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POISTOVNA I Poistna zmluva
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PENAZNY USTAV POISTOVNE:

CiSLO UCTU IBAN/SWIFT (BIC) KOD BANK

' Na toto poistenie sa uplatiuje daf z poistenia podla zdkona ¢. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

Zaveretné ustanovenia

Poistnik a poisteny prehlasujd, Ze vSetky jeho odpovede na pisomné otaz-
ky poistovne tykajlice sa poistenia st pravdivé, pIné a pokial' neboli napi-
sané jeho rukopisom, potvrdzuje, Ze ich overil(a) a st pravdivé.

Poistnik podpisanim tejto poistnej zmluvy zavéazne potvrdzuje, Ze penazné
prostriedky pouZité na hradu poistného st jeho viastnictvom a poistnl
zmluvu uzatvara na vlastny acet.

Pre potreby dojednaného poistenia sa ucet 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,

pade zneuzitia Uctu alebo neoznamenia zmeny Gétu nenesie poistoviia
zodpovednost za pripadnt vzniknutl Skodu.

Pre toto poistenie platia prislusné ustanovenia Obcianskeho zakonnika,
VSeobecné poistné podmienky pre trazové poistenie (VPP 1000-8), Oso-
hitné poistné podmienky pre pripoistenie materilnej Skody (OPP 2800-2)
a Rozsah narokov a dojednani, ktoré sti neoddelite/nou sigastou poistne
zmluvy.

Kazda zo zmluvnych stran moze poistn(i zmluvu vypovedat do 2 mesiacov
od jej uzavretia, vypovednd lehota je 8 dni. Jej uplynutim poistna zmluva
zanikne.

pripadne nahlasit formou origindlneho potvrdenia banky dcet iny. V pri-

1. Poistnik svojim podpisom prehlasuije, Ze:

a) bol s dostatocnym Casovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny s délezitymi zmluvnymi podmienkami uzatvaranej
poistnej zmluvy prostrednictvom Informaéného dokumentu o poistnom produkte (IPID), ktory prevzal,

b) bol s dostatoénym Casovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne obozndmeny vo vztahu k uzatvaranej poistnej zmluve
s informaciami o jednotlivych zlozkach poistného, a to prostrednictvom Informaéného formuldra k nezivotnému poisteniu a Zivotnému poisteniu
bez odkupnej hodnoty (dalej len ,Formular®) a tiez prehlasuje, Ze Formular prevzal v pisomnej podobe,

¢) bol pred uzavretim poistnej zmluvy obozndmeny so znenim vy3Sie uvedenych vSeobecnych poistnych podmienok, osobitnych poistnych
podmienok a rozsahu narokov a dojednani platnych pre toto poistenie, ktoré nasledne aj prevzal v pisomnej podobe.

2. V pripade, ak poistnik a poistena osoba nie su totoZné osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze méa opravnenie poskytnuit poistovni osobné
(daje poisteného na (iCely uzatvarania, spravy a pinenia tejto poistnej zmluvy podla zakona €. 39/2015 Z. z. o poistovnictve a 0 zmene a doplneni
niektorych zakonov.

3. Poistoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné tdaje spraciva v silade s Nariadenim Eurdpskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679
z 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych 0sdb pri spracivani osobnych ddajov a o vo'nom pohybe takychto Gdajov, ktorym sa zruguje smernica
95/46/ES (v3eobecné nariadenie o ochrane tdajov) (dalej len ,Nariadenie”) a prisluSnymi slovenskymi prévnymi predpismi. Poistnik a poisteny
prehlasujd, Ze sa oboznamili s informéaciami o spractdvani jeho osobnych dajov podla Nariadenia, vratane informécii o jeho pravach. Zaroved berd na
vedomie, Ze informécie o spractvani osobnych idajov je mozné néjst aj na webovej stranke poistovne www.kpas.sk v asti Ochrana osobnych (dajov
(www.kpas.sk/stranka/ochrana-osobnych-udajov).
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