Ve

vl

Zprostiedkovatelské ¢islo D.A.S.
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Pojistnd smlouva o pojisténi pravni ochrany ¢. ’ 2” 1" 2 H 0 H 8 ” 9 H 6‘ | 3
(dale jen ,,PS*)

Pojistitel: Nova PS Zména PS:

D.A.S. Rechtsschutz AG [] roztitent

se sidlem ve Vidni, obchodni adresa Hernalser Giirtel 17, A-1170 Viden, Rakousko, ¢islo zapisu v obchod- rozsirenim . L i
nim rejstfiku u Obchodniho soudu ve Vidni: FN 53574 k, provozujici pojistovaci ¢innost v Ceské republice ] pfepracovénim predmétd pojisténi
prostiednictvim pobotky (organiza¢ni slozka) uvedenych v pfiloze D ,Dalsi ujedndni”
D.A.S. Rechtsschutz AG, pobocka pro CR, prepracov@inim viech dosud pojisténych
se sidlem Vyskotilova 1481/4, Michle, 140 00 Praha 4, ICO: 03450872, zapsand v obchodnim rejstfiku ] predmétu pojisténi

vedeném Méstskym soudem v Praze pod sp. zn. A 76832 (dale téz ,pojistitel”) R TTIe—

Pojistnik - obchodni firma/nazev; u fyzické osoby jméno, popi. jména, piijmeni a pfipadny dodatek pokud neni pridéleno, potom datum narozeni
(Pl tlz]e] als]kle] [mfe]s]t]s]x]e] [o]e].] Jal T[T T T T 111 LE]
Sidlo; u fyzické osoby adresa bydlité: Ulice Cislo popisné Cislo orientaéni 1¢o*
[D][e]n] 1] s]o]v]e] Infalelelelz A LI LTTTT]  [ef2[o] ] [+[2[ T l2TsT2l2ToTels]s]
ps¢ Obec
[3][o] 1 ofo] [el el efa] | [ [ LTI TT]
stat, je-li odligny od CR Udaj o zdpisu do ZR/OR/jiného rejstiiku/jiné evidence* E-mail. dal3i telefon neho fax noiistr..___
Osoba opravnénd uzaviit PS, je-li odlisnd od pojistnika - jméno, popf. jména, pfijmeni Cislo G¢tu pojistnika
Je-li pojistnikem podnikajici fyzickd osoba: adresa mista podnikani, li3i-li se od bydlista* *Neuvddi se, je-li pojistnik nepodnikajici fyzicka osoba
iﬂ, Adresdt - obchodni firma; u fyzické osoby jméno, popi. jména, piijmeni a pripadny dodatek & -
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@ Sjednand pojisténi jsou uvedena na pFilohach této PS, Periodicita placeni bézného pajistného:

které jsou ozna€eny nize a které jsou nedilnou souédsti PS: [X] Ro¢ne [] Pololetné [] Ctvrtletng [] Mésiene
Tarifni rotni pojistné v K& Minimalni vyze pololetni & ctvrtletni splatky: 1 000 K&

Priloha A 35700 ’ Mési¢né vyhradné pii splnéni vsech téchto podminek:

- sjednava se kombinované pojisténi RODINA, PARTNER, SINGLE*, SINGLE
nebo SENIOR, pfipadng s dal3imi pojisténimi
- ndsledné splatky pojistného budou hrazeny trvalym piikazem
Pojistné se plati na Uget pojistitele 3843791/0300
(variabilni symbol = ¢islo pojistné smlouvy)
Pojistné ¢i jeho prvni splatka je splatné ve lhuté 1 mésice od data podepsani této
nabidky. Dal3i splatky pojistného jsou splatné vzdy k po¢atku pfisluiného obdobi.

Tarifni ro¢ni pojistné celkem (za vechny prilohy) 35700 | |Pommamky
Obchodni sleva 10%
B&7né pojistné za pojistné obdobi (veetné slev) 32130
Splatka bézného pojistného 32130

l@ Nové PS je uzaviena zaplacenim bé&zného pojistného nebo jeho prvni splatky ve vysi a lhiaté uvedenych vyse.
mésic rok hodina minuta

d
[ ] Bézné pojistné nebo jeho prvni splatka bylo uhrazeno v hotovosti nebo platebnim termindlem =
pojistitele pfi sepsani nabidky, doklad o tom je priloZzen k PS pro pojistitele, a pojisténi vznika: uu ] uu 3 ’_JULJU uu : UU
(] pojisteni vznika dnem ndsledujicim po uzaveni pojistné smlouvy, t. j. dnem po pfipsani b&zného pojistného nebo jeho prvni splatky na ucet pojistitele.
meésic rok hodina minuta

Tato PS se uzavird na dobu neurcitou s pojistnym obdobim 1 rok. deo
Zména PS je uzaviena jejim podepsanim a pojisténi dle této zmeny PS vznika: Mm li“il : ’i”_o_”_‘iniJ @E E@
Limit pojistného plnéni: 1 000 000 K¢, neni-li ve zvlastnich ¢astech
pojistnych podminek nebo ve smluvnich ujednanich uvedeno jinak

- pojistnikem je fyzickd nepodnikajici osoba
Pfiloha B (Pojist&ni pravni ochrany podnikatele) ]

0000

Limit pro zapujcku na kauci i jistotu: 1 000 000 K¢

Obdrzi: pojistnik, pojistitel, pojistovaci zprostredkovatel (pro pojistovaciho zprostiedkovatele dostacuje kopie)

Pojistnik svym podpisem potvrzuje, ze Pojistnik bere na védomi, ze
+ pred uzavienim PS byl seznamen s obchodni firmou, pravni formou a adresou sidla, a to veetn& nazvu &lenského statu pojistitele, - pilohy PS se specifikaci sjednaného
s Informacemi pro klienta, které pfevzal, s Informacemi o charakteru a zakladnich vlastnostech pojisténi, které prevzal, pojisteni, Pojistné podminky a Smluvni
- pred uzavienim PS dale pFevzal Zaznam z jednani mezi nim a osobou jednajici za pojistitele, Pojistné podminky PP/0O/160501, ujednani jsou nedilnou soucasti PS
ZPP/PORS/160501, ZPP/V/160501, ZPP/R/160501, ZPP/S/160501, ZPP/U/160501, ZPP/Z/160501, ZPP/B/160501, ZPP/M/160501, a 7e tyto dokumenty upravuji rozsah
ZPP/POP/160501, ZPP/SKO/160501, ZPP/OB/160501, ZPP/SP/160501 a Smluvni ujednani SU/160501, a omezeni pojisténi, prava a povinnosti
+ pokud sjednané pojisténi neodpovida pojisténi dohodnutému v Zéznamu z jednani, potom je te na zakladé vyslovné Zadosti kli 5 ucastnika pojisténi, nasledky jejich
+ pred uzavienim PS byl seznamen s Pojistnymi podminkami a Smluvnimi ujedndnimi v rozsahu odpovidajicimu sjednanému pojisténi, poruseni a dal3i podminky pojisténi,
- prevzal PS a jeji prilohy se specifikaci siednaného pojisténi (viz seznam pfiloh vy3e v PS), + nabidka této PS se pfijima zaplacenim
+ udaje, které v PS a v jejich pfilohach se specifikaci sjednaného pojisténi uvedl, jsou tplné a pravdivé, béiného pojistného nebo jeho prvni
+ ma pojistny zajem na pojisténi pojisténych osob, které s pojisténim souhlasi, splatky, a to v plném rozsahu spolu se
+ byl upozornén na pfipadné nesrovnalosti mezi nabizenym pojisténim a jeho pozadavky, piicem? toto upozornéni rovnéz prevzal, vSemi prilohami PS, Pojistnymi pod-
« souhlasi s tim, aby pojistitel pouZival jeho osobni Gdaje, vietné kontaktu pro elektronickou komunikaci, za GZelem zasilani svych obchodnich minkami a Smluvnimi ujednanimi,
a reklamnich sdéleni a nabidky sluzeb, + je-li pojistnik podnikatelem, vylucuje se
+ souhlasi, aby jeho osobni tidaje byly predavany subjektim mezindrodniho koncernu ERGO a spolupracujicim obchodnim partnerim pro Ggely uZziti ustanoveni o smlouvach uzaviranych
pojistovaci ¢innosti a dal3ich ¢innosti vymezenych zakonem o pojistovnictyi, a to po dobu nezbytné nutnou k zajisté&ni prav a povinnosti ply- adheznim zpisobem podle prisludnych
noucich ze zévazkového pﬁvniho vztahu a po dobu vyplyvajici z obecné zavaznych pravnich predpist. ustanoveni ob¢anského zdkoniku.
\n Za D.A.S. Rechtsschutz AG Uvedte obchodni firmu;
3 Za pojistnika - razitko nebogbch. firma/nazev pojistnika a podpis Datum D.AS. Rechtsschutn AG. pobackapro CR, u fvzické osobv iméno a pfiimeni: podbis
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totoZnosti jiného statu)
Pfipadné stiZnosti zasilejte na adresu: D.A.S. Rechtsschutz AG, pobo¢ka pro CR, Vyskogilova 1481/4, Michle, 140 00 Praha 4, email: stiznosti@das.cz.




Priloha ,,A“ pojistné smlouvy ¢. 2120896

Pojisténi pravni ochrany zaméstnance dle ZPP/Z/160501

Zprostredkovatelské Cislo D.A.S.

3651300/

Pojistitel: D.A.S. Rechtsschutz AG, poboéka pro CR

Pojistnik: Plzeriské méstské dopravni podniky, a.s.
Pojisténé osoby:

Seznam pojisténych osob

IPfijmeni, jméno ‘Rodné Cislo Druh (kéd D.A.S.) Tarifni roéni pojistné v Ké&
T 7435 2100 K&
2 ] 7435 | 2100 K&
3. | 7435 2100Ke
_4 - ¥35 } 2100KE
| s 7435 | ~ 2100KE
6. 7435 T 2 100 K¢ 7
7. . 7435 . 2100KE
8. 7435 | 2100 K&
9. i 7435 i 2100Ke
10 E 7435 | 2100 K&
11. 7435 | 2100Ke |
12. | 7435 B 2100 K& )
13 | 7435 2100KE
14. 1 7435 | 2 100 K¢
15. | 7435 2100 K¢
16, | 7488 | 2100Ke
17. ‘ 7435 2100 K&
Tarifni ro¢ni pojistné za pfilohu celkem 35700 K¢

Smluvni strany se dohodly na nasledujicich ustanovenich:

1. Pojisténi se nevztahuje na zadné spory mezi pojisténou osobou a pojistnikem.

2. Odst. 3.1 ¢lanku 3 (Rozsah pojisténi) ZPP/Z/160501 se nahrazuje odstavcem nasledujiciho znéni:

3.1 Ob&anskopravni naroky na nahradu skody

Uplatnéni opravnénych narokl pojisténého na nahradu $kody, zakladajicich se na ustanovenich

0 mimosmluvni zakonné odpoveédnosti, jestlize pojistény utrpi Ujmu na zdravi, vécnou nebo jinou majetkovou

Skodu.

3. Clanek 3 (Rozsah pojisténi) ZPP/Z/160501 se doplnuje o odstavec nasledujiciho znéni:

3.6 Pojistné spory pojistnika s poji$tovnou, u které ma pojistnik sjednano Zakonné pojisténi pro pfipad

své odpovédnosti za Skodu pfi pracovnim trazu nebo nemoci z povolani

Hajeni zajmU pojistnika ve sporech vzniklych na zakladé Zakonného pojisténi pro pripad své odpovédnosti za
Skodu pfi pracovnim urazu nebo nemaci z povolani, pokud se spor tyka odskodnéni pracovniho Urazu pojisténe

osoby. Pro Ucely tohoto ustanoveni je pojistnik pojisténou (opravnénou) osobou.

4. Ostatni ustanoveni PP/O/160501 a ZPP/Z/160501 zUstavaji touto pfilohou nedotéena a jsou v platnosti.

Pro D.A.S.: +kryti — specialni rozsah pojisténi
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9/modu|serv|s E ; Informace pro klienta
f pojistovaci maklér zaznam z jed na’nl'
Informace, které je pojistovaci zprostredkovatel povinen pojistnikovi (dale jen "klient") sdélit prfed uzavienim

pojistné smlouvy podle § 21 zékona ¢. 38/2004 Sb. Zaznamendani pozadavkld zajemce o pojisténi pro spinéni
f upozornovaci povinnosti pojistitele dle ustanoveni § 2789 zékona ¢. 89/2012 Sb.

(i ] Udaje o pojistovacim zprostredkovateli

Pojit ; tredk tel: Zast i
Nazev: Modul Servis s.r.o. chhodm’ firma: Modul Servis s.r.o.
Sidlo: Dopravni 139/33, 318 00 Plzen IC: 26354764

Telefon: +420 377 464 520 PFijmeni, jméno, titul:

E-mail: obchod@modulservis.cz

I€: 26354764 DIC: CZ-26354764 Registrace na CNB: 011186PA

' Registrace na CNB: 011187PM (pojistovaci maklér)

. Z&pis pojistovaciho zprostfedkovatele (dale jen ,PZ“) Ize ovéfit na internetovych strankach Ceské narodni
banky (dale jen ,CNB“) - www.cnb.cz.

« Stiznost na PZ Ize podat Gstné ¢&i pisemné na CNB, Zalobu u vécné a mistné prislusného soudu.

'+ PZ nema pfimy ani nepfimy podil na hlasovacich pravech a kapitalu spolupracujicich pojistoven pfevysujici

10 %.

« PZ ma povinnost sdélit klientovi na pozadani zplisob svého odménovani.

« PZ ma povinnost, s ohledem na charakter zprostfedkovavané pojistné smlouvy, provést analyzu produktu
podle § 21 zdkona ¢. 38/2004 sb

B § Udaje o klientovi !

Jméno, prijmeni / obchodni firma: Plzeriské méstské dopravni podniky, a.s.

Jméno a prijmeni osoby opravnéné jednat jménem klienta: ekonomicky
reditel

Trvalé bydlisté / sidlo: Denisovo nébrezi 920/12, 30100 Plzef - Vychodni Predmésti

RC / IC: 25220683

Tel.: +420 378 031 120

Identifikace pojistného zdajmu

1. Klient ma pojistny zajem na: majetek/odpovédnost zivot/zdravi

2, Predmét pojistného zajmu O vlastni O pribuzného/osoby blizké K treti osoby/jiné
je: (specifikujte vztah k
pojistnikovi)

Blizsi specifikace treti osoby: Zaméstnanec revizofi
Dalsi specifikace pojistného zajmu: Pojisténi pravni ochrany revizor(

=] Udaje o nabizeném pojistént

@ A) Pozadavky a potreby klienta souvisejici se sjednavanym pojisténim:

O Pojisténi majetku O Zivotni pojisténi O Povinné rucenf
Pojisténi odpovédnosti za Gjmu O Cestovni pojisténi O Havarijni pojisténi
O Pojisténi strojd, stroj. zafizeni a elektroniky O Investice O Jiné

, Blizsi specifikace potfeb a pozadavki klienta (prostor pro vyjadreni klienta):
Pojisténi pravni ochrany revizor(l, aktudini verze od 1.6.2016

h o s - ~ - z A A v z

= B) Vycet a duvody nesrovnalosti mezi pozadavky klienta a nabizenym pojisténim (pokud
existuji):

nesrovnalosti nejsou

# C) Klientem neakceptovana doporuceni PZ (pokud existuji):
nejsou

{ ] Shrnuti nabidky pojisténi

Cislo pojistné smlouvy: 2120896 Strana 1/2 P 06.06.2016
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Na préani klienta a dle jeho pozadavki byla predloZzena nabidka od pojistovny: D.A.S. pojistovna pravni
ochrany, a.s., IC 61860701, Vyskocilova 1481/4, Michle, 140 00 Praha 4, Ceské republika. Klient s nabidkou
souhlasi a nepozaduje detailnéjsi analyzu produktl od ostatnich pojistoven.

y'N Upozornéni pro klienta :

Pokud je sjednano pojidténi odpové&dnosti z provozni ¢innosti a nastane zména v pfedmétu podnikani véetné
¢innosti volné, je nutné dohldsit tuto zménu pojistiteli. V opacném pripadé se sjednané pojisténi na tuto
¢innost nevztahuje.

W4 Prohlaseni pojistnika
Klient svym podpisem déle potvrzuje, zZe:

. jeho vy3e uvedené pozadavky a potieby jsou jasn&, pfesné a srozumitelnou formou zaznamenany,

« informace uvedené na tomto formulafi mu byly poskytnuty jasné, pfesné a srozumitelnou formou, a to pred
uzavienim pojistné smiouvy,

. pojistnik seznamil pojisténého s ustanovenimi pojistné smlouvy a daldimi dokumenty néalezejicimi k pojistné
smlouvé (pojistné podminky, asistenéni sesit aj.) a zaroven prohladuje, Ze ma pojistny zéjem na pojisténi
Yivota, zdravi nebo majetku pojisténého uvedeného v sekci A, pokud je osobou od pojisténého odlisnou,

. je si védom, Ze v pripadé volby prokazani pojistného zajmu pojistnika odlisného od pojisténého formou
souhlasu pojisténého, je v jeho zajmu tento pisemny souhlas bez zbytecného odkladu po podpisu smlouvy
dodat na pojistovnu.

« obdrzel jedno vyhotoveni tohoto formulare, ktery byl vyhotoven ve 3 stejnopisech,

. je si védom moznosti blize specifikovat své potfeby a pozadavky na pojisténi,

. je si védom pfipadnych nesrovnalosti mezi pozadavky a nabidkou pojisténi, tyto akceptuje a dobrovolné
uzaviré pojistnou smlouvu k nabizenému pojisténi,

« bere na védomi, e tento dokument, spolu s uzavienou pojistnou smlouvou slouzi pojistovné pro
vyhodnoceni pozadavk{ klienta ve smyslu § 2789 zakona ¢. 89/2012 Sbh.

Souhlas se zpracovanim osobnich udaju:

Souhlasim s tim, aby spole¢nost Modul Servis s.r.o., IC 26354764, zpracovavala jako spravce vsechny mé
osobni Udaje (véetné rodného &isla), které jsem ji sdélil nebo sdélim, a které ziskala v souvislosti se
zprostfedkovanim uzavfeni pojistnych smluv, a to za Gcelem spravy pojisténi, likvidace $kod nebo pro osloveni
s daléimi obchodnimi nabidkami. Beru na védomi, Ze Gdaje budou zpracovavany manualné i automatizované
a prohladuji, ze jsem si védom svych prav, vyplyvajicich ze zakona ¢. 101/2000 Sb., zejména z § 11, 12 a 21
(pravo na pristup k Gdajdm, jejich opravu, blokovéni a likvidaci). Souhlas udéluji ve vyse uvedeném rozsahu
také po dobu 5 let od skonéeni vzajemnych prav a povinnosti a mohu ho kdykoliv odvolat, a to pisemné na
adresu spravce. Pro pfipad porudeni zédkonnych povinnosti jsem opravnén obratit se na Ufad pro ochranu
osobnich Gdajd (www.uoou.cz).

V Plzni, dne 06.06.2016 podpis poj. zprostfe/dkovatreler ’podpis klienta

ekonomicky reditel
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