
POTVRZENÍ 0 POJIŠTÉNÍ /
CERTIFICATE OF INSURANCE

E H LI B E3® Metrostav a.s. |Č / ID no. oooi4915

Pojistník / Policyholder

Pojištční/ Insureds

Rozsah pojistného lqľ}ti /
Risk Expos-

Územní rozsah / Territorial
l,imits

Limit pojistného plnční /
IJimit of liability

Sub-limit: Kŕĺžová
odi)ovčdnost / Ci.oss
Liabilities
Sub-limit: Škoda na
promjatém nebo
propachtovaném majethi /
Dmage to Leased ot.
Rented FTeinises
Sub-limit: Škoda na

Koželužská 245o/4
iso oo Praha 8 -Libeň
Česká re
Metrostav DS a.s.  IČ / ID no. 46i2o6o2
Košická i7iso/49
PSČ 82i os Bratislava-Ružinov
Slovensko
Pojištčnĺ odpovčdnosti včetnč odpovčdnosti za új mu
zpúsobenou vadou výrobku / General third part};
liability insurance including product liabilibr

Svčt vyjma USA, Kanada, Rusko, Bčlorusko, Ukrajina /
Worldwide excluding USA, Canada, Russia, Belarus,
Ukraine

CZK 9oo.ooo.ooo pro jednu pqjistnou událost a / for
each and every loss and
CZK i.8oo.ooo.ooo pro všechny pojistné události za
pojistnou dobu / annual aggregate
nad i.ámec primární vrstw / in excess of primary policy
of CZK ioo.ooo.ooo

Do výše limitu / Up to the limit of liability

Do výše limitu / Up to the limit of liability

osobnĺm majetku
zamčstnancú, členú orgánú
a návštč`míkú pojištčného /      Do výše limitu / Up to the limit ofliability
Damage to Personal Effects
of the Einployees, Directors
and Visitors of the lnsured
š=äiĺriĺ:-Ŕe-aF=~ri+ký
zdravotních pojišťoven ve

š:#ougakÉOTäsgm=#th`e       Do výše ,imitu , Up to the limit of,iabilig
Health lnsurers in
Coimection with Employees

Sub-limit: Čistá finanční
škoda / Pure Financial Loss

Sub-liniit: Pŕevzaté včci /
Care, custody and control

CZK 4o.ooo.ooo pro jednu pojistnou událost a / for
each and every loss and
CZK so.ooo.ooo pro všechny pojistné události za
pojistnou dobu / annual aggregate

CZK 2o.ooo.ooo projednu pojistnou událost  a / for
each and eveiy loss and
CZK 4o.ooo.ooo pro vš"hny pojistné události za
pojistnou dobu / annual aggregate

Pojistná doba / Term of
lnsuance i5.06.2023 -i4.06.2o24

`     `:`'



Ostatnĺ  podmĺnky  pojištční  se  ŕĺdí  ustanoveními  pojistné  smlouvy,  k nĺž byl  tento  certifikát
vystaven.   Tento   certifikát   vžádném   pHpadč   nepozmčňuje,   nerozšiŤuje   či   nenahrazuje
pojistnou  smlouvu.  / The other tems and conditions of the insui.ance are govemed by the
terms  of the  insurance  policy,  to  which  this  certificate  was  issued.  In  no  case  does  this
certificate modift, extend or replace the insurance policy.

E H u E3 E!a V Praze/ In Prague
Pojistitel / insurer: Chubb European Group SE, organizačnĺ složka

[ H  LI  E=  E=3:=#ž%isboyog±L2Tn';hw
Jméno / Name: Erik Macam

Chubb. Insureď
Cúubb  European Group SE, organizační složka,  se sídlem  Pobžežní ó2o/3,  i86  oo  Praha  8,  identifikační čĺslo  278 93 723,
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banka; tato regulace mflže být odlišná od prá`u Francie.

Osobnĺ údaje, ldeľé poskytuiete nám [pžĹpadnč vašemu pQjišťovacímu maldéži) pro upisování, správu zásad, správu

EL#ľ=##E#ľž#däfleJgľ#vnffiás+ffi+ľ-ľ3ä\|ää#:äíchudqjú„
to na emailové adrese datat}mtectionoffice eumne®chubb i`nm.


