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r. o URAZOVE POISTENIE
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Poistna suma Jednorazové poistné I

Smrt’ nasledkom Urazu SNU l 3000,00 EUB| l 1,69 EURl
Trvalé nasledky Urazu TNU [ 200000 EuR| | 1,97 EUR]
Invalidita nasledkom drazu w [ 150000 ol | 2,11 EUR|
: Cas nevyhnutného lie¢enia Grazu GNL | 1 000,00 EUBJ [ 4,23 Euﬂ
Pocet osob Jednorazové poistné za 1 poisten( osobu 10,00 EUR

Jednorazové poistné za skupinu
" PENAZNY USTAV POISTOVNE: BfsLO UIGTU IBAN/ SWIFT (BIC) KOD BANKY: | Zava | 0% | 0,00 EUR]

Celkové jednorazové poistné bez dane' 9.26 El[li
Dafi z poistenia' 074 EUR
Celkové jednorazové poistné vratane dane! 10.00 EUR

Poistné za poskytované poistné krytie sa povazuje za uhradené pripisanim poistneho, vratane dane z poistenia’ na tcet poistovne.
' Na toto poistenie sa uplatiiuje dari z poistenia podla zakona 6. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a 0 zmene a doplneni niektorych zakonov.

Prima banka Slovensko, a.s. SK87 5600 0000 0012 0022 2008 / KOMASK2X
SLSP, a.s. SK28 0900 0000 0001 7819 5386 / GIBASKBX
Tatra banka, a.s. 8K60 1100 0000 0026 2322 5520 / TATRSKBX

Zrmiuwné dojednania ; a) Uraz, ktory poisteny utrpel na ceste do miesta vykonu prace a spat,
1. Poistenie sa dojednéva na dobu uréitd. Uginnost nadobtida nuttou hodinou diia  b) Uraz, ku ktorému doslo pri praci vo vyskach alebo pri obsluhe strojov a

dojednaného v poistnej zmluve ako zadiatok poistenia, najskor vsak od 00:00 éﬁgﬁﬁg“ na ktoré nemal poisteny potrebni klasifikéciu, popripade

hodiny dia nasledujliceho po dni uzavretia poistnej zmiuy. o) Graz, ktory poisteny neutrpel v priamej suvislosti s vykonom ¢innosti v

2. Poistné je splatné jednorazovo najneskor v defi Uginnosti poistnej zmluvy. zmysle ust, § 54 zakona o sluzbach zamestnanosti.

3. Poistni udalost je poisteny alebo poistnik povinny hiésit pisomne do 48 6. Tymto poistenim je kryty v poistnej zmluve uvedeny podet pracovnych
hodin od jej vzniku na predpisanom tacive na adresu poistovne. Nahrady  Mmiest vySeny maximalne v troch mesiacoch pocas poistného obdobia
$kody riesi poistoviia priamo s poskodenym. 0 20 %. V/ pripade prekrodenia tohto limitu je poistnik povinny poziadat

o : e S ; : o o dopoistenie tychto pracovnych miest v opadnom pripade poistné
4. Kazda zo zmluvnych strén mdze poistnd zmiuvu vypovedat do 2 mesiacov od jej kwtieppracovnygh mie'ft, o kto¥é bol v poistngj zmluvepuseden;) podet
uzavretia, vypovedn lehota je 8 dni. Jej uplynutim poistna zmluva zanikne. zvyseny zanika.
5. Wluky z poistenia - okrem pripadov uvedenjch vo V§eobecnych poistnjch

podmienkach (dalej len "VPP 1000-10"), sa poistenie nevztahuje na:

Prehldsenie poistnika:

1. Poistnik svojim podpisom prehlastie, Ze:

a) bol s dostatotnym casovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny s obsahom poistnej zmluvy, VPP 1000-10, Ocefiovacimi
tabulkami a s dolezitymi zmluvnymi podmienkami uzatvaranej poistnej zmluvy prostrednictvom Informaéného dokumentu o poistnom produkte (dalej len
"IPID") a tieZ prehlasuje, ze VPP 1000-10, Ocefiovacie tabufky a IPID
prevzal v pisomnej podobe, alebo
|| neprevzal v pisomnej podobe, ale mu boli na zaklade jeho vyslovnej Ziadosti zaslané e-mailom Na areSU ........c...oewvvrmvssvrersiiss s ;

b) bol s dostatoénym Gasovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne oboznameny vo vztahu k uzatvarane] poistnej zmluve s informaciami
o jednotlivych zlozkach poistného, a to prostrednictvom Informacného formuléra k nezivotnému poisteniu a Zivotnému bez odkupnej hodnoty (dalej len
JFormular) a tiez prehlasuje, Ze Formular prevzal v pisomnej podobe,

o) Uplne a pravdivo odpovedal na vSetky otazky tykajuce sa dojednavania poistenia podfa tejto poistnej zmluvy a je oboznameny s povinnostami v priebehu
trvania poistenia bez zbytoéného odkladu oznamit poistovni vsetky pripadné zmeny v tychto idajoch. Pokial nie sU odpovede napisané jeho rukopisom,
potvrdzuje, 7e ich overil a st pravdivé. Berie na vedomie, ze nepravdivé alebo nelipiné odpovede mézu mat'v zmysle Obdianskeho zakonnika za
nasledok odstapenie od poistnej zmluvy alebo odmietnutie poistného pinenia zo strany poistovne,

d) 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, pripadne nahlasit formou originaineho potvrdenia banky Udet iny. V pripade zneuZitia
Uétu alebo neoznamenia zmeny (iétu nenesie poistoviia zodpovednost za pripadn( vzniknutu skodu,

e) pehazné prostriedky pouzité na Uhradu poistného st jeho viastnictvom a poistnt zmluvu uzatvara na viastny ticet.

2. V pripade, ak poistnik a poistena osoba nie sti totozné osoby, poistnik svojim podpisom prehlasuje, ze ma opravnenie poskytnGt poistovni osobné
(idaje poisteného na Uidely uzatvarania, spravy a plnenia tejto poistnej zmluvy podla zakona 6. 39/2015 Z. z. o poistovnictve a 0 zmene a doplneni
niektorych zakonov. -

3. Poistoviia informuje poistnika a poisteného, Ze osobné Udaje spraciva v stlade s Nariadenim Europskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila
2016 0 ochrane fyzickych osob pri spracivani osobnych tdajov a o vofnom pohybe takychto (idajov, ktorym sa zrusuje smernica 95/46/ES (vSeobecné
nariadenie o ochrane Udajov) (dalej len ,Nariadenie") a prislusnymi slovenskymi pravnymi predpismi. Poistnik a poisteny prehlasujl, ze sa oboznamili s
informaciami o spractivani jeho osobnych Udajov podra Nariadenia, vratane informacii o jeho pravach. Zarove ber( na vedomie, Ze informacie o
sprac(vani osobnych (dajov je mozné néjst aj na webovej stranke poistovne www.kpas.sk v Gasti Qchrana osobn¥ch Odaiov —
(www_kpas sk/stranka/ochrana-osobnych-udajov).

/erend podla odtlacok peciatky pravnickej osoby

alebo CP
Podpisany sprostredkovatel poistenia (meno a priezvisko ditatelne) i s!ojim podpisom potvrdzujem
identifikaciu a overenie identifikécie totoznosti podpisanych, zodpovedam za spravnost uvedenyeh fidaiov a v mene boisfovne uzatvaram poistnd zmluvu.
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