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Okresného o0 Bratislava |, oddiel 3, viozka &, 3345/B (dalej len ,poisfova’) poistnej zmluvy

= Priezvisko, meno, titul (rodné priezvisko)/Nazov firmy Muz  Zena

B | Obec Liptovska Tepicka 0] ]
Trvalé bydiisko (ulica, &islo domu, mesto)/Sidlo PSC
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Q.

Lol Do Jloosizi8330, ) | [sw IR |
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Détum narodenia [ JRodné &isto/_J1C0 Statna prislusnosf Mobilny telefon/Tel. kontakt
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OP:::::?{E V pripade smirti poisteneho ma pravo na pinenie osoba/osoby v zmysle § 817 ObCianskeho zakonnika

Touto poistnou zmiuvou uzatvara Urazové poistenie uchadzaé o zamestnanie alebo poisinik v prospech uchadzatov o zamestnanie,
nahlésenych poistnikom na prisludny drad prace, socidlnych veci a rodiny ako osoby zucastiujuce sa nizSie uvedeného projektu alebo
programu v zmysle ust. § 54 ods. 1 pism. a) 24kona ¢. 52004 Z. z. o sluZbach zamestnanosti a 0 zmene a dopineni niektorych zakonov (dalej
len ,zakon o sluzbach zamestnanosti‘).

Poistenie sa vzfahuje na uvedené osoby pri pineni pracovnych dloh potas niZsie uvedeneho projektu alebo programu v zmysle ust. § 54 ods. 1
pism. a) zakona o sluzbach zamestnanosti.

Nézov projektu alebo programu:

DALSIE DOJEDNANIA

Zatiatok poistenia Koniec poistenia Interval platenia (poisiné obdobiel

l0,7,1,2/2)0,2/0] | [3;1,05,2,0,2, 1] | jednorazovo
Spdsob platenia [ | prikazom z Gétu £.: IBAN
[||1||11||H1|||111|:||11||||||1r||3W|FT<B'C)k°dba"kY[|1|111|11|J

[ ] postovy penazny poukaz inak | |
[ prevodom 2 6t OPU & [ ]

L 12 J



W smrf nasledkom uraz ~osw [ 300000 ol | 1,69 EUR!
= Trvalé nasledky razu wo | 2000,00 zui_:! 1,97 EUR)
> Invalidita nasledkom Grazu 11 | 150000 upl r 2.11 EUR)
%‘ | - Cas nevyhnutného liegenia razy CNL 100000 puR} | 423 el
Bl rocet oson Jednorazové poistné za | goisteni osobu | 10,00 EUR|

E Jednorazové poising za skupiny | 40,00 EIJR|
- { ap e ? v ..l e ___ Eun
37,04 EUR

PENAZNY USTAV PDISTOVNE:  CISLO UCTU IBAN / SWIFT (BIC) KOD BANKY:

X . Swr :
$K87 5600 0000 0012 0022 2008 / KOMASK2X - Gelk kb
$K28 0900 0000 0001 7819 5385 / GIBASKBK. ... Danzpoistenal| o295
$K60 1100 0000 0026 2322 5520 / TATASKEX Calkodjghaazod o ras ¢ | 40,00 un
Poistné za poskytované poistné krytie sa povazuje za uhradené pripisanim poistného, vrétane dane z poistenia’ na%etpoistagla :

Na toto poistenie sa uplatiiuje dan z poistenia podia zakona £. 213/2018 Z. 2. o dani z poistenia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

Prima banka Slovensko, a.s.
SLSP, a.s,
Tatra banka, a.5.

Zmiuvné dojednania o . a)lraz, ktory pois}én')'f_ ;Jlrpel na ceste do miesta vykonu' prace a spét',__
1. Poistenie sa dojednava na dobu uréitd. Uginnost nadobuda nultou hodinou  b)draz, ku ktorému doslo pri préci vo vySkach alebo pri obsluhe strojov a za-
dna dojedpanépo v poistngj zmluve ako zaciatok poistenia, najskor vSak od riadeni, na ktoré nemal poisteny potrebnu klasifikaciu, popripade $kolenie,
00:00 hodiny dia nasledujiceho po dni uzavretia poistnej zmluvy. c)uraz, klory poisteny neutrpel v priamej stivislosti s vykonom cinnosti v
2. Poistné je splatné jednorazovo najneskdr v den Uéinnosti poistnej zmluvy. zmysle ust. § 54 ods. 1 pism, a) zékona o sluzbach zamestnanosti.
3. Poisinii udalost je poisteny alebo poistnik povinny hiasit pisomne do 48
hodin od jej vzniku na predpisanom tiacive na adresu poistovne. Nahradu g Tymto poistenim je kryty v poistnej zmluve uvedeny pocet pracovnych
4 ﬂﬁgnff Izprr?lﬁi?'l:rc]:i [;T;':Onfagfsggﬁﬁmvu vypovedal do 2 mesiacov ek vysay RIBMEIG V. UGN MeiReac) Do pisuiong oiden o
od jaj uzavrelia, wpovednd lehota je 8 dn. Jej uplynutim poistnd zmiuva za- 20 %. V pripade prekroenia tohto limitu je poistnik povinny poziadat o

iy dopoistenie tychto pracovnych miest v opacnom pripade poistné krytie
5. Wluky z poistenia - okrem pripadov uvedenych vo VPP 1000-8, sa poiste- praQOynﬁch miest, o ktoré bol v poistnej zmluve uvedeny pocet zvySeny
nie nevztahuje na: zanika.
| Prehlasenie poistnika:

1. Poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze:

a) bol s dostatoénym casovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne obozndmeny s obsahom poisinej zmluvy, so Vieobecnymi
poistnymi podmienkami pre lrazové poistenie (dalej len ,VPP 1000-8“), ktoré tvoria neoddelitefnt sucast poistnej zmluvy, s dolezitymi zmluvnymi
podmienkami uzatvaranej poistnej zmluvy prostrednictvom Informaéného dokumentu o poistnom produkte (dalej len ,IPID“) a tiez prehlastije, ze
VPP 1000-8 a IPID prevzal v pisomnej podobe, alebo [ ] 2e VPP 1000-8 a IPID neprevzal v pisomnej podobe, ale mu boli na zéklade jeho
Ziadosti zaslané e-mailom,
uplne a pravdivo odpovedal na vietky otazky tykajuce sa dojednavania poistenia podra tejto poistnej zmluvy a je oboznameny s povinnostami v
priebehu trvania poistenia bez zbytoéného odkladu oznamif poistovni vetky pripadné zmeny v tychto Udajoch. Pokial nie su odpovede napisané
jeho rukopisom, potvrdzuje Ze ich overil a su pravdivé. Berie na vedomie, Ze nepravdivé alebo nelpiné odpovede mézu maf v zmysle
Obéianskeho zakonnika za nasledok odstupenie od poistnej zmluvy alebo odmietnutie poistného pinenia zo strany poistovne,

c) pre potreby dojednaného poistenia sa et uvedeny v poistnej zmluve povaiuje za kontakiny a v pripade, Ze pocas trvania poistného vziahu
dojde k zmene, je poistnik povinny tito zmenu pisomne oznamit poistovni, pripadne nahlsit formou originalneho potvrdenia banky Géet iny. V
pripade zneuzitia U¢tu alebo neoznamenia zmeny Gétu nenesie poisfovia zodpovednost za pripadni vzniknuti Skodu.

2. V pripade, ak poistnik a poistend osoba nie st totoZzné osoby, poistnik prehlasuje, Ze ma opravnenie poskytnif poisfovni osobné Udaje poisteného
na ucely uzatvarania, spravy a pinenia tejto poistnej zmiuvy podra zakona €. 39/2015 Z. z. o poistovnictve a 0 zmene a dopineni niektorych zakonov.
3. Poistovia informuje poistnika, Ze osobné Gdaje spractiva v stlade s Nariadenim Eurdpskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila 2016

o ochrane fyzickych oséb pri spractvani osobnych Udajov a o vofnom pohybe takychto Udajov, ktorym sa zruSuje smerica 95/46/ES (vSeobecné

nariadenie o ochrane udajov) (dalej len ,Nariadenie”) a prislusnymi slovenskymi pravnymi predpismi. Poisinik prehlasuje, Zze sa oboznamil s

informaciami o spractivani jeho osobnych Udajov podia Nariadenia, vratane informacii o jeho pravach. Zaroven berie na vedomie, Ze informacie

o spracuvani osobnych tdajov je mozné najst aj na webovej stranke poisfovne www.kpas.sk.
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