Allianz ()

Dotaznik

pre poistenie zodpovednosti za Skodu spdsobenu élenmi orgdnov spoloénosti (D&O)

Dotaznik k obnove

Informdcie uvedené v Dotazniku st déverné.

Vyplnenie dotaznika nezavézuje ani Spoloénost ani poistitela k uzavretiu poistnej zmluvy. V pripade uzavretia poistnej zmluvy
sa tento Dotaznik stava jej neoddeliteinou sucastou.

Tento dotaznik je urégny’ vylucne k obnove poistenia zodpovednosti za $kodu spdsobenu Elenmi organov spoloénosti pre
spolognosti, ktoré spliiaju nastedovné podmienky:

- obrat nizsi ako 150 mil EUR

- celkové aktiva nizsie ako 150 mil. EUR

- akcie spolo¢nosti nie s obchodovatelné na ziadnej zahrani¢nej burze

- spoloénost nema dcérske spoloénosti v USA a/alebo Kanade)

- spolonost nespada do Ziadnej z nasledujucich kategdrii (z hiadiska svojho prevlddajiceho predmetu podnikania):

- financna institucia (banka, poistoviia, obchodnik s cennymi papiermi, lizingova
spolocnost, spravcovska spoloénost, penzijny fond,...)
- danfovy a uctovny poradca, auditorska spolo¢nost

- poistna suma / Limit plnenia nepresahuje 5 mil. EUR

Ak md Spolocnost zaujem o limit vy33i ako 5 mil. EUR alebo nespltia niektoré z horeuvedenych kritérii nie je moné ju
poistit na zéklade tohto dotaznika.

V takomto pripade prosime predloiit vietky informacie potrebné pre zhodnotenie rizika, t.j. $tandardny dotaznik k
poisteniu, auditovany uctovnu zavierku a vyroénd sprévu za posledny uzavrety finanény rok.

DOLEZITE:

Prosim vyplite v dotazniku vietky uvedené otdzky, inak nebude mozné predlozit ponuku

VSeobecné informacie o spoloénosti:

Nizov Spolotnosti/Ziadatefa: Mestsky podnik bytového hospodarstva, s.r.o. ;
Prosim uvedte zoznam dcérskych spoloénosti:

Nazov dcérskej spolocnosti: Krajina registracie: %-ny podiel v spol.:
1.
2.
3.
4. T e
5.
Spolocnosti poistené v ramci poistnej zmluvy: ! iba Spolo¢nost

Spolocnost a vietky jej dcérske spoloénosti
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Informdcie o akcionaroch a spolo¢nikoch

Su akcie vasSej Spolocnosti alebo ktorejkolvek z dcérskych spoloénosti X
obchodovatelné na akejkolvek zahrani¢nej burze cennych papierov? .
ano
Doslo v priebehu poslednych 12 mesiacov k zmenam v akciondrskej/vlastnickej - nie
Struktare? )
ano

Ak ano, uvedte prosim podrobnosti:

Nazov/meno akciondra/spoloé¢nika: %-ny podiel v spolocnosti:

1

2.

3.

Financné udaje

Uvedte nasledujlce finanéné udaje za posledny uzavrety uctovny rok (v tis.):
Mena:
(alebo priloZte kopiu uctovnej zavierky) — vid'. priloha Rok:

Celkové aktiva:

Obezny majetok:

Vlastné imanie:

Dlhodobé zavazky:

Kratkodobé zavazky:

Celkové trzby:

Hospodarsky vysledok z prevadzkovej ¢innosti:

Cisty zisk/strata za (ictovné obdobie:
{V pripade poistovania aj dcérskych spoloénosti je potrebné uviest konsolidované udaje.)

Obsahuje sprava auditora vyhrady k tictovnej zdvierke za posledny uzavrety uétovny & pie
rok?
a

ano

M3 niektory z ¢lenov predstavenstva, dozornej rady, konatefov Spolo¢nosti alebo ind osoba, ktora ma byt krytd tymto poistenim,
informdcie o udalosti, z ktorej by mohli vyplyvat ndroky voci poistitefovi, v pripade uzavretia poistenia zodpovednosti za $kodu
spdsobenu Clenmi orgdnov spoloénosti?

X nhie

d dno

Ak dno, uvedte prosim presny popis situacie na osobitne prilozenom hlavickovom papieri.

Aky limit zodpovednosti poZadujete na dalsie poistné obdobie ?
U |imit plnenia dojednany v sucasnej poistnej zmluve

™ iny, prosim uvedte:

Vyhlasenie
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Ja, dolu podpisany konatel Pater Uhrovis spoloénosti, vyhlasujem, Ze:

x som opravneny/4 vyplnit dotaznik v mene spolo¢nostia véetkych dcérskych spolocnost(
x vietky odpovede na tieto otdzky zodpovedaji skutoZnosti a suj pravdivé

Peter Uhrovi
Meno podpisujticeho zodpovedného predstavitefa spolocnosti: Etgr CHTove

Funkcia: konatel

Détum podpisu: 15.06.2026

Podpis + petiatka spolocnosti:

& kT b




