KooperativaA

VIENNA INSURANCE GROUP

POISTNA ZMLUVA

skupinové urazové poistenie

¢islo: 099 - 2055.752

KOOPERATIVA poistoviia, a.s.
Vienna Insurance Group

Centrala spolo¢nosti

Stefanovitova 4, 816 23 BRATISLAVA

v zastupeni: Boris Kuzmicky , riaditel AG Nitra

Bc. Slavka Dubayova , $pecialista nezivotného poistenia
ICO: 00 585 441
IC DPH: SK2020527300

zapisana v Obchodnom registri Okresného stdu Bratislava |, odd. Sa, vl. €. 79/B

(dalej len ,poistovia“)

a
Obec Vinodol
Obecna ulica 473/29
95106 Vinodol
v zastupeni: Stanislav MelisSek , Starosta obce
ICO: 00308625

(d'alej len ,poisteny*)

aczaE o r i 11
prostrednictvom maklérskej spoloCnosti
JCMK Capital Solutions, a.s.

podla § 788 Ob&ianskeho =zakonnika tuto poistnd zmluvu o Urazovom

poisteni.

Pre toto poisteniée platia prislusné ustanovenia VSeobecnych
poistnych podmienok poistovne ¢&. 814 schvalené Ministerstvom
financii pod €. 52/816/93, ktoré s poistnou =zmluvou

nedelitelny celok.



Clanok I.
POISTENE OSOBY

Touto poistnou zmluvou su poisteni nemenovani U&astnici kratkodobych
brigad, resp. aktivacnych préac, vzdy na mieste urc¢enia
organizitorom. / rizikova& skupina II. /

Poistenych je pocet osdb: 22

V pripade poistnej udalosti Jje poisteny povinny do 5-tich dni
predloZit poistovni menny -zoznam pracovnikov ku diu poistnej
udalosti

Clanok II.
POISTNA UDALOST

Poistnou udalostou je uraz poistenej osoby, ktory spdsobi
- smrt Grazom
- trvalé nasledky Grazu
- ¢&as nevyhnutného liedenia trazu dlh$i ako 14 dni

Clanok III.
ROZSAH NAROKOV

smrt Urazom

= ak poistend osoba =zomrie na nasledky turazu, ku ktorému doslo
podas trvania poistenia, vyplati poistoviia osobam podla § 817
Obc¢ianskeho zakonnika

poistna sumu 3.320,00 EUR

trvalé nasledky turazu

= ak poistena osoba utrpi podas trvania poistenia uraz, ktory
zanecha trvalé néasledky, vyplati poistovilia prisluSné % podla
ocetiovacich tabuliek poistovne, zodpovedajuce rozsahu trvalych
nidsledkov po ich ustaleni

z poistnej sumy 3.320,00 EUR



éas nevyhnutného liecdenia drazu

= ak poistend osoba utrpi poéas trvania poistenia uraz, ktory si
vyZiada dobu lie&enia dlh3iu ako 14 dni, vyplati jej poistovia
prislusné $ podla ocefovacich tabuliek poistovne zodpovedajuce
povahe a rozsahu telesného poékqdenia prislu3né percento
z poistnej sumy 664,00 EUR
Poistné plnenie vyplati poistoviia v mene euro.
Cléanok IV.
ZACIATOK A KONIEC POISTENIA

Poistenie sa dojednava na dobu urdita od 10.02.2014 do 31.07.2014 ;

t.j. 6 mesiacov .

Clanok V.
POISTNE
POISTENE RIZIKO POISTNE SUMY
Smrt Urazom 3.320,00 EUR
Trvalé néasledky 3.320,00 EUR
Cas nevyhnutného
liecenia 664,00 EUR

poistné pre jedného brigadnika

za poistné obdobie 2,54,- EUR

40% zlava za dobu trvania PZ

70% zlava za &iastoény vykon prace

Rizikova skupina II.

Jeden brigadnik , u&astnik aktivaénych prac, odpracuje v priemere 20
pracovnych dni mesacne




Polet poistenych osdb: 22

Polet mesiacov (podla trvania zmluvy) : 6 mesiacov

Vysledné poistné za poistné obdobie

(po&et o0séb x poistné):22 x 2,54 = 55,88 EUR

Organizator Jje povinny vyultované poistné zaplatit prevodnym
prikazom na ucet

Kooperativa poistovia, a.s.

Stefanovicova 4

816 23 Bratislava

¢islo uétu : 175126457/0900 Slovenskd sporiteliia a.s.
variabilny symbol : &islo ndvrhu poistnej zmluvy 0992055752

kondtantny symbol : 3558

Clanok VI.
HLASENIE POISTNYCH UDALOSTI

O vznik poistnej udalosti hlasi organizator bez zbyto&ného odkladu
na prisludnom tlac¢ive poistovne,. organizator potvrdi, Ze
k poistnej udalosti do3lo pri poistenej Cinnosti

O pre uplatnenie narokov v pripade trvalych néasledkov urazu je
potrebné predloZit vyplnené a lekdrom potvrdené tlacivo poistovne
Oznémenie o uraze a potvrdenie lekéara o rozsahu trvalych
nasledkov

O pre uplatnenie narokov =za ¢as nevyhnutného lieCenia durazu je
potrebné predloZit vyplnené a lekarom potvrdené tlac¢ivo poistovne
Ozndmenie o Uraze

O poistoviia ma& pravo vyZziadat dalSie doklady potrebné pre
likvidaciu poistnej udalosti a preverovat podklady, podla ktorych
bol vyhotoveny doklad o uraze.

Clanok VII.
SPOLOCNE USTANOVENIA

Poistenie podla tejto zmluvy sa riadi prislusSnymi ustanoveniami
Ob&ianskeho =zakonnika a VSeobecnymi poistnymi podmienkami pre
trazové poistenie KOOPERATIVY, a.s. &. 814 a Osobitnymi poistnymi
podmienkami pre pripoistenie urazu, préaceneschopnosti a invalidity

-

&. 813, ktorych prevzatie organizator potvrdzuje svojim podpisom.



Clanok VIII.
ZAVERECNE USTANOVENIA

V zmysle § 800 Ob&ianskeho zakonnika sa dojednava, Ze tuto poistnu
zmluvu mdéZe vypovedat kaZda zo zmluvnych strén do dvoch mesiacov od
uzatvorenia poistnej zmluvy. Vypovedna lehota je 8-dennd a po Jjej
uplynuti poistenie zanikne.

V Nitre, dina 07.02.2014
peciatka a podpis poistovne

OBEC

VINODOL
951 06

Yo Vinedole ,“dRal@9302:2004 " -~ - . - Shesssshdemsessemsasbos
pe&iatka a podpis poisteného



