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503 H.?.G;' 3]s

Pojisténf profesni odpovédnosti
Autorizované osoby ve vystavbé

Zména pojistné smiouvy Cisto:

Pojistitel Allian2 pojizfovna, a.s,, Ke Stvanici 656/3, 186 00 Praha 8, Cesk republika
IC:47 1159 71, obch, rejstfik u M&st. soudu v Praze, oddil B, viozka 1815
www.alhianz.cz, 241 170 000, info@allianz.cz

AR A

Tarif

[ Peoa ]

Bankovni spojent: UniCredit Bank Czech Republic, a.s., 14092 Praha 4, Zeletavsks 1525/1
Vanabilnf symbol pro platby pojistného je 503476536 (¢isko pajistné smiouvy)

Cislo Gétu: 2727/2700, konstantnf symbol je 3558

1BAN: CZ8527000000000000002727, SWIFT; BACX CZ PP

PGjiStﬂik (ten, kdo uzavird s pojistitelem pojistnou smlouvu)
ﬁrx’;::fx I NE2D PrOJekg s_r 9_ L o ____—] 4 r2~2§0ml l
rguvedee [_iféi’éi’,?v [t [ -+ |
Zastoupend [ - I
Adresa sidla (nebo bydfist&) ) R o L
uice [ Prokopa Holého | waeo [ 2007 /P01 ] e [ 43401 |
Cbec [ Most ] Tddonl i ‘]
Kontakini adresa C _ _ _
Jméno a prijmeni l l
Ulice L ] etpato. i—_ l / i -‘ psC r
Obec [ _JI E-mail 1 V ]
PojistEny  (ten, na jehoz odpovédnost se pojisténi vatahuje)
ﬁr::;:;f:; L NEZ—D—&;r—o.jekt S.r.0. ~ 7 d iL "2?5(21_0_74— L

Zapsand v obch, X Krajskym

| el ]

[ |

rejstiiku vedeném soudem v

Zastoupend {

]

Adresa sidla (nebo bydIit&)

ép.aco. l;-z_()-a;—“_i / m ‘T

0|

Ulice i Proko‘p‘a Holého

Obec [_Mbst ]Telefonl ) ]
Kontaktnfadresa o o :
Jméno a piijment _ i
Ulice [ L J Ep.aca. I } / i— __;| psC I - l
Obec [ I E-mail [ J

D Poskytovatelé zdravotnich sluzeb

Prévnické profese

[
1 X ! Autorizované oscby ve vistavbé

D Veterinami lékah

Poskytovatelé sociélnich sluZeb

Ekonomické profese

L_ Spravce nemovitost a realitni kanceld?

Cislo autorizace:

| 3224

Allianz pojiitovna, 8.5, www.alhznz.cz, 241 170 000, inlo(dallianz .z

Profeska 2G v2.00



Allianz @)

1. Druh autorizace: l Autonzovany technik & cmny § ve vystavbe
Pojisténd Einnost I: PrOJektova cxnnost ve vystavbe pr_avmcka osoba ]
Specifikace: [ Nekolepva doprava

L e i 5 v - 5

L. Saha Pojisé
Rocn! pijmy 2 pojiéténé tinnost: [ 2 000 000 K& j [21,?7[& l 4~;11i4§ !xg

Retroaktivni krytf: Dsiedn&m L)S]mmMno Retroaktivn! datum: Dj . Dj . D:D]

PojiSténi se vztahuje na povinnost pojifténého k nhradé: Vypotet pojistného;
r_ Ltm:t poj xstneho pingni Zakladnl popsme
- Skody nebo Cjmy, kterd vznikla poskozenému v disledku poskytnut odbornych sluZeb 1___' 11! 01 9 J_O _—l 01 0! | Kk = D ! ‘| ] ‘3_1 2 l 2 Ke

(profesni odpovidnost)

- Skady nebo (ymy 2 provozni &innosti
- Skody nebo Gjmy zplisobené vykonem viastnickych prdv k pozemku, budové nebo jednotce,
pokud slouZi k vykonu pajisténé cinnosti
- Skody nebo (my zplisobené &innosti souvisejici s provozovanim pojisténé Cinnosti
Sleva
Spoluctast ) 10000 K& Ll =[] [
ZéKladnf pojistné po slevich: [ ] |1y ;E} 2 | Ke
Plirdzka TR
5o = . . " i H T i
zemni 3 esKa a ovenskd d & ' ' XE
Ozemnipsobnost:  Ceska republika a Slovenska republik L‘: 1% L | ] | ] ]
Piiraz +
Dodatetna doba pro uplatnén naroku na nahradu Skady a Gymy [ § = r ]" : i
(viz. 2v133trf smiluvii ujednni) 11 = | | e
Zakladni pojistné po slevéch a s plirdZkami: 1 }—')d]l 1 3 ;il 2} Ké
5 IO St Sl

Sublimit pojistného p|néq “)

+
- Skody zplisobené na pronajaté budové a jejf Easti [-} 19 O‘—OTO 0 i 0 l O] Ké ¢ : I O; Ke
Sublmnkpojlsméhn plném "') 3

- Skody zpiisobené na vécech zaméstnancl I—_I—I] | () 0 0!0 OIO]K{, l IT]O]R
¥

Sublimit popstne o pinénf **)

- Skody nebo Gjmy zpisoben pi praktickém vyutousni r—[ T1 0;0[0:0 OIEIKC [Il;jjg ”

A Sublnmrt nsménqglq!_én_l D
- néklad(: léZeni vynaloZengch zdravotni pojisfovnou a poskytnutjch davek l ! i e
socidiniho pojitanf : o I 1 1 0i0 0! 0 O-I 0 } K IIE[ lIIO! K

Sublimit pojistného plnéni *) ] + e
- Bkody 2pisobené na plevzaté véi U [1 oiofo;0 Jo‘lxe l | I [01“
Subkmxlpo;xszném |inem N -

- Skody zpbsobené na odloZené véci 8 na vnesené véci D L L‘] g O_LLJ ]Kt L_!-LJ __{J—l (_)—! KE

Sublimit p ¢ho pinénf **)

- nemajetkove Gimy L__LJ_ 15[0 0, O]OIO]“ D:L—_J_TIE)}“

Sublimit pe plrénl ol

- nakladti souvisejicich se znovupofizenim doklad, listin a datovyich nosizt Ll_[ ] ‘ 1 0 I 0 | ()J 0 ' K& ! l J ! l ! O! Ke

Subhmut po;stneho nénl >4

- skody zpiisobené na UZivané vici movité l ] l 15 0i 0|0]__] ]Kc 1 [' | ]Z;‘?lﬂJOi“f
e [ 111 [aT0]3[3]e

w Sdykien (o} = [T Lafola]«
Celkové rocni pojistné: o 1?—2—:—5[26_] K&

“) Tato spoludcast plati pouze pro pojistani profesni odpovédnosti. Pro pojiétént provozni odpovédnasti a pro Sodu & dymu uvedenou ve VPP £). 6 odst 3. a2 12. av d. 26 (pokud je sjednno)
&inf spoludEast 1000 K&

**) Sublimit popistnéha plnéni se sjednava v rsmci limitu pojistného plnéni.

Allianz poyi§iowna, a.s., www.allianz.cz, 241 170 €00, info@alkanz.cz Profeska 2Gv2.00



Rekapitulace

i Allianz

y S § - R
{)&nnost zmény: Ol'] '!9-12’ .52;0: ‘]Esl Pajistné obdob: ronf
pojisténf vzniké dnem potatku pojisténi dohodnutym v pojistné smiouve, a neni-1i tento den dohodnut, dnem nésledujicim po dni (od 00,00 hod.) zaplaceni prvntho pojistného v piné vii. P placent
pojismého prostednictvim penéZniho Ustavu nebo provozovatele postovnich sluzeb j& pro vznik pajisténi rozhodujici den jeho phipsini na Get pojistitele nebo pojistovactho zprostredkovatele
(pokud je oprévnén k jeho phijetf), anebo den, ve kterém pojistitel nebo pojidtovaci zprostredkovatel, ktery je oprévnén k jeho phjeti, potvrdil piijem pojistného v hotovosti. Pojisténi se uzavirs na doby
urtitou, které &ini 1 rok. Pojistnd smiouva se prodiuZuje za stejnjch podminek o dalii rok, pokud pojistitel nebo pojistnik nejpozasji 6 tydnG pred uplynutim pojistné doby nesddli druhé strang, ze na
dal&im trvani pojisténi nemd zdjem.

o e e e I B U S

Frekvence placeni: l X !rotnl L ipolclcm!(o.Sx 1,03) L len!euﬂ(OJSx 1,05) PO?::"‘T | ? 2]‘ Gi 2 1 0 ke
Prni platba: f 1 hotovosti nokxadr[L l_-] ,'x bankavnim prevodem

G { |/ |bankovnim prevodem
maene ity [ X |
Mite uzavFené pojistént profesnt T vl o - -
o E}Am X Ine Ujského pojele: | - ]
Skodné udslost 2a poslediich 10 ket E tano {_ X Ne  Potetskodngch udilost :} Celkovi vie Skody: ! B J ] I [
Dotazové sazby konzultondny s kjm a kdy: ; [ p Dolezal - Allianz l

Pojistnik svym podpisem stvrzuje, 2e mu byly s dostateZnym casovym predstihem pred uzavfenim smicuvy prediny a ze byl seznémen s:

« plishingmi pojistngmi podminkami (Vizobecné pojistné podminky pro pojisténi profesni odpovédnosti VPP-PO 1/14, Zvi&tl pajistné podminky pro pojistént profesnt odpovédnosti
autorizovangch osob &nnych ve vystavbe (ZPP-PO AD 1/14).

« z&znamem z jedndni s klientem, ktery zachycuje jeho potfeby a sd&lené poZadavky,

a%e toto pojisténi odpovida témto jeho poZadavkim, & Ze byl up énna losti tohoto pojisténi se zaznamenanymi pozadavky.

Pojistaik prohlaiuje, Ze Umto pojiténim zabezpeCuje svou oprévnénou potfebu ochrany pfed nebezpedimi uvedenymi v této smiowve. V plipadé, Ze je pojistnik odfigng od pojisténého, potvrzuje
pojisinfk, Ze ma z&jem i na ochrané této osoby, jejiha majetku & jiného zdjmu.

Pojistnlk mé povinnost seznamit pojiSténé osoby, jsou-li odiisné od pojistnika, s obsahem smilouvy a viemi dalzimi dokumenty, které jsou jejf soutast, a zavazuje se jim predat kopii pojistné smiouvy
v Gpiném zn&ni,

Pojistnik dale prohlatuje, Ze mu byly poskytnuty nezbytné informace tykajici se sjednaného pojisténi, zodpovzeny velkeré jeho dotazy a Ze uved| viechny idaje tykajici se sjednénf této pojistné
smiouvy pravdivé a Ze nic podstatnéh \Zel. Zéroveh prohlasuje, Ze velkerd jeho prohldSent uvedend v této smiouvé a ziznamu z jednant jsou pravdiva. Pojistrik se Zzavaauje ozndmit pojistitel
velkeré zmény Gdajl vztahujicich se k této smlouve.

Zpracovéni osobnich Gdajli fyzickjch osob pojistitelem a jeho smiuvnimi zpracovateli se provadi v souladu se z&konem &, 101/2000 Sb,, 0 ochran osabnich (dajl, 2 to za OZelem sjedndnt & pinénl
této smlouvy, po dobu jejf G&innosti a dle po dobu nezbytné nutnou k vypofadani viech zavazkli. Osaby, jejich? (daje jsou zpracovivany, byly pougeny o swch prévech, zejm, Ze majf prévo plistupu
k osobnim Gdajtim a na opravu téchto idaj0. Poskytnuti Udaj je dobrovalné, nicméné v rozsahu nékterych, zejména adresnich a identifikaénich (daj0, je nezbytné pro uzavient smiowy a pro pinéni
prév a povinnosti z ni vypljvajicich.

Obsahuje-li piijett nabidky dodatky, vyhrady, amezeni nebo jiné 2mény proti pdvodni nabidce, povaZuje se za novou nabldku. Prijet! nabidky s dodatkem nebo odchyfkou ve smysfu § 1740 odst 3 228,
89/2012 Sb. je vylougeno.

Smiuvni strany ujednévajl, Ze se na vztah zalodeny touto smk nepouijf | 1l tykajict se adheznich smiuv (§ 1759 2 § 1800 zék. & 89/2012 Sb.). To neplati v pripads, Ze pojistnik nenf
podnikatelerm ve smyslu § 420 zék. & 89/2012 Sh,

Pojistnlk souhlasi, aby jeha adresy uvedené v této pojistné smlouvé byly poulivany ve viech pojistnyich smiouvéch evidovanych pojistitelem.

daxumsjejﬁ\t\ EE] . LFI‘LQ .

(L

B s A i S e TR
Zpeacavion podeis poistrlla pokud se 13 od pojistafka

Allianz pajiiovna, as. wwsallianz.cz, 241 120000, mfo@alhanz.cz Praleska 2Gv2.00
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Allianz ()

ziznam zjoanent s aiontem I IINIFIIEIN

k pojistné smlouvé pojisténi profesni odpovédnosti & 503476536

Klient (z&jemce o poji§téni / pojistnik) Pojistovaci zprostfedkovatel (dale jen PZ)

Jméno a pfijmenl / Nazev firmy: Jméno a plijmenl / Nazev firmy:
NE2D Projekt s.r.o. OVB Allfinanz, a.s.
Datum narozeni /1CO : 22801014 Registragni &isio u GNB: mm@n ;
Byd|isté / Sidio: Sjednatelské &islo Allianz: 20162844
Prokopa Holého 2007/11, 434 01 Most Bydli§té (misto podnikénl, pokud se 1i§1) / Sidio:

U V&Zovych domil 2034/5, Most 434 01
Pojistovna Jméno a pifjmenl osoby, ktera za PZ vede jednén|
Allianz pojistovna, a. s. s kiientem:  ing. Michaela Kysilkové

Ke Stvanici 656/3, 186 00 Praha 8, Ceska republika, IC: 47 11 59 71
www.allianz.cz, klient@allianz.cz, tel.: +420 841 170 000

Identifikace pofistného zdjmu. Cha poj_istit odpovédnost:

‘!E své firmy

T,

[[]  treti osoby, specifixujte vztah k pofistnikovi

?

§ Potreby klienta Doporuten: pojistovacino zprostredkovatele

Pojidtani Ekody, kterou ma firma zpsobi nékomu jinému
poskytovanim odbornych sluZeb v oblasti: Autcrizovany technik
&inny ve vystavbé

Pojidténi profesnl odpovédnosti

Sjednani tzemnl plsobnosti v rozsahu;
CR + SR

Odborné sluZby poskytuji pouze na Gzemi (pro Uzemi):
R + SR

Pojisténi 8kody, kterd byla zapfi€inéna jiz dfive, ale nyn! o nl jesté Sjednéni retroaktivnifio keytf od data:

MO H X

nevim
Specifickd rizika podnikanl: Sjednéni roz8lfenl pojidténi odpovédnosti:
- Skoda zplisobend na ufivané véc! movité - Skoda zpiisobend na uzivané véci movité

O O H &

Polisténi pro pfipad, Ze nebude moZné poskytovat odborné siuzby [:] Pojibténl plerusent (omezeni) provozu

z divodu nemoci, Grazu nebo Grednlho zdsahu

Dalii udaje o podnikatelské Einnosti, které oviiviuji doporugeni pojistovaciho zprostiedkovatele, jsou zaznamendny v pojistné smiouvé a zohlednény v
kalkulaci pojisténi.

‘@ Specifické pozadavkylklienta Daoporutenilpojistovacifio zprostredkovatelo

Popiste: Popiste:

Alfianz pajidfovna, 2.5., www.alilanz.cz, 841 170 000, klieni@allionz.cz Profeska 2G v2.00
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§ Zaverecne informace

4, ZApls pojistovaciho zprostfedkovatele v regisiru pojistovacich zprostiedkovateli: Ize ovéfit na webovych strénkéch Ceské narodni banky www.cnb.cz
nebo pfimo na adrese Caské narodnl banky.

2. Pojistovaci zprosttedkovatel je &inny pro Allianz pojistovnu, a.s., [Jwhradner  [X]nevyhradne.

3, Pojitovaci zprostfedkovatel @ osoba uzavirafici pojistnou smiouvu jménem pojiftovny nemé Zadny pfimy nebo nepfimy podil na hlasovacich
pravech a kapitélu pojiitovny, pro kierou sjednavaji pojiiténi.

4. Poji¥tovna ani osoba oviddajict pojistovnu nema Zadny pfimy nebo nepiimy podil na hlasovacich pruvech a kapitélu pojistovaciho zprostfedkovatele.

Stiznost na pojistovaciho zprostfedkovatele, stejné jako stiZnosti tykajicl se sjednaného poji$ténl jo mo2né podat plsemné, telefonicky nebo emailem

na kontakini Udaje Allianz pojistovny, a.s.,, uvedené na www.allianz.cz, na oddéleni pro stiZnosti kiientd, na adresu pojidtovaciho zprostfedkovatele

nebo té2 na adresu Ceské narodnl banky jako2to dohledovy organ. Tim nenl dotéeno prévo obrétit se v uvedenych vécech na soud.

Navrhované pojistna smiouva se Fidl pravnim Fadem CR,

Pojistovac zprostiedkovatel je provizné odméiovan pojistovnou nebo nadfizenym subjektem.

Poliitovac| zprostedkovatel provadi svou &innost zplisobem, pA kterém neposkytuje analyzu podie § 21 odst. 7 zakona &. 38/2004 Sb.

., Zaznam z jednani nenl zavazny a nepfedstavuje ndvrh na uzavieni pojistné smiouvy ani pojistnou smiouvu.

3

©E N

:, Prohiaseniklienta

Svym podpisem potvrzuji, ze:

. jsem pfevzal/a kalkulaci pojistént, kterd obsahuje popis nabizengch pojistnych produktl, véetné jejich dopadu a moZnych rizik a kterd mi byla naleZits
vysvétiena tak, Ze jsem schopen posoudit, zda navrhované poji§ténl edpovida mym potiebém, poZadavkim e finanénim moZnostem,

. zji§iéné potfeby a sddlené poZadavky (byly-l sdéleny) vztahujic! se k pojiSténf jsou Fadn2 a Uping zaznamensny vySe, & Ze odpovidajl mnou
poskytnutym tdajim a mému skutednému zédméru tykajicimu se pojistént,

. mi poji§tovac zprostiedkovatel vysvétlil své doporugeni, srozumiteind mi odpovédé! na viechny mé dotazy, Ze mé upozomil na moiné nesrovnalosti
(isou-li shiedény) mezi mymi poZadavky a nablzenou pojistnou smiouvou a vysvétiil jejich moZné dosledky,

. po seznameni se se viemi vybe uvedenym| materidly a informacemi shleddvém nabizené poji§téni jako vyhovujici mym potfebdm a poZadavkdm, a
to | pfes pfipadné vyie uvedené nesrovnalosti,

+ jsem sivédom toho, Ze Gdaje, které jsem bdhem jedndni o uzavieni poji§tanl zamicel, & z Jakéhckoli jiného dirvodu nesdélil, nemohou b amu

a v nasledném doporuden| zohlednény a ze takovy chybajici daj mize oviivnit doporuéeni vhodného produktu,
+ jsem plevzal/a jedno vyhotovenl tohoto zéznamu z jednéni.
x 0O\

) a0 [ 1]
Datum:  23.1.2015 /b‘[ 2 mj

Ing. a Kysllkov@
Misto:  Most podpis klienta jméno aw"‘ PZ hulkovym r’sm@m.

podpis PZ
\.._—/

Allianz pojitfowna, a £ www.allisnz.cz, 841 170 00D, kiient@ailisnz c2 Profeska 2G v2 00




Potvrzeni bylo vystaveno dne 30.1.2021 10:55 a byla k nému pfipojena zarugen4 elektronické petet CSOB.

.s., Radlicka 333/150, 150 57 Praha 5: 1CO: 00001350
flestskym soudem v Praze. oddil B: XXXVI, vlozka 46
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OSVEDCENI O AUTORIZACI

4 ¢islo 37224

vydané

Ceskou komorou autorizovanych inZenyrd a technik
¢innych ve vystavbé
podle zikona CNR &. 360/1992 Sb.

Ing. Jifi Nedvéd

Jméno a pHjmeni

850527/3029
rodné &islo

je
autorizovanym technikem

v oboru

dopravni stavby, specializace nekolejova doprava

V seznamu autorizovanych osob vedeném CKAIT Je veden pod &islem
0402268

a je opravnén pouZivat autorizaéni razitko, JjehoZ kontrolni otisk
Je uveden zde:

Autorizace je udélena ke dnij 6.11.2014 //
A/

e

Ing/Pavel ij‘ééck
pfedseda CKAIT

(A




PRILOHA C.3 SOD

Stavebni program —Oprava komunikace a vystavba nového chodniku ke
hitbitovu (ul. K Solné stezce)

Dle investi¢niho zaméru byla schvalena varianta ¢. 3 — PD bude fesit:

e Plo3nou opravu stavajici vozovky

e Novy chodnik oboustranné ohrani€eny obrubami

e Chodnik bude doplné&n o nové verejné osvétleni — soldrni

o Likvidaci de$tovych vod — v maximalni mife zasakovanim v zeleni

e Nutnou ochranu stdvajicich strom( a v co nejmensi mife nutnost kacenf jiz vzrostlych strom

Zakladni parametry stavby
Zakladni parametry stavby budou obsaZzeny v PD. Povrch komunikace bude asfaltovy

e Plocha chodni%u —cca 250 mx 1,5m =375 m2
e  Stdvajici uliéni profil je omezeny (5 m), povrch Zivice



