Pojistna smlouva o komplexnim pojisténi vozidla NAMIRU KnZ|

A

A. POJISTITEL
Kooperativa pojiétovna, a.s., Vienna Insurance Group, sidlo Pobfezni 665/21, 18600 Praha 8, Ceska republika,
1CO: 47116617, zapsana v obchodnim rejstfiku u Méstského soudu v Praze, sp. zn. B 1897

B. POJISTNIK

Nazev firmy: Centrum socialn{ a oSetfovatelské pomociPraha 5,

166: 70108374 Plitce DPH: NE Privnicks osoba
Bydlist/sidlo: namésti 14. Fijna 802/11, Praha, CESKA REPUBLIKA pSC: 150 00

Telefon / mobiln{ telefon: E-mail:

Jednajici: PhDr. Helena Volechovd

C. VLASTNIK/POJISTENY
Shodny s pojistnikem

D. PROVOZOVATEL

Shodny s pojistnikem

E. VOZIDLO

Registra¢n{ znacka: 3AN7426 Série a ¢islo TP:UF330004 VIN: TMB]G7NE3E0024197
Rozlisovact znacka statu: cZz Druh registraéni znacky: 51
Druh vozidla: Osobni automobil Kategorie vozidla: M1
Tovarn{ znacka: SKODA Zdvihovy objem (ccm): 1598
Obchodnt oznadent: OCTAVIA Vykon motoru (kW): 77
Pocet mist k sezent: 5 Nejvétii povolend hmotnost (kg): 1 887
Mésic a rok prvni registrace: 07/2013 Stav potitadla (km):1 Palivo: Nafta
Zplsob uZivant: Bézny: ANO; S pravem pfedn. jizdy: NE; Pro pFepravu nebezp. véci: NE; POjéovant: NE; Taxi: NE

Je vozidlo v dobé uzavienti pojistné smlouvy mirné poskozena? NE

Bylo jiz vozidlo v minulosti vaZnéji poskozeno? NE

1. registrace vozidla mimo CR:  NE
Leasing: Nejedna se o leasing

F. POJISTENI ODPOVEDNOSTI ZA UJMU ZPUSOBENOU PROVOZEM VOZIDLA (dile jen ,pojisténi odpovédnosti®)

Limit 70 mil. K& pfi 4jmé na zdravi nebo usmrcent a limit 70 mil. K& pfi $kod& na véci nebo uglém zisku

Zakladni roéni pojistné: 9 715 K¢
Rozhodna doba (més.): 208 Sleva divéra: NE Stupefi bonusu: B1O Bonus: 50 %
Zplsob doloZeni rozhodné doby:  Rozhodnd doba ovéfena v DBS
Sleva za propojisténost: 5% Obchodni sleva: 22 %
Roéni pojistné za pojisténi odpovédnosti po bonusu a slevach: 3546 K¢

Z uhrazeného pojistného na pojistént odpovédnosti odvadi po[istitel 3 % v souladu se zakonem €. 168/1999 Sb. do Fondu zibrany ékod
spravovaného Ceskou kancelafi pojistiteld. Prostfedky fondu slouzi pfedevim k thradé nakladd na pofizent techniky a vécnych
prostfedkd potfebnych pro &innost integrovaného zachranného systému.

DOPLNKOVA POJISTENI K POJISTENT ODPOVEDNOSTI

Z4dné doplitkové pojistént k pojistént odpovidnosti nent soudssti této pojistné smlouvy.

Celkové roéni pojistné po bonusu a slevich: 3546 Ké
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. HAVARIJNI POJISTENI

jjistna nebezpedi: Zakladni havirie: ANO; Sezénni zakladni havarie: NE; Odcizent: ANO; Zivel: ANO; Vandalismus: ANO
sjistna Eastka: obvykla cena vozidla
yoluti¢ast: 5 %, minimalné viak 5 000 K¢
ibezpecent vozidla: Radné uzamé&eno, imobilizér Sleva za zabezpecent: 0%
ybava vozidla: Kombi: NE; Automaticka prevodovka: NE; 4x4: NE; KoZené calounéni: NE; Panoramaticka stfecha: NE;
Parkovact asistent: NE
VIS (audio-vizuél-info systemy): Pojistna castka: 30 000 K¢
Zakladni roéni pojistné za pojistna nebezpeci: 11 032 K¢
ozhodna doba (més.): 120 Stupen bonusu: B10 Bonus: 50 %

‘plsob doloZeni rozhodné doby: Rozhodna doba pfevedena z pojisténi odpovédnosti
Fedmétem pojidténi neni nestandardni vybava vozidla.

"dvazek opravovat vozidlo ve smluvnim servisu: NE

sleva za propojisténost: 5% Obchodni sleva: 30 %
Roént pojistné za havarijni pojidténi po bonusu a slevach: 4922 K&

DOPLNKOVA POJISTENI K HAVARIJNIMU POJISTENT

Zadné dopliikové pojigténi k havarijnimu pojidt&ni nent souasti této pojistné smlouvy.

Celkové roéni pojistné po bonusu a slevach 4922 K¢

H. DOPLNKOVA POJISTENI OSTATNI

ASISTENCNI SLUZBY
Asistencnt program: 44; 50
PFi ukonéent Havarijniho poji3t&ni se pojistné za pojistént asistenénich sluzeb navysi o 300 K&
Roént pojistné: 0 Kc
POJISTENI SKEL VOZIDLA
Predmét pojistént: viechna vyhledova skla
Limit pojistného plnéni na pojistnou udilost: 10 000 K¢ Spolutitast: bez spoluticasti
Zavazek opravovat vozidlo ve smluvnim servisu: NE Roéni pojistné: 1882 K¢
URAZOVE POJISTENI
Druhy pojistného plnént a pojistné €astky pro jedno misto: Trvalé nasledky Grazu: 300 000 K¢ Roént pojistné: 324 K&

Smrt nasledkem drazu: 150 000 K¢
Télesné poskozent zplsobené Grazem: 37 500 K¢

Celkové roéni pojistné za ostatni dopliikova pojisténi: 2206 K¢

I. DOBA POJISTENT A UIDAJE O POJISTNEM

Datum potatku pojisténi: 29. 07.2017 Cas pocatku pojitént: 00:00
Doba pojistént: na dobu neuréitou Pojistné obdobt: 12 mésicl
Celkové roéni pojistné 10 674 K¢
Sleva za pojistné obdobt: 5% Pojistné za pojistné obdobi 10 140 K¢
Pojistné za prvni pojistné obdobi 10 140 K¢
Zphsaob platby: Prevodni piikaz
Cislo u¢tu pojistitele: 2226222/0800

By QR kod k vyplnéni platebntho prikazu  EEERE]
Variabilni symbol: 6379814187 na platbu prvntho pojistndho: %1 cg
ok
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/
/POJISTNE PODMINKY

’ojistné podminky vztahujici se k této pojistné smlouvé:

Pojisténi odpovédnosti VPP R-630/14

Havarijni pojistani VPP H-350/1%

Pojisténi viech vyhledovych skel VPP H-350/14 ZPP H-364/14
Urazové pojidténi VPP H-350/14 ZPP H-362/14
Pojisténi asistenénich sluzeb VPP H-350/14 ZPP H-390/14

K. ZAVERECNA USTANOVENI

1. Névrh pojistitele na uzavfent pojistné smlouvy (dale jen nabidka) must byt pojistnikem pFijat ve Lhité stanovené pojistitelem, a neni-li takova lhita stanovena, pak do
jednoho mésice ode dne dorucent nabidky pcgistniknvt. Odpovéd s dodatkem nebo odchylkou od nabidky se nepovazuje za jej pFijeti, a to am v pfipadg, Ze se takovou
odchylkou podstatné neméni podminky nabidky

2. Ujednava se, 7e v pripadé doloZent rozhodné doby v pojidténi odpovédnosti a/nebo doloZeni rozhodné doby ze zaniklého havarijntho pojisténi na zakladé potvrzeni od
predchoziho pojtstitele je originil potvrzent nedilnou soudasti pajistné smlouvy
. Pojistna smlouva je vyhotovena ve tfech stejnopisech. Pojistnik obdrZi jeden stejnopis, pojistitel si ponecha dva stejnopisy.
4. Skodnou udalost lze oznamit:
a) telefonicky prostrednictvim linky pojistitele & 957 105 105 nebo elektronicky prostfednictvim www.koop.cz;
b) osobné na kterémkoli obchodnim misté pojistitele;
¢) pisemné na adresu: Kooperativa pojidtovna, as., VIG; Centrum zakaznické podpory, Brnénska 634, 664 42 Modrice.

5. Subjektem vécné piislusnym k mimosoudnimu fedent spotfebitelskych spord z tohoto pojistént je Ceska obchodni inspekce, Stépanska 567/15, 120 00 Praha 2,
www.coi.cz,

w

L. PROHLASENI POJISTNIKA

1. Pojistnik potvrzuje, 2e pied uzavienim pojistné smlouvy pfevzal v listinné nebo, s jeho souhlasem, v jiné textové podobé (napf. na trvalém nosiéi dat) Informace pro
zijemce o pojisténi a seznamil se s nimi Pojistnik st je védom, Ze se jedna o dilezité informace, které mu napomohou porozumét podminkam sjednavanéhe pojistént,
obsahuji upozornént na dilezité aspekty pojisténi 1 vyznamna ustanoventi pojistnych podminek

2. Pojistnik dale potvrzuje, Ze pred uzavFenim pojistné smlouvy prevzal v listinné nebo jiné textové podobé (napf. na trvalém nosiéi dat) pojistné podminky uvedené
v pojistné smlouvé, v oddilu ). POJISTNE PODMINKY a seznamil se s nimi. Pojistnik si je védom, Ze tyto dokumenty tvori nedilnou soucast pojistné smlouvy a upravuji
rozsah pojistént, jeho omezent (véetné vyluk), prava a povinnosti Ggastnikd pojistént a nasledky jejich poruient a daléi podminky pojistént a pojistnik je jimti vazan
stejné jako pojistnou smlouvou.

. Pojistnik prohladuje, ze ma pojistny zajem na pojisténi pojisténého, pokud je osobou od néj odlisnou.

4. Pojistnik potvrzuje, Ze adresa jeho trvalého pobytu/bydlisté & sidla a kontakty elektronické komunikace uvedené v této pojistné smlouvé jsou aktualni, a souhlast, aby
tyto Udaje byly v pripadé jejich rozporu s jinymi Gdaji uvedenymi v dFive uzavrenych pojistnych smlouvach, ve kterych je pojistnikem nebo pojisténym, vyuZivany i pro
Gcely takovych pojistnych smluv. S timto postupem pojistnik souhlasi i pro pfipad, kdy pojistiteli oznami zménu adresy trvalého pobytu/bydlisté & sidla nebo kontaktd
elektronické komunikace v dobé trvani této pojistné smlouvy.

5. Pojistnik souhlast, aby pojistitel pfedaval jeho osobni Gidaje élentim pojidtovaci skupiny Vienna Insurance Group a Finanéni skupiny Ceské sporitelny, a.s. (dile jen
spriznéné osoby). Pojistnik dale souhlast, aby pojistitel i spFiznéné osoby pouZivall jeho osobni (daje, véetné kontaktd pro elektronickou komunikact, za uéelem zasilani
svych obchodnich a reklamnich sdélent a nabidky sluZeb.

6. Pojistnik prohladuje, Ze véci uvedené v této pojistné smlouvé nejsou k datu uzavfeni smlouvy pojistény proti stejnym nebezpe&im u jiného pojistitele, pokud to pojistnik
vyslovné neuvedl v pfiloze pojistné smlouvy.

7. Je-li uzavfeno pojiiténi odpovédnosti se slevou Divéra, pojistnik bere na védomt, Ze tuto slevu na pojistném ziskiva podminéné na dobu 36 mésicl od podatku pojistént
a ze pokud bude v této dobé zplisobena v pojidténi odpovédnosti rozhodna udalost (8kodna udalost), narok na tuto slevu zanikne a Zastku odpovidajici této slevé
poskytnuté za dobu trvani pojidtént, nejvyie viak éastku uvedenou v oddilu F. POJISTENI ODPOVEDNOSTI, bude pojistnik povinen pojistiteli uhradit; navic bude
povinen pojistiteli uhradit administrativni poplatek ve vy3$i 500 K¢,

8. Pokud se pojistnik v pojistné smlouvé zavazal, ze opravy [poékozeni vzniklého v dusledku pojistné udalosti budou provadény vyhradné ve smluvnim servisu pojistitele,
bere na Eédomi, Ze pii porudeni tohoto zavazku pojistitel snizi pojistné plnéni o dvojnasobek procentnich bodd, o které snizil pojistné za pfijeti uvedeného zivazku
pojistnikem.

9. Pojistnik bere na védomi, Ze vy3e pojistného zavisi na Gdajich, hodnotéch a dal%ich parametrech uvedenych v pojistné smlouvé a 2e pfipadna pozdéjél zména téchto
Gdajl, hodnot nebo parametr(i mize byt doprovazena zménou vyie pojistného.

w

M. PRILOHY

Soudasti pojistné smlouvy nejsou zadné piilohy.

Pojistna smlouva uzavfena dne: 15. 06. 2017

)Jméno, pFijment / ndzev zdstupce pojistitele (ziskatele): Michal Vacik, zastoupeny/4: KateFina HRUSKOVA
Pojistovact zprostfedkovatel zastupujici pojistitele na zakladé plné moct

Ziskatelské &islo: 109442 Registraéni ¢islo CNB: 020280VPZ
Telefonni &islo:  +420 602 623 034
E-mail: khruskova@sambrokers.cz

feditelka P tha 5, p.o.

'UM SOCIALNI

+.TELSKE POMOCI
i4 5, p.o. 2)

=, nédm. 14, fijna BO2/11
16: €Z70108374
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VIENNA INSURANCE GROUP 6’3 814187*

POJISTOVACI ZPROSTREDKOVATEL

1. PHjment, jméno, titul / obchodni firma (nazev): m
2.1¢0: psmisam

3. Zapsany v obchodnim rejstiiku: i O sttt VEDERR iswaien
4. Bydlisté/sidlo:
5. Misto podnikant: Ceska republika

6. Pijment a jméno zaméstnance nebo ¢lena statutdrntho organu poj.
zprostfedkovatele, ktery jedna se zajemcem o pojistént:

9

7. Kontaktnt telefon: +420602623034

8. Kontaktni e-mail: Ikiruskova@sambrokersczsp

9. Je zapsan v registru vedeném Ceskou narodni bankou (CNB) jako:  vAzany pojistovaci zprostFedkovatel
10. Registraéni &islo v registru vedeném CNB: 020280VPZ

11. Spolupracuje vyhradné s Kooperativou pojistovnou, a.s., Vienna

Insurance Group: Ano

12. Zapis pojistovactho zprostfedkovatele |ze ovéfit v registru pojistovacich zprostfedkovateld vedeném CNB, ktery je dostupny na www.cnb.cz nebo na
adrese CNB, Na Prikopé 28, 115 03, Praha 1.

13. Stiznost na pojistovaciho zprostfedkovatele lze podat pisemné (nebo Ustné) na adresu Kooperativa pojidtovna, a.s., Vienna Insurance Group, Usek
interntho auditu, Pobfezni 665/21, 186 00 Praha 8 nebo u CNB. Zalobu na pojistovaciho zprostfedkovatele lze podat u pfisluiného soudu.

14. Pojidtovact zprostFedkovatel nema pfimy-ani nepHimy podil na hlasovacich pravech a kapitalu Kooperativy pojidtovny, a.s., Vienna Insurance Group,
prevysujicl 10 %.

15. Kooperativa pojistovna, a.s., Vienna Insurance Group, resp. osoba ovladajici Kooperativu pojistovnu, a.s., Vienna Insurance Group, nema piimy ani
nepiimy podil na hlasovacich pravech a kapitalu pojistovactho zprostfedkovatele pFevysujici 10 %.

16. Pojistovaci zprostfedkovatel je brovizné odménovan pojistovnou, pro kterou sjednava pojisténi.

17. Pojistovaci zprostfedkovatel poskytuje zprostfedkovani pojisténi zplsobem, pFi kterém neposkytuje analyzu podle §21 odst. 7 zakona & 28/2004 Sb,,
ve znéni pozdéjsich predpist.

ZAJEMCE O POJISTENI (DALE JEN ,KLIENT")
18. Udaje o klientovi

PHjment, jméno, titul / Obchodnt firma (nazev): Centrum socialni a oetfovatelské pomociPraha 5, pFispévkova organizace
Bydlisté / sidlo: namésti 14. Fijna 802/11, 15000 Praha

Datum nar. / ICO: 70108374

Telefon:

E-mail:

19. Souéasni pojistna ochrana klienta (nepovinny adaj)

Pojistént osob: Ostatni pojistént:
O pojisténi pro piipad doziti O pojisténi domacnosti
O pojisténi pro pfipad smrti O pojisténti rodinného domu
O pojiiténi Grazu O pojistént rekreaéniho domu a domacnosti
O poji3tdn{ nemoci O pojistént odpovédnosti za Ujmu zplsobenou provozem vozidla
O jiné O havarijni pojiéténi

O pojisténi podnikateld
O jiné
O Klient nesdélil
20. Pozadavky a potFeby klienta tykajici se pojistént:
20,1 Klient ma zdjem o pojistént:
Pojisténi odpovédnosti za Gjmu zpisobenou provozem vozidla
Havarijni pojisténi vozidla
Pojisténi vyhledowych skel
Pojisténi asistencnich sluzeb
Urazové pojisténi
20.2 Bli251 specifikace pozadavk klienta (napf. Limity pojistného plnént, spolutiast, poZadovana pripojistént, pojistny zamér, popf. motivace k
pojistént, informace, zda byl s klientem sepsan formulaf Test povahy investora atd.):
Pojisténi odpovédnosti za ijmu zplsobenou provozem vozidla s limitem 70 mil. K&/ 70 mil. K&
Havarijni pojisténi, riziko Zakladni havarie se spolutiéasti 5 % - minimalné 5 000 K&
Havarijni pojisténi, riziko Odcizeni se spolutiéasti 5 % - minimalné 5 000 K&
Havarijni pojisténi, riziko Zivelni pojiténi se spolutiéasti 5 % — minimalné 5 000 K¢
Havarijni pojistént, riziko Vandalismus pojiiténi se spolutiZasti 5 % - minimalné 5 000 K&
Pojisténi vyhledovych skel s limitem 10 000 K¢
Pojisténi asistencnich sluZeb - asistenéni program 44; 50
Urazové pojisténi osob dopravovanych motorovym vozidlem US

20.3 Finan¢ni moZnosti klienta (jeho pFedstava o vyii pojistného za rok nebo za mésic, volné finanéni prostredky apod.):

vyie pojistného neni rozhodujici pro vybér pojisténi


http://www.cnb.cz

DOPORUCENI POJISTOVACIHO ZPROSTREDKOVATELE PRO KLIENTA A PRIPADNE UPOZORNENT POJISTITELE
21. Pojistént, které je klientovi nabizeno:
Pojisténi odpovédnosti za Gjmu zplisobenou provozem vozidla a havarijni pojiiténi s pripojisténim dle pozadavkd klienta v produktu NAMIRU GL2

22. Divody, prcéfoﬁ’ét‘ovaci zprostfedkovatel nabizi toto pojistént:
Nejlépe odpovida pozadavkim a potfebam klienta.

23. Ve smyslu § 2789 zékona ¢ 89/2012 Sh., ob¢anského zakoniku, je konstatovano, Ze pii uzavirani pojistné smlouvy ¢. 6379814187 nebyly shledany
7adné nesrovnalosti mezi poZadavky klienta a nabizenym pojisténim. V pfipadg, Ze ke zjiitén{ nesrovnalosti mezi pozadavky klienta a uzavienou
pojistnou smlouvou dojde pFi zpracovani pojistné smlouvy, Kooperativa upozornt klienta na tyto nesrovnalosti samostatnym dopisem.

Klient svym podpisem potvrzuje, Ze:

- jeho vy3e uvedené pozadavky a potfeby pojisténi jsou zaznamenany jasné, pfesné, Uplné a srozumitelné,
- vy3e uvedené informace mu byly poskytnuty srozumitelnég,
- pfevzal jedno vyhotovent tohoto formulare.

Dne; 15.06.2017

Podpis pojistovactho zprostfedkovatele

Podpis klienta

a
olné moci feditelka CSOP Praha 5, B

Na zakiade

Ur&eno k pojistné smlouvé ¢.: 6379814187

CENTRUM SOCIALNi
A OSETROVATELSKE POMOCI
PRAHA 5, p.o. (2)
150 00 Praha 5, ndm. 14. fijna 802/ 11
IC: 70108374, DIC: CZ70108374



ZAZNAM Z JEDNANI

Pojistovaci zprostredkovatel

1. Pfijmeni, jméno, titul/obchodni firma(nazev): Michal Vacik — SAM [2.1C: 68 81 32 61
3. Zapsany v obchodnim rejstfikuu..................souduv...........................o., OGdil L. ViOZKE..
4. Trvalé bydlisté/sidlo: Halkova 1019/4, 301 00 Plzen | 5. Misto podnikéni: CR
6. Pfijmeni, jméno, titul jednajici osoby: Vacik Michal, Mgr. N
7. Kontaktni telefon: 377 430 099 | 8. Kontaktni e-mail: mvacik@sambrokers.cz
9. Pojistovaci zprostfedkovatel je zapsan v registru vedenéem X Vazany pojistovaci zprostfedkovatel
Ceskou narodni bankou jako: [] Vyhradni pojistovaci agent

[7] Pojistovaci agent

10. Cislo registrace v registru vedeném Ceskou narodni bankou: 020280VPZ

11. Zapis pojistovaciho zprostfedkovatele Ize ovéfit v registru pojistovacich zprostfedkovatelu vedeném CNB,
ktery je dostupny na www.cnb.cz nebo na adrese CNB, Na Pfikopé& 28, 115 03 Praha 1.

12. Stiznost na pojistovaciho zprostfedkovatele Ize podat pisemné& (nebo Ustn€) na adresu Kooperativa ;
pojistovna, a.s., Vienna Insurance Group, Usek interniho auditu, Pobfezni 665/21, 186 00 Praha 8 nebo u Ceske |
narodni banky. Zalobu na poj.zprostiedkovatele Ize podat u pfislusného soudu.

13. Pojistovaci zprostfedkovatel nema piimy ani nepfimy podil na hlasovacich pravech a kapitalu Kooperativy
pojistovny, a. s., Vienna Insurance Group, prevysujici 10 %.

14, Kooperativa pojistovna, a. s., Vienna Insurance Group ,resp. osoba ovladajici Kooperativu pojistovnu, a. s.,
Vienna lInsurance Group,” nema pfimy ani nepfimy podil na hlasovacich pravech a kapitalu pojistovaciho
zprostredkovatele prevysujici 10 %.

15. Pojistovaci zprostfedkovatel spolupracuje vyhradné s Kooperativou pojistovnou,a.s., Vienna Insurance Group
X Ano

"[[] Ne - zprostiedkovava i nekonkuren&ni pojistné produkty Pro ................oco oo ool

16. Pojistovaci zprostfedkovatel je provizné odménovan pojistovnou, pro kterou sjednava pojisténi.

17. Pojistovaci zprostfedkovatel poskytuje pojisténi zplsobem, pfi kterém neposkytuje analyzu podle § 21 odst.7
zakona ¢.38/2004 Sb., ve znéni pozdéjSich predpisi.

Klient

18. Pfijmeni, jmeno, titul/obchodni firma (nazev): Centrum socialni a o$etfovatelské pomoci Praha 5, pfispévkova
organizace

19. Trvalé bydlisté/sidlo: namésti 14.fijna 802/11, Praha 150 00

20. IC/RC: 70108374 [21. Tel.:
22. Pozadavky a potreby klienta souvisejici se sjednavanym pojist&nim:

Klient poZaduje uzavfit pojisténi vozidla — povinné ruc¢eni a havarijni pojisténi.

23. Pojisténi, které je klientovi nabizeno: komplexni pojisténi vozidla NAMIRU.

Doporuceni pro klienta a duvody, ze kterych doporuceni vychazi:

Doporucuji uzavfit povinné ruceni s limity 70 mil.K&/70 mil.K& a havarijni pojisténi se spolutiéasti 5% min.5 000,-
K¢ a pojisténa vyhledovych skel na 10.000,-K&, nebot’ nejlépe vyhovuje pozadavkim klienta.
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Klient svym podpisem potvrzuje, ze: .

- jeho vyse uvedené pozadavky a potfeby pojiSténi jsou zaznamenany jasné,
pfesné, uplné a srozumitelné,

- vyse uvedené informace mu byly poskytnuty srozumitelné,

- prevzal jedno vyhotoveni tohoto formulafre,

- byl pfed uzavienim pojistné smlouvy podrobné seznamen s pojistnymi
podminkami a ze strany zprostifedkovatele mu byly zodpovézeny vSechny jeho
dotazy,

- mu byly pred uzavienim pojistné smlouvy predany veskeré pojistné podminky
vztahujici se k uzavirané pojistné smlouvé, a to v listinné podobé&/na trvalém
nosici dat

V Plzni dne 15.6.2017

podpis poj. zprostredkovatele podp

feditelka CSOF Praha 5, p.o.

e |

CE

NT -
A OSETROU UM SOCIALN

ROVATELSKE POMOC]
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150,00 Prang 5, ng 5, p.o. (2;

< M. 14. fijna 802 /14
70108374, DIC: 0275108%)72; :



