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POISTNÁ ZMLUVA 

Č. 9999800916 

 

uzatvorená podľa § 788 a nasledujúcich paragrafov Občianskeho zákonníka č. 40/1964 Zb.  

v znení neskorších predpisov 

(ďalej len „zmluva“) 

 

Zmluvné strany 
 

1) UNIQA pojišťovna, a.s., so sídlom Evropská 810/136, 160 00 Praha 6, Česká republika, IČO: 492 40 480, 

spoločnosť zapísaná v Obchodnom registri Mestského súdu v Prahe, oddiel B, vložka č. 2012, podnikajúca v 

Slovenskej republike prostredníctvom organizačnej zložky: 

UNIQA pojišťovna, a.s., pobočka poisťovne z iného členského štátu 

so sídlom Krasovského 3986/15, 851 01 Bratislava, Slovenská republika, IČO: 53 812 948, zapísaná v 

Obchodnom registri Mestského súdu Bratislava III, oddiel Po, vložka č. 8726/B 

Bankové spojenie: Tatra banka, a.s. 

IBAN: SK82 1100 0000 0026 2600 5144 

SWIFT: TATRSKBX 

Zastúpená: Július Baláž - Riaditeľ poistenia korporátnych klientov a úpisu  

  Katarína Slávičková - Upisovateľ Employee Benefits 

 

 (ďalej len ako  "poistiteľ" alebo „UNIQA“) 

a 

2) Stredisko sociálnej pomoci mesta Košice 

sídlo: Garbiarska 1082/4, 04001 Košice - mestská časť Staré Mesto 

IČO: 00696871 

Register právnických osôb, podnikateľov a orgánov verejnej moci, Registračné číslo: 12254/2024 

Bankové spojenie: 365.bank (Poštová banka, a.s. odštepný závod) 

IBAN: SK84 5600 0000 0005 0235 1003 

SWIFT: POBNSKBA 

Zastúpená: Ing. Anton Širgeľ  - riaditeľ 

 

(ďalej len ako "poistník") 

 

Článok 1 

Predmet zmluvy 

 

1.1. Predmetom tejto zmluvy je dojednanie  životného a úrazového poistenia pre zamestnancov poistníka 

(ďalej aj ako „poistená osoba“ alebo „poistené osoby“). 

 

1.2. Osoby uvedené v bode 1.1. tejto zmluvy sú menovite uvedené v Prílohe č. 1 -  Zozname poistených osôb 

poistníka Stredisko sociálnej pomoci mesta Košice (ďalej aj „Zoznam poistených osôb), vyhotovovanému 

k začiatku poistenia a aktualizovanému vždy k hlavnému výročnému dňu poistenia.  

 

1.3. Poistenie uvedené v bode 1.1. tejto zmluvy sa vzťahuje len na osoby, ktoré majú trvalý/obvyklý pobyt na 

území Slovenskej republiky v čase uzatvorenia poistenia, resp. vstupu do poistenia. 

 

Článok 2 

Prijatie do poistenia  a začiatok poistenia 

 

2.1. Prijatie osôb do poistenia uvedených v bode 1.1. tejto zmluvy sa uskutočňuje na základe vyplneného 

Zoznamu poistených osôb (Príloha č. 1) alebo Návrhu na prihlásenie/odhlásenie osôb do_z poistenia 
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poistníka Stredisko sociálnej pomoci mesta Košice (Príloha č. 2). Návrh na prihlásenie/odhlásenie osôb 

do/z poistenia poistníka Stredisko sociálnej pomoci mesta Košice (ďalej aj ako „Návrh na 

prihlásenie/odhlásenie osôb do/z poistenia) podáva kontaktná osoba poistníka, uvedená v Článku 3 

Koniec poistenia, v bode 3.5 tejto zmluvy, poistiteľovi v prípade potreby zmien v poistených osobách 

uvedených v Zozname poistených osôb, elektronickou formou v súbore Microsoft Excel (.xls /  .xlsx / 

.xlsm) cez webový portál UNIQA Cloud, vždy najneskôr do konca mesiaca na nasledujúci mesiac. Prvý 

Zoznam poistených osôb bude priložený k podpísanej zmluve ako Príloha č. 1 tejto zmluvy. Osoby, ktoré 

v okamihu podania žiadosti o vstup do poistenia nemôžu plniť svoje pracovné povinnosti z dôvodu 

pracovnej neschopnosti a/alebo hospitalizácie, môžu byť do poistenia prijatí až po ukončení pracovnej 

neschopnosti a/alebo hospitalizácie a nastúpení do zamestnania. 

 

2.2. Poistiteľ má právo podmieniť prijatie osôb uvedených v bode 1.2. tejto zmluvy do poistenia doložením 

vyplneného tlačiva Zdravotný dotazník, prípadne výsledkov následnej lekárskej prehliadky osoby, ktorej 

prijatie do poistenia poistiteľ podľa tohto bodu podmienil. Poistiteľ a poistník sa zároveň dohodli, že za 

pravdivé zodpovedanie otázok týkajúcich sa zdravotného stavu zodpovedá iba poistená osoba. 

 

2.3. Poistná ochrana sa vzťahuje na poistené osoby uvedené v bode 1.2 tejto zmluvy až po prijatí do poistenia 

poistiteľom. 

 

2.4. Na základe bodu 2.3. poistná ochrana nadobúda účinnosť prvým dňom mesiaca nasledujúceho po mesiaci, 

kedy bol poistiteľovi doručený Zoznam poistených osôb, resp. Návrh na prihlásenie/odhlásenie osôb do/z 

poistenia. 

 

2.5. Poistník uzatvorením tejto zmluvy vyhlasuje: 

 

a) že pred uzatvorením tejto zmluvy bol podrobne oboznámený s písomnými vyhotoveniami 

Všeobecných poistných podmienok pre životné  poistenie - 2016, Všeobecných poistných podmienok 

pre úrazové  poistenie - 2016, Poistných podmienok pre poistenie invalidity 2017, Oceňovacích 

tabuliek pre trvalé následky úrazu, Oceňovacie tabuľky pre poistenie horných končatín a Zmluvných 

dojednaní pre životné poistenie, úrazové a zdravotné pripoistenie, (ďalej len „podmienky“), ktorými 

sa riadi poistenie, dojednané podľa tejto zmluvy, a súhlasí s nimi. Uvedené podmienky tvoria 

neoddeliteľnú súčasť zmluvy. Poistník ďalej vyhlasuje, že v čase pred uzavretím zmluvy bol zo strany 

poistiteľa zrozumiteľne a v písomnej forme informovaný o všetkých údajoch platných pre dané 

poistenie v zmysle §792a Občianskeho zákonníka v znení platnom v čase uzavretia zmluvy. Poistník 

zároveň potvrdzuje v čase pred podpisom zmluvy prevzatie písomných podmienok alebo ich prevzatie 

elektronickou poštou.  
 

b) potvrdzuje pravdivosť, úplnosť a aktuálnosť všetkých údajov uvedených v zmluve a jej prílohách 

vrátane osobných údajov poistených osôb ako dotknutých osôb a žiada o uzatvorenie poistenia 

v rozsahu tejto zmluvy.  Zároveň poistník berie na vedomie, že podmienky v písomnej forme sú 

k dispozícii na verejne dostupnej internetovej stránke poistiteľa, www.uniqa.sk, ako aj na pobočkách, 

resp. obchodných miestach poistiteľa. Poistník taktiež vyhlasuje, že ku dňu prihlásenia každej 

poistenej osoby do poistenia podľa Čl. 2 bodu 2.1. tejto zmluvy poistenú osobu oboznámi s touto 

zmluvou a osobitne s podmienkami podľa Čl. 2 bodu 2.5. písm. a) tejto zmluvy. Na požiadanie 

poistiteľa predloží tiež poistník potvrdenie poistených osôb o oboznámení sa s podmienkami.  

 
c) berie na vedomie, že poistiteľ a jej sprostredkovatelia spracúvajú v zmysle nariadenia Európskeho 

parlamentu a Rady (EÚ) 2016/679 z 27. apríla 2016 o ochrane fyzických osôb pri spracúvaní osobných 

údajov a o voľnom pohybe takýchto údajov, ktorým sa zrušuje smernica 95/46/ES (všeobecné 

nariadenie o ochrane údajov) osobné údaje dotknutých osôb v rozsahu stanovenom v tejto zmluve v 

rámci činností v sektore poistenia a činností súvisiacich s poisťovacou a zaisťovacou činnosťou, a to 

po dobu nevyhnutne potrebnú na zabezpečenie práv a povinností vyplývajúcich zo zmluvného vzťahu 

založeného na základe tejto zmluvy. Spracúvanie osobných údajov je v súlade s článkom 6 ods. 1 

písm. b) všeobecného nariadenia o ochrane osobných údajov potrebné na plnenie tejto zmluvy. 

Berie na vedomie, že jeho osobné údaje môžu byť poskytnuté aj iným subjektom podnikajúcim v 

oblasti poistenia, zaistenia a bankovníctva. 
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Vyhlasuje, že za účelom uzavretia tejto zmluvy bol dostatočne a zrozumiteľne informovaný o právach 

vyplývajúcich zo spracúvania osobných údajov, o prenose osobných údajov do tretích krajín, o 

povinnosti osobné údaje poskytnúť v súvislosti so zákonnými alebo zmluvnými požiadavkami, ako aj 

o ďalších relevantných skutočnostiach obsiahnutých v dokumente označenom ako "Informácia 

o podmienkach spracúvania osobných údajov", ktorého jedno vyhotovenie osobne alebo elektronickou 

poštou prevzal. Berie na vedomie, že aktuálna verzia "Informácie o spracúvaní osobných údajov" je 

dostupná na ktoromkoľvek zastúpení poistiteľa a na webovom sídle www.uniqa.sk. 
 

d) potvrdzuje, že poistené osoby ako dotknuté osoby svoje osobné údaje poskytli dobrovoľne, bez nátlaku 

a že uvedené osobné údaje sú pravdivé, správne a aktuálne. 

 
e) vyhlasuje, že poistené osoby ako dotknuté osoby boli poučené o svojich právach, ako aj o ďalších 

relevantných skutočnostiach súvisiacich so spracúvaním ich osobných údajov, a to prostredníctvom 

dokumentu „Informácia o podmienkach spracúvania osobných údajov“, ktorý im bol zo strany 

poistníka poskytnutý. Poistník zároveň vyhlasuje, že pred odoslaním prihlášky do poistenia oboznámil 

poistené osoby, ktoré prihlásil do poistenia s dokumentom poistiteľa „Informácia o podmienkach 

spracúvania osobných údajov“, tento dokument dal poisteným osobám  k dispozícii a informoval ich, 

že aktuálnu verziu dokumentu nájdu na stránke www.uniqa.sk . 
 

f) vyhlasuje, že peňažné prostriedky použité na platenie poistného v zmysle tejto zmluvy sú jeho 

vlastníctvom a uzavretie tejto zmluvy vykonáva na vlastný účet. V prípade uzavretia zmluvy na cudzí 

účet alebo použitia prostriedkov inej osoby sa poistník zaväzuje na výzvu poistiteľa, poistiteľovi 

preukázať formou záväzného písomného vyhlásenia meno, priezvisko, rodné číslo alebo dátum 

narodenia, ak ide o fyzickú osobu alebo obchodné meno, sídlo, IČO, ak ide o právnickú osobu, v ktorej 

mene obchod vykonáva alebo ktorej finančné prostriedky používa na platenie poistného.  
  

g) Berie na vedomie, že v nadväznosti na zákon č.359/2015 Z. z. o automatickej výmene informácií o 

finančných účtoch na účely správy daní, medzivládnu dohodu medzi SR a USA, ustanovenia Foreign 

Account Tax Compliance Act (FATCA), Medzinárodnú dohodu OECD o automatickej výmene 

informácií o finančných účtoch (Common Reporting Standard) je poistiteľ oprávnený po dobu 

nevyhnutnú na plnenie povinností za účelom a v rozsahu stanovenom v zmysle vyššie uvedených 

predpisov spracúvať osobné údaje poistníka a poistených osôb a v prípade zistenia relevantných 

údajov o štátnej alebo daňovej príslušnosti poistníka oznamovať príslušným domácim aj zahraničným 

daňovým úradom všetky relevantné údaje týkajúce sa osoby poistníka a tejto zmluvy uvedené 

v zmluve a iných dokumentoch poskytnutých pri uzatváraní zmluvy. Zaväzuje sa, že ak nastane 

zmena okolností, ktorá bude mať vplyv na zmenu uvedených identifikačných údajov, údajov o štátnej 

alebo daňovej príslušnosti alebo zapríčiní, že poskytnuté informácie sa stanú nesprávnymi, či 

neúplnými bude bezodkladne informovať poistiteľa a súčasne mu poskytne aktuálne a správne údaje 

v lehote 90 dní odo dňa, kedy táto zmena nastala. 
 

h) Berie na vedomie, že za účelom vykonávania starostlivosti a plnenia povinností v zmysle zákona č. 

297/2008 Z. z. o ochrane pred legalizáciou príjmov z trestnej činnosti a o ochrane pred financovaním 

terorizmu je poistiteľ oprávnený o poistníkovi a poistených osobách získavať a zaznamenávať všetky 

potrebné údaje v rozsahu a po dobu nevyhnutnú na plnenie povinností v zmysle uvedeného zákona.  

 

i) Poistník vyhlasuje, že nie je sankcionovanou osobou v zmysle zákona č. 289/2016 Z. z. o vykonávaní 

medzinárodných sankcií. Poistník berie na vedomie, že v prípade, ak poskytol poistiteľovi nepravdivú 

informáciu o tom, či je sankcionovanou osobou alebo ak sa o tejto skutočnosti poistiteľ dozvie 

v priebehu trvania poistného vzťahu, má právo od zmluvy odstúpiť; zmluva v takom prípade od 

počiatku zaniká. 

 

j) Svojím podpisom a zaplatením poistného vyjadruje svoj súhlas s touto zmluvou, ako aj jej prílohami. 
 
2.6.  Sankčná klauzula 

Bez ohľadu na všetky ostatné ustanovenia tejto zmluvy, poskytne poistiteľ poistnú ochranu a poistné 
plnenie alebo iné plnenie zo zmluvy iba v prípade, ak takýto postup nie je v rozpore so žiadnymi 
ekonomickými, obchodnými alebo finančnými sankciami a/alebo embargami Bezpečnostnej rady OSN, 

http://www.uniqa.sk/
http://www.uniqa.sk/
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Európskej únie alebo akýmikoľvek ustanoveniami vnútroštátnej legislatívy či legislatívy Európskej únie, 
ktorá sa uplatňuje na účastníkov poistného vzťahu založeného touto zmluvou. Toto ustanovenie sa 
vzťahuje aj na ekonomické, obchodné alebo finančné sankcie a/alebo embargá vydané Spojenými štátmi 
americkými alebo inými krajinami, pokiaľ nie sú v rozpore s legislatívou Európskej únie alebo 
vnútroštátnou legislatívou vzťahujúcou sa na účastníkov poistného vzťahu založeného touto zmluvou. 
Ustanovenia tejto sankčnej klauzuly sa vzťahujú rovnako aj na zaistné zmluvy.  

 

Článok 3 

Koniec poistenia 

 

3.1. Poistenie poistenej osoby končí k dátumu uvedenému v tejto zmluve. Pokiaľ dôjde ku skončeniu 

pracovného pomeru poisteného s poistníkom pred uplynutím dojednanej doby poistenia, poistenie končí 

ku dňu skončenia pracovného pomeru. Poistenie taktiež končí v prípade zániku tejto zmluvy a to ku dňu 

zániku zmluvy. 
 

3.2. Poistník je zároveň oprávnený osobu, ktorá bola prijatá do poistenia uvedeného v bode 1.1. tejto zmluvy, 

z poistenia kedykoľvek odhlásiť. V takomto prípade poistenie poisteného končí vždy prvým dňom 

mesiaca nasledujúceho po obdržaní Návrhu na prihlásenie/odhlásenie osôb do/z poistenia, ktorý podáva 

poistník poistiteľovi cez webový portál UNIQA Cloud.   

 

3.3. Akékoľvek ďalšie zmeny v poistení poistených osôb predloží poistník tiež elektronicky cez webový portál 

UNIQA Cloud vo forme vyplnenej Žiadosti o vykonanie zmeny v poistení osôb, ktorú podáva poistník  

poistiteľovi. Takéto zmeny nadobúdajú účinnosť dňom stanoveným poistníkom, najskôr však prvým 

dňom mesiaca nasledujúcom po mesiaci, v ktorom poistiteľ žiadosť obdržal, ak ju poistiteľ akceptoval 

a elektronicky o tejto skutočnosti informoval poistníka. 

 

3.4. Kontaktnou osobou poistiteľa vo veciach súvisiacich s predmetom tejto zmluvy je:  

 

 Katarína Slávičková, tel.: +421 918 981 344, e-mail: katarina.slavickova@uniqa.sk 

 alebo 

 Roman Holček, tel.: +421 918 328 572, e-mail: roman.holcek@uniqa.sk. 

 

3.5. Kontaktnou osobou poistníka vo veciach súvisiacich s predmetom tejto zmluvy je: 

 

 Mgr. Zdenka Drozdová, tel.: 055/7966514, e-mail: zdenka.drozdova@sspmk.kosice.sk. 

 

3.6. V prípade zmeny kontaktnej osoby poistníka či poistiteľa, sa zaväzujú zmluvné strany si túto zmenu 

navzájom písomne formou e-mailovej komunikácie oznámiť bez zbytočného odkladu bez nutnosti 

dodatku k zmluve. Účinnosť zmeny nastáva doručením oznámenia druhej zmluvnej strane, pokiaľ nemá 

podľa tohto oznámenia nastať neskôr. 

 

Článok 4 

Druh, rozsah poistenia a výška poistnej sumy 

 

4.1. Poistenie uvedené v bode 1.1. tejto zmluvy zahŕňa nasledujúce druhy poistenia osôb uvedených v bode 

1.1. tejto zmluvy: 

- životné poistenie pre prípad smrti, 

- pripoistenie čiastočnej invalidity nad 40%, 

- pripoistenie horných končatín, 

- pripoistenie smrti úrazom s dvojnásobnou PS pri dopravnej nehode, 

- pripoistenie trvalých následkov úrazu s progresiou 600%.  

 

4.2. Výšky poistných súm pri poistení jednotlivých osôb uvedených v bode 1.1. tejto zmluvy sú pre všetky 

druhy poistenia uvedené v bode 4.1 tejto zmluvy stanovené v Zozname poistených osôb. 

 

mailto:katarina.slavickova@uniqa.sk
mailto:zdenka.drozdova@sspmk.kosice.sk
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4.3. Poistenie uvedené v bode 4.1. tejto zmluvy sa vzťahuje na poistné udalosti osôb uvedených v bode 1.1. 

tejto zmluvy, ku ktorých vzniku dôjde pri vykonávaní pracovnej, ako aj mimopracovnej činnosti – tzv. 

24 hodinové poistné krytie, celosvetovo.  

 

Článok 5 

Poistné plnenie 

 

5.1. V prípade vzniku poistnej udalosti poskytne poistiteľ poistné plnenie. 

 

5.2. Poistnou udalosťou v životnom poistení pre prípad smrti podľa bodu 4.1. prvá odrážka je smrť poistenej 

osoby, ktorá nastala v dobe, na ktorú bolo poistenie dojednané podľa čl. 16 Všeobecných poistných 

podmienok pre životné poistenie – 2016 (v ďalšom texte „VPPŽP“).  

 

5.3. Poistnou udalosťou v úrazovom poistení je úraz definovaný v čl. 3 Všeobecných poistných podmienok 

pre úrazové poistenie – 2016 (v ďalšom texte „VPPUP“), ktorý poistenej osobe spôsobil trvalé telesné 

poškodenie. 

 

5.4. Výška poistného plnenia sa určí pri jednotlivých druhoch poistenia nasledovne: 

 

5.4.1. Životné poistenie pre prípad smrti  

V prípade smrti poisteného počas trvania poistenia vyplatí poistiteľ poistnú sumu vo výške stanovenej 

v Prílohe č. 1 tejto zmluvy. 

 

5.4.2. Pripoistenie čiastočnej invalidity nad 40% 

Ak úraz alebo choroba, ktorá nastala počas trvania poistenia a následkom ktorej nastala poistenej osobe 

čiastočná alebo úplná invalidita, je poistiteľ povinný vyplatiť plnenie vo výške dojednanej v poistnej 

zmluve. Základnou podmienkou pre vznik nároku na poistné plnenie je priznanie čiastočnej alebo úplnej 

invalidity poistenému Sociálnou poisťovňou v Slovenskej republike. Ďalšie podmienky pre vyplatenie 

poistného plnenia sú uvedené v Poistných podmienkach pre poistenie invalidity – 2017 a Zmluvných 

dojednaniach pre životné poistenie, úrazové a zdravotné pripoistenie. 

 

5.4.3. Pripoistenie horných končatín 

Poistnou udalosťou je vznik trvalých následkov úrazu uvedených v Oceňovacích tabuľkách pre poistenie 

horných končatín alebo vykonanie niektorej z operácií alebo ochorenie niektorou z chorôb uvedených 

v Zmluvných dojednaniach. Ďalšie podmienky pre vyplatenie poistného plnenia sú uvedené 

v Oceňovacích tabuľkách pre poistenie horných končatín a Zmluvných dojednaniach pre životné 

poistenie, úrazové a zdravotné pripoistenie. 

 

 

5.4.4. Pripoistenie smrti úrazom s dvojnásobnou poistnou sumou pri dopravnej nehode 

V prípade, ak bola smrť poisteného v priamej príčinnej súvislosti s úrazom a nastala v priebehu jedného 

roka odo dňa úrazu, je poistiteľ povinný vyplatiť poistnú sumu pre prípad smrti úrazom. Ďalšie podmienky 

pre vyplatenie poistného plnenia sú uvedené v čl. 8 VPPUP a Zmluvných dojednaniach pre životné 

poistenie, úrazové a zdravotné pripoistenie. 

 

5.4.5. Pripoistenie trvalých následkov úrazu s progresiou 600% 

V prípade, ak úraz spôsobil poistenej osobe trvalé telesné poškodenie, vyplatí poistiteľ toľko percent 

z poistnej sumy pre trvalé následky úrazu (v Prílohe č. 1), koľkým percentám zodpovedá podľa 

oceňovacích tabuliek rozsah trvalých následkov na zdraví poistenej osoby po ich ustálení. Ďalšie 

podmienky pre vyplatenie poistného plnenia sú uvedené v čl. 6 VPPUP a Zmluvných dojednaniach pre 

životné poistenie, úrazové a zdravotné pripoistenie. 

 
5.5. Právo na plnenie v prípade smrti poisteného majú osoby uvedené v § 817 Občianskeho zákonníka. 

V prípade, že nastane poistná udalosť, je poistená osoba resp. oprávnená osoba v prípade smrti poistenej 
osoby povinná bez zbytočného odkladu poistiteľa o tejto skutočnosti písomne  informovať s  predložením 
príslušných dokladov. 
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Článok 6 

Poistné a poistné obdobie 

 

6.1. Poistné sa vypočíta podľa sadzieb platných pre jednotlivé druhy poistenia s ohľadom na aktuálne 

vstupné údaje poistených osôb  pri prijatí do poistenia a v súlade s touto zmluvou. 

 

6.2. Výšku poistného vzťahujúceho sa na každú jednotlivú osobu uvedenú v bode 1.1. tejto zmluvy oznámi 

poistiteľ poistníkovi bez zbytočného odkladu po tom, ako bude určená. 

 

6.3. Poistné obdobie je časový interval dohodnutý v tejto zmluve, za ktorý sa platí poistné. Prvý poistný rok 

začína od dátumu začiatku poistenia. Poistným obdobím je mesiac. 

 

6.4. Poistné za prvé poistné obdobie je splatné dňom nadobudnutia účinnosti tejto zmluvy. Poistné za každé 

nasledujúce poistné obdobie je splatné vždy v prvý deň príslušného mesiaca. Platbu prevedie poistník v 

prospech poistiteľa na účet č. SK82 1100 0000 0026 2600 5144, vedený v Tatra banke, a.s. platobným 

príkazom, variabilný symbol je číslo tejto zmluvy. 

 

6.5. Výška poistného za príslušný poistný rok pre jednotlivé poistené osoby je uvedená v Prílohe č. 1 tejto 

zmluvy a závisí od poistnej sumy a aktuálneho veku poistenej osoby. Výška poistného sa každý poistný 

rok aktualizuje. V prípade prihlásenia alebo odhlásenia osôb uvedených v bode 1.1. tejto zmluvy sa výška 

poistného pre nasledujúci poistný rok  primerane upraví aj v závislosti  od zmien spojených s prihlásením 

prípadne odhlásením osôb uvedených v bode 1.1. tejto zmluvy do/z poistenia. 

 

6.6. Na konci každého poistného roka, resp. pri zániku poistenia vykoná poistiteľ bez zbytočného odkladu 

vyúčtovanie. Vyúčtovanie sa vykoná na základe porovnania zaplateného poistného za príslušný poistný 

rok s poistným, ktoré sa za daný poistný rok malo skutočne zaplatiť. Prípadný rozdiel poistného zistený 

vykonaným vyúčtovaním  je splatný do jedného mesiaca po obdržaní vyúčtovania. 

 

Článok 7 

Práva a povinnosti  

 

7.1. Poistník sa zaväzuje poskytnúť poistiteľovi údaje týkajúce sa poistených osôb (meno, priezvisko, dátum 

narodenia, resp. rodné číslo a pracovné zaradenie zamestnanca), písomne informovať poistiteľa o 

všetkých zmenách u poistených osôb súvisiacich s ich poistením podľa bodu 1.1. tejto zmluvy.  

 

7.2. Poistená osoba, resp. oprávnená osoba v prípade smrti poistenej osoby, je povinná bez zbytočného odkladu  

informovať poistiteľa o skutočnosti, že nastala poistná udalosť.  

 

7.3. V prípade úrazu je poistená osoba povinná bezprostredne po úraze vyhľadať lekárske ošetrenie, dbať, aby 

bola vyšetrená a aby bol výsledok vyšetrenia lekárskou dokumentáciou preukázateľný. Ďalšie povinnosti 

poistníka a poistenej osoby v prípade úrazu sú uvedené v čl. 22 VPPUP. 

 

7.4. Poistiteľ poskytne poistné plnenie až po predložení potrebných dokladov, ktoré si poistiteľ vyžiada. 

 

Článok 8 

Poistná doba, trvanie zmluvy a výpoveď 

 

8.1. Táto zmluva sa dojednáva na dobu jedného roka so začiatkom 01.01.2026. 

 

8.2  Platnosť tejto zmluvy sa automaticky predlžuje o ďalší rok, pokiaľ žiadna zo zmluvných strán zmluvu 

nevypovie  aspoň 6 týždňov pred uplynutím doby jej  platnosti. 

 

8.3. V súlade s ustanovením § 800, ods. 2 Občianskeho zákonníka sa dojednáva, že poistenie môže vypovedať 

každý z účastníkov do dvoch mesiacov po uzavretí tejto zmluvy. Výpovedná lehota je osemdenná, jej 

uplynutím poistenie zanikne.  
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Článok 9 

Záverečné ustanovenia 

 

9.1. Neoddeliteľnou súčasťou tejto zmluvy sú Všeobecné poistné podmienky pre životné poistenie - 2016 

(Príloha č. 3), Všeobecné poistné podmienky pre úrazové poistenie - 2016 (Príloha č. 4), Poistné 

podmienky pre poistenie invalidity - 2017 (Príloha č. 5), Oceňovacie tabuľky pre trvalé následky úrazu 

(Príloha č. 6), Oceňovacie tabuľky pre poistenie horných končatín (Príloha č. 7), Zmluvné dojednania pre 

životné poistenie, úrazové a zdravotné pripoistenie (Príloha č. 8), Informácia o podmienkach spracúvania 

osobných údajov (Príloha č. 9), Identifikácia účastníka obchodu - právnickej osoby (Príloha č. 10). 

 

9.2. Túto zmluvu možno meniť a dopĺňať len formou číselne označených písomných dodatkov, podpísaných 

obidvoma zmluvnými stranami, ak v zmluve nie je uvedené inak. 

 

9.3.  Táto zmluva je zároveň poistkou podľa § 791 ods. 2 Občianskeho zákonníka.  

 

9.4.  Zmluva nadobúda platnosť a účinnosť dňom podpísania obidvoma zmluvnými stranami. 

 

9.5. Účastníci tejto zmluvy po jej prečítaní vyhlasujú, že súhlasia s jej obsahom, že bola spísaná na základe 

pravdivých údajov, ich pravej a slobodnej vôle a nebola dohodnutá v tiesni ani za iných nevýhodných 

podmienok. Na dôkaz toho pripájajú svoje podpisy. 

 

9.6. Zmluva je vyhotovená v dvoch rovnopisoch, pričom každá zo zmluvných strán obdrží po jednom 

rovnopise. 

 

9.7. Poistiteľ vyhlasuje, že v zmysle zákona č. 297/2008 Z. z. o ochrane pred legalizáciou príjmov z trestnej 

činnosti a o ochrane pred financovaním terorizmu vykonal identifikáciu a overenie identifikácie 

poistníka, vrátane osoby konajúcej za poistníka, a to overením údajov v preukaze totožnosti za fyzickej 

prítomnosti poistníka, resp. osoby konajúcej za poistníka, a overením údajov z obchodného registra, 

živnostenského registra či inej registrácie. Zároveň overil oprávnenie konať v mene právnickej osoby. Na 

základe uvedeného potvrdzuje, že údaje uvedené v návrhu tejto zmluvy a v predložených dokladoch sa 

zhodujú a nemá žiadne pochybnosti o identite poistníka, resp. osôb konajúcich za poistníka ani 

o oprávnení konať v mene právnickej osoby.  Zároveň potvrdzuje, že tam kde je to potrebné zaznamenal 

aj ďalšie údaje v zmysle § 10 ods. 1 zákona č. 297/2008 Z. z. v znení neskorších predpisov.  
 

9.8. Poistník berie na vedomie, že poistiteľ je podľa príslušných právnych predpisov SR povinný pri uzatváraní 

tejto zmluvy vykonať identifikáciu a overenie identifikácie poistníka a osôb konajúcich za poistníka, 

prípadne zistiť ďalšie údaje v zmysle platnej legislatívy a tieto osoby sú povinné žiadosti poistiteľa 

vyhovieť. Bez vykonania identifikácie a overenia identifikácie alebo v prípade neumožnenia vykonania 

základnej starostlivosti podľa § 10 ods. 1 písm. a) až f) zákona č. 297/2008 Z. z. v znení neskorších 

predpisov je poistiteľ povinný uzavretie tejto zmluvy odmietnuť. 

 

Prílohy: 

č. 1: Zoznam poistených osôb poistníka Stredisko sociálnej pomoci mesta Košice 

č. 2: Návrh na prihlásenie/odhlásenie osôb do/z poistenia poistníka Stredisko sociálnej pomoci mesta Košice 

č. 3: Všeobecné poistné podmienky pre životné poistenie - 2016 

č. 4: Všeobecné poistné podmienky pre úrazové poistenie – 2016 

č. 5: Poistné podmienky pre poistenie invalidity – 2017 

č. 6: Oceňovacie tabuľky pre trvalé následky úrazu 

č. 7: Oceňovacie tabuľky pre poistenie horných končatín 

č. 8: Zmluvné dojednania pre životné poistenie, úrazové a zdravotné pripoistenie 

č. 9: Informácia o podmienkach spracúvania osobných údajov 

č. 10: Identifikácia účastníka obchodu - právnickej osoby 

 

 

 

 

Podpisy zmluvných strán nasledujú na ďalšej strane. 
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                                    29.12.2025    Košice         19.12.2025 

V Bratislave, dňa ....................................       V ............................, dňa ................................ 

  

Poistiteľ: Poistník: 

UNIQA pojišťovna, a.s.,  

pobočka poisťovne z iného členského štátu  

Stredisko sociálnej pomoci mesta Košice 

 

 

 

 

 

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

Július Baláž 

Riaditeľ poistenia korporátnych klientov a úpisu 

 

Ing. Anton Širgeľ 

Riaditeľ 

 

 

 

 

 

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

Katarína Slávičková 

Upisovateľ Employee Benefits 

 

 

 

                      

 

 


