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Zdadost o ukonéeni pojistné smlouvy

Cislo

pojistné smlouvy [ ]

NN Zivotni pojidtovna N.V., pobo&ka pro Ceskou republiku, se sidlem: Nadrazni 344/25, 150 00 Praha 5 — Smichov, Ceskéa republika, ICO: 40763587,
zapsana v obchodnim rejstfiku vedeném Méstskym soudem v Praze, oddil A, vioZzka 6305, jako organizacni slozka (odétépn{/ zavod) spole¢nosti:
NN Zivotni pojistovna N.V., se sidlem: Weena 505, 3013 AL Rotterdam, Nizozemské kralovstvi, zapsana v obchodnim rejstiiku Obchodni komory
v Rotterdamu, Nizozemské krélovstvi, datum zapisu 17. ledna 1863, &islo zapisu 24042211 (dale jen ,,pojistovna“ nebo ,NN*)

Vzdy se vyplIni aktualni udaje o pojistnikovi, tj. v pfipadé jejich zmény, udaje po zméné. Je-li kterykoliv z téchto udajd uveden v nové, aktualizované
podobé, povaZzuje se tato skuteénost za Zadost o zménu téchto udaja.

PEijmeni ¥ JIméno ¥

Rodné ¢&islo » Datum narozeni Misto narozeni (i stat neni-li v CR) Statni pfisludnost
Lo 1 L1 [ [

Typ prikazu | Cislo prikazu Vydany kym Platny do

DOPDpaS|||||||||| |||||||

Trvalé bydlisté ¥ - ulice a &islo popisné PSC Obec, zemé& (zemi vypliite v pfipadé, Ze je jina nez CR)

Korespondenéni adresa v CR (nevyplfiujte, pokud je shodna s adresou trvalého bydlist&)

Kontaktni telefon E-mail

Prohlaeni pojistnika - politicky exponovana osoba ?

() Prohla3uji, ze jsem politicky exponovanou osobou ve smyslu zdkona €. 253/2008 Sb., o n&kterych opatfenich proti legalizaci vynosa
z trestné Cinnosti a financovani terorismu.

Prohla3eni pojistnika - dafiovy rezident ?

() Prohla3uji, ze jsem dafiovym rezidentem jiného statu nez CR (tj. mam povinnost pfiznavat dané jinde nez v CR).

(1) Prohla&uji, Ze jsem drzitelem zelené karty, pfip. Ze mé pfi jednani s NN zastupuje osoba, ktera je investi¢nim poradcem &i spravcem investic se
sidlem v USA nebo je zastupcem takové spolec¢nosti.

V pripadé kladné odpovédi prosim vypliite zemi darfiové rezidence a danové identifikacni islo pridélené statem danového rezidenstvi.
Zemé danové rezidence [ ] Danové identifikacni ¢islo [ ]

Upozornéni: Pokud mate trvalé byd|isté mimo CR a sou¢asné jste platcem dané z pfijmé pouze v CR (tzn. poli¢ko zlistane nezadkrtnuté), je
nutné dolozit potvrzeni o pfechodném pobytu v CR, pfipadné danovy domicil.

9 Pokud dojde ke zmé&né idajli v ozna€ené kolonce, jsme povinni znovu ové&fit vasi totoZnost. Ovéfeni je moZzné provést bud osobné prostfednictvim zastupce NN dle pfedloZeného

prikazu totoZnosti, nebo méZete k formuléfi pfipojit fotokopii prilkazu totoZnosti (OP/pas).

2 Aktualni definice politicky exponované osoby je uvedena na webovych strankach www.nn.cz/pep.
% Daflovym rezidenstvim se rozumi dafiova pfisludnost k urgitému statu z divodu bydlidt&, stalého pobytu, sidla nebo mista vedeniv daném stat&. Pojistovna je povinna shromazdovat

a spravci dané (Specializovany finanéni Gfad) oznamovat udaje o klientovi, jeho dafiovém rezidentstvi a jeho pojistné smlouvé na zaklad& zékona &. 164/2013 Sb., o mezinarodni
spolupraci pfi spravé dani a o zméné dal3ich souvisejicich zakona.

jistné

Zplisob ukon&eni produktt NN z fady Orange a jiZ nenabizenych produktt Zivotniho poji$t&ni byvalé Aegon pojistovny

Pojistnik podava vypovéd' pojistné smlouvy. Pojistnd smlouva zanikd poslednim dnem pojistného obdobi, ve kterém uplyne Sestitydenni vypovédni
Ihiita od doruceni zadosti do sidla pojistovny. Pokud bude Zadost doru¢ena do 2 mésicl od uzavieni pojistné smlouvy, pojisténi zanika uplynutim 8 denni
vypovédni doby od doruceni Zadosti do sidla pojistovny.
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Zptisob ukon

Zplisob ukoné&eni jiZ nenabizenych produktd Zivotniho pojisténi ING/NN

Pojistnik Zada o ukonceni pojistné smlouvy s vyplatou odkupného. Pokud narok na vyplatu odkupného nevznikl, pojistnik Zada o ukonceni smlouvy
dohodou, a to k poslednimu dni sjednaného pojistného obdobi, ve kterém byla Zadost doru¢ena pojistovné (tj. k nejbliz3i nasledujici splatnosti pojistného).
Pokud bude Zadost doru€ena do 2 mésicll od uzavieni pojistné smlouvy, pojisténi zanika uplynutim 8denni vypovédni doby od doruéeni zZadosti do sidla
pojistovny.

Upozornéni: K datu ukonceni budou v souladu s pojistnymi podminkami vypovézena vSechna pojisténi a pfipojiSténi sjednana vySe uvedenou pojistnou
smlouvou. V pfipadé, Ze je na pojistné smlouvé nastaven pravidelny vybér, bude toto nastaveni zruSeno pred datem ukonceni pojistné smlouvy. Pojistnik
bere na védomi, Ze pfed¢asné ukonéeni smlouvy nemusi byt finanéné vyhodné ani vyhodné z hlediska ztraty pojistného kryti a dafiového hlediska.
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PFi vzniku naroku na odkupné &i pfeplatek pojistnik 2ada vyplatu zaslat nize uvedenym zplisobem. Neni-li vybran zpisob vyplaty, ma se
za to, Ze pojistnik Zada zaslat €astku na adresu trvalého bydliSté pojistnika uvedenou vySe v této Zadosti.
(O na bankovni Géet, u kterého jsem vlastnikem nebo spoluvlastnikem

predcisli ¢islo uctu kod banky
[ I TR T | ] - [ I T T TR TR TR T M ] [ L1 ]
variabilni symbol specificky symbol konstantni symbol
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(O postovni poukazkou na mou adresu trvalého bydlisté uvedenou vyse

d napojistnousmlouvuuNNiivotnipoji§t’ovnyé.[ Lol ],pFipFevodu na Investi&ni Zivotni pojit&ni si preji

Castku zainvestovat jako (nebude-li vybrana ani jedna z moznosti, bude platba zainvestovana jako mimoradné pojistné):
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Original pro NN; kopie pro pojistnika
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http://www.nn.cz/pep

a by

ene 0so

Sté

Souhlas poji

Datum a podpis

Cislo pojistné smlouvy [ ]

Pojistovna poZaduje, aby pfi vyplat& €astky vy3si neZ 25 000 K& na klientlv G&et, z kterého bylo hrazeno pojistné, byla totoZnosti identifikova-
ného pojistnika ovéFena (finan&nim poradcem / zam&stnancem NN / Bank iD).

Pojistovna v nasleduijicich pfipadech vyZaduje, aby totoZnost identifikované osoby p¥i Zadosti o vyplatu na jiny G€et, neZ ze kterého bylo hrazeno
pojistné, byla ovéfena:

— pfi vyplaté ¢astky vy3si nez 25 000 K&-200 000 K& (finanénim poradcem / zaméstnancem NN / Bank iD).

— pfi vyplaté Eastky vy33i nez 200 000 K& (zamé&stnancem NN / notafem / na obecnim Gradé / na Czech POINTu / Bank iD).

Pojistovna nad to v nasledujicich pfipadech vyZaduje, aby podpis osoby Zadajici o vyplatu byl ovéien:

— pfi vyplat& Eastky vy33i nez 500 000 K& (zamé&stnancem NN / notafem / na obecnim Gfad& / na Czech POINTu).

Zadost zaslete pfes ePodatelnu na https://epodatelna.nn.cz/life, kde se ovéfite pomoci Bank iD, nebo pisemné do sidla pojistovny: Nadrazni 344/25,
150 00 Praha 5. Zadost nabyva G¢innosti nejbliz3i nasledujici pracovni den po dni doruceni pojistovné.

Prohlaseni identifikované osoby:

Fotokopie priikazu totoZnosti a Udaje v ni obsaZzené budeme zpracovavat po dobu nezbytné nutnou v souvislosti s ovéfenim zmény Udajl a k ochrané
nasich prav pfi Skodach a sporech. Veskeré informace o zpracovani osobnich 0dajd a souvisejicich pravech naleznete v Pouceni o ochrané osobnich
Gdajd na naSich webovych strankach. PriloZenim fotokopie priikazu totoZnosti davate souhlas s jejim zpracovanim a potvrzujete, Ze jste se
seznamil/a s obsahem tohoto Pouceni.

Je-li pojistnik odliSny od 1.pojiSténého, ktery neni podepsan na pojistné smlouvé, vyZzaduje se k vyplaceni odkupného pisemny souhlas
1.pojist&ného stvrzeny podpisem. TotoZnost pojist&né osoby je ov&fena oproti platnému priikazu totoZnosti za osobni pFitomnosti
zastupce NN (finan&ni poradce / zamé&stnanec NN) nebo je podpis pojist&ného GFfedn& ov&fen (notaF/obecni Gifad/CzechPoint).

Prijmeni Jméno

Rodné &islo Misto narozeni (i stat neni-li v CR) Statni pfisluinost

Typ prikazu | Cislo prikazu Vydany kym Platny do
D op D pas | | | | | | | | | | | | | | | | |

Trvalé bydlisté (ulice a &islo popisné) PSC Obec, zemé& (zemi vypliite v pfipadé, Ze je jina nez CR)

Pojistény svym podpisem udéluje souhlas s vyplatou odkupného dle Zadosti pojistnika.

Dne

[ I | I | L1 ] Podpis pojisténého

Jméno a prijmeni zastupce NN Nazev samostatného zprostredkovatele

Nazev vazaného zastupce pravnické osoby a vztah k poradci

I1CO zastupce NN (dle registru CNB) | ID zastupce NN (osobni ID) ID samostatného zprosttfedkovatele |() vazany zastupce samostat. zprostied.
() samostatny zprostfedkovatel

Mobil zastupce NN E-mail zastupce NN

Adresa podnikani zastupce NN (dle registru CNB)

Zastupce NN ovéfil identifikaéni Gdaje a shodu podob vySe uvedené identifikované osoby dle pfedloZeného priikazu totoZnosti.

Jméno, pfijmeni, datum narozeni

atum podpisu

D
[ | | | | L1 ] Podpis pojistnika % Podpis zastupce NN

4 Pojistovna je opravnéna pozadovat Gfedni ov&Feni totoZnosti pojistnika.

Z4sady zpracovani osobnich Gdaji naleznete na webovych strankach pojistovny:https://www.nn.cz/ochrana-osobnich-udaju/.

2/2

Original pro NN; kopie pro pojistnika

B-14 0326 663641


https://www.nn.cz/ochrana-osobnich-udaju
http://epodatelna.nn.cz/life

	barcode: 
	Příjmení: 
	Jméno: 
	Rodné číslo: 
	Datum narození: 
	Místo narození: 
	Státní příslušnost: 
	Průkaz totožnosti: Off
	Číslo průkazu: 
	Vydáný kým: 
	Platný do: 
	Adresa trvalého pobytu: 
	PSČ: 
	Obec, země: 
	Korespondenční adresa: 
	Telefon: 
	Email: 
	Daňový resident jiného státu: Off
	Danovy rezident: Off
	Drzitel zelene karty: Off
	Země daňové rezidence: 
	DIČ: 
	Předčíslí: 
	Číslo účtu: 
	Kód banky: 
	Specifický symbol: 
	Variabilní symbol: 
	Konstantní symbol: 
	chk_3: Off
	Smlouvu č: 
	Běžné pojistné: Off
	Běžné pojistné Kč: 
	Mimořádné pojistné: Off
	Mimořádné pojistné Kč: 
	cisloSmlouvy: 
	Příjmení_po: 
	Jméno_po: 
	Rodné číslo_po: 
	Místo narození_po: 
	Státní příslušnost_po: 
	chk_4: Off
	Číslo průkazu_po: 
	Vydáný kým_po: 
	Platný do_po: 
	Trvalé bydliště_po: 
	PSČ_po: 
	Obec, země_po: 
	Dne: 
	Jméno a příjmení zastupce NN: 
	Nazev samostatneho zprostredkovatele: 
	Název vázaného zástupce právnické osoby a vztah k poradci: 
	IČO_zastupce NN: 
	ID zastupce NN: 
	ID samostat: 
	 zprostredkovatele: 

	Zástupce: Off
	Zástupce/zmocněnec/opatrovník: Off
	Mobil zastupce NN: 
	Email_zastupce NN: 
	Adresa podnikani zastupce NN: 
	Overeni: 
	Jmeno, prijmeni, datum narozeni: 
	Dne podpis: 


