r

KOMUNALNA (¥

SKUPINOVE URAZOVE POISTENIE

POISTOVNA

VIENNA INSURANCE GROUP

Poistna zmluva

KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group

Stefanikova 17, 811 05 Bratislava, 160: 31 595 545, DIC: 2021097089, 1€ DPH: SK7020000746.

Spolognost je Elenom skupiny registrovanej pre DPH, zapisand v Obchodnom registri Mestského stidu | 303255
Bratislava Ill, oddiel: Sa, viozka &. 3345/B (dalej len Lpoistoviia”). sprostredkovatel’a
Priezvisko, meno, titul (rodné priezvisko)/Nézov firmy Muz  Zena
lgariadenie socialnych sluZieb Detvan ] [—I
Trvalé bydlisko (ulica, Gislo domu, mesto)/Sidlo PSC

mmenny zoznam poistenych, ktory tvorf

neoddelitelnd prilohu poistnej zmluvy
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URAZOVE POISTENIE

Ty

tislo
poistnej zmluvy 48 I 0 901141

ziskatel'ské ¢islo

|Pionierska 850/13,

Detva

KoreSpondenéna adresa (ulica, &islo domu, mesto), ak je ind, ako adresa trvalého bydliska

| 198,211,2]
PSC

]

Datum narodenia

Rodné Gislo/IX]1C0

Statna prislugnost

Mobilny telefon/Tel. kontakt

Lol ]

0,0,6,3/3,4,5/3 | |

0911239222 |

Zamestnavatel’ (nazov organizAcie, adresa)/Statutérny zastupca (priezvisko, meno, titul)

h\/lgr. Méaria Gibalova

]

E-mail

lriaditelka@dssdetva.sk

|

~ OPRAVNENE
0SOBY

V pripade smrti poisteného mé pravo na plnenie
osoba/osoby v zmysle § 817 Obgianskeho zakonnika

Zaéiatok poistenia

Koniec poistenia

103, 1,0,2/0,2 4|

0,0,.,0,0n

0,41,0,2/0,2;4] [0,0,.,0,0]n

Interval platenia (poisiné obdobie)

roéne jednorazovo

V pripade zvySeného rizika rizikovej skupiny oproti uvedenému v poistnej zmluve
alebo poistného, a to max. 0 10 % podla poistno-matematick
vyska poistnej sumy podla uvedenych podmienok.

je poistoviia oprévnena zmenit vy$ku poistnej sumy
ych zésad. V pripade neurdenia sa zachovava vySka poistného a zmeni sa

Ziadam zachovat: (vyberte jednu z moZnosti) vySku poistného D vySku poistnej sumy

Spdsob platenia [ ] prikazom z (itu ¢.: IBAN
Lllll||||||||||1|||||||||||||llllﬂSWWT(B'C)kédbankVLll||l|||l|—|
(] postovy pefiazny poukaz [X] inak linternetbanking ]

[ Jprevodom z detu OPU . [

]

Specifikacia pracovnej, Sportovej alebo inej &innosti/udalosti, na ktoré sa skupinové (razové poistenie vztahuje.

iné

Rizikova skupina

Prevazuijlica: l:l Sportova Ginnost L
D pracovna ¢innost

|

I

|

vylet, exkurzia

Smrt nasledkom drazu
[ ] Trvalé nasledky drazu
Trvalé nasledky drazu s progresivnym plnenim 350 %
Hospitalizicia nasledkom drazu

Cas nevyhnutného lieGenia nasledkov Grazu
Invalidita nasledkom Grazu

Detské zlomeniny

SNU
TNU
TNUP
UH
CNL
[T}
Dz

]
Poistnd suma Poistné za skupinu
[ 5.000,00 Rl [ 0,38 mig

K Rl [ EUR]

[ 5.000,00 il [ 0,77 rugl
1000 ] [ 0,77 mugl

| 5.000,00 pyg| [
[ 5.000,00 pya] [

3,26 fup]

0,77 gug)

Pocet 0sdb

Roéné/Jednorazové poistné za skupinu 5,96 FuR
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Prevazujica: D Sportova cinnost |

D pracovnd innost |

[ ] ins |

I

1

[ Invalidita nésledkom trazu 1u EUR)

Y8 Rizikova skupina Poistnd suma Poisiné za skupinu
— Smrt nasledkom trazu SNU | Em | Em
[
= [] Trvalé nsledky trazu U | ER | EUR)
$ D Trvalé nasledky trazu s progresivnym pinenim 350 % TNUP | Em l Eunl
-_
E’ [ ] Hospitalizacia nasledkom trazu UH | EUR| | EUR|
= D Cas nevyhnutného lie¢enia nasledkov trazu CNL | EUR| | EUR|
[ Invalidita nésledkom drazu I I el | EUR|
|:] Detské zlomeniny Dz
L__l Pocet osdb Roéné/Jednorazové poistné za skupinu
Prevazujica: I:] $portova Ginnost | |
D pracovna ginnost | |
[ ] ins | |
L Rizikové skupina Poistnd suma Poistné za skupinu
§ Smrt nasledkom drazu SNU | EUR] EUR]
g |:| Trvalé nasledky razu TNU I Em L EUR|
: D Trvalé nasledky drazu s progresivnym pinenim 350 % TNUP | Euﬂ] | Euﬂ
=
S [ ] Hospitalizacia nasledkom drazu UH I EUR| | EUR|
= I:l Cas nevyhnutného lieenia nésledkov tirazu ENL | Euﬂ | Eun_]
[ ] invalidita nasledkom drazu v | ER) | EUR|
D Detské zlomeniny 14
[:I Pocet osdb Roéné/Jednorazové poistné za skupinu
Prevazujica: | | $portové ginnost [ |
D pracovna ¢innost’ | |
[] ine | |
oY Rizikové skupina Poistnd suma Poistné za skupinu
E Smrt néasledkom trazu SNU | Eunl | EUR|
é [ ] Trvalé nasledky irazu NU [ fpl | EUR|
w [ ] Trvalé nasledky irazu s progresivaym pinenim 350 % TNUP IC EUR| | EUR|
E [ ] Hospitalizacia nasledkom drazu UH | fnl | EUR|
= [ ] Bas nevyhnutného lieSenia nasledkov trazu ENL | Rl | EUS|

EUR)

D Detské zlomeniny bz

:I PoCet 0s0b

Roéné/Jednorazové poistné za skupinu
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CiSLO UCTU IBAN/SWIFT (BIC) KGD BANKY:

PENAZNY USTAV POISTOVNE: Celkova zlava za pocet 0sob 0,00 Fup
Celkové rocné/jednorazové
3 poistné bez dane!’ 5,52 FuR
Prima banka Slovensko, a.s. SK87 5600 0000 0012 0022 2008/KOMASK2X | g
SLSP, a.s. $K28 0900 0000 0001 7819 5386/GIBASKBX  [&= Dan z poistenia 0,44 FuR
o TR T T
Taira banka, a.s. SKG0 1100 0000 0026 2322 5520/TATRSKBX (== Celkové rosaé/jednorazov
poisiné vritane dane' 5,96 EuR
Poistné za poskytované poistné krytie sa povazuje za uhradené pripisanim poistného, vratane dane z poistenia’ na idet poistovne.

' Na toto poistenie sa uplatriuje dai z poistenia podla zakona ¢. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

Zaveretné ustanovenia

Pre poistenie platia prislusné ustanovenia Ob&ianskeho zakonnika, VSeobecné poistné podmienky pre Urazové poistenie (dalej len ,VPP 1000-10%)
a Rozsah nérokov a dojednani (dalej len ,,RN“), ktoré sti neoddelitelnou si¢astou poistnej zmluvy. Kazda zo zmluvnych strdn méze poistn zmluvu
vypovedat do 2 mesiacov od jej uzavretia, vypovedna lehota je 8 dni. Jej uplynutim poistna zmluva zanikne.

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

a) bol s dostatonym €asovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny s obsahom poistnej zmluvy, RN, VPP 1000-10,
Ocefiovacimi tabulkami a s doleZitymi zmluvnymi podmienkami uzatvaranej poistnej zmluvy prostrednictvom Informaéného dokumentu o poistnom
produkte (dalej len ,IPID®) a tieZ prehlasuje, Ze VPP 1000-10, RN, Ocefiovacie tabul'ky a IPID prevzal v pisomnej podobe, alebo [_17e VPP 1000-10,
Ocefiovacie tabulky, RN a IPID neprevzal v pisomnej podobe, ale mu boli na zaklade jeho vyslovnej Ziadosti zaslané e-mailom na e-mailovii adresu

b) bol s dostatoénym Casovym predstinom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny vo vztahu k uzatvaranej poistnej zmluve
s inform&ciami o jednotlivych zlozkach poistného, a to prostrednictvom Informaéného formuléra k nezivotnému poisteniu a Zivotnému poisteniu
bez odkupnej hodnoty (dalej len ,,Formular”) a tiez prehlasuje, Ze Formular prevzal v pisomnej podobe,

¢) Uplne a pravdivo odpovedal na vSetky otdzky tykajlice sa dojedndvania poistenia podia poistnej zmluvy a je oboznameny s povinnostami
v priebehu trvania poistenia bez zbytoéného odkladu oznamit poistovni véetky pripadné zmeny v (idajoch. Pokial’ nie si odpovede napisané jeho
rukopisom, potvrdzuje, Ze ich overil a s pravdivé. Berie na vedomie, Ze nepravdivé alebo netipiné odpovede mdzu mat v zmysle Obéianskeho
zakonnika za nasledkom odstlipenie od poistnej zmluvy alebo odmietnutie poistného pinenia zo strany poistovne,

d) pre potreby dojednaného poistenia sa et uvedeny v poistnej zmluve povazuje za kontaktny a v pripade, Ze pocas trvania poistného vziahu
dojde k zmene, je poistnik povinny zmenu pisomne oznamit poistovni, pripadne nahlsit formou origindlneho potvrdenia banky iny tget.
V pripade zneuZitia Ggtu alebo neoznamenia zmeny (iétu nenesie poistovila zodpovednost za pripadni vzniknutd $kodu,

e) pefiazné prostriedky pouZité na Gihradu poistného st jeho vlastnictvom a poistnii zmluvu uzatvara na vlastny tcet.

2. V pripade, ak poistnik a poistené osoba nie st totozné osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze méa opravnenie poskytniit poistovni 0sobné
(daje poisteného alebo opravnenej osoby na Gcely uzatvérania, spravy a pinenia poistnej zmluvy podia zakona &. 39/2015 Z. z. o poisfovnictve
a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

3. V pripade, ak poistnik a poistena osoba nie st totozné osoby, poistnik alebo opravnena osoba prehlasuje, Ze mé opravnenie disponovat s osobnymi
Udajmi poistenej osoby alebo poistenych osob na Ggely uzatvéarania, spravy a plnenia tejto poistnej zmluvy v zmysle zékona &. 18/2018 Z. z.
0 ochrane osobnych udajov a 0 zmene a doplineni niektorych zakonov.

4. Poistoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné (daje spraciva v silade s Nariadenim Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679
2 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych osdb pri spractivani osobnych (idajov a o vonom pohybe takychto Gdajov, ktorym sa zrusuje smerica 95/46/
ES (vSeobecné nariadenie o ochrane (dajov) (dalej len ,Nariadenie*) a prislugnymi slovenskymi prévnymi predpismi. Poistnik a poisteny prehlasujd,
Ze sa oboznamili s informéciami o spraciivani jeho osobnych (dajov podra Nariadenia, vrétane informécif o jeho prévach. Zrovei berii na vedomie,
Ze informécie o spracdvani osobnych Gdajov je mozné najst aj na webovej stranke poisfovne www.kpas.sk v Gasti Ochrana osobnych (dajov.
(www.kpas.sk/stranka/ochrana-osobnych-udajov).

podpis poistnika
podpis poistnika totoznost overena odtlacok peciatky pravnickej osoby
podla Cisla OP alebo CP
Podpisany sprostredkovatel’ poistenia (meno Gitatelne) Bc. Silvia KortiSova , svojim podpisom potvrdzujem overenie
totoZnosti podpisanych, zodpovedam za sprévnost uvedenych tdajov a v mene poistovne uzatvaram poistnd zmluvu,
v |Detve —|
diia [3,0/0,9 [2,0 12,4] podpis sprostredkovatela poistenia

I 3/3
Platné od 01.09.2023 J



V pripade, ze potencialny klient ma zaujem o kiipu produktu / produktov a je uz v éase odovzdavania
predzmluvnej dokumentécie aj zname &islo navrhu poistnej zmluvy je potrebné toto &islo navrhu
uviest’ tu: 4810901141

KOMUNALNA (3
POISTOVNA

VIENNA INSURANCE GROUP ZA'ZN AM O POSKYTN UTi uéinnost: 01.09.2024

[C]DOKUMENTU S KLUCOVYMI INFORMACIAMI

[CJDOKUMENTU O UDRZATELNOSTI PRODUKTOV

[CIDOKUMENTU O UDRZATELNOSTI FONDOV

[CIDOKUMENTU ENVIRONMENTALNE A/ALEBO SOCIALNE VLASTNOSTI

[CJDOKUMENTU O DOLEZITYCH ZMLUVNYCH PODMIENKACH UZATVARANEJ POISTNEJ ZMLUVY
[C]INFORMAENEHO DOKUMENTU O POISTNOM PRODUKTE

INFORMACNEHO FORMULARA O JEDNOTLIVYCH ZLOZKACH POISTNEHO

Spoloénost KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group, so sidlom Stefanikova 17, 811 05
Bratislava, 1CO 031595 545(dalej len ,poistovia‘) informuje  potencidlneho  klienta
Mgr. Méria Gibalové - riaditelka (identifikacia menom a priezviskom), Ze ma zaujem kupit
produkt, ku ktorému mu v zmysle osobitného predpisu! ma byt poskytnuty dokument s kfd€ovymi informaciami
(dalej len ,KID"). Potencialny klient ma zaujem kupit nasledovné produkty, ku ktorym ma byt poskytnuty KID:

[ Provital Junior* gislo KID: 6281_20240215
[CIProvital Invest* Cislo KID: 6063_20240215
[C]Projekt Istota (zhodnotenie 1,25 % p.a.) Cislo KID: 6175_1,25_20240901
[]Projekt Istota (zhodnotenie 1,55 % p.a.) gislo KID: 6175_1,55_20240901
[C]JoPU MAX ¢islo KID: 4165_20231201

Poistoviia dalej informuje potencionalneho klienta, Ze k vy$sSie uvedenym produktom ma byt poskytnuty
Dokument o udrzatelnosti produktov. K produktom oznacenym znakom * ma byt poskytnuty aj Dokument

o udrzatelnosti fondov (Dokument o udrzatelnosti produktov a Dokument o udrzatelnosti fondov dalej len
"Dokumenty o udrzatelnosti").

Potencialny klient ma zaujem o investovanie do zelenych fondov, ku ktorym ma byt poskytnuty Dokument
Environmentalne a/alebo socialne vlastnosti:

[CJAmundi Funds China Equity ¢islo Dokumentu: 361_20230323
[CIFidelity Pacific Fund ¢islo Dokumentu: 244_20230323
[[JFidelity Sustainable Global Dividend Plus Fund ¢islo Dokumentu: 386_20230323

Potencialny klient si vybral nasledovni formu poskytnutia KID, Dokumentov o udrzatelnosti a
Dokumentov Environmentalne a/alebo socialne vlastnosti:

[(]tlatena na papieri, pricom svojim podpisom nizsie potvrdzuje jeho prevzatie
[[Jelektronicka prostrednictvom webovej stranky

V pripade, ak si potencidlny klient ako formu poskytnutia zvolil webovt stranku, poistoviia informuje klienta,
Ze dokumenty su pristupné na webovej stranke www.kpas.sk v sekcii ,Predzmluvnéa dokumentacia“ v Casti
,Zivotné poistenie’, kde potencidlny klient najde vSetky ¢asové verzie Dokumentov o udrZatelnosti, KID a
Dokumentov Environmentalne a/alebo socialne viastnosti a to podia datumu podpisu tohto zaznamu. KID su tiez
zaradené podla nazvu produktov. Potencialny klient nespochybnitelne prehlasuje, Ze ma pristup k

internetu a Ze tuto formu poskytnutia povaZuje za vhodnu a dostatoénu a ako dokaz poskytuje svoju
e-mailovu adresu:

T Nariadenie eurépskeho parlamentu a rady (EU) &. 1286/2014 z 26. novembra 2014 o dokumentoch s kltu&ovymi

informéaciami pre Strukturalizované retailové investiéné produkty a investiéné produkty zaloZené na poisteni (PRIIP)



KOMUNALNA (I
POISTOVNA {2

VIENNA INSURANCE GROUP

Potencialny klient je kedykolvek opravneny poZiadat poistoviiu o bezplatné poskytnutie papierovej kopie KID,
Dokumentov o udrzatelnosti a Dokumentov Environmentélne a/alebo socidlne viastnosti, ktoré prisiichaju k
produktu.

Poistoviia informuje potencidlneho klienta, Ze KID, Dokumenty o udrzatefnosti a Dokumenty Environmentéalne
a/alebo socidlne viastnosti podliehaju pravidelnej revizii, pricom v pripade, ak déjde k ich revidovaniu, tak
revidované znenie bude zverejnené na www.kpas.sk v sekcii ,Predzmluvna dokumentacia® v asti ,Zivotné

poistenie”.

Potencialny klient prehlasuje, Ze bol s dostatoénym Easovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy
pisomne oboznameny s délezitymi zmluvnymi podmienkami uzatvaranej poistnej zmluvy prostrednictvom
dokumentu podfa osobitnych pravnych predpisov a Ze tento dokument prevzal. Nazov tohto dokumentu je:

Dokument o délezitych zmluvnych podmienkach uzatvaranej poistnej zmluvy (d'alej len ,,Dokument*):

[C1Provital Partner ¢islo Dokumentu: 6372_20240614
[CIPieta ¢islo Dokumentu: 6308_20240404
Informacny dokument o poistnom produkte (d'alej len ,,IPID“):

[JK - Skole ¢islo IPID: 4801_20240614
[Z]Skupinové Grazové poistenie (SKP) ¢islo IPID: 4810_20240614

Potencidlny klient prehlasuje, Ze bol s dostatoénym &asovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy
pisomne oboznameny s informaciou o jednotlivych zloZzkach poistného vo vztahu k uzatvaranej poistnej
zmluve prostrednictvom Informacného formuléra k poisteniu s odkupnou hodnotou, ktoré je spojené s
investicénymi fondmi alebo Informacéného formuléra k poisteniu s odkupnou hodnotou, ktoré nie je spojené s
investiénymi fondmi alebo Informaéného formuléra k neZivotnému a Zivotnému poisteniu bez odkupnej
hodnoty, podfa toho, ktory Informacny formulér prisiticha k danému produktu a tiez prehlasuje, Ze tento
dokument prevzal.

Potenciélny klient

V Detve dita 27.9.2024

Porenciainy klient

UPOZORNENIE PRE POTENCIALNEHO KLIENTA A FINANGNEHO SFR.OSTREDKOVATELA

Potenciélny klient ma préavo, aby KID dokument vytvoreny podrfa osobitnych pravnych predpisov obsahujtci
dolezité zmiluvné podmienky obdrZal s dostatotnym &asovym predstihom pred tym, neZ bude viazany
akoukolvek zmluvou alebo ponukou. Vzhladom na zloZitost produktu, ktory ma potencialny klient v zaujme si
kupit' (uzavriet poistni zmluvu) je dostatoénym &asovym predstihom najmenej jeden def pred uzatvorenim
poistnej zmluvy. Poistoviia upozoriiuje potencialneho klienta, Ze v pripade, ak aj napriek vy$sie uvedenému
upozorneniu prevezme predmetné dokumenty v def uzatvorenia poistnej zmluvy, poistoviia mu nezodpoveda
za lakél:ol’vek Skody spbsobené uvedenym konanim. Uvedené konanie nema Ziaden vplyv na platnost poistnej
zmliuvy!
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KOMUNAULNA (87
POISTOVNA §

VIENNA INSURANCE GROUP

INFORMACNY FORMULAR K NEZIVOTNEMU POISTENIU A ZIVOTNEMU
POISTENIU BEZ ODKUPNEJ HODNOTY

Nazov poistovne: KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group

Nazov poistného produktu: 4810. Skupinové trazové poistenie

Vy3ka ro¢ného poistného, ak je poistna doba krat3ia ako jeden rok, vyka

celkového poistného 5,96 EUR
z toho na krytie rizik
na krytie rizi 1,79 EUR
z toho na Ghradu nékladov na uzavretie poistenia
1,10 EUR
z toho na Ghradu ostatnych nakladov, dafiovych povinnosti
a odvodovych povinnosti poistovne 3,07 EUR

Zariadeqie sacidinych sluzieh Detvan
Pionierska 850713
62 122 Detva

3V
160746 (164)



