Pre klienta

20230428061852
GENERALI
Poistna zmluva skupinového trazového poistenia ¢. 2408984874
Generali Poistovia, poboéka poist'ovne z iného élenského $titu
so sidlom: Lamacska cesta 3/A, 841 04 Bratislava, Slovenska republika
ICO: 54 228 573
zapisana: v Obchodnom registri Okresného stidu Bratislava I, oddiel: Po, viozka &. 8774/B,

organizaéna zlozka podniku zahrani¢nej osoby, prostrednictvom ktorej v Slovenskej republike podnika
Generali Ceska pojistovna a.s., ICO: 452 72 956, so sidlom Spalena 75/16, Nové Mé&sto, 110 00 Praha
1, Ceska republika, zapisana v obchodnom registri Mestského sudu v Prahe, oddiel B, viozka &. 1464,
Clen Skupiny Generali, zapisanej v talianskom registri poistovacich skupin, vedenom IVASS, pod &.
026.

zastupena: J.LLAgency, s.r.o. ziskatelské &islo: 80008719-2

(dalej len ,poistovatel)
a

Obec Chramec

so sidlom: Chmarec 38, 980 42 Rimavska Se¢
ICOIRC: 00649872
zastlpena: Vojtech Bari, starosta obce

(dalej len ,poistnik*)
(wpoistovatel” a ,poistnik* dalej spolu aj ako ,zmluvné strany*, resp. jednotlivo aj ako ,zmluvna strana*)

uzavieraju podla § 788 a nasl. zakona &. 40/1964 Zb. Obéiansky zakonnik v zneni neskorsich zmien a
doplnkov tuto poistnii zmluvu na skupinové trazové poistenia (dalej len “poistna zmluva“ resp.
~Zmluva‘).

Clanok 1
Uvodné ustanovenia
1.1 Vzéjomné prava a povinnosti zmluvnych stran sa riadia touto poistnou zmluvou, jej pripadnymi
dodatkami, poistnymi podmienkami a zmluvnymi dojednaniami poistovatela uvedenymi v texte
poistnej zmluvy a prilohami tejto zmluvy.

Clanok 2
Poistené osoby
2.1 Poistenymi osobami st nemenované osoby, ktorych evidencia je poistovatelovi k dispozicii u
poistnika alebo je mozné jasne, presne a jednoznaénymi znakmi vymedzit skupinu poistenych
0s0b a jej vztah k poistnikovi.
2.2 Celkovy poget poistenych pracovnych miest: 17
2.3 Poistené osoby a ich rozdelenie do skupin:

PO(EEt Rlz:kgva Vekoyg Vykonavana ginnost
0sob | skupina | kategoria
Skupina 1: Aktivaéné prace 17 S1 dospeli | aktivaéna &innost evidovanych
nezamestnanych

24  Poistnik je povinny po dobu trvania poistenia aktualizovat zoznam a pocet poistenych oséb, ak
nie je dohodnuté inak. Poistené osoby uvedené v zozname poistenych os6b budu zaradené do
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poistenia na zaklade akceptacie zoznamu zo strany poistovatela; zaroven tento zoznam
nahradza predchadzajlci zoznam poistenych oséb a tvori aktudlnu prilohu h) k tejto zmluve.
Poistnik nema povinnost' aktualizovat zoznam poistenych oséb, ak sa v zmysle ods. 2.1 tohto
Clanku dojednalo, Ze poistnik k poistnej zmluve zoznam poistenych oséb nepriklada (poistenymi
osobami su nemenované osoby).

Aktualizovany zoznam a/alebo pocet poistenych oséb, v zmysle ods. 2.4 tohto &lanku, je poistnik
opravneny dorucovat poistovatelovi pisomne na adresu uvedenu v zahlavi tejto zmluvy alebo e-
mailom na adresu: skupinovka.sk@generalicom. Za akceptaciu zoznamu a/alebo poétu
poistenych 0sob poistovatefom sa povazuje pisomné potvrdenie alebo potvrdenie zaslané
poistnikovi z e-mailovej adresy uvedenej v prvej vete tohto odseku.

Ak na zaklade akceptacie aktualizovaného zoznamu a/alebo poétu poistenych oséb dojde
k zmenam suvisiacim s vy$kou poistného, poétom poistenych oséb, rozdelenim, resp. zaradenim
poistenych oséb do skupin poistenych osob, rizikovych skupin, vekovych kategérii a pod.,
automaticky dochadza k prisluSnym zmenam tychto udajov uvedenych v ods. 2.2, 2.3, 5.1 a 5.2
tejto zmluvy.

Poistenie poistenej osoby je platné pocas doby a ¢innosti vymedzenej v &lanku 3 tejto zmluvy
a v poistnych podmienkach a zmluvnych dojednaniach vztahujlcich sa k poisteniu.

Poistnik sa zavazuje oboznamit poistené osoby s obsahom poistenia a s Informaciami o
spractivani osobnych ddajov, ktoré st stcastou zmluvnej dokumentacie a tvoria prilohu tejto
zmluvy.

Clanok 3
Poistna doba, zaciatok a koniec poistenia a éas krytia
Poistna zmluva sa dojednava na dobu uriti so zaéiatkom poistenia dia 01. 05. 2023 a
koncom poistenia dia 30. 09. 2023 .
Poistenie sa vztahuje na poistné udalosti, ktoré nastanu v ¢ase krytia: Poéas vykonu aktivacnej
¢innosti.

Clanok 4
Predmet a rozsah poistenia
Poistna zmluva sa dojednéava na nasledovné zakladné poistenia a poistné sumy pre jednotlivé
skupiny poistenych oséb:

; : Poistné sumy v EUR

ZAKLADNE POISTENIA ki )
Smrt' nasledkom Urazu (SU) -
Smrt nasledkom arazu s dvojnasobnym plnenim pri dopravnej 3 000.00
nehode (SUD2) '
Trvalé nasledky urazu s plnenim od 1 % (TN1) -
Trvalé nasledky Urazu s progresivnym plnenim od 1 % (TNP1) 3 000,00
Trvalé nasledky urazu s progresivnym plnenim od 10 % (TNP10) -

Poistna zmluva sa dojednava na nasledovné doplinkové poistenia a poistné sumy pre jednotlive
skupiny poistenych osob:

- Poistné sumy v EUR
DOPLNKOVE POISTENIA Skupina 1
Denna davka pri hospitalizacii nasledkom urazu (HU) 5,00
Invalidita nasledkom Urazu v rozsahu nad 70 % (1U70) 5 000,00

Vysky poistnych sum dojednanych v tomto &lanku predstavujd v pripade nastatia poistnej udalosti
vysku poistného krytia pre jednotlivi poisteni osobu podla zaradenia do prislusnej skupiny
poistenych oséb.

2/5



GENERALI

5.1

5.2
5.3
5.4

5.5

6.1

6.2

7.1

Clanok 5
Poistné, platenie a splatnost’ poistného
Vyska poistného je uréena v nasledujucej tabulke:
el o THORMIRS,

Jednorazové poistné
Poistenie v EUR za 1 poistent osoby
Skupina 1
Smrt nasledkom trazy (SU) -
Smrt' nasledkom drazy s dvojnasobnym plnenim pri dopravne; 095
nehode (SUD2 i
Trvalé nasledky Grazy s plnenim od 1 % (TN1) -
Trvalé nasledky Grazu s progresivnym plnenim od 1 % (TNP1) 3,97
Trvalé nasledky Urazu s rogresivnym plnenim od 10 % TNP10 -
Denna davka pri hospitalizacii nasledkom Urazu (HU) 0,70
Invalidita nasledkom Grazu VvV rozsahu nad 70 % (IU70) 2,28
Jednorazové poistné v EUR spolu za 1 poistent osobuy v skupine 790
poistenych oséb '
Jednorazové poistné v EUR spolu za vetky poistené osoby 134,30
Dan v EUR 10,74
Jednorazové poistné v EUR spolu za vsetky poistené osoby s 14504
dariou :
—j——;‘_lh._‘

Celkové jednorazové poistné za vSetky poistené osoby po zlavach a prirazkach s darou:
145,04 EUR.

Poistnik je povinny zaplatit' celkové jednorazové poistné, pricom splatnost poistného je v der
zaciatku poistenia.

Vyuétovanie poistného za Zmeny v zozname poistenych oséb pocas doby trvania poistenia bude
vykonané v samostatnom vyuctovani poistného.

Poistnik je povinny platit poistné na Udet poistovatela:
IBAN SK350200 000000 0048134112, BIC SUBASKBX
Variabilny symbol: 2408984874

Clanok 6
Opravnené osoby
Ak je poistnou udalostoy smrt' poistenej osoby, opravnené 0soby s( uréené podia § 817
Obcianskeho zakonnika, ak nie je dohodnuté inak,
AK je poistnou udalostou ind udalost ako smrt poisteného, opravnenou osobou je poistena
osoba.

Clanok 7
Medzinarodné sankcie

Ustanovenie o medzinarodnych sankciach uvedené vo VPP sa rozsiruje nasledovne:
Poistovatel nie je povinny poskytnut poistné krytie, poistné plnenie a nezodpoveda za nahradu
akejkolvek Skody alebo poskytnutie akéhokolvek benefitu, keby sa poistovatel v dosledku
poskytnutia takéhoto poistného krytia, poistného plnenia, platby vyplyvajlicej z naroku na
nahradu $kody alebo benefity dostal do rozporu so sankciami, zakazmi alebo obmedzeniami
uvalenymi v zmysle rezoltcii OSN, obchodnych & ekonomickych sankcii alebo pravnych aktov

benefit a nezodpoveda za nahradu akejkolvek Skody v pripade existencie akejkolvek stvislosti s
krajinami uvedenymi na zozname podla predchadzajlicej vety.
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8.11

tnik vyhlasuje, Ze v zozname poistenych oséb sa nenachadza a ani v budlcnosti nebude
dena osoba, ktor4 sa nachadza na zozname sankcionovanych oséb v zmysle bodu 7.1 tejto

Pois
zara

Clanok 8
Zavereéné ustanovenia
Z poistenia nevznika narok na redukciu poistenia, odkupnu hodnotu ani podiel na vynosoch z
rezerv poistného.

zmluvné strany v éase uzavretia zmluvy sledovali.

Poistnik svojim podpisom potvrdzuje prevzatie vSetkych poistnych podmienok poistovatela
uvedenych v texte zmluvy ako aj ostatnych dokumentov uvedenych v élanku »Prilohy* tejto
zmluvy.

Poistna zmluva je vyhotovena v dvoch rovnopisoch, z ktorych kazda zo zmluvnych stran obdrzi
po jednom rovnopise.

Tuto zmluvu je mozné menit a doplfiat len pisomnymi dodatkami podpisanymi zastupcami oboch
zmluvnych stran, pokial nie je v tejto zmluve alebo v poistnych podmienkach uvedené inak.

zmluvy, st uvedené na webovom sidle poistovatela:
poistovatela,

Poistnik podpisom tejto zmluvy potvrdzuje, Ze mu boli pred jej uzavretim pisomne poskytnuté
informacie v zmysle Zakona o poistovnictve v platnom zneni a zaroven potvrdzuje, Ze obdrzal:
Informacny dokument o poistnom produkte a Informaény formular k nezivotnému poisteniu a

podla § 792a Obéianskeho zakonnika.

Poistnik podpisom tejto zmluvy potvrdzuje, e mu finanény agent sprostredkujici poistenie
poskytol informacie v stlade so Zakonom o finanénom sprostredkovani a finanénom poradenstve
Vv platnom zneni.

neuzavreli ju v tiesni ani za napadne nevyhodnych podmienok alebo v omyle, zmluvu si precitali,
jej obsahu rozumeju a na znak suhlasu ju podpisuju.
Tato zmluva nadobuida platnost diiom jej podpisu oboma zmluvnymi stranami.
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9.1

Clanok 9
Prilohy

Neoddelitelnou sucastou tejto zmluvy su nasledovné prilohy. Poistnik svojim podpisom
potvrdzuje ich prevzatie:
a) VSeobecné poistné podmienky pre poistenie oséb (VPP 2018.1)
b) Osobitné poistné podmienky pre poistenie trazu a choroby (OPP UCH 2016.1)
c¢) Osobitné poistné podmienky pre dojednané druhy poisteni podla &lanku 4 tejto zmluvy
d) Zmluvné dojednania pre Skupinové Urazové poistenie (ZD SUP 2019.1)
e) Informaény dokument o poistnom produkte Skupinové Urazové poistenie (IDPPSUP2019.1)
f) Informacie o spracuvani osobnych tdajov,

g) Informacny formular k neZivotnému poisteniu a Zivotnému poisteniu bez odkupnej hodnoty,
h) Zoznam poistenych osdb.

Za poistovatela; Za poistnika:
V Moldava nad Bodvou, dia 28.04.2023 V Moldava nad Bodvou, diia 28.04.2023
Gengrali Polatovia, T~ /
pobotka pol ne z iného &lenského Btatu

Lamadskd festa 3/A, 841 04 Bratislava / l
.................................... 0&54228573 sresscenssrnnanngeshonannhsflonane
J.l.Agency, s.r.o. £ oen Vojtech Bari
zastupca poistovatela starosta obce
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Finanéné prostriedky, ktoré platim ako poistné na vyssie uvedent poistna zmluvu, sa:
a) v mojom vlastnictve

b) vo vlastnictve meno a priezvisko/obchodné meno
adresa/sidlo

Osoba uvedena v pism. b) (dalej len ,Dotknuta osoba“) potvrdzuje svojim podpisom, Ze sthlasi s pouzitim jej
pefiaznych prostriedkov na zaplatenie poistného k vy3sie uvedene] poistnej zmluve.

L —
e
o R.YANN
Podpis dotknutej osobf“”K l / T
T /
o\ L~
S
Crs—
I1entifikacia kone¢ného uzivatela vyhod' (poistnika): ~ (‘ ﬂ ;
iMeno a priezviske o .
adresa:

rodné ¢islo/datum narodenia:

Identifikacia koneéného uzivatela vyhod' (poisteného, ak nie je totozny s poistnikom):
merno a priezvisko
adresa:

rodné éislo/datum narodenia:

Tymto d'alej vyhlasujem, Ze koneény uzivatel vyhod je |/ nie je ob&anom Slovenskej republiky
a nachadzasa/  nenachddzasa nazozname sankcionovanych oséb.

Dalej svojim podpisom potvrdzujem, Ze vSetky uvedené Udaje su spravne a Uplné a zavizujem sa
poist'ovni vopred oznamit’ kazdi zmenu tychto tdajov.

Generall Polafovit
nobotka poistovne z iného enskk\ho Stitu

1CO:
RR Kosice
ai1o

Podpis poistnika

' Koneénym uzivatelom vyhod

(1) je kazda fyzicka osoba, ktora skuto¢ne ovlada alebo kontroluje pravnicku osobu, fyzickl osobu — podnikatela

alebo zdruZenie majetku, a kazda fyzickd osoba, v prospech ktorej tieto subjekty vykondvaju svoju &innost

alebo obchod; medzi kone&nych uZivatelov vyhod patri najma,

a) ak ide o pravnickt osobu, ktora nie je zdruzenim majetku ani emitentom cennych papierov prijatych na
obchodovanie na regulovanom trhu, ktory podlieha poZiadavkam na uverejfiovanie informécii podla

osobitného  predpisu, rovnocenného pravneho predpisu Glenského &tatu  alebo rovnocennych
medzinarodnych noriem, fyzicka osoba, ktora

1. ma priamy alebo nepriamy podiel alebo ich st&et najmenej 25 % na hlasovacich pravach
v pravnickej osobe alebo na jej zakladnom imani vratane akcii na dorugitela,

2. ma pravo vymenovat, inak ustanovit' alebo odvolat Statutarny organ, riadiaci organ, dozorny organ
alebo kontrolny organ v pravnickej osobe alebo akéhokolvek ich &lena,

3. ovlada pravnicku osobu inym spésobom, jako je uvedené v prvom a druhom bode,

4. ma pravo na hospodarsky prospech najmenej 25 % z podnikania pravnickej osoby alebo z inej jej
ginnosti,




b) ak ide o fyzickd osoby — podnikatela, fyzicka 0soba, ktora mga pravo na hospodarsky Prospech najmenej 25
% z podnikania fyzickej 0soby — podnikatela alebo z ingj jgj Cinnosti,

4. je Statutarnym organom, riadiacim organom, dozornym organom, kontrolnym organom alebo
¢lenom tychto organov,

9.  je prijemcom najmenej 25 % prostriedkov, ktore poskytuje zdruzenie majetku, ak boli uréenj buddci
prijemcovia tychto prostriedkov; ak neboli uréeni buducgj prijemcovia prostriedkov zdruzenia
majetku, zakoneéného UZivatela vyhod sa povazuje okruho sob, ktore maju vyznamny prospech zo
zalozenia alebho pGsobenia zdruzenia majetku.

(2) Ak Ziadna fyzicka osoba nespina kritéria uvedené v odseky 1 pism. a), za konecnych uzivatelov vyhod
utejto osoby Sapovazuju ¢lenovia jej vrcholového manazmentu; za ¢&lena vrcholového manazmentu sa
povazuje Statutarny organ, ¢len Statutarneho organu, prokurista a veduci zamestnanec v priamej riadiace;
pbsobnosti Statutarneho organu.

(3) Koneénym uzivatefom vyhod je aj fyzicka 0soba, ktora sama nespina kritérig podla odseku 1 pism. a), b)
alebo pism. C) druhého a $tvrtého bodu, avsak spoloéne s inou osobou konajicoy s nou v zhode alebo
spoloénym Postupom spina aspori niektoré z tychto kritérii.

zZapisand v Obchodnom registri Okresného stidu Bratislava |, oddiel: Po, viozka &.: 8774/B, organizaéna ZloZka podniku zahraniénej osoby,
prostrednictvom ktorej v Slovenskej republike podnika Generali Cesks pojistovna a.s., ICO: 452 72 956, so sidlom Spalens 75/16, Nové
Mésto, 110 00 Praha 1, Ceska republika, zapisang v obchodnom registri Mestského stidy v Prahe, oddiel B, vioska ¢. 1464, glen Skupiny
Generali, zapisanej v talianskom registri poistovacich skupin, vedenom IVASS, pod &. 028,



