PŘEDSMLUVNÍ INFORMACE PRO ZÁJEMCE O POJIŠTĚNÍ

Obchodní firma:              Akademie logistických profesí, s.r.o.
Identifikační číslo:           27339521 

Sídlo:                               Ústecká 98, Děčín XII – Vilsnice, 405 02
Registrace:                      OR Krajský soud v Ústí nad Labem, spisová značka C 25060
Statutární orgán:             jednatel

Orgán dohledu:              Česká národní banka, Na příkopě 28, 115 03 Praha 1

Kontaktní e-mail:            info@akademielogistiky.cz
Web:                               www.akademielogistiky.cz   
Povinné informace o pojišťovacím zprostředkovateli dle § 88 zákona č. 170/2018 Sb. o distribuci pojištění a zajištění, které je zprostředkovatel povinen před uzavřením pojistné smlouvy nebo, je-li to nezbytné, při její změně zájemci o pojištění, klientovi nebo pojistníkovi sdělit (dále jen „klient“).

Samostatný zprostředkovatel je evidován v registru pojišťovacích zprostředkovatelů vedeném u ČNB jako Pojišťovacího makléře: 091712PM a Pojišťovacího agenta: 098827PA. Registr pojišťovacích zprostředkovatelů je veden Českou národní bankou. Zápis ve zmíněném registru je možno ověřit na internetových stránkách České národní banky - www.cnb.cz v sekci: Registr pojišťovacích zprostředkovatelů a samostatných likvidátorů

pojistných událostí.

Jménem samostatného zprostředkovatele jednají zaměstnanci oprávnění k poskytování pojišťovacích služeb, jejichž jméno je uvedeno na záznamu z jednání..
Jak můžete podat stížnost:
Jste-li nespokojen, můžete si stěžovat: 

E-mailem – info@akademielogistiky.cz
Doporučeným dopisem adresovaným statutárnímu orgánu, zaslaným na adresu sídla společnosti.

Orgánu dohledu nad činností pojišťovacích zprostředkovatelů, kterým je Česká národní banka (www.cnb.cz).

V případě neživotního pojištění lze podat návrh na řešení sporu České obchodní inspekci (www.coi.cz).

V případě životního pojištění lze podat návrh na řešení sporu finančnímu arbitrovi ( www.finarbitr.cz).
Podáním stížnosti není dotčeno Vaše právo obrátit se na soud nebo podání civilní žaloby nebo u Kanceláře ombudsmana České asociace pojišťoven z.ú
Prohlášení samostatného zprostředkovatele:
Samostatný zprostředkovatel, vázaný zástupce nemá žádný přímý nebo nepřímý podíl na hlasovacích právech

a kapitálu pojišťovny, se kterou má být pojištění sjednáno. Pojišťovna, se kterou má být pojištění sjednáno, ani žádná z osob danou pojišťovnu ovládající

nemá přímý nebo nepřímý podíl na hlasovacích právech samostatného zprostředkovatele, vázaného zástupce a doplňkového pojišťovacího zprostředkovatele.
Samostatný zprostředkovatel zprostředkovává pojištění na základě oprávnění podle § 6 jako

a) pojišťovací agent, pokud zprostředkovává pojištění pro pojišťovnu, nebo

b) pojišťovací makléř, pokud zprostředkovává pojištění pro zákazníka.

Samostatný zprostředkovatel, vázaný zástupce a doplňkový pojišťovací zprostředkovatel potvrzuje, že svoji činnost vykonává s odbornou péčí, chrání zájmy spotřebitele, neuvádí nepravdivé, nepřesné, nedoložené, neúplné, nejasné nebo dvojsmyslné údaje a informace, nezamlčuje údaje o charakteru a vlastnostech poskytovaných služeb
Před uzavřením pojistné smlouvy je samostatný zprostředkovatel, vázaný zástupce a doplňkový pojišťovací zprostředkovatel povinen, zejména na základě informací poskytnutých klientem a v závislosti na charakteru sjednávaného pojištění, zaznamenat požadavky a potřeby klienta související se sjednávaným pojištěním a důvody, na kterých pojišťovací zprostředkovatel zakládá svá doporučení pro výběr daného pojistného produktu.

Samostatný zprostředkovatel je odměňován pojišťovnou, u které je pojištění sjednáno, vázaný zástupce a doplňkový pojišťovací zprostředkovatel je odměňován samostatným zprostředkovatelem. Samostatný zprostředkovatel nepřijímá odměnu hrazenou přímo zákazníkem.

Na žádost klienta samostatný zprostředkovatel, vázaný zástupce nebo doplňkový pojišťovací zprostředkovatel sdělí způsob svého odměňování vztahující se k sjednávanému pojištění.
Společnost vykonává zprostředkovatelskou činnost pro pojišťovny (je oprávněna sjednávat pojištění s pojišťovnami):
Allianz pojišťovna, a.s. Ke Štvanici 656/3 Praha 18600 CZ IČO 47115971

Česká podnikatelská pojišťovna, a.s., Vienna Insurance Group Pobřežní 665/23 Praha 18600 CZ IČO 63998530

Generali Česká pojišťovna a.s. Spálená 75/16 Praha 11000 CZ IČO 45272956

ČSOB Pojišťovna, a. s., člen holdingu ČSOB Masarykovo náměstí 1458 Pardubice 53002 CZ IČO 45534306

Kooperativa pojišťovna, a.s., Vienna Insurance Group Pobřežní 665/21 Praha 18600 CZ IČO 47116617

Slavia pojišťovna a.s. Revoluční 655/1 Praha 11000 CZ IČO 60197501

UNIQA pojišťovna, a.s. Evropská 810/136 Praha 16000 CZ IČO 49240480

Colonnade  Insurance S.A., organizační složka 
COMPAGNIE FRANCAISE D´ASSURANCE POUR LE COMMERCE EXTERIEUR organizační složka Česko
NN Životní pojišťovna N.V., pobočka pro Českou republiku
Klient svým podpisem potvrzuje, že převzal: tento dokument, druhé vyhotovení dokumentu obdrží zprostředkovatel.
V  …………………………………dne……………………………………..

Pojišťovací zprostředkovatel:                                                                               Klient:                               
