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Pojistná smlouva
číslo 8604137680

uzavírají

ssssss—s
nformacni dokument o pojistném produktu pro skupinové pojištění osob (dále jen IPID")’

Pojistné podmínky pro skupinové pojištění 0-985/23 (dále jen „PPSP") a Oceňovací tabulky pro
tZ k n °S°b S Vy)lmk°U P°íištění NA PRANÍ a pojištění typu FLEXI) (dále jen „oceňovací
cdDULKy ),

Město Boskovice

IČO°002 79^78° náměStí 4/2’ 680 18 Boskovice- česká republika

DIČ: CZ00279978

bankovní spojení:

(dále jen „pojistník“)

loí SmLouva byLa chválena na 73. schůzi Rady města Boskovice konané dne
12.5.2025, usnesením č. 26.7.
Tato smlouva byla uzavřena prostřednictvím společnosti
RENOMIA, a.s.
sídlo: Holandská 847/8, Štýřice, 639 00 Brno, Česká republika
ICO: 483 91 301
zapsané v obchodním rejstříku u Krajského soudu v Brně, sp. zn B 3930
(dále jen „makléř").

Korespondenční adresa makléře je shodná s adresou jeho sídla.

Kooperativa pojišťovna, a.s., Vienna Insurance Group

IČokn^186 °° Praha 8’ ČeSká republlka
DIČ pro DPH: CZ699000955
DIČ pro ostatní daně: CZ47116617

zapsaná v obchodním rejstříku u Městského soudu v Praze, sp. zn. B 1897
bankovní spojení: Česká spořitelna, a.s.,
zastoupena: Ing. Rostislavem Řepí řejných zakázek

(dále jen .pojistitel™"0'' Klar°V°U’ SPeCÍafat°U veřeW:h zaktek odd«“‘ veřejných zakázek

o. ^01

Kooperativa
VIENNA INSURANCE GROUP

*MUBOP00GL0SX*
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za smrt následkem úrazu - pojistnou částku ve výši 1.000.000 Kč;
za trvalé následky úrazu (hodnocené od 0,1 %) - ve výši procentního podílu z 
pojistné částky 1.000.000 Kč, který se stanoví v závislosti na rozsahu trvalých 
následků ohodnocených podle oceňovací tabulky pro TN. Pojistné plnění se pak 
stanoví podle „Tabulky progresivního pojistného plnění za trvalé následky úrazu

pojistné plnění náleží od prvního dne doby léčení tělesného poškození

Varianta B - pro zaměstnance a příslušníky městské policie

Článek I
Pojištěné osoby

Touto smlouvou jsou při plnění pracovních, resp. služebních úkolů a v přímé souvislosti 
s nimi (dále jen „pracovní činnost“) pojištěny osoby, které jsou zaměstnanci a příslušníci 
Městské policie pojistníka a vedení města pojistníka (tj. starosta a místostaroštové).

Seznam pojištěných osob ke dni účinnosti pojistné smlouvy je uveden v příloze číslo 1 této 

smlouvy.

V průběhu platnosti této smlouvy může pojistník prostřednictvím pojišťovacího maklére 
písemně požádat pojistitele o pojištění dalších osob, příp. o zrušení pojištění osob (dle čl. 
I odst. 1 této smlouvy), jejichž seznam (obsahující jméno, příjmení, datum narození, adresu 
bydliště / korespondenční adresu v ČR, název funkce a variantu A, B nebo C dle článku II, 
odst. 2 této smlouvy) se stane číslovanou přílohou této smlouvy.
Účinnost těchto změn nastane nejdříve následující den po jejich písemném oznámení 

pojistiteli.

za smrt následkem úrazu - pojistnou částku ve výši 1.000.000 Kč;
za trvalé následky úrazu (hodnocené od 0,1 %) - ve výši procentního podílu z 
pojistné částky 1.000.000 Kč, který se stanoví v závislosti na rozsahu trvalých 
následků ohodnocených podle oceňovací tabulky pro TN. Pojistné plnění se pak 
stanoví podle „Tabulky progresivního pojistného plnění za trvalé následky úrazu, 
(čtyřnásobná progrese - TN4) uvedené v Oceňovací tabulce trvalých následků 

úrazu;
za tělesné poškození způsobené úrazem - pojistné plnění se stanoví jako součin 
pojistné částky pro jeden den ve výši 1.000 Kč a počtu dnů Léčení tělesného 
poškození, maximálně však počtu dnů stanovených pro příslušné tělesné 
poškození v oceňovací tabulce označené jako OT pro TP, DO a PN. Pojistné plnění 
bude poskytnuto pouze tehdy, pokud hodnocení tělesného poškození ve 
uvedené v oceňovací tabulce přesáhne karenční dobu (7 dnů); v takovém případě

Článek II
Pojistná událost, rozsah nároků z pojištění

Pojistnou událostí je úraz pojištěné osoby v rozsahu ustanovení PPSP, který nastane během 
trvání pojištění při její pracovní činnosti (viz čl. I této smlouvy).

Z titulu pojistné události ve smyslu odst. 1 pojistitel poskytne pojistné plnění v tomto 
rozsahu:
Varianta A - pro vedení města (tj. starosta a místostarostové)
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Pojistník písemně potvrdí, že k úrazu došlo při pojištěné činností (viz čL II odst 1 této 
smlouvy).

(čtyřnásobná progrese - TN4) uvedené v Oceňovací tabulce trvalých následků 
urazUj

v PPSP je v částí jednotlivá pojištění v jednotlivých kapitolách v bodě Povinnosti 
obmyšleného, resp. Povinnosti pojištěného u každého pojištění uvedeno, na jakém formuláři 
pojistitele je třeba oznámit příslušnou pojistnou událost a jaké dokumenty k vyřízení 
pojistné události je třeba pojistiteli předložit.

Veškeré formuláře pro hlášení pojistných událostí jsou k dispozicí na internetových 
stránkách pojistitele www.koop.cz.

VariantaC - pro zaměstnance a příslušníky městské policie (administrativa)
a) za smrt následkem úrazu - pojistnou částku ve výši 1.000.000 Kč;
b) za trvalé následky úrazu (hodnocené od 0,1 %) - ve výši procentního podílu z 

Ca?^y Kc, který se stanoví v závislosti na rozsahu trvalých
následku ohodnocených podle oceňovací tabulky pro TN. Pojistné plnění se pak 
stanoví podle „Tabulky progresivního pojistného plnění za trvalé následky úrazu" 
(čtyřnásobná progrese - TN4) uvedené v Oceňovací tabulce trvalých následků

2 * °právnLěn Pr°věřit 51 správnost údajů v hlášení pojistné události a vyžádat
si další doklady nezbytné k jejímu vyřízení.

telesne poškozeni způsobené úrazem - pojistné plnění se stanoví jako součin 
pojistné částky pro jeden den ve výši 500 Kč a počtu dnů léčení tělesného 
poškozeni, maximálně vsak počtu dnů stanovených pro příslušné tělesné 
poškozeni v oceňovací tabulce označené jako OT pro TP, DO a PN. Pojistné plnění 
bude poskytnuto pouze tehdy, pokud hodnocení tělesného poškození ve dnech 
uvedene v oceňovací tabulce přesáhne karenční dobu (7 dnů); v takovém případě 
pojistné plněni naleží od_prvního dne doby léčení tělesného poškození

Článek III
Hlášení pojistných událostí

1. Vznik pojistné události hlásí oprávněná osoba bez zbytečného odkladu na adresu:

Kooperativa pojišťovna, a.s., Vienna Insurance Group
CENTRUM ZÁKAZNICKÉ PODPORY
Brněnská 634
664 42 MODŘÍCE
tel.: +420 957 105 105.
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Článek V
Informace o zpracování osobních údajů

Zpracování osobních údajů bez souhlasu
Pojístník, popř. jeho zástupce bere na vědomí, že jeho identifikační a kontaktní údaje, 
údaje pro vyhodnocení potřeb a posouzení vhodnosti pojištění, údaje pro ocenění rizika 
při vstupu do pojištění a údaje o využívání služeb zpracovává pojistitel.

Článek IV 
Pojistně

Pojistné za pojistné období, jehož délka činí 12 měsíců, pro jednu pojištěnou osobu činí, 
a) 4.418 Kč - pro pojištěnou osobu ve variantě A dle čl. II, odst. 2 této smlouvy,
b) 2.799 Kč - pro pojištěnou osobu ve variantě B dle čL II, odst. 2 této smlouvy,
c) 1.179 Kč - pro pojištěnou osobu ve variantě C dle čl. II, odst. 2 této smlouvy

a je garantováno pojistitelem po celou dobu platnosti této smlouvy.

Pojistné za první pojistné období (tj. od 1. 6. 2025 do 31. 5. 2026) pro 21 pojištěných osob 
(16 zaměstnanců a příslušníků Městské policie, 2 zaměstnanci a příslušníci Městské policie 
(administrativní pracovníci) a 3 členové vedení města) uvedených v příloze číslo .1 této 
smlouvy činí celkem 60.396 Kč a je splatné vždy ve čtyřech stejných splátkách ve výši 15.099 
Kč, a to na základě daňového dokladu vystaveného pojistitelem do 30. dne každého 
kalendářního čtvrtletí na účet pojistitele číslo 2226222/0800 u České spořitelny, a.s., 
variabilní symbol 8604137680, konstantní symbol: 3558.

Pojistné za následující pojistné období (tj. vždy od 1. 6. příslušného kalendářního roku do 
31. 5. následujícího roku) vypočte pojistitel vždy podle aktuálního seznamu pojištěných 
osob ke dni 1. 6. příslušného kalendářního roku, který pojístník prostřednictvím 
pojišťovacího makléře zašle pojistiteli do 10. 5. příslušného kalendářního roku. Takto 
vypočtené pojistné zašle pojistitel prostřednictvím pojišťovacího makléře pojistníkovi a 
ten jej uhradí vždy ve čtyřech stejných splátkách, a to na základě daňového dokladu 
vystaveného pojistitelem do 30. dne každého kalendářního čtvrtletí na výše uvedený účet.

Daňový doklad musí obsahovat všechny náležitosti ve smyslu příslušných zákonných 
ustanovení. V případě, že doklad nebude mít odpovídající náležitosti, je pojístník oprávněn 
jej zaslat zpět k doplnění, aniž se tak dostane do prodlení se splatností, Lhůta splatnosti 
počíná běžet znovu od opětovného doručení náležitě doplněného či opraveného dokladu. Za 
daňový doklad se považuje i dopis s předpisem pojistného nebo příkaz k úhradě, obsahující 
všechny náležitosti dle příslušných právních předpisů.

Dojde-Lí během trvání pojištění ke změně počtu pojištěných osob ve smyslu článku I, odst. 
2 této smlouvy, upraví pojistitel dodatečně pojistné podle skutečného počtu pojištěných 
osob a podle délky trvání pojištění Pojistitel do 10. 6. příslušného kalendářního roku 
předloží prostřednictvím pojišťovacího makléře pojistníkovi vyúčtování o skutečné výši 
pojistného za předchozí pojistné období (tj. 12 měsíců). Na základě ^tohoto vyúčtování 
pojístník uhradí doplatek pojistného do 20. 6. příslušného kalendářního roku na výše 
uvedený účet. Případný přeplatek pojistného poukáže pojistitel na účet pojistníka.
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Článek VI
Závěrečná ustanovení

Pojístník dále potvrzuje, že před uzavřením pojistné smlouvy převzal v listinné nebo jiné 
textove podobě (např. na trvalém nosiči dat) pojistné podmínky uvedené v pojistné smlouvě

Pojistná smlouva se uzavírá na dobu určitou od 1. 6. 2025 do 31. 5. 2029 s pojistným 
obdobím v delce 12 měsíců.

Pojistník, popř. jeho zástupce bere na vědomí, že jeho identifikační a kontaktní údaje 

vyplývající zejmena ze zakona upravujícího distribuci pojištění a zákona č 69/2006 Sb 
o prováděni mezinárodních sankcí Informace o zpracování osobních údajů, včetně 
způsobů odvolaní souhlasu, možnosti podání námitky, právo na přístup a dalších práv 
naleznete v dokumentu Informace o zpracování osobních údajů v pojištění osob, který je 

sekci "O pojišťovně Kooperativa”.

pr0 návrhu a uzavření pojistné smlouvy, posouzení přijatelnosti
do pojištěni, správy a ukončení pojistné smlouvy a Likvidace pojistných událostí 
když v těchto případech jde o zpracování nezbytné pro plnění smlouvy, a 
pr° “cdy za’lstení řádného nastavení a plnění smluvních vztahů s pojistníkem 
zajištěni a soupojištění, statistiky a cenotvorby produktů, ochrany právních nároků 
PT , □ t Prev®nce a odhalování pojistných podvodů a jiných protiprávních 
jednaní, když v těchto případech jde o zpracování založené na základě oprávněných 
zajmu pojistitele. Proti takovému zpracování máte právo kdykoli podat námitku, 
tera muže byt uplatněna způsobem uvedeným v Informacích o zpracování 

osobních udaju v pojištění osob.

Povinnost pojistníka informovat třetí osoby
Pojistník se zavazuje informovat každého pojištěného, jenž je osobou odlišnou 
od pojistníka, každého obmyšleného a případné další osoby, které uvedl v pojistné 
smlouvě, o zpracování jejich osobních údajů.

Pro pojištění sjednané touto pojistnou smlouvou platí Zákon a ostatní obecně závazné 
právní předpisy, pojistné podmínky uvedené v pojistné smlouvě a ustanovení pojistné 
smlouvy. ;

Smluvně se ujednává, že odchylně od ustanovení zákona č. 89/2012 Sb občanského 
zákoníku, ve znění pozdějších předpisů, v případě výpovědi pojistné smlouvy ze 
strany pojistitele nebo pojistníka po pojistné událostí činí výpovědní doba 6 měsíců 
od doručení výpovědi. V případě výpovědi před koncem pojistného období se 
ujednává, že výpověď musí být doručena nejpozději 6 měsíců před jeho koncem.

Pojistník potvrzuje, že před uzavřením pojistné smlouvy převzal v Listinné nebo s jeho 
souhlasem, v jiné textové podobě (na trvalém nosiči dat) Předsmluvní informace (jejichž 
časti jsou: Vítejte v Kooperativě, Informace o skupinovém pojištění a Informace o 
zpracovaní osobních údajů) a IPID a seznámil se s nimi. Pojistník šije vědom, že se jedná o 
dulezite informace, které mu napomohou porozumět podmínkám sjednávaného pojištění a 
ktere obsahují upozornění na důležité aspekty pojištění a na významná ustanovení 
pojistných podmínek.
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a seznámil se s nimi. Pojistník si je vědom, že tyto dokumenty tvoří nedílnou součást 
pojistné smlouvy a upravují rozsah pojištění, jeho omezení (včetne výluk), prava 
a povinnosti účastníků pojištění a následky jejich porušení a další podmínky pojištěni 
a pojistník i další účastníci pojištění jsou jimi vázáni stejně jako pojistnou smlouvou.

Pojistník prohlašuje, že má pojistný zájem na pojištění pojištěného, který je osobou od něj 
odlišnou, a to s ohledem na jejich zaměstnanecký nebo smluvní vztah.

Pojistník potvrzuje, že adresa jeho sídla a kontakty elektronické komunikace uvedené v této 
pojistné smlouvě jsou aktuální, a souhlasí, aby tyto údaje byly v případe jejich rozporu s 
jinými údaji uvedenými v dříve uzavřených pojistných smlouvách, ve kterých je pojistmkem 
nebo pojištěným, využívány i pro účely takových pojistných smluv. S tímto postupem 
pojistník souhlasí i pro případ, kdy pojistiteli oznámí změnu adresy sídla nebo kontaktu 
elektronické komunikace v době trvání této pojistné smlouvy.

Pojistník se zavazuje informovat pojištěné osoby o sjednání pojištěni, jeho případných 
změnách nebo zániku a dále je prokazatelně seznamovat s dokumenty podle odst. 3 a 4 

tohoto článku.

Pokud tato pojistná smlouva, resp. dodatek k pojistné smlouvě (dále jen „smlouva D podléhá 
povinnosti uveřejnění v registru smluv (dále jen „registr") ve smyslu zákona c. 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 sam, 
sčímž pojistník souhlasí Pokud je pojistník odlišný od pojištěného, pojistník dále 
potvrzuje, že pojištěný souhlasil s uveřejněním smlouvy. Při vyplnění formuláře pro 
uveřejnění smlouvy v registru je pojistník povinen vyplnit údaje o pojistiteli (jako smluvní 
straně) do pole „Datová schránka“ uvést: n6tetn3 a do pole „Číslo smlouvy uvést číslo teto 
pojistné smlouvy. Pojistník se dále zavazuje, že před zasláním smlouvy k uveřejněni zajisti 
znečitelnění neuveřejnitelných informací (např. osobních údajů o fyzických osobách). 
Smluvní strany se dohodly, že ode dne nabytí účinnosti smlouvy jejím zverejnenim 
v registru se účinky pojištění, včetně práv a povinností z něj vyplývajících, vztahuji i na 
období od data uvedeného jako počátek pojištění (resp. od data uvedeneho jako počátek 
změn provedených dodatkem, jde-Li o účinky dodatku) do budoucna.

Makléřská doložka:

Pojištěný pověřuje výhradně pojišťovací makléřskou společnost RENOMIA, a. s., se 
sídlem Holandská 8, 639 00 Brno, IČ: 48391301 (dále jen "makléř1'), vedením (řízením) a 
zpracováním jeho pojistného zájmu. Veškerý styk, který se bude týkat teto pojistné 
smlouvy, včetně hlášení pojistných událostí, bude prováděn výhradně prostřednictvím 
makléře. Prohlášení a jiné úkony pojištěného směřované pojistiteli jsou vůči pojistiteli 
účinné doručením makléři. Makléř je povinen o těchto úkonech pojistitele informovat 

bez zbytečného prodlení.

Pojistník prohlašuje, že uzavřel s makléřem smlouvu, na jejímž základě makléř vykonává 
zprostředkovatelskou činnost v pojišťovnictví pro pojistníka, a to v rozsahu teto

Pojistník svým podpisem této pojistné smlouvy, resp. dodatku k ni prohlašuje, 
že zplnomocnil makléře k přijímání písemností majících vztah k pojištění sjednanému 
touto pojistnou smlouvou zasílaných pojistitelem pojistníkovi nebo pojištěnému s 
výjimkou tzv. kvalifikované upomínky a písemností týkajících se zdravotního stavu 
pojištěného. Pro případ předchozí věty se adresátem ve smyslu pnslusných ustanoveni
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12.

V Brně dne 27

za pojistitele:

Ing. arch. Jana Syrovátková,
starostka

Ing. Rostislav Řepík,
vedoucí Oddělení veřejných zakázek

Neposkytnutí plnění z důvodů sankcí

Pojistitel neposkytne pojistné plnění ani jiné plnění či službu z pojistné smlouvy v
’V by takove nebo služba znamenaly porušení mezinárodních sankcí

obchodních nebo ekonomických sankcí či finančních embarg, vyhlášených za účelem
udrženi nebo obnoveni mezinárodního míru, bezpečnosti, ochrany základních Lidských
prav 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 Velke Británie a Severního Irska. Dále také Spojených států amerických za

předpokladu, ze neodporují sankcím a embargům uvedeným v předchozí větě.

smLouva ]e vyhotovena ve dvou stejnopisech. Jeden stejnopis obdrží pojistník
a druhy pojistitel. Stejnopis této pojistné smlouvy, který obdrží pojistník, je zároveň
potvrzením o uzavření pojistné smlouvy (pojistkou) ve smyslu Zákona.

za pojistníka:

pojistných podmínek rozumí makléř a tyto písemnosti se považují za doručené
pojistnikovi nebo pojištěnému jejich doručením makléři.

Ivana Klarová,
specialista veřejných zakázek
Oddělení veřejných zakázek
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Příloha číslo 1 pojistné smlouvy číslo 8604137680

Seznam pojištěných osob k 1.6.2025

Č.

starostka
1.

A

2.
A

3.
B

strážník
4.

strážník
5.

strážník
6.

strážník
9.

B
strážník

10.
B

strážník
11.

B
strážník

12.
strážník

13.
strážník

14.
B

strážník
15.

B
strážník

16.
B

strážník
17.

B
strážník

18.

19.

20.
C

21.

21Celkový počet osob

7.
8.

B
B

Název
funkce

Datum
narození

strážník
strážník -
operátor
strážník -
operátor

B
B
B

B
B

B
C

strážník
strážník

Varianta
pojištění

A

_____

jméno a
příjmení

ístostarost
a

ístostarost
a

Adresa bydliště /
korespondenční adresa v CR

_____

______


