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VIENNA INSURANCE GROUP

KOMUNALNA poist’oviia, a.s. Vienna Insnrance Group, Stefanikova 17, 811 05 Bratislava

podl'a ustanovenia § 788 a nasl. Ob&ianskeho zékonnika
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I'JR’AZOVVE POISTENIE
UCHADZACOV O ZAMESTNANIE

poéas aktivaénej ¢innosti formou mensich obecnych sluzieb pre obec
alebo formou menSich sluZieb pre samospravny Kraj
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7. Primétorem-mesta, starostom obce,
predsedom-VEE

KOMUNALNA poisfovia, as. Vienna Insurance Group
Stefanikova 17, 811 05 Bratislava, 1CO 31 595 545
zapisand v Cbehodnom registri Okresného sudu Bratislava 1, Oddiel: Sa, viozka &.: 3345/B
Bankové spoje Kondtantny symbol 3558 ; Variabilng symbol (islo poistnej zmluvy)
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Konverzny kurz: 1 EUR = 30,1260 SKK

Touto poistnou zmluvou uzaviera poistnik Grazove poistenie v prospech uchadzatov 0
zamestnanie, nahlasenych na prisludny urad préce, socidlnych vecl a rodiny ako osoby pre
vykon mensich obecnych sluZieb pre obec alebo mensich sluZieb pre samospraviy kraj podla
§ 52 zékona &. 5/2004 Z.z. o sluZbach zamestnanosti a 0 zmene a doplneni niektorych zédkonov
v zneni zékona €. 398/2006 Z.z. azdkona & 330/2008 Z.z. (d'alej len ,zdkon o slubach
zamestnanosti*).

Poistenie sa vzt'ahuje na uvedené osoby pri plneni pracovnych uloh pocas vykon4vania
mengich obecnych sluzieb pre obec alebo mensich sluzieb pre samospravny kraj v stlade s § 32
zékona &, 5/2004 Z.z. a o zmene a doplneni niektorych zékonov o sluzbach zamestnanosti a na
poistenie sa vztahuju Vieobecne poistné podmienky pre Grazove poistenie (VPP 1 000), ktoré
st su¢astou tejto poistnej zmluvy.

Kazd4 osoba, ktora spliia podmienky tejto poistnej zmluvy je poistend na nasledovné
dojednané rizika a poistné sumy razového poistenia:

Poistna suma Poistné
- Smrt ndsledkom tirazu 331939 EUR 100 000 SKK 1,46 EUR 44 SKK
- Trvalé ndsledky sirazu } 659,70 EUR 50 000 SKK 0,73 EUR 22 SKK
- Plnd invalidita nasledkom tirazu 1 659,70 EUR 50 000 SKK 0,73 EUR 22 SKK
- Cas nevyhnutného liedenia ndsledkov razu §29,85 EUR 25 000 SKK 0,33 EUR 10 SKK

Jednorazové poistné

Potet pracovnych miest Jednorazové poistné \
. - et po‘istényl‘ch oistné na 1
Vys‘ledne macomyci: miest N pr::;'mé et - , ~ . ELR A o SKK
poistné F 1 3,25 EUR oG, 7 243, ,Z;{é

Zmluvné dojednania

1. Poistenie sa dojednéva na dobu urgiti. Uinnost nadobirda nultou hodinou diia dojednaného v poistnej zmluve
ako zadiatok poistenia, najskér viak od 0:00 hodiny dila nasledujaceho po dni uzavretia poistnej zmluvy a
kongi najneskdr o 24,00 hodine dha uvedeného ako koniec poistenia. Poistné je splatne jednorazevo najneskor
v deft idinnosti poistnej zmluvy.

2. Touto poistnou zmluvou je kryty v zmluve uvedeny potet pracovnych miest zvyteny maximélne v troch
mesiacoch potas poismého obdobia o 20 %. V pripade prekratenia tohto limitu je obec povinna poZiadal’ ©
dopoistenie tychto pracovnych miest.

3. Skodovi udalost je obec povinna hlésit’ pisomne do 48 hodin od jej vzniku na predpisanom tladive na adresw:
KOMUNALNA poistoviia, a. s. Vienna Insurance Group, Stefanikova 17, 811 05 Bratislava,

Nahradu kody riesi poistoviia priamo s poSkedenym.

4. Vyluky z poistenia
Poistenie sa nevztahuje na:

a) fraz, ktory poisteny neutrpel v priamej savislosti s vykonom men$ich obecnych sluzieb organizovanych
obeou alebo samospravinym krajom,

b) tiraz, ktory utrpel na ceste do miesta vykonu préce a spit,

¢) firaz, ku ktorému doslo pri praci vo vyskach alebo pri obsluhe strojov a zariadeni, na ktoré nemal poisteny
potrebnd kvalifikéciu, pripadne Skolenie.

V silade s § 2 ods. 3) Zakona &, 6592007 Zr. o jeai meny curo v Sl kej republike, sa konelné sumy v eurich po prepotte podla konverzného kurea 2aokrihlujl na dve desatinné
micste na najblizst curo cent podTa pravidiel usianovenych osobitngm predpism. Po 1.1.2008 je hodnota uvedend v SKK len informativea
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