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KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group ' K%'&‘:Js#gl\}%‘
Stefanikova 17, 811 05 Bratislava Ly e e e
IGO: 31 595 545, DIC: 2021097089, I DPH: SK7020000748 R ——

SpoloCnost je Elenom skupiny registrovanej pre DPH, zapisana v Obchodnom registri Okresného sudu Bratislava |, oddiel: Sa, vioZka &. 3345/B

Cisllo ﬁ)t':tu v tvare IBAN: SK28 0900 0000 0001 7819 5386; SWIFT (BIC) kdd: GIBASKBX: Konstantny symbol 3558; Variabilny symbol (&islo poistnej
zmluvy

podla ustanovenia § 788 a nasl. Obgianskeho zakonnika

s ucinnostou HHELH
od [0]1]0]1][2][0]1]8 i
do [3]1]1[2]2]0]1]9 T

uzaviera 7004
URAZOVE POISTENIE
UCHADZACOV O ZAMESTNANIE

pocas vykonavania mensich obecnych sluzieb pre obec alebo pre rozpoétovi organizaciu alebo
prispevkovu organizaciu, ktorej zriadovatefom je obec, resp. dobrovolnickej €éinnosti, na
zaklade dohody uzatvorenej v zmysle ust. § 12 ods. 3 pism. b) bod 4. a 5. Zakona ¢é. 417/2013 Z.z.
o0 pomoci v hmotnej nudzi a o zmene a dopineni niektorych zakonov -

cislo
5[(1]/9]/0/0]/4[5/0[3[5
S
Mestska cast’ Kosice-Sidlisko KVP poistnik
Trieda KVP 1,040 23 Kosice adresa
00691089 ICO/ rodné &islo
5600/0536298001 cislo uctu v tvare
IBAN/SWIFT (BIC) kod
055/7890610 cislo telefonu

zastupeny Mgr. Ladislav Lorinc
Statutarny zastupca

Touto poistnou zmluvou uzaviera poistnik urazové poistenie v prospech uchadzalov o
zamestnanie, ako 0sGb pre vykon mensich obecnych sluzieb pre obec alebo pre rozpoctovu
organizaciu alebo prispevkovu organizaciu, ktorej zriadovatelom je obec, resp. ako oséb pre vykon
dobrovolnickej ¢innosti, na zaklade dohody uzatvorenej v zmysle ust. § 12 ods. 3 pism. b) bod 4. a 5.
zakona €. 417/2013 Z. z. o pomoci v hmotnej nudzi a o0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

Poistenie sa vztahuje na vysSie uvedene osoby pri plneni pracovnych uloh poéas vykonavania
mensich obecnych sluzieb pre obec alebo pre rozpo€tovla organizaciu alebo prispevkovu organizaciu,
ktorej zriadovateflom je obec, resp. po¢as vykonavania dobrovolnickej ¢innosti, na zaklade dohody
uzatvorenej v zmysie ust. § 12 ods. 3 pism. b) bod 4. a 5. zakona €. 417/2013 Z. z. o pomoci v hmotnej
nudzi a o zmene a doplneni niektorych zakonov a na poistenie sa vztahuju VSeobecné poistné
podmienky pre urazové poistenie (VPP 1000-6), ktoré su su¢astou tejto poistnej zmluvy.

- Kazda osoba, ktora splia podmienky tejto poistnej zmluvy je poistena na nasledovné
dojednané rizika a poistné sumy Urazového poistenia:

Poistné
- Smrt nasledkom uUrazu 3 320 EUR | 1,46 EUR
- Trvalé nasledky Urazu — prislusné % zo sum ' ' 1660 EUR | 0,73 EUR

- PIna invalidita nasledkom urazu
- Cas nevyhnutneho lie¢enia nasledkov Urazu - prislusné % zo sum

1 660 EUR
830 EUR

0,73 EUR
0,33 EUR



Jednorazové poistné
R B P Ty e e
Po&et poistenych Jednorazové Koef Upravené Jednorazové

| pracovnych miest | x poistné na 1 ONP | jednorazové poistné poistné za pracovné
pracovné miesto na 1 pracovné miesto | ~ | miesta spolu

3
| | 325EUR EUR 9,75 EUR

Zmluvné dojednania

1. Pois_tenie. sa dojednava na dobu urgitd. Uginnost nadobuida nultou hodinou diia dojednaného
-V poistne] zmluve ako zaciatok poistenia. najskér vSak od 0:00 hodiny dia nasledujuceho po dni

uzgvretia poistnej zmluvy a koné&i najneskér o 24.00 hodine dfia uvedeneho ako koniec poistenia.
Poistna doba je maximalne 12 mesiacov.

2. Poistné je splatné jednorazovo najneskoér v den uginnosti poistnej zmluvy.

3. Touto poistpou zmluvou je kryty v zmluve uvedeny podet pracovnych miest zvy$eny maximalne
Vv trqch mesiacoch pocas poistného obdobia 0 20 %. V pripade prekroCenia tohto limitu je poistnik
povinny poZiadat o dopoistenie tychto pracovnych miest.

4. Skodovi udalost je poisteny alebo poistnik povinny hlasit pisomne do 48 hodin od jej vzniku na
predpisanom tladive na adresu: KOMUNALNA poistoviia, a. s. Vienna Insurance Group,
Stefanikova 17, 811 05 Bratislava. Nahradu skody rieSi poistoviia priamo s podkodenym.

5. Vyluky z poistenia - poistenie sa nevztahuje na:
a) uraz, ktory poisteny neutrpel v priamej stvislosti s vykonom mens$ich obecnych sluzieb pre obec
alebo pre rozpoCtovu organizaciu alebo prispevkovi organizaciu. ktorej zriadovatelom je obec,
resp. v priamej suvislosti s vykonom dobrovolnickej &innosti na zaklade dohody uzatvorene;

vzmysle ust. § 12 ods. 3 pism. b) bod 4. a 5. zakona &. 417/2013 Z. z. o pomoci v hmotnej
nudzi a o zmene a doplneni niektorych zakonov,

b) Uraz, ktory utrpel na ceste do miesta vykonu prace a spit,
- C) uraz, ku ktorému doslo pri praci vo vy$kach alebo pri obsluhe strojov a zariadeni, na ktoré
nemal poisteny potrebnu kvalifikaciu, pripadne $kolenie. ~

6. Prehlasenie poistnika:

a) Poistnik svojim podpisom potvrdzuje, Ze s dostatoénym &asovym predstihom pred uzavretim
poistnej zmluvy bol pisomne oboznameny s délezitymi zmluvnymi podmienkami uzatvaranej
poistnej zmluvy prostrednictvom Informa&ného dokumentu o poistnom produkte (IPID), ktory
prevzal.

b) Poistnik vyhlasuje, Ze vietky odpovede na otazky poistovne tykajlice sa poistenia a vSetky d'alSie
uvedené udaje su pravdivé a uplné a zavézuje sa kazdi zmenu bezodkladne oznamit pisomne
~ poistovni. Pokial nie st odpovede napisané jeho rukopisom, potvrdzuje, ze ich overil a su
pravdive. Berie na vedomie, Ze nepravdivé alebo nelpiné odpovede mézu mat v zmysle

Obcianskeho zakonnika za nasledok odstipenie od poistnej zmluvy alebo odmietnutie poistného

pinenia zo strany poistovne.

e

V pripade, ak poistnik a poistena osoba nie su totozné osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, ze
ma opravnenie poskytnut poistovni osobné Udaje poisteného na Géely uzatvarania, spravy a plnenia
tejto poistnej zmluvy podlfa zakona €. 39/2015 Z.z. o poistovnictve a 0 zmene a doplneni niektorych
zakonov.

Poistovia informuje poistnika, Ze osobné udaje spractiva v sulade s Nariadenim Eurépskeho
parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych os6b pri spractivani osobnych |
udajov a o vofnom pohybe takychto udajov, ktorym sa zruSuje smernica 95/46/ES (v3eobecné
nariadenie o ochrane udajov) (dalej len ,Nariadenie®) a prisluSnymi slovenskymi pravnymi predpismi.
Poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze sa oboznamil s informaciami o spractvani jeho osobnych
udajov podfla Nariadenia, vratane informacii o jeho pravach. Zaroven berie na vedomie, Ze informacie o
spracuvani osobnych udajov je mozZné najst aj na webovej stranke poistovne www.kpas.sk.

V KosSiciach, dia 21.12.2018

Podpisa2&stipttl Hoistévne |
| JkoMunEuNp pdistdviia a.s] |

Vienna Insurance Group

Stefanikova 17, 811 05 Bratislava
\€0: 31 595 545 I DPH: SK7020000746 (56)




