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Allianz Zagreb d.d. 31 01 203 Allianz
POLICA OSIGURANJA OD NEZGODE BROJ 1510-171674487

POLICA ZA OSIGURANJE RADNIKA | CLANOVA UDRUGA OD POSLJEDICA NESRETNOG SLUCAJA (NEZGODE)

Cienik: Zamijena police br 1510-171323288
Ugovorena temeljem ponude broj 1510-05-1193309

UGOVARATELJ OSIGURANJA. OSIGURANICL: ADRESA ZA DOSTAVU POSTE:
24431 CLANOVI UGOVARATELJA PREMA 24431

S. C. SVEUCILISTE U ZAGREBU SLUZBENOJ EVIDENCUI S. C. SVEUCILISTE U ZAGREBU
SAVSKA CESTA 25 UGOVARATELJA SAVSKA CESTA 25

10000 ZAGREB 10000 ZAGREB

OIB: 22597784145 OIB: 22597784145

Adresa za dostavu podte ¢e se primjenjivati za daljnju pisanu komunikaciju vezanu uz predmetnu policu.

Osiguranje je ugovoreno kao KRATKOROCNO te poéinje 16.01.2013 u 24:00 i traje do 16.01.2014 u 24:00.

Osiguranje je zakljugeno na temelju sljiededih uvjeta i klauzula koji su sastavni dio ovog ugovora: Tablica za odredivanje postatka
trajnog invaliditeta kao posljedice nesretnog sluéaja (nezgode) (447-1010). Op¢i uvjeti za dragovoljno osiguranje osoba od posljedica
nesreinog slucaja (nezgode) (471-0511). KLAUZULA N1: GRUPNO OSIGURANJE (KL_N1). KLAUZULA ZA OSIGURANJE
TROSKOVA KOZMETICKE OPERACIJE (477-0511). KLAUZULA ZA OSIGURANJE NAKNADE U SLUCAJU BORAVKA U BOLNICI
USLIJED NESRETNOG SLUCAJA KCJI ZA POSLJEDICU IMA TRAJNI INVALIDITET OSIGURANIKA ( HOSPITALIZACIJA ) (478-
0511).

Redni Osigurani rizici
broj

1 GRUPNA OSIGURANJA OD POSLJEDICA NESRETNOG SLUCAJA - BROJ
OSIGURANIKA: 150

1.1 SMRT ZBOG NEZGODE (2.1.), SVOTA PO OSIGURANIKU IZNOSI 50.000,00
HRK
1.2 TROSKOVI LIECENJA (2.1.), SVOTA PO OSIGURANIKU IZNOSI 10.000,00 HRK

1.3 TRAJNTINVALIDITET (2.1.), SVOTA PO OSIGURANIKU IZNOSI 100.000,00 HRK
Doplaci / popusti:
KOMERCIJALNI POPUST 10% / ON

Godisnja premija osiguranja ukupno:

Posebne napomene: NE VRSI SE IZRADA KONACNOG OBRACUNA.

OSIGURANJE VRIJEDI SAMO ZA VRIJEME OBAVLJANJA POSLOVA IZ UGOVORA O DJELU KOJEG SU ZAKLJUCILI:
SVEUGILISTE U ZAGREBU - STUDENTSKI CENTAR U ZAGREBU.

OSIGURANIKOM U SMISLU OVOG DODATKA SMATRAJU SE CLANOVI STUDENT SERVISA NA CIJE IME GLASI VAZECA
CLANSKA ISKAZNICA.

OSIGURANICI PO POLICI SU: SVI CLANOVI STUDENT-SERVISA STUDENTSKOG CENTRA U ZAGREBU

UGOVOR O OSIGURANJU PROIZVODI SVOJE UCINKE ISTEKOM 24. SATA DANA KQJI JE OZNACEN KAO POCETAK
OSIGURANJA, AKC JE DO TOGA DANA PLACENA PREMIJA ILI NJEN PRVI OBROK, A INACE PO ISTEKU 24. SATA DANA
UPLATE PREMIJE ILI PRVOG OBROKA PREMIJE.

Karisnici osiguranja za slucaj smrti: ZAKONSKI NASLJEDNICI

IZJAVA UGOVARATELJA OSIGURANJA:

Opis predmeta osiguranja odgovara &injeni¢nom stanju. Upcznat sam sa znacenjem ponude pri sklapanju ugovora o osiguranju.
Primio sam gore navedene uvjete i klauzule prema kojima se ugovara ovo osiguranje. Prihvacam da osiguratelj ima pravo na ispravak
racunskih i drugih gresaka zastupnika.

Potpisi ponuditelja u svojstvu osiguranika ili ugovaratelja na ponudi, smatraju se potpisima na polici.
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