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Pojistna smlouva o pojisténi pravni ochrany (e jen ,Ps”) k
':1':3'5#'
Pojistitel: D.A.S. pojistovna pravni ochrany, a.s., BeneSovskd 40, 101 00 Praha 10, Ceska republika, 1C: 61860701, obchodni rejstiik: Méstsky soud v Praze, oddil B, ¢islo viozky 2979

(dale téZ , pojistitel”) a nize uvedeny pojistnik uzavirajf tuto: D rozsienim D piepracovanim predmétd pojisténi uvedenych v priloze

Novou PS D Zménu PS &. D prepracovanim viech dosud pojisténych predméta pojisténi
Poiistnik - obchodni firma/nazev; u f}/zicke’ osoby jméno, popt. jména, priimeni a piipadny dodatek U fyzické osoby rodné &islo pojistnika
Sidlo; u fyzické osoby adresarbydliété (ulice, & p., E.orientadni) IC*
PSC Obec . _ - Mokilni telefanni dislo pojistniia
Udaj o zapisu do ZR/OR/jiného rejstiiku* R E-mail, dalsi telefon nebo fax pojistm’La -
Osoba opravnéna uzavrit PS, je-li odlisna od pojistnika - méno, popf. jména, pijmenf Cislo .L]étu pojistnika

Adresét - obchodni firma; u fyzické osoby jméno, popf. jména, pfijmeni a piipadny dodatek

Kontaktnf osoba (titul, jméno, pifjmeni)

Adresa pro dorutovani, je-li
odlisna od shora uvedené

b ]
Ulice, &. p., ¢. orienta&ni s - Telefon
PSC v CR Obec E-mail {popfipads fax)
Je-li pojistnikemn podnikajici fyzicks osoba: adresa mista podnikanf, lisi-i se od bydli§té* *Neuvadi se, je-li pojistnik nepodnikajici fyzicka osoba
g?catek pojisténi nebo zmény pou:t;n_e smlouyyt Pojistnd smlouva na dobu Limit pojistného plnéni  Samostatny iimit pojistného plnéni pro
atum oeima e T pojistnym 500 000 K 4 penéZitou zaruku za U¢elem vylougeni
. obdobim 1 rok . C vyetfovacivazby  500.000 Ké
@ Nedilnou soutasti PS jsou nasledujici oznagené pfilohy: Tarifni rocni
nézev nebo popis pfilohy pojistné v K&

I:' Pojisténi pravni ochrany soukromych osob

] Pojisté&ni pravn! ochrany vozidla a pravni ochrany fidice

Pojisténi pravni ochrany podnikatele

L]
L]
[]
L]
L]

Tarifni ro¢ni pojistné celkem

Rogné [ | Pololetn& + 3% | | Gtvrtletnd + 5% || Jina, uvedeno v piiloze (za vsechny prilohy)
Bé&zné pojistné za pojistné obdobi

Periodicita placen!
héfneho pojistného:

(véetné pfirdzek a slev)

Pojistng ve wisi K& uhrazeno pfed nebo pfi sjednani PS a doklad pfilozen k PS pro pojistitele Splatka b&zného pojistného | - ; =

Paznamiky

Pojistnik svym podpisem potvrzuje, ze veskeré ddaje uvedené v této PS a na piilohach jsou Uplné a pravdivé. Pojistnik rovnéz potvrzuje, e pred podpisem PS byl ve smyslu § 66 zak & 37/2004 Sb.,
0 pojistné smlouvé, sezndmen s obchodni firmou, pravni formou a s adresou sidla a to v&etn& nazvu &lenského statu pojistitele. Soutasné potvrzuje, Ze byl pied uzavienim PS seznamen s pojistnymi
podminkami {PP/0/2012, ZPP/V/2012, ZPP/R/2012, ZPP/ROD/2012, ZPP/U/2012, ZPP/PV/2012, ZPP/NVS/2012 a ZPP/POP/2012) a se smluvnimi ujednanimi (Kombinovana pojisténi pravni ochrany
rodiny, Kombinovana pojisténi pravni ochrany Ridi¢ PROFI a Pojist&ni pravni ochrany podnikatele pro soukromé lékafe a lékarské praxe} a Ze tyto pojistné pedminky, smiuvni ujednéni a piilohy vySe
uvedené (dle sjednaného rozsahu pojisténi) pii podpisu PS pfevzal a soudasng bere na védomi, Ze jsou nedilnou soudasti PS, kterou rovn&? prevzal Pojistnik a pojistitel soutasné sjednavaji, ze
| v ramei Zmény PS se budou pravni vztahy vypivvalicl z PS shora uvedeného &isla od uginnosti Zmény této PS fidit zakonem & 37/2004 Sb., o pojistné smiouvé, pojistnymi podminkami a smluvnimi

o zprostiedkovatele, 2. pripis pro pojistnika - kazdé vyhotoveni ma platnost originalu




