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O 0 KOPRSGUOII POISTNA ZMLUVA
POISTENIE ZODPOVEDNOSTI ZA $KODU SPOSOBENU PREVADZKOU MOTOROVEHO VOZIDLA

Pre toto poistenie platia prisluiné ustanovenia Obéianskeho zakonnika v zneni neskorsich pravnych predpisov, zakona o povinnom zmluvnom poisteni zodpovednosti za skodu spsobent
prevadzkou motorového vozidla a o zmene a doplneni niektorych zdkonov, viecbecné poistné podmienky a zmluvné dojednania, ktoré tvoria neoddelitelnt suéast tejto poistnej zmiuvy

A. POISTNIK/PLATITEL Ide o: [] obéana [ podnikajucu fyzickd osobu [ pravnicka osobu
Meno, priezvisko, titul: Statna prisluinost: RC/ICO:
(Nazov firmy) [] srR L INAvsssimissaigg £
Adresa - ulica, &d.; PsC: Obec - dodacia posta: IC DPH:
i il '
Tel, ¢, e-mail, mabil: Korespondencna adresa - ulica, ¢.d., PSC, mesto, tel. ¢.:
Kod banky Bank. spojenie - nazov pen. ustavu: Predcislie: Cislo uétu: Specificky symbol:
B. VSEOBECNE UDAJE O POISTNEJ ZMLUVE G. UDAJE O POISTNOM
[? cjatok poistenia: o hod. |Koniec poistenia: Zakladne rocné poistneé: EUR
Poistnym obdobim je technicky (poistny) rok. Zakladné roéné poistné po uplatneni kategorizacie (KOMBI): EUR
C_' UDAJE O PLATENI Rozhodna doba v mesiacoch: Bonus: % | koef.
= i ) o .
] rotne polroéne stvrirodne jednorazovo
= = = Rozhodna doba v mesiacoch: Malus: % | koef.:
[C1PZ - postovym penaznym poukazom Poznamka: ) . )
[[] KZ - bezhotovostne a avizo IU~inkaso 2 UEtu platitefa v prospech Octu 2avaza hiwoh plathy: LR
- P 1029706001/1111 UniCredit Bank, as Zlava za viac poisteni:
CJKN- b ovostne bez aviza 1S -inkaso z Uty platitela v prospech Gétu
| [0 10, 1S - inkaso z uétu platitela 0175126457,/0900 Slovenska sporitelia & MANERIL PZS 5iinsssimssemissiismsisssss wivsiiiissssims
[Be poistne je splatné prvy den prislusného poistného obdobia. conavthin P s s % | koef.:
D 2 F . . g i . Obchodna - akviziéna zlava: % | koef.:
i.EMITY POISTNEHO PLNENIA [ 7, |2dné poistenie | S pripoistenim :
| Nozoy varianty poistania: Partner O Europartner Prid#ky/zlavy:
i' ) [ dopravca osobnej, resp: nakladnej dopravy koef.:
| &
[ [ autoskola [] taxisluzba [ autopozicovia koef.:
| 13 zdravi alebo usmrtenim 2 500 000 EUR 2 500 000 EUR
. O zlava pre déchodcov nad 70 rokov a pre ZTP koef
(2drav. ta2ko postihnutych)
adu, pravne zastipenie:a usly zisk 700 000 EUR 2 000 000 EUR [] historicke vozidla (vyrobené do r. 1945) koef
4 U.DA_JE O VOZIDLE [0 vozidlo uréené na prepravu nebezpeénych veci koef.:
vozidia: Farba vozidla: Rok vyroby: Zdvihovy objem:
{em?) [ vozidio s pravom prednostnej jazdy koef.:
m Druh  benzin nafta elektrina ine |Celkova hmotnost: |Pocet miest na Vysledné rotne poistne: EUR | Vysl. koef.:
paliva: (kg) sedenie:
O O | a Lehotné poistne: EUR
o Lehotné poistne = Vysledné rocné poistne/sposob platenia (polrocne/2, stvrtroéne/a)
ELENA KARTA cisto: SK/007/349 H. PRVA PLATBA POISTNEHO
vydana: [] ano [] nie| Ziadam o zasielanie zelenej karty: [Jano [] nie
— Lehotne/jednorazove poistne: ............... iy, = EUR 28 obdobie od do
@ poistenie a) v ktorej poistovni .. . i s ¢
henu O ano b} kedy sa Vam skoncno resp koncl tom pm;teme Bolo zaplatene. [] v hotovosti na inkasny Blok & s
eho vozidla (PZP): T nie e B A S [ PZ - postowym penaznym poukazom [ KN - bezhotovostne bez aviza
= USTANOVENIA
Insurance Group informaciu v pripade, 2e by s inym poistovatelom takéto poistenie v budlcnosti
zmluvy obaznameny s VPPZ ¢. 705 - poistenie zodpovednosti za Skodu dojednal;
#ho vozidla a dalej zmluvnymi dejednaniami, ktoré tvoria neod- ¢} Ze za poslednych 12 mesiacov nezavinil Ziadnu dopravni nehodu [TJzavinil [ nezavinil,
~luvy, 3 tiez prehlasuje, Ze prislusné VPPZ ¢ 705 a Zmluvné dojednania d) e Uplne a pravdivo odpovedal na vietky pisomné otazky tykajlice sa dojednavania poistenia podla
Y Tyka) J P
] tejto poistne] zmluvy a je obozndmeny s povinnostami v priebehu trvania poistenia bez zbytoéného
=0nost za tkodu sposobent prevadzkou metoroveho vozidla nedojednal odkladu oznamit poistovni KOOPERATIVA, as. Vienna Insurance Group vietky pripadné zmeny
% : dat bez zbytotného odkladu paistovni KOOPERATIVA, a:s. Vienna v tychto udajoch
dna

D dmle Aokt imsis malalayima WONDODATIA S . Diastinis
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Cislo ziskatela 1 J ’ I I ‘ | ‘ ‘ r ‘ Interné ¢islo ziskatela Podiel
KOOPERATIVA poisfoviia, a.s. Vienna Insurance Group Meno a priezvisko
Stefanovicova 4, 816 23 Bratislava 1 i T —" witel —
IG0: 00 585 441, IC DPH: SK2020527300 Soomeme l e e s o

o

Meno a priezvisko:

POISTNA ZMLUVA
POISTENIE AUTO PLUS

Pre toto poistenie platia prisluiné ustanovenia Obcianskeho zakonnika v zneni neskorsich pravnych predpisov
a osobitnych poistnych podmienck, ktoré tvoria neoddelitelnd suast tejto poistnej zmluvy

A. POISTNIK/POISTENY de o [] obéana ] podnikajucu fyzicku osobu [ pravnicky osobu

Meno, priezvisko, titul: ., Statna prisluinost: \ RC/I(’_‘Q“ P e
fn f s | R . - g o fif A £
(Nazov firmy) il el €4 &% ) i 71 Os O INA ’ { S~ (__/H—Jr
Adresa - ulica, ¢. d.; J oz _|Obec - dodacia poita; IC DPH:
e | /) 7 o (
Tel. &, e-mail, mobil: Korespondencna adresa - ulica, ¢ d., PSC, mesto, tel, ¢
Kad banky: Bank. spojenie - ndzov pen. Ustavu: Predislie Cislo uétu; Specificky symbol:

B. VSEOBECNE UDAJE-© POISTNEJ ZMLUVE
|Zaﬁatok poistenia: h}fg .,‘[ . _.f._éud

C. UDAJE O VOZIDLE (vypliite v stlade s technickym preukazom vozidla, resp. osvedéenim o evidencii)
IDENTIFIKACIA MOTOROVEHO VOZIDLA:

hod. |Kcﬂiec pq{s}é@a:‘-’f:_"

Znacka, typ a model motorového vozidla:

\ ™ oA
[ J1 ~d ’3 o {(2{™

Farba motorového vozidla:

T f“'f’ },‘ ]

~ (= i.

Specifikacia motorového vozidla:

ECV (8P2):

VIN ¢islo karosérie:

(AAXAA 1AALSD ¥ YA7EFIO)

Séria a cislo technického preukazu (velky techn. preukaz,
resp. nové osvedcenie o evidencii):

Rok vyroby: !
7 7 £/
£ VO 5

Zdvihovy objem
valcov motora (cm3):

G A
155 4
SN,

Vykon motaora
(kW): b4

Druh paliva:

7 t _,r‘_?

Celkova hmotnost
ka): A4 F /g 1

Pocet miest: | Pocet najazdenych km:

D. POISTNE

]:] rocné poistné 48,- EUR

[__:}/polrotné poistné 24,- EUR

[[] sturtroené poistné 12,- EUR

Vysledné roéné poistné:

48,- EUR

E. UDAJE O PLATENI

Platenie: [ stvrtroéne

[ roéne D:Eolroéne
[JPZ - poitevym penaznym poukazom
[] KZ - bezhotovostne a avizo

] KN - bezhotovostne bez aviza

Poznamka:
1U — inkaso z Uty platitefa v prospech actu
1029706001/1111 UniCredit Bank, a.s.

Druh platenia:

V pripade bezhotovostného styku platby poistného poukazat:

Penainy ustav poistovne: Cislo uctufkod banky Variabilny symbol: Konstantny symbol

IS — inkaso z uctu platitela v prospach étu
0175126457/0900 Slovenska sporiteliia

[ 10, 15 - inkaso z uétu platitela

Bezne poistné je splatné prvy den prisluiného poistného obdobia.

Slovenska sporiteliia 0175126457/0900 £RELE ) 3558

UniCredit Bank, a.s. 1029706001/1111 {6 PZ:bes spojonikat] 3558
- Vil

Lehotné/jednarazové poistné: .........¢. e e EUR

zaobdobieod </ . ./ 2 / do e 4 Al

G. DALSIE INFORMACIE

Mate uzavrete poistenie zodpovednosti za skodu
sposobeny prevadzkou motorového vozidla (PZP):

=t ano [] nie

a) v ktorej poistovni

b) kedy sa Vam kondi toto poistenie ............. i

H. ZAVERECNE USTANOVENIA

1. Toto poistenie moze v zmysle § 80O odst. 2 Ob¢ianskeho zakonnika vypovedat kazdy z Ucast-
nikov do dvoch mesiacov od uzatvorenia poistenia.

Poistnik/poisteny vyhlasuje, Ze v zmysle zakona ¢. 428/2002 Z.z. o ochrane osobnych tdajov
dava suhlas poistovni KOOPERATIVA, a.s. Vienna Insurance Group (dalej len poistovia), aby
jeho osobne Udaje, ziskané v suvislosti s touto poistnou zmluvou, spracovavala v ramci svojej
Zinnosti v poistovnictve, po debu nevyhnutni na zabezpeéenie vykonu prav a povinnosti,
wyolyvajucich z tejto poistnej zmluvy.

aroven dava suhlas, aby jeho osobné ldaje poistoviia poskytovala do inych $tatov, pokial
ude potrebné na zabezpecenie vykonu prav a plnenie povinnosti z tejto poistnej zmluvy,
poradenskej finnosti v oblasti poistovnictva, ako aj ostatnym subjektom podnikajicim
« poistovnictve a zdruZeniam tychto subjektov.

vik/poisteny tymto neodvolatelne zavazne vyhlasuje, Ze penainé prostriedky pouzité
splatky poistného z tejto poistnej zmluvy su jeho vlastnictvom a uzatvorenie tejto poist-
zmiuvy vykonava na vlastny Gcet. V pripade uzatvorenia zmluvy na cudzi ucet alebo
uZitia prostriedkov inej osoby sa poistnik/poisteny zavdzuje poistovni predlozit zakonom
adované doklady.

~

4. Poistnik/poisteny vyhlasuje, Ze bol pred uzavretim poistnej zmluvy oboznameny s Osobit-
nymi poistnymi podmienkami pre havarijné poistenie pri nezavinenej nehode ¢. 1100 -
Poistenie AUTO PLUS a Osobitnymi poistnymi podmienkami pre poistenie veci pre pripad
zivelnych udalosti OPP ¢. 156, ktoré tvoria neoddelite/nu sucast poistnej zmluvy, a tiez
prehlasuje, Ze prislusné OPP ¢. 1100 a OPP ¢. 156 prevzal v pisomnej podobe spolu s Formu-
larom o podmienkach uzavretia poistnej zmluvy / navrhu poistnej zmluvy.

5. Poistoviia je podla zakona ¢. 8/2008 Z.z. o poistovnictve a o zmene a doplneni niektorych
zakonov povinna pri uzatvarani poistnej zmluvy v nezivotnom poisteni pozadovat preuka-
2anie totoZnosti klienta a klient je povinny takejto ziadosti vyhoviet,

6. Poistnik/poisteny je povinny podla pokynov poistovne v pripade vzniku $kody na poistenom
MV nahlasit tuto udalost telefonicky, prip. elektronickou postou (e-mailom) na tel.
¢. 0850 111 577 (+421 2 57 281 670 pri volani zo zahranicia) Centralneho dispe¢ingu skod.

7. Uplne a pravdivo odpovedal na vietky pisomné otazky tykajlce sa dojednavania poistenia
podla tejto poistnej zmluvy a je oboznameny s povinnostami v priebehu trvania poistenia
bez zbytotného odkladu oznamit poistovni KOOPERATIVA, a.s. Vienna Insurance Group
vsetky pripadné zmeny v tychto Gdajoch.

|. DALSIE ZAZNAMY

Senny h 12,948 83 temdenpoistovne KOOPERATIVA, a.s.

IIVA poistoviia, 3
1 F d, )
Podpis poistnika

Vienna Insurance Group




