosti zaslané e-mailom,

b) bol s dostatotnym Gasovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny vo vztahu k uzatvaranej poistnej zmiuve
s informaciami o jednotlivych zZioZkach poistného, a to prostrednictvom Informaéného formuidra k neZivotnému poisteniu a Zivotnému |
bez odkupnej hodnoty (d'alej len ,Formuldr®) a tieZ prehlasuje, ze Formular prevzal v pisomnej podobe, '

c) uplne a pravdivo odpovedal na véetky otazky tykajlice sa dojednavania poistenia podia tejto poistnej zmluvy a je oboznameny s povinnostami
v priebehu trvania poistenia bez zbyto&ného odkladu oznamit poistovni véetky pripadné zmeny v tychto tdajoch. Pokial nie st odpovede
napisané jeho rukopisom, potvrdzuje, Ze ich overil a st pravdivé. Berie na vedomie, Ze nepravdivé alebo nelipiné odpovede mézu mat v
zmysle Obcianskeho zakonnika za nasledok odsttipenie od poistnej zmluvy alebo odmietnutie poistného pinenia zo strany postovne,

d) pre potreby dojednanéha poistenia sa téet uvedeny v poistnej zmluve povazuje za kontaktny a v pripade, Ze pocas trvania poistného vztahu
ddjde k zmene, je poistnik povinny tlito zmenu pisomne oznamit poisfovni, pripadne nahlasit formou origindlneho potvrdenia banky Gcet iny.
V pripade zneuZitia G¢tu alebo neozndmenia zmeny (ctu nenesie poistoviia zodpovednost za pripadnt vzniknutti $kodu,

e) pefiazné prostriedky pouZité na Uhradu poistného su jeho viastnictvom a poistnii zmluvu uzatvara na vlastny Ucet.

2. V pripade, ak poistnik a poistend osoba nie sl totozné osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze ma opravnenie poskytnit poistovni
o0sobné (idaje poisteného na (gely uzatvarania, spravy a pinenia tejto poistnej zmluvy podla zakona ¢. 39/2015 Z. z. o poisfovnictve a 0 zmene
a doplneni niektorych zakonov.

3. Poistoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné tidaje spractva v silade s Nariadenim Eurdpskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 2 27.
aprila 2016 o ochrane fyzickych osdb pri spraciivani osobnych tdajov a o volnom pohybe takychto Gdajov, ktorym sa zruduje smernica 95/46/ES
{uanhacnt madnedasia-n-acheana fidaioy) (dale] len . Nariadenie”) a prisluSnymi slovenskyai pravay] predpismi. Poistnik a poisten{ prehlasuju,
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