URAZOVE POISTENIE

KOMUNALNA o )
POISTOVNA UCHADZACOV O ZAMESTNANIE POCAS PROJEKTU / PROGRAMU
VIENNA INSURANCE GROUP POIStné. Zmluva
KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group Cislo I A 7\ A , 7
Stefanikova 17, 811 05 Bratislava, ICO: 31 595 545, DIC: 2021097089, IC DPH: SK7020000746.  poistnej zmiuvy 5|9‘Joe
SpoloCnost je €lenom skupiny registrovanej pre DPH, zapisana v Obchodnom registri Okresného sidu  ziskatelské Cislo
Bratislava I, oddiel: Sa, vloZka €. 3345/B (dalej len ,poistoviia”). sprostredkovatela 1009034025
Priezvisko, meno, titul (rodné priezvisko)/Nazov firmy Muz Zena
Obec Sucany, 0 0
Trvalé bydlisko (ulica, Cislo domu, mesto)/Sidlo PSC
Obecny Grad, Namestie SNP 120/8 013181512
KoreSpondencna adresa (ulica, €islo domu, mesto), ak je ina, ako adresa trvalého bytiska PSC
5 [
Datum narodenia I] Rodné ¢islo/® ICO Statna poslusSnost Mobilny telefon/Tel. kontakt
I e 0XR131116198 18] I 0434241010
Zamestnavatel (nazov organizacie. adresa)/Statutarny zastupca (priezvisko, meno, titul)
Martin Rybar-starosta obce
E-mail
| | Poistnik | Nemenované osoby
Priezvisko, meno, titul (rodné priezvisko)/Nazov firmy Muz Zena
Trvalé bydlisko (ulica, &islo domu, mesto)/Sidlo sc
yu 4-v i
Kore$pondenéna adresa (ulica, ¢isto domu., mesto), ak je in& ako adresa trvalého bydliska PSC
) 1 Ld_
Datum narodenia J™Rodné &islo/DIC O Statna prisludnost Mobilny telefén/Tel. kontakt

OPRAVNENE

0S0BY V pripade smrti poisteného ma pravo na pinenie osobal/osoby v zmysle § 817 Obcianskeho zékonnika

Touto poistnou zmluvou uzatvara (razové poistenie uchddzal o zamestnanie alebo poistnik v prospech uchadzacov o
zamestnanie, nahlasenych poistnikom na prisluSny Urad prace, socialnych veci a rodiny ako osoby zlGc¢astfiujice sa nizSie
uvedeného projektu alebo programu v zmysle ust. § 54 zakona €. 5/2004 Z. z. o sluzbach zamestnanostia o zmene a doplneni
niektorych zakonov (dalejlen ,zakon o sluzbach zamestnanosti).

Poistenie sa vztahuje na uvedené osoby pri plneni pracovnych Uloh poCas nizSie uvedeného projektu alebo programu v zmysle
ust. § 54 z&kona o sluzbéch zamestnanosti.

Nazov projektu alebo programu:

Koniec poistenia

JV \ A jednorazovo
Spdsob platenia  jx] prikazom z G¢tu €.: IBAN
jS|k|<191019[o|o|o|o|d|o|o[0|0|al5111ls,51e|0| 71, , , , , v SWFT (BIC) kod banky

Q posStovy peniazny poukaz A inak

Q prevodom z uétu OPU ¢&

L 12 J



Poistna sama Jednorazové poistné

7 Smrt nasledkom Urazu S\J 3000,00 BR [ 1,69 BR
3 Trvalé nasledky Grazu ™U 2000,00 ER [ 197 BR
9 Invalidita n&sledkom drazu N) 150000 BR [ 211 BR
7UJ Cas nevyhnutného lie¢enia Grazu O 100000 BR [ 423 BR
ce Pocet os6b Jednorazové poistné za 1 poistent asobu 10.00 BER

| 1] Jednorazové poistné za skupinu 10.00 BR
PENAZNY USTAV POISOVNE:  CISLO UCTU IBAN / SWIFT (BICT KOD BANKY: Zlava 0 0,00 BR
Prima lanka Sovenska, as. ~ SK&7 5600 0000 0012 0022 2008 / KQuASKgX ' Celkové jednorazové poistné bez danel 9.26 BR
SLSP.aj. SK28 0900 0000 0001 7819 5386 / 6IBASKBX % Dan z poistenial 0,74 AR

M a lanka, as. SK60 1100 0000 0020 2322 5020 / TATRKBX o Celkové jednorazova poisné vratane danel 10.00 EIR

Poistné za poskytované poistné krytie $a povaZuje za uhradené pripisanim poistného, vratane dane z poistenialna tcet poistovne.

1Natoto poistenie sa uplatiiuje dafi z poistenia podla zakona €. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

Zmluvné dojednania ] ajlraz, ktory poisteny utrpel na ceste do miesta vykonu prace a spat,

1. Poistenie sa dojednava na dobu urcitd. UCinnost nadobuda nultou hodinou  bjaraz, ku ktorému do3lo pri praci vo vySkach alebo pri obsluhe strojov a
dila dojednaného v poistnej zmluve ako zaiatok poistenia, najskorv3ak od  zariadeni, na ktoré nemal poisteny potrebn(i klasifikaciu, popripade Skolenie,
00:00 hodiny diia nasledujiceho po dni uzavretia poistnej zmluvy. c)uraz, ktory poisteny neutrpel v priamej sGvislosti s vykonom

2.Poistné je splatné jednorazovo najneskdrv def Gginnosti poistnej zmluvy. ~ Cinnostiv zmysle ust. § 54 zakona o sluzbach zamestnanost.

3.Poistnu udalost je poisteny alebo poistnik povinny hlasit pisomne do
A iku-T ?2'AL SarJf?2 S [L I't,adreSU poisfavne-6.Tymto istenim je , Kiyly v istnej zmlyve uvedeny iet
Nahradu Skody nesi p0|stovna pnamo s pos[%od I P ry ovm?&l mn|est ivy/é(enymaxP a%lne Jv tro uh mesmcoc% ;Po%as

4. KaZda zo zmluvnych strdn mdze poistni zmluvu vypovedat do 2 mesiacov od p0|stneh0 obdobia 0 20 %. V pripade prekroCenia tohto limitu je
jej uzavretia, vypovedna lehota je 8 dni. Jej uplynutim poistnd zmluva zanikne, poistnik povinny poZiadat o dopoistenie tychto pracovnych miestv

5.Vyluky z poistenia-okrem pripadov uvedenych vo VSeobecnych poistnych opacnom pripade poistné krytie pracovnych miest, o ktoré bol v
podmienkach (dalej len "VP P 1000-9), sa poistenie nevztahuije na: poistnej zmluve uvedeny pocet zvySeny zamka.

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

a) bol s dostatonym ¢asovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne obozndmeny s obsahom poistnej zmluvy, VPP 1000-9 a s
délezitymi zmluvnymi podmienkami uzatvaranej poistnej zmluvy prostrednictvom Informaéného dokumentu o poistnom produkte (dalej len
"IPID*) a tiez prehlasuje, Ze VPP 1000-9 a IPID prevzal v pisomnej podobe, alebo |X | Ze VPP 1000-9 a IPID neprevzal v pisomnej podobe,
ale mu boli na z&klade jeho vyslovnej Ziadosti zaslané e-mailom,

b) bol s dostato€nym Casovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne obozndmeny vo vztahu k uzatvaranej poistnej zmluve
s informéciami o jednotlivych zloZkach poistného, a to prostrednictvom Informagného formuldra k nezZivotnému poisteniu a Zivotnému
bez odkupnej hodnoty (dalej len ,Formular®) a tiez prehlasuje, Ze Formular prevzal v pisomnej podobe,

c) Uplne a pravdivo odpovedal na vSetky otazky tykajlce sa dojednavania poistenia podfa tejto poistnejzmluvy a je oboznameny s povinnostami
v priebehu tivania poistenia bez zbyto¢ného odkladu oznamit poistovni vSetky pripadné zmeny v tychto Gdajoch. Pokial nie st odpovede
napisané jeho rukopisom, potvrdzuje, Ze ich overil a su pravdivé. Berie na vedomie, Ze nepravdivé alebo nelplné odpovede mézu mat v
zmysle Obcianskeho zakonnika za nésledok odstupenie od poistnej zmluvy alebo odmietnutie poistného plnenia zo strany postovne,

d) pre potreby dojednaného poistenia sa cet uvedeny v poistnej zmluve povazuje za kontaktny a v pripade, Ze pocas trvania poistného vztahu
dojde k zmene, je poistnik povinny tito zmenu pisomne oznamit poistovni, pripadne nahlasit formou originalneho potvrdenia banky ucet iny.
V pripade zneuZzitia G¢tu alebo neoznamenia zmeny G¢tu nenesie poistoviia zodpovednost za pripadnd vzniknut( Skodu,

e) penazné prostriedky pouZité na Ghradu poistného st jeho vlastnictvom a poistnd zmluvu uzatvara na vlastny dcet.

2. V pripade, ak poistnik a poistena osoba nie s totoZzné osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze ma opravnenie poskytndt poistovni
osobné Udaje poisteného na Gcely uzatvarania, spravy a plnenia tejto poistnej zmluvy podla zakona €. 39/2015 Z. z. o poistovnictve a 0 zmene
a doplneni niektorych zékonov.

3. Poistoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné daje spractiva v stlade s Nariadenim Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27.
aprila 2016 o ochrane fyzickych osdb pri spractvani osobnych Gdajov a 0 volnom pohybe takychto tdajov, ktorym sa zruSuje smernica 95/46/ES
(vSeobecné nariadenie o ochrane udajov) (dalej len ,Nariadenie”) a prislusnymi slovenskymi pravnymi predpismi. Poistnik a poisteny prehlasuj,

Ze sa oboznamili s informéaciami o spractvanijeho osobnych dajov podla Nariadenia, vratane informacii o jeho pravach.

Zaroven berd na vedomie, Ze informacie o spractvani osobnych Udajovje mozné najst aj na webovej stranke

poistovne www.kpas.sk v Casti Ochrana osobnych Gdajov (www.kpas.sk/stranka/ochranaosobnyclHidajov). podpis poistnika
poopis poistnika totoZnost overena odtlacok petiatky pravnickej osoby
podla €isla OP alebo CP
Podpisany sprumedkovatel poistenia (meno a priezvisko Citatelne) Eva Kdcakewa 4 Zujem iden-
tifik&ciu a overenie identifik&cie totoZnosti podpisanych, zodpoveddm za spravnost uvedenych (dajov a v mene poistou nd zmluvu.

VA INSURANCE GROUP

v Martin
1UNALNA poistoviia, a.s.

pOdeS sprostredkdvatefo”steodice Group
212


http://www.kpas.sk
http://www.kpas.sk/stranka/ochranaosobnyclHidajov

