, = URAZQVE POISTENIE '
/ K?}g?s"%g"}"{&‘p UCHADZACOV O ZAMESTNANIE POCAS PROJEKTU / PROGRAMU :

VIENNA INSURANCE GROUP pcistné Zmluva
'OMUNALNA poisfoviia, a.s. s. Vienna Insurance Group &slo
tefénkova 17, 811 05 Bratidava, 10- 31 595 545, DIC: 2021097088, IG DPH: SK7020000746. poistnejzmiony | 919 0 06 199 0
ipoloénost je &enom skupiny registrovanej pre DPH, zapisana v Obchodnom registri Mestského s0du  pgieatereks Eislo
iratistava Ill, oddiel: Sa, viozka ¢. 33458 (dalej len ,poisfoviia”). sprostredkovatefa |27 00103296
Priezvisko, meno, fitul {rodné priezvisko)Nazov firmy . ‘ Muz  Zena
.| [osEC DOMANIZA '
- Trvalé bydisko (ulica, Eislo domu, mesto)/Sidio i i Lo
i | | Obecny trad 426 , Domaniza . [01* 3}‘15
',_:_ | KoreSpondenéns adresa (ulica, islo domu, meslo), ak je ind, ako adresa trvalého bydfiska PSC
E , — Hlill_
28 Datum narodenia [_IRodné gislo/[X] 160 Statna prislusnost ~ Mobilny telefon/Tel. kontakt _
[ 1 [ ] fo0317195 | [sR | [oseragtsas |
o Zamesinavalel (nazov organizécie, adresa)/Statutamy zastupca (pnezvisko, meno, titul)
| |obec Domaniza , p Frantisek Matusik - starosta B
B[] Poismik [ Nemenované osaby ' R T Y
| | Priezvisko, meno, fitul (rodné priezviskolNazov firmy ; _
g Trvalé bydiisko (ulica, &islo domu, mesto)Sidio : PS¢
ol _ : leiil
52 Koredpondenéna adresa (ulica, Gislo domu, mesto), ak je ind, ako adresa frvalého bydliska
. _ ‘ | -{_14! N
| Datum narodenia [_Rodné gislor [ IGO0 Statna prislusnost : Mobilng telefoniTel. kontakt
LL.LI_LI_J_J_JIIIHHHH R | . *|

ﬂnggzqu V pnpade smtil mstenemma pr{m na pkmne osoba;'osobyv zmysle § 817 Obc:amkntw zékonn&a sk

Tmmmmluwum\réraum;epmstemeumadzaéozanmmmealebopoﬁnlkvprospedludxadzaéovomn@mte
& nahlasenych poistnikom na prislusny drad prace, sociainych veci a. mdnyakoosobymcasﬁumwsanﬁewadm&;oprqekmaebo
-progranmvmys!eustﬁﬂzakonaé.WZzosluzbéd\mesmmoshaomeadophenlnemwhz&mw(dﬁejbn;&mo
% sluzbach zamestnanosti?). 2
.Paswmesavzfahujenawedenéosobypnp!nenipraoovnyd\wohpoéasnaénewedm&mpmiekmajebopmgmvm .-usL«;§:54
}-zékmaosluzbachmsm ‘ : 2

| Nézov projektu alebo programu:;  PODPORA UDRZANIA PRACOVNYCHNAVYKOV

0711 10;2,0;23] [31”0}312}0131;1 Junorazno

" Spsob plateniel X] prikazom z ity €. IBAN o ' i
_[Hli;l|1i131.;[_111|1tHjzisizHLH]SV"FT(B‘CHNW*Y[_L_LJ_LIL_LJ_LJ
[ ] podtovy pefiazny poukaz s Jioakoo |

! [ prevodom 2 actu OPU G | | |

Ex 12 udl



ey | soc000 e [ 160 el

™ | 200000 gl | 197 fual
| tsopomn | 2tEm

e 100000 Eugl | 4,23 FUR|

Jednorazové poisiné za 1 poistend osobu 10;00 EUR

Jednorazové poistaé zaskupinu [ 20,00 FUR)

| Zma | 0% [ oo

‘ I ¥ § 5 7 o ‘ DRI

P:tmhahﬂwuﬂm,a.s. | K7 5500 000000120022 2008 | KONASKZX. |71 “&mmwbﬂzm | 18526

StSPu ! MWWOOM?MQMIW i = 3 & Danzpusiwa‘l 1.48 EUR

Td‘ahuia_gs. | SKB0 1100 0000 0026 2322 5520 | TATRSKBX MMWWM’ m
Po:shézaposkybvmépm@éhyﬁesapwahpzauhra&népnpasanunpmshého vratane dane z poistenia’ na et poisfovne.

1 Na toto poistenie sa uplatiiuje dafi z poisienia podTa zakona €. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a 0 zmene a dopinent niektorych zakonov.

m‘ém a) Uraz, klory poisteny utrpel na ceste do miesta vikonu praoe a spa{'
. Poistenie sa dojednéva na dobu urditis. Uinnost nadobida nultou hodinou diia  b) Uraz, ku klorému doslo pri préci vo vySkach alebo pri obsluhe strojov a
dojednaného v poistej zmiuve ako zadialok poistenia, najskor viak od 00:00 zariadeni, na ktoré nemal poisteny potrebn( klasifikéciu, popripade

skolenie,

hodiny diia nasledujliceho po dni uzavretia poistne] zmiuvy. : ¢) fxraz kiory poisteny neutrpel v priamej stivislosti s vykonom cinnosti v

2. Poistné je splainé jednorazova najneskdr v defi (Sinnosti poistngj zmlwy zmysle ug § 54 zakona gpjum zﬁ‘mmmsh »

3. Poisind udalost je poisteny alebo poistnik povinny hiasit pisomne do 48 6. Tymto poistenim je kryty v poistnej zmluve uvedeny podet pracovnych
hodin od jej vzniku na predpisanom tladive na adresu poistowne. Nahradu ~ miest ZV{/S&UY maximalnie v froch mesiacoch pogas poistného obdobia
Skody riesi poistoviia priamo s poskodenym. 0 20 %. V pripade prekrogenia tohto limitu je pmslmk povinny pOZ!&daf

g : ey ; - 0 dopastenre tychto pracovnych miest v opaénom pripade poisiné

4, Kazda zo zmluvnych stran méze polsind zmluvu vypovedaf do 2 mesiacov od jg krytie pracovnych miest, o kloré bol v poisinej zmluve uvedeny podet
m Wﬁé ‘dﬂaieﬁmi. Humuﬁm mﬂém\fa zanikne. Zwseny zanika

5. Vyluky z poistenia - okrem pripadov uvedenych vo Vieobecnych peistnych

_ podmienkach (dalej len "VPP 1000-10°), sa poistenie nevtafiuje na:

1. Postnik svojim podpisom prehiasuje, Ze: '

a} bols dostalonym Casovym predstihom pred uzavretim poistrej zmluvy pisomne oboznédmeny s obsahom poistnej zmluvy, VPP 100010, Ocefiovacimi
tabulkami a s doleZitymi zmluwnymi podmienkami uzalvarane] poistnej zmluvy prostrednictvom Informaéného dokumentu o poistnom pmdukte {dalejlen
"IPID") a fieZ prehlasuje, Ze VPP 100010, Ocefiovacie tabufky a IPID
v] prevzal v pisomnej podobe, alebo
l neprevzal v pisomaej podobe, ale mu boli na zaklade jeho vyslovne] Ziadosti zaslané e-mailom na adresu .

b) bol s dostatoénym Casovym predstihom pred uzavretim poistnej zmkw?( pisomne oboznameny vo vzfahu k uzatvéranej poisinej zmluve s informéciami
o jednotiivych ziazkéch poistného, a to prostrednictvom Informacného formulara k neivotnému poisteniu a Zivotnému bez odkupnej hodnoty (dalej len
Jomular) a fiez prehlasuje, Ze Formular prevzal v pisomnej podobe,

c) Gplne a pravdivo odpova'dal na vietky otazky Z; juce sa dojednavania poistenia podfa tejto poisinej zmiuvy a je oboznameny s povinnostami v pricbehu
trvania poistenia bez zbyto&ného odkladu oznamit pmst’ovm vietky pripadné zmeny v tychto Gdajoch. Pokial nie s4 odpovede napisané jeho rukopisom,
potvrdzuje, Ze ich overil a i pravdivé. Berie na vedomie, Ze nepravdive alebo nelipiné odpovede mbzu mat v zmysle Obc;ansk:go zakonnikaza
nésledok odstipenie od poistnej zmluvy alebo odmietnutie poisiného plnenia zo strany poisfovne,

d) pre potreby dojednaného poistenia sa ucet uvedeny v poistnej zmluve povaZuje za kontaking a v pripade, Ze pocas trvania poistného vziahu ddjde k
zmene, je poistnik povinny tito zmenu pisomne oznéamit’ poistovni, pripadne nahlésit formou originaineho potvrdenia banky Géet iny. V pripade zneuZitia
Gtu alebo neoznémenia zmeny (¢tu nenesle poisfoviia zodpovednost za pripadnd vzniknutl Skodu,

e) pefiainé prosiriedky pouZité na thradu poistného st jeho viastnictvom a poistn( zmluvu uzatvara na viastny Gdet.

2. Vpripade, ak poistnik a poistena osoba nie st toloZné osoby, poistnik svojim podpisom prehilasuje, 2e ma opravnenie poskytnif poistovni oscbné
Udaje poisteného na (iely uzatvarania, spravy a plnenia tejfo poisine] zmluvy podfa zakona &. 39/2015 Z. z. o poisfovnictve a o zmene a doplneni
nieklorych zakonov.

3. Poistoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné Udaje spractva v silade s Nariadenim Eurpskeho parlamentu a Rady (EV) 2016/679 2 27. aprila
2016 o ochrane fyzickjch osob pri spracivani osobnych Gdajov a o vofnom pohybe takjchto Gdajov, kiorym sa zruSuje smemica 95/46/ES (vseohecné
nariadenie ¢ ochrane Udajov) (dale] len Nariadenie”) a prisluSnjmi slovenskymi pravnymi predpismi. Poistrik a poisteny prehlasujd, Ze sa oboznamili s
informaciami o spraciivan! jeho osobnych idajov podla Nariadenia, vratane informécii o jeho pravach. Zaroveh ber(i na vedomie, Ze informéacie o
sprac(vant osobnych Gdajov je moZné najst aj na webovej sirénke poistovne www.kpas.sk v Easti Ochrana osobnych dajov
{www kpas.skistrankalochrana-osobnych-udajov).

podpis poistnika
.'A'J.
podpis poistnika totoznost overend podfa ofacot ’“ﬁﬂggﬁmi@ osoby
/ : gisla OP alebo CP DI 200 202 0654ns. !
Podpisany sprostredkovatel poistenia {meno a priezvisko Gitatelne) MarMira Adimkovd . svojim podpisom potvrdzujem

identifikéciu a qverenie identifikécie toloZnosti podpisanyeh, zodpovedam za spravnost uvedenych Udajov a v mene poisfovne uzatvaram poistnl zmluvu.
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