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VIENNA NSURANCE GROUP

úRAzovÉ
TENIE

ÚRAZOVÉ POISTENIE UCHADZAČOV O ZAMESTNANIE
POČAS PROJEKTU / PROGRAMU

PO1st0VŇA KOMUNALNA poisťovňa, a.s. Vienna insurance Group Zástupca poisfovne
Štefánikova 17, 811 05 BratIslava Ing. Jana Diužanská
ičo: 31 595 545, Dič: SK2021097089, ič DPH: 81(7020000746 2700100634
SpoioČnosťje členom skupiny registrovanej pre DPH, P 1601 OM 162
zapisaná v Obehodnom registri Mestského súdu Brabsiava iii,
oddiei: Sa, viožka Č. 3345/B (ďaiej len „poisťovňa“)

POISTNÍK Názov spoiočnosti
Obec Bežovce

ičo Piatca DPH
00325031 Nie

Sídlo spoločnostl — uiica, Č. d. Psč Mesto
Obecný úrad I 84 07253 Bežovce

číslo účtu v tvare BAN Telefón E~maiI
+42191 7599214 denatk@centrum.sk

Dojed návateiia
1. Titul, mano a prlezvisko

MVDr. Luděk Hamšík

OPRÁVNENÉ NeurčUj ste žiadne oprávnené osoby, pri pinení V pripade smrti poistenej osoby sa bude postupovať V zmysle * 817
OSOBY Občianskeho zákonnlka.

ĎALŠIE Touto poistnou zmiuvou uzatvára úrazově poistenie uchádzaČ O zamestnanie aiebo poistnik V prospech uchádzačov
DOJEDNANIA O zamestuanie, nahiásených poistníkom na prísiušný úrad práce, sociáinych vecí a rodiny ako osoby zúčastňujúce

sa nižšie uvedeného projektu alebo programu v zmysie ust. * 54 zákona Č. 5/2004 Z. z. O službách zarnestnanosti a
o zmene a dopineni niektorých zákonov (ďaiej ien „zákon o službách zamestnanostfl.
Poistenie sa vzťahuje na uvedené osoby pri pinení pracovných úloh počas nižšie uvedeného projektu alebo
programu v zmysie ust. ~ 54 zákona o službách zamestnanostl.
Názov projektu alebo programu : Podpora udržania pracovných návykov PUPN 3

ZaČlatok poistenia Koniec poistenia interval platenla (poistnó obdobie)
01.07.2025 31.12.2025 Jednorázovo

Druh platby Typ poistnej zmiuvy
KZ (bankový prevod so zasielanim avíza na úhradu) Štandardná PZ

Rozsah poistenia Polstná suma Polstnó

Smrť násiedkom úrazu (SNU) 3000,00 EUR 1,69 EUR

Trvalé následky úrazu (TNU) 2000,00 EUR 1,97 EUR

Čas nevyhnutného liečenia úrazu (ČNL) 1 000,00 EUR 4123 EUR

invalidita následkom úrazu (IU) 1 500,00 EUR 2,11 EUR

Jednorazovó poistné za I poistenú osobu 10,00 EUR

Počet 11 osOb

Jednorazové poistnó za skupInu 110,00 EUR
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z toho daň z polstenla 8%1 8,15 EUR

Jednorazové polstné bez dan& 101,85 EUR

Jednorazová splátka polstnóho vrátane dane1 110,00 EUR

Banka IBM (Číslo účtu)

1. Poistenie sa dojednáva na dobu určltů. ÚČinnosť nadobúda nultou hodinou dňa dojednaného v poistnej zmluve
ako zaČiatok poistenia, najskůr však od 00:00 hodiny dňa nasledujúceho Po dni uzavretla poistnej zmluvy.

Slovenská sporiterňa, a.s.

Tatra banka, a.s.

Prima banka Slovensko, as.

SK28 0900 0000 0001 7819 5386

SK60 1100 0000 0026 2322 5520

SK87 5600 00000012 0022 2008

2. Poistné je splatné jednorazovo najneskůr v deň účinnosti polstnej zmluvy.
3. Poistnú udalosf je poistený alebo poistník povinný hlásit písomne do 48 hodIn od jej vzniku na pmdpisanom

llaČive na adresu poisťovne. Náhradu Škody rieŠi poistovňa priamo a poškodeným.
4. Každá zo zmluvných stán mŮže poistnú zmluvu vypovedať do 2 mesiacov Od jej uzavretia, výpovedná lehota je 8

dni. Jej uplynutim poistná zmluva Zanikne.
5. Výluky z poistenia - okrem pripadov uvedených vo Všeobecných poistných podmienkach, sa poistenie nevztahuje

na:
a) úraz, ktorý poistený utrpel na ceste do miesta výkonu práce a spáť,
b) úraz, ku ktorému došlo pri práci vo výŠkach alebo pri obsluhe strojov a zariadeni, na ktoré nemal poistený

potrebnú klasWkáciu, poprípade školenie,
c) úraz, ktorý poistený neutrpel v priamej súvislosti s výlconom činnosti v zmysle ust. ~ 54 zákona o službách

zameatnanosti.
6. Týmto poistenim je krytý v poistnej zmluve uvedený počet pracovných miest zvýšený maxlmálne v troch

mesiacoch počas poistného obdobia o 20 %. V pripade prekmčenia tohto limitu je poistnik povinný požiadať o
dopoistenie týchto pracovných miest v opsčnom pripade poistné krytie pracovných miest, o ktoré bol v poistnej
zmluve uvedený počet zvýšený zaniká.

PREHLASENIE POISTNÍKA
1. Poistník prehlasuje a zaplatenim poistného potvrdzuje, že:

a) súhlasi a návrhom poistnej zmluvy a zaplatenim poistného dochádza k uzavretlu poistnej zmluvy s
podmienkami uvedenými v návrhu poistnej zmluvy,

Jednorazové poistné vrátane dane‘ 110,00 EURPOISTNÉ

ZMLUVNE
DOJ ED NA N IA

Poistné sa považuje za uhradené pripisanim poistného, vrátane dane Z poistenia‘ na účet poisfovne.
Na toto poistenie sa uplatňuje daň z poistenia podra zákona Č. 21312018 Z. z. o dani z poistenia a o zmene a

doplnení niektorých zákonov.

PRÍLOHY Pre toto poistenie platia prísluŠné ustanovenia Občianskeho zákonnika, Všeobecné poistné podmienky (VPP) a
Zmluvné dojednania (ZD) (ďalej len ‚Poistné podmienky‘)
Neoddelltelflou súčasťou polstnej zmluvy sú nasledovné prilohy:

1. Formulár o zložkách poistného
2. lnformácie pre spotrebitera prod uzavretlm poistnej zmluvy na diaľku -51 .úrazové poistenie uchádzačov o

zameatnanie
3. VPP 1000-11 (Všeobecné poistné pod mienky pra úrazové poistenie)
4. Zásady a taburky pra hodnotenie telesných poškodenl v úrazovom poistení
5. IPID pra produkt 51. Úrazové poistenie uchádzačov O zamestnanie
6. Dotaznik - Naša komplexná služba

PREH LAS E N IA
ASUHLASY
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V MÍchalovciach, dňa 30.06.2025 -‚

Ing. Slávka Mlklošová
predsedníčka predstavenstva a generálna

rladlteflca

Nag. Ulrich Prangl
Člen predstavenstva

b) súhlasi so začatlm poskytovania flnančnej služby odo dňa oznaČeněho v tomto návrhu poistnej zmluvy ako
začiatok poistenia podľa ~ 6 zákona Č. 266120052. z. o ochrano spotrebiteľa pri llnanČných službách na
diatku a o zmene a doplnení niektorých zákonov v zneni neskorŠích predpisov (ďalej len 20S) pred
uplynutím lehoty na odstúpenle od zmluvy na diaľku podra ~ 5 ods. I alebo 2 ZOS,

c) bol s dostatočným Časovým predstihom prod uzavretim poistnej zmluvy plsomne oboznámený a obsahom
návrhu poistnej zmluvy, $ vyššie uvedenými Poistnými podmienkami, Oceňovacích tabuliek, ktoré tvoria
neoddeljtefnú súČast poistnej zmluvy, a dóležitými zmluvnými podmienkami uzavleranej poistnej zmluvy
prostrednlctvom lnformaČného dokumentu o poistnom produkte (ďalej len ~lPlD“) a tiež prehlasuje, že
Poistné podmienky, Oceňovacie tabulky, IPID mu boll zaslané e-mailom na adresu denatk@centrum.sk,

d) súhlasi a obsahom Záznamu z rokovania prod uzavretim poistnej zmluvy, ktorý bol polstnfkovi zaslaný
formou e-mailu dňa 30.06.2025 0 21:51 • na e-maflovú adresu denatk@centrum.sk a prehlasuje, že údaje v
ňom uvedeně sú aktuálne a že nežiada tento v písomnej formo,

e) úplne a pravdivo odpovedal na vŠetky otázky týk~úce sa dojednávania poistenla podla tobto návrhu
poistnej zmluvy a je oboznámený s povinnosfami v pilebehu trvania poistenla bez zbytočného odkladu
oznámiť poisťovni vŠetky prípadné zmeny V týchto údajoch,

I) pro potreby dojednaného poistenia sa účet uvedený v poistnej zmluve považuje za kontaktný a v prlpade,
že počas trvania polstného vzťahu dějde k zmene, je poistnik povinný túto zmenu písomne oznámiť
poisťovni, prípadne nahlásiť formou oiiginálneho potvrdenia banky účet iný. V prípade zneužitia účtu alebo
neoznámenia zmeny účtu nenesie poistovňa zodpovednosf za prípadnú vzniknutú Škodu,

g) peňažné prostriedky použitě na úhradu poistného sú jeho vlastníctvom a poistnú zmluvu uzatvára na
vlastný účet.

2. V pripade, ak poistník a poistená osoba/osoby nie sú totožné osoby, poistnik alebo oprávnená osoba prehlasuje
a zaplatenim poistného potvrdzuje, že má oprávnenie poskytnúť poisťovni osobné údaje poisteného/poistených
alebo oprávnenej osoby na účely uzavierania, správy a plnenia tejto poistnej zmluvy podra zákona Č. 39/2015
Z. z. o poistovníctve a o zmene a doplneni niektorých zákonov.

3. Poisfovňa informuje poistnlka a poisteného, že osobné údaje spracúva v súlade a Nariadenim Európskeho
parlamentu a Rady (El)) 20161679 z 27. apríla 2016 0 ochrane ~‘zických osůb pri spracúvanl osobných údajov a
O vornoni pohybe takýchto údajov, ktorým as zrušuje smemica 95/46/ES (všeobecně nariadenle o ochrano
údajov) (ďalej len ~Nariadenie~ a prislušnýml slovenskými právnymi predpismi. Poistnik prehlasuje a zaplatenlm
poistného potvrdzuje, že sa oboznámil s informádami o spracúvaní jeho osobných údajov podla Nailadenia,
vrátane nformácií o jeho právach. Zároveň berlo na vedomie, že informácie o spracúvani osobných údajov je
možně nájsf aj na webovej stránko poisťovne w~v.kpas.sk.

SÚHLAS SO SPRACÚVANÍM OSOBNÝCH ÚDAJOV NA MARKETINGOVÉ ÚČELY
Týmto ako poistník nesúhlasim $ tým, aby poisfovňa spracúvala moje osobně údaje na marketingové účely.
Zaplatením poistného potvrdzujem, že v Čase získania tohto súhlasu mi boll poskytnuté informácie o spracúvanl
mojich osobných údajov poistovňou, vrátane info,mácií O mojich právach V sůvlslosti 5 týmto spracúvanim. Zároveň
berlem na vedomie, že infomiácje o spracúvaní osobných údajov sú uvedené aj na webstránke poisfovne.
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