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Kooperativa
VIENNA INSURANCE GROUP

Pojistna smlouva €. 7720820321
Usek pojisténi hospodaFskych rizik

Kooperativa pojistovna, a.s., Vienna Insurance Group

se sidlem Praha 8, Pobfe2n{ 665/21, PSC 186 00, Ceska republika

1CO: 47116 617

Zapsany(3) v obchodnim rejstitiku u M&stského soudu v Praze, sp. zn. B 1897
(dale jen pojistitel),

zastoupeny na zakladé zmocnéni niZze podepsanymi osobami.

Pracovisté: ,
Kooperativa pojistovna, a.s., Vienna Insurance Group, AGENTURA VYCHODNI CECHY,
tHda Miru 94, Pardubice 2, PSC 530 02; tel. 466 890 111, fax. 466 890 302

Svaz modelafn feské republiky

se sidlem Praha 7, U Pergamenky 3, PSC 170 00, Cesk4 republika
1CO: 005 39 350

Bankovni spojeni: KB Praha 7, ¢. (. 54931-011/0100
Tel.: +420 266 722 222

(déle jen pojistnik)

Jednajict: Mgr. Miroslav Navratil, tajemntk

Korespondencni adresa pojistnika je totoZna s adresou sidla pojistnika.

uzaviraiji

ve smyslu zékona ¢ 89/2012 Sb., oblanského zdkoniku, tuto pojistnou smlouvu, kterd spolu s pojistnymi
podminkami pojistitele a pHlohami, na které se tato pojistnad smlouva odvolava, tvoii nedilny celek.



1.

1.1.1 Pojistén{ odpov@dnosti za 4jmu ‘
Pofisténi se Hd{: VPP P-100/14, ZPP P-600/1 a dolozkami DOB101, DOB103, DODP101, DODP105

‘_ Clanek I.
Uvodnti ustanoveni

Poji¥t&nym je pojistnik.

K tomuto pojisténi se vztahuji: Vieobecné pojistne podminky (.déle jen ,VPP"), Zvladtnl pojistne podminky
(dale jen ,ZPP") a Dodatkové pojistné podminky (dale jen ,DPP").

Vieobecné pojistné podminky
VPP P-100/14 - pro pojiéténi majetku a odpovédnosti

Zvladtni pojistné podminky
ZPP P-600/14 - pro pojiétént odpovédnosti za ujmu

Dodatkové pojistné podminky
DPP P-520/14 - pro pojisténi hospodaFskych rizik, sestavajici se z nasledujicich doloZek:

Odpovédnost za Gjmu

DODP101 - Pojiéténi obecné odpovédnosti za tjmu - Zékladni rozsah pojistent (1401)

DODP105 - Naklady zdravotni pojitovny a regresy davek nemocenského pojiténi - Rozii{feni rozsahu
pojistént (1401)

Obecné
DOB101 - Elektronicka rizika - Vyluka (1401)
DOB103 - Vyklad pojmii pro Glely pojistné smlouvy (1401)

Clanek II.
Druhy a zplisoby pojisténi, pfedméty a rozsah pojistént

Ptehled sjednanych pojisténi

Poji¥téni se sjednavé pro predméty pojidténi v rozsahu a na mistech pojistént uvedenych v nasledujicich
tabulkach:

i il

- : Sublimit . -
PofF. o Limit pojistného | SpoluGfast® | Uzemn{ platnost
Hslo Rozsah pojisténi p_l_'_'_f" ©) Kf___ prnj?:?;;: K& poji¥tént
Pojiiténi obecné | |
odpovédnostizaGjmu-~ | 14000000 | Nesjednéava se 1000 | Cely svét |
dle DODP101
| Naklady zdravotni r |' R |
| nojistovny a regresy
2. dé\f.e X ne'mocenslfého |  Nesjednava se 1 000 000 | 1 000 Ceska republika
pojistént - Rozs$irent :
rozsahu pojisténi dle
| DODP105 |
Poznamky: - 1 i - _____j

nova cena je vyjadeni pojistné hodnoty ve smyslu ustanovent ¢l 21 odst. 2) pism. a) VPP P-100/14

¥asova cena je vyjadient pojistné hodnoty véci ve smyslu ustanoveni &L 21 odst. 2) pism. b) VPP P-100/14
obvykla cena je vyjadreni pojistné hodnoty véci ve smyslu ustanoveni ¢l. 21 odst. 2) pism. ¢) VPP P-100/14
jina cena je vyjadfent pojistné hodnoty véci ve smyslu €l. V. Zvladtni ujednani této pojistné smiouvy

prvni riziko ve smyslu ustanoveni €l 23 odst. 1) pism. a) VPP P-100/14

MRLP je horni hranici pojistného plnéni v souhrnu ze viech pojistnych udélost{ vzniklych v jednom pojistném roce. Je-li
poji¥tént sjednano na dobu kratéi neZ jeden pojistny rok je MRLP horni hranici pojistného plnéni v souhrnu ze viech
pojistnych udalost{ vzniklych za dobu trvani pojisténi.

zlomkové pojisténi ve smyslu &l. 23 odst. 1) pism. b) VPP P-100/14

spolutifast maze byt vyjadfena pevnou &astkou, procentem, ¢asovym tsekem nebo jejich kombinaci ve smystu Zl. 11 odst.
4) VPP P-100/14

odchylné od &L 8 odst. 1) v&ta druhd ZPP P-600/14 poskytne pojistitel na thradu v8ech pojistnych udélosti nastalych
b&hem jednoho pojistného roku pojistné plnéni v souhrnu maximalné do vy3e limitu pojistného plné&ni

odchylné od &l 8 odst. 2) véta tieti ZPP P-600/14 poskytne pojistitel na dhradu viech pojistnych udélosti nastalych
b&hem jednoho pojistného roku pojistné plnéni v souhrnu maximalné do vy3e sublimitu pojistného ptnéni
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8 dobou rutent se rozumi doba ve smyslu &L 11 odst. 5) ZPP P-400/14

9 integralni ¢asova fran¥iza je asovy Usek specifikovany nékolika pracovnimi dny. Prévo na pojistné plnént vznika jen tehdy:
je-li preruent provozu pojisténého del3{ nez tento pocet pracovnich dni. Je-li viak pFeruseni provozu pojisténého deldi nez
tento poget pracovnich dni, nema integralni ¢asova franiza vliv na vysi pojistného plnéni.

10) agregovani pojistna ¢astka se sjednava v pFipadé pojisténi{ souboru veci, celkova pojistna &astka se sjednava v piripadé
pojistant vyétu jednotlivych véci a soultu jejich hodnot

Clanek III.
Vyse a zpisob placeni pojistného

1. Pojistné za jeden pojistny rok &int:
1.1. Pojiiténi odpovédnosti za Gjmu

POTUSENE <..oooeoeoeeceseesesssssessssstssssssssssassasssssssassssssss sasssss seassssess s 44488194404 4481410081 RRS SRR RR R0 56 760,- K&
Souhrn pojistného za sjednana pojiiténi za jeden pojistny rok &int .., 56 760,- K¢

Sleva za dobu trvani pojistént &ini 5 %.

Celkové pojistné za sjednana pojiiténi po slevach za jeden pojistny rok &int ccvcccncccnscrssissncssees, 53 922,- KE.

2. Pojistné je sjednano jako bézne.
Pojistné obdobi je dvanactimesicni.
Pojistné je splatné k datu a v &astce takto:

datum: ¢astka:
20.05.2014 63 922,- K¢
V nasledujicich letech je pojistné splatné k datu a v ¢4stce kazdého pojistného roku takto:
datum: ¢astka:
12.04. 53 922,- K¢

3. Pojistnik je povinen uhradit pojistné v uvedené vysi na (et pojistitele & u. 2226222/0800, variabilni
symbol: 7720820321.

Clanek IV.
HliSen{ $kodnych udalosti

Vznik tkodné udalosti je pojistnik (pojiitény) povinen ozndmit pFHimo nebo prostfednictvim zplnomocnéného
poji¥tovaciho makléte bez zbyteéného odkladu na jeden z nize uvedenych kontaktnich udaji:

Kooperativa poji¥tovna, a.s., Vienna Insurance Group
CENTRUM ZAKAZNICKE PODPORY

Centralni podatelna
Brnénska 634,
664 42 Modfice

Tel.: 841 105 105
fax: 547 212 602, 547 212 561

E-mail: podatelna@koop.cz

www.koop.cz

Na vyzvu pojistitele je pojistnik (pojistény nebo jakékoliv jind osoba) povinen oznédmit vznik $kodné udalosti
pisemnou formou.

Clinek V.
Zvlastni ujednani

1. Ujednava se, Ze se rudi ustanoveni v doloZce DOB101, pismene d).

2. Odchylng od ZPP P-600/14 ¢&l. 2 odst. 1, pismeno o) se pojiitén{ vztahuje i na povinnost pojisténého uhradit
0jmu zplsobenou pA profesionalni sportovn{ &innosti.
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3.  Odchylné od ZPP P-600/14 L. 2 odst. 1, pismeno p) se pojidténi vztahuje i na povinnost pojisténého uhradit
ujmu na zdravi nebo na aktivnim G¢astnik&im organizované sportovni soutéze.

4. Ujedndvé se, %e pojistitel poskytne pojistné plnéni za (jmu, kterd nastane mimo jiné v souvislosti
s organizovanou ¢innosti Svazu modelatt Ceské republiky a to:

a) vycvikovou a tréninkovou &innosti, soutéZni a propaga¢nt ¢innosti mladeze a dospélych, ktef jsou
prokazatelné Fadnymi &leny klubl Svazu modelati Ceské republiky. Vyjimky z élenské registrace je
v mimotadnych pHpadech umoZnéna pouze u Zikovskych kategorit,

b) pFi sportovnich akcich konanych v ramci Gzemi CR uvedenych v kalendaich Svazu modeldfd Ceské
republiky a jednotlivych klub& Svazu modelaiti Ceské republiky,

¢) pH Uéasti na MS, ME a mezinarodnich soutéZich v zahraniét (napt. SP)

5.  Ujednava se, Ze pojistitel poskytne pojistné plnéni za Ujmu, dle &L. V., odst. 4, pism. ¢) této pojistné smlouvy
pouze v piHipadé, Ze pojistitel obdrzel ve lhité 1 mésic pred konanim soutéZe seznam reprezentantd
v nasledujici podobé:

o Nazev soutéze

o Termin konani
¢ Jméno, pfijment
o Cislo licence

V popisované podobé zasle pojistnik seznam reprezentantll na email: molbrich@koop.cz'a v kopii na
{voinarova@koop.cz.

Jako potvrzeni o pojisténi odpovédnosti za Gjmu obdr{ kazdy z reprezentantll od pojistnika certifikat, ktery
je pHlohou teto pojistné smlouvy.

Clanek VI.
Prohlageni pojistnika

1. Pojistnik potvrzuje, Ze pfed uzavienim pojistné smlouvy prevzal v listinné nebo, s jeho souhlasem, v jiné
textové podobé (nap¥. na trvalém nosidi dat) Informace pro zdjemce o poji¥té&ni a seznimil se s nimi.
Pojistnik si je v&dom, Ze se jednd o duleZité informace, které mu napomohou porozumét podminkim

sjiednavaného pojisténi, obsahujl upozornéni na dileZité aspekty pojistén{ i vyznamnd ustanoveni
pojistnych podminek.

2. Pojistnik potvrzuje, Ze pfed uzavienim pojistné smlouvy mu byly ozndmeny informace v souladu
s ustanovenim § 2760 obfanského zakoniku.

3. Pojistntk potvrzuje, Ze byl informovén o rozsahu a éelu zpracovani jeho osobnich Gdajd a o pravu pHstupu
k nim v souladu s ustanovenim § 11, 12, 21 zdkona & 101/2000 Sb. o ochrané osobnich Gdaijc.

4. Pojistnik potvrzuje, Ze pfed uzavfenim pojistné smlouvy pFevzal v listinné nebo jiné textové podobé (napF
na trvalém nosi¢i dat) dokumenty uvedené v &L I. bodu 2. této pojistné smlouvy a sezndmil se s nimi.
Pojistnik st je v8dom, Ze tyto dokumenty tvoH nedilnou soutdst pojistné smlouvy a upravujl rozsah
pojistént, jeho omezent (vletn& vyluk), prava a povinnosti Gastnik( pojisté&ni a nasledky jejich porugent
a dal$t podminky pojisténi a pojistnik je jimi vazan stejné jako pojistnou smlouvou.

5. Pojistntk potvrzuje, Ze adresa jeho sidla/bydlisté/trvalého pobytu/mista podnikant a kontakty elektronické
komunikace uvedené v této pojistné smlouvé jsou aktualni, a souhlasi, aby tyto Gdaje byly v piHpadé jejich
rozporu s jinymi tdaji uvedenymi v dHve uzavienych pojistnych smlouvich, ve kterych je pojistnikem nebo
pojisténym, vyuZivany i pro Gcely takovych pojistnych smluv. S timto postupem pojistntk souhlast i pro
pHpad, kdy pojistitelt ozndmi zménu jeho sidla/bydlité/trvalého pobytu/mista podnikani nebo kontaktd
elektronické komunikace v dobé trvani této pojistné smlouvy. Tim nen{ dotéena moZnost pouivani jinych
udajt uvedenych v dHve uzavfenych pojistnych smiouvach.

6. Pojistnik souhlasi, aby pojistitel pFedaval jeho osobni udaje élentim pojidtovaci skupiny Vienna Insurance
Group a Finanéni skupiny Ceské spoFitelny, a.s. (dale jen ,spFznéné osoby"). Pojistnik dale souhlast, aby

pojistitel i spFiznéné osoby pouzivali jeho osobni Udaje, véetné kontakt(l pro elektronickou komunikaci, za
Olelem zas{lani svych obchodnich a reklamnich sdélent a nabidky sluzeb.

7. Pojistnik prohlasuje, Ze ma opravnénou potfebu ochrany pfed nasledky pojistné udalosti (pojistny zajem).
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8. Pojistnik prohla§U]e ¥e véci nebo jiné hodnoty pojistného zajmu pojiiténé touto pojistnou smlouvou nejsou
k datu uzavieni pojistné smlouvy pojitény proti stejnym nebezpeéim u jiného pojistitele, pokud nen{ v této
pojistné smiouvé vyslovné uvedeno jinak.

Clanek VII.
Zavérecna ustanovent

1. Neni-li ujednano jinak, je pojistnou dobou doba od 12. dubna 2014 (potitek pojisténi) do 11. dubna 2017
(konec pojisténi).

2. Pojistnik je povinen vratit pojistiteli veskeré slevy poskytnuté za sjednanou dobu pojiiténi, jestlize
pojistnik pojisténi vypovi pfed uplynutim pojistné doby nebo jestliZe pojisténi zanikne z jiného divodu
pfed uplynutim pojistné doby, s vyjimkou zaniku pojistného zajmu pojistnika.

3.  Odpovéd pojistnika na navrh pojistitele na uzavient této pojistné smlouvy (dale jen ,nabidka") s dodatkem
nebo odchylkou od nabidky se nepovaZuje za jeji pFijeti, a to ani v pHpadé, 2e se takovou odchylkou
podstatné neméni podminky nabidky.

4. Pojistna smlouva byla vypracovéna ve & stejnopisech, pojistnik obdrzi 1 stejnopis, pojistitel si ponecha
3 stejnopisy.

5. Tato pojistna smlouva obsahuje 5 stran a 2 pi{lohy. Jeji sou¢asti jsou pojistné podminky pojistitele uvedené
v €l I. této pojistné smlouvy a dokument Informace pro zajemce o pojisténi. V pripadé, Ze je jakékoli
ustanovent uvedené v Informacich pro zdjemce o pojisténi v rozporu s ustanovenim ponstné smlouvy, ma
pfednost pHisluiné ustanoven{ pojistné smlouvy.

Vydlet piloh: pHloha ¢ 1 - Vypis z OR
PHloha & 2 - Vzor certifikdtu

/

za pojistitele

Ing. Martin OLBRICH
vedouc referatu pojist&n{

hospodéfskych rizik

V Pardubicich dne 11. dubna 2014

i

LLd /s ,./.é’
V Pardubicich dne 11. dubna 2014 R i “ /f ‘

-

23 ponstnika

Svaz model&F Ceské republiky
PHEDSEDNICWO
U Pergamenky 3, 170 00 Praha 7

Pojistnou smlouvu vypracoval: Ing. Martin Olbrich, tel. 466 890 211
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