VIENNA INSURANCE GRoup

KOMUNALNA poistoviia, a.s. Vienna Insurance Group
Stefanikova 8, 811 05 Bratislava

podra ustanovenia § 788 a nasl. Obgianskeho zakonnika
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Infolinka: 0800 11 22 22, www.kpas.sk
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verzny kurz: 1 EUR = 30,1260 SKK
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[] A) Zakladné poistenie - poistenie pre pripad poskodenia alebo znienia majetku Zivelnou udalostou
(] B) Doplinkové poistenie - poistenie pre pripad poékodenia alebo zni¢enia majetku vodovodnou udalosfou
[ C) Zdruzené poistenie - poistenie pre pripad poskodenia alebo zniéenia majetku Zivelnou alebo vodovodnou udalostou
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SPOLU (A alebo B alebo C):

Poisteny sihlasi s indexédciou poistnej sumy pri nehnutefnom majetku
Poisteny sihlasi s indexaciou poistnej sumy prl hnutelnych veciach
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D) Dodatkové poistenie - poistenie pre pripad ukradnutia veci

CENNOSTI

CENNE PAPIERE

SPOLU (E):

F) Poistenie pre pripad lipeZe pefiazi
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LUPEZ POCAS PREVADZKY

LUPEZ PENAZI POVERENEJ 0SOBY

SPOLU (F):

REKAPITULACIA VYSLEDNEHO POISTNEHO

= =

3 oo e e S TS AN L E NS AN . =3 S e . EUR
Zﬂda:dnépoﬁ;; - poistenie pre pripad poskodenia alebo znicenia majetku Zivelnou udalostou
Dopinkové poistenie - poistenie pre pripad poskodenia alebo zniéenia majetku vodovodnou udalosfou ript

'C | Zdnuzené poistenie - poistenie pre pripad poskodenia alebo zniéenia majetiu zveinou alebo vodovodnou udalostou JJ FEY Y4

D | Dodatkové poistenie - poistenie pre pripad Ukradnutia veci S

'E | Poistenie pre pripad ukradnutia hodnét

Poistenie pre pripad Gmyselného poskodenia alebo znidenia majetku (vandalizmus)
| Poistenie pre pripad poskodenia alébo znicenia skia
K | Poistenie zodpovednosti za &kodu
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SPOLU ROCNE POISTNE

* prisludng koldnka sa vyznadi kritikom
** prisiudng koldnka sa dooini
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Prévna forma dnlkajice] osobe)
| Loz

ktory kond v mene KOMUNALNE] poistovne, a. s, Vienna Insurance Group, IC0O: 31 595 545, (daie] Ten
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wSprostredkovatel poistenia”)
a

A. Menoa prlez\d-sko osoby, B. Mena a priezvisko osoby,
ktord sa Informuje o moznostiach pai

pre ktord mé byf uratvorené poistenie

a finanénych sluileb
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spisall tento formuldr o podmienkach uzavretia poistnej zmluvy ako zdznam o rokavanis

prostredkovatela poistenia s klientom vo vztahu k uzatvoreniu alebo k zmene
poistnej zmluvy so spolonostou KOMUNALNA poistoviia, a. s, Vienna Insurance Group.

Cislo paistne] zmluvy (v pripade e existuje),
Spbsob kontaktovania pelstovne s kilentom: = v ktorej mé kilent zdujem vykonat zmenu:
AHRDE a8 ebhicw ol s D"‘""‘“ D odpardtanie [] iny spdsab - Ipecifivupte: < I — -

Rodné Eislo / Détum narodenia St.prisl. Cislo bankového Gty Rodné tisio /160 ) St.prisl. Cislo bankového Géty
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Identifikicia; Druh doklady | Cisto dokiadu 7 Identifikacia: Druh dokiady Clislo dokladu
totolnosti: 0P | tototnost totoknostl: totonostl; 7

Platny du:'[ —r Vydany kym: Platny do: f Vydany kjm: '
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Dobchudnik - telefonicky kantakt i Dh"k" f!iﬂ podtou '-[__:Iin!'ormatn\'r letdk - dotaznik |

KLIENT MA ZAUJEM DOJEDNAT NASLEDOVNY FINANCNU SLUZBU/POISTENIE KUENT MAVO VZTAHU K POISTNES ZMLUVE TIETO SPECIFICKE POHIADAVKY:
(toto chee kllent);

(Spedifikujte el Icky Udel, resp, 2k ¥ Ucel vyuiitia poladovanych fin.slutieb)
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KLENTOVE DOVODY PRE VYBER FINANC.SLUZIER POISTOVNE, NA ZAKLADE KTORYCH ODPORUCANIE SPROSTREDKOVATELA POISTENIA PRE KLIENTA:
SPROSTREDKOVATEL POISTENIA POSKYTUJE SVOIE ODPORUCANIE PRE VYBER DANEHO

POISTNEHO PRODUKTU SPOJENEHO § PREDPISANYMI FIN,OPERACIAMI:

; ZMLUVE A SPINAIG POZIADAVKY KLIENTA {POISTNY PRODUKT):

NAZOV POISTENIA ALEBO SUBORU POISTENI, KTORE MOZU BY? DOJEDNANE Vv POISTNES
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POISTNE RIZIKA - POPIS POISTENIA ALEBO SUBORU POISTENI, KTORE MOZU BYT DOJEDNANE v POISTNEI ZMLUVE {POISTNY PRODUKT) Z HEADISKA POISTNYCH RIZIK:
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VSEOBECNA CHARAKTERISTIKA POISTNEHO PLNENIA Z POISTENIA ALEBO SUBORU POISTENI, KTORE MOZU BYT DOJEDNANE v POISTNE) ZMLUVE:
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DALSIE VYHODY, KTORE MOZU BY T DOJEDNANE V POISTNE] ZMLUVE (POISTNOM PRODUKTE 3

KLIENT VYSLOVNE ODMIETQL VYUIT NASLEDOVNE FINANC.

-POISTNE SLUZBY (POIST.PRODUKTY) AJ NAPRIEK UPOZORNENIU SPROSTREDKOVATELA POISTENIA NA MOZNOST ICH VYUHITIA:

PREHLASENIE / POTVRDENIE
Klient svejim podpisom potvrdtuje sprivnost a Upinost tohto tdznamu. Zdroved svojim podpisom potvrdzuje, 1o sa
tohto zaznamu.

budy spracivané vinformaénom systéme sprostredkovatela poistenia, resp, spoloénast| KOMUNALNA poistovfia, . 5., Vienns Insurance Gedup.

Klient berie na vedomie, le Informicie nachddzajice sa v tomto tizname poskytuje sprostredkovatelovi paistania v zmysie zékona e_:jﬂn
Kiient zdrovert berie na vedomie, ie tento dznam nie je

obazndmil so vietkymi informaciami uvedenymi na strane ¢.3, a 4, tohto zétnamu a fe prevzal kdpiu
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