Pre klienta

20240917061852
GENERALI
Poistna zmluva skupinového Urazového poistenia &. 2409881878
Generali Poist'oviia, pobocka poist'ovne z iného élenského Statu
SO sidlom: Lamacska cesta 3/A, 841 04 Bratislava, Slovenska republika
ICO: 54 228 573
zapisana: v Obchodnom registri Mestského stidu Bratislava Ill, oddiel: Po, vioZka &.: 8774/B,

organizaéna zlozka podniku zahrani¢nej osoby, prostrednictvom ktorej v Slovenskej republike podnika
Generali Ceska pajistovna a.s., ICO: 452 72 956, so sidlom Spalena 75/16, Nové Mésto, 110 00 Praha
1, Ceska republika, zapisana v obchodnom registri Mestského sudu v Prahe, oddiel B, viozka &. 1464,
Clen Skupiny Generali, zapisanej v talianskom registri poistovacich skupin, vedenom IVASS, pod &.
026.

zastipena: Monika Szatmaryova ziskatel'ské ¢islo: 80023209-8

(dalej len ,poistovatel*)

a
Obec Cierna

so sidlom: Hlavna 24 /17, 076 43 Cierna
ICO/RC: 00331457

zastlpena: Maria Szivolics, starosta

(dalej len ,poistnik”)
(.poistovatel* a ,poistnik” dalej spolu aj ako ,zmluvné strany*, resp. jednotlivo aj ako ,zmluvna strana“)

uzavieraju podlia § 788 a nasl. zakona ¢. 40/1964 Zb. Obciansky zakonnik v zneni neskor$ich zmien a
doplinkov tuto poistni zmluvu na skupinové Urazové poistenia (dalej len “poistnd zmluva“ resp.
.Zmluva®).

Clanok 1
Uvodné ustanovenia
1.1 Vzajomné prava a povinnosti zmluvnych stran sa riadia touto poistnou zmluvou, jej pripadnymi
dodatkami, poistnymi podmienkami a zmluvnymi dojednaniami poistovatela uvedenymi v texte
poistnej zmluvy a prilohami tejto zmluvy.

Clanok 2
Poistené osoby
2.1 Poistenymi osobami su nemenované osoby, ktorych evidencia je poistovatelovi k dispozicii u
poistnika alebo je mozné jasne, presne a jednoznaénymi znakmi vymedzit' skupinu poistenych
os0b a jej vztah k poistnikovi.
2.2 Celkovy pocet poistenych pracovnych miest: 2
2.3 Poistené osoby a ich rozdelenie do skupin:
Pocet | Rizikova | Vekova
osob | skupina | kategoéria
Skupina 1: Aktivatné prace 2 S1 dospeli | aktivatna Cinnost' evidovanych
nezamestnanych

2.4 Poistnik je povinny po dobu trvania poistenia aktualizovat zoznam a pocet poistenych oséb, ak
nie je dohodnuté inak. Poistené osoby uvedené v zozname poistenych oséb budl zaradené do

Vykonavana ¢innost
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2.5

2.6

2.7

2.8

3.1

3.2

4.1

4.2

4.3

poistenia na zaklade akceptacie zoznamu zo strany poistovatela: zarovel tento zoznam
nahradza predchadzajici zoznam poistenych oséb a tvori aktualnu prilohu h) k tejto zmluve.
Poistnik neméa povinnost' aktualizovat zoznam poistenych oséb, ak sa v zmysle ods. 2.1 tohto
Clanku dojednalo, Ze poistnik k poistnej zmluve zoznam poistenych 0sdb nepriklada (poistenymi
osobami st nemenované osoby).

Aktualizovany zoznam a/alebo pocet poistenych o0séb, v zmysle ods. 2.4 tohto ¢lanku, je poistnik
opravneny dorucovat' poistovatelovi pisomne na adresu uvedent v zahlavi tejto zmluvy alebo e-
mailom na adresu: skupinovka.sk@generali.com. Za akceptaciu zoznamu a/alebo poctu
poistenych os6b poistovatelom sa povaZuje pisomné potvrdenie alebo potvrdenie zaslané
poistnikovi z e-mailovej adresy uvedenej v prvej vete tohto odseku.

Ak na zaklade akceptacie aktualizovaného zoznamu alalebo poétu poistenych oséb déjde
k zmenam suvisiacim s vySkou poistného, po&tom poistenych oséb, rozdelenim, resp. zaradenim
poistenych osdb do skupin poistenych osdb, rizikovych skupin, vekovych kategorii a pod.,
automaticky dochadza k prislusnym zmenam tychto Udajov uvedenych v ods. 2.2, 2.3, 5.1 a 5.2
tejto zmluvy.

Poistenie poistenej osoby je platné pofas doby a &innosti vymedzenej v &lanku 3 tejto zmluvy
a v poistnych podmienkach a zmluvnych dojednaniach vztahujdcich sa k poisteniu.

Poistnik sa zavazuje oboznamit poistené osoby s obsahom poistenia a s Informéaciami o
spracuvani osobnych udajov, ktoré su st¢astou zmluvnej dokumentacie a tvoria prilohu tejto
zmluvy.

Clanok 3
Poistna doba, zaciatok a koniec poistenia a ¢as krytia
Poistna zmluva sa dojedndva na dobu uréiti so zadiatkom poistenia diia 18. 09. 2024 a
koncom poistenia dia 31. 12. 2024 .
Poistenie sa vztahuje na poistné udalosti, ktoré nastanu v &ase krytia: Pogas vykonu aktivacnej
cinnosti.

Clanok 4
Predmet a rozsah poistenia
Poistna zmluva sa dojedndva na nasledovné zakladné poistenia a poistné sumy pre jednotlivé
skupiny poistenych oséb:

ZAKLADNE POISTENIA Polgiie Stimy v FUR

Skupina 1

Smrt nasledkom urazu (SU) 5 000,00

Smrt nasledkom Urazu s dvojnasobnym pinenim pri dopravnej

nehode (SUD2) -

Trvalé nasledky Urazu s plnenim od 1 % (TN1) -

Trvalé nasledky trazu s progresivnym plnenim od 1 % (TNP1) 5 000,00

Trvalé nasledky trazu s progresivnym plnenim od 10 % (TNP10) -

Poistna zmluva sa dojednava na nasledovné doplnkové poistenia a poistné sumy pre jednotlivé
skupiny poistenych oséb:

DOPLNKOVE POISTENIA Poistné sumy v EUR
Skupina 1
Denna davka pri hospitalizécii nasledkom urazu (HU) 5,00
Invalidita nasledkom urazu v rozsahu nad 70 % (1U70) 5 000,00

Vysky poistnych sim dojednanych v tomto &lanku predstavuijui v pripade nastatia poistnej udalosti
vySku poistného krytia pre jednotlivii poistent osobu podla zaradenia do prisludnej skupiny
poistenych oséb.
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5.1

5.2
5.3
5.4

5.5

6.1

6.2

7.1

Clanok 5
Poistné, platenie a splatnost’ poistného
Vyska poistného je uréena v nasledujlcej tabulke:

Jednorazové poistné
Poistenie v EUR za 1 poistenu osobu |
Skupina 1
Smrt nasledkom trazu (SU) 0,90
Smrt nasledkom Urazu s dvojnésobnym plnenim pri dopravnej
nehode (SUD2) )
Trvalé nasledky trazu s plnenim od 1 % (TN1) - '
Trvalé nasledky urazu s progresivnym plnenim od 1 % (TNP1) 4,73
Trvalé nasledky urazu s progresivnym pinenim od 10 % (TNP10) -
Denna davka pri hospitalizacii nasledkom Grazu (HU) 0,50
Invalidita nasledkom Urazu v rozsahu nad 70 % (1U70) 1,63
Jednorazové poistné v EUR spolu za 1 poistenti osobu v skupine 776
poistenych os6b i
Jednorazové poistné v EUR spolu za vSetky poistené osoby 15,52
Daf v EUR 1,24
Jednorazové poistné v EUR spolu za véetky poistené osoby s 16.76
dariou :

Celkové jednorazové poistné za vSetky poistené osoby po zFavach a prirdzkach s dafiou:
16,76 EUR.

Poistnik je povinny zaplatit celkové jednorazové poistné, pricom splatnost poistného je v defi
zaCiatku poistenia.

Vyuctovanie poistného za zmeny v zozname poistenych osdb pocas doby trvania poistenia bude
vykonaneé v samostatnom vyuctovani poistného.

Poistnik je povinny platit poistné na Uéet poistovatefa:

IBAN SK350200 000000 0048134112, BIC SUBASKBX

Variabilny symbol: 2409881878

Clanok 6
Opravnené osoby
Ak je poistnou udalostou smrt poistenej osoby, opravnené osoby su uriené podla § 817
Obéianskeho zakonnika, ak nie je dohodnuté inak.
Ak je poistnou udalostou ind udalost ako smrt poisteného, opravnenou osobou je poistena
osoba.

Clanok 7
Medzinarodné sankcie

Ustanovenie o medzinarodnych sankciach uvedené vo VPP sa rozSiruje nasledovne:

Poistovatel nie je povinny poskytnit' poistné krytie, poistné pinenie a nezodpoveda za nahradu
akejkolvek skody alebo poskytnutie akéhokolvek benefitu, keby sa poistovatel v désledku
poskytnutia takéhoto poistného krytia, poistného pinenia, platby vyplyvajicej z naroku na
nahradu Skody alebo benefitu dostal do rozporu so sankciami, zakazmi alebo obmedzeniami
uvalenymi v zmysle rezollcii OSN, obchodnych ¢&i ekonomickych sankcii alebo pravnych aktov
Slovenskej republiky, Eurépskej tinie alebo Spojenych Statov americkych (USA). Zoznam krajin, v
ktorych poistovatel z dovodu existencie medzinarodnych sankcii neposkytuje poistné krytie je
uloZzeny na www.generali.sk; na tejto webstranke sa nachadzaji aj odkazy na zoznamy
medzinarodne sankcionovanych osdb. Poistovatel neposkytuje poistné plnenie ani akykolvek
benefit a nezodpoveda za nahradu akejkolvek Skody v pripade existencie akejkolvek suvislosti s
krajinami uvedenymi na zozname podla predchadzajicej vety.
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7.2

8.1

8.2

8.3

8.4

8.5
8.6

8.7

8.8

8.9

8.10

8.1

Poistnik vyhlasuje, Ze v zozname poistenych osdb sa nenachadza a ani v budlcnosti nebude
zaradena osoba, ktora sa nachadza na zozname sankcionovanych osdb v zmysle bodu 7.1 tejto
poistnej zmluvy. Poistovatel je opravneny vyradit' poistenl osobu zo zoznamu poistenych osdb
a/alebo odmietnut’ poskytnut’ poistné plnenie v pripade ak sa preukaze ze vyhlasenie poistnika
podla predchadzajlcej vety je nepravdivé a Ze v zozname poistenych oséb je zaradena aj osoba
nachadzajlica sa na zozname sankcionovanych osob.

Clanok 8

Zaverecné ustanovenia
Z poistenia nevznika narok na redukciu poistenia, odkupni hodnotu ani podiel na vynosoch z
rezerv poistného.
Prava a povinnosti vyplyvajuce z uzavretej poistnej zmluvy ako aj dariové povinnosti sa spravuju
pravnym poriadkom a vSeobecne zavaznymi pravnymi predpismi Slovenskej republiky.
Ak sa niektoré ustanovenie tejto poistnej zmluvy stane neplatnym alebo nelcinnym, nie je tym
dotknuta platnost' a G€innost ostatnych ustanoveni. Zmluvné strany namiesto neplatného alebo
neuc¢inného ustanovenia dohodni noveé ustanovenie, ktoré sa najviac priblizi ucelu, ktory
zmluvné strany v ¢ase uzavretia zmluvy sledovali.
Poistnik svojim podpisom potvrdzuje prevzatie vSetkych poistnych podmienok poistovatela
uvedenych vtexte zmluvy ako aj ostatnych dokumentov uvedenych v &lanku ,Prilohy” tejto
zmluvy.
Poistna zmluva je vyhotovena v dvoch rovnopisoch, z ktorych kazda zo zmluvnych stréan obdrzi
po jednom rovnopise.
Tuto zmluvu je mo2né menit a dopifiat len pisomnymi dodatkami podpisanymi zastupcami oboch
zmluvnych stran, pokial nie je v tejto zmluve alebo v poistnych podmienkach uvedené inak.
Poistnik svojim podpisom tejto poistnej zmluvy berie na vedomie, Ze poistovatel je opravneny
spractivat osobné Udaje dotknutych osdb v zmysle Zakona o poistovnictve v platnom zneni.
V8eobecné informacie o spractivani osobnych Gdajov poistovatelom st uvedené v Informéaciach
o spracuvani osobnych udajov, ktoreé su sucastou zmluvnej dokumentacie. Podrobné informacie
o spractivani osobnych Udajov, s ktorymi sa poistnik oboznamil pred podpisom tejto poistnej
zmluvy, st uvedené na webovom sidle poistovatela: www.generalisk a na pobockach
poistovatela.
Poistnik podpisom tejto zmluvy potvrdzuje, Ze mu boli pred jej uzavretim pisomne poskytnuté
informacie v zmysle Zakona o poistovnictve v platnom zneni a zaroven potvrdzuje, Ze obdrzal:
Informaény dokument o poistnom produkte a Informaény formulér k nezZivotnému poisteniu a
Zivotnému poisteniu bez odkupnej hodnoty, ktoré tvoria zaroven prilohu tejto zmluvy. Poistnik
podpisom tejto zmluvy tiez potvrdzuje, Ze mu poistovatel pred jej uzavretim poskytol informacie
podla § 792a Obcianskeho zakonnika.
Poistnik podpisom tejto zmluvy potvrdzuje, Ze mu finanény agent sprostredkujlci poistenie
poskytol informéacie v stlade so Zakonom o finanénom sprostredkovani a finanénom poradenstve
v platnom zneni.
Zmluvné strany vyhlasuju, Ze tito zmluvu uzavreli na zaklade ich vaznej a slobodnej véle, ich
zmluvna volnost nebola obmedzena, ustanovenia zmluvy sU pre nich zrozumitelné a urcité,
neuzavreli ju v tiesni ani za napadne nevyhodnych podmienok alebo v omyle, zmluvu si precitali,
jej obsahu rozumeju a na znak suhlasu ju podpisuju.
Tato zmluva nadobuda platnost diiom jej podpisu oboma zmluvnymi stranami.
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Clanok 9
Prilohy
9.1 Neoddelitelnou sugastou tejto zmluvy su nasledovné prilohy. Poistnik svojim podpisom

potvrdzuje ich prevzatie:

a) VSeobecné poistné podmienky pre poistenie oséb (VPP 2018.1)

b) Osobitné poistné podmienky pre poistenie Urazu a choroby (OPP UCH 2016.1)

c) Osobitné poistné podmienky pre dojednané druhy poisteni podfa &lanku 4 tejto zmluvy

d) Zmluvné dojednania pre Skupinové urazové poistenie (ZD SUP 2019.1)

e) Informaény dokument o poistnom produkte Skupinové Urazové poistenie (IDPPSUP2019.1)
f) Informacie o spracuvani osobnych udajov,

g) Informaény formular k neZivotnému poisteniu a zevotnw;temu bez odkupnej hodnoty,

h)-Zozram-poistenychoséb- U 23 2095 | 5

Za poistovatela: Za poistnika:

V Michalovce, diia 17.09.2024 V Michalovce d'a 17.09.2024

ldada e,

Monika Szatmaryova Mara Szwohcs

P4

20730404

zastupca poistovatela starosta
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skupinové zivotné a Urazove poistenie GEN jRALI

Zaznam o finanénom sprostredkovani :

Cislo poistnej zmluvy (vyplnit dodatoéne po uzavreti PZ): 2409881878

Klient/potencionalny klient

Meno a priezvisko/obchodné meno Obec Cierna
Rodné &isloICO 00331457
Adresa trvalého pobytu/sidlo Hlavna 24/17, 076 43 Cierna

Financny agent

Meno a priezviska/obchodné meno Monika Szatmaryova

Adresa trvaleho pobytu/sidio Topofova 785/5, 071 01 Michalovce
Miesto podnikania

Registracné Gislo 221616

Som zapisany v zozname podriadenych finanénych agentov v podregistri poistenia alebo zaistenia s registraénym &islom uvedenym vy3$sie. Zapis v
zozname je mozné overit na webovej stranke Narodnej banky Slovenska (https://regfap.nbs.sk).

Ako finandny agent vykondvam finanéné sprostredkovanie v sektore poistenia alebo zaistenia na zaklade vyhradnej pisomnej zmluvy s jednyrr
samostatnym finanénym agentom: Generali Slovenska distriblicia a. s ., so sidlom Lamacska cesta 3/A, 841 04 Bratislava, zapisanym v registr
Narodnej banky Slovenska v podregistri poistenia alebo zaistenia s registratnym ¢islom 263605 (dalej len .SFA"). Nemam kvalifikovanu ucast nz
zakladnom imani ani na hlasovacich pravach SFA. SFA ani osoby ovladajice SFA nemaiju kvalifikovant (iéast na mojom zakladnom imani a ani ne
mojich hlasovacich pravach.

Poziadavky, potreby, sktisenosti, znalosti a financna situacia klienta

Ako finanény agent mam povinnost zistit a zaznamenat (daje o Vasich poZiadavkach a potrebach, znalostiach a skusenostiach a o Vasej finanéne
situdcii, a fo s ohfadom na povahu finanénej sluzby. Ked#e méate zaujem o skupinové poistenie, ktoré sa moZe vztahovat na vaESi podet osob, pre
ktoré nie je moZné poistenie individudlne prispdsobit, posudzovanie sa vykonava s ohfadom na Vase poziadavky a potreby, nie s ohladom nz
poZiadavky a potreby os6b, na ktoré sa bude poistenie vztahovat.
Poskytnutie tdajov je dobrovolné, ak sa véak rozhodnete Gdaje neposkytnut, nie je mozné Vam poskytnut vhodné odportucéania a posudit, €i zvoleny
produkt zodpoveda Vasej situacii.
Mate zaujem o:
D poskytnutie zamestnaneckych benefitov vo forme poistenia (GEB)

Maximalna vy$ka prispevku na jedného zamestnanca:

[J10EUR [J20 EUR 130 EUR T 1
Aké udalosti by malo poistenie pokryt?
[]smrt [(invalidita [ trvalé nasledky Urazu [1zava#né ochorenia
[Jhospitalizacia [ ] pracovna neschopnost ~ [_| irazové dévky [ T T B vt TS
@ skupinové Urazové poistenie (zamestnancov, lenov, Ziakov, G¢astnikov podujatia)
[ trazové poistenie pre Skoly (poistenie u&itelov a ziakov) X trazove poistenie zamestnancov (vratane aktivaZnych prac)
[ "] urazove poistenie Uéastnikov poduijatia (teambuildingu, festivalu, [ Jurazové poistenie &lenov (zvazu, klubu alebo zdruZenia)

kurzu, letného tabora)

Dalsie poziadavky a potreby klienta:

Vyhlasenia klienta

£ Potvrdzujem, Ze informécie, ktoré som uviedal v tomto zdzname, st aktuélne, pravdivé a Uplné.

[:} Potvrdzujem, Ze som odmietol finanénému agentovi poskytnit (idaje, na zaklade ktorych by mohol zodpovedajlcim spasobom vyhodnotit moju situdcit
Som si vedomy skuto&nosti, Ze finanény agent nemodze vyhodnotit moje poZiadavky, potreby a ciele, nemdze mi poskytnut’ vhodné odporucani
a upozornenia a neméze mi ponuknut uzavretie poistnej zmluvy. Paistnl zmluvu uzavieram na vlastnli Ziadost a podla viastného uvazenia.

4 Finanéna situacia mi umozfiuje uhradzat poistné v poZzadovanom rozsahu.




Vyhlasenia o vhodnosti

E] Na zaklade informacii uvedenych v tomto zdzname a po zohladneni produktov, ktoré Vam mazem ponuknut, som dospelfa k zaveru, Ze Vami
zvolené produktové nastavenie je vhodné a zodpoveda informaciam, ktoré ste mi poskytli.

["INa zalade informacif uvedenych v tomto zazname som dospel/a k zaveru, Zze Vami zvalené produktové nastavenie nezodpoveda v plnom rozsahu
Vagim potrebam a cielom a k tomuto produktovému nastaveniu Vam preto nemézem poskytnat' svoje vyhlasenie o vhodnosti. Je mojou
povinnostou poskytnit' Vam nasledujiice upozornenia:

Upozomenia

Poucenie: Vyhlasenie o vhodnosti je poskytnuté s ohfadom na informacie, ktoré ste mi ako finanénému agentovi poskytli. Je preto déleZité, aby
poskytnuté udaje boli aktuéine, pravdivé a Gpiné. V opaénom pripade sa vystavujete nebezpe&enstvu, Ze ako finanény agent nespravne vyhodnotim
situaciu a odporuéim Vam produkt, ktory nemusi zodpovedat Vasim skutoénym potrebam a poziadavkam.

Podla svojho uvaZenia sa moZete od odpori¢aného produktového nastavenia odchylit. V takom pripade budem postupovat podfa Vagho rozhodnutia.

["INeboli mi poskytnuté udaje v takom rozsahu, aby som Vam mohol poskytnit primerané odportéania a upozornenia a aby som mohol posudit
vhodnost zvoleného produktu. Poistnd zmluva sa uzatvara na Vasu vyslovnt Ziadost a podia Vagich preferencil.

Informacie pre klienta

O pravnych nasledkoch uzavretia poistnej zmluvy: S uzavretim poistnej] zmluvy je spojena povinnost poistovne poskytnit v rozsahu
dojednanom v paistnej zmluve a/alebo v zmluvnej dokumentécii plnenie, ak nastane poistna udalost a Vy mate povinnost' platit dohodnuté poistné.
BlizSie prava a povinnosti zmluvnych stran sU uvedené v poistnej zmluve, vo vSeobecnych poistnych podmienkach poistenia a v dalich
dokumentoch, ktoré su neoddelitelnou siiéastou poistnej zmluvy.

O vyske poplatkov: Okrem zmluvne dohodnutého poistného nemate povinnost uhradzat' Ziadne dalgie platby alebo poplatky.

O rizikach: S poistenim sa nevyhnutne spajaji vyluky a obmedzenia, ktoré najdete v poistnych podmienkach. Byvaiju zdruZené v &lankoch, ktoré st
oznacené spravidla ako ,Vyluky z poistenia®,

O systéme ochrany pred zlyhanim finanénej institucie: Na vykonavanie poistovace] Cinnosti poistoviia vytvara technické rezervy vo vyske
dostatoénej na to, aby bola v kaZdom okamihu zabezpetena schopnost poistovne uhradit v plnej miere vSetky zavézky poistovne vyplyvajice z
poistnych zmldv. Navy$e je poistoviia povinna drzat dodatogné kapitalové rezervy tak, aby spliiala podmienky eurdpskej regulacie o solventnosti, V
pripade, Ze poistoviia nebude schopna uhradit v plnej miere véetky svoje zavazky vyplyvajlce z poistnych zmldv, bude tato situacia riesena Ceskou
narodnou bankou. Pripadna strata vyplyvajlca z tohto rizika nie je kryta systémom néhrad alebo zaruk.

O é&innosti finanéného agenta: Finanéné sprostredkovanie vykondavam za odmenu a v stvislosti s finanénym sprostredkovanim prijfmam od SFA
pefiaZnu, pripadne aj nepefiaZni odmenu. Na poZiadanie Vam poskytnem jednoznaéne, vyCerpavajlcim, presnym a zrozumitefnym spdsobom
informéaciu o vySke odmeny, ktort prijimam vo vztahu k uzatvaranej zmluve.

O vybavovani staznosti a riedeni sporov: StaZnost na postup pri finanénom sprostredkovani méze byt podana pisomne (na adresu sidla SFA),
Ustne, e-mailom na adresu generali.sk@generali.com, prostrednictvom webovej stranky SFA alebo telefonicky na ¢isle 02/38 11 11 17. Zo staznosti
musi byt zrejmé, kto ju podéva a akej veci sa tyka. SFA kvalifikovanu staznost vybavi najneskér do 30 dni odo diia iej dorugenia SFA. Podrobnejie
podmienky vybavovania staZnosti st umiestnené na webovej strdnke SFA (www.generalislovenskadistribucia.sk). Spory vyplyvajice zo
sprostredkovania poistenia je mozné riedit prostrednictvom alternativneho riesenia sporov podla zékona & 391/2015 Z. z. o alternativhom
rieSeni spotrebitelskych sporov. Po sthlase oboch strén je tiez mozné spor riedit mimosadnym vyrovnanim na zaklade zakona &. 420/2004 Z. z. 0
mediacii v platnom zneni.

O spracovani osobnych udajov: Na ugely vykondvania finanéného sprostredkovania, identifikacie klienta, overovania tejto identifikacie, na ugely
ochrany a doméhania sa prav finanéného agenta voéi klientom, zdokumentovania &innosti, vykonavania dohladu, vymeny informécil tykajucich sa
sprostredkovanych finanénych sluzieb medzi SFA a finan&nym agentom a na pinenie Gloh a povinnosti finanéného agenta je finanény agent
opravneny poZadovat' od klienta poskytnutie jeho osobnych a kontaktnych udajov v rozsahu podia § 31 zakona &. 186/2008 Z. z. a z&roveR je aj bez
sUhlasu dotknutej osoby tieto Udaje opravneny spraclvat, ziskavat ich kopirovanim, skenovanim alebo inym zaznamenavanim dokladov totoznosti v
rozsahu nevyhnutnom na dosiahnutie (&elu spractvania.

_Michalovce _17.09.2024
b e e e e NTE, cmur sasnsnsennamnsn s ey e
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Podpis klienta Podpis finanéného agenta

Generali Slovenska distriblcia, a. s., Lamadskd cesta 3/A, 841 04 Bratislava, Slovenska republika, tel.: 02/38 11 11 17, e-mail:
generali.sk@generali.com, www.generalislovenskadistribucia.sk, zapisana v Obchodnom registri Mestského sudu Bratislava lll, oddiel: Sa,
vioZka &.: 7302/B, ICO: 54 067 197, DIC: 2121572156. Spolo&nost patri do skupiny Generali, ktor4 je uvedena v talianskom zozname skupin
poistovni vedenym IVASS, pod &. 026.




7 ‘ = GENERALI
Cestné vyhlasenie

k poistnej zmluve &islo 2409881878

v zmysle zakona &. 289/2016 Z. z. o vykonavani medzinarodnych sankcii a o zmene a doplneni niektorych
zakonov v zneni neskorsich predpisov

Obchodné meno - : _ Obec Cierna
Pohlavne :

Mnesto narodenia (krajina)
Adresa poby“tl':?;iélém S e  Hiavna 24 /17 076 43 Cierna
Miesto podnlkanla (ak Je odhsne od adfesy pobytufsm[a)

_Hlavné podmkatel’ska émnost’ (!en upodmk tei’a) &
Zapls v regustn!'nej ewdencu !
&islo zéplsu v reglstrilevidancii(oddle! v{oikalmé)
ététna prisluénost’ (u fyzlckej osoby) :

Druh a c{slo dokladu totoznosti (len u fyzlckej osoby)

. Bankovespogenie : Jiat il S I ]
— e e g e
V mene ktorého kona
Pohlavie . W
Miesto naroclema (kra;ma) e D Sz )
Funkcla (konatal’ splnomocnenec, iné) e 874 uu“ 7 A
Rodngsisly = ¢ . Ny %(vif’f WC g
Adosaponn L C WPATSN (27, 9769 Clizz~m
Statna prislusnost e RS v/)i_______

Druh a éislo dokladu totoznastl . Ty N5z

Meno a priezvnskofobchodné meno

'Pohlawe L

ﬁMlesto narodema (kra;ma) : N 7
ﬁé&ﬁ@“&éi&i&i&i """""" ., o -

'Acirasa pobytulsidlo (_ -

Hlavna podmkatel’ské cmnost‘ (!en u podmkatel’a) e T

Zapis v registrifine] evidencii L sl Bl
"C|slo zapisu v regiétﬁiéwdencn(od&el v!ozka/"__e).m "
Stétna prisluénost’ (u fyz:ckej osoby) ' e \ B

Druh a é:slo dokladu totoznostt (len u fyzmke] osoby)_:::;m_ .
Bankové spo;eme : : it :




Finanéné prostriedky, ktoré platim ako poistné na vyssie uvedenu poistnu zmluvu, sa:
] a) v mojom vlastnictve

X b) vo vlastnictve meno a p}iezviskoiobchodné meno ...... UJZF‘: el ,L”:‘,r,{"“fA .................................

adresa/sidlo HC.AVN'QZC?/J.{'L_‘)GSC”IEZ\MF

..............................

rodné &islo/datum narodenia/lGO ... oo G L i 2 T N

Osoba uvedend v pism. b) (dalej len ,Dotknuta osoba“) potvrdzuje svojim podpisom, Ze sdhlasi s pouzitim jei
pefiaznych prostriedkov na zaplatenie poistného k vyssie uvedenej poistne luve.

/

)

Podpis dotknutej?soh;g

Identifikacia koneéného uZivatera vyhod" (poistnika):

meno a priezvisko 7\ A £ (A XFE )2l cC

adresa: COP LA 3/)28 OF69 1 EFend
rodné &islo/datum narodenia:’ "V €O 170 y ¢

Identifikacia koneéného uzivatela vyhod' (poisteného, ak nie je totoZny s poistnikom):
meno a priezvisko
adresa:

rodné &islo/datum narodenia:

Tymto dalej vyhlasujem, Ze koneény uzivatel vyhod M je / [] nieje obé&anom Slovenskej republiky
a [] nachadzasa/ [§ nenachddza sa nazozname sankcionovanych oséb.

Dalej svojim podpisom potvrdzujem, Ze vSetky uvedené Udaje sU spriavhe a Uplné a zavazujem sa
poist'ovni vopred oznamit’ kazdu zmenu tychto udajov.

V Michalovce, diia 17. 9. 2024 4
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Podpis poistnika Podpis zastupcu poistovatefa \__

' Koneénym uzivatefom vyhod

(1) je kazda fyzicka osoba, ktora skutoéne ovlada alebo kontroluje pravnickl osobu, fyzicku osobu — podnikatefa
alebo zdruZenie majetku, a kazda fyzicka osoba, v prospech kitorej tieto subjekty vykonavaju svoju &innost
alebo obchod; medzi koneénych uzivatelov vyhod patri najma,

a) ak ide o pravnickt osobu, ktora nie je zdruzenim majetku ani emitentom cennych papierov prijatych na
obchodovanie na regulovanom trhu, ktory podlieha poZiadavkdm na uverejfiovanie informécii podla
osobitneho predpisu, rovnocenného pravneho predpisu &lenského &tatu alebo rovnocennych
medzinarodnych noriem, fyzicka osoba, ktora

1. ma priamy alebo nepriamy podiel alebo ich siZet najmenej 25 % na hlasovacich pravach
v pravnickej osobe alebo na jej zékladnom imani vratane akcii na dorugéitela,

2. ma pravo vymenovat, inak ustanovit' alebo odvolat Statutarny orgén, riadiaci organ, dozorny organ
alebo kontrolny organ v pravnickej osobe alebo akéhokolvek ich &lena,

3. ovlada pravnick( osobu inym spdsobom, jako je uvedené v prvom a druhom bode,

4. ma pravo na hospodarsky prospech najmenej 25 % z podnikania pravnickej osoby alebo z inej jej
éinnosti,




b) ak ide o fyzicku osobu — podnikatela, fyzicka osoba, ktora ma pravo na hospodarsky prospech najmenej 27
% z podnikania fyzickej osoby - podnikatela alebo z inej jej innosti,
c) ak ide o zdruzenie majetku, fyzicka osoba, ktora

1. je zakladatelom alebo zriadovatelom zdruzenia majetku; ak je zakladatelom alebo zriadovatelom
pravnicka osoba, fyzicka osoba podla pismena a),

2. ma prévo vymenovat, inak ustanovit alebo odvolat Statutarny organ, riadiaci organ, dozorny organ

alebo kontrolny organ zdruzenia majetku alebo ich &lena alebo je Clenom organu, ktory ma pravo

vymenovat, inak ustanovit alebo odvolat tieto organy alebo ich élena,

je Statutarnym organom, riadiacim organom, dozornym organom, kontrolnym organom alebo

¢lenom tychto organov,

5.  je prijemcom najmenej 25 % prostriedkov, ktoré poskytuje zdruZenie majetku, ak boli uréen| buduci
prijemcovia tychto prostriedkov; ak neboli uréeni budlici prijemcovia prostriedkov zdruZenia
majetku, zakone&ného uzivatela vyhod sa povaZuje okruho sob, ktoré maju vyznamny prospech zo
zaloZenia alebo pésobenia zdruZenia majetku.

o

(2) Ak Ziadna fyzicka osoba nesplfia kritéria uvedené v odseku 1 pism. a), za kone¢nych uZivatelov vyhod
utejto osoby sapovazuju &lenovia jej vrcholového manaZmentu: za &lena vrcholového manazmentu sa
povaZuje Statutarny organ, &len $tatutarneho organu, prokurista a veduci zamestnanec v priamej riadiacej
pésobnosti Statutarneho organu.

(3) Koneénym uZivatelom vyhod je aj fyzicka osoba, ktora sama nespifia kritéria podia odseku 1 pism. a), b)
alebo pism. c) druného a Stvrtého bodu, aviak spoloéne s inou osobou konajlicou s fiou v zhode alebo
spolo¢nym postupom spifia aspon niektoré z tychto kritérif.

Generali Poistoviia, pobocka poistovne z iného &lenského Statu, 1CO:; 54 228 573, so sidlom Lamaéska cesta 3/A, 841 04 Bratislava,
zapisana v Obchodnom registri Mestského stidu Bratislava Ill, oddiel: Po, viozka &.: 8774/B, organizaéna zlozka podniku zahrani¢nej osoby,
prostrednictvom ktorej v Slovenskej republike podnikd Generali Cesk4 pojistovna a.s., ICO: 452 72 956, so sidlom Spalena 75/1 6, Nové
Mésto, 110 00 Praha 1, Ceska republika, zapisan4 v obchodnom registri Mestského stidu v Prahe, oddie B, viozka &. 1464, &len Skupiny
Generali, zapisanej v talianskom registri poistovacich skupin, vedenom IVASS, pod &. 026.
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