
Pojistná smlouva 
č.509867015

Smluvní strany ■

1. Obchodní jméno:

sídlo:

IČ:

zástupce: 

bankovní spojení: 

číslo účtu:

Hasičská vzájemná pojišťovna, a.s.,
Zapsaná v obchodním rejstříku vedeném Městským 
soudem v Praze, oddíl B, vložka 2742 
Praha 2, Římská 45, 120 00, česká republika

46973451
H^m^^xiborný analytik pojištění 

ČSOB, a. s. Praha

(dále jen "pojistitel")

2. Obchodní jméno:

sídlo:

IČ:

zástupce:

bankovní spojení: 

číslo účtu:

a

Sportovní zařízení města České 
Budějovice, příspěvková organizace
zapsaná v obchodním rejstříku vedeném Krajským 
soudem v Českých Budějovicích, oddíl Pr, vložka 617

F. A. Gerstnera 7/8, 370 01 České Budějovice 7 

281 50 244

Ing. Tomáš Novák, ředitel

(dále jen „pojistník")
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Článek I.
ÚVODNÍ USTANOVENÍ

1. Pojištění se řídí platnými právními předpisy a dále všeobecnými pojistnými podmínkami 
pojistitele (dále jen ,,VPP“) a doplňkovými pojistnými podmínkami pro pojištění 
odpovědnosti zaměstnance za újmu způsobenou zaměstnavateli při výkonu povolání 
uvedenými u jednotlivých pojištění (dále jen „DPPOZ"}, které jsou součástí této smlouvy.

2. Tato pojistná smlouva je sjednána prostřednictvím společnosti RENOMIA, a.s., IČ: 
48391301 (zplnomocněný makléř). Pojistník pověřuje zplnomocněného makléře vedením, 
řízením a zpracováním jeho pojistného zájmu. Obchodní styk a veškeré úkony, které se 
budou týkat této pojistné smlouvy, budou prováděny výhradně prostřednictvím tohoto 
zplnomocněného makléře, který je jediné oprávněn přijímat smluvně závazná oznámení, 
prohlášení a rozhodnutí smluvních partnerů. Smluvně závazná opatření předávaná mezi 
smluvními stranami jsou platná okamžikem jejich doručení zplnomocněnému makléři.

3. Pojištěnými osobami jsou zaměstnanci pojistníka, kteří vykonávají práci v pracovním 
poměru na základě pracovní smlouvy.

Článek II.
ROZSAH POJIŠTĚNÍ, LIMITY PLNĚNÍ a SPOLUÚČAST

1. Toto pojištěni je upraveno VPP - obecná část pro škodové pojištění T.č.: NP/01/2014, 
DPPOZ-T.Č.: NP/08/2015.

2. V souladu s článkem 2, odst. 2 DPPOZ, T.č.: NP/08/2015 má pojištěný z pojištění právo, 
aby v případě pojistné události za něho pojistitel nahradil věcnou škodu, kterou způsobil 
svému zaměstnavateli:
2.1. zaviněným porušením povinnosti při plnění pracovních úkolů nebo v přímé souvislosti 

s nimi, je-li dána jeho odpovědnost podle zákoníku práce nebo obdobného právního 
předpisu české republiky,

2.2. má-li pojištěný sjednáno pojištění odpovědnosti za škodu způsobenou v souvislosti s 
řízením dopravního prostředku, vztahuje se pojištění i na škody způsobené při 
řízení motorového vozidla zaměstnavatele; předpokladem vzniku práva na pojistné 
plnění je, že odpovědnost za škodu vznikla pojištěnému zaviněným porušením 
právních povinností při řízeni motorového vozidla zaměstnavatele, a to při plněni 
pracovních povinností nebo v přímé souvislosti s nimi.

3. Rozšíření pojistného kryti:
3.1 v souladu s ustanovením článku 2, odst. 1 DPPOZ se ujednává, že se pojištění 

vztahuje i na odpovědnost za újmu na zdraví.

3.2. odchylně od článku 3, bodu 1.14 DPPOZ se pojištění vztahuje i na následnou 
finanční škodu. Sublimit pojistného plnění pro toto pojistné nebezpečí činí 100.000 
Kč pro jednu a to pro jednu a všechny škody nastalé v průběhu pojistného období. U 
základního pojištění s limitem plnění 75.000 Kč je sublimit plnění pro následnou 
finanční škodu 75.000 Kč. Za následnou finanční škodu se považuje škoda, která 
vyplývá z předcházející škody na věci nebo újmy na životě nebo zdrávi. Pojištění se 
však nevztahuje na finanční škodu, která má charakter ušlého zisku.

3.3. odchylně od článku 3, bodu 1.3 DPPOZ se pojištěni vztahuje i na újmu vzniklou v 
souvislosti s uložením majetkových sankcí (včetně smluvních pokut, penále a jiných 
plateb majících sankční povahu) pojištěnému nebo jeho zaměstnavateli. Limit 
pojistného plnění pro toto pojistné nebezpečí činí 20.000,- Kč, a to pro jednu a 
všechny škody nastalé v průběhu pojistného období.
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3.4. odchylně od článku 3, bodu 1.6 DPPOZ se pojištění vztahuje i na újmu vzniklou v 
důsledku ztráty svěřených předmětů. Limit pojistného plnění na škodu vzniklou 
v souvislosti s pohřešováním věci svěřené činí 40% ze základního limitu pojistného 
plnění, a to pro jednu a všechny škody nastalé v průběhu pojistného období.

4. odchylně od článku 3, bodu 1.14 DPPOZ se pojištění vztahuje i na odpovědnost za 
čistou finanční škodu. Pojištění se sjednává v rámci a do výše základního limitu 
pojistného plnění a to pro jednu a všechny škody v průběhu jednoho pojistného roku. Za 
čistou finanční škodu se považuje škoda, která nevyplývá z předcházející škody na věci 
nebo ujmy na životě nebo zdraví.

5. Odchylně od článku 3 bodu 1.6. DPPOZ se pojištění vztahuje i na odpovědnost za škodu 
vzniklou odcizením či pohřešováním věci převzaté. Sublimit pro tato pojistné nebezpečí 
činí 20% ze základního limitu plnění.

6. Pojištění se sjednává s územním rozsahem celý svět.

7. Pojistné částky pro odpovědnost za škody na věci a za újmu na zdraví (jako základní limit 
pojistného plnění) jsou uvedeny v seznamu pojištěných, který je nedílnou součástí této 
smlouvy.

8. Spoluúčast uvedená v seznamu pojištěných se sjednává pro všechna pojistná nebezpečí. 
V případě, že pojistné plnění bude poskytnuto z více pojistných nebezpečí, spoluúčast se 
odečte jenom jednou.

Článek lil.
POJISTNĚ

1. Pojistné se považuje za zaplacené okamžikerT^řipsán^říslušné částky pojistného na 
účet zplnomocněného makléře, č.

2. Výše ročního pojistného:
Roční pojistné za odpovědnost za škody 75 119 Kč
Sleva za roční platbu (-5%)- 3 756 Kč
Celkové roční pojistné 71 363 Kč

3. Výše pojistného pro první pojistné období dle seznamu osob platného ke dni počátku 
pojištění je 71 363,- Kč.

4. Pojistné se vypočítává podle počtu pojištěných osob uvedených v seznamu pojištěných 
osob. Pojistník je povinen v seznamu uvést, rizikovou skupinu, pojistnou částku, v případě 
sjednání rozšířeně pojištění a spoluúčast vždy na začátku pojištění. V případě, že se 
v průběhu pojištění počet pojištěných osob nezmění o 5 a více procent seznam se 
neupravuje. V případě, že se v průběhu pojištěni počet pojištěných osob změní o 5 a více 
procent, zašle pojistnik zplnomocněnému makléři aktualizovaný seznam pojištěných 
osob. V tomto případě účinnost pojištění, nebo změny pojištění vzniká následujícím dnem 
po zaslání požadavku, nenf-li v požadavku uvedeno datum pozdější.

5. Pokud v průběhu pojištění nedojde ke změně počtu pojištěných osob o 5 a více procent, 
pojistné pro příští pojistný rok zůstává stejné.
Pokud v průběhu pojištění dojde ke změně počtu pojištěných osob o 5 a více procent 
bude vyúčtování pojistné s výpočtem případných nedoplatků, resp. přeplatků na
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pojistném provedeno na konci pojistného roku, kdy makléř zašle aktuální seznam 
pojištěných osob s daty změn u jednotlivých zaměstnanců.

6. Strany se dohodly, že pro výpočet pojistného pro každou pojištěnou osobu se za každý 
měsíc pojištění účtuje 1/12 ročního pojistného, včetně měsíců, kdy vzniklo nebo zaniklo 
pojištění.

7 Případný přeplatek pojistného bude převeden na další pojistné období a o jeho výši se 
sníží platba pojistného na toto obdobi. V případě ukončeni smlouvy bude případný 
přeplatek zaslán makléři na účet číslo: Nedoplatek pojistného bude
připočten k nově vypočtenému pojistnému.
Pojistné pro další pojistné období bude stanoveno dle aktuálního stavu pojištěných. 
Pojistně bude placeno jednou splátkou za pojistné období.

8. Celkové roční pojistné bude poukázáno prostřednictvím peněžního ústavu na účet 
makléře u Raiffeisen bank a vždy k 01.08. příslušného pojistného
roku.

Článek IV.
ZÁVĚREČNÁ USTANOVENÍ

1. Pojištění se sjednává na dobu neurčitou s počátkem od 01.08. 2019.

2. Podpisem této pojistné smlouvy pojistník potvrzuje, že tato pojistná smlouva odpovídá 
jeho pojistnému zájmu, že by! seznámen s rozsahem pojištění a že seznámil jednotlivé 
pojištěné s obsahem této pojistné smlouvy, dále že převzal níže uvedené dokumenty a 
seznámil s nimi jednotlivé pojištěné:

- Všeobecné pojistné podmínky pro škodové pojištění T.č.: NP/01 /2014
- Doplňkové pojistné podmínky pro pojištění odpovědnosti zaměstnance za újmu 

způsobenou zaměstnavateli při výkonu povolání T.č.: NP/08/2015

- Příslušný informační dokument k pojistnému produktu na základě zákona č. 
170/2018Sb.

- Předsmluvni informace

3. Stížnosti pojistnlků, pojištěných, oprávněných osob nebo zájemců lze podat písemně na 
adresu zplnomocněného makléře. Makléř každou stížnost prošetří a stěžovateli 
písemně odpoví do 30 dnů od doručení stížnosti. Nebude-li z objektivních důvodů 
možné stížnost v této lhůtě vyřídit, bude stěžovatel písemně informován o důvodech, 
proč se tak stalo. Podáním stížnosti není dotčeno právo obrátit se se stížností na orgán 
dohledu nad pojišťovnami.

4. Spory mezi spotřebitelem a pojistitelem lze rovněž řešit cestou mimosoudního řešení 
spotřebitelských sporů. Věcně příslušným subjektem mimosoudního řešení 
spotřebitelských sporů, u sporů týkajících se pojistných smluv neživotního pojištění, je 
Česká obchodní inspekce, jejíž internetové stránky jsou umístěny na adrese 
www.coi.cz.
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5. Tato smlouva se vyhotovuje ve 3 výtiscích, z nichž pojistník, pojišťovací maklér a 
pojistitel obdrží po jednom.

Příloha 6.1: Seznam pojištěných osob 
Příloha č. 2: Plná moc pro makléře
Příloha č.3: Příslušný informační dokument k pojistnému produktu na základě zákona č. 
170/2018Sb.
Příloha č. 4: Záznam z jednání na základě zákona 6. 170/2018Sb.
Příloha č. 5: Před smluvní informace na základě zákona č. 170/2018Sb

Za pojistitele: Za pojistníka:

370 01 české Budějovice 
IČ: 281 50 244, DIG: CZ28150244
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Plná moc

Zmocníte!

Obchodní firma /Název: 

Sídlo:

Jednající:

IČ:

DIČ:

Banít. spojeni:

Zápis v OR:

Zmocněnec 
Obchodní firma:

Sídlo:
IČ:

Bank. spojení:

Zápis v OR:

Zápis v registru pojišťovacích 
zprostředkovatelů vedeném 
Českou národní bankou:

Nezávislost pojišťovacího 
zprostředkovatele:

Další informace:

Sportovní zařízeni města České Budějovice, příspěvková organizace 

F. A. Gerslnera 7/8, 370 01 České Budějovice 

Ing. TOMÁŠ NOVÁK, ředitel 

28150244

Krajský soud v Českých Budějovicích, oddíl Pr., vložka č. 617

RENOMIA, a. s. 

Holandská 8, 639 00 Brno 

48391301

Krajský soud v Brně, oddíl B, vložka č. 3930 

číslo registrace 011163PM a 011162PA
Zápis ve zmíněném registru je možno ověřit na internetových stránkách České 
národní banky - www.cnb.cz - v sekci Registr pojišťovacích zprostředkovatelů 
a samostatných likvidátorů pojistných událostí.

Žádná z pojišťoven ani jejich ovládající osoby nemají přímý ani nepřímý vliv 
na hlasovacích právech a kapitálu zmocněnce, jakož ani zmocněnec nemá 
přímý ani nepřímý vliv na hlasovacích právech a kapitálu žádné z pojišťoven.

Další informace lze získat na internetových stránkách zmocněnce 
www.renomia.cz nebo u jeho pracovníků.

Zmocnitel uděluje zmocněnci plnou moc za účelem zpracováni- nabídky pojištění, zprostředkování sjednání, 
rozšíření, případně přepracováni pojistných smluv mezi zmocnitelem a pojišťovnou, k zastoupení zmocniteíe 
při řešeni jeho škodných a pojistných události a k dalšímu veškerému styku s pojišťovnou. Zmocněnec není 
oprávněn podepisovat pojistné smlouvy za zmccnitele.

Zmocněnec a zmocnitel se zavazuji vzájemně chránit své obchodní tajemství a nezneužívat poznatků získaných 
na základě této plné moci a to ani prostřednictvím, dalších osob. Zmocněnec se zavazuje, že podklady, informace 
a materiály, které od zmocniteíe získá, bude využívat pouze pra potřebu pojištění.

V Českých Budějovicích dne V Praze dne

ií-.J L'fn't

zmocnit^
města 6

přfepév|
F.A.

-------- srerftt ______ .____
Zmocněnec vyaaipuje p$ zprostředkování pojištění jako pojišťovací makléř zmocniteíe a postupuje podle §21, odst. 6, písm a) z. 6. 38/2004 Sb, 

není-li v konkrétním případě uvedeno jinak. V případech, kdy bude zmocníte! o tom zmocněncem Informován, muže zmocněnec v zájmu 
zmocnitĎle vystupovat jako poJWfovací agent

BudfrJi zmocnitel s prad některého ze zaměstnanců zmocněnce nespokojen, je oprávněn stěžovat si statutérn&nu orgánu zmocněnce, a to 
písemně na adresu sídla zmocněnce. Podat stížnost může rovněž orgánu dohledu nad činností pojišťovacích zprostředkovatelů, kterým je 
Česká národní banka, případně se obrátit na příslušný soud.

http://www.cnb.cz
http://www.renomia.cz


TPojištění odpovědnosti za škodu zaměstnance 
způsobenou zaměstnavateli
Informační dokument o pojistném produktu

7 HRSHSKR 
uzůJEmnŇ 

pojištounn, n.s.

Společnost: Hasičská vzájemná pojišťovna, a.s., 
Česká republika

Produkt: Pojištěni odpovědnosti za škodu 
zaměstnance způsobenou zaměstnavateli

Úplné predsmluvní a smluvní informace o produktu Jsou poskytnuty v jiných dokumentech, a to zejména v pojistné smlouvě 
a pojistných podmínkách.

O jaký druh pojištění se jedná?
Jedná se o pojištění odpovědnosti za újmu.

v Co Je předmětem pojištěni?
právním předpisem stanovená povinnost 
pojištěného nahradit škodu způsobenou 
zaměstnavateli.

Na co se pojištění nevztahuje?
* Zejména na pojistná nebezpečí neuvedená 

v pojistné smlouvě.
y Újmu způsobenou úmyslně.

Újmu způsobenou mimo rámec pracovně právních 
či obdobných vztahů pojištěného, např. při 
podnikatelské Činnosti nebo v občanském životě.

* Újmu vzniklou při činností, Jejíž vykonávání zákon 
spojuje s povinností sjednat povinné smluvní 
pojištění.

* Další výluky jsou uvedeny v zákoně, pojistné 
smlouvě a pojistných podmínkách v části výluky 
z pojištění.

Existují nějaká omezení v pojistném kryti?
Pojišťovna neposkytne pojistné plnění vyšší, než je 
limit pojistného plnění, resp. pojistná částka 
uvedená v pojistné smlouvě.
Další omezení pojistného krytí jsou zejména 
uvedena ve výlukách z pojištění.
Další omezení jsou uvedena v zákoně, pojistné 
smlouvě a pojistných podmínkách v časti pojistné 
plnění.

Ir. j i!. v7*f/«<aa\Tlitími
Kde se na mne vztahuje pojistné krytí?
/ V místech pojištění uvedených v pojistné smlouvě.

Jaké mám povinnosti?
V souvislosti se sjednáním pojištění nebo změnou pojistné smlouvy máte povinnost dát pravdivé a úplné odpovědi na 
písemné dotazy pojistitele.
Pokud uzavřete s pojistitelem pojistnou smlouvu, máte zejména tyto povinnosti:
- platit pojistiteli pojistné ve výši uvedené v pojistné smlouvě,
- dbát, aby nenastala pojistná událost. Pokud již pojistná událost nastala, máte povinnost učinit taková opatření, aby 

ujma byla co nejmenší,
- v souvislosti s šetřením pojistné události podat pravdivé vysvětlení o vzniku a rozsahu následků takové události, 

o právech třetích osob a o jakémkoliv vícenásobném pojištění, a dále pak předložit doklady potřebné ke 2jištěnf 
okolností rozhodných pro posouzení nároku na pojistné plnění a jeho výši,

- v případě změny adresy tuto změnu bez zbytečného odkladu písemně oznámit pojistiteli,
- nesmíte bez pojistitelova souhlasu učinit nic, co zvyšuje pojistné riziko, ani to třetí osobě dovolit; pokud se pojistné 

riziko zvýšilo, pojistiteli to bez zbytečného odkladu oznámíte,
- došio-li k pojistné události, nesmíte měnit bez souhlasu pojistitele stav pojistnou událostí způsobený, dokud nejsou 

poškozené pojištěné věci pojistitelem nebo jím pověřenou osobou prohlédnuty. Toto však neplatí, Je-li taková změna 
nutná z bezpečnostních, ekologických a hygienických důvodů, v obecném zájmu nebo pro zmírněni výše újmy nebo ji 
oprávněný orgán nařídil. V takovém případě je Vaší povinností zabezpečit dostatečné důkazy o rozsahu pojistné 
události.
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- Další povinnosti jsou uvedeny v zákoně, pojistné smlouvě a pojistných podmínkách v části povinnosti pojištěného 
apojístníka.

T
/

Kdy a jak provádět platby?

Výše pojistného, jeho splatnost a frekvence placení pojistného {jednorázově, měsíčně, čtvrtletně, půlročně, ročně apod.) 
jsou uvedeny v pojistné smlouvě.
Platbu pojistného je třeba identifikovat variabilním symbolem, který je shodný s číslem pojistné smlouvy, resp. návrhu 
pojistné smlouvy.
Pojistné je možné uhradit bezhotovostním převodem na bankovní účet pojistitele, složenkou nebo v hotovosti.

Kdy pojistné krytí začíná a končí?

Pojištění začíná dnem uvedeným v pojistné smlouvě.
Pojištění může být sjednáno na dobu určitou nebo na dobu neurčitou.
Pokud je pojištění sjednáno na dobu určitou, pak pojištění konci dnem uvedeným v pojistné smlouvě. 
Pojištění dále zaniká i důvodů, které jsou uvedeny v zákoně, pojistné smlouvě a pojistných podmínkách.

lak mohu smiouvu vypovědět?

Pojištění můžete vypovědět výpovědí adresovanou pojistiteli, a to zejména takto:
• s osmidenní výpovědní dobou do dvou měsíců ode dne uzavření pojistné smlouvy,
* s měsíční výpovědní dobou do tří měsíců ode dne oznámení vzniku pojistné události,
♦ je-li pojištění ujednáno $ běžným pojistným, zaniká pojištění na základě výpovědi ke konci pojistného období; je-li 

však výpověď doručena druhé straně později než šest týdnů přede dnem, ve kterém uplyne pojistné období, zaniká 
pojištění ke konci následujícího pojistného období.

Od pojistné smlouvy můžete odstoupit, a to ve lhůtách a způsobem uvedeným v zákoně. Byla-li pojistná smlouva uzavřena 
formou obchodu na dálku, máte právo bez udání důvodu odstoupit od pojistné smlouvy ve ihůtě čtrnácti dnů ode dne jejího 
uzavření nebo ode dne, kdy Vám byly sděleny pojistné podmínky, pokud k tomuto sdělení dojde na Vaši žádost po uzavření 
pojistné smlouvy.
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Pojistitel
Hasičská vzájemná pojišťovna, a.s., zapsaná v obchodním rejstříku vedeném Městským soudem v Praze, oddíl B, vložka č. 2742

sídlo: Římská 2135/45,120 00 Praha 2, Česká republika IČO: 469 73 451
e-mail: lnfo@hvp.cz ID dat. schránky: 3ncedf2 tel.: 222 119 119

Samostatný zprostředkovatel (dále jen „SZ*) nebo zaměstnanec pojistitele
Společnost / Jméno a příjmení: RENOM1 A, a. s.
Sídlo / Bydliště: Holandská 8, 639 00 Brno
Jméno a příjmení osoby jednající se zákazníkem jménem SZ:
Místo podnikání, liší-li se od 
bydliště, u právnické osoby zápis v obchodním rejstříku:
Vázaný zástupce {déle nebo doplňkový pojišťovací zprostředkovatel (dále „DPZ")

Společnost/Jméno a příjmení:
Sídlo / Bydliště: ^ 5
Jméno a příjmení osoby jednající se zákazníkem jménem VZ nebo DPZ: 
Místo podnikání, liší-li se od
bydliště, u právnické osoby zápis v obchodním rejstříku:

Zákazník
Společnost / Jméno a příjmení: F. A. Gerstnera 7/8, 370 01 České Budějovice 7
Sídlo/Bydliště: F, A. Gerstnera 7/8, 370 01 České Budějovice 7 

Zastoupená / ný: Ing. Tomáš Novák, ředitel

SZ i X í zaměstnanec
IČO: 48391301

tel.:

«LJ □
IČO:

tel.:

RČ /IČO: 28150 244
DIČ: .......Zlil !

tel.:

Specifikace potřeb zákazníka

Pojištění majetku a odpovědnosti

pojištění staveb 

pojištění domácnost] 

pojištění občanské odpovědnosti 
[x] pojištění odpovědnosti zaměstnance 

Jiné pojištění:

Pojištění vozidla Pojištění osob

| | havarijní pojištění □ zabezpečení pro případ smrtí

1 ' povinné ručení □ zabezpečení pro případ dožití

připojištění: n zabezpečení pro případ nemoci

Pojištění podnikatelů □ zabezpečení pro případ úrazu

pojištění majetku n zabezpečení dětí

pojištění odpovědnosti jiné pojištění:

pojištění finančních rizik .... ............ ......... ..................-...... -..............
jiné pojištění:

Specifikace požadavků a cílů zákazníka {včetně základních parametrů pojištěni, např. limitů pojistného plnění, výše spoluúčasti atd)

Upozornění pojistitele na nesrovnalostí mezí poíatfavky zákazníka a nabízeným pojištěním

Prohlášení zákazníka
1. Zákazník souhlasí s výše uvedenými údaji a svým podpisem potvrzuje, že jeho veškeré výše uvedené požadavky, potřeby a dle jsou 

pravdivé a přesné a byly pojišťovacím zprostředkovatelem či zaměstnancem pojistitele zaznamenány jasně, přesně, úplně
a srozumitelně a Informace mu byly také poskytnuty srozumitelně, jasně a přesně.

2. Zákazník bere na vědomí, že tento dokument, spolu s uzavřenou pojistnou smlouvou, slouží Hasičské vzájemné pojišťovně, a.s. 
pro vyhodnocení požadavků, potřeb a cílů zákazníka.

3. Zákazník svým podpisem potvrzuje, že převzal originál tohoto dokumentu, druhé vyhotovení dokumentu obdrží Hasičská vzájemná 
pojišťovna, a.s. a třetí vyhotovení pojišťovací zprostředkovatel. Je-li smlouva sjednána jeho prostřednictvím.

4. Pojišťovacím zprostředkovatelem se rozumí SZ, VZ, DPZ.
Doporučení pojistného produktu zákazníkovi Sp^tpynízan^m

V: Praze
Dne:......... .........................31.7.2019
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PŘEDSMLUVNÍ INFORMACE

Informace o pojišťovně
Pojišťovna: Hasičská vzájemná pojišťovna, a.s. (dále jen „HVP")

Právní forma: akciová společnost zapsaná v obchodním rejstříku vedeném Městským soudem v Praze, 
pod sp. zn. B 2742

Adresa sídla: Římská 2135/45,120 00 Praha 2, Česká republika
IČ: 46973451

e-mail: lrrfojSlivp.cz

ID dat. schránky: 3ncedf2

Pojišťovna jedná v roii pojistitele.

Se zákazníkem přímo jedná:
Adresa zastoupení: Římská 2135/45,120 00 Praha 2, Česká republika

Stížnost na HVP lze podat na adrese sídla HVP, nebo pobočky, nebo obchodního místa, nebo do datové schránky 
HVP, nebo na e-maifovou adresu HVP. Každá stížnost bude posouzena z hlediska důvodnosti a prošetřena. 
Stížnost bude vyřízena do 30 dnů, pokud nelze lhůtu dodržet, bude stěžovatel vyrozuměn o jejím prodloužení. 
Stížnost na HVP ize podat u České národní banky se sídlem Na Příkopě 28,115 03 Praha 1, žalobu na HVP je 
možno podat u příslušného soudu die zákona č. 99/1963 Sb., občanský soudní řád.

Spory mezí spotřebitelem a HVP lze rovněž řešit cestou mimosoudního řešení spotřebitelských sporů. Věcně 
příslušným subjektem mimosoudního řešení spotřebitelských sporů, u sporů týkajících se pojistných smluv 
neživotního pojištění, je Česká obchodní inspekce, jejíž internetové stránky jsou umístěny na adrese www.coi.cz.

Zpráva o solventnosti a finanční situaci pojišťovny je uvedena na www.hvp.cz.

Pracovník pojišťovny je odměňován HVP a zákazník odměnu pracovníkovi nehradí. Odměna pracovníka se 
stanovuje na základě objemu pojistného.

Další informace o pojištění
Právo na pojistné plnění nebo jiné plnění z pojištění se řídí pojistnou smlouvou a příslušnými pojistnými 
podmínkami a příslušnými právními předpisy. Pojistné podmínky jsou samostatnou přílohou pojistné smlouvy, 
jejich označení a sjednaná pojištění jsou uvedeny v pojistné smlouvě. Pojistné podmínky jsou kdykoliv dostupné 
na webových stránkách pojišťovny (www.hvp.cz).

Bylo-li v důsledku porušení povinnosti zákazníka při jednání o uzavření smlouvy nebo o její změně ujednáno nižší 
pojistné, má pojišťovna právo pojistné plnění snížit o takovou část, jaký je poměr pojistného, které obdržela, 
k pojistnému, které měla obdržet. Mělo-li porušení povinnosti zákazníka podstatný vliv na vznik pojistné události, 
její průběh, na zvětšení rozsahu jejích následků nebo na zjištění čí určení výše pojistného plnění, má pojišťovna 
právo snížit pojistné plnění úměrně k tomu, jaký vliv mělo toto porušeni na rozsah povinnosti pojišťovny plnit. 
Další důsledky, které zákazník ponese v případě porušení povinností vyplývajících z pojištění, jsou uvedeny 
v zákoně, pojistné smlouvě a pojistných podmínkách.
Pojistná smlouva a právní vztahy založené pojistnou smlouvou se řídí právem České republiky. Komunikačním 
jazykem je český jazyk. Pojistné podmínky jsou poskytovány v českém jazyce.

Zákazníkovi s uzavřením pojistné smlouvy nevznikne žádná daňová povinnost. Poplatky, které zákazník hradí 
pojišťovně nad rámec pojistného, jsou stanoveny v Sazebníku poplatků pojišťovny.
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