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Pojistna smlouva
sdruzené pojisténi vozidla

1. Smluvni strany

POJISTITEL

Generali Ceska pojistovna a.s., Spalend 75/16, Nové Mésto, 110 00 Praha 1, ICO: 452 72 956, DIC: CZ699001273, je zapsana v obchodnim
rejstfiku vedeném Méstskym soudem v Praze, spis. zn. B 1464, ¢len skupiny Generali, zapsané v italském registru pojistovacich skupin,
vedeném IVASS, pod Cislem 026 (dale také "pojistovna")

POJISTNIK - pravnicka osoba

Nazev: Poliklinika Prosek a.s.

ICO: 28495306

Platce DPH: ANO

DIC: CZ28495306

Telefon: [ ]

E-mail: |

Trvald adresa: Lovosicka 440/40, 190 00 Praha, Ceska republika

Korespondenéni adresa je shodna s trvalou adresou.

Smluvni strany uzaviraji tuto pojistnou smlouvu pro poji§téni odpovédnosti za Ujmu zplsobenou provozem vozidla, pro pojisténi vozidel

a dopravovanych véci, pojiSténi asistence a Urazové pojisténi dopravovanych osob, ktera se dale fidi VSeobecnymi pojistnymi podminkami pro
pojisténi vozidel VPPPMV-R-3/2021, Sazebnikem administrativnich poplatkd a Oceriovacimi tabulkami ke stanoveni vySe pojistného plnéni

z Urazového pojisténi dopravovanych osob.

2. Pocatek a doba pojisténi

Sjednané pojisténi je Uc¢inné od 09:23 hod. dne 9. 5. 2022 a sjednava se na dobu neurcitou.

3. Vozidlo

3.1. Vlastnik vozidla je shodny s pojistnikem.
3.2. Drzitel (provozovatel) vozidla je shodny s pojistnikem.

3.3 Udaje o vozidle

Registrac¢ni znacka:
MPZ:

Druh vozidla:
Tovarni znacka:
Typ:

Specifikace:
VIN/ECV:

Cislo TP:

Palivo:
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Vykon motoru:

Objem valcu:

Pocet sedadel:

Max. pocet osob:
Celkova hmotnost:
Datum prvni registrace:
Uziti vozidla:
Zabezpeceni:

Plvod vozidla:

Celkovy pocet ujetych km:

ID vozidla:

Identifikaéni Gdaj VIN/ECV se povaZuije za jediny a nezaménitelny identifikator vozidla (pfedmétu pojisténi). Dali Gidaje o vozidle zde uvedené
neslouzi pro identifikaci vozidla, ale jen pro stanoveni vySe pojistného.

3.4 Vybava vozidla

3.4.1. Doplinkova vybava

Polozka Cena v Ké | Polozka Cena v Ké

Delene zadni sedadlo Metalicky lak

3.5. Prohlidka vozidla provedena dne 9. 5. 2022 v 09:28 hodin. Prohlidka vozidla plati pouze 24 hodin.
Vozidlo je neposkozeno.

3.6. Odpovédi pojistnika na dotazy pojistovny
Bylo vozidlo v minulosti poSkozeno? NE

4. Rozsah pojisténi, pojistné ALLRISKCP1 EPLUS1
4.1. Pojisténi Odpovédnosti za ujmu zplisobenou provozem vozidla Comfort dle VPPPMV-R-3/2021 a ¢lanku 7.1. této pojistné smlouvy

Limit pojistného pInéni pro:

ujmy na zdravi:

ujmy na véci a usly zisk:

naklady pravni ochrany:
Cislo zelené karty: 4783051804
Roéni pojistné se zohlednénim obchodni slevy Il %, Bonusu a slevy za frekvenci placeni |l % 4 834 K¢

4.2. Havarijni pojisténi vozidla ve varianté ,,All Risk*

Pojistna ¢astka:

Spolulcast:

Uzemni platnost:

Pojisténo vcetné DPH:

Akceptace doporu€ené opravny:

Sleva za zabezpeceni:

Zohlednéni pfedchoziho $kodniho pribéhu:

Sleva za akceptaci doporucené opravny:

Koeficient uziti vozidla:

Ro¢éni pojistné se zohlednénim obchodni slevy Y., Bonusu a slevy za frekvenci placeni il % 5571 Ké

4.3. Pojisténi Prima likvidace

Roc¢ni pojistné 0 Ké
| |

4.4. Pojisténi Asistence L

Roc¢ni pojistné 0 Ké
| |
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4.5. Urazové pojisténi fidiée — zakladni rozsah

Pojistna ¢astka za:

smrt nasledkem Urazu:

trvalé nasledky urazu:

dobu nezbytného léceni Urazu:

Roc¢ni pojistné

4.6. Urazové pojisténi — zakladni rozsah

Pojistna ¢astka za:

smrt nasledkem Urazu:

trvalé nasledky urazu:

dobu nezbytného léceni Urazu:

Roc¢ni pojistné 0 Ké

4.7. Urazové pojisténi

Pojistna ¢astka za:
smrt nasledkem urazu:
trvalé nasledky uUrazu:
dobu nezbytného lé€eni Urazu:
Ro¢ni pojistné 650 K¢

5. Upravy pojistného - zohlednéni pfedchoziho skodniho pribéhu
Pfehled predchoziho $kodniho priibé&hu pojisténi odpovédnosti za Ujmu zplsobenou provozem vozidla (déle jen POV) a havarijni pojisténi vozidla
(dale jen HAV) ke dni 9. 5. 2022 v¢etné informace o poskytnuti Bonusu nebo Malusu:

e . Pocet Pocet pojistnych Nepretrzita
Pojisteni mésicii udalosti (PU) doba v mésicich el
POV celkem 469
z toho pojistnik dle CKP 469
HAV celkem 469
z toho prevod z POV 469

Odchylné od ¢&l. 7 bodu 4 VPPPMV-R-3/2021 se ujednava: Informace o tom, zda je pro jednotliva pojisténi zohlednén Bonus nebo Malus, je
uvedena v Pojistné smlouvé. Konkrétni hodnota Bonusu nebo Malusu je stanovena pojistné-matematickymi metodami na zakladé vstupnich
hodnot, kterymi jsou Pocet mésicl, Pocet pojistnych udalosti a Nepretrzita doba v mésicich. Vstupni hodnoty jsou stanoveny ze vSech pojistnych
smluv pojistnika téze skupiny vozidel a téhoz druhu pojisténi (pojisténi odpovédnosti, havarijni pojisténi).

6. Pfehled sjednanych pojisténi a zptsob uhrady
6.1. Prehled sjednanych pojisténi

SJEDNANE POJISTENI OBCHODNI SLEVA V % CELKEM ROCNI POJISTNE V KC
Pojisténi Odpovédnosti z provozu vozidla [ ] 4 834
Havarijni pojisténi ,All Risk* ] 5571
Pojisténi Prima likvidace 0
Pojisténi Asistence L 0
Urazové pojisténi fidice — zakladni rozsah 0
Urazové pojisténi — zakladni rozsah 0
Urazové pojisténi 650
Celkem v K& 11 056
Celkem pojistné za pojistnou smlouvu upravené na délitelnost poétem splatek v K¢ | ]
Vyse splatky pojistného I <
6.2. ZpUsob thrady pojistného
e Trvalym pfikazem
Pojistné bude hrazeno 1 krat roéné, vzdy k 09. dni 05. mésice roku na Gget Generali Ceské pojistovny a.s.:
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Bankovni prevod

Cislo uétu 300900/2700
Castka G
o QR kédem v mobilni aplikaci Vasi banky nebo
Variabilni symbol 4783051804 platbou pres terminal SAZKA
Frekvence placeni rocné
ZpUsob placeni Trvalym prikazem

7. Zvlastni ujednani

8. Zavéerecna prohlaseni pojistnika

Svym podpisem stvrzuji, ze vSechny udaje v této pojistné smlouvé i v zaznamu z jednani jsou uvedeny pravdivé, a veSkera prohlaseni v této
pojistné smlouvé i v zdznamu z jednani uvedena jsou pravdiva. Dale potvrzuiji, Ze pfipadné zmény v Udajich tykajicich se pojistnika a vozidla,
zejména RZ/SPZ, VIN/ECYV a &islo TP, sdélim Pojistovné do 15 dni ode dne, kdy k témto zménam doslo (dle § 3 odst. 5 zak. ¢. 168/1999 Sb.).

Jsem si védom toho, Ze pojistovna je opravnéna ovéfovat spravnost a Gplnost v pojistné smlouvé uvedenych Gdaju a pokud zjisti, Ze jsou
nespravné, ma pravo je opravit. Pokud takovato oprava ma vliv na stanovenou vysi pojistného, ma pojistovna narok také na pojistné od pocatku
pojisténi ve vysi, ktera odpovida rozdilu mezi pojistnym stanovenym v pojistné smlouvé a pojistnym, které by pojisStovna stanovila, pokud by mu
byl pravdivy a Uplny Udaj znam. Nova vyse ro¢niho pojistného mize, zejména v pfipadé uvedeni nepravdivych nebo netplnych Udajl, slouzicich
k identifikaci vlastnika pojisténého vozidla, dosahnout nékolikanasobku ro¢niho pojistného uvedeného v pojistné smlouve.

Potvrzuiji, Ze jsem sezndmen se zmocnénimi a zprosténim mléenlivosti, jak je uvedeno v ¢lanku 10 VPPPMV-R-3/2021.

Prohlasuji, Ze jsem byl informovan o zpracovani mnou sdélenych osobnich Gdajli a Zze podrobnosti tykajici se osobnich Udajd jsou dostupné na
www.generaliceska.cz a dale na obchodnich mistech pojistovny. Zavazuiji se, ze v tomto rozsahu informuiji i pojisténé osoby. Déle se zavazuiji, ze
pojistiteli bezodkladné oznamim p¥ipadné zmény osobnich Gdajd.

Pojistnik, nebo néktery z pojisténych nesplfuje v souvislosti s pojistnym odvétvim uvedenym v ¢asti B bodu 3, 8, 9, 10, 13 nebo 16 pfilohy &. 1 k
zékonu ¢&. 277/2009 Sb., o pojistovnictvi, ve znéni pozdéjsich predpist, minimalné 2 ze 3 nize uvedenych limitd:

o Cisty obrat min. | N EVR (cc= I <)

e Uhrn rozvahy min. | EUR (cca | K¢

e Primérny ro¢ni stav zaméstnanct min. [}

Svym podpisem dale stvrzuiji, ze:

e zmochuji pojistovnu k nahlizeni do spisl v rozsahu uvedeném ve VPPPMV-R-3/2021 ¢l. 10 odst. 1,

e akceptuji opravnéni pojistovny pozadovat Udaje o svém zdravotnim stavu za ucelem Setfeni pojistnych udalosti a udéluji pojistovné

vyslovny souhlas ke zjistovani a pfezkoumavani zdravotniho stavu,

e mam souhlas pojisténého/pojisténych uzavrit pojisténi ve sjednaném rozsahu.
Jako pojistnik dale potvrzuji, ze jsem se pred uzavienim pojistné smlouvy seznamil a prevzal jsem se svym souhlasem v listinné podobé nebo
jiné textové podobé (napf. CD) ¢&i v elektronické podobé na své vlastni e-mailové adrese nasledujici dokumenty:

® zaznam z jednani,

e predsmluvni informace, verze PIPMV-R-3/2021,

® pojistné podminky verze VPPPMV-R-3/2021 (6.10.001 03.2021 v03),
e informacéni dokument o pojistném produktu IPIDPMV-R-3/2021,
e sazebnik administrativnich poplatkd,
e informace o zprostfedkovateli.

Pojistna smlouva je uzaviena okamzikem podpisu obéma smluvnimi stranami.

Datum uzavreni pojistné smlouvy Misto uzavreni smlouvy PRAHA
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Poliklinika Prosek a.s.

Podpis (a razitko) pojistnika Podpis zastupce Generali Ceské pojistovny a.s.,
opravnéného k uzavreni této smlouvy

Jméno, pfijmeni a funkce osoby opravnéné k podpisu
pojistné smlouvy (hllkovym pismem)

REVIZE: 1667771112U1667736889/9. 5. 2022
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