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Dodatek č. 4
k pojistné smlouvě č. 7721124756
Úsek pojištění hospodářských rizik

Kooperativa pojišťovna, a.s., Vienna Insurance Group
se sídlem Praha 8, Pobřežní 665/21, PSČ 186 00, Česká republika
IČO: 47116617
zapsaná v obchodním rejstříku u Městského soudu v Praze, sp. zn. B 1897
(dále jen „pojistitel“)
zastoupený na základě zmocnění níže podepsanými osobami

Pracoviště: Kooperativa pojišťovna, a.s., Vienna Insurance Group, Pobřežní 665/21, Praha 8, PSČ 186 00,

a

Nemocnice Zatec, o.p.s.
se sídlem Žatec, Husova 2796, PSČ 438 01, Česká republika
IČO: 25026259
(dále jen „pojistník“)
zastoupený/jednající níže podepsanými osobami
korespondenční adresa pojistníka je totožná s výše uvedenou adresou pojistníka

uzavírají

ve smyslu zákona č. 89/2012 Sb., občanského zákoníku, tento dodatek, který spolu s výše uvedenou pojistnou
smlouvou, pojistnými. podmínkami pojistitele a přílohami, na které se pojistná smlouva (ve znění tohoto
dodatku) odvolává, tvoří nedílný celek.

Tento dodatek byl sjednán prostřednictvím samostatného zprostředkovatele

JB Group s. r .  o.
se sídlem 434 01 Most, j. A. Komenského 497
IČO: 63146380
(dále jen „samostatný zprostředkovatel)
korespondenční adresa samostatného zprostředkovatele: 

Sjednání této pojistné smlouvy zprostředkoval pro pojistníka samostatný zprostředkovatel v postavení
pojišťovacího makléře.



Výše uvedená pojistná smlouva (včetně výše uvedených údajů o výše uvedených subjektech) nově zní takto:

Článek I.
Úvodní ustanovení

1.  Pojištěným je pojistník.

2. K pojištění se vztahují:
Všeobecné pojistné podmínky
VPP P-100/14 - pro pojištění majetku a odpovědnosti

Zvláštní pojistné podmínky
ZPP P-510/14 - pro pojištění odpovědnosti poskytovatele zdravotních služeb za újmu

3. Předmětem činnosti pojištěného ke dni uzavření této pojistné smlouvy je uveden v přiloženém oprávnění
k poskytování zdravotních služeb č.j. 134/2D/2017 ze dne 28. 3. 2017.

Článek II.
Druhy a způsoby pojištění, předměty a rozsah pojištění

1. Základní pojištění je upraveno VPP P-100/14, ZPP P-510/14 a následujícími smluvními ujednáními.
1.1. Odchylně od čl. 1 odst. 1) ZPP P-510/14 se základní pojištění vztahuje na právním předpisem stanovenou

povinnost pojištěného poskytovatele zdravotních služeb nahradit nemajetkovou újmu nebo škodu (újmu
na jmění) uvedenou v čl. 1 odst. 2) a dalších odstavcích čl. 1 ZPP P-510/14, za předpokladu, že byla
způsobena jinému:
a) poskytováním zdravotních služeb ve smyslu zákona č. 372/2011 Sb., o zdravotních službách v rozsahu

oprávnění k poskytování zdravotních služeb uvedeného v přiložené zřizovací listině č.j. 134/ZD/2017 a
při poskytnutí první pomoci i nad rámec tohoto oprávnění (dále jen „profesní odpovědnost“).

b) vadou výrobku (dále jen „odpovědnost za výrobek“).
1.2. Ve smyslu čl. 5 odst. 2) a 3) ZPP P-510/14 je retroaktivním datem 1. 2. 2012.

1.3. Limit pojistného plnění činí 30 000 000 Kč.

Není-li ujednáno jinak, spoluúčast pojištěného na plnění z každé pojistné události činí 100 000 Kč.

Avšak nastala-li příčina vzniku újmy, tj. porušení právní povinnosti nebo jiná právní skutečnost, v jejímž
důsledku újma vznikla, v době od 1. 2. 2012 do 31. 7. 2016, poskytne pojistitel pojistné plnění do výše
5000 000 Kč, což je sublimit pojistného plnění, který se sjednává v rámci limitu pojistného plnění
uvedeného ve větě první tohoto bodu. Na úhradu všech takových pojistných událostí vzniklých během doby
jednoho pojistného roku poskytne pojistitel pojistné plnění do výše sublimitu pojistného plnění uvedeného
v tomto odstavci. Spoluúčast pojištěného na plnění z každé pojistné události činí pro pojištění dle tohoto
odstavce 2 500 Kč.

2 .Avšak nastala-li příčina vzniku újmy, tj. porušení právní povinnosti nebo jiná právní skutečnost, v jejímž
důsledku újma vznikla, v době od 1. 8. 2016 do 31. 7. 2017, poskytne pojistitel pojistné plnění do výše
10 000 000 Kč, což je sublimit pojistného plnění, který se sjednává v rámci limitu pojistného plnění
uvedeného ve větě první tohoto bodu. Na úhradu všech takových pojistných událostí vzniklých během doby
jednoho pojistného roku poskytne pojistitel pojistné plnění do výše sublimitu pojistného plnění uvedeného
v tomto odstavci. Spoluúčast pojištěného na plnění z každé pojistné události činí pro pojištění dle tohoto
odstavce 2 500 Kč.

Avšak pokud konkrétní výrobek, který způsobil újmu, byl pojištěným úplatně nebo bezúplatně předán za
účelem distribuce nebo používání v době od 1. 2. 2012 do 31. 7. 2016, resp. pokud k němu ve stejném období
bylo pojištěným převedeno vlastnické právo, poskytne pojistitel pojistné plnění z jedné pojistné události
nastalé z pojištění odpovědnosti za výrobek podle bodu 1.1. písm. c) tohoto článku maximálně do výše
5 000 000 Kč, což je sublimit, který se sjednává v rámci limitu pojistného plnění uvedeného ve větě první
tohoto bodu. Na úhradu všech takových pojistných událostí nastalých během doby jednoho pojistného roku
poskytne pojistitel pojistné plnění v souhrnu maximálně do výše sublimitu uvedeného v předchozí větě.
Spoluúčast pojištěného na plnění z každé pojistné události činí pro pojištění dle tohoto odstavce 2 500 Kč.
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Avšak pokud konkrétní výrobek, který způsobil újmu, byl pojištěným úplatně nebo bezúplatně předán za
účelem distribuce nebo používání v době od 1. 8. 2016 do 31. 7. 2017, resp. pokud k němu ve stejném období
bylo pojištěným převedeno vlastnické právo, poskytne pojistitel pojistné plnění z jedné pojistné události
nastalé z pojištění odpovědnosti za výrobek podle bodu 1.1. písm. c? tohoto článku maximálně do výše
10 000 000 Kč, což je sublimit, který se sjednává v rámci limitu pojistného plnění uvedeného ve větě první
tohoto bodu. Na úhradu všech takových pojistných událostí nastalých během doby jednoho pojistného roku
poskytne pojistitel pojistné plnění v souhrnu maximálně do výše sublimitu uvedeného v předchozí větě.
Spoluúčast pojištěného na plnění z každé pojistné události činí pro pojištění dle tohoto odstavce 2 500 Kč.

Nad rámec bodu 1.1. tohoto článku platí, že pojištění profesní odpovědnosti se nevztahuje na právním
předpisem stanovenou povinnost pojištěného poskytovatele zdravotních služeb nahradit nemajetkovou
újmu nebo škodu (újmu na jmění) uvedenou v čL. 1 odst. 2) a dalších odstavcích čl. 1 ZPP P-510/14, za
předpokladu, že byla způsobena jinému při poskytování zdravotní péče v oboru porodnictví.

Specifický rozsah pojištění odpovědnosti za újmu (dále jen „připojištění“) je upraven VPP P-100/14, ZPP
P-510/14 a následujícími smluvními ujednáními.
Odchylně od čl. 2 odst. 1) písm. k) a odst. 5) písm. e) a nad rámec čl. 1 ZPP P-510/14 se pojištění vztahuje
též na povinnost pojištěného poskytnout peněžitou náhradu nemajetkové újmy v jiných případech, než jsou
uvedeny včl. 1 odst. 2) ZPP P-510/14, uloženou mu pravomocným rozhodnutím soudu z důvodu
neoprávněného zásahu pojištěného do práva na ochranu osobnosti člověka nebo právní osobnosti právnické
osoby, k němuž došlo v souvislosti s činností nebo vztahem pojištěného, na které se vztahuje základní
pojištění odpovědnosti pojištěného za újmu sjednané touto pojistnou smlouvou.
Mimo výluk a omezení pojistného plnění vyplývajících z příslušných ustanovení této pojistné smlouvy
a pojistných podmínek vztahujících se k pojištění odpovědnosti za újmu sjednanému touto pojistnou
smlouvou se toto pojištění dále nevztahuje na povinnost k peněžité náhradě nemajetkové újmy způsobené:
a) urážkou, pomluvou,
b) sexuálním obtěžováním nebo zneužíváním,
c) porušením práv z průmyslového nebo jiného duševního vlastnictví (např. práv na patent, práv

z ochranných známek a průmyslových vzorů, práv na ochranu názvu právnické osoby a označení původu,
práv autorských a práv s nimi souvisejících),

d) při výkonu veřejné moci.
Toto připojištění se sjednává se sublimitem ve výši 5000 000 Kč v rámci limitu pojistného plnění
sjednaného pro základní pojištění.
Spoluúčast pojištěného na plnění z každé pojistné události činí pro toto připojištění 100 000 Kč.
Avšak nastala-li příčina vzniku újmy, tj. porušení právní povinnosti nebo jiná právní skutečnost, v jejímž
důsledku újma vznikla, v době od 1. 2. 2012 do 31. 7. 2016, poskytne pojistitel plnění do výše
500 000 Kč, což je sublimit pojistného plnění, který se sjednává v rámci sublimitu pojistného plnění
uvedeného ve větě třetí tohoto bodu. Na úhradu všech takových pojistných událostí vzniklých během doby
jednoho pojistného roku poskytne pojistitel pojistné plnění do výše sublimitu pojistného plnění uvedeného
v tomto odstavci. Spoluúčast pojištěného na plnění z každé pojistné události činí pro připojištění dle
tohoto odstavce 2 500 Kč.
Avšak nastala-li příčina vzniku újmy, t j. porušení právní povinnosti nebo jiná právní skutečnost, v jejímž
důsledku újma vznikla, v době od 1. 8. 2016 do 31. 7. 2017, poskytne pojistitel plnění do výše 1 000 000 Kč,
což je sublimit pojistného plnění, který se sjednává v rámci sublimitu pojistného plnění uvedeného ve větě
třetí tohoto bodu. Na úhradu všech takových pojistných událostí vzniklých během doby jednoho pojistného
roku poskytne pojistitel pojistné plnění do výše sublimitu pojistného plnění uvedeného v tomto odstavci.
Spoluúčast pojištěného na plnění z každé pojistné události činí pro připojištění dle tohoto odstavce
2 500 Kč.



Článek III.
Výše a způsob placení pojistného

Pojistné za jeden pojistný rok činí 1 050 300 Kč
Pojistné je sjednáno jako běžné.
Pojistné období je tříměsíční. Pojistné je splatné k datům a v částkách takto:

datum: 1.8. 2023 částka: 262 575 Kč
datum: 1. 11. 2023 částka: 262 575 Kč
datum: 1.2. 2024 částka: 262 575 Kč
datum: 1. 5. 2024 částka: 262 575 Kč

Pojistník je povinen uhradit pojistné v uvedené výši na účet pojistitele variabilní
symbol: 7721124756.
Smluvní strany se dohodly, že pokud bude v členském státě Evropské unie nebo Evropského hospodářského
prostoru zavedena jiná pojistná daň či jí obdobný poplatek z pojištění sjednaného touto pojistnou
smlouvou, než jaké jsou uvedeny v bodu 1. tohoto článku a které bude po nabytí účinnosti příslušných
právních předpisů na území tohoto členského státu pojistitel povinen odvést, pojistník se zavazuje uhradit
nad rámec pojistného předepsaného v této pojistné smlouvě i náklady odpovídající této povinnosti.

Článek IV.
Hlášení škodných událostí

Vznik škodné události je pojistník (pojištěný) povinen oznámit přímo nebo prostřednictvím
zplnomocněného samostatného zprostředkovatele v postavení pojišťovacího makléře bez zbytečného
odkladu na jeden z níže uvedených kontaktních údajů:

Kooperativa pojišťovna, a.s., Vienna Insurance Group
CENTRUM ZÁKAZNICKÉ PODPORY
Centrální podatelna
Brněnská 634
664 42 Modřice

www.koop.cz

Na výzvu pojistitele je pojistník (pojištěný nebo jakákoliv jiná osoba) povinen oznámit vznik škodné
události písemnou formou.

Článek V.
Zvláštní ujednání

Z jedné příčiny, jakož i z více příčin, které spolu přímo souvisejí, v jejímž (jejichž) důsledku vznikla(-y)
újmať(-y), neposkytne pojistitel plnění současně z pojištění odpovědnosti pojištěného podle této pojistné
smlouvy a z pojištění odpovědnosti téhož pojištěného podle pojistné smlouvy č. 8603353894 uzavřené
s pojistitelem. ;

Pokud příčina vzniku újmy nastala v době, kdy měl pojištěný (ve stávajícím nebo v předchozím pojištění
odpovědnosti) sjednán:
a) nižší limit (sublimit) pojistného plnění než shora uvedený limit (sublimit) pojistného plnění,
b) vyšší spoluúčast než shora uvedenou,
c) užší územní platnost/rozsah pojištění než shora uvedenou(-ý),
poskytne pojistitel v rámci shora uvedeného limitu pojistného plnění pojistné plnění:
a) maximálně do výše limitu (sublimitu) pojistného plnění,
b) minimálně se spoluúčastí,
c) pouze v případě, kdy by byl povinen poskytnout pojistné plnění z hlediska územní(-ho)

platnosti/rozsahu pojištění,
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kterýl-ou/-é) měl pojištěný (ve stávajícím nebo v předchozím pojištění odpovědnosti pro příslušný rozsah
pojištění odpovědnosti) sjednání(-u/-y) v okamžiku, kdy nastala příčina vzniku újmy.

Pojistník (pojištěný) akceptací obsahu této pojistné smlouvy potvrzuje, že ke dni jejího uzavření nebyl vůči
pojištěnému uplatněn nárok na náhradu újmy, nejsou mu známy žádné příčiny (tj. skutečnosti ani porušení
právní povinnosti), které by k tomuto nároku mohly vést a/nebo o nichž by probíhalo řízení před soudem
nebo jiným příslušným orgánem, a to včetně řízení, která se týkají pouze základu nároku poškozených na
náhradu újmy proti pojištěnému, a které by se tak mohly stát důvodem vzniku práva na plnění pojistitele z
této pojistné smlouvy.

Pojistitel neposkytne pojistné plnění ani jiné plnění či službu z pojistné smlouvy v rozsahu, v jakém by
takové plnění nebo služba znamenaly porušení mezinárodních sankcí, obchodních nebo ekonomických
sankcí či finančních embarg, vyhlášených za účelem udržení nebo obnovení mezinárodního míru,
bezpečnosti, ochrany základních lidských práv a boje proti terorismu. Za tyto sankce a embarga se považují
zejména sankce a embarga Organizace spojených národů, Evropské unie, České republiky a Spojeného
království Velké Británie a Severního Irska. Dále také Spojených států amerických za předpokladu, že
neodporují sankcím a embargům uvedeným v předchozí větě.

Článek VI.
Prohlášení pojistníka, registr smluv, zpracování osobních údajů

Prohlášení pojistníka

Pojistník potvrzuje, že v dostatečném předstihu před uzavřením tohoto dodatku převzal v listinné nebo,
s jeho souhlasem, vjiné textové podobě (např. na trvalém nosiči dat, prostřednictvím e-mailu nebo
elektronického úložiště dat) Informace pro klienta, jejichž součástí jsou Informace o zpracování osobních
údajů v neživotním pojištění, a seznámil se s nimi. Pojistník si je vědom, že se jedná o důležité informace,
které mu napomohou porozumět podmínkám sjednávaného pojištění, obsahují upozornění na důležité
aspekty pojištění i významná ustanovení pojistných podmínek.

Pojistník: potvrzuje, že před uzavřením tohoto dodatku mu byly oznámeny informace v souladu
s ustanovením $$ 2760 občanského zákoníku.

Pojistník potvrzuje, že v dostatečném předstihu před uzavřením tohoto dodatku převzal v listinné nebo jiné
textové podobě (např. na trvalém nosiči dat, prostřednictvím e-mailu nebo elektronického úložiště dat)
dokumenty uvedené v čl. I. bodu 2. této pojistné smlouvy ve znění tohoto dodatku a seznámil se s nimi.
Pojistník si je vědom, že tyto dokumenty tvoří nedílnou součást této pojistné smlouvy ve znění tohoto
dodatku a upravují rozsah pojištění, jeho omezení (včetně výluk), práva a povinnosti účastníků pojištění a
následky jejich porušení a další podmínky pojištění a pojistník je jimi vázán stejně jako pojistnou smlouvou.

Pojistník potvrzuje, že adresa jeho sídla/bydliště/trvalého pobytu a kontakty elektronické komunikace
uvedené v tomto dodatku jsou aktuální, a souhlasí, aby tyto údaje byly v případě jejich rozporu s jinými
údaji uvedenými v dříve uzavřených pojistných smlouvách, ve kterých je pojistníkem nebo pojištěným,
využívány i pro účely takových pojistných smluv. S tímto postupem pojistník souhlasí i pro případ, kdy
pojistiteli oznámí změnu jeho sídla/bydliště/trvalého pobytu nebo kontaktů elektronické komunikace v
době trvání této pojistné smlouvy. Tím není dotčena možnost používání jiných údajů uvedených v dříve
uzavřených pojistných smlouvách.

Pojistník prohlašuje, že má oprávněnou potřebu ochrany před následky pojistné události (pojistný zájem).
Pojistník, je-li osobou odlišnou od pojištěného, dále prohlašuje, že mu pojištění dali souhlas k pojištění.

Pojistník prohlašuje, že věci nebo jiné hodnoty pojistného zájmu pojištěné touto pojistnou smlouvou ve
znění tohoto dodatku nejsou k datu uzavření tohoto dodatku pojištěny proti stejným nebezpečím u jiného
pojistitele, pokud není v pojistné smlouvě ve znění tohoto dodatku výslovně uvedeno jinak.

Registr smluv
.Ý Pokud výše uvedená pojistná smlouva, resp. dodatek k pojistné smlouvě (dále jen „smlouva“) podléhá

povinnosti uveřejnění v registru smluv (dále jen „registr“) ve smyslu zákona č. 340/2015 Sb., zavazuje se
pojistník k jejímu uveřejnění v rozsahu, způsobem a ve lhůtách stanovených citovaným zákonem. To
nezbavuje pojistitele práva, aby smlouvu uveřejnil v registru sám, s čímž pojistník souhlasí. Pokud je
pojistník odlišný od pojištěného, pojistník dále potvrzuje, že každý pojištěný souhlasil s uveřejněním
smlouvy.



3.

Při vyplnění formuláře pro uveřejnění smlouvy v registru je pojistník povinen vyplnit údaje o pojistiteli
(jako smluvní straně), do pole „Datová schránka“ uvést:  do pole „Číslo smlouvy“ uvést číslo této
pojistné smlouvy.

Pojistník se dále zavazuje, že před zasláním smlouvy k uveřejnění zajistí znečitelnění neuveřejnitelných
informací (např. osobních údajů o fyzických osobách).
Smluvní strany se dohodly, že ode dne nabytí účinnosti smlouvy (resp. dodatku) jejím zveřejněním v registru
se účinky pojištění, včetně práv a povinností z něj vyplývajících, vztahují i na období od data uvedeného
jako počátek pojištění (resp. od data uvedeného jako počátek změn provedených dodatkem, jde-li o účinky
dodatku) do budoucna.

ZPRACOVÁNÍ OSOBNÍCH ÚDAJŮ
V následující části jsou uvedeny základní informace o zpracování Vašich osobních údajů. Tyto informace se
na Vás uplatní, pokud jste fyzickou osobou, a to s výjimkou bodu 3.2., který se na Vás uplatní i pokud jste
právnickou osobou. Více informací, včetně způsobu odvolání souhlasu, možnosti podání námitky v případě
zpracování na základě oprávněného zájmu, práva na přístup a dalších práv, naleznete v dokumentu Informace
o zpracování osobních údajů v neživotním pojištění, který je trvale dostupný na webové stránce
www.koop.cz v sekci „O pojišťovně Kooperativa“.

3.1. INFORMACE O ZPRACOVÁNÍ OSOBNÍCH ÚDAJŮ BEZ VAŠEHO SOUHLASU

3.2.

3.3.

Zpracování na základě plnění smlouvy a oprávněných zájmů pojistitele
Pojistník bere na vědomí, že jeho identifikační a kontaktní údaje, údaje pro ocenění rizika při vstupu do
pojištění a údaje o využívání služeb zpracovává pojistitel:

— pro účely kalkulace, návrhu a uzavření pojistné smlouvy, posouzení přijatelnosti do pojištění, správy a
ukončení pojistné smlouvy a likvidace pojistných událostí, když v těchto případech jde o zpracování
nezbytné pro plnění smlouvy, a

— pro účely zajištění řádného nastavení a plnění smluvních vztahů s pojistníkem, zajištění a soupojištění,
statistiky a cenotvorby produktů, ochrany právních nároků pojistitele a prevence a odhalování pojistných
podvodů a jiných protiprávních jednání, když v těchto případech jde o zpracování založené na základě
oprávněných zájmů pojistitele. Proti takovému zpracování máte právo kdykoli podat námitku, která
může být uplatněna způsobem uvedeným v Informacích o zpracování osobních údajů v neživotním
pojištění.

Zpracování pro účely plnění zákonné povinnosti
Pojistník bere na vědomí, že jeho identifikační a kontaktní údaje a údaje pro ocenění rizika při vstupu do
pojištění pojistitel dále zpracovává ke splnění své zákonné povinnosti vyplývající zejména ze zákona
upravujícího distribucí pojištění a zákona č. 69/2006 Sb., o provádění mezinárodních sankcí.

POVINNOST POJISTNÍKA INFORMOVAT TŘETÍ OSOBY
Pojistník se zavazuje informovat každého pojištěného, jenž je osobou odlišnou od pojistníka, a případné
další osoby, které uvedl v pojistné smlouvě ve znění tohoto dodatku, o zpracování jejich osobních údajů.

INFORMACE O ZPRACOVÁNÍ OSOBNÍCH ÚDAJŮ ZÁSTUPCE POJISTNÍKA
Zástupce právnické osoby, zákonný zástupce nebo jiná osoba oprávněná zastupovat pojistníka bere na
vědomí, že její identifikační a kontaktní údaje pojistitel zpracovává na základě oprávněného zájmu pro
účely kalkulace, návrhu a uzavření pojistné smlouvy, správy a ukončení pojistné smlouvy, likvidace pojistných
událostí, zajištění a soupojištění, ochrany právních nároků pojistitele a prevence a odhalování pojistných
podvodů a jiných protiprávních jednání. Proti takovému zpracování má taková osoba právo kdykoli podat
námitku, která může být uplatněna způsobem uvedeným v Informacích o zpracování osobních údajů
v neživotním pojištění.

Zpracování pro účely plnění zákonné povinnosti
Zástupce právnické osoby, zákonný zástupce nebo jiná osoba oprávněná zastupovat pojistníka bere na
vědomí, že identifikační a kontaktní údaje pojistitel dále zpracovává ke splnění své zákonné povinnosti
vyplývající zejména ze zákona upravujícího distribuci pojištění a zákona č. 69/2006 Sb., o provádění
mezinárodních sankcí.



Podpisem tohoto dodatku potvrzujete, že jste se důkladně seznámil se smyslem a obsahem souhlasu se
zpracováním osobních údajů a že jste se před jejich udělením seznámil s dokumentem Informace o
zpracování osobních údajů v neživotním pojištění, zejména s bližší identifikací dalších správců,
rozsahem zpracovávaných údajů, právními základy (důvody), účely a dobou zpracování osobních údajů,
způsobem odvolání souhlasu a právy, která Vám v této souvislosti náleží.

Článek VII.
Závěrečná ustanovení

Není-li ujednáno jinak, je pojistnou dobou doba 1.8.2019 (počátek pojištění) do 31.7.2024 (konec pojištění).

Počátek změn provedených tímto dodatkem: 1.8.2023

Je-li tento dodatek uzavřen po datu uvedeném jako počátek změn provedených tímto dodatkem, vztahují se
tímto dodatkem provedené změny a případná tímto dodatkem sjednaná nová pojištění i na dobu od data
uvedeného jako počátek změn provedených tímto dodatkem do uzavření tohoto dodatku; pojistitel však
vrozsahu těchto provedených změn nebo případných nových pojištění není povinen poskytnout plnění,
pokud pojistník a/nebo pojištěný a/nebo oprávněná osoba a/nebo jiná osoba, která uplatňuje právo na plnění
pojistitele, v době uzavření tohoto dodatku věděl(a) nebo s přihlédnutím ke všem okolnostem mohl(a)
vědět, že již nastala skutečnost, která by se mohla stát důvodem vzniku práva na plnění pojistitele v rozsahu
změn provedených tímto dodatkem nebo případných tímto dodatkem sjednaných nových pojištění, vyjma
takových skutečností, které již byly pojistiteli jakoukoli z výše uvedených osob oznámeny před odesláním
návrhu pojistitele na uzavření tohoto dodatku.

Odpověď pojistníka na návrh pojistitele na uzavření tohoto dodatku (dále jen „nabídka“) s dodatkem nebo
odchylkou od nabídky se nepovažuje za její přijetí, a to ani v případě, že se takovou odchylkou podstatně
nemění podmínky nabídky.

Ujednává se, že tento dodatek musí být uzavřen pouze v písemné formě, a to i v případě, že je pojištění
tímto dodatkem ujednáno na pojistnou dobu kratší než jeden rok. Tento dodatek může být měněn pouze
písemnou formou.

Ujednává se, že je-li tento dodatek uzavírán elektronickými prostředky, musí být podepsán
elektronickým podpisem ve smyslu příslušných právních předpisů. Podepíše-li pojistník tento dodatek
jiným elektronickým podpisem než uznávaným elektronickým podpisem ve smyslu zákona č. 297/2016
Sb., o službách vytvářejících důvěru pro elektronické transakce, a nezaplatí-li tímto dodatkem předepsané
jednorázové pojistné nebo běžné pojistné za tímto dodatkem sjednané první pojistné období řádně a
včas, tento dodatek se od  počátku ruší.

Subjektem věcně příslušným k mimosoudnímu řešení spotřebitelských sporů z tohoto pojištění je Česká
obchodní inspekce, Štěpánská 567/15, 120 00 Praha 2, www.cot.cz.

Pojistník prohlašuje, že uzavřel se samostatným zprostředkovatelem smlouvu, na jejímž základě samostatný
zprostředkovatel v postavení pojišťovacího makléře zprostředkovává pojištění pro pojistníka, a to v rozsahu
této pojistné smlouvy ve znění tohoto dodatku. Smluvní strany se dohodly, že veškeré písemnosti mající
vztah k pojištění sjednanému touto pojistnou smlouvou ve znění tohoto dodatku (s výjimkou písemností
směřujících k ukončení pojištění ze strany pojistitele zasílaných pojistitelem s dodejkou, které budou
zasílány na korespondenční adresu pojistníka) doručované pojistitelem pojistníkovi nebo pojištěnému se
považují. za doručené pojistníkovi. nebo pojištěnému doručením samostatnému zprostředkovateli
v postavení pojišťovacího makléře. Odchylně od čl. 18 VPP P-100/14 se pro tento případ „adresátem“ rozumí
samostatný zprostředkovatel v postavení pojišťovacího makléře. Dále se smluvní strany dohodly, že veškeré
písemnosti mající vztah k pojištění sjednanému touto pojistnou smlouvou ve znění tohoto dodatku
doručované samostatným zprostředkovatelem v postavení pojišťovacího makléře za pojistníka nebo
pojištěného pojistiteli se považují za doručené pojistiteli od pojistníka nebo pojištěného, a to doručením
pojistiteli.
Pojistník i pojistitel a samostatný zprostředkovatel v postavení pojišťovacího makléře obdrží originál
tohoto dodatku. Tento dodatek byl vypracován ve 4 stejnopisech, pojistník obdrží 1 stejnopis, pojistitel si

ažponechá 2 stejnopisy, samostatný zprostředkovatel v postavení pojišťovacího makléře obdrží 1 stejnopis.

Tento dodatek obsahuje 8 stran, k pojistné smlouvě ve znění tohoto dodatku náleží 2 přílohy, z nichž ani
jedna není přiložena k tomuto dodatku. Součástí pojistné smlouvy ve znění tohoto dodatku jsou pojistné
podmínky pojistitele uvedené v čl. I. této pojistné smlouvy ve znění tohoto dodatku.



Výčet příloh:

$.1 07, 2023
Podepsáno dne* u eeerennvne

příloha č. 1 - zřizovací listina Ministerstva zdravotnictví České republiky
příloha č. 2 - výpis ze živnostenského rejstříku

*Je-li tento dodatek podepsán uznávaným elek
**a) Je-li tento dodatek pojistitelem vyhotov

podepisující/ch za pojistníka, jejich vlast
dodatku v listinné podobě.

b) Je-li tento dodatek pojistitelem vyhotov
uznávaný elektronický podpis/y osob/y
uznávaného vložte jméno, příjmení a funkci podepisující/ch osob/y do poznámky tohoto elektronického dokumentu, včetně uvedení
data podpisu. Takto tento elektronickým podpisem podepsaný elektronický dokument doručte pojistiteli elektronickým prostředkem.



RENOMIA
NETWORK Vždy ve Vašení zájem.

JB G> roy p Záznam z jednání
pojišťovací makléř (podle 8 79 zákona č. 170/2018 Sb. o distribuci pojištění a zajištění)

č.: 7721124756

Klient
Název / Jméno a příjmení: — Nemocnice Žatec, o.p.s.
Sídlo / Adresa bydliště: Husova 2796 Žatec, 43801 IČO: 25026259
Jednající / Zastupen(á): Telefon: E-mail:

Pojišťovací zprostředkovatel (dále jen "zprostředkovatel")

Samostatný zprost ředkovate l  POJISŤOVACI MAKLER Vázaný zástupce samosta tn
Název: JB Group s.r.o. Název: 
IČ: 63146380 IČ: 
Sidlo/misto podnikání: Sídlo/místo podnikání: 
Telefon: Telefon: 
E-mail: c E-mail: 
Osoba jednající s klientem
Jméno a příjmení:

Požadavky, cíle a potřeby klienta
Kllent požaduje: sjednání pojištění [mi podstatnou změnu pojištění.

Cílem tohoto jednání je zjistit potřebu pojistné ochrany klienta v oblasti:
Poj ištění ma je tku
[m Věcné škody způsobené živelní události 0 Rozbití skel
tg Odcizení a vandalismus m Poškození nebo zničení vlastního přepravovaného majetku
m Technická rizika (poškození nebo zničení stroje nebo elektroniky) 0 Jiné:

Poj iš tění  p řerušení  p rovozu
m Přerušení provozu z důvodu živelní udátosti m Přerušení provozu z důvodu zamezení přístupu do místa pojištění
u; Přerušení provozu z důvodu poruchy stroje nebo el. zařízení [3 Přerušení provozu z důvodu pracovní neschopnosti
di Pojištění přerušení provozu z důvodu úředního zásahu o Jiné:

Poj iš tění  odpovědnosti za  újmu
Tzv. obecná provozní odpovědnost

di Čistá finanční újma
Újma způsobená vadou výrobku nebo vadou práce po předání

m Pojištění odpovědnosti za újmu na věcech převzatých a užívaných
[i Újma způsobená propojené osobě

Odpovědnost z provozu mobilního stroje
Újma způsobená na přirozených právech člověka
Škody na životním prostředí
Úhrada nákladů vynaložených demontáží a montáží vadného výrobku
Jiné:no

da
da

m Odpovědnost silničního dopravce wm Pojištění D4O
m Odpovědnost zasílatele u Pojištění specializované profesní odpovědnosti
m Odpovědnost drážního dopravce [DD Jiné:

(a Odpovědnost z provozu silničního vozidla (tzv. "povinné ručení") m Pojištění skel
[Hava r i j n í  pojištění 0M Jiné:

Ostatní typy pojištění
mi Pojištění pohledávek Pojištění záruky pro případ úpadku cest. kanceláře nebo agentury práce|]
mi Pojištění finanční způsobilosti dopravce m Specializované zemědělské pojištění
c; Pojištění kybemetických rizik m: Pojištění stavebně montážních rizik

["|m Pojištění právní ochrany Jiné: Pojištění zásilek

Podrobné  in fo rmace k požadavkům, c í lům 4 pot řebám kl ienta
např. k rozsahu pojištění, k limitům pojistného plnění, ke spoluúčasti, k výběru pojišťovny atd.
Dle dohody s klientem bylo prvedeno výběrové řízení na pojištění odpovědnosti zdravotnického zařízení v rozsahu stávající pojistné smlouvy a aktualizovaných informací
dle dotazníku.

(2 Klient nesdělil další informace týkající se jeho požadavků, potřeb a cílů. V souvislosti s tím zprostředkovatel klienta upozorňuje, že byl případnými chybějícími
informacemi ovlivněn při doporučení pojistného produktu a nastavení vhodných parametrů pojištění (např. výše pojistných částek apod.).

Další informace a podklady předložené klientem zprostředkovateli
Pro d iskutovaná poj iš tění
[O Vyplněný příslušný dotazník, případně specifikace parametrů pojištění [ Seznam věci, které mají být předmětem pojištění
m Pojistné smlouvy, které klient uzavřel v minulosti o Fotodokumentace předmětu/-ů pojištění
m Kopii dokumentu, ze kterého plyne požadavek na pojištění (např. Smlouva o dílo; nájemní smlouva, smlouva o přepravě apod.)
m Škodní průběh pojištění 0 Jiné:

Doporučení zprostředkovatele a důvody, na kterých zprostředkovatel zakládá doporučení
Po vyhodnocení výběrového řízení byla klientovi doporučen návrh na prodloužení pojistné smlouvy o jeden rok od Kooperativy pojišťovny, a.s. Klient návrh akceptoval.

Zprostředkovatel tímto doporučením neposkytuje radu ve smyslu $ 78 zákona č. 170/2018 Sb. o distribuci pojištění a zajištění.

22J/202002/RN/FRUM/S1 Ab: +/z



RENOMIA  .
NETWORK Vždy ve Vašem zájmu.

Vysvětlení dopadů sjednání nebo podstatné změny pojištění včetně souvisejících rizik
Sjednáním pojištění nebo jeho podstatnou změnou vznikají pojistníkovi, pojištěnému, případně oprávněné osobě, povinnosti vyplývající z právních předpisů, pojistných
podmínek nebo pojistné smlouvy. Podrobnější informace jsou k nalezení v příslušné pojistné smlouvě a pojistných podmínkách pojistitele.
P ř ipadné další  dopady  s jednání  nebo  podstatné změny  poj iš tění
Např. dopady změny sjednaných limitůpojistného plnění, změny sjednané spoluúčastí atd.
Klient byl upozorněn na nebezpečí snížení pojistného plnění v případě podpojištění tj. snížení plnění, pokud by byla pojistná částka nižší než je skutečná pojístná hodnota
pojištěné věci, případně souboru věcí.

Případné nesrovnalosti mezi požadavky klienta a sjednávaným pojištěním nebo jeho podstatnou změnou
nejsou

Rozhodnutí klienta ke sjednání pojištění nebo podstatné změně pojištění
Klient souhlasí/ [D nesouhlasí se sjednáním pojištění nebo podstatnou změnou pojištění podle doporučení pojišťovacího zprostředkovatele.

Případné doplňující vyjádření klienta ke sjednání pojištění nebo jeho podstatné změně
| Pojistná smlouva plně odpovídá požadavkům a potřebám klienta.

Doplňující informace o zprostředkovateli
Samostatný zprostředkovatel je při sjednání tohoto pojištění nebo při jeho podstatné změně odměňován:

provizí od pojistitele, která je stanovena procentem z pojistného příslušné pojistné smlouvy a je již zahrnuta ve výši pojistného.
0D poplatkem od klienta, který se řídí smlouvou o zprostředkování pojištění mezi klientem a zprostředkovatelem.

Zprostředkovatel zprostředkovává pro klienta pojištění jako pojišťovací makléř na základě písemné smlouvy s ním uzavřené. Zprostředkovatel je zapsán v registru
vedeném ČNB. Zápis zprostředkovatele v registru ČNB může klient nejlépe ověřit u ČNB na internetových stránkách https://www.cnb.cz/cnb/jers nebo telefonicky na čísle
+420 224 411 111. Zprostředkovatel ani jeho vázaný zástupce nebo doplňkový pojišťovací zprostředkovatel nemá přímý nebo nepřímý podíl na hlasovacích právech či
základním kapitálu pojišťoven, se kterými může klient sjednat pojištění prostřednictvím zprostředkovatele. Žádná pojišťovna, se kterou může klient sjednat pojištění
prostřednictvím zprostředkovatele, nebo osoba ovládající danou pojišťovnu, nemá přímý nebo nepřímý podíl na hlasovacích právech č i základním kapitálu
zprostředkovatele ani jeho vázaného zástupce nebo doplňkového pojišťovacího zprostředkovatele. Stížnosti od klientů, pojištěných nebo jiných oprávněných osob na
činnost zprostředkovatele je možné adresovat statutárnímu orgánu zprostředkovatele, a to písemně na adresu jeho sídla nebo zaslat emailem na adresu
jburesdibgroup.cz. Podání stížnosti je možné rovněž orgánu dohledu nad činností pojišťovacích zprostředkovatelů, kterým je ČNB, případně se obrátit na příslušný soud
nebo na mimosoudní orgán řešení sporů, kterým je v oblasti neživotního pojištění Česká obchodní inspekce - www.col.cz. Podrobný postup podání a vyřízení reklamace či
stížnosti adresované zprostředkovateli upravuje reklamační řád umístěný na internetových stránkách zprostředkovatele httpa:/Mww.jbgroup.cz/pravni-polozky/prohlaseni1
(reklamační řád). Další informace zejména pak informace o pravidlech řízení střetu zájmů [ze získat na internetových stránkách | zprostředkovatele
https:/www.jbgroup.cz/pravni-polozky/prohlasenit (pravidla řízení střetu zájmů).

Prohlášení klienta
Klient prohlašuje, že:
1) bude pro komunikaci se zprostředkovatelem používat český jazyk a že v tomto jazyce bude klient dostávat od zprostředkovatele dokumenty a jiné informace;
2) porozuměl všem informacím v tomto záznamu z jednání a v dokumentech, které jsou jeho nedílnou součásti, a že mu tak veškeré informace byly zprostředkovatelem
poskytnuty srozumitelně a přesně. Klient potvrzuje, že byl informován o tom, že předmětem jednání byla pouze pojištění označená v dokumentu jako potřeby klienta,
obsahu jednotlivých pojištění rozumí a byl informován o možnosti jednat o jiných pojištěních v rámci oddělených jednání se zprostředkovatelem;
3) obdržel od zprostředkovatele Informace o zpracování osobních údajů;
4) že veškeré jím uvedené a výše zaznamenané požadavky, cíle a potřeby jsou pravdivé a přesné a byly zprostředkovatelem zaznamenány v tomto dokumentu úplně a
srozumitelně a že tento dokument je pravdivým a přesným záznamem z jednání o sjednávaném pojištění nebo o podstatné změně pojištění a je schopen posoudit, zda
navrhované pojištění odpovídá jeho potřebám, požadavkům a cílům;
5) si je vědom případných nesrovnalostí mezi jeho zaznamenanými požadavky a sjednávaným pojištěním nebo podstatnou změnou pojištění, které mu byly
zprostředkovatelem jasně a srozumitelně vysvětleny a souhlasí se sjednáním pojištění (nebo jeho podstatnou změnou) za předložených podmínek;
6) mu bylo sjednávané pojištění nebo jeho podstatná změna smlouvy vysvětleny, byly mu zodpovězeny všechny položené dotazy a že výše placeného pojistného odpovídá
jeho možnostem a schopnosti dlouhodobě dostát dobrovolně přijatému závazku;
7) si je vědom možnosti si zvolit, zdali mu budou informace stanovené právními předpisy zprostředkovatelem poskytovány prostřednictvím listinných záznamů a zpráv nebo
elektronicky prostřednictvím jiného trvalého nosiče dat. Klient podpisem tohoto dokumentu potvrzuje, že mu byly nabídnuty obě možnosti poskytování informací a že
souhlasí s poskytováním informací prostřednictvím elektronických komunikačních prostředků (jiný trvalý nosič dat) a že zvolený způsob je vhodný s ohledem na
sjednávané pojištění, Některé informace budou v souladu s právními předpisy klientovi: poskytovány prostřednictvím internetových stránek zprostředkovatele
www.jbgroup.cz, s čímž klient podpisem tohoto dokumentu souhlasí. Klient v této souvislostí prohlašuje, že má pravidelný přístup na internet, tuto službu pravidelně využívá
a má možnost se s informacemi uvedenými na internetových stránkách zprostředkovatele a poskytnutými prostřednictvím elektronických komunikačních prostředků
seznámit a že má zřízenou emailovou adresu. V případě, že klient nemá pravidelný přístup ke službě internet, je povinen tuto skutečnost neprodleně sdělit
zprostředkovateli. V případě, že klient bude požadovat poskytování informací v listinné podobě, sdělí svůj požadavek zprostředkovateli a ten informace v této podobě
klientovi poskytne;
8) obdržel s dostatečným předstihem před uzavřením pojistné smlouvy nebo dodatku pojistné smlouvy jedno vyhotovení tohoto záznamu z jednání a veškeré dokumenty
související se sjednávaným pojištěním nebo s podstatnou změnou pojištění - Informace o pojistiteli, Informace o pojistném produktu - a že na základě těchto informací byl
schopen učinit informované rozhodnutí. V případě, že pojištění nebo podstatná změna pojištění nebude sjednána podpisem pojistné smlouvy, klient potvrzuje převzetí
tohoto záznamu z jednání a dalších informací úhradou první splátky pojistného.




