04099 (Na dialku)

r . , Poistna zmluva ¢islo 51000
“oisTouNA ADZACOV O 7AMESTNANIE

o
JOBTOUNA®> (jRAZOVE POISTENIE UCH

_POISTON .
RERA IR NS 5OAS PROJEKTU | PROGRAMU
pOISTOVNA KOMUNALNA poistovia, a.5. Vienna Insurance Group éést;plc_q Er:lgtovne
&tefanikova 17, 811 05 Bratislava va Kolcako
746 1009034025

1£0: 31 595 545, DIC: SK2021097089, |C DPH: SK7020000
Spolocnost je clenom skupiny registrovanej pre DPH,

zapisana v Obchodnom registri Mestskeho sudu Bratislava lll,
oddiel: Sa, viozka ¢. 3345/B (dalej len ,poistoviia’)

POISTNIK Nazov spoloénosti

Obec Briedtie
ICO Platca DPH
| 00316580 Nie
Zapisany v Cislo zapisu
nie nie
Sidlo spolocnosti - ulica, . d. psC Mesto
Obecny Grad 03822 Briestie
Cislo utu v tvare IBAN
SK73 5600 0000 0024 1707 3001
Telefén E-mail
+421944132643 briestieobec@gmail.com
Dojednavatelia
1. | Titul, meno a priezvisko Funkcia Doklad totoznosti
7Zaneta Lichnerova Starostka B .
Rodné é&islo Statna prislusnost Datum narodenia
Slovensko
Trvala a korespondenéna adresa - dlica, &. d. |PSC Mesto
Briestie 03822 Briestie |
POISTENY Titul, meno a priezvisko
Rodné éislo Statna prisludnost Doklad totoznosti
D SK
Trvala a korespondencna adresa - ulica, &. d. PSC Mesto
03822 Briestie
| [@islo aétu v tvare IBAN Telefén E-mail

OPRAVNENE Neurcili ste ziadne opravnené osoby, pri pineni v pripade smrti poistenej osoby sa bude postupovat v zmysle § 817
0SOBY Obgianskeho zakonnika.

BALSIE | | Touto poistnou zmluvou uzatvara (razové poistenie uchadzad o zamestnanie alebo poistnik v prospech uchadzacov

DOJEDNANIA || © samestnanie, nahlasenych poistnikom na prislusny urad prace, socialnych veci a rodiny ako osoby zucastrujuce
sa nizsie uvedeného projektu alebo programu v zmysle ust. § 54 zakona &.5/2004 Z. z. o sluzbach zamestnanosti a

o zmene a doplneni niektorych zakonov (dalej len ,zakon 0 cluzbach zamestnanosti’).

Poistenie sa vztahuje na uvedené osoby pri pineni pracovnych uloh pocas nizsie uvedeného projektu alebo

programu v zmysle ust. § 54 zakona o sluzbéch zamestnanosti.

ektu alebo programu - Podpora udrzania pracovnych navykov PUPN 5

Interval platenia (poistné obdobie)
Jednorazovo

Typ poistnej zmluvy
Standardna PZ

Nazov proj
Zaciatok poistenia
02.04.2026

Druh platby
KZ (bankovy prevod SO zasielanim avizana (hradu)

Koniec poistenia
30.06.2026

Vytlacené: 01.04.2026 14:50:45 115
|

i



r . o Poistna zmluva ¢islo 51 00004099 (Na dialku)
KOMUNALNA | > _ -
POISTOVNA P ™;2.070VE POISTENIE UCHADZACOV O ZAMESTNANIE
POGAS PROJEKTU / PROGRAMU
URAZOVE | |Rozsah poistenia Poistna suma Poistné
POISTENIE
Smrt nasledkom trazu (SNU) 3000,00| EUR 1,69 EUR
Trvalé nasledky Urazu (TNU) 2 000,00 | EUR 1,97 | EUR
Cas nevyhnutného lieenia Grazu (CNL) 1 000,00 | EUR 4,23 | EUR
Invalidita nasledkom urazu (IU) 1 500,00 | EUR 211| EUR
Jednorazové poistné za 1 poistenu osobu 10,00 | EUR
Pocet 1 osoba
Jednorazové poistné za skupinu 10,00 | EUR
' ednorazové poistné vratane dane 10,00 | E
POISTNE Jed dane’ 00| EUR
z toho dan z poistenia 10%’ 0,91| EUR
Jednorazové poistné bez dane’ 9,09/ EUR
Jednorazova splatka poistného vratane dane’ 10,00 | EUR
Poistné sa povazuje za uhradené pripisanim poistného, vratane dane z poistenia’ na ucet poistovne.
1 Na toto poistenie sa uplatfiuje dan z poistenia podfa zakona €. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a 0 zmene a
doplneni niektorych zakonov.
PLATOBNE Jednorazova splatka poistného vratane dane 10,00 | EUR
UDAJE
Variabilny symbol 5100004099
Konstantny symbol 3558
Datum splatnosti 02.04.2026
PENAZNY Banka IBAN (¢islo uctu)
USTAV Slovenska sporitelfia, a.s. SK28 0900 0000 0001 7819 5386
Tatra banka, a.s. SK60 1100 0000 0026 2322 5520
Prima banka Slovensko, a.s. SK87 5600 0000 0012 0022 2008

L‘\Iytlaéené: 01.04.2026 14:50:45 ZISJ



r _ o Poistna zmluva cislo 5100004098 (Na dialku)
KOMUNALNA \’ - =
bl URAZOVE POISTENIE UCHADZACOV O ZAMESTNANIE
VIENNA INSURANCE GROUP POCAS PROJEKTU / PROGRAMU

v Gase ziskania tohto sthlasu mi boli poskytnuté informacie 0 spracuvani

Zaplatenim poistného potvrdzujem, ze 0 : li poskyinu Eig: 0-Spra( I
moajich osobnych Udajov poistoviou, vratane informécii o mojich pravach v suvislosti s tymto spracuvanim. Zaroven

beriem na vedomie, Ze informacie o spractvani osobnych (idajov si uvedené aj na webstranke poistovne.

DOBA | | Zaplatenim poistného vyjadruje poistnik shlas s uzatvorenim poistnej zmluvy. V pripade, ak nebude poistné v cele]

PLATNOSTI | | jeho vyske uvedenej v tejto poistnej zmluve pripisané na bankovy ucet poistovne v lehote 10 kalendarnych dni

POISTNEJ | | odo diia zaciatku poistenia, teda do 12.04.2026 24:00 hod., platnost poistnej zmluvy zanika, poistenie nevznikne &
7mLuvY | | poistné uhradené po lehote bude bez zbytoéného odkladu vratené poistnikovi.

Ak datum zadiatku poistenia uvedeny v poistnej zmluve predchadza datum uzavretia poistnej zmluvy (zaplatenia
poistného), zmluvné strany sa dohodli, Ze prava a povinnosti zmluvnych stran sa v obdobi od zaciatku poistenia
do uzavretia poistnej zmluvy (zaplatenia poistného) riadia ustanoveniami poistnej zmluvy a v nej uvedenych
poistnych podmienok (Predbezné poistné krytie).

V Martine, dria 01.04.2026 '
P Q/

Ing. Slavka MikloSova Mag. Ulrich Prangl
predsednicka predstavenstva a generalna ¢len predstavenstva
riaditelka

L\n’yl[aéené: 01.04.2026 14:50:45 SISJ



