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] POISTNA ZM
KOMUNALNA ‘; OISTNA ZMLUVA
POISTOVNA Poistenie zodpovednosti za Skodu spésobend pri vikene Ginnosti
VIENNA INSURANCE GROUP prevadzkovatela nestatneho zdravotnickeho zariadenia
S_tefénikova 17,811 85 Bratislava } sl . iskatelské gis]
1C0: 31 595 545, DIC: 2021097089, IC DPH: SK7020000746 Cislo poistne) ZISKatels 1S10
e I e R e iy | 1199000787 | gprosieckovatera | 2700101098
Bankové spojenie; SLSP, a.s., IBAN: SK28 0900 0000 0001 7819 5386, Konstantny symbol: 3558, Variabilny symbol: (Cislo poistnej zmluvy), tel.: 02/48 210 511, fax: 02/48 210 515
Poistnik Obec Velké Utany [ ]Rodné &islo / [X]1C0 | 13101612812 |
Adresa Hlavna 578, Velké Utany PSC 9/2)5/22
Korespondencna adresa PSC | | |
Telefon/Email 031/7878108/prednosta@velkeulany.sk IBAN et oo bore bl
Poisteny []Rodné &slo /[_]iCo LUl
Adresa PSC L
Profesiin zodoovednost Pocet odbor. pracovnikov Poistna suma Spoluticast Sadzba v %o Rotné poistné
roresijna zodpoveanos N
AP 10 10000 EWR| 500 £(/)Q) 104 EUR
inoisteni iadi Poistna suma Spolutiast Sadzba v % Rocné poistné
Vieabecna zodpovednost (toto pripoistenie sa riadi p 00 p
VPP 113-4) EUR 10% EUR
Rocné poistné ncn ; . A ,
\ithane Jars ealkom z toho dan z poistenia Rotné poistné bez dane Splatka poistného vratane dane
104 EUR 7,7 EUR 96,30 EUR 104 EUR

lPoislné je Dbeiné jednorazové lPerindicila platenia poisiného Droéne Dpolroéne I:I.‘étvrt'roéne jednorazovo |

Minimalna splatka poistného je vo vyske 50 EUR.

Poistné za poskytované poistné krytie sa povazuje za uhradené pripisanim poistného, vratane dane z poistenia’ na Gcet poisfovne.
'Na toto poistenie sa uplatiiuje dafi z poistenia podra zdkona &. 213/2018 Z. z. o dani z poistenia a o zmene a doplnenf niektorych zékonov.

lDruh platby: I Dpoétovy pefiazny poukaz l bezhotovostnesavizom I Dinkasozﬂétu poistnika I
|zatiatok poistenia |2 1,0, 1,2,0,2) 1|komecpoistaria~ [2,0,0,3,2,0,2, 1] [ ] na dobu neursita |

|I')al§ie ustanovenia: Poistenie plati len na poskytovanie zdrav. starostlivosti poéas éinnosti MOM pri testovani COVID-19.

Prehlasenie poistnika:
1. Poistnik svojim podpisom prehlasuje, Ze:
a) bol s dostatoénym asovym predstihom pred uzavretim poistnej zmluvy pisomne obozndmeny s obsahom poistnej zmluvy, so VSeobecnymi poistnymi
podmienkami pre poistenie majetku a zodpovednosti za $kodu - vSeobecnd ¢ast (dalej len VPP 100-5%), so VSeobecnymi poistnymi podmienkami -
zvlastna ast - Poistenie zodpovednosti za Skodu spdosobeni pri vykone odbornej Einnosti podfa osobitych pravnych predpisov (d'alej len ,VPP 104-4"),
s0 Zmluvnymi dojednaniami pre poistenie zodpovednosti za Skodu spdsobenti pri vykone &innosti prevadzkovatela zdravotnickeho zariadenia (dalej len
,ZD 119-4“) a v pripade dojednania pripoistenia vSeobecnej zodpovednosti tiez so V3eobecnymi poistnymi podmienkami - zvla$tna Cast - Poistenie
zodpovednosti za Skodu (dalej len VPP 113-4“), ktoré tvoria neoddelite'nd sti¢ast poistnej zmluvy, s doleZitymi zmluvnymi podmienkami uzatvaranej
poistnej zmluvy prostrednictvom Informagného dokumentu o poistnom produkte (dalej len ,IPID") a tiez prehlasuje, Ze VPP 100-5, VPP 104-4, ZD 119-4,
IPID a v pripade dojednania pripoistenia véeobecnej zodpovednosti tiez VPP 113-4 prevzal v pisomnej podobe, alebo [] Ze VPP 100-5, VPP 104-4,
ZD 119-4, IPID a v pripade dojednania pripoistenia vieobecnej zodpovednosti tiez VPP 113-4 neprevzal v pisomnej podobe, ale mu boli na zaklade jeho
Ziadosti zaslané e-mailom,

b) tplne a pravdivo odpovedal na vietky otazky tykajiice sa dojednavania poistenia podla tejto poistnej zmluvy a je obozndmeny s povinnostami v priebehu
trvania poistenia bez zbytotného odkladu oznamit poistovni vietky pripadné zmeny v tychto tidajoch.

2. V pripade, ak poistnik a poistena osoba nie st totoZné osoby, poistnik prehlasuje, Ze ma opravnenie poskytndt poistovni osobné (idaje poisteného na ticely
uzatvarania, sprévy a pinenia tejto poistnej zmluvy podla zakona &. 39/2015 Z. z. o poistovnictve a 0 zmene a doplnen niektorych zékonov.

3. Poistoviia informuje poistnika, Ze osobné tidaje spraciva v stlade s Nariadenim Eurdpskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila 2016 o ochrane
fyzickych osob pri spractivani osobnych tidajov a o vofnom pohybe takychto idajov, ktorym sa zruSuje smernica 95/46/ES (vieobecné nariadenie o ochra-
ne (dajov) (dalej len ,Nariadenie”) a prislusnymi slovenskymi pravnymi predpismi. Poistnik prehlasuje, Ze sa oboznamil s informaciami o spractvani jeho
osobnych Gdajov podfa Nariadenia, vratane informacii o jeho pravach. Zaroven berie na vedomie, Ze informacie o spractivani osobnych tidajov je mozné
najst aj na webovej stranke poistovne www.kpas.sk.
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KOMUNALNA {9

POISTOVNA , KOMUNALNA poistovita, a.s. Vienna Insurance Group
Stefanikova 17, 811 05 Bratislava, Slovenskd republika
VIENNA INSURANCE GROUP Spoloznos( je Elcnom skupiny pre DP1I, zapisand v Obchodnom registri Okresného stdu Bratlslava 1, oddicl: Sa, vioia &.: 3345/8

ZAZNAM Z ROKOVANIA SPROSTREDKOVA

whotoveny v silade s ust. zékona &, 3%/2015 Z. z. o poisfovnictve a 0 zmene a doplneni nicklorych zdkonov, v zmysle zdk. &, 186/2009 2. 2.0 C i a finand a o zmene a doplneni nicklorych zakonav a v zmysle
zakona €. 297/2008 o ochrane pred legalizdciou prijmav z lrestne] Einnosti a o ochrane pred financovanim lerorizmu a o znene a doplneni niektorych z&konov (dalej len .z37nam”).

POISTENIA S KLIENTOM PRED|UZATVORENIM ALEBO/ZMENOUIPOISTNES ZMLUVY

Meno a priezvi éné E-mail Kontaktny telefén
LMgr.Hudekové Ludmila l Ihudekova@kpas.sk I |0317896352 |
Trvaly pobyt i
IKp,a.s.VIG Sered |
Pravna forma {pri podnika)iicej osobe) Registrainé &fslo v Narodnej banke Slovenska
Izamestnanec | '2700101 098 |
Klory kond v mene spolodnosti KOMUNALNA poisfoviia, a.5. Vienna Insurance Group, I50: 31 595 545, (dalef len , sprostredkavater poistenla™) a
A. Meno a priezvisko poistnika ' B. Meno a priezvisko/obchadné meno/nézov osoby, ' v prospech klorej ma byt uzatvorené poistenie/
vykonand zmena poistenia alebo zastupcu polstnika {ak e cdi3nd od osoby v Easti A)

llng.Franli§ek Gogh I E)bec Velké Urany ,
Trvaly poby/Miesto podnikania/Korespondenénd adresa? Kontakiny telefén/E-mail Trvaly pobyt/Miesto podnikania/Kore3pondenéna adresa ? y telefG/E-mall
| Pionierska 1408/28, Velké Urany 92522 | | [Hiavna 578, Velké Utany 92522 | |
Rodné gislo St prisl.  Cislo bankového iictu? Rodné Eislo St.prisl.  Gislo bankového udtu ®
|7.05.1963 | |sK]| | 1 | 306282 | | ] | |
Sta sankclonovanou osobou?! Druh dokladu Cislo dokladi Ste sankcionovanou osobou?’ Druh dokladu Cisto doklad
foos 7] e [ix] totoznost m "~ oot I neuvadza | Ano* ] hao ] Yotainast I—__I Totainos [ J

160 I l DIé | J 1o I \! DIC [
Cislo zapisu a oznacenie registra Cislo z4pisu a oznacenle registra
zéplsu prévnicke] osoby alebo l J Zapisu pravnicke] osoby alebo l ]
fyz. osoby fyz. osoby
St polticky exponovanou asobou?* (ba pri zivtnom poisten) Anot ]  tie [X] Ste politicky exponovanou osobou?* (iba pri Zivotnom poistenit) Ano® ]  tae [F]

Je oprévnend osoba {ak je v zmiuve identifiovnd) politicky exponovanou osobou?* (iba pri Zivotnom poislenil) Ano® E Nie E Ja oprévnend osoba sankclonovanou osobou?’  Ano® D Nie E

ktory md v Gmysle vyuZif, resp. vyuZiva poislovacie sluzby spolo€nosti KOMUNALNA poisfoviia, a.s. Vienna Insurance Group, (@alej len ,klient” ) spisali tenlo zaznam o rokovani sprostredkovatefa poistenia s Klicntom vo vzlahu k uzatvoreniu alebo
k zmene poistnej zmluvy so spolaénostou KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group.

POZIADAVKA A POTREBY KLIENTA S OHLADOM NA POSKYTOVANE SLUZBY FINANGNA SITUACIA KLIENTA Vydavky
1. Udrzanie Zivotnej irovnie v dochodkovom veku E . E Mie Prijmy = bjvanie A2
‘e daltj dichodok < st pripm EUR = domécnost EUR
2. Ochrana prijmu a roi red nepredvidalelnymi udalostami
- snaumm, mamgap traz o O EEwe = pocet platov 1oéne = cestovnd EuR
3. Buddicnost vasich deti ‘= odmeny EUR = gati EUR
< $tidium, start do hota Gl B tky / zavizky EUR
PR s vipblnj deit o sl i
4. Vase mla . ) E Ano m Nie
= kina Celkové prijmy EUR ‘= sporenia/ po'stena EUR
5. Ochrana vésho majetiu Vi i
"< auio, nehnulelnost, domacoost Elio EEwe oiné prastledry EUR = oslatné EUR
6.1né Celkové vydavky EUR
‘s postena zodpovednosti, cestavné poistenie, inveslovanie B EJne Iné )
ZNALOSTI A SKUSENOSTI ODPORUCANIA SPROSTREDKOVATELA S OHUADOM NA ZISTENE INFORMACIE 0 KLIENTOV! KUIENTOM ZVOLENE RIESENIE
KLIENTA'S OHLADOM NA
POSKYTNUTE SLUZBY Finanéna Finangni Finantnd Finangné
= e = sluiba sluzba sluiba sluiba
Kient
Em— Produkt 1 1 g Produkt 1 1 g m
E byvaly Kient lmluvy [ zmluvy &
e Zdovod- ” 2divod- P 2dovod-
B sicasnywien nene ZOdP. za Skodu nenle e zodp. za Skodu nenie
] Nékdady NaXlady Néklady Naklady
Kliett svojim podpisom pobirdaue spréwmos{ 3 Gphost toily 28memu a Ze prevzal Jeho ki Na ziklade slobodne) volby Kiienta je Eislo pripravovang] poising) zmluvy/
1199000787
Ppoistného ndvihu

Peisfavia informuje kienta, 22 osobné (daje spraciiva v sulade s Narizdenim Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 2 27. apeda 2016 o octvane fyzickych osdb pri spracivani osobnych Udajov a o volnom pohybe takychto Udajos, klorym sa zruluje smemica 95/46/ES
{véeobecné nariadenis o ochrane Udajoy) (dale] len “Nariadenie”) a prisiusnymi slovenskymi praviymi predpisml KBent prehiasuje, 28 s2 oboznamil s infarmdciami o spraaivani jeho osobmjch Udajov podfa Nartadenta, vrdtang informdcii o Jeho prévach. Zaroved berle na vedome,
7e informécie o spracyvani esobmych Udajov je mozné ndjst na webawej strnie polstovne.

Kl bei na vedomis,  lento 24zmam i o ndvrhom na zatvreni posie) imuy  2myzleprisSnjch cbéansossmych predpiso. Kl 21ave bk na vedaris, 2 frmdclenactidzgice. ¥ Seredi D
s3v tomio zizname poskytuje sprostredkovalelovi paistenia v zmyske zikona €. 186/2009 7. 2. o finanénom afinanénom aZe budd v systéme T T
sprostrediawvatefa poistenia, fesp. spobénosti KOMUNALNA poisfoviia, a.s. Vienna Insurance Group.

Sprostredevatel poistenta tymio vyhlasuje a svoim podpisom potvrdzuje, Ze identifikoval a overil idenlifi<ciu Kiienta ako aj overd ostalng Udaje uvedens v tomlo Zizmame na zaklade jeho dukdady
totaimosti (OP/PASAypis ORSR, JRSR alebo iného reg: oK), poistenia vyhlasuje, 2emmmk&mmmmmwmmmmsammmmpom
sxisenosti, malosti a finaninej studcie je kientom 2volend poistnd zmiuva (dalej len ,PZ7) el 3 predi V pripads oznadenia ,nevhodnd”
akebo .nie je mainé urit” sa sprostredkovand zmiuva o poskytnuti finaninej sizby povazuis 2a nevhodnu pre klienta, naéosomsiedkmatefwsrenakﬁmtawm;eampmnmswwlw
2vari € aj napriek uvedonej siartotnosli uzaviie (oto zmiuvy!

finanéného agenta) )
KEent prehlasuje, Ze pri rokovani 0 uzatvereni poistnej zmiuvy odmietol poskytnut sprostreckovatelovi informécie o svojich: fohlo agen! ) /)

D poliadaviich a potrebdch D skiisenostach a znalostiach [X| finanGngj studcii  a napriek fomu trvd na uzatvareni 2voiznej postngj zmisvy. Ing Gogh 8 / ;
Meno a priezvisko osoby (paloawym pmgm) Podpis

1 Kz Uty oscba Sahcnoray aschow pafa Snerice 2. GO o besh Govost ape i 4 Vphiss o b ok ’
i Py poseet et Roieen ro Vit e P b, G 1knt b g ‘st S unos varniica podoasve, I Went yierdva nacbiyh cbchodr cperdcy, 0
subasy 2odprvedng osoby. m<mpui#diostaakhmmv§mnﬁdt\"ym?mstnﬁmmakx;m@grﬂ‘m \)
2 A it piodis e je v sikad s Sickom 15 ods. 1 Programy, o patredsé postuporal podfa GHirku 15 ods, 2 a 4 Progyamu, Obehod e zakdzans wzatvri bez si - fotnoul, v Koref ""““*“"“’”"“‘“"’“"m""ﬁ“”#“\"“”

g - Mezrtva sveis pocnkatelohej Eivresy intengime vydiva helovost,

vmmambsuummmmwmwuumrmnmmmmm
3 Vyphi 53 v priczd rokovania o manost Waharn2 Bvainiho po'stania, Akfe et v o2 pocta dlink 16 ods. 1 Frorau b v kraine mimo E1 je poebné st N
Rezbven prefl erta a ozt zodpovecs) oscba. Obchod jo 22kizand uzahvor bez sihhsu rodpovedis oscly. \

INSIRUKCIA PRE SPROSTREDKUVAITFLA POISTFMA! Tito slranu zzmamu {strana 1/4) fz potretné vypisal vidy. (1. pri rokovani o moZniasti uzavrelia akéhokofvek druhu po'stenta.)



