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Materska skola Brezmeves, prispévkova. orgamzace ;
" I1CO 72548223~ - v
K Biezince 459/3, Biezin&ves, 182 00 Praha g

'zas'to'upen , Feditelkou skoly

- (dale jen';pojistnik®) .
- uzaviraji WEE g F

podle zékona & 89/2012 Sb., oblansky zakonik (ddle jen ,zakonik“) Pojistnou smlouvu
kritkodobého urazového skupinového pojisténi dospélych’ osob (podle “sazby KUD) a
kratkodobého virazového.skupinového' popstem mladeze (podle sazby KUM)

I. Po_ustene osoby

-

A

1. Na zikladé této pojistné smlouvy ] Je pOJlstcno 123 osob uvedenych piijmenim v Seznamu
pojisténych; ktery je nedilnou soucasti .této popstne smlouvy, a'to pro pnpad urazu nastalého po
dobu platnosti této pojistné smlouvy.

2. Pojistna ochrana se vztahuje na urazy pojisténych, ke kterym dojdeé v-budovach $koly nebo na
mistech, ktera $kola pro svoji pedagogickou innost pouzivé; a dale ke kterym dojde na vSech
akcich poradanych Skolou, pokud je nad témito akcemi zajist&n odborny dozor zodpovédné osoby
zaméstnance Skoly nebo osoby povefené, napf. i na vyletech, lyzZaiskych kurzech, 3kolach v
ptirodé apocl Poystné ochrana senevztahuje na Grazy pojist&nych, ke kterym dojde na cest& do
skoly a zpét, ani na cesté na akce pofddané 3kolou a zpét, s vyjimkou trazu pojisténych vzniklych
pfi pfesunech organizovanych pojistnikem, ¢

3. Dojde-li v priib&hu trvani poji§t&ni k piiristku pojisténych nebo nahrazeni osoby pojiiténého
jinou osobou je pojistnik povinen tuto zmé&nu pojistiteli pisening nahlasit na emailovou adresu
sa@generaliceska.cz. SniZeni pottu pojidt&nych osob v prib&hu pojistného roku neni mozné.

4, Tato smlouva se uzavird jako smlouva skupinového pojiténi v souladu s ustanoveni § 2827
oblanského zakoniku.
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II. Poditek a konec pojisténi

PORALEK POJISIENT. ... veeeeetieeeeeee e e e e e ete e et eee e 1.9.2023

2. Pojidtdni se sjednava na dobu uréitou jednoho roku. Koncem pojiSténi se rozumi den, ktery se po

uplynuti sjednan¢ pojistné doby datem (dnem a mésicem) shoduje s datem ujednanym jako den

i b 1L nepogatku.neiistEni. Nenj:li takovy den v mésici, pak konec poji§téni ptipadne na posledni den

3.

mésice.

Potédtek pro jednotlivé pojidténé, ktefi budou do pojisténi vstupovat v priab€hu trvani pojistné
smlouvy, je ddn shodné s datem nahldSeni zmény na vyse uvedenou emailovou adresu. Konec
pojisténi je shodny pro viechny pojisténé.

Uplynutim doby, na kterou bylo pojisténi sjednano, pojisténi nezanikd, pokud pojistitel nebo
pojistnik nejméné 6 tydnh pfed datem konce pojisténi nesdéli druhé stran€, Ze na dalsim trvani
pojidténi nema zajem. Pokud pojisténi nezanikne, prodluzuje se za stejnych podminek o stejnou
dobu, na kterou bylo sjednino. V takovém piipadé je pojistnik povinen zaslat pojistiteli
aktualizovany Seznam pojidténych osob nejpozdé&ji do 20. kalendainiho dne od pocatku pojisténi
pfisludného roku a uhradit odpovidajici pojistné stanovené na zikladé tohoto Seznamu do
30 kalendainich dni od po&atku pfisluiného roku.

III. Rozsah naroku

Utrpi-Hi pojistény za trvani pojidténi uraz, ve smyslu platnych Vieobecnych pojistnych podminek
pro urazoveé pojidténi, vyplati pojistitel plnéni: '

a) zatrvalé nasledky urazu s progresivnim plnénim ..............cccooeviil -Ké

b) za dobu nezbytného lé¢eni télesného poskozeni Grazem ve dnech ........... K¢

Na zakladé sjednaného progresivniho plnéni za trvalé nasledky razu pojistitel vyplati plnéni za

trvalé nasledky urazu v zdvislosti na jejich rozsahu stanoveném v procentech podle ocefiovaci
tabulky B takto:

Rozsah trvalych nasledki Néasobek stanoveného
urazu v % Inéni
dojl] % véetné

s do
o do

‘o dOI

g
Plnéni za dobu nezbytného 1é¢eni ve dnech (DNL-D)

a. Dojde-li k urazu pojidténého a doba, kterd je podle poznatkh v&dy obvykle tieba ke
zhojeni nebo ustaleni t€lesného poskozeni zpiisobeného Grazem (dale jen ,,prim&ma doba
nezbytného 1é€eni”), je delsi neZ dva tydny, vyplati pojistitel denni pinéni za kazdy den
doby nezbytného léCeni, a to do maximalniho rozsahu poétu dni, ktery odpovida
prisluinému t&lesnému poskozeni, stanovenému v &asti pro denni plnéni ocefovaci
tabulkou A.

b. Denni plnéni vyplati pojistite]l nalitan€ v zéivislosti na délce doby nezbytného lé&eni
télesného  poSkozeni zpisobeného urazem ndsobené piislusnym piepottovym
koeficientem takto:

Délka nezbytného 1éCeni Prepottovy koeficient

od 1. dne do 28. dne (véetng)

od 29. dne do 120. dne (véetné)
od 121. dne do 240. dne (vietné)
od 241. dne do 365. dne (véetné)

% vietné
%% vietné
% véetné

nad
nad
nad
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Il

Do doby nezbytného léCeni se nezapocitava doba, ve které se pojidtény podroboval
obCasnym zdravotnim kontrolam, nebo rehabilitace, ktera byla zaméfena ‘na zmiméni
bolesti bez nasledné upravy zdravotniho stavu.

Bylo-li pojidténému zplGsobeno jedinym trazem nékolik t€lesnych pogkozeni, plni
pojistite]l denni plnéni jen za dobu nezbytného 1é&eni toho pogkozeni, které je hodnoceno
nejvysiim poétem dni v ocefiovaci tabulce A.

Pojistitel poskytuje denn{ plnéni za dobu nezbytného léeni nejvyse za dobu jednoho
roku.

Pravo na plnéni za dobu nezbytného 1é¢eni ve dnech ma pojistény.

IV. Povinnosti smluvnich stran

Pojistnik se zavazuje:

1.

b Tk

Zajistit ndleZitou informovanost jednotlivych pojisténych o obsahu a rozsahu pojisténi, jakoZ i o

naleZitostech podmifiujicich poskytnuti pojistného plnéni v pfipadé pojistné udalosti.
Zabezpedovat k poskytovanému poji$téni vedeni evidence pojisténych.

Provadét odvod pojistného pojistiteli podle této pojistné smlouvy.

Ptedkladat pojistiteli hlafeni{ o zménach pojisténych osob.

Poskytnout pojistiteli potfebnou soudinnost pfi zajistovani informaci a podkladG nutnych pro

Setfeni pojistnych udalosti.

Pojistitel se zavazuje:

1.

PriibéZné provédét kontrolu spravnosti pojistného a jeho odvadéni pojistnikem pojistiteli.

2. Seznamovat pojistnika s metodickymi zmé&nami, které by se tykaly pfedmétu této smlouvy.

V. Pojistné

1. Pojistné za jednu pojiténou osobu do 17 let &ini (KUM)..........coevvnevennnnn.n. K¢
Celkové pojistné za 104 pojisténych osobdo 17 let &ini............c.ccoiviiiin.n. K¢
2. Pojistné za jednu pojist&nou osobu od 18 let &ini (KUM)............eeeieivnnnnnnn. K¢
Celkové pojistné za 19 pojisténych osob od 18 let &ind.......cooevvvniiiniiiiinnsy K¢
Celkové pojistné za 123 pojisténych osobod 18 let &ini......oovvvviiiiiiiiininnnnnns 52 388 K¢

B w

. Jednorazové pojistné je pojistnik povinen uhradit do 10 dnid od uzavieni této pojistné smlouvy

na ucet pojistitele vedeny u Raiffeisenbanky, a.s., Cislo uétu 246246/5500, VS = &islo pojistné
smlouvy.

VI. Oznamovani pojistnych undalosti

Pojistné udalosti se oznamuji na adrese:
Generali Ceska pojiitovna a.s.
P.O. BOX 305
659 05 Brno

VII. Zavéreéna ustanoveni

Prohlaseni pojistnika

Pojistitel mé seznamil s tim, Ze smluvni vztah se Fidi obfanskym zakonikem zak. &. 89/2012 Sb,,
ostatnimi pravnimi ptedpisy Ceské republiky, uzavienou pojistnou smlouvou a dale vseobecnyml
pojistnymi podminkami pro Grazové pojiténi (dale VPP UP) a doplitkovymi pojistnymi podminkami
pro trazové pojidténi (ddle DPP KUD a DPP KUM) véetn& Ocetiovacich tabulek.

Potvrzuji, Ze jsem pfevzal a pied uzavienim smlouvy jsem byl sezndmen se zn€nim Predsmluvnich
informaci, Informaéniho dokumentu o pojistném produktu, VPP UP, DPP KUD a DPP KUM
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véetn& Oceflovacich tabulek platnych pro sjednané druhy pojidténi, které tvofi nedilnou soucast
pojistné smlouvy, jejich obsahu rozumim a s rozsahem a podminkami poji§téni souhlasim,

Potvrzuji, Ze jsem pojistiteli sdélil pfed podpisem pojistné smlouvy viechny své pojistné potreby a
pozadavky, tyto byly pojistitelem zaznamenany, a Zidné dal$i nemam.

Prohlasuji, Ze nabizené poji§téni odpovidd mym pojistnym poZadavkiim a mému pojistnému zajmu.
Zérovert prohladuji, Ze mi byly pojistitelem upIné zodpovézeny viechny mé dotazy k sjednavanému
pojisténi.

Zavazuji se plnit povinnosti uvedené v pojistnych podminkéach a jsem si védom, Ze¢ jejich porudeni
mlZe pro mne mit negativni nasledky (napf. zanik poji§téni, sniZeni nebo odmitnuti pojistného
plnéni).

Prohla3uji, Ze pojistény (v piipadé nezletilych osob jejich zakonny zastupce) dal k pojidténi souhias a
zavazuji se v ptipadé¢ zadosti pojistitele ho prokazat.

Prohladuji, ze jsem se seznamil se znénim celého prohlaseni, kieré je nedilnou soucasti pojistné
smlouvy, jeho obsahu plné rozumim a s jeho obsahem souhlasim.

Potvrzuji, Ze viechny udaje, kter¢ jsem sdglil pojistiteli (zejména ty, které jsou uvedené v pojistné
smlouve), jsou pravdivé a uplné. Pokud jsem tdaje nenapsal vlastnoruéng, stvrzuji, Ze jsem je
ovéfil a jsou pravdivé a uplné. Zavazuji se bez zbyteéného odkladu ozndmit viechny jejich pfipadné
zmény (v&etné zmén osobnich udaji) a jsem si védom pFipadnych negativnich nasledki
nenahlaSeni zmén (zejména pii dorutovani korespondence).

Jsem si v&€dom své povinnosti pravdivé a uplng odpovédét na viechny dotazy pojistitele a uvést
viechny informace, a to i ty, které se mi jevi jako nepodstatné.

Beru na v&domi, Ze pii poruseni téchto povinnosti m4 pojistitel pravo od pojistné smlouvy odstoupit,
sniZit nebo odmitnout pojistné plnéni.

Prohlaseni pojistnika pro uéely zpracovini osobnich adaju

NiZe pfipojenym podpisem jako pojistnik prohlasuji, Ze jsem byl informovan o zpracovéani svych
osobnich udaji, a o tom, Ze podrobnosti tykajici se osobnich udajii jsou dostupné na
www.generaliceska.cz v sekci Osobni udaje a dale na obchodnich mistech pojistitele. Daile se
podpisem zavazuji pojistiteli bezodkladné oznamit pfipadné zmény mnou sdélenych osobnich udajil.
Zavazuji se, Ze v tomto rozsahu informuji i pojisténé a obmyslené osoby.

Prohlileni pojistnika pro tiéely pojiSt'ovaci Cinnosti, Cinnosti pfimo vyplyvajicich z téco

¢innosti, dalSich souvisejicich ¢innosti a pro uéely zmocnéni a zpro$téni mienlivosti

Uzavienim pojistné smlouvy jako pojistnik

a) pro piipad Setfeni 3kodné udélosti zpro3tuji statni zastupitelstvi, policii a dalsi organy &inné v
trestnim fzeni, hasi¢sky zachranny sbor, lékafe, zdravotnickd zafizeni, zachrannou sluzbu a
zdravotni pojistovny a organy spravy socidlniho zabezpe€eni povinnosti ml&enlivosti:

b) zmocriuji pojistitele, resp. jim povéfenou osobu, aby ve v3ech fizenich probihajicich v souvislosti
se $kodnou udélosti mohli nahliZet do soudnich, policejnich, ptipadng jinych ufednich spisi a
zhotovovat z nich kopie &i vypisy;

¢) zmociiuji pojistitele, resp. jim povéfenou osobu, k nahlédnuti do podkladi jinych pojistoven v
souvislosti s Setfenim §kodnych udalosti a s vyplatou pojistnych plnéni;

d) udéluji zmocnéni a zprosteni ml€enlivosti i ve vztahu k dfive sjednanym pojisténim a vztahuji se
i na dobu po mé smrti nebo po zaniku pojistnika, je-li pravnickou osobou.

Smluvni strany se dehodly, Ze pokud tato smlouva podléha povinnosti uvefejnéni podle zakona &.
340/2015 Sb., o zvl43tnich podminkach uinnosti n¢kterych smluv, uvefejhiovani téchto smluv a o
registru smluv (zakon o registru smluv), je tuto smlouvu (v€. viech jejich dodatk) povinen uvefejnit
pojistnik, a to ve lhité a zplsobem stanovenym timto zdkonem. Pojistnik je povinen bezodkladné
informovat pojistitele o zaslani smlouvy spravci registru smluv zpravou do datové schranky.
Pojistnik je povinen zajistit, aby byly ve zvefejiiovaném znéni smlouvy skryty veskeré informace,

4
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které se dle zdkona ¢&. 106/1999 Sb., o svobodném pfistupu k informacim, ve zn&ni pozdé€jsich
piedpist, nezvetejiiuji (pfedev§im se jednd o osobni tidaje a obchodni tajemstvi pojistitele, pfiCemz
za obchodni tajemstvi pojistitel povazuje zejména Udaje o pojistnych &astkach a sjednanych
pojistnych rizicich. Nezajisti-li pojistnik uvefejnéni této smlouvy (v€. viech jejich dodatkil) podle
ptedchoziho odstavce ani ve lhité 30 dni ode dne jejtho uzavfeni, je opravnén tuto smlouvu (vé:
viech jejich dodatkl) uvefejnit pojistitel. V takovém piipadé pojistnik vyslovné souhlasi
s uvefejnénim této smlouvy (v& viech jejich dodatkd) v registru smluv. Je-li pojistnik osobou
odlidnou od pojisténcho, pojistnik potvrzuje, Ze pojistény dal vyslovny souhlas s uvefejnénim tétc?
smlouvy (v&. viech jejich dodatkil) v registru smluv. Uvefejnéni nepfedstavuje porueni povinnosti
mléenlivosti pojistitele.

Prilohy:

1. Pfedsmluvni informace

2. Informa&ni dokument o pojistném produktu

3. VPP, DPP KUD a DPP KUM

4. Seznam pojisténych

5. Struénd informace o zpracovani osobnich udaji
6. Ocefiovaci tabulky (A a B)

7. Informace o zprostfedkovateli

Sepsano, odsouhlaseno a podepsano obéma stranami

..................

pojistnik pojistitel

Ziskatel A

Jméno, pfijmeni —
Ziskatelské ¢islo
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