_GENERALI __
: CESKA POJISTOVNA

Pojistna smlouva €. 112169

Generall Ceska pojistovna a.s.

Sidto: Spalena 75/16, Nové Mésto, 110 00 Praha 1
ICO: 45272956

DIC: CZ692001273

Zapsana: v obchodnim rejstifku vedeném Méstskym soudem v Praze, spisova znacka
B 1464 a je tlenem Skupiny Generali, zapsané v italském registru pojistovacich skupin,
vedeném IVASS

Zastoupena:

dale také "pojistitel” na strané jedne
a

AQUAPARK OLOMOUC, a.s.

Sidlo: Kafkova 526/21, Slaveonin, 783 01 Olomouc

ICO: 278 20 378

Zapsana v ohchodnim rejstilku vedeném Krajskym soudem v Ostravé, spisova znacka
B 3425

Zastoupena:

dale také "pojistnik” na strané druhé

uzaviraji timto

POJISTNOU SMLOUVU NA SKUPINGVE ZIVOTNI POJISTENI

(dale take ,smlouva®)
podle piisludnych ustanoven! § 2768 a nasl. z&kona ¢. 89/2012, obtanského zakoniky,

Pfedmét smiouvy

1. Piedmétem této smiouvy je sjednani skupinového Zivotniho pojisténl pro pojisténé
osohy, jak je definovano dale. Pojistitel se zavazuje v pfipadé pojistné udalosti ve
smysiu pojistnych podminek ZPP ZP 2017/02 poskylnout opravnéné osobé& pojistné
pinéni a pojistnik se zavazuje fadné platit sjednané pojistné.

2. Pojisténi se fidi zejména touto smlouvou, V8sobecnymi pojistnymi podminkami pro
soukromé pojisténf osob Generali Ceska pojistovna a.s. (VPP POS 2016/02), Zviastnimi
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pojistnymi pedminkami pro rizikové Zivotni pojisténi (ZPP ZP 2017/02) a Tabulkami ZP
2017109, viechny tyto dokumenty jsou spolu s Informacemi pro klienta nedilnou
souéastl této smiouvy jako PFiloha €. 1. Poji§téni se téz fidi Sazebnikem
administrativnich poplatkd, ktery je dostupny na ebchodnich mistech pojisiitele.

3.V ramci pojisténi dle 1éto smiouvy se pro poji§iéné osoby sjednava:
Zivotni pojidténi pro pfipad smrti jako pojisténi hiavn{ a k nému doplitkova pojisténi, a
(oX :
a) Doplilkove pojisténi smrti zplOsobené drazem (UTZ)
b) Doplikové pojisténi trvalych nasledki urazu (TNL)
c) Doplitkove pojisténi denni odSkodné za dobu nezbytného leéeni trazu (DCU)

4.  Smiuvni strany ujednavajl, Ze doplfikové pojisténi trvalych nasledkd Urazu se sjednava
s linedrnim pinénim od_ stupné invalidity. :

5. Odchying od ZPP ZP 2017/02, &lanek 29, odst. 4 a 5 se sjednava, Ze pojistné pinéni
z tohoto pojiSténi je stanoveno formou linearniho pinéni, kdy pojistitel vyplaci dané
procento stupné invalidity dle tabulky TTNU ze sjednané pojistné ¢astky.

6. Pagjistitel neposkytuje pojisiné pinéni, fe-li hlavni pficinou pojistné udalosti v hlavnim &
doplfikovém pojisténi vrozend vada, nemaoc & Graz nebo jejich dasledky, kiere vznikly
pfed potatkem pojisténi a pro néZz byl pojlStény pied podatkem pojisténl 1&¢en, lékafsky
sledovan nebo byly v tomto obdobi pfitomny i diagnostikovany jejich pfiznaky.

7. Odchyiné od ZPP ZP 2017/02 &lanku 8, odstavce 1 se sjednava, Ze pojistitel
neposkytuje pojistné pinéni, nastane-i smrt pojisténého v dasledku sebevrazdy, k niz
dojde do dvanacti mésich od podatku pojisténi pojisténé osoby; v pfipadé navySeni
pojistné ¢astky v prubéhu pojisténi, se toto omezeni vztahuje pouze na navysenou Cast
pojistné &astky. '

iR Pojiéténé osoby

1. Pojisténymi osobami jsou:
a) zaméstnanci pojisinika se sjednanym mistem vykonu prace v Ceské republice,
b) osoby, které maji s Pojistnikem uzavienou Uéinnou smiouvu o vykonu funkece ve
smyslu zak., &. 90/2012 Sh., o obchodnich spoleénostech a druZstvech (zakon
o obchodnich korperacich), u kierych byly spingény vdechny nasledujici podminky

{plati pro obé kategorie pojisténych osob):

e Dbyly pojistnikem seznameny stoulo pojisinou smiouvou véetné smiuvni
dokumentace (zejména srozsahem a podminkami pojisténi) a sv(j souhlas
s timto pojisténim vyjadfily podpisem Prohilaseni pojisténé osoby (Pfiloha €. 2)
nebo jinym prokazatelnym zplsobem,

« byly pojistnikem uvedeny v Seznamu pojisténych osob {vzor viz Pfiloha &. 3),
pifp. v Seznamu pojisténych osob — aktualizace (vzor viz Pfiloha &. 4), ktery byl
doruéen pojistiteli, '

e gpiiuji podminky maximalniho vstupniho véku ve smyslu tohoto &lankuy,

e nebyly pojistitelern odmitnuty ve smysiu &l Il odst. 7 této Smiouvy.

2. Pojistnik se zavazuje pojistiteli hiasit zmény v Gdajich uvedenych v Seznamu pgajisténych
osob,
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Zmény (zahrnut! dalSich osob do pojisténi &i vyfazen! osob z pojisténi, piip. dalsi
zmény) musi byt pojistiteli pojistnikem oznémany doruéenim formulafe Seznam

pojisténych osob - aktualizace (Pfiloha ¢. 4), a to na adresu:
_nebo na adresu: Generali Cesk4 pojidtovna a.s., Tym

internl / Internal

firemni sprava, P.O. BOX 305, 6598 05 Brno, Pojistnik se zavazuje prokazatelnym
zplsobem s dostateénym pfedstinem seznémit z4jemce o pojidténi (fj. zaméstnance ve
smysiu &l. H. odst. 1. pism. a) a osoby ve smyslu &l. i, odst. 1. pism. b} této smiouvy) se
smiuvni dokumentaci tykaijici se pojisténi (konkrétng s VPP POS 2016/02 a ZPP ZP
2017/02), Informacemi pro klienta a Struénou informaci o zpracovan! osobnich tdaju).
Pojistnik je povinen posfupovat takovym zpOsobem, aby tito zajemci o pojistént méli
moznost se informované rozhodnout, zda maji zajem o toto pojisténi. Pojistnik se
zavazuje v Seznamu pojisténych osob uvadét pouze ty csoby, které s pojisténim
souhlasily. Vy8e uvedené povinnosti je pojistnik povinen na vyzadéni pojistiteli prokazat
Pojistnik je povinen zajistit od viech pojisténych osab podepsant Prohladenl pojisténé
osoby a zavazuje se je dorudit pojistiteli vzdy nejpozdéji 30 dnl po vstupu dané osoby
do pojisténi, a to na vyse uvedenou adresu. Padet pojisténych osob je proménny

v zavislosti na vzniku/zaniku pracovnépravniho vztahu, resp. Géinnosti smiuv o vykonu
funkee u pojisinika a v zavislost na zahrnutffvyiazeni téchio osob do/z pojisténi.

V zavislosti na tom je Seznam pojisténych osecb pojistnikem pravidelné aktualizovan a
dorugovan pojistiteli.

Prvnl pojistnikem fadné vyplnény Seznam pojisténych osob, které budou zahrnuty do
pojisténi k datu podpisu této smlouvy, pfeda pojistnik pojistiteli nejdiive v okamziku
uzavieni pojistné smlouvy. Pokud bude pojistiteli dorugen vyplnény Seznam v obdobi od
1. - 20. dne mésice, stanovuje se podatek pojisténi od 1. dne tohoto mésice. Pokud
bude Seznam dodan po 20. dni mésice, stanovuje se potatek pojidténi od 1. dne
nasledujiciho mésice. Zaroven platl, Zze podatek pojidténi téchto osob nemiiZe
piedchazet néinnosti této smiocuvy.

Pojistnik zpinomocfiuje kazdou pojisténou osobu, aby pro piipad pojistné udélosti
spodivajicl ve smrti této pojisténé osoby uréila & ménila obmyslencu osobu. Pojidténa
asoba je opravnéna obmyslenou osobu kdykoliv zménit. UrGeni obmyslené asoby, jakoZ
i jejf zmé&na jsou uginné ode dne doruéeni pojistiteli. Smiuvni strany se dohodly, Ze pro
Ucely efektivni spravy pojidténi budou uréeni a pfip. zmény obmyslenych osob pojistiteli
zasilany na formulafi ProhlaSeni pojisténé osoby. .

Pojistnik se zavazuje seznamit pojisténé osoby s podminkami a rozsahem pojiSténi.
Pojistitel pro udely této smiouvy nezjidtuje zdravotni stav osob, které pojistnik zafazuje
do pojisténi, pokud se nejedna o dva nasleduijict pfipady:

7.1, Zdravolin{ stav pojistitel zkouma v pfipadé, e navrhovana pojistna ¢astka pro
Zivotni pojisténi pro piipad smrti prevysi [l <c. v pripads, 2e navrhovana
pojisina Gastka zamestnance pfevysi tento limit, oznaml to pojistnik pojistiteli, a
pojistitel vyhodnoti pojistné riziko a sdéli pojistnikovi svlj zavér na zakladé
vysledkd zdravotni prohlidky nezavislym internim iékafem a vypinéného
Zdravoiniho dotazniku (Pfiloha &. 8).

7.2. Dale se pojistitel pfedem taZe na zdravotni stav u Doplfiikového pojisténi
onkolegickych onemocnéni, pojistitel vyhodnotl pojistné riziko a sdéli pojistnikovi
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sviij zavér na zakladé vyplndného Zkracengho zdravotniho dotazniku (Pifioha €.

).
S ohledem na miru rizika pojistitel mdZe v {échio pfipadech odmitnout zafazeni
osoby do Seznamu pojisténych osob nebo udini pojistnikovi protinavrh, napf.
navysen! pojistného, snizeni pojistné &astky nebo omezeni rozsahu pojidténi. Pokud
pojistnik s timto profindvrhem paijistitele souhlasi, akceptuje ho zafazenim poji§téné
osoby do Seznamu pojisténych osob za podminek dohodnutych s pojistitelem,
Zdravotni dotaznik & Zkraceny zdravotni dotaznik pro doplitkové pojisténi
onkologickych onemocnéni zadle osoba, kierou pojistnik hodla zafadit do pojiténi,
piimo pojistiteli, a to do 20 dni na adresu: || | GcNcNIENINININGNGNGEGEGEG -
na adresu: Generali Ceska pojiStovna a.s., Tym firemni sprava , P.O. BOX 305,
659 05 Brno.

Jednotlivé druhy pojigténi mohou byt sjednany pouze pro osoby, které nepresahuji
maximalini vstupni vék pro dané pojisténi. Pro kazdy druh pojisténi je stanoven také
maximalni vystupni vék,

Pojisténi Maximaini | Maximalni
vstupni vystupni
veék vék

Zivotni pojisténi pro pfipad smrti
Doplikové pojisténi smrti zplsobené Urazem (UTZ)
Doplikové pojiSténi trvalych nasledk( Grazu (TNL)

Dopliikové pojisténi denni odSkodné za dobu nezbytného
lééeni drazu (DOW)

Pojistné éastky, pojistné a jeho splatnost

Pojistné ¢astky pro jednotlivé pojisténé osoby jsou uvedeny v seznamu pojisténych osob
(Pfiloha &. 3 a 4), pfitem# pojistné &astky se odviji od vyse roéniho platu (viz piloha

&. 10) a jsou stanoveny pojistnikem. V pfipadd navrhované pojistné &astky pre Zivotni
pojistani pro pripad smrti presahujici | <¢ pojistitel pfihlédne ke specifickému
rezimu popsanému v & Il. odst. 7 této smlouvy.
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Sazby pojistného pro jednotiivé druhy pojisténl tzv. Fiat rates jsou stanoveny
nasledovné: _
" | Pojisteni Roéni sazba pojistného

v %o

Zivotni pojisténi pro piipad smrti
Doplitkové pojisténl smrti zplsobené drazem uTz)
Dopliikové pojistén trvalych nasledk arazu (TNL)

Dopitikové pojisténi dennf odSkodné za dobu nezbytneho
légeni drazu (DOU)

Celkova vyée pojistného za pojistné obdobl se méni v zavislosti na poétu pojisténych
osob a délce jejich pojisténi v prilbéhu pojistného obdobl, a je dana souctem pojistneho
spotitaného za jednotlivé pojisténé osoby dle Seznamu pojisténych osob.

Pojistna doba, pojistné obdobi, pocatek a konec pojisténi pro jednotlivé pojisténé
osoby

Pgjisténi se sjednava na dobu uréitou od 01. 01. 2021 do 31. 12. 2021, s rodnim
poiistnym obdobim v témZe trvani a s automatickou prolongaci.

Smiouva bude automaticky prodlouzena o dal§i pojistné obdobi, pokud jedna ze
smiuvnich stran nesdéli nejpozdéji $est tydn( pfed koncem pojistného obdobl, ze nema
zajem o prodiouzeni smlouvy.

Pojistné obdobi smiouvy podiné vidy dne 01. 01. (dale jen ,vyrocni den®) a konéi dnem,
ktery pfedchazi dal§imu nejbliz&imu vyroénimu dni.

Podatek pojisténi jednotlivych pojisténych osob je dan v zavislosti na okamziku doruéeni
Seznamu pojisténych osob, piipadné Seznamu pojisténych osob — akiualizace, ve
kterém byla dana osoba zahrnufa do pojisténi, Pojistitel.

Pokud bude pojistiteli doruéen vypinény Seznam v obdobi od 1. - 20. dne mésice,
stanovuje se podatek pojisténi od 1. dne tohoto mésice, v némz byl Seznam pojistiteli
dorucen, neurdi-li pojistnik pro konkrétni pojisténou osobu pozdéjsi potatek pojisténi.
Pokud bude Seznam dodan po 20. dni mésice, stanovuje se podatek pojisténi od 1. dne
nasledujiciho mésice, neurél-li pojistnik pro konkrétni pojisténou osobu pozdsjsi poatek
pojisténi.

Potatek pojisténi ve vySe uvedeném smyslu je vdy pro pfehlednost uveden pro
jednotiivé osoby v téchio seznamech.

K zaniku jednotlivého pojisténi dojde mimo zpisoby uvedené ve VPP POS 2016/02 a

ZPP ZP 2017/02 také takto:

a) ve 24.00 hod. posledniho dne mésice, ve kterém byla doruéena Zadost pojistnika
o vyfazeni pojisténé osoby ze seznamu pojisténych osob,

b) ve 24.00 hod. vyroéniho dne toho roku, ve kierém pojisténa osoba dosahla
maximélniho vystupntho véku pro jednotliva pojidténi.

c) ve 24.00 hod. posledniho dne poslednihe pojistného obdabi, pokud nedojde
k prodiouzent smiouvy,
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d) poslednim dnem masice, ve kterém pojidténa osoba prestala byt zaméstnancem
pajistnika, pfip. ve kterém skondila G¢innost smiouvy o vykonu funkee,

e} dnem zaniku hlavniho pojisténi (Zivotniho pojisténi pro pfipad smrti).

Dopifikova pojisténi zanikaji nejpozdéiji spoleéné s hiavinim pojisténim nebo ve 24.00

hodin posledmho dne roku, ve kterém pojiéténé osoba doséhla vystupniho véku pro

vvvv

Opravnéné osoby-

Zivotni pojisténi pro piipad smrti, Doplitkové pojisténi smrti zpisobené drazem:
Opravnénou osobou je obmyslena osoba uréend pojidténou osabou na Prahlaseni
pojidténé osoby, neni-li uréena, tak v piipadé pojistné udalosti amrti pojisténého béhem
trvani pojisténi vyplati pojistitel pojistng pinéni ve vy3i pojistné castky opravnéné osobé
die ZPP ZP 2017/02.

Pro osiainf siednana dopliikova poiisténi plati; Opravnénou osobou je pojidtény.

Platba pojistného

Paojistné je pojistnik povinen platit roéné na zakladé faktur vystavenych popstetetem aje
splatné de 30 dni od dorudeni faktury,

Pojistné za prvni pojistné obdobi bude pojistitelem vyfakiurovano na zékladé Seznamu
pojisténych osob.

Fakturace pojistného pro dalséi pojisina obdobi probiha na zakladé Seznamu pojisténych
osob aktualniho k danému vyrodnimu dni,

Pojistné je zaplaceno okamzikem pfipsani na Uéet pojistitele.
Pojistnik zasle pojistiteli nejpozdéji 6 tydn( pred kaZzdym vyroénim dnem aktualni sezham

pojidténych osob, na jehoz zakladé poiistitel vypobte pojistné na nasledujici pojistné
obdobl.

Vyuétovani

. Vyadtovani pojistného (pfeplatku nebo nedoplatku v zavislosti napf. na zménach podiu

pojisténych osob a délce jejich pojisténi) bude provedeno zpétné, v pfipadé rodni Ghrady
vZdy k vyroénimu dni, v pFipadé podroéni Uhrady zpétné ke konci daného splatkového
obdobi, a bude zaslano pojistnikovi spolu s fakturaci pojistnéhe die ¢. VI této smlouvy.
Pokud nedojde k prodiouZzeni smlouvy, bude vyde uvedené vyictovani provedeno zpétné
ke konci posledniho pojistného obdobl. Pojistnik se zavazuje zaplatit pfipadny
nedoplatek pojistného se splatnosti 30 dni) po dorugeni vytétovant; v piipadé preplatku
pojistného se pojistitel zavazuje jej pojistnikovi vratit se splatnasti 30 dnil.

strana 6 {celkem 8}




VHL

X

Internd / internal

Hlaseni skodnlch udalosti

Smiuvni strany se dohodly, Ze. skodnf udalosti budou pojistiteli cznamovany na tiskopisu
pojistitele, na kterém polistnik potvedi pojistiteli, Ze v dobé 3kodni udalosti byl pojistény
zaméstnancem pojistnika, resp. mél G¢innou smlcuvu ¢ vykonu funkce. Czndmeni musi
byt fadné a pravdivé vypinéno, dolo2eno lékafskym potvrzenim pripadné dal3imi
doklady, které si v scuvisiosti s $etfenim pojistne udalosii pojistitel vyZ2ada.

Oznamenl o $kodni udélosti a dokumenty potfebné k jejimu Setfenl je pojistnik povinen

zaslat pojistiteli na adresu: Generali Ceska pojistovna a.s., P.0. BOX 305, 659 05 Brno.

Zavéretna ustanovent

Tato smiocuva nabyva platnosti dnem podpisu obou smiuvnich stran a tinnosti dnem
01. 01. 2021.

Tato smiouva se dale fidi zakonem 89/2012 Sb. a ostainimi obecné zavaznymi pravnimi
predpisy Ceské repubfiky.

Nedilnou sougasti této pojistné smiouvy jsou:

Ptiloha &. 1 VPP POS 2016/02, ZPP ZP 2017/02, Tabulky ZP 2017/09, Informace
pro klienta

Pfiloha €. 2 Prohiaseni pojisténé osoby (VZOR)

Piiloha &. 3 Seznam pojidténych osob (VZOR)

Piiloha &. 4 Seznam pojisténych osob - aktualizace (VZOR)-

Pritoha &. 5 Struéna informace o zpracovani osobnich adajl

Ptitoha &. 6 identifikace klienta - pravnické oscby

Ptitoha &. 7 Vypis z Obchodniho rejstiiku pojistnika

Pfiloha &. 8 Zdravolnl detaznlk

Prilcha &. 8 Zkraceny zdravotni dotaznik pro dopifikové pojidténi onkologickych
onemochént

Pfiloha ¢, 10 Pojistne Sastky.

Tato smlouva mOzZe byt ménéna pouze dohodou smluvnich stran formou pisemnych
o¢islovanych dodatka.

Pojistnik prohlasuje, Ze mu byly paskytnuty pfed uzavienim pojistné smlouvy pfesnym,
jasnym zplisobem, pisemné a v teském jazyce informace o pojistiteli a informace

o pojistném vztahu ve smyslu zékona &. 89/2012 8b., Ob&ansky zakonik. Dale
prohlasuje, Ze uzaviena pojistnd smlouva odpovida jeho pojistnému zajmu a jeho
pojistnym potiebam, které vyjadiil poijistiteli pfed uzavienim pojistné smlouvy.

S rozsahem a podminkami poji$téni je pojistnik srozumén. Zaroven prohlasuje, Ze mu
byly Pojistitelem upiné zodpovézeny viechny dotazy k sjednavanému pojisténl.

Pojistnik se zavazuje seznamit pojisténé osoby se Struénou informaci o zpracovani
osobnich Udaji (Piiloha &. 5).
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7. Skupinové Zivoini pojisténl je sjednano jako pojisténi obnosové ve smysiu obéanského
zakoniku.

8. PInéni smiouvy vyZaduje pfedavani osobnich Gdaji pojisténych osob pojistnikem
pujistiteli, a to v rozsahu dle pfiloh této smlouvy (zejména Pillohy &. 3 a 4). Pojistitel se
zavazuje zpracovavat tyto osobni Gdaje v souladu s pfisiusnymi pravnimi pfedpisy a
dodrzovat veskeré zakonne povinnosti pfi zpracovani osobnich Udajil. Pojistitel
prohladuje, Ze ucinil vedkera technicka a organizacni opatfeni k zabezpeteni ochrany
osobnich Gdajd a zavazuje se tato opatfenl udrZovat po celou dobu zpracovani. BEZSI
informace o zpracovani osobnich Gdajd jsou upraveny v Pfiloze €. 5.

9. Smiuvn! strany se dohodly, Ze servisni komunikace péjistitele s jednotlivymi pojisténymi
oscbami ohledné sjednaného pojidténi bude probihat elektronicky na pracovni emailové
adresy pojisténych osob {nebude slouzit pro zasiiani marketingovych sdéleni). Pojistnik
se zavazuje, Ze o tom vhodnym zplsobem pojisténé osoby informuje a takiéz je
informuje, Ze mohou elektronické zasilani servisni komunikace kdykoliv ukonéit.

10. Pojistnik potvrzuje, Ze od pojistitele pfevzal a pfed uzavienim smiouvy byl seznamen se
znénim VPP POS 2016/02, ZPP ZP 2017/02, Tabulek ZP 2017/09, Informacemi pro
klienta, Struénou informaci o zpracovani osobnich daji a Sazebnikem administrativalich
poplatkl, Ze jejich cbsahu rozumi a s rozsahem a paedminkami pojidténi souhlasl.

11. Smiouva je vyhotovena ve dvou stejnopisech, z nichZ kazda smluvni strana obdrZi jedno
vyhotoveni.

12. Smiouva je vyhotovena v Cesko-anglické verzi; v pfipadé rozporu ve vykladu jednotlivych
ustanoveni je rozhodujlcl Eeska verze.

V Praze dne 18. 12 . 2020 v OWO0uCA dne:

pojistitel pojistnik
AQUAPARK OLOMOUC, a.s.

Generali Ceska pojistovna a.s.

o, ACQUAPARK OLOMOUC, a.s
¥afknva 526721, 783 0 Olomatc, Stavanh.

IC: 37820 3781DIL: C227826378
@q@agagk -raail
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