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I. PRIJAVA TRAZBINE U STECAJNOM POSTUPKU

PODACI O VJEROVNIKU:
ALLIANZ HRVATSKA d.d.
0OIB 23759810849

Zagreb, Heinzelova 70

PODACI O DUZNIKU:

COBRA SECURITY d.o.0. u stecaju
OIB 09216193905

Pula, Ulica Marsovog polja 8

PODACI O TRAZBINI:

Pravna osnova trazbine (npr. ugovor, odluka suda ili drugog tijela, ako je u tijeku sudski
postupak oznaku spisa i naznaku suda kod kojeg se postupak vodi):

- Polica osiguranja od odgovornosti broj 1500-174513268 od 12.05.2020.

- Ponuda osiguranja od odgovornosti broj 1500-05-2662914 od 12.05.2020.

- Polica osiguranja od odgovornosti broj 1500-175053116 od 15.09.2021.

- Ponuda osiguranja od odgovornosti broj 1500-05-2852993 od 23.09.2021.

- Polica moj auto broj 04401455855 od 04.10.2022.

- Polica moj auto broj 04401455868 od 04.10.2022.

Ukupan iznos trazbine: EUR 2.902,48

Dokaz o postojanju svake pojedine trazbine (npr. racun, izvadak iz poslovnih knjiga):
- izvod iz poslovnih knjiga vjerovnika od 10.08.2023.

Vjerovnik raspolaze ovrSnom ispravom DA /NE
Zagreb, 06.10.2023. Allianz d.d.,

AaNLS
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BUTERIN &
PARTNERI

ODVIJETNICKO DRUSTVO

Prilozi:

- punomoc za zastupanje

- potvrda o placenoj pristojbi

- Polica osiguranja od odgovornosti broj 1500174513268 od 12.05.2020.

- Ponuda osiguranja od odgovornosti broj 1500-05-2662914 od 12.05.2020. kojoj
prilezi upitnik za osiguranje od odgovornosti iz obavljanja zastitarske i detektivske
djelatnosti od 12.05.2020. i potvrda o pla¢anju broj 000213617 od 12.05.2020.

- Polica osiguranja od odgovornosti broj 1500-175053116 od 15.09.2021.

- Ponuda osiguranja od odgovornosti broj 1500-05-2852993 od 23.09.2021.

- Polica moj auto broj 04401455855 od 04.10.2022.

- Polica moj auto broj 04401455868 od 04.10.2022.

- izvod iz poslovnih knjiga vjerovnika od 10.08.2023.



l} U fl! ]? l{ l \T \ ODVIETNICI
®
- A ¢ Zvonimir Buterin Marko Paulinovié¢ Tomislav Petrov
l) l{ T \Y I: l{ I Valentina Kucic¢ Josko Peric_a Dino Vukosa
{‘ ¥N ] Ana Crnkovi¢ Matea Tkalci¢

ODVJETNICKO DRUSTVO Lada Custi¢ Anja Haramija

PUNOMOZC

Ovladéujem(o) da me (nas) pravno zastupa (brani) Buterin&Partneri odvjetnicko drustvo, d.o.o0.,
Masarykova ulica 3, 10000 Zagreb, Hrvatska; Tel: +385 01 55 02 660, Fax: + 385 01 55 02 661

c fgbgc;_q’n OUi postupku koji se vodi
v, - (U
pred Tvoguackua ~ udoun U Pazinu
7
pod poslovnim brojem 3t -220 /93

na tuzbu (prijediog, optuznicu) Allianz Hrvatska d.d., Zagreb, Heinzelova 70,
OIB: 23759810849

]
7

protiv COPRA SECURITY do.o. Pula
7 T
0 02316133905

Uica, Hawsovog poéa 8.
[ ’ ’

radi

Ovlaséujem(o) ga, da me (nas) zastupa u svim mojim (nasim) pravnim poslovima u sudu i izvan suda
kao i kod svih drugih drzavnih organa te da radi zastite i ostvarenja mojih (nasih) prava i na zakonu
osnovanih interesa poduzima sve pravne radnje i upotrijebi sva u zakonu predvidena sredstva, a
osobito da podnosi tuZbe, prijedloge i ostale podneske, te dade u moje (nade) ime nasljednu izjavu,
te da za mene (nas) prima novac i nov&ane vrijednosti i da o tome izdaje potvrde.

pristajem(o) da ga za slu¢aj sprije¢enosti zamijeni:

Za slugaj spora glede nagrade pristajem(o) na nadleznost suda u

U Zagrebu, 05.10.4023. Za Allianz Hrvatska d.d.:

_g. Slaven Dobri¢, ¢lan uprave ®"'\
N
Gda. Marijana Jakovac, &lan uprave LM ;\M(J\i/
ianz @ \J
1

nz Hrvatska d.d.
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Allianz Hrvatska d.d.

POLICA OSIGURANJA OD ODGOVORNOSTI BROJ 1500-174513268

POLICA ZA OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | DETEKTIVSKE DJELATNOSTI

Cjenik: 00-ZDD
Ugovoreno temeliem ponude broj 1500-05-2662914
UGOVARATELJ: OSIGURANIK: ADRESA ZA DOSTAVU POSTE:
1841331 1841331 1841331
COBRA SECURITY D.O.0O. COBRA SECURITY D.O.O. COBRA SECURITY D.0O.O.
ULICA MARSOVOG POLJA 8 ULICA MARSOVOG POLJA 8 ULICA MARSOVOG POLJA 8, PULA
PULA PULA 52100 PULA
52100 PULA 52100 PULA
b.sabljak@cobrasecurity.hr b.sabljak@cobrasecurity.hr
QIB: 09216193905 OIB: 09216193905

Adresa za dostavu poste ¢e se primjenjivati za daljnju pisanu komunikaciju vezanu uz sve ugovorene proizvode.

Mijesto osiguranja: REPUBLIKA HRVATSKA

Osiguranije je ugovoreno kao DUGOROCNO te poéinje 12.05.2020 i traje do OTKAZA.

Osiguranje je zakljuéeno na temelju sljedecih uvjeta i klauzula koji su sastavni dio ovog ugovora: IPID-Osiguranje profesionaline
odgovormnosti-zastitari (IPID-00-1310704-0319). Klauzula iskljuéenja cyber rizika - profesionalne odgovornosti (KLACI003). Informacije
ugovaratelju osiguranja (KNM-950-1). Informacije o obradi podataka-IOOP (KP01-2019-2). OPCI UVJETI ZA OSIGURANJE IMOVINE
(101-1118). UVJETI ZA OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | DETEKTIVSKE DJELATNOSTI
(131-0704).

Redni Predmet osiguranja Osnovica za Premijska Premija osig. '
| broj i obratun HRK stopa HRK|

1  OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | DETEKTIVSKE

DJELATNOSTI. IZNOS OSIGURANJA PO STETNOM DOGAPAJU IZNOSI 200.000,00

HRK. UKUPNI GODISNJI LIMIT JEDNAK JE DVOSTRUKOM UGOVORENOM IZNOSU

OSIGURANJA. FRANSIZA (OD IZNOSA STETE PO STETNOM DOGADAJU): NIJE

UGOVORENA

OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | 2.976,00

DETEKTIVSKE DJELATNOSTI

2  OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI PREMA DJELATNICIMA. BROJ OSIGURANIH
DJELATNIKA: 4. IZNOS OSIGURANJA PO STETNOM DOGABDAJU 150.000,00 HRK, A U
OKVIRU UGOVORENOG IZNOSA OSIGURANJA OD PROFESIONALNE
ODGOVORNOSTI. FRANSIZA (PO STETNOM DOGABAJU): NIJE UGOVORENO

1.

-

2.1 ODGOVORNOST PREMA DJELATNICIMA 4 1.372,00/
Doplaci/Popusti:

DOPLATAK ZA MJESEGNO PLACANJE (na stavku 1.1) 2.976,00 8.5% 8344

Godiénja premija osiguranja ukupno: 602.75 EUR/4,541.44 HRK

Godignja premija iznosi 602.75 EUR/4,541.44 HRK i placa se u ratama i to prva rata u iznosu 60.45 EUR/455.44 HRK koja dospijeva
na naplatu: 12.05, a ostatak u 9 jedanke(ih) rate(a) u iznosu od 60.26 EUR/454.00 HRK koje dospijevaju na naplatu svake godine do
prestanka osiguranja i to: 20.06., 20.07., 20.08., 20.09., 20.10., 20.11., 20.12., 20.01. i 20.02. Iznosi su iskazani dvojno, uz primjenu
fiksnog te&aja konverzije 1 euro = 7,53450 kuna.

Temeliem &lanka 40, stavka 1. to¢ke a) Zakona o porezu na dodanu vrijednost, PDV se ne obratunava. U slu¢aju spora ugovara se
nadleznost stvarno nadleznog suda u Zagrebu.

Posebne napomene; UGOVOR O OSIGURANJU PROIZVODI SVOJE UCGINKE ISTEKOM 24, SATA DANA KOJI JE OZNACEN KAO
POGETAK OSIGURANJA, AKO JE DO TOGA DANA PLACENA PREMIJA ILI NJEN PRVI OBROK, A INACE PO ISTEKU 24. SATA
DANA UPLATE PREMIJE ILI PRVOG OBROKA PREMIJE.

KLADUG-KLAUZULA O RASKIDU DUGOROCNOG UGOVORA O OSIGURANJU

1.SVAKA UGOVORNA STRANA MOZE OTKAZATI (RASKINUTI) UGOVOR O OSIGURANJU S NEODREDENIM TRAJANJEM
(DUGOROCNO OSIGURANJE) UKOLIKO UGOVOR NIJE PRESTAC PO KOJEM DRUGOM TEMELJU.

2 OSIGURATELJ DAJE OTKAZ PISANOM OBAVJESCU DRUGOJ STRANI NAJKASNIJE 3 (TRI) MJESECA PRIJE ISTEKA
TEKUGE GODINE OSIGURANJA. UGOVARATELJ OSIGURANJA DAJE OTKAZ PISANOM OBAVJESCU DRUGOJ STRANI
NAJKASNIJE 15éPETNAE8T) DANA PRIJE ISTEKA TEKUCE GODINE OSIGURANJA.

PREMIJA OBRACUNATA KAO M.P., UKUPAN PRIHOD 480.000,00. UKLJUGENO POKRICE ZA 2 SLUZBENA PISTOLJA
SUKLADNO LICENCI.

IZJAVA UGOVARATELJA OSIGURANJA:

Potvrdujem da sam posredniku u osiguranju dao/la informacije na temelju kojih su mi pojadnjeni moji zahtjevi | potrebe. Temeljem
zaprimljenih pojadnjenja i objektivnih informacija o osiguratelinom proizvodu donio/jela sam odluku o sklapanju ugovora o osiguranju.

Posrednik u osiguranju mi nije pruZio savjet niti preporuku ve¢ sam odluku o sklapanju ugovora o osiguranju donio/jela na temelju
zaprimljenih objektivnih informacija o proizvodu.

Opis predmeta osiguranja odgovara ginjeniénom stanju. Upoznat sam sa znagenjem ponude pri sklapanju Ugovora o osiguranju.
Primio sam navedene uvjete i kiauzule prema kojima Osiguratelj ispunjava svoju obvezu predugovomnog informiranja i obveze iz
propisa o zaétiti osobnih podataka. Prihvacam da osiguratelj ima pravo na ispravak ragunskih ( i drugih) gresaka zastupnika. Sve
informacije o koridtenju mojih osobnih podataka dostupne su na www.allianz.hr.

0O predugovornom postupanju prije sklapanja ovog ugovora o osiguranju, Osiguratelj &uva digitalni zapis o provedenoj procjeni
zahtjeva i potreba ugovaratelja osiguranja ifili prikladnosti investicijskog proizvoda osiguranja (LOG 654670) te o stavljanju na
Stranica 1/2
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Allianz Hrvatska d.d. A"ia“z @

POLICA OSIGURANJA OD ODGOVORNOSTI BROJ 1500-174513268

POLICA ZA OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | DETEKTIVSKE DJELATNOSTI

raspolaganje svih obveznih predugovornih informacija.

Sukladno &lanku 927. Zakona o obveznim odnosima ovaj ugovor o osiguranju sklopljen je uplatom premije osiguranja.

Ugovaratelj osiguranja

PODRUZNICA ISTRA, KVARNER, LIKA
COBRA SECURITY D.O.O.

SANJA SPIRITOVIC 28027 - 44748

Allianz @)

Datum izdavanja police: 12.05.2020 Allianz Hrvatskao d.d.
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PONUDA OSIGURANJA OD ODGOVORNOSTI BROJ 1500-05-2662914

PONUDA ZA OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | DETEKTIVSKE DJELA

TNOSTI

Cjenik: 0O-ZDD
UGOVARATELJ: OSIGURANIK: ADRESA ZA DOSTAVU POSTE:
1841331 1841331 1841331
COBRA SECURITY D.O.0. COBRA SECURITY D.O.O. COBRA SECURITY D.O.O.
ULICA MARSOVOG POLJA B ULICA MARSOVOG POLJAB ULICA MARSOVOG POLJA 8, PULA
PULA PULA 52100 PULA
52100 PULA 52100 PULA
0OlB: 09216193905 0IB: 09216193905
Adresa za dostavu poste ¢e se primjenjivati za daljnju pisanu komunikaciju vezanu uz sve ugovorene proizvode.
Mjesto osiguranja: REPUBLIKA HRVATSKA
Osiguranje je ugovorene kao DUGOROCNO te potinje 12.06.2020 i traje do OTKAZA.
Osiguranje je zaklju¢eno na temelju sliedecih uvjeta i klauzula koji su sastavni dio ovog ugovora. |PID-Osiguranje profesionalne
odgovomasti-zaétitari (1 PID-00-1310704-0319). Klauzula iskljuenja cyber rizika - profesionalne odgovomasti (KLACI003). Informacije
ugovaratelju osiguranja (KNM-850-1). Informacije o obradi podataka-I0OOP (KPQ1-2018-2). OPGI UVJETI ZA OSIGURANJE IMOVINE
(101-1118). UVJETI ZA OSIGURANJE 0D ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | DETEKTIVSKE DJELATNOSTI
(131-0704).
Redni Predmet osiguranja Osnovicaza Premijska Premija oﬂ
broj abradun stopa HRK
{1 OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | DETEKTIVSKE
DJELATNOSTI. IZNOS OSIGURANJA PO STETNOM DOGADAJU IZNOSI 200.000,00
HRK. UKUPNI GODISNJI LIMIT JEDNAK JE DVOSTRUKOM UGOVORENOM IZNOSU
OSIGURANJA. FRANSIZA (OD IZNOSA &TETE PO STETNOM DOGABAJU): <RUCNO
DORADITI>
1.1 OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | 2.976,00
DETEKTIVSKE DJELATNOSTI
2 OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI PREMA DJELATNICIMA. BROJ OSIGURANIH
DJELATNIKA: 4. IZNOS OSIGURANJA PO STETNOM DOGADAJU 1560.000,00 HRK, A U
OKVIRU UGOVORENOG [ZNOSA OSIGURANJA OD PROFESIONALNE
ODGOVORNOSTI. FRANSIZA (PO ETETNOM DOGABAJU): NIJE UGOVORENO
2.1 ODGOVORNOST PREMA DJELATNICIMA 4 1.372,00
Doplaci/Popusti:
DOPLATAK ZA MJESECNO PLACANJE (na stavku 1.1) 2.976,00 6,5% 193,44
[Godignja premija osiguranja ukupno: 4.541,44 |

Godignja premija iznosi 4.541,44 HRK i placa se u ratama i to prva rata u iznosu 455,44 HRK koja dospijeva na naplatu: 12.05, a
ostatak u 9 jedanke(ih) rate(a) u iznosu od 454,00 HRK koje dospijevaju na naplatu svake godine do prestanka osiguranja i to: 20.06.,

20.07., 20.08., 20.09., 20.10., 20.11,, 20.12., 20.01. i 20.02.

Temeljem &lanka 40. stavka 1. totke a) Zakona o porezu na dodanu vrijednost, PDV se ne obradéunava. U sluéaju spora ugovara se

nadleznost stvarno nadleznog suda u Zagrebu.

Posebne napomene; UGOVOR O OSIGURANJU PROIZVODI SVOJE UCINKE ISTEKOM 24. SATA DANA KOJI JE OZNACEN KAD
POCETAK OSIGURANJA, AKO JE DO TOGA DANA PLACENA PREMIJA ILI NJEN PRVI OBROK, A INACE PO ISTEKU 24. SATA

DANA UPLATE PREMIJE ILI PRVOG OBROKA PREMIJE.
OBVEZNA FRANSIZA IZNOS! / U SVAKOM OSIGURANOM SLUCAJU, MINIMALNO / HRK.
KLADUG-KLAUZULA O RASKIDU DUGOROEGNOG UGOVORA O OSIGURANJU

1.SVAKA UGOVORNA STRANA MOZE OTKAZATI (RASKINUTI) UGOVOR O OSIGURANJU S NEODREDENIM TRAJANJEM

(DUGOROCNO OSIGURANJE) UKOLIKO UGOVOR NIJE PRESTAQ PO KOJEM DRUGOM TEMELJU.

2 OSIGURATELJ DAJE OTKAZ PISANOM OBAVJESCU DRUGOJ STRANI NAJKASNIJE 3 (TRI) MJESECA PRIJE ISTEKA
TEKUCE GODINE OSIGURANJA. UGOVARATELJ OSIGURANJA DAJE OTKAZ PISANOM OBAVJESCU DRUGOJ STRANI

NAJKASNIJE 15 (PETNAEST) DANA PRIJE ISTEKA TEKUGE GODINE OSIGURANJA.

PREMIJA OBRACUNATA KAQ M.P., UKUPAN PRIHOD 490.000,00. UKLJUGENO POKRICE ZA 2 SLUZBENA PISTOLJA

SUKLADNO LICENCI.
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PONUDA OSIGURANJA OD ODGOVORNOSTI BROJ 1500-05-2662914

PONUDA ZA OSIGURANJE OD ODGOVORNOSTI IZ OBAVLJANJA ZASTITARSKE | DETEKTIVSKE DJELATNOSTI

1ZJAVA UGOVARATELJA OSIGURANJA:

Potvrdujem da sam posredniku u osiguranju dao/la informacije na temelju kojih su mi pojasnjeni moji zahtjevi i potrebe. Temeljem
zaprimljenih pojadnjenja i objektivnih informacija o osigurateljnom proizvodu doniof/jela sam odluku o sklapanju ugovera o osiguranju.

Posrednik u osiguranju mi nije pruZio savjet niti preporuku ve¢ sam odluku o sklapanju ugovora e osiguranju donio/jela na temelju
zaprimljenih objektivnih informacija o proizvodu.

Opis predmeta osiguranja odgovara ¢injeniénom stanju. Upoznat sam sa znadenjem ponude pri sklapanju Ugovora 0 osiguranju.
Primio sam navedene uvjete i klauzule prema kojima Osiguratelj ispunjava svoju obvezu predugovornog informiranja i obveze iz
propisa o zatiti osobnih podataka. Prihvacam da osiguratelj ima prave na ispravak racunskih ( i drugih) gre8aka zastupnika. Sve
informacije o koristenju majih osobnih podataka dostupne su na www.allianz.hr.

QO predugovornom postupaniju prije sklapanja oveg ugovora o bsiguranju. Osiguratelj ¢uva digitaini zapis o provedenoj procjeni
zahtjeva i potreba ugovaratelja osiguranja i/ili prikladnosti investicijskog preizvoda esiguranja (LOG 654670) te o stavljanju na
raspolaganje svih obveznih predugovomih informacija.

Sklapanjem ovog Ugovara, potvrdujem da sam suglasan da se na ugovor o osiguranju primjenjuje hrvatsko pravo. Sukladno &lanku
927, Zakona o obveznim odnosima ovaj ugovor o osiguranju sklopljen je uplatom premije osiguranja.

Ova ponuda vrijedi do 11.06.2020. Ukoliko do tada obje ugovorne strane (ugovaratelj osiguranja i osiguratelj) nisu prihvatile (potpisale)
ponudu ugovor o asiguranju ne moze vise biti skloplien temeljem ove ponude.

PODRUZNICA ISTRA, KVARNER, LIKA Ugovaratelj osiguranja
COBRA SECURITY D.O.O.

Allianz @)

Allianz Hrvotskao d.g!

URITY 4.,

L A, Marsovog polja 8
0IB 09216193905 :
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Allianz Hrvatska d.d.
OIB 23759810849

Potvrda o plac¢anju broj 000213617

Allianz ()

Cobra Security D.0.0.
Ponuda, polica, faktura broj | Vrsta osiguranja | Nacin placanja kn
1500-05-2662914 NZO EFT POS 455,44 |
455,44

Temeljem odredbi Zakona o porezu na dodanu vrijednost, PDV se ne obracunava.

Pula, 12. Svibanj 2020.

Info telefon 072 100 001

Za AIIianzﬁrngska d.d.
Allianz @
1

Allianz Hrvotsko d.d.




Allianz Hrvatska d.d.

Podruinica

Pribavitelj, agencija ‘m REcq 400. % ,22/3m7

Upitnik za osiguranje od odgovornosti iz obavljanja zastitarske i detektivske djelatnosti

Ugovaratelj osiguranja

Naziv tvrtke co&ﬁﬁl 3@6‘4@{/% 1

Allianz ()

o |Oﬁ?—14G{ 9319|_CN| |

Ulicaftrg Nﬂ’&jpt/qa ?qtf”_ ? l oL

Podranski broj 5:2/ oo Miesto % L4‘

Telefon 0.9/ ﬂ?‘ 40 ?‘f Fax

Osiguranik

Naziv tvrtke I I Y Y N T I A AN N Y SN I [ 1 1|
Kontakt osoba I S S S S A [ L
olB N S S O S A (O[O N [

Ulica/trg NS SO (S| S | N N | | Y I Y S S W

Postanski broj Mjesto

Telefon Fax

NKD Sifra /20 E-mail

Podaci za izracin premije osiguranja:

Ukupni prihod o- ‘O‘D‘off et Broj zaposlenika: 5

Neto platni fond osiguranika: 250. axoo} = K7 Broj pasa:

Broj komada oruzja:

Iznes frandize u kunama: (odaberi zaokruZivanjem)

0 5.000 O 10.000 0 15.000 3 20.000 0 25.000

Svota osiguranja (odaberi zaokruzivanjem):
®200000-kn  ©300000-kn  O400.000-n

Povijest iteta u zadnje tri godine:

DOda ,ﬁne

lznos ukn:

Vrijeme za ku;e se sklapa osiguranje

od /.2 ol 20010 do MEA*-

Novo osiguranje

ﬂda O ne

%’L 2.0 Jolo

Mjesto, datum

potpis | pecat u

goﬁcija osiguranja

S

18286-03




