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Pojistná smlouva o pojištění odpovědnosti č. rabídky 9335 9937*3-*

GENERALI

Pojistitel
Generell PoJIŠťbvna a.s., se sídlem Bělehradská 299/132, Vinohrady, 120 00 Praha 2, IČO: 61859869, DIČ: CZ699001273, 
zapsaná v OR vedeném Městským soudem v Praze, spisové značka B 2866, a Je členem Skupiny Generell, zapsané v italském 
registru pojišťovacích skupin, vedeném IVASS. 
zastoupena: OK GROUP a.e.

Pojistník

Zoo Bmo a stanice zájmových činnosti, příspěvková organizace 
00101451

Pojistník
obchodní flrma/název:
IČO (r.č.):
DIČ:
sldlo/mlsto podnikáni: U zoologické zahrady 147/46. 635 00 Brno 35
Identifikace osoby oprávněné jednat za pojistnlka

Kontaktní spojeni
uzavírají tuto pojistnou smlouvu o pojištěni odpovědnosti 

Pojištěný

Pojištěný je totožný e pojlstníkem.
Osobou oprávněnou dle této pojistné smlouvy je pojištěný.

^PARATOR UL

Pojistná smlouva o pojištění odpovědnosti
Pojištěni se Rdi VPP O 2014/01, ZPP O 2014/02 a níže uvedenými DPP O.
Pojistné nebezpečí

Pojištění se vztahuje pouze na povinnost pojištěného nahradit Škodu nebo jinou újmu, pokud byla způsobena jinému konáním 
nebo opomenutím nebo protiprávním stavem v důsledku činnosti nebo právního vztahu pojlšténého, které jsou uvedeny v pojistná 
smlouvá, a k nimž je na základě platných právních předpisů oprávněn.
Pojistné událost
Pojistnou události je vznik povinnosti pojištěného nahradit škodu nebo Jinou újmu, je-il zároveč spojen se vznikem povinnosti 
pojistitele poskytnout pojistné plnění.

Pojištěný předmět Činnosti

činnost související s vlastním provozem Zoo
činnost chovatelská, činnost ochranářská, činnost vědecká,
Činnost vzdělávací, poskytováni služeb v souvislosti s péčí o návštěvníky,
Hostinská Činnost, Mimoškolní výchova a vzděláváni, pořádání kurzů, školeni, včetně lektorské činnosti 

Interní poznámka pojistitele B2002

Riziková třída

Oděj rozhodný pro výpočet pojistného
Pojistné bylo stanoveno na základě předpokládaného ročního obratu pojištěného z pojištěné činnosti ve výši 

Základní rozsah pojištěni 

Umít pojistného plněni pro základní rozsah pojištění 

Spoluúčast pojištěného na každé pojistné událostí 

Základní toční pojistně
Kč

 Kč

HNllllIllllllll *TG00174000014* *08293359987639*
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Škoda nebo Jiná újma z vlastnických, nájemních a obdobných vztahů 
Subíimit dle ZPP O 2014/02 |  Kč

 KčSpoluúčast 
Smluvní ujednáni
Pojištěný má rovněž právo, aby za náj pojistitel zaplatil Částku, kterou Je pojištěný Jako vlastník pozemní komunikace povinen 
uhradit z důvodu ručeni za splněni povinnosti k náhradě škody nebo Jiné újmy zasprávt* ^to^umteca. Tato úhrada bude 
poskytnuta pouze v rozsahu; v Jakém by vzniklo právo na pojistně plnění v pflpadě, že by pojištěný nepoužil služeb správce a 
předmětnou škodu nebo újmu by zpúsooll sám.

Škoda nebo Jiná újma způsobená vadou výrobku 

Subllmft dle ZPP O 2014/02

Spoluúčast

Regresní náhrady ze zdravotního nebo nemocenského pojištění

Subtimtt pojistného plněni pro toto připojištění dle ZPP O 
2014/02

Spoluúčast

Čistě finanční škoda

Subíimit na rozdíl od ZPP O 2014/02

Spoluúčast

Subíimit pro pokuty a penále dle ZPP O 2014/02

Kč

Kč

štění
Kč

Kč

Kč

KČ

Kč

V pojistná smlouvě je dále ujednáno: 

DPR O 3 - Věd tfetích osob

ĎPP O 4 - Véd vnesené a odložené

Subíimit pojistného plněni pro připojištění dle DPP O 4

Spoluúčast _____

Přirážka k základnímu pojistnému 

DPP O 5 - Věd zaměstnanců, návštěvníků 

Subiimlt pojistného plnění pro připojištění dle DPP O 5 

Spoluúčast

Přirážka k základnímu pojistnému 

DPP O 7 - Onemocněni z potravin

% =

% *

Subiimlt pojistného plnění pro připojištěni dle DPP O 7

Spoluúčast

Přirážka k základnímu pojistnému

DPP O 39 - Dobrovolnfd

Subiimlt pojistného plněni pro připojištěni dle DPP O 39

Spoluúčast

Přirážka k základnímu pojistnému

Kč

% =

% =

Základní roční pojistné včetně doplňkových pojistných podmínek

Subiimlt pojistného plněni pro připojištěni dle DPP 0 3 Kč

Sooluúčast 

Přirážka k základnímu pojistnému % = Kč

Kč

Kč

Kč

KČ

 Kč
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Rekapitulace pojistného
Pojištění odpovědnosti

sleva obchodní

sleva za propojíštěnost

" *

% 

Kč

Celkově roční pojistné 41 477 KČ

Počátek pojištění, pojistná doba
Pojištěni začíná dne 5. 4.2019 a sjednává se na dobu neurčitou. Pojistné období je roční. Pojistné Je stanoveno jako běžné. 
Sjednané hrazeni pojistného ve splátkách nemá vliv na pojistné období.

Splatnost a způsob placení pojistného --- — ---  -- y

Pojistné Je splatné ročně, a to vždy k 5. dni 4. měsíce každého roku.

Splátka pojistného  Kč
(roční frekvence placeni je bez navýšeni, pololetní s navýšením  a čtvrtletn
Bankovní spojeni: číslo účtu konstantní symbol 
Pro platbu prvního pojistného je var a n m symbolem číslo nab y.
Pro platbu následného pojistného Je variabilním symbolem Číslo pojistné smlouvy uvedené v pojistce.
Při pjatbě trvalým příkazem j8 variabilním symbolem vždy číslo pojistné smlouvy (tzn. trvalý příkaz lze nastavit až po obdržení 
pojistky).
Pojistné bude placeno: bankovním pfBvodem

číslo účtu příjemce

Konstantní symbol

Variabilní symbol

.
Zvláštní ujednání

Závěrečná ustanovení
a) informace o platném právu a řešení stížnosti.

Pojistná smlouva se řidl právním řádem české republiky, pojistné podmínky jsou vyhotoveny v českém jazyce a pojistitel s 
klienty komunikuje a podává Jim Informace v českém jazyce, pokud se v konkrétním případě na žádost klienta nedohodnou 
Jinak;

b) Registr smluv
Smluvní strany se dohodly, že pokud tato smlouva podléhá povinnosti uveřejněni podle zákona č. 340/2015 Sb., o zvláštních 
podmínkách účinnost) některých smluv, uveřejňování těchto smluv a o registru smluv (zákon o registru smluv), Je tuto smlouvu 
(vč. všech jejich dodatků) pbvinen uveřejnit pojlstnlk, a to ye lhůtě a způsobem stanoveným tímto , zákonem. Pojistník je 
povinen bezodkladně informovat pojistitele o zasláni smlouvy správci registru smluv zprávou do datové schránky. Pojistník je 
povinen zajistit, aby byly ve zveřejňovaném znění smlouvy skryty yéškeré Informace, které se dle zákona č. 106/1999 Sb., o 
svobodném přístupu k Informacím nezveřejňuji (především se jedná o osobni údaje a obchodní tajemství pojistitele, přičemž za 
obchodní tajemství pojistitel považuje zejména údaje o pojistných částkách; o zabezpečeni majetku; o bonifikaci za 
škodní průběh; o obratu klienta, ze kterého Je stanovena výše pojistného; o sjednaných limftečh/subllmltech plněni a 
výši spoluúčasti; o sazbách pojistného; o malusu/bonusu. NezajlstMI pojistník uveřejněni této smlouvy (vč. všech jejich 
dodatků) podle předchozlhoodstávce ani ve lhůtě 30 dní ode dne jejlho uzavřeni, Je oprávněn tuto smlouvu (vč. všech jejich 
dodatků) uveřéjnlt pojistitel. V takovém případě pojistník výslovně souhlasí s uveřejněním této smlouvy (vč. všech Jejich 
dodatku) v registru smluv. Je-li pojistník osobou odlišnou od pojištěného, pojlstnlk potvrzujeme pojištěný dal výslovný souhlas s 
uveřejněním této smlouvy (vč. všech jejich dodatků) v registru smluv. Uveřejněni nepředstavuje porušení povinnosti 
mlčenlivosti pojistitele.

Tato pojistná smlouva se řidl následujícími pojistnými podmínkami:

m Všeobecné pojistné podmínky pro pojištěni odpovědnost) VPP O 2014/01 

m Zvláštní pojistné podmínky pro pojištění odpovědnosti ZPP O 2014/02

Příloha:

loZ/ZzJ
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Informační dokument o pojistném produktu

kopie výpisu z obchodního rejstříku0

dotazník
Nedílnou součástí pojistné smlouvy jsou podle rozsahu sjednaného pojištění: Všeobecné pojistné podmínky pro pištění 
odpovědnosti VPP O 2014/01, Zvláštní pojistné podmínky pro pojištění odpovědnosti ZPP O 2014/02, doplňkové pojistné 
podmínky (DPP O), jsou-li ve smlouvě výslovné uvedeny, a sazebník administrativních poplatků.

X

Prohlášení pojistnlka
Prohlášeni pojlstníka

Potvrzuji, že jsem převzal a pféd uzavřením smlouvy jsem byl seznámen se všemi ustanoveními pojtetná smlouvy, včetoš všech pRfoh a 
pojistných podmínek, jejich obsahů rozumím a s rozsahem a podmínkami pojištění souhlasím. Potvrzuji, před uzavřením pojistné smlouvy 
Jsem se seznámil táž s informačním dokumentem o pcjtstném produktu, se Stručnou Informaci o zpracováni osobních údajů, s Předsmluvnl 
Informaci, se Sazebníkem administrativních poplatků a s Informacemi pro klienta.
Potvrzuji, že jsem pojistiteli sdělil před uzavřením smlouvy všechny svá pojistné potřeby a požadavky, tyto tyty p^lstttatem zaznamenány a žádné 
dalál nemám. Prohlašuji, že nabízená pojištění odpovídá mým požadavkům apcjlstnému zájmu. Zéroveň prohlaSuJI, že mi byty pojtstUalem úplné 
zodpovězeny všechny mé dotazy k sjednávanému poj létáni. Zavazuji se plnit povinnosti uvedéné y pojistných podmínkách a jsem s! vědom, že v 
případě Jejich porušeni mě mohou postihnout nepříznivé následky (např. zánik pojlštáni, sníženi nebo odmítnutí pojistného plněni).
ZprofiťuJI pojistitele mlčenlivosti o uzavřeném pojištěni a o případných škodných událostech ve vztahu k zajlstitell pro potřeby zajištěni 
pojistitele. V případě vzniku škodní události dále:
• zproštuji státní zastupitelství, pofldl a další orgány Činné v trestním řlzenj, hasičský záchranný sbor, lékaře, zdravotnické zařízení a záchrannou 

službu povinnosti mlčenlivosti;
• zmocňuji pojistitele, resp. Jim pověřenou osobu, aby ve všech Rzaních probíhajících v souvíslostlse škodní události mohli nahlížet do soudních, 

policejních, případně Jiných úředních spisů á vyhotovovat z nich kopie ČJ výpisy;
• zmocňuji pojistitele k nahlédnuti do podkladů jiných pojišťoven v souvislosti se šetřením škodných události a s výplatou pojistných plněni. 
Souhlasím s tim, aby pojistka! sděloval osobám oprávněným k pfijetl pojistného plněni (např. v souvislosti ee zřízením zástavního práva k 
pohledávkám z pojlštáni) informace týk^lcl se pojištěni sjednaného pojistnou smlouvou a v tomto rozsahu ho zprašfi^l povinnosti mlčenlivosti.

Výše uvedené souhlssy a zmocněni se vztahuji I ná dobu po mé smrti.
Prohlašuji, že Jsem byl Informován o zpracováni mnou sdělených osobních údajů a že podrobnosti týkajíc! se osobních údajů jsou dostupné na 
www.generall.cz v sekci Osobni údaje a dále v obchodních místech pojistitele. Zavazuji se, Že v tomto rozsahu Informuji I pojištěné osoby. Dále se 
závazujl, že pojistiteli bezodkladně oznámím pflpadná změny osobních údajů.
Potvrzuji, že věechny údaje, které jsem sdělil pojistiteli (zejména ty, která jsou uvedená v pojistná smlouvě), Jsou pravdivé a úplné. Pokud 
jsem údaje nenapsal vlastnoručně, stvm^l. Že jsem je ověřil a Jsou pravdivé a úplné. Zavazuji se bez zbytečného odkladu oznámit všechny jejich 
případné změny a Jsem sl vědom pfip. negativních následků nenahlášeni změn (zejména při doručováni korespondence).
Prohlašuji, že jsem oprávněn výše uvedené prohlášeni učinit I Jménem pojištěného, je-li osobou odlišnou od pojlstníka. Pro tento případ se 
závazujl. žé seznámím pojištěného s obsahem pojistná smlouvy včetně uvedených pojistných podmínek a s ostatními retamtnlml dokumenty a 

Informacemi sdělenými ml pojistitelem.
Prohlaši^l, že Jsem byl Informován o zpracováni mnou sdělených osobních údajů (viz Stručná Informace o zpracováni osobních údgů) a že 
podrobnosti týkajíd se osobních údajů jsou dostupné na www.generali:cz v sekci Osobní úd^e a dále v obchodních mlstBch pojistitele. Zavazuji 
se, že v tomto rozsahu Informuji i pojištěné osoby.

Pojišťovací zprostředkovatel / zaměstnanec Generali Pojišťovna a.s. - — ' 'S
osoba oprévnéná za Generali Pojišťovna a.s. k identifikací, kontrole klienta, učinění nabídky na předběžné pojištění a převzetí 
nabídky pojlstníka
přnménl, Jméno, titul (název právnické osoby) r^Jstrafriíčlsl0 agenturní číslo telefon

pRdélené CNB

OK GROUP a.s. 012274PA 11509817

Podpisy smluvních stran
místo j Brno

. .

datum 4. 4.2019

Zoo Brno a stanice zájmových
činností, příspěvková

organizace
Pojišťovací zprostředkovatel svým po p sem na sm ouv  současně stvrzuje, že provedl Identifikací pojlstníka a že podoba této 
osoby Js shodné 9 vyobrazením na Jejím průkazu totožnosti.____________________________
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Pojištění odpovědnosti
Dotazník pro pojištěni odpovědnosti - základní

GENERALI

Identifikační údaje zájemce o pojištění

názov/jmáno sttoAnfatD podnikání
[ Zoo Brno a stanice zájmových člnnotf, pffsp.org. ] U zoologické zahrady 147/46, 635 00 Bmo 35 

•CO rokzataiBnl kontaktní osoba tatefoi

00101451

webováetránfca e-nran

Bankovní spojem 
dalo účtu tód tenký

Údaje o obratu

RdUobrat Portu obratu na exportu do Evropy

CifiWoM v následujícím roce - Kř
v předchozím roce K2 PodD[otastai na eaportn do ostatního cvéta

v násSatupcím roca - 12 v nástadujlchn roce - tt

Jaké Činností mají být do pojištění zahrnuty?

[ | vtochny dle oprávnánl pfaDotenýcti v pTBaza

f | rfaehnydlaoprtvrtrrfpfedWBnýmvpítaa.ta^

pouzo vybraná dlo oprávněni phdUbnýeh v pfltaa, a to

činnost související s vlastním provozem Zoo, činnost chovatelská, ochranářská, vědecká, vzdělávací, služby 
spojené s péči o návštěvníky, hostinská činnost. Mimoškolní výchova a vzdělávání, pořádání kurzů...

4. Uzavíráte pachtovní nebo nájemní smlouvy ke svým objektům?

□ ano 0 ne

Z jakého důvodu uzavíráte pojistnou smlouvu jako pojistnfk za pojištěného, který k Vám není v žádném vztahu majetkové propojenosti?

Rozdělení pojiSfovaných činností dle obratu
Omast Obrat

-%
-% |

.------------------------------------------------------ ------------------------------------------------------------------ 1 -%

Popis výroby a výrobků
Druh výrobku/služby Popia, užití výrobku

Rozsah pojištění odpovědnosti

Máma 4fam o Bjednánl této výáa Omitu pollstného ptninf (ifT) a spoluúčasti (SÚ): 

LPP varianta 1

LPP varianta 2 

LPP varianta 3

SÚ varianta 1 

SÚ varianta 2 

SÚ varianta 3

W6tfemBWtfTigad28an32,Vlntfiatl7.120 00 Prtfa 2. ťP; 61S^6B, Olfc PBe9001?73,)a zapsaná v OtxJut Sni t<sff9u»eartni Mfabktýni «uiaffl v Prán. ptaovS znaflaB 28681 Ieflwgm3ntfnv 
ewra,ze«BvaMkaniwglannmiHbva(gieas*i.w>ro4mWass.
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Pfedchozí nebo současné pojištění odpovědnosti

MéflJstedřhoEjednánopopšižnJodpoddnastff

U Merito ooilstttBto? Z Jakého důvodu bylo pojlštůnf ukonCeno? !

Iláts sjednáno Jiné pěffitfnf adpcMidnosin

U kterého poTtstitstB? Pojistné fiástkaVmlt pojistného ptnént

------ -

Lldaje o Škodách
Uvedte pote! škod nebo Jiných újem za posledních 5 let 8 raky, v rtdí nestaly:

Ihedta Mích vjS a atnCně pfBnu:

______________
Požadavky na věcný rozsah pollštění

npsire nsoozpca Ponedúl v základním ramahu tayti

škoda raboújma z vtastnleéqích a nájemních vztahů 1 X |ano 1___]"•■

štoda mho újma způsobená vadou výrobku
| X.{ano O™

Regresní nátoaúa ze zdravaHho nebo namocensidho poJBténl
[ X 1 ano □»

Ůsí8 finanční škoda
| X | ano □*

Pftpegstt

Zahraniční po&siná krytí Evropa D"» [ X 1 ne

Zahrardbd popstné iayff - Svšt kromů USA a KanadyEvrapa LJaro s™

V6d třefich osob (vád devzatt, utttané)
Lxjano 1 lm

Všd vneseni a odkďené 1 X 1 ano Qm

Vid zaměstnanců a nákSfimfldl
| X jano

Autnsmvtey/pneuservisy/myčky
1___I8™ (X j ne

Onemocněni z potravin
| X (ano 1 lm

Životni prostředí 0®» s»

•Křflová odpovědnost
Qano UK

Odpovidnost za výrobek ratfená na Osli finanW Starty 1___ I8™

Nomajetavá týme ra pflmených prtvach fitovto 1___|» 0“

Dobrovolnici
[~x] ano 1 1”
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Datum o miste

V Brně, dne 4. 4.2019
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Vyúčtování prvního pojistného (splátky pojistného)
 GENERALI

V souladu s uavhnou pojistnou smlouvou ptedMétiéma vyúčtování pivního pojistného (sptélky pojistného).

Goneraa Poggpw »a 88 skflara DMa hradské 2991132. Vinohrady, 120 00 Praho 2, ifiO: 6188)869. DlC: CZB98001273. Jo zopserm v obchodním rejsffngj voděném Mtatsfcým soudem v Prazo. 
Spisové nota
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