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StatutArny zastupca

Touto poistnou zmluvou uzaviera poistnik 0razove poistenie v prospech uchedzaeov o
zamestnanie, nahlasenych poistnikom na prislusny rlrad pr6ce, soci6lnych veci a rodiny ako osoby
z06astriuj0ce sa projektu alebo programu uveden6ho na prvej strane tejto poistnej zmluvy v zmysle usi.
$ 54 z5kona d,. 512004 Z. z. o sluzbech zamestnanosti a o zmene a doplneni nle(tonlcn zakonov (dalej
len ,,zekon o sluZbech zamestnanosti").

Poistenie sa vztahuje na uveden6 osoby pri plneni pracovnfch 0loh podas projektu alebo
programu uveden6ho na prvej strane tejto poistnej zmluvy v zmysle ust. g 54 z6kona d. st2o04 z. z.
o sluzbech zamestnanosti a o zmene a doplneni niekton/ch z6konov a na poistenie sa vztahujo
VSeobecne poistne podmienky pre rirazove poistenie (VPP lOOO-3), ktore s0 sUdastou tejto poistnej
zmluvy.

Kazda osoba, ktorii splria podmienky tejto poistnej zmluvy je poistene na nasledovne
dojednane rizik6 a poistne sumy Urazov6ho poistenia:

podas projektu alebo programu

36,1Er-t{/t,tcc
tJn/rte/ ltt

Poistnik

tco

bankov6 spojenie

dislo telef6nu

zastupeny Ing. Jozef PRIBULA

Poistna suma Poistne
- Smrt n6sledkom 0razu 3 320 EUR 3.52 EUR
- Trvale nasledky urazu - prisluSne % zo sumy 1 660 EUR 3,24 EUR
- Plna invalidita nasledkom 0razu 1 660 EUR 2,OO EUR
- Cas nevyhnutneho lte6enia n5sledkov 0razu - prisluSn6 7o zo sumv 830 EUR 3,24 EUR

Jednorazov6 poistn6

Podet poistenych
pracovnych miest

20
x

Jednorazov6
polstne na 1

pracovn6 miesto
12,00 EUR

Koef.
UNP

1

Upraven6
Jednorazove poistne
na 1 pracovn6 miesto

12,00 EUR

Jednorazov6
poistne za pracovne

miesta spolu
240,00 EUR



Zmluvn6 dojednania
'1. Poistenie sa dojedn6va na dobu urdito. Ueinnost nadob0da nultou hodinou dtia dojednaneho

v poistnej zmluve ako zadiatok poistenia, najskor vsak od 0:00 hodiny dia nasleduj0ceho po dni
uzavretia poistnej zmluvy a kon6i najnesk6t o 24.00 hodine dria uveden6ho ako koniec poistenia.
Poistn6 doba je maxim5lne 12 mesiacov.

2. Poistn6 je splatne jednorazovo najnesk6r v dei tdinnosti poistnej zmluvy.

3. Touto poistnou zmluvou je kMy v zmluve uvedenf po6et pracovnych miest zvfsen! maximelne
v troch mesiacoch podas poistneho obdobia o 2O o/o. Y prfpade prekrodenia tohto limitu je poistnik
povinny poziadat o dopoistenie tri'chto pracovnych miest.

4. Skodov0 udalost je poisten! alebo poistnik povinn! hl6sit pisomne do 48 hodin od jej vzniku na
predpisanom tladive na adresu: KOMUNALNA poistovrla, a. s. Vienna Insurance Group,
Stefenikova 17, 811 05 Bratislava. Nahradu Skody riesi poistovrla priamo s poSkodenfm.

5. Vfluky z poistenia - poistenie sa nevztahuje na:
a) [raz, ktoni poisteny neutrpel v priamej s0vislosti s vykonom prec poeas pilotneho projektu

uveden6ho na prvej strane tejto poistnej zmluvy v zmysle ust. S 54 zAkona o slu2b6ch
zamestnanosti,

b) fraz, kto41'utrpel na ceste do miesta vykonu pr6ce a spet,
c) traz, ku ktoremu doslo pri prAci vo rnj'Skach alebo pri obsluhe strojov a zariadeni, na ktor6 nemal

poisteny potrebn0 kvalifikaciu, pripadne skolenie.

6. Prehl5senie ooistnika:
a) Poistnik podpisom poislnej zmluvy d6va srjrhlas na spracovanie osobnlch odajov v informaenom

syst6me poistovne na Ueely priameho marketingu poistovne (najma informacie o novink6ch,
akci6ch a zlavdch, ako aj o s0taziach, poistnych produktoch, poskytovanych online slu2b6ch a
pod.) po dobu trvania poistneho vztahu: IX]ANO/ t lNlE.

b) Poistovria informuje poistnika, Ze jeho osobne 0daje sprac0va podta S 10 z6kona d. 12212013
Z.z. o ochrane osobnfch [dajov a o zmene a doplneni niektonich z6konov v spojeni sS47
zekona 6. 8|2OOB Z.z. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektonich z6konov v zneni
neskoniich predpisov. Poistnik deva poistovni s0hlas, aby po dobu nevyhnutnU na zabezpeeenie
vikonu prav a povinnosti, vyplfvajtcich z tejto poistnej zmluvy jeho osobne 0daje v rozsahu podla

S 47 z6kona d. 8/2008 Z.z. poskytovala, sprlstupiovala a cezhranicne prenasala pravnickym
osobem podnikaj0cim v poisfovnictve, prdvnicklm a fyzickym osobam poskytujucim sluzby
finandneho sprostredkovania a finandneho poradenstva podta osobitneho predpisu. Poistnik
prehlasuje, 2e mu boli vopred poskytnut6 0daje v zmysle $ 15 z6kona A. 12212013 Z.z. o ochtane
osobnych 0dajov a o zmene a doplneni niektoni'ch zSkonov a bol ako dotknutA osoba poudeny o
svojich pravach uvedenich v S 28 zAkona t.12212013 Z.z. o ochrane osobnych tdajov a o zmene
a doplneni niektonich z6konov. Z6rovei berie na vedomie, Ze text poudenia je moZne najst aj na
webovej stranke poistovne.

c) Poistnik vyhlasuje, Ze v5etky odpovede na otezky poistovne tfkaj0ce sa poistenia a vsetky d'al6ie
uvedend Udaje s0 pravdiv6 a 0pln6 a zavezuje sa kaZd0 zmenu bezodkladne ozn6mit pisomne
poistovni. Pokial' nie s0 odpovede napisane jeho rukopisom, potvrdzuje, 2e ich overil a srj
pravdiv6. Berie na vedomie, ze nepravdive alebo ne0pln6 odpovede- m62u mat v zmysre
obdianskeho z6konnika za n6sledok odstipenie od poistnej sumy alebo odmietnutie poistneho
plnenia zo strany poistovne.

V Kapusanoch, dna 1.5.2015


