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Pojistitel: Colonnade Insurance S.A., se sidlem L-2350 Lucemburk, rue Jean
Piret 1, Lucemburské velkovévodstvi, zapsana v lucemburském
Registre de Commerce et des Sociétés, registracni Cislo B61605,
jednajici prostfednictvim
Colonnade Insurance S.A., organiza¢ni slozka, se sidlem Na
Pankraci 1683/127, 140 00 Praha 4, Ceska republika, identifikagni
Cislo 044 85 297, zapsané v obchodnim rejstfiku vedeném Mé&stskym
soudem v Praze, oddil A, vlozka 77229.

se sidlem: Praha 4, Na Pankraci 1683/127, PSC 140 00, Ceska republika
zastoupeny: Tomas Sedlacek, zmocnény pro zalezitosti smluvni

a
Pojistnik: Moravian-Silesian Tourism, s.r.o.

Zapsan v obchodnim restfiku vedeném Krajskym soudem v Ostrave,
oddil C, vlozka 59059, ICO: 029 95 832

se sidlem: Strelniéni 78/16, Moravska Ostrava, 702 00 Ostrava

zastoupeny: Ing. Petr Koudela, jednatel

uzaviraji prostirednictvim a na zakladé informaci poskytnutych od

Zplnomocnéného SATUM CZECH s.r.o.
zprostiedkovatele: zapsan v obchodnim rejstfiku vedeném Krajskym soudem v Ostrave,
oddil C, vlozka 16189, ICO: 253 73 951

POJISTNOU SMLOUVU C. 2202388425

SKUPINOVE POJISTENi URAZU A NEMOCI PRO ELENY STATUTARNICH
ORGANU

Za predpokladu, Ze bude fadné zaplaceno pojistné, poskytne Colonnade Insurance S.A., organizacni
slozka v prubéhu pojistné doby pojisténi upravené touto pojistnou smlouvou. Tato pojistna smlouva
nabyva platnosti podpisem obou smluvnich stran. Nedilnou soué&asti této pojistné smlouvy jsou pojistné
podminky AH-GROUP 07/2023, ocefiovaci tabulka Pfiloha &. 1 a PFiloha €. 2.

\% dne V Praze dne

Podpis:

Jméno: Ing. Petr Koudela Tomas Sedlacek
Funkce: jednatel Accident & Health Underwriter
Razitko:
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PREHLED POJISTNEHO

Datum poéatku pojisténi: 01. Cervence 2025

Pojistna doba: na dobu neurcitou

Pojistné obdobi: Od: 01. 07. 2025 Do 30. 06. 2026

Varianta pojisténi: GOLD

Sazba pojistného na osobu a rok: 14 761 Ké

Pocet osob: 1

Zalohové pojistné celkem: 14761 Ké

Minimalni roéni pojistné: Y2 roéni zalohy (minimalné vsak 10 000 K¢)

Frekvence platby pojistného: rocni

Datum splatnosti pojistného: dle data uvedeného na fakture
Pojistné je splatné na ucet zplnomocnéného maklére

Bankovni spojeni: SA_TU.M CZECH s.r.0. ¢ ,5025001117/5500.
Raiffeisenbank, a.s., v terminech splatnosti
stanovenych v této pojistné smlouvé.

Pojistna smlouva
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SMLUVNIi UJEDNANI

Tato smlouva se sjednava na dobu neurcitou, pojistné obdobi se stanovuje na jeden rok. Smlouva mize
byt vypovézena kteroukoliv ze smluvnich stran bez udani divodu, a to pouze pisemnou vypovédi.
Vypovéd musi byt doru¢ena druhé smluvni strané alespon Sest tydn( pfed uplynutim pojistného obdobi.
Vypovédi neni dotéena povinnost smluvnich stran vypofadat vzajemné zavazky v souladu s pojistnou
smlouvou, vzniklé do doby uUc&innosti zaniku pojistné smlouvy, a to do 30 dnl po skon&eni pojistného
obdobi.

Pojistnik prohlasuje, Ze je opravnén pojistovné predat osobni udaje tfetich osob uvedené v pojistné
smlouvé, vyucétovani a dalSich dokumentech, za ucelem spravy pojistné smlouvy a plnéni povinnosti
pojistovny z ni vyplyvajicich, na dobu trvani pravnich vztaht z pojistné smlouvy a na dobu nezbytnou
pro vyporadani vzajemnych narokl vyplyvajicich z jejich zaniku.

Pojistnik prohlasuje, ze mezi pojisténymi osobami ani mezi vlastniky pojistnika nebo pojisténych nejsou
zadné fyzické osoby se statnim ob&anstvim Ruské federace nebo Béloruské republiky ani pravnické
osoby se sidlem v Ruské federaci nebo v Béloruské republice nebo pravnické osoby s majetkovou
Ucasti subjektd s vazbami na Ruskou federaci nebo Béloruskou republiku.

Pojistitel neposkytne pojisténi a neponese povinnost plnéni jakéhokoliv naroku, ani neposkytne Zadné
pojistné plnéni podle této smlouvy v rozsahu, v jakém by poskytnuti takového pojisténi, plnéni takového
naroku nebo poskytnuti takového pojistného pinéni vystavilo poijistitele riziku jakékoliv sankce, zakazu
¢i omezeni podle rezoluci Organizace spojenych narodd nebo riziku obchodnich &i hospodarskych
sankci, zakon( ¢&i predpistu Evropské unie, Kanady nebo Spojenych statli americkych.

Pojistitel ma pravo v souvislosti se zménami podminek rozhodnymi pro stanoveni vySe pojistného
upravit pojistné ke kazdému vyroci, nikoliv vSak se zpétnou platnosti. Pojistitel je povinen o upravé
pojistného Pojistnika pfedem informovat, minimalné 15 dni pfed platnosti takovych zmén. V pfipadé
nesouhlasu ma Pojistnik pravo odstoupit od této smlouvy.

Pojistnik prohlaSuje, Zze akceptuje navrh této pojistné smlouvy v plném rozsahu; pfijeti nabidky s dodatky
¢i odchylkami, byt nepodstatnymi, se za akceptaci nepovazuje. Za akceptaci se rovnéz nepovazuje
ustni oznameni o pfijeti navrhu ani chovani ve shodé s nabidkou.

Pojistnik prohlasuje, ze timto pojisténim zabezpeluje svou opravnénou potfebu ochrany pred
nebezpecimi uvedenymi v této pojistné smlouvé i pro osoby uvedené pojistnikem jako pojisténé v této
pojistné smlouvé. Pojistnik ma zajem na ochrané téchto osob, jejich majetku &i jinych zajma.

Pojistnik prohlasuje, ze pojisténé osoby souhlasi s pojisténim podle této pojistné smlouvy a zaroven se
zavazuje, ze do pojisténi bude v budoucnu zahrnovat pouze osoby, které s pojisténim podle této pojistné
smlouvy budou souhlasit. Pojistnik je povinen prokazat a dolozZit tento souhlas pojistiteli nejpozdéji pfi
vzniku pojistné udalosti.
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A FAIRFAX COMPANY

Pojistnik se dale zavazuje, ze pfed zaslanim smlouvy k uverejnéni zajisti znecitelnéni neuvefejnitelnych
informaci (napf. osobnich udaju o fyzickych osobach). Smluvni strany se dohodly, Ze ode dne nabyti
ucinnosti smlouvy jejim zvefrejnénim v registru se ucinky pojisténi, v€éetné prav a povinnosti z négj
vyplyvajicich, vztahuji i na obdobi od data uvedeného jako po€atek pojisténi (resp. od data uvedeného
jako pocCatek zmén provedenych dodatkem, jde-li o ucinky dodatku) do budoucna.

Pojistnik prohlasuje, Ze se seznamil s Pravidly ochrany osobnich Gdaji umisténych na internetovych
strankach pojistitele pod nasledujicim odkazem: https://www.colonnade.cz/ochrana-osobnich-udaju.

Pojistnik je dale povinen seznamit pojisténé osoby s Pravidly ochrany osobnich udaji umisténych na
internetovych strankach poijistitele pod nasledujicim odkazem: https://www.colonnade.cz/ochrana-
osobnich-udaju, a to nejpozdéji do jednoho mésice od okamziku, kdy sdéli osobni Udaje konkrétni
pojisténé osoby pojistiteli.

Pojistnik souhlasi s pouzitim svého obchodniho jména a loga jako reference pojistitele pro ucely
prezentace pojistitele a to zejména pfi vefejnych zakazkach, pojistovacim zprostfedkovatelim, nebo na
vlastnich webovych strankach a to po dobu platnosti pojistné smlouvy.
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Oddil A: Pojisténi urazu a nemoci

Pojisténé osoby:

osob, mladsi 75 let

Clenové predstavenstva, statutarni feditelé, jednatelé, &lenové dozordi rady,
prokuristi a ostatni zaméstnanci uvedeni na jmenném seznamu pojisténych

Doba Géinnosti 24 hodin,
pojisténi:

Pojisténi je platné celosvétové

Opravnéna osoba:

Narok na pojistné plnéni ma pojisténa osoba. Pojisténé osoby si mohou stanovit
obmyslené osoby pro pfipad svého umrti nasledkem Urazu. Pokud tyto osoby
nejsou stanoveny, bude pojistné pinéni vyplaceno osobam podle zakonnych

norem.

Polozka Varianta GOLD
Al. | Smrt nasledkem urazu* 3000 000 K¢
A3. | Uplna trvala invalidita nasledkem urazu 3000 000 K¢
Ad. T;:aezr:?gel:;\:ipoékozeni nasledkem Urazu 3000 000 K&

Docasna pracovni neschopnost - nasledkem urazu 1000 Ké
A5. | - Casova spoluucast 0 dni

- maximalni doba, po kterou je pojistné plnéni poskytovano 365 dni

Docasna pracovni neschopnost - nasledkem nemoci 1000 Ké
A5. | - Casova spolulcast 14 dni

- maximalni doba, po kterou je pojistné pinéni poskytovano 365 dni

Hospitalizace nasledkem trazu a nemoci 1000 K¢
AT7. | . gasova spolutigast 0 dni

- maximalni doba, po kterou je pojistné plnéni poskytovano 365 dni
A9. | Zlomeniny kosti a vymknuti 25 000 Ké
Al1l. | Rekvalifika€ni vylohy 50 000 Ké
A13. | Vylohy na pohieb 50 000 Ké
Al4. | Vylohy za invalidni vozik 50 000 Ké

*) Méla-li pojisténa osoba v dobé své smrti déti, bude pojistné plnéni z tohoto pojisténi zvySeno o0 2 %
za kazdé takové dit&é, maximalné vSak o 10 %.
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AKUMULOVANY LIMIT

V pfipadé hromadného urazu, jehoz nasledkem bude smrt nebo trvalé télesné poSkozeni nebo uplna
trvala invalidita nasledkem urazu vice osob pojisténych dle této pojistné smlouvy, je celkové pojistné
pinéni pojistitele omezeno ¢astkou 3 000 000 K&.

V pfipadé, ze soucet jednotlivych pojistnych plnéni za vySe zminéné nasledky takového urazu prevysi
tuto &astku, vyplati pojistitel pojisténym osobam, resp. opravnénym osobam pomérnou ¢ast pojistného
pinéni.

POJISTNE URAZOVE POJISTENI

Pojistné za pojisténi podle oddilu A této pojistné smlouvy je U¢tovano na zakladé poctu pojisténych osob
pojisténych v dané varianté a doby, po kterou je jim poskytovano pojistné kryti v pojistném obdobi.
Za jednotlivé pojisténé osoby je uctovano pojistné za kazdy zapoCaty mésic, ve kterém jsou pojistény.
Roéni zalohové pojistné za osoby pojisténé k pocatku pojistného obdobi je splatné na pocatku
pojistného obdobi. Douctovani pojistného odpovidajiciho po¢tu osob a dobé pojisténi je provadéno ke
konci pojistného obdobi.

Minimalni ro¢ni pojistné je nevratné.

ADMINISTRATIVNi UJEDNANI URAZOVE POJISTENI

Pojistnik je povinen nejpozdéji 10 pracovnich dni pfed koncem pojistného obdobi poskytnout pojistiteli
informace o poctu pojisténych osob v jednotlivych kategoriich, resp. jejich jmenny seznam s daty
narozeni, které maiji byt pojistény v dal§im pojistném obdobi.

V pfipadé, Ze dojde ke zméneé ve jmenném seznamu pojisténych osob (ukon&eni pojisténi nebo zalatek
pojisténi pro noveé pojisténé osoby), pak je pojistnik povinen tuto zménu nahlasit pojistiteli nejpozdéji do
1. dne mésice, v némz ma byt pojisténi nové osoby zahajeno, resp. k poslednimu dni mésice, kdy ma
byt pojisténi dané osoby ukoncéeno. Hlaseni zmén je provadéno elektronicky, a to na e-mailovou adresu
client@colonnade.cz nebo prostfednictvim zplnomocnéného maklére.

SEZNAM POJISTENYCH OSOB

Jméno a pfijmeni Pojistén/a od Pojistén/a do Ro¢éni pojistné
Ing. Petr Koudela 1.7.2025 30.6.2026 14 761 K&

Celkové rocni pojistné:
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