FORMULAR PRO PODANI STiZNOSTI b1 ¢ MAXIMA
.‘ POJISTOVNA

(nepouZzije se pro vyfizovani naroku z pojistnych udalosti)

Cislo pojistné smlouvy [ ]

Obsah stiznosti:

Jméno osoby, ktera zalezitost vyfizovala za pojistovnu:

Seznam dikazl (vypsat):

StéZovatel (jméno, pfijmeni, kontaktni adresa):

email (uvede se v pfipadé, Ze stéZovatel souhlasi s doruc¢enim odpovédi na stiznost emailem)

[ )

Podpis zastupce pojistitele

Datum:

Proces vyfFizovani stiznosti:

Stiznost doructe na adresu MAXIMA pojistovna, a.s., Italska 1 583 / 24, Praha 2, Vinohrady, 120 00 nebo emailem na adresu info@maxima-as.cz. Stiznost vyridi
kompetentni osoba ve Ihaté do 30 dnd.

Odpovéd na stiznost obdrzite pisemné, stanovisko pojistovny bude odlivodnéno.

Alternativni zpUsoby vyfizovani stiznosti:

Stiznost miizete podat rovnéz k Ceské narodni bance, Na Piikopé 28, Praha 1, ktera je organem dohledu nad ¢innosti pojistoven. CNB nema kompetence roz-
hodnout spor mezi stéZzovatelem a pojistovnou.

StéZovatel mGze pravo na plnéni uplatnit i podanim zaloby v rdmci obcanského soudniho fizeni u vécné a mistné prislusného soudu.



