g GENERALI

Prehlad poistneho krytia

Tento Prehlad poistného krytia (dalej len ,Prehlad”) obsahuje suhrn najdélezitejSich informacii o Vasom poisteni
podla Ramcovej poistnej zmluvy €. 100 011 zo dra 11.07.2016 (dalej len ,Poistna zmluva®), ktorej ucelom je za-

bezpelenie schopnosti splacat Pozi¢ku, a to poskytnutim nasledovnych suborov poistenia:

1) Subor poistenia A

Poistenie schopnosti splacat splatky p6zicky pre pripad:
— smrti,

— uplnej trvalej invalidity,

— pracovnej neschopnosti a zlomeniny kosti.

2) Subor poistenia B

Poistenie schopnosti splacat splatky pdzicky pre pripad:
— smrti,

— uplnej trvalej invalidity,

— pracovnej neschopnosti,

— nedobrovolnej nezamestnanosti,

— zlomeniny Kkosti.

3) Subor poistenia C

Poistenie schopnosti splacat splatky pozicky pre pripad:
— smrti,
— zlomeniny kosti.

Poistné krytia vSetkych suborov poistenia sa budu poskytovat podfa podmienok uvedenych v Poistnej zmluve,
V&eobecnych poistnych podmienok pre Zivotné poistenie k pozicke ZIty meldn (dalej len VPP ZM-Z) a Osobitnych
poistnych podmienok pre pripoistenia k poisteniu k pdzi¢ke ZIty melén (dalej len ,OPP ZM-N*) a Osobitnych poist-

nych podmienok pre pripoistenie zlomeniny kosti k péZicke ZIty melén (dalej len ,OPP ZM*).

K poisteniu ste pristupili vyslovenim suhlasu s poistenim, ktory je su€astou Zmluvy o Pdzicke. Poistitel sa vam
zavazuje poskytnut poistné krytie podfa vami zvoleného suboru poistenia. Tento Prehlad nenahradza Poistnu
zmluvu ani VPP ZM-Z a OPP ZM-N a OPP ZM.

Ako poisteny ste podpisom Zmluvy suhlasili s tym, ze Poistnik je jedinou a vylu€nou opravnenou osobou na prijatie
poistného plnenia.

Niektoré pojmy uvedené hrubym pismom pouzivané v tomto Prehlade maju Specificky vyznam a su vysvetlené
v Casti 1. Vyklad pojmov tohto Prehladu.

Informacie o poistovatelovi a kontaktné udaje

Obchodné meno Generali Poistoviia, poboCka poistovne z iného ¢lenského Statu,

Sidlo Lamacska cesta 3/A, 841 04 Bratislava, Slovenska republika

ICO 54 228 573

Spolo¢nost’ je zapisana v obchodnom registri Okresného sudu Bratislava |, oddiel Po, vlozka €. 8774/B,
organizacna zlozka podniku zahrani¢nej osoby, prostrednictvom ktorej v Slovenskej republike podnika Generali
Ceska pojistovna 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, vlozka &. 1464, ¢len Skupiny
Generali, zapisanej v talianskom registri poistovacich skupin, vedenom IVASS, pod ¢&. 026.
(dalej len ,poistovatel™)

Kontaktné udaje . 02/38 11 11 17 (volania zo SR); +421 2 58 57 66 66 (volania zo zahranicia)
@ generali.sk@generali.com
X www.generali.sk

Sprava o finanénom stave poistovatela je zverejnena na webovej stranke www.generali.sk.
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{% 1. Vyklad pojmov

Zmluva je zmluva o p&ZiCke uzavretd medzi Poistnikom a Vami, na zaklade ktorej su Vam poskytnuté penazné
prostriedky vo forme P6zi¢ky minimalne vo vyske 500 EUR a maximalne do vySky 35.000 EUR so splatnostou
od 3 mesiacov do 60 mesiacov uzatvorena podla podmienok poistnika na zaklade vysledku internetovej aukcie
Ste: je fyzicka osoba uvedena v Poistnej zmluve, na ktoru sa poistenie vztahuje a ktora pristupila do Poistenia
podla Poistnej zmluvy.

DIznik je Poisteny uvedeny v Zmluve ako diznik.

Splatka je pravidelna mesacna anuitna splatka P&zicky, ktorej vyska je spravidla dohodnuta v Zmluve o pézicke.

V pripade zmeny vysky Splatky p&zicky je pre ucely vypoctu Poistného plnenia vySka Splatky pozicky nasledovna:

— pre pripad poistnej udalosti, ktorou je Pracovna neschopnost Poisteného, sa za Splatku p6zicky povazuje splat-
ka, ktoru si Poisteny dohodol s Poistnikom pred driom vzniku tejto Poistnej udalosti,

— pre pripad poistnej udalosti, ktorou je Nedobrovolna nezamestnanost Poisteného sa za Splatku pézi¢ky povazu-
je splatka, ktoru si poisteny dohodol s Poistnikom najmenej 90 kalendarnych dni pred diiom vzniku tejto Poistnej
udalosti,

— pre pripad poistnej udalosti, ktorou je UpIna trvala invalidita sa za Splatku poziéky povazuje splatka, ktort si Po-
isteny dohodol s Poistnikom pred diiom vzniku diagnostikovania choroby alebo Urazu, majlcej za nasledok
vznik tejto Poistnej udalosti.

Odkladna doba je doba (90 dni) od zaciatku Poistenia po den, kedy Poistenému prvy raz méze vzniknut pravo
na poistné plinenie. Udalost, ktora vznikne pred uplynutim tejto doby nezaklada narok na poistné plnenie. V tejto
lehote Nedobrovolna nezamestnanost nie je povazovana za poistnu udalost.
Cakacia doba je doba (60 dni pri NN a PN, resp., 7 dni pri HP), za ktoru sa v pripade poistnej udalosti neposkytuje
poistné plnenie. Cakacia doba zaéina plynat prvym diiom poistnej udalosti a Poistitel pIni az za obdobie poistnej
udalosti, ktoré nasleduje po uplynuti Eakacej doby.
Uraz je udalost nezavisla od véle Poisteného, ktora neoakavanym, nahlym a nepreruSenym pdésobenim vonkaj-
Sich sil alebo vonkajsich vplyvov, s vynimkou pésobenia mikrobialnych jedov a imunotoxickych latok, spdsobila
objektivne zistitelné trvalé nasledky alebo smrt.
Uplna trvala invalidita (dalej tiez ,UTI*) je Urazom alebo chorobou spdésobeny dlhodobo nepriaznivy zdravotny
stav Poisteného, ktory spésobuje pokles jeho schopnosti vykonavat akukolvek pracu alebo inu zarobkovu €innost
o viac ako sedemdesiat percent v porovnani so zdravym ¢lovekom. Poisteny nevykonava akukolvek €innost, ktora
by mu zabezpecovala prijem, mzdu, zarobok alebo zisk a zarover zdravotny stav Poisteného vyzaduje starostli-
vost' tretej osoby pre bezné Zivotné €innosti, a to po cely zvySok Zivota Poisteného.
Zlomeniny kosti je zlomenina kosti poisteného v dosledku Urazu. Za zlomeninu kosti sa nepovazuje odtrhnutie
uponu Slachy od kosti a podobné zranenia ani patologicka a Unavova zlomenina, zlomenina v doésledku vrodenegj
lamavosti kosti alebo metabolickych poruch.
Pracovna neschopnost’ (dalej tiez ,PN*) je lekarom stanovena docasna neschopnost Poisteného vykonavat
akukolvek zarobkovu ¢innost spésobenu chorobou alebo Urazom, ktora si vyzaduje zdravotnu starostlivost, pri-
¢om pocas tejto pracovnej neschopnosti Poisteny neméze vykonavat a ani nevykonava svoje zamestnanie a inu
zarobkovu cinnost, ktora by mu zabezpec€ovala prijem, zarobok, mzdu alebo zisk a za podmienky, ze k prvé-
mu dfiu preru$enia zamestnania Poisteny skutoéne vykonaval zamestnanie alebo inu zarobkovu ¢innost, ktora
mu zabezpecovala prijem, zarobok, mzdu alebo zisk a zarover su mu pocas trvania praceneschopnosti vyplacané
nemocenské davky Socialnou poistovnou.
Nedobrovol'ne nezamestnany poisteny je Poisteny, ktory nie je v pracovnom alebo obdobnom vztahu, ani ne-
vykonava samostatnu zarobkovu ¢innost’ po tom ako bol zamestnany za podmienok uvedenych v Poistnej zmluve,
je registrovany na Urade prace, socialnych veci a rodiny v SR ako evidovany nezamestnany (je vedeny v eviden-
cii uchadzacov o zamestnanie) a ktorému je sucasne poskytovana podpora v nezamestnanosti v SR, pripadne
davky socialneho charakteru statnej socialnej podpory nahradzajucej podporu v nezamestnanosti, alebo Poiste-
ny, ktorému vysSie uvedena podpora alebo davky nie su poskytované z dévodu jeho majetkovych pomerov, ale
je registrovany na Urade prace, socialnych veci a rodiny v SR ako evidovany nezamestnany. Za Nedobrovolne
nezamestnaného sa nepovazuje Poisteny, ktory je poberatelom starobného déchodku, pred€asného starobného
dochodku alebo vysluhového déchodku.

Rekvalifikacna doba je doba medzi datumom konca jednej poistnej udalosti, ktorou je nedobrovolna nezamest-

nanost' (dalej tiez ,NN“) a zaciatkom nasledujucej NN. Pre ucely tohto poistenia je to 12 mesiacov.

Poistna suma je maximalna suma dohodnuta v Poistnej zmluve, ktora je vSak maximalne vo vysSke nesplatene;j

istiny pozicky spolu s riadnym urokom splatnym ku driu vzniku poistnej udalosti bez uroku z omeskania. Na jej

vyplatenie vznikne narok v pripade poistnej udalosti dohodnutej v Poistnej zmluve.

Poistenie je zZivotné poistenie s nezivotnym poistenim v zmysle vybratého suboru poistenia, u¢elom ktorého je za-

bezpeclenie vasej schopnosti splacat’ pdzicku.




+ 2. Prehlad poistenia

Ak Poisteny poskytne v suvislosti s Poistenim nepravdivé informacie, toto bude mat’ za nasledok zanik Poistenia.

2.1 Poistenie pre pripad smrti

Ak nastane smrt po dni zacatia Poistenia a pred dfiom ukoncenia Poistenia, Poistitel vyplati Poistnikovi nesplate-

nu istinu spolu s riadnym urokom splatnym podfa Zmluvy (t.j. poistné plnenie nezahffia Vase pripadné neuhradené

Splatky a zavazky splatné pred drfiom vzniku poistnej udalosti) ku dfiu smrti. Vyplatenim poistného plnenia vase

Poistenie zanika.

2.2 Poistenie pre pripad uplnej trvalej invalidity

Ak Ste boli uznany za uUplne trvale invalidni osobu po dni zacatia Poistenia a pred dfiom ukoncenia Poistenia

pravoplatnym a vykonatelnym rozhodnutim Socialnej Poistitela, Poistitel vyplati Poistnikovi poistné plnenie, ktoré

sa rovna sume Splatok, ktorych platobny defi pripada na dobu 12 mesiacov nasledujucich po nadobudnuti pravo-
platnosti a vykonatelnosti rozhodnutia o priznani invalidného déchodku vystavené Socialnou poistovriou, maxi-
malne v8ak tolko Splatok, kolko ich ostava na zaplatenie podla Zmluvy. Nasledne, v pripade, ak bude va$a Upina
trvala invalidita po uplynuti 12 mesiacov Socialnou poistovriou potvrdena, vyplati Poistitel Poistnikovi nesplatenu
istinu p6zicky spolu s riadnym urokom splatnym podla Zmluvy (t.j. poistné pinenie nezahffia vase pripadné neu-
hradené Splatky a ani iné zavazky splatné pred diiom vzniku poistnej udalosti); vyplatenim poistného plnenia vase

Poistenie zanika.

Podmienkou pre vyplatenie poistného plnenia je splnenie vasej povinnosti preukazat vznik, pripadne trvanie va-

Sej UTI. Poistitel je opravnena preskumat vas zdravotny stav a vyZiadat’ si prehliadku lekarom, a to kedykolvek

aj opakovane. Naklady spojené s preukazanim vzniku a rozsahu poistnej udalosti znasate vy alebo osoba preu-

kazujuca vznik poistnej udalosti.

2.3 Poistenie pre pripad pracovnej neschopnosti

Ak sa stanete v priebehu Poistenia PN a vasa PN trva nepretrzite minimalne 60 kalendarnych dni (Cakacia doba)

Poistitel vyplati Poistnikovi poistné plnenie vo forme splatok, priCom:

a) vyska poistného plnenia sa rovna mesacnym Splatkam, ktorych platobny den pripada na dobu trvania vase;j
PN, zadinajuc mesaénou Splatkou splatnou po uplynuti Cakacej doby; vyplatenim poistného pinenia vase
Poistenie nezanika,

b) poistné plnenie z jednej poistnej udalosti, ktorou je vasa PN je maximalne 12 mesacnych Splatok priCom pl-
nenie na jednu mesacnu Splatku nepresiahne sumu 2.222, -EUR,

c) ak nastane u vas nova PN, po PN za ktoru Poistitel uz plnila a prvy deri tejto novej PN nastane do 60 kalen-
darnych dni odo dria ukoncenia pévodnej PN, za ktoré Poistitel uz plnila, povazuje sa tato nova PN za pokra-
govanie pdvodnej poistnej udalosti (Cakacia doba sa teda neuplatriuje). V pripade Vasej PN, ktort vyvolali
sugasne viaceré choroby alebo nasledky Urazov sa tato povaZzuje za jednu poistnt udalost.

V pripade, ze Vam bola PN priznana pre viac ochoreni alebo nasledkov urazov, poistné plnenie Poistitel vyplaca

len raz. Podmienkou pre vyplatenie poistného plnenia je splnenie vasej povinnosti preukazat vznik, pripadne tr-

vanie Vasej PN.

Poistitel je opravnena preskumat vas zdravotny stav a vyziadat si prehliadku lekarom, a to kedykolvek aj opako-

vane. Naklady spojené s preukazanim vzniku a rozsahu poistnej udalosti znasate vy alebo osoba preukazujuca

vznik poistnej udalosti.

2.4 Poistenie pre pripad nedobrovol'nej nezamestnanosti

Ak sa stanete v priebehu Poistenia Nedobrovolne nezamestnanym (NN), ale najskor az po uplynuti 90 dni od za-

giatku Poistenia (Odkladna doba) a vasa NN trva nepretrzite minimalne 60 kalendarnych dni (Cakacia doba) Po-

istitel vyplati Poistnikovi poistné plnenia vo forme Splatok, priCom:

a) vyska poistného plnenia sa rovna mesacnym Splatkam, ktorych platobny def pripada na dobu trvania vase;j
NN, zaginajuc mesaénou Splatkou splatnou v platobny defi nasleduijuci po uplynuti Cakacej doby; vyplatenim
poistného plnenia VaSe Poistenie nezanika,

b) poistné plnenie z jednej poistnej udalosti ktorou je vasa NN je maximalne 6 mesacnych Splatok, pri¢om plne-
nie na jednu mesacnu Splatku pozicky nepresiahne sumu 2.222, -EUR

c) v pripade, ze Poistitel vyplatil poistné plnenie z poistnej udalosti, ktorou bola vasa NN, vznikne vam narok
na poistné plnenie z dalSej poistnej udalosti, ktorou bude vasa NN az po uplynuti 12 mesiacov odo dfa ukon-
¢enia predchadzajucej poistnej udalosti za podmienky, Ze ste bol(i) zamestnany(a) na dobu neur¢itd s najme-
nej 20 hodinovym pracovnym tyzdfiom pocas poslednych 12 po sebe nasledujucich mesiacov (Rekvalifikacna
doba).




2.5 Poistenie pre pripad zlomeniny kosti

Ak sa v priebehu Poistenia utrpite zlomeninu kosti v désledku urazu Poistitel vyplati Poistnikovi poistné plnenie

vo forme jednorazového poistného plnenie, pricom:

a) poistné plnenie predstavuje 200 EUR, a to nezavisle od poc¢tu zlomenych kosti

b) ak v dbsledku Urazu nastane fissura alebo ina neuplna zlomenina kosti vyplati poistitel poistenému jednora-
zovo poistné plnenie vo vySke 100 EUR. Vyplatenim poistného pinenia vase poistenie zlomeniny kosti zanika.

® 3. Kedy zacina a kedy konci poistenie

3.1 Vase Poistenie zacina od 00.00 hod. dia, v ktorom ste Cerpali p6zi€ku, alebo jej Cast, na zaklade Zmluvy,

v ramci ktorej ste si vybrali niektory zo suborov poistenia uvedenych v €asti 2 tohto Prehladu.

3.2 Poistenie sa dojednava na dobu od 3 do 60 mesiacov od zaciatku poistenia, vzdy vSak na celu dobu splat-

nosti Uveru. To znamena, Ze poisteny ste na celi dobu splatnosti p6zi¢ky odo dfia vzniku Poistenia.

3.3 Vase poistenie moéze skoncit’ najma jednym z nasledujucich sposobov:

a) uplynutim Poistnej doby;

b) drfiom splatnosti poslednej Splatky pozicky, a to bez ohladu na to, €i ide o riadnu Splatku pdzic¢ky alebo o pri-
pad jej predCasnej splatnosti;

c) poslednym dfiom platnosti Zmluvy o p&zicke , ku ktorej sa poistenie vztahuje;

d) dnom zaniku zavazku Poisteného platit Splatky pdzi¢ky, a to jeho splnenim alebo inak (vratane ukoncenia
Zmluvy o pbzictke z akychkolvek dévodov);

e) dnom zaniku zavazku Poisteného platit’ Splatky pdzicky v désledku protipravnej Cinnosti Poisteného vratane
delikvencie;

f)  dfiom smrti Poisteného;

g) dnom splatnosti 12. splatky po poistnej udalosti Uplinej trvalej invalidity Poisteného, ak bola tato invalidita na-
sledne v lehote 12 mesiacov od priznania potvrdena;

h) dhom ur¢enym v pisomnej dohode Poistnika a Poistitela, v ktorej je uréeny okamih zaniku poistenia a spdsob

vzajomného vyrovnania zavazkov;

odstupenim Poistitela podla ustanovenia § 802 ods.1 Obcianskeho zakonnika;

odmietnutim Poistného plnenia Poistitelom podla ustanovenia § 802 ods. 2 Obc&ianskeho zakonnika;

prevzatim zavazkov Poisteného zo Zmluvy o péZi¢ke tretou osobou;

uplynutim vypovednej lehoty (8-dennej), ak Poistnik alebo Poistitel jednotlivé poistenie Klienta vypovedal

do dvoch mesiacov od pristupenia Klienta k poisteniu podla ¢lanku 4 tejto zmluvy;

m) poslednym diiom kalendarneho mesiaca, v ktorom Poisteny doviSil vek podla ustanovenia ¢l. 5 ods. 3 tejto
zmluvy;

n) poslednym driom kalendarneho mesiaca, v ktorom Poisteny zacal poberat’ starobny déchodok zanikaju vset-
ky poistenia dojednané podTla tejto zmluvy s vynimkou poistenia pre pripad smrti,

0) dalSimispdsobmistanovenymitoutozmluvou, VPP ZM-Z, OPP ZM-N, OPP ZM alebo Ob¢&ianskym zakonnikom.
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2 4. Vylagenia z poistenia

4.1 Poistné pinenie za udalosti nebude Poist'oviiou vyplatené vtedy, ak tieto nastali najma v doésledku:

a) vojny, invazie, aktu zahrani¢ného nepriatela, vojnového stavu / vyhlaseného alebo nevyhlaseného/ vratane
vynimoc¢ného stavu, ob&ianskej vojny, vzbury, povstania, revollcie, vojenskej diktatury; pouzitia nuklearnych,
biologickych alebo chemickych zbrani hromadného nicenia,

b) aktivnej Uc¢asti poisteného na demonstracii, ob&ianskych nepokojoch, teroristickych akciach, sabotazach ale-
bo trestnej Cinnosti zahffajuc aj ich pripravu alebo pokusy o ne,

c) manipulacie so zbranami, vybusSninami, horfavymi latkami a toxickymi latkami,

d) v dosledku ochorenia alebo uUrazu, ktoré boli spésobené bezprostredne alebo sprostredkovane jadrovou ener-
giou, ionizujucimi [u€mi, radioaktivnym alebo obdobnym Ziarenim vratane dlhodobého vystavenia organizmu
poisteného ich u€inkom,

e) pohlavnej nakazy a v dosledku nakazenia virusom HIV, pokial tieto ochorenia boli diagnostikované do 2 ro-
kov od datumu dojednaného ako zaciatok poistenia, s vynimkou nakazy pri transfuzii krvi v nemocni¢nom
zariadeni,

f)  nasledkov choréb alebo urazov, ku ktorym doslo pred zaciatkom poistenia a boli diagnostikované pred zaciat-
kom poistenia,




4.2

akéhokolvek lietania iného ako letov pasazierov v komer¢nych licencovanych lietadlach s platnym prevadz-
kovym povolenim na verejnu prepravu os6b, alebo letov pacientov alebo zranenych alebo ich sprievodcov
lietadlom alebo helikoptérou zachrannej sluzby,

samovrazdy alebo pokusu o samovrazdu pred uplynutim dvoch rokov od zaciatku poistenia, ak v poistnej
zmluve nebola dohodnuta ina lehota,

umyselného konania poisteného alebo konanie tretej osoby na Ziadost poisteného,

akejkolvek lekarskej starostlivosti alebo lekarskeho oSetrenia vykonaného osobou bez platného opravnenia
poskytovat lekarsku starostlivost alebo oSetrenie zdravotnickych vykonov poskytnutych na zZiadost poisteného,
bez zdravotnej indikacie a/alebo nemaju lieCebny ucel, alebo su vykonané za u¢elom kozmetickej korekcie,

v pripade poistenia druhej osoby, ak poistovatel pIni v sulade s ustanovenim poistnej zmluvy prvej poistenej
osobe v ramci jedného finanéného zavazku oboch poistenych.

vykonavania akéhokolvek profesionalneho Sportu, vykonavania nebezpecnych aktivit ako je polovnictvo, mor-
ské rybarstvo, dialkové plavby vykonavané jednotlivcom, bojové umenia, box, pokusy o rekordy, kaskadérstvo,
vykonavania Sportov, pri ktorych sa pouziva motorovy pohon,

vykonavania extrémnych Sportov (napr. potapanie, raffting, speleoldgia, horolezectvo, skalolezectvo, bungee
jumping, parasutizmus).

Okrem vyluk podla bodu 4.1 Poistitel neplni za Vasu uplnu trvalu invaliditu a praceneschopnost’,

ktora nastala v dosledku:

f)
4.3

unavového syndrému,

degenerativneho ochorenia chrbtice a ich priamych a nepriamych désledkov, vratane vysunutia medzistavcovej
platniky a s tym suvisiacich problémov, a to aj v pripade, Ze vyvolavajicim momentom tychto tazkosti bol Uraz,
asténie, depresivnych stavov, psychickych portch, neuréz a poruch suvisiacich so stresom,

odvykacich, detoxikacnych alebo spankovych kur,

prechodu z nemocni¢nej starostlivosti do lie€by i oSetrovanie v domacnosti, ak bola nemocni¢na starostlivost
ukonCena na vlastnu Ziadost (reverz),

ochoreni reprodukéného systému a s nim suvisiacich ochoreni Poisteného.

Okrem vyluk podla bodu 4.1 Poistitel neplni v pripadoch, ak sa stanete Nedobrovol'ne nezamest-

nanym v désledku:

straty zamestnania, ak Poisteny v ¢ase uzatvorenia Poistenia mal vedomost’ o tom, Ze patri do okruhu za-
mestnancov, s ktorymi by mohol byt rozviazany pracovny pomer,

straty zamestnania Poisteného, ktora je Poistenému zamestnavatelom predbeZne oznamena uz pred datu-
mom dohodnutym ako zaciatok Poistenia, a straty zamestnania, ku ktorej realne déjde pred datumom dohod-
nutym ako zaciatok poistenia,

ak k datumu uzatvorenia Poistenia Poisteny viedol sudny spor o neplatnost’ skon&enia pracovného pomeru,
straty zamestnania z dévodu porusenia pracovnej discipliny Poistenym,

straty zamestnania, ku ktorej dojde pre porusenie povinnosti vyplyvajucich z pravnych predpisov vztahuju-
cich sa k Poistenym ako zamestnancom, vykonavanej praci, alebo preto, ze Poisteny nespifia predpoklady
ustanovené pravnymi predpismi na vykon dohodnutej prace, alebo preto, Ze Poisteny nespifia poZiadavky pre
vykon dohodnutej prace bez zavinenia zamestnavatela,

straty zamestnania, ku ktorej déjde z vlastnej vole Poisteného (vypoved zo strany zamestnanca alebo dohoda
o skonc&eni pracovného pomeru),

straty zamestnania, ku ktorej déjde poc€as alebo na konci skuSobnej lehoty po nastupe do zamestnania,
straty zamestnania v désledku pred€asného alebo aj riadneho ukon&enia pracovného pomeru uzatvoreného
na dobu urditu,

straty zamestnania, ktoré sa neriadilo legislativou Slovenskej republiky,

odmietnutia inej vhodnej ponuknutej prace u zamestnavatela, u ktorého Poisteny stratil zamestnanie z dévo-
du organizacnych zmien,

straty zamestnania, kde Poisteny je Statutarnym organom zamestnavatela, alebo Poisteny a Statutarny organ
su blizke osoby v zmysle § 116 Obcianskeho zakonnika.

Okrem vyluk podla bodu 4.1 Poistitel neplni v pripadoch, ak sa dojde k zlomenine kosti v désledku:
umyselne spdsobenych urazov poistenym alebo opravnenou osobou alebo umyselne spésobenych urazov
tretou osobou na podnet poisteného alebo opravnenej osoby,

duSevnej choroby alebo zmeny psychického stavu poisteného vratane asténie, depresivnych porich ako
i poruch suvisiacich so stresom,

infarktu, cievnej mozgovej prihody, epileptického zachvatu, tazkého stupfia neuropatie alebo inych kif€ovych
zachvatov, ktoré postihnu celé telo, nasledkov diagnostickych lieCebnych a preventivnych zakrokov, ktoré
neboli vykonané za ucelom lieCenia nasledkov urazu,

trestného Cinu alebo priestupku poisteného, vratane pokusov o ne,




e) porusenia bezpecnostnych predpisov, UCasti poisteného na sutaziach, pretekoch a inych Sportovych
podujatiach organizovanych klubmi resp. zaujmovymi organizaciami,

f)  drazu, ktory poistenému vznikol pri profesionalnom alebo amatérskom vykonavani rizikovych Sportov,

g) Urazu, ktory poistenému vznikol pri vykone Cinnosti kaskadéra, pri manipulacii poisteného s horfavinami, to-
xickymi latkami, vybusninami alebo zbranami,

h) porusenia vSeobecne zavaznych pravnych predpisov o podmienkach prevadzky vozidiel v premavke na po-
zemnych komunikaciach poistenym.

¥ 5. RieSenie poistnych udalosti

5.1 Hlasenie o poistnej udalosti

Hlasenie o poistnej udalosti je akceptované Poistovrniou iba v pripade, ze ste boli v €ase poistnej udalosti kryty
Poistenim. V zaujme vyplatenia poistného plinenia je potrebné okamzite informovat Poistoviiu o vaSom umrti,
o va$ej uplnegj trvalej invalidite, praceneschopnosti, nedobrovolnej nezamestnanosti pripadne o zlomenine kosti.
Pre nahlasenie kazdej poistnej udalosti je potrebné vzdy vyplnit tla¢ivo Oznamenie poistnej udalosti a dolozit
dalSie dokumenty potrebné pre ucely Setrenia tejto udalosti.

Pri vzniku ochorenia alebo po tom ako nastane Uraz, ktorého nasledkom moze byt vznik poistnej udalosti, ste
povinny pocinat si tak, aby ste minimalizovali nasledky moznej poistnej udalosti, najma ste povinny v¢as vyhladat
lekarsku pomoc a dodrziavat’ ur€enu liecbu a lieCebny rezim.

5.1.1 Umrtie poisteného je potrebné bezodkladne oznamit’ Poistitelovi a zaroven je nutné predlozit’:

a) vyplnené ,Oznamenie poistnej udalosti,

b) umrtny list Poisteného (original alebo uradne overena kopia)

c) lekarom vyplneny List o prehliadke mftveho (képiu s Citatelnou adresou lekara),
d) ak bola vykonana sudna pitva, pitevnu spravu (kopiu s Citatelnou adresou lekara),
e) kopiu Zmluvy o pozicke.

5.1.2 Uplnu trvald invaliditu je potrebné bezodkladne oznamit’ Poistitelovi najneskér do 7 dni od datumu
obdrzania rozhodnutia o priznani invalidného déchodku vystaveného Socialnou poistoviiou a zaroven
predlozit

a) vyplnené ,Oznamenie poistnej udalosti“,

b) koépiu ,Rozhodnutia o priznani invalidného déchodku® Poistenému, vystavené Socialnou poistoviiou s vyzna-
¢enym datumom, ku ktorému toto rozhodnutie nadobudlo pravoplatnost’ a vykonatelnost,

c) lekarsku spravu posudkového lekara Socialnej Poistitela,

d) kopiu lekarskeho potvrdenia o skuto€nosti, Zze stav Poisteného vyzaduje starostlivost tretej osoby pre vykona-
vanie beznych Zivotnych ¢innosti, a to po cely zvySok Zivota Poisteného,

e) v pripade nasledného potvrdenia Uplnej trvalej invalidity rozhodnutie o potvrdeni jej trvania,

f)  kopiu Zmluvy o pézicke.

5.1.3 Pracovnu neschopnost’ ste povinny oznamit’ Poistitelovi bez zbyto€ného odkladu po uplynuti 60 dino-

vej lehoty (Cakacia doba), najneskor véak do 7 dni od datumu jej uplynutia a zaroven je nutné predlozit’:

a) vyplnené ,Oznamenie poistnej udalosti*,

b) kopiu ,Potvrdenia o doCasnej pracovnej neschopnosti“ vystaveného lekarom alebo zdravotnickym zariadenim
s uvedenim Cisla diagnodzy, potvrdenu lekarom alebo zdravotnickym zariadenim, v ktorého lekarskej starost-
livosti Poisteny bol alebo je v suvislosti s Pracovnou neschopnostou,

c) ak doslo k hospitalizacii, prepustaciu spravu z nemocni¢ného zariadenia (kopia s Citatelnou adresou lekara),

d) kopiu Zmluvy o pozicke.

e) v pripade viacmesacného trvania Pracovnej neschopnosti, ste povinny zaslat Poistitelovi potvrdenie o trvani
Pracovnej neschopnosti najmenej raz za kalendarny mesiac, najneskor v8ak do 7. dfia nasledujuceho kalen-
darneho mesiaca, a to zaslanim képie ,Preukazu o trvani pracovnej neschopnosti“ a pripadne dalSie Poistov-
nou vyziadané doklady.

Pocas vasej PN ste povinny sa starat, aby ste znovu nadobudli pracovnu schopnost, zdrziavat sa v mieste, ktoré

ste uviedli na ,Potvrdeni o do€asnej pracovnej neschopnosti“, zvlast dodrziavat lie€Cebny rezim odporucany oSet-

rujucim lekarom a vykonat vSetky obvyklé postupy, resp. nezdrzat sa Ziadneho obvyklého, resp. lekarsky odpo-
ruéeného postupu potrebného pre vase uzdravenie. O ukonceni vasej PN Ste povinny bez zbytoéného odkladu
informovat Poistovriu, a to predlozenim képie lekarskeho potvrdenia o ukonceni PN.

5.1.4 Nedobrovolni nezamestnanost’ ste povinny oznamit Poistitelovi bez zbyto€ného odkladu po uplynuti

60 driovej Cakacej doby, najneskér vSak do 7 dni od datumu jej uplynutia. V pripade, ze stratite zamestnanie

v dosledku &oho sa stanete nezamestnanym, ste povinny sa bezodkladne registrovat' na prislusnom Urade prace,

socialnych veci a rodiny v SR ako evidovany nezamestnany (uchadza¢ o zamestnanie) a podnikat' kroky na zno-

vuziskanie zamestnania.




Pri hlaseni nedobrovolnej nezamestnanosti je potrebné predlozit:

a) vyplnené ,Oznamenie poistnej udalosti,

b) kopiu pracovnej zmluvy,

c) kopiu dokladu o skonCeni pracovného pomeru,

d) kopiu rozhodnutia o priznani podpory v nezamestnanosti s datumom, od ktorého Poisteny pobera podporu
v nezamestnanosti,

e) kopiu potvrdenia, Ze Poisteny je registrovany na Urade prace, socialnych veci a rodiny SR ako registrovany
nezamestnany (je vedeny v evidencii uchadzatov o zamestnanie) a pobera podporu v nezamestnanosti,
pripadne davky socialneho charakteru Statnej socialnej podpory nahradzujucej podporu v nezamestnanosti
k datumu hlasenia Poistnej udalosti (potvrdenie vystavuje Urad prace na ziadost uchadzata o zamestna-
nie) alebo kopiu potvrdenia, Ze je registrovany na Urade prace, socialnych veci a rodiny SR ako evidovany
nezamestnany (je vedeny v evidencii uchadzacov o zamestnanie) a képiu rozhodnutia o zamietnuti podpo-
ry v nezamestnanosti alebo davok socialneho charakteru Statnej socialnej podpory nahradzujucej podporu
v nezamestnanosti k datumu hlasenia Poistnej udalosti v pripade, ze Poistenému nie je poskytovana podpora
v nezamestnanosti alebo davky socialneho charakteru Statnej socialnej podpory nahradzujucej podporu v ne-
zamestnanosti z dévodu majetkovych pomerov Poisteného,

f)  kopie vSetkych pracovnych zmlluv uzavretych na dobu ur€itu alebo neurcita vratane podpisanych dodatkov k pra-
covnym zmluvam, z ktorych vyplyva, Ze poisteny bol zamestnany najmenej 12 mesiacov pred zaciatkom poistenia,

g) kopiu Zmluvy o pézicke.

V pripade viacmesacného trvania Nedobrovolnej nezamestnanosti, ste povinny Poistitelovi zaslat potvrdenie o tr-

vani nezamestnanosti najmenej raz za kalendarny mesiac, najneskér vSak do 5. diia nasledujuceho kalendarneho

mesiaca, a to zaslanim kdpie pisomného potvrdenia, Ze ste registrovany na Urade préace, socialnych veci a rodiny

v SR ako evidovany nezamestnany.

Dalej ste povinny bez zbyto&ného odkladu informovat Poistoviiu o ukonéeni nezamestnanosti, predlozenim képie

potvrdenia o ukon€eni poberania podpory v nezamestnanosti alebo davok socialneho charakteru Statnej socialnej

podpory nahradzujucej podporu v nezamestnanosti, alebo o vyradeni z evidencie nezamestnanych (uchadzacov

0 zamestnanie), ak vam nebola poskytovana podpora v nezamestnanosti z dévodu vasich majetkovych pomerov.

5.1.5 Zlomeninu kosti ste povinny oznamit’ Poistitefovi bez zbytocného odkladu po jej vzniku najneskér vSak

do 15 dni a zarovern je potrebné predlozit:

a) vyplnené ,Oznamenie poistnej udalosti®,

b) koépie vSetkych lekarskych sprav tykajucich sa zlomeniny kosti,

c) kopiu Zmluvy o pézicke.

Na Ziadost' Poistitela je potrebné predlozit’ dalSie doklady, ktoré su potrebné na zistenie povinnosti a rozsahu Po-

istitela pInit. Poistitel méze vykonat zistovanie aj sam.

Ste povinny predlozit Poistitelovi doklady v slovenskom jazyku. Ak budu doklady v cudzom jazyku, ste povinny

dolozit' preklad takéhoto dokladu do slovenského jazyka a Poistitel je opravneny si v tomto pripade vyziadat

aj uradne overeny preklad do slovenského jazyka.

6. Starostlivost’ o poistenych

Cielom Poistitela je poskytovat vzdy prvotriedne sluzby. Ak napriek tomu mate nejaké pochybnosti tykajuce sa
va-Sho Poistenia alebo mate akykolvek dévod pre staznost, mdze byt podana pisomne (na adresu sidla poisto-
vatela: Generali Poitoviia, pobocka poistovne z iného Clenského Statu, Lamacska cesta 3/A 841 04 Bratislava
alebo na ktorékolvek obchodné miesto poistovatela), ustne, prostrednictvom prostriedkov elektronickej
komunikacie(e-mail:generali.sk@generali.com),prostrednictvom webovej stranky poistovatela (www.generali.sk)
alebo telefonicky (02/38 11 11 17). Nezabudnite uviest VaSe meno, priezvisko, rodné €islo, €islo vasej Zmluvy
(pokial je to mozné) ako i vas subor poistenia. Lehota na vybavenie staznosti je 30 dni od doru€enia kompletne;j
staznosti. Lehotu 30 dni je mozné prekrocit v pripadoch narocnych na preSetrenie staznosti, najviac vSak o
daldich 30 dni. O predizeni lehoty na vybavenie staZnosti podla predchadzajicej vety Poistitel informuje
Poistnika a vas.

§ 7. Dokumenty k poisteniu

Dokumenty k va$mu poisteniu k p6zi¢ke ZIty meldn, najmé Informaciu o spractvani osobnych tdajov, Ramcovu po-
istnd zmluvu, poistné podmienky a tlacivo Oznamenie poistnej udalosti, najdete na stranke www.zltymelon.sk v ¢as-
ti Dokumenty na stiahnutie.

Generali Poistoviia, pobocka poistovne z iného ¢lenského Statu, ICO: 54 228 573, so sidlom Lamadska cesta 3/A, 841 04 Bratislava, zapisana v Obchodnom registri
Okresného sudu Bratislava |, oddiel: Po, vloZzka ¢.: 8774/B, organiza¢na zlozka podniku zahrani¢nej osoby, prostrednictvom ktorej v Slovenskej republike podnika Generali
Ceska pojistovna a.s., 1CO: 452 72 956, so sidlom Spaélena 75/16, Nové Mésto, 110 00 Praha 1, Ceska republika, zapisana v obchodnom registri Mestského sudu v Prahe,
oddiel B, vloZka €. 1464, ¢len Skupiny Generali, zapisanej v talianskom registri poistovacich skupin, vedenom IVASS, pod ¢&. 026.

7




gz GENERALI

Informacie o spracuvani
osobnych udajov

V tomto texte vam poskytneme informacie o spracuvani vasich osobnych udajov podla ¢lankov 13 a 14 Nariadenia
Eurépskeho parlamentu a Rady (EU) 2016/679 z 27. aprila 2016 o ochrane fyzickych osdb pri spractivani osobnych
udajov a o volnom pohybe takychto udajov (dalej len ,Nariadenie®).

Dozviete sa:

— kto je prevadzkovatefom vasich osobnych udajov,

— preco spracuvame vase osobné Udaje,

— kto je Dotknutou osobou,

— aké kategorie osobnych udajov spracuvame,

— komu mézeme poskytnut vase osobné udaje,

— ako dlho uchovavame vase osobné udaje,

— Ci dochadza k profilovaniu,

— aké su vade prava ako Dotknutej osoby,

— koho kontaktovat, ak mate otazky k naSmu spracuvaniu vasich osobnych udajov.

Kto je prevadzkovatel osobnych udajov?

Prevadzkovatel je ten, kto spracuva vase osobné udaje. V tomto pripade sme prevadzkovatelom my = Generali
Ceska pojistovna 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, vlozka 1464, podnikajuca na
Slovensku prostrednictvom organiza¢nej zlozky podniku zahrani€nej osoby: Generali Poistovina, pobocka
poistovne z iného cClenského Statu (pouzivatel ochrannych znamok Eurépska cestovna poistovia
a Genertel), ICO: 54 228 573, so sidlom Lamaéska cesta 3/A, 841 04 Bratislava, zapisana v Obchodnom
registri Okresného sudu Bratislava |, oddiel Po, vlozka €. 8774/B.

PreCo spracuvame osobné udaje?

Sme povinni uviest ugely spracivania osobnych udajov. U&el spractvania znamena vlastne dévod, pre ktory
spracuvame vase osobné udaje.

Osobné udaje spraciivame najma na tieto ucely:

— uzatvorenie, evidencia a sprava poistnych zmliv. Sprava poistnych zmliv znamena aj vykonavanie starostlivosti
o klienta (napr. sluzba elektronickej koreSpondencie a klientska zéna),

— hlasenie (reporting), vypocet kapitalovych poziadaviek, Statistické spracovanie a ocenenie novych produktov,

— likvidacia poistnych udalosti,

— Zzaistenie,

— uzatvorenie poistenia, sprava poistnych zmluayv, elektronické podpisovanie zmlulyv, identifikacia klienta, overenie
identifikacie a dalSie uCely podla Zakona o poistovnictve prostrednictvom biometrického podpisu a tvarovej
biometrie,

— kontrola kvality a uchovanie podkladov pri uzatvarani poistnych zmluv prostrednictvom hlasovych zaznamov
(napr. pri telefonickom uzavreti poistnej zmluvy),

— vybavovanie staznosti a inych podnetov,

— riadenie rizika podvodu a oznamovanie protispolo¢enskej ¢innosti,

— evidencia hlaseni o neobvyklych obchodnych operaciach a identifikacia klienta s cielom vykonania starostlivosti
vo vztahu ku klientovi,

— vedenie sudnych sporov a mimosudne vymahanie pohladavok,

— spracuvanie osobnych udajov v ramci uctovnych dokladov,

— vybavenie podnetov zaslanych prostrednictvom kontaktného formulara,




ponuka produktov a sluzieb a poskytovanie informacie v ramci priameho marketingu,
sutaze,

sprava registratury,

vykon vnutorného auditu, vykon funkcie suladu s predpismi, vykon funkcie riadenia rizik,
medzinarodna vymena dafovych informacii (FATCA, CRS/DAC2).

Aky je pravny zaklad na spracuivanie vasich osobnych tdajov?

Spracuvanie je zakonné, len ak sa vykonava podla pravnych predpisov. Pravne predpisy nam dovoluju spracuvat
osobné udaje len v ur€itych pripadoch. Hovorime tomu pravny zaklad spracuvania. Pri spracuvani vasich osobnych
udajov vyuzivame najma nasledujuce pravne zaklady:

plnenie zakonnych povinnosti, ktoré nam stanovuje najma Zakon o poistovnictve,

uzatvorenie a plnenie poistnej zmluvy,

opravneny zaujem, ktorym je ochrana naSich prav a pravom chranenych zaujmov (napr. Ucel riadenia rizika
podvodu, ponuka produktov a sluzieb a poskytovanie informacii v ramci priameho marketingu),

suhlas Dotknutej osoby.

Kto je Dotknuta osoba?

Dotknuta osoba je osoba, ktorej osobné udaje spracuvame. Ak spracuvame vase osobné udaje, ste Dotknutou
osobou vy. Spracuvame osobné udaje najma o poistnikovi, poistenom, osobe opravnenej na prevzatie poistného
plnenia, dalSich osobach uvedenych v poistnej zmluve, ako aj o moznych buducich klientoch. V tomto dokumente
ju oznaCujeme ako Dotknuta osoba.

Aké kategorie osobnych udajov spracuvame?

Spracuvame tieto kategérie osobnych udajov:

identifikacné udaje (napr. meno, priezvisko, datum narodenia a rodné ¢islo),
kontaktné udaje (napr. adresa trvalého pobytu, telefonne Cislo a e-mailova adresa),
sociodemografické udaje (napr. vek a povolanie),

citlivé udaje (napr. udaje o zdravi),

udaje o poistnych zmluvach, ktoré ma Dotknuta osoba s nami uzavreté.

Komu mézeme poskytnut vase osobné udaje?

Tymto prijemcom/organizaciam/osobam mézeme poskytnut’ vase osobné udaje

finan¢ni agenti Slovenska kancelaria poistovatelov

zmluvni partneri (napr. poskytovatelia IT sluzieb)  Socialna poistoviia

advokati Narodna banka Slovenska

posudkovi lekari exekutori

znalci organy ¢inné v trestnom konani (napr. prokuratura, policia)
Slovenska asociacia poistovni sudy

Ako dlho uchovavame osobné udaje?

Mame pravo spracuvat osobné udaje Dotknutej osoby. Toto pravo mame na zaklade Zakona o poistovnictve.
Mame pravo spracuvat’ vase osobné udaje poCas trvania vasej poistnej zmluvy. NajdlhSie budeme uchovavat
vase osobné udaje 10 rokov po tom, ako sa skonci platnost’ vSetkych vasich poistnych zmluv. Pravo spracuvat
vase osobné udaje mame aj vtedy, ak ste nam udelili suhlas. V takom pripade mézeme spracuvat osobné udaje
len pocas takého obdobia, na ktoré ste nam suhlas udelili.




Dochadza k profilovaniu?

Ano, pri spractvani vasich tdajov méze dochadzat aj k profilovaniu. Profilovanie je aj ¢lenenie novych klientov
na zaklade konkrétnych udajov.

Akeé su to udaje? Profilovanie vykonavame na zaklade
— socialno-demografickych udajov (napr. vek, zamestnanie, velkost bydliska),
— udajov o produktoch (napr. i mate u nas iné poistenie, vySka poistného).

Profilovanie vykonavame preto, aby sme zabezpecili
— ponuku zohladfujucu vaSe potreby,

— spravny vypocet poistného,

— riadnu spravu poistnej zmluvy.

Aké su prava Dotknutej osoby?

Ako Dotknuta osoba mate pravo:

— pozadovat od nas pristup k svojim osobnym udajom,

— pozadovat, aby sme opravili vaSe nespravne alebo neuplné osobné udaje,

— pozadovat, aby sme vymazali vaSe osobné udaje,

— pozZadovat, aby sme obmedzili spracuvanie vasSich osobnych udajov,

— namietat’ proti spracuvaniu svojich osobnych udajov,

— pozadovat, aby sme preniesli vase osobné udaje do inej spolo¢nosti,

— odvolat suhlas (ak spracuvame osobné Udaje na zaklade vasho suhlasu),

— podat staznost dozornému organu, ktorym je Urad na ochranu osobnych Gdajov Slovenskej republiky.

Tieto prava su blizSie opisané v ¢lankoch 15 az 21 Nariadenia. Ako Dotknuta osoba si uvedené prava mdzete
uplatnit’ v sulade s Nariadenim a dalSimi prisluSnymi pravnymi predpismi. Ak si chcete uplatnit’ svoje pravo voci
nam, mdzete tak urobit’ prostrednictvom pisomnej (listinnej) ziadosti alebo elektronickymi prostriedkami (e-mailom).
V pripade, ze si nebudeme isti, i ste to skuto¢ne vy, mdézeme Vas poziadat o poskytnutie dalSich informacii alebo
0 podanie ziadosti s uradne overenym podpisom.

Ako sa spojit' s osobou, ktora je u nas zodpovedna

za ochranu osobnych udajov?

Ak by ste sa potrebovali spojit' s osobou, ktora je u nas zodpovedna za dohlad nad ochranou osobnych udajov,
napiste e-mail alebo poslite list na:

Generali Ceska pojistovna a.s.,

Osoba zodpovedna za dohlad nad ochranou osobnych udajov
Na Pankraci 1720/123, 140 00 Praha 4, Ceska republika
E-mail: dpo@generaliceska.cz.

Alebo prostrednictvom kontaktnej osoby na Slovensku:

Generali Poistoviia, poboCka poistovne z iného ¢lenského Statu
Osoba zodpovedna za dohlad nad ochranou osobnych udajov
Lamacska cesta 3/A, 841 04 Bratislava

E-mail: dpo.sk@generali.com.

Podrobné informacie o spracuvani osobnych udajov su uvedené na naSej webovej stranke:
https://www.generali.sk/alebo na nasich obchodnych miestach.

Generali Poistoviia, pobo&ka poistovne z iného ¢lenského &tatu, ICO: 54 228 573, so sidlom Lamadska cesta 3/A, 841 04 Bratislava, zapisana
v Obchodnom registri Okresného sudu Bratislava |, oddiel: Po, viozka &.: 8774/B, organiza¢na zlozka podniku zahrani¢nej osoby, prostrednictvom
ktorej v Slovenskej republike podnika Generali Ceska pojistovna a.s., ICO: 452 72 956, so sidlom Spalena 75/16, Nové Mésto, 110 00 Praha 1,
Ceska republika, zapisana v obchodnom registri Mestského stidu v Prahe, oddiel B, viozka &. 1464, &len Skupiny Generali, zapisanej v talianskom
registri poistovacich skupin, vedenom IVASS, pod ¢&. 026.
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