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KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group L., Gisl
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Jednorazové poisiné za 1 poistent osobu
Jednorazové poistné za skupinu 70,00 EUR

PENAZNY USTAV POISTOVNE: ¢ISLO UCTU IBAN / SWIFT (BIC) KOD BANKY: SN

o Taa | 5% | 3,50 EUR
Celkové;ednm’mwépwmé bez dane’ 61,57 EUR
B e .B?"’j_z_ipoistenia‘ 4.93 FUR
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Poistné za poskytované poistné krylie sa povazuje za uhradend pripisanim poistného, vratans dane z paisienia’ na (et poistovne..

! Na toto poistenie sa uplatiiuje daf z poistenia podfa zéakona £, 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a o zmene a doplneni niektorych zakonov.

Zmiuvné dojednania

1. Poistenie sa dojednava na dobu uréitdl. Uinnost nadobiida nultou hodinou dfta
dojednaného v poisinej zmluve ako zadiatok poistenia, najskdr viak od 00:00
hodiny dfia nasledujliceho po dni uzavretia poistng) zmluvy.

2. Poistné je splainé jednorazovo najneskdr v def Uéinnosti poistnej zmiuvy.

3. Paistnu udalost je poisteny alebo poistnik povinny hiasit pisomne do 48
hodin od jej vzniku na predpisanom tiaéive na adresu poistovne. Nahradu
Skody riedi poistoviia priamo s podkodenym,

4, Kaida zo zmluvnych stran mdZe poistnd zmluvu vypovedat do 2 mesiacov od jgf
uzavretia, vypovednd lehota je 8 dni. Jej uplynutim poistna zmluva zanikne,

a) draz, ktory poisteny utrpel na ceste do miesta vikonu prace a spit,

b) draz, ku ktorému doslo pri praci vo vyskach alebo pri obsiuhe strojov a
2ariadeni, na ktoré nemal poisteny potrebinu Klasifikciu, popripade
skolenie,

c} Uraz, kfory poisteny neutrpel v priamej suvislosti 5 vykonom Ginnosti v
zmysle ust. § 54 ods. 1 pism. c) zakona o sluZbach zamestnanasti,

6. Tymto poistenim je kryty v poistne] zmiuve uvedeny podet pracovnych
migst Zvydeny maximalne v troch mesiacoch pocas poistného obdobia
0 20 %. V pripade prekrogenia tohio limitu je poistnik povinny poZiadat
0 dopoistenie tychto pracovnych miest v opatnom pripade poistné
krytie pracovnych miest, o ktoré bol v poisingj zmiuve uvedeny pocet
2vySeny zanika.

5. Vyluky z poistenia - okrem pripadov uvedenych vo Véeabecnych poistnych

podmienkach {dalej len "VPP 1000-10"), sa poistenie nevztahuje na;
Prehiasenie poistnika:

1. Poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze:

a} bol s dostafoénym asovym predstihom pred uzavretim poistnej zmiuvy pisomne oboznameny s obsahom poistnej zmluvy, VPP 1000-10, Ocenovacimi
tabufkami a s déieZitymi zmluvnymi podmienkami uzatvaranej poistnej zmluvy prostrednictvom Informacéného dokumentu o poistnom produkte (dalej len
"IPID"} a tieZ prehlasuje, ze VPP 1000-10, Ocefiovacie tabulky a IFID
prevzal v pisomnej podobe, alebo
L1 neprevzal v pisomnej podobe, ale mu boli na zaklade jeho vyslovnej Ziadosti zaslané e-mailom Na AArESH ..........c..coveverevevec oo ererens

b) bol s dostatoénym Casovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne obozndmeny vo vzfahu k uzatvaranej poistnej zmluve s informéciami
o jednotlivych zloZkach poistného, a to prostrednictvom Infermacného formulara k neZivotnému poisteniu a Zivotnému bez odkupnej hodnoty {dalej len
Formuléar} a tieZ prehlasuje, ze Formular prevzal v pisomnej podobe,

¢) upine a pravdivo odpovedal na vetky otazky tykajice sa dojednavania poistenia podra tejto poistnej zmluvy a je oboznameny s povinnestami v priebehu
trvania poistenia bez zbytotného odkladu oznamit poistovni vietky pripadné zmeny v tychto dajoch. Pokial nie si.cdpovede napisané jeho rukopisom,
potvrdzuje, Ze ich overil a s{ pravdivé. Berie na vedomie, Ze nepravdivé alebo nelpiné odpovede mdzu mat v zmysle Obéianskeho zakonnika 2a
nasledok odstipenie od poisinej zmluvy alebo odmietnutie poistného pinenia zo strany poistovne,

d) pre potreby dojednaného poistenia sa Gcet uvedeny v poistnej zmiuve povazuje za kontakiny a v pripade, 2e pocas trvania poistného vztahu dajde k
zmene, je poistnik povinny tito zmenu pisomne oznamit poistovni, pripadne nahlasit formou originaineho potvrdenia banky Ocet iny. V pripade zneuZitia
0&tu akebo neoznamenia zmeny Gétu nenesie poistoviia zodpovednost za pripadn vzniknuta 3kodu,

e) pefiainé prostriedky pouZité na uhradu poistného si jeho viastnictvom a poistnii zmiuvu uzatvara na viastny (éet.

2. V pripade, ak poistnik a poistenda osoba nie si totozné osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze ma opravnenie poskytnut poistovni osobné
udaje poisteného na lcely uzatvarania, spravy a pinenia tejto poistnej zmluvy podfa zakona €. 39/2015 Z. z, o poistovnictve a o zmene a doplnen
niekterych zakonov. ]

3. Poistoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné Udaje spracuva v stlade s Nariadenim Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila
2016 o ochrane fyzickych osdb pri spracuvani osobnych Udajov a o volnom pohybe takychto Udajov, ktorym sa zruduje smernica 95/46/ES (vSeobecné
nariadenie o ochrane Udajov) (dalej len Nariadenie") a prisludnymi slovenskymi pravnymi predpismi. Poistnik a poisteny prehlasuji, Ze sa oboznamili s
informéciami o spraclvani jeho osobnych (idajov podla Nariadenia, vratane informacii o jeho pravach. Zaroved ber( na vedomie, 7e informécie o
spracuvani asobnych Udajov je moZné najst aj na webovej stranke poistovne www.kpas.sk v éasfi Ochrana osgbnveh (dajov
{www.kpas.sk/stranka/ochrana-osobnych-udajov).
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