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VIENNA  INSURANCE  GROUP

ORAZOV€ P0lsTENIE
UCHADZA€OV 0 ZAMESTNANIE  PO€AS  PR0jEKTU  / PROGRAMU

Poistna zmluva

§t%f¥:j#£vLaNtA7#ST'°oV5fi3'raat.isiavv!:,nin6aJ|3T§;§e5£;:uDi6:2o2iog7o89,|6DPH:SK7020000746.
Spolo6nost' je 6lenom skupiny registrovanej pre DPH, zapisana v Obchodnom registri  Mestsk6ho sddu
Bratislava  Ill, oddiel:  Sa, vlozka 6.  3345/8 (dalej len „poist'ovfia").

6'slo
poistnej zm[uvy

zlskatelsk6 5f§lo
sprestredkovatola

519  0  0  6  0  7   1  8

5440J186

I  Poistnik                  I  Nemenovan6 9soby
` Priezvisko, meno, titul (rodne priezvisko)/Nazov firmy

Trvale bydlisko (ulica, 6islo domu,  mesto)/Sidlo

Kore§ponden6na adresa (ulica, 6islo domu, mesto), ak je ina, ako adresa trvaleho bydliska

Datum narodenia ERodn6 6islo/ I leo Statna prislu§nost'

M uZ          Zena11
ps6

Mobilny telef6nITel. kontakt

V pripade smrti poisten6ho rna pfavo na plrlenie osoba/osoby v zmysle § 817 0b6ianskeho zakonnika

Touto   poistnou   zmluvou   uzatvara   tlrazov6   poistenie   uchadza6  o  zamestnanie   alebo   poistnik   v   prospech   uchadza6ov   o   zamestnanie,
nahlasenych  poistnikom  na  prislu§ny  tlrad  pface,  socialnych  veci  a  rodiny  ako  osoby  zti6astf`ujtlce  sa  ni2§ie  uveden6ho  projektu  alebo

programu v zmysle ust.  § 54 zakona 6. 5/2004 Z. z.  o sluzbach zamestnanosti a o zmene a doplneni niektofych zakonov (d'alej  len ,zakon o
sluzbach zamestnanosti").
Poistenie  sa  vzt'ahuje  na  uveden6  osoby  pri  plneni  pracovnych  tlloh  po6as  niz§ie  uvedeneho  projektu  alebo  programu  v  zmysle  ust.  §  54
zakona o sluzbach zamestnanosti.

Nazov projektu alebo programu:

Zatiatok poistenia Koniec poistenia

Sp6Sob plafenfaE  prikazom z tl6tu 6.: IBAN

I nterval platenia (poistn6 obdobie)

jednorazovo

I po§tovy pehazny poukaz                            I inak

EE prevodom z tl5tu OPU 6.:

SWIFT (BIC) k6d banky
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1  Na toto poistenie sa uplatfiuje dan z poistenia podra zakona 6. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a o zmene a doplneni niektofych zakonov.

anuVli6dcqunaha
1.    Poistenie sa dojednava na dobu ur6ith. U5innosr nadobtlda nultou hodinou df`a

dojednan6ho v poistnej zmluve ako za6iatok poistenla,  najsk6r v§ak od  00:00

hodiny dha nasledujtlceho po dni uzavretia poistnej zmluvy.

2.    Poistne  je  splatne  jednorazovo  najnesk6r  v  den  d6innosti  poistnej  zmluvy.

3.    Poistnd  udalost je  poisteny alebo  poistnik  povinny  hlasit  pisomne  do 48

hodin od jej vzniku na predpisanom tla6ive na adresu poist'ovne. Nahradu

§kody rie§i pojst'ovfia priamo s po5kodenym.

4.    Kazda zo zmluvnych stfan  m6Ze poistntl  zmluvu vypovedat' do  2'mesiacov od jej

uzavretia, trypovedna lehota je 8 dni. Jej uplynutim poistna zmluva zanikne.

5.   vyluky z poistenia -okrem bripadov uvedenych vo VIeobecnych poistnych

podmienkach (dalej len tvpp 1000-10"), sa poistenie nevzt'ahuje na:

8)#:Z:#u°#oP#E*itopper'i::a:::toeS°§kmaj:hstfiev:°pnr|opbrs|:eh:St?8jf6va
zariadeni, na ktore nemal poisteny potrebnd klasifikaciu, popripade
§kolenie,

c)    draz,  ktofy  poisteny  neutrpel  v  priamej  sdvislosti  s  vykonom  6innosti  v

6   i[e#s:t:ez3u;s:s:§#;:#:v:,#t:g3c:#cfELz3ag::u:v::cn#oS6:;hsy ppo:gtente%a%Vdnoyb::

o  20  %.  V  pripade  prekro6enia  tohto  limitu je  poistnik  povinny  poziadat'
o   dopoistenie   tychto   pracovnych   miest  v   opa6nom   pripade   poistn6
krytie  pracovnych  miest,  o  ktofe  bol  v  poistnej  zmluve  uvedeny  po6et
ztry§eny zanika ,

Prehlasenie pofshha:
1.    Poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze:

a)tba°!usrkda°:tja:°s6a#eziiys#,3;#!jhp°omd£#az£}[eztirva%!::ie#ue|yz#u°#np:o°sir°ezdnnaiFtwe:#n°f::#%T6R%!%t:#:|ut#6¥:i:t#°;tr:b3kct:fi(°dvai:jjTe!n
"lpID") a tiez prehlasuje, Ze VPP 1000-10, Ocef`ovacie tabuFky a  lpID

I
b):::dsn8:iivt;;°h6£|#k#c#iTtnp:#t;ht°omprpor:tieudzni:tr;!`#|Ei;Srt#:'6:#:Vfyo#SuqFr:ek°nbe°zi#€#yuvp°o}sit;an|uuakfi€:fn€r#epz°]:ink:jpznTj'uhvoed#°(Faieijiemnj

„Formular`) a tiez prehlasuje, Ze Formular prevzal v pisomnej podobe,
c)    dplne a pravdivo odpovedal na v§etky otazky tykajdce sa dojednavania poistenla podl'a tejto poistnej zmluvy a je oboznameny s povinnost'ami v priebehu

tp:anr|az:jp::tzeeni:hb:;ezri#tln§:a°v8#:rt3nna;mvj:dpo°Lsit;:Vzn::§eeptrkayv§[|%a£,:%T:ur¥,#ocdhj8vueddaj°£bz:°mk:arrvn|emsytlsped8%V6:adnes#;S2:!j::?karuzk£Pjs°m'

nasledok odstupenie od poistnej zmluvy alebo odmietnutie poistn6ho plnenia zo strany poisfovne,
d)    pre potreby dojednan6ho poistenia sa d6et uvedeny v poistnej zmluve povazuje za kontaktny a v pripade, Ze po6as trvania poistneho vzt'ahu d6jde k

zmene, je poistnik povinny tdto zmenu pisomne oznamit' poisfovni, pripadne nahlasif formou originalneho potvrdenia banky diet iny. V pripade zneuzitia
d6tu alebo neoznamenia zmeny d6tu nenesie poist'ovha zodpovednost' za pripadntl vzniknuttl §kodu,

e)    pef\azn6 prostriedky pouzite na dhradu poistn6ho su jeho vlastnictvom a poistnd zmluvu uzatvara na vlastny diet.

2.   V pripade, ak poistnik a poistena osoba nie stl totozn6 osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze rna opravnenie poskytntlt poisrovni osobne
tldaje poisteneho na tl6ely uzatvarania, spfavy a plnenia tejto poistnej zmluvy podra zakona 6. 39/2015 Z. z. o poisfovnictve a o zmene a doplneni
niektofych zakonov.

3.    Poist'ovFla   informuje poistnika a poisten6ho, Ze osobn6 tldaje spractlva v stllade s Nariadenim Eufopskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila
2016 o ochrane fyzickych os6b pri spracdvani osobnych ddajov a o vol'nom pohybe takychto ddajov,  ktofym sa zru§ujer.§fmernica 95/46/ES (v§eobecnesmernica 95/46/ES (v§eobecne

-;f`t_I---I    I                "        v

9.ti!dyp_r-?'q a. Ze sa oboz

prevzal v pisomnej podobe, alebo
ne,prevza!v,pisgmnej,podobe, ale mu boli na zaklade jgho vyslovnej i,iadosti zaslane e-mailom na adresu

nariadenie o ochrane ddajov) (dalej len „Nariadenie") a prislu§nymi slovenskymi pravnymi predpismi.  Poistnik a poi
informaciami o spracdvani jeho osobnych ddajov podl'a Nariadenia, vfatane informacii o jeho pfavach. Zarove,frb€Ftrfra ve

.spragiva.ni 9sobnych ddajov je mozn6 najsY aj na webovej stfanke poisTovne www.kpas.sk v 6asti Ochrana g:§§P<h
(\peAwikpas.sk!s{ranka/ochrana-osobnych-udajov).

•..:;:..::...I:::-%~p   -/-      3i='i_

-:jodbisboistnika

Sul

.i,
A¢6dpis poistnika

totoznost' overena  podl'a
6isla OP alebo CP

Podpisany sprostredkovatel' poistenia (meno a priezvisko 6itatel'ne)

odtla6ok pe6iatky pravnickej osoby

identifikaciu a overenie identifikacie totoznosti podpisanych, zodpovedam za spfavnost' i

Verka Lodina
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pisom potvrdzujem
itvaram poistnu zmluvu.


