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1. NOTEIKUMOS LIETOTIE TERMINI 
1.1. TREŠĀ PERSONA – persona, kurai Apdrošinātais kā profe-

sionāls patentpilnvarnieks vai tā tiešā vadībā strādājošs darbi-

nieks Profesionālās darbības rezultātā ir nodarījis kaitējumu 

un kurai ir paredzēta Apdrošināšanas atlīdzības izmaksa sa-

skaņā ar apdrošināšanas līguma nosacījumiem. Trešā persona 

nav Apdrošinājuma ņēmējs, Apdrošinātais/-tie un Apdrošinātā 

darbinieki, kapitāldaļu īpašnieki (dalībnieki), Apdrošinātā pār-

valdes institūciju pārstāvji, saistītās personas un saistītie uzņē-

mumi. 

1.2. ATBILDĪBAS LIMITS – Apdrošināšanas polisē noteiktais Ap-

drošināšanas sabiedrības saistību apjoms. Apdrošināšanas po-

lisē noteiktais Atbildības limits par vienu Apdrošināšanas gadī-

jumu un Atbildības limits Apdrošināšanas periodā kopā ir mak-

simālā Apdrošināšanas atlīdzības summa zaudējumu kompen-

sēšanai, atlīdzības lietas izskatīšanai, ekspertīzes, juridiskajiem 

un tiesāšanās izdevumiem attiecīgi viena Apdrošināšanas ga-

dījuma rezultātā un visa Apdrošināšanas perioda laikā. 

1.2.1.  ATBILDĪBAS LIMITS APDROŠINĀŠANAS PERIODĀ KOPĀ 

– maksimālā izmaksājamā naudas summa zaudējumu kom-

pensēšanai par visiem Apdrošināšanas gadījumiem Apdrošinā-

šanas periodā kopā. 

1.2.2.  ATBILDĪBAS LIMITS PAR VIENU APDROŠINĀŠANAS GA-

DĪJUMU - maksimālā izmaksājamā naudas summa zaudējumu 

kompensēšanai par vienu Apdrošināšanas gadījumu Apdroši-

nāšanas perioda laikā. 

1.2.3.  APAKŠLIMITS - maksimālā izmaksājamā naudas summa 

kāda konkrēta zaudējumu veida, kas norādīts Apdrošināšanas 

polisē, kompensēšanai. Apakšlimits ietilpst Atbildības limitā 

par vienu apdrošināšanas gadījumu un Atbildības limitā Ap-

drošināšanas periodā kopā.  

1.3. FINANSIĀLS ZAUDĒJUMS – naudas izteiksmē novērtējams 

un Trešajai personai radīts zaudējums, kas nav saistīts ar Man-

tai un Veselībai nodarītu kaitējumu. 

1.4. VESELĪBAI NODARĪTAIS KAITĒJUMS – Trešās personas 

miesas bojājumi, saslimšana, pārejoša darbnespēja, darbspēju 

zudums (invaliditāte) vai nāve. 

1.5. MANTAI NODARĪTAIS KAITĒJUMS – Trešās personas īpa-

šumā vai tiesiskā lietošanā esošām ķermeniskām kustamām 

vai nekustamām lietām nodarīts kaitējums vai to bojāeja. Man-

tai nodarītais kaitējums neietver sevī naudas, vērtspapīru, do-

kumentu, neizlietotu pastmarku, kuponu, valūtas maiņas 

kvīšu, čeku vai sertifikātu vērtības zudumu. 

1.6. PROFESIONĀLĀ DARBĪBA – Apdrošināšanas polisē norā-

dītā Apdrošinātā darbība – pakalpojumi rūpnieciskā īpašuma 

aizsardzības jomā, ko Trešajai personai, pamatojoties uz sav-

starpējo vienošanos, sniedz profesionāls patentpilnvarnieks, 

kas tiesību normās noteiktajā kārtībā ir iekļauts Latvijas Re-

publikas Patentu valdes profesionālo patentpilnvarnieku sa-

rakstā ar attiecīgu specializāciju, vai tā tiešā vadībā strādājošs 

darbinieks.  

1.7. APDROŠINĀTAIS RISKS – Apdrošinātā civiltiesiskās atbildī-

bas iestāšanās par kaitējumu Trešajai personai, kas nodarīts, 

Apdrošinātajam veicot Profesionālo darbību. 

1.8. PRETENZIJA – rakstveida vai elektronisks iesniegums Ap-

drošinātajam vai tiesā celta prasība pret Apdrošināto saistībā 

ar Trešajai personai nodarīto kaitējumu. 

1.9. RETROAKTĪVAIS DATUMS – Apdrošināšanas polisē norā-

dīts datums pirms Apdrošināšanas perioda sākuma (pirms Ap-

drošināšanas polisē norādītā spēkā stāšanās datuma vai iden-

tisks ar Apdrošināšanas polisē norādīto spēkā stāšanās da-

tumu), no kura sākas Retroaktīvais periods. 

1.10. RETROAKTĪVAIS PERIODS – laiks no Retroaktīvā datuma 

līdz Apdrošināšanas perioda sākuma datumam. 

1.11. PAGARINĀTAIS ZIŅOŠANAS PERIODS – Apdrošināšanas 

polisē norādītais laika periods pēc Apdrošināšanas perioda bei-

gām, kurā Apdrošinājuma ņēmējs vai Apdrošinātais vēl var ie-

sniegt Apdrošināšanas sabiedrībai Apdrošināšanas atlīdzības 

pieteikumu.  

Ja apdrošināšanas līgums tiek izbeigts pirms termiņa jebkāda 

iemesla dēļ, tad Pagarinātais ziņošanas periods tiek rēķināts, 

sākot ar attiecīgo apdrošināšanas līguma izbeigšanas datumu. 

1.12. ZAUDĒJUMU ATLĪDZĪBAS IZMAKSAS PAMATS: 

1.12.1.  Zaudējumu atlīdzības izmaksas pamats ir Zaudējumu 

atklāšanās Apdrošināšanas perioda laikā, kas nozīmē, ka:  

1.12.1.1. kaitējuma cēlonis ir notikums, kas noticis Apdro-

šināšanas polisē norādītajā Teritoriālajā segumā Retroak-

tīvā perioda vai Apdrošināšanas perioda laikā, un 

1.12.1.2. zaudējumi radušies un pirmo reizi atklājušies Ap-

drošināšanas perioda vai Pagarinātā ziņošanas perioda 

laikā, un 

1.12.1.3. par zaudējumu atlīdzību celta Pretenzija Apdroši-

nāšanas perioda vai Pagarinātā ziņošanas perioda laikā, un 

1.12.1.4. rakstveida Apdrošināšanas atlīdzības pieteikums 

Apdrošināšanas sabiedrībai iesniegts Apdrošināšanas peri-

oda vai Pagarinātā ziņošanas perioda laikā. 
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1.12.2. Ja ir noslēgti secīgi apdrošināšanas līgumi, tad Apdro-

šināšanas atlīdzību izmaksā saskaņā ar tā apdrošināšanas lī-

guma noteikumiem, kura Apdrošināšanas perioda laikā zau-

dējumi ir pirmo reizi atklājušies. 

 APDROŠINĀŠANAS OBJEKTS 
2.1. Apdrošinātā civiltiesiskā atbildība par Trešajām personām 

nodarītajiem tiešajiem un netiešajiem Finansiālajiem zaudē-

jumiem, Apdrošinātajam veicot Profesionālo darbību, Teritori-

ālā seguma ietvaros. 

 APDROŠINĀŠANAS AIZSARDZĪBA 
3.1. Apdrošināšanas sabiedrība apdrošināšanas līgumā noteik-

tajā kārtībā un gadījumos atlīdzina tikai šādus tiešos un netie-

šos Finansiālos zaudējumus, ko Apdrošinātais savas Profesi-

onālās darbības vai bezdarbības rezultātā ir nodarījis Trešajām 

personām un par ko tas ir civiltiesiski atbildīgs:  

3.1.1.  Trešajai personai nodarītos Finansiālos zaudējumus; 

3.1.2.  izdevumus par ekspertīzes veikšanu, ja ekspertīze ne-

pieciešama, lai konstatētu Apdrošināšanas gadījuma iestāša-

nos un/vai atlīdzināmo zaudējumu apmēru; 

3.1.3.  izdevumus par Apdrošinātajam sniegtajiem juridiska-

jiem pakalpojumiem un tiesāšanos, ja pret Apdrošināto tiek 

celta tiesā prasība saistībā ar Apdrošinātā civiltiesisko atbil-

dību, kas apdrošināta saskaņā ar apdrošināšanas līgumu. Juri-

diskie un tiesāšanās izdevumi tiek atlīdzināti ar nosacījumu, 

ka: 

3.1.3.1. Pretenzija ir iesniegta vai pieteikta Apdrošināšanas 

sabiedrībai pirms tiesvedības uzsākšanas, izņemot, ja Ap-

drošinājuma ņēmējs vai Apdrošinātais netika par to infor-

mēts pirms tiesvedības uzsākšanas un 

3.1.3.2. tiesvedības stratēģija un Apdrošinātā interešu pār-

stāvis ir iepriekš saskaņots ar Apdrošināšanas sabiedrību, 

un 

3.1.3.3. juridiskie un tiesāšanās izdevumi attiecas uz zau-

dējumiem kuri atlīdzināmi saskaņā ar attiecīgo apdrošinā-

šanas līgumu, un 

3.1.3.4. lieta netiek risināta šķīrējtiesā, ja vien Apdrošinā-

šanas polisē īpaši nav norādīts citādi. 

 JURISDIKCIJA UN PIEMĒROJAMIE TIESĪBU AKTU 
4.1. Visi strīdi, kas izriet no apdrošināšanas līguma, tiek izska-

tīti attiecīgās piekritības Latvijas Republikas tiesā, piemērojot 

Latvijas Republikā spēkā esošos tiesību aktus. 

4.2. Attiecībā uz Apdrošinātā atbildības noteikšanu Apdroši-

nāšanas sabiedrībai ir saistoši citu jurisdikciju, kam piekrīt 

zaudējumu atlīdzības prasība, galīgie nolēmumi tikai gadīju-

mos, ja attiecīgā tiesa ir piemērojusi Latvijas Republikas tie-

sību aktus. Ja apdrošināšanas līguma Teritoriālais segums ie-

tver teritoriju ārpus Latvijas, tad Apdrošināšanas sabiedrībai ir 

saistoši šādi citas jurisdikcijas tiesas nolēmumu arī gadījumos, 

ja ir piemēroti citas valsts tiesību akti. 

 IZŅĒMUMI 
5.1. Apdrošināšanas sabiedrībai nav jāatlīdzina šādi Trešajai 

personai radušies zaudējumi vai izdevumi: 

5.1.1.  kara, invāzijas vai karam līdzīgas darbības (neatkarīgi 

no tā, vai karš pieteikts vai nē) vai pilsoņu kara rezultātā no-

darītie zaudējumi; 

5.1.2.  lokautu, sabiedrisko nemieru, sacelšanās, dumpju, 

streiku, pretošanās kustību, revolūcijas, militāra vai cita apvēr-

suma, komandantstundas noteikšanas, aplenkuma vai citu ga-

dījumu, kuriem seko aplenkums vai komandantstundas no-

teikšana, rezultātā nodarītie zaudējumi; 

5.1.3.  terorisma rezultātā nodarītie zaudējumi; 

5.1.4.  kodolsprādziena, atomenerģijas, radiācijas, radioak-

tīvā piesārņojuma, jonizējošā starojuma rezultātā nodarītie 

zaudējumi, kā arī zaudējumi, kas radušies elektromagnētiskā 

lauka vai elektromagnētiskās radiācijas rezultātā; 

5.1.5.  zaudējumi vai izdevumi, kas saistīti ar valsts vai pašval-

dību jaunu lēmumu pieņemšanu attiecībā uz mantas konfis-

kāciju, atsavināšanu valsts vajadzībām, kā arī īpašuma iznī-

cināšanu vai bojāšanu, ja to ir sankcionēšanas valsts varas ie-

stādes; 

5.1.6.  Trešās personas Veselībai nodarītais kaitējums un 

Mantai nodarītie bojājumi, kā arī ar to saistītie netiešie zau-

dējumi; 

5.1.7. zaudējumi, kas radušies Apdrošinātā aprūpei, apgādei 

vai kontrolei uzticēta rakstiska, drukāta vai citādi reproducēta 

jebkāda veida dokumenta vai datorā ievadītas vai citādi elek-

troniski uzglabātas informācijas bojāšanas, pazaudēšanas vai 

zuduma dēļ, ja vien Apdrošināšanas polisē nav atrunāts savā-

dāk vai zaudējumi, vai izdevumi pārsniedz Apdrošināšanas po-

lisē norādīto Apakšlimitu; 

5.1.8. reputācijai nodarītie zaudējumi (morālais kaitējums), 

tai skaitā tādi, kas radušies neslavas celšanas, konfidencialitā-

tes pārkāpšanas vai komercnoslēpuma izpaušanas (tai skaitā  
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aizsargājamo datu izpaušanas) rezultātā, ja vien Apdrošināša-

nas polisē nav atrunāts savādāk vai zaudējumi vai izdevumi 

pārsniedz Apdrošināšanas polisē norādīto Apakšlimitu; 

5.1.9. zaudējumi, kas radušies saistībā ar juridiskajām kon-

sultācijām par prakses jomām, kas nav saistītas ar rūpnieciskā 

īpašuma aizsardzību un konkrēto specializāciju, izņemot kon-

sultācijas par citām intelektuālā īpašuma tiesībām, ciktāl tās ir 

nepieciešamas rūpnieciskā īpašuma aizsardzībai konkrētajā 

gadījumā; 

5.1.10. zaudējumi, kas radušies saistībā ar finanšu vai biznesa 

(vadības) un stratēģijas konsultācijām; 

5.1.11. zaudējumi, kas radušies vai ir saistīti ar reorganizāciju, 

maksātnespēju, bankrotu, likvidāciju vai tiesiskās aizsar-

dzības procesu; 

5.1.12. nesamaksātie nodokļi vai nodevas, piemērotie trešo 

personu naudas sodi (kriminālsodi, administratīvie sodi), tai 

skaitā tiesneša vai tiesas piemērotie naudas sodi, procesuālās 

sankcijas vai piespiedu nauda, kā arī soda naudas par līguma 

neizpildi vai nepienācīgu izpildi (līgumsodi, nokavējuma nau-

das, likumiskie procenti) vai citas līdzīgas sankcijas; 

5.1.13. saistībā ar Apdrošinātā atlīdzību par Profesionālās 

darbības sniegšanu Trešajai personai, tai skaitā pat ja vieno-

šanās tiek izbeigta pirms termiņa vai tiek atcelta;  

5.1.14. noslēgto līgumu, vienošanās, solījumu vai doto ga-

rantiju rezultātā radušies zaudējumi (paaugstinātā atbil-

dība), kas bez šīm īpaši uzņemtajām saistībām nebūtu Apdro-

šinātajam jāatlīdzina saskaņā ar piemērojamiem tiesību ak-

tiem; 

5.1.15. zaudējumi, kas nav saistīti ar Profesionālo darbību 

(tai skaitā darbojoties kā valdes vai padomes loceklim), kā arī 

ja Apdrošinātais veicis Profesionālo darbību, kad tam nav 

bijusi attiecīgā kvalifikācija vai specializācija vai pretēji at-

tiecīgas jomas noteiktajiem profesionālo apvienību noteiku-

miem vai pieņemtajiem lēmumiem; 

5.1.16. zaudējumi, kas radušies, ja Apdrošinātais vai cietusī 

Trešā persona veikusi noziedzīgu nodarījumu, rīkojusies ar 

ļaunu nolūku, ar nodomu (tīši) vai pieļāvusi rupju neuz-

manību; 

5.1.17. zaudējumi, ko Apdrošinātais/Apdrošinājuma ņēmējs 

nodarījis sev pašam (tai skaitā viens otram), zaudējumi, kas 

nodarīti Apdrošinātā darbiniekiem, kapitāldaļu īpašniekiem 

(dalībniekiem), pārvaldes institūciju pārstāvjiem, saistītajām 

personām (tai skaitā ģimenes locekļiem) un saistītajiem uz-

ņēmumiem; 

5.1.18. zaudējumi, ko Apdrošinātais, tā pārstāvis vai darbinieks 

ir nodarījis, atrodoties alkohola, narkotisko, psihotropo, tok-

sisko vai citu apreibinošu vielu iedarbībā; 

5.1.19. zaudējumi, kas radušies kiberuzbrukuma rezultātā 

un nelicencētas datoraparatūras vai tās programmatūras iz-

raisīto kļūdu un/vai bojājumu dēļ; 

5.1.20. izmaksas par atkārtotu profesionālās darbības pakal-

pojuma sniegšanu, lai novērstu tā iepriekš kļūdaini vai neuz-

manīgi sniegtos profesionālos pakalpojumus; 

5.1.21. zaudējumi, kas atkārtoti radušies tāda paša veida 

kļūdas vai neuzmanības dēļ, ja Apdrošinātais nav veicis ne-

pieciešamos pasākumus, lai novērstu atkārtotu zaudējumu ra-

šanos; 

5.1.22. zaudējumi, kas ir radušies vai ir saistīti ar Apdrošinātā 

pārrakstīšanās, aprēķina kļūdām saistībā ar naudas pārve-

dumiem, kā arī dažādām finanšu līdzekļu operācijām, tai 

skaitā skaidras vai bezskaidras naudas uzglabāšanu, uzticības 

uzdevuma (trastiem), kā arī cita veida slēptiem finanšu darī-

jumiem; 

5.1.23. zaudējumi, par kuriem Pretenzija pieteikta vai celta 

pēc Pagarinātā ziņošanas perioda beigu datuma; 

5.1.24. zaudējumi, kas apdrošināšanas līguma noslēgšanas 

brīdī Apdrošinājuma ņēmējam vai Apdrošinātajam bija jau zi-

nāmi vai bija skaidri paredzami tā pamati vai par kuriem 

tam vajadzēja zināt un kas varētu būt par pamatu Pretenzijai. 

 APDROŠINĀŠANAS ATLĪDZĪBAS IZMAKSAS NOSACĪJUMI 

UN KĀRTĪBA 
6.1. Zaudējumi Trešajai personai tiek atlīdzināti, ja tie atbilst 

apdrošināšanas līguma noteikumiem un ir iestājušies šādi no-

sacījumi: 

6.1.1. Apdrošinātais par tiem ir civiltiesiski atbildīgs saskaņā ar 

Latvijas Republikas tiesību aktiem un 

6.1.2. tie nodarīti Apdrošināšanas polisē norādītajā Teritori-

ālajā segumā, veicot Profesionālo darbību, un 

6.1.3. ir iestājušies visi Zaudējumu atlīdzības izmaksas pama-

tam norādītie priekšnosacījumi, un 

6.1.4. ir izpildījušies citi apdrošināšanas līguma noteikumi, un 

6.1.5. nepastāv neviens no apdrošināšanas līgumā noteikta-

jiem izņēmumiem, kad zaudējumi Apdrošināšanas sabiedrībai 

nav jāatlīdzina.  

6.2. Papildus I līmeņa apdrošināšanas noteikumu „Vispārīgie 

apdrošināšanas noteikumi” sadaļā „Apdrošinājuma ņēmēja, 

Apdrošinātā pienākumi, iestājoties Apdrošinātajam riskam” un 
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„Apdrošināšanas atlīdzība” minētajam Apdrošināšanas atlīdzī-

bas izmaksas nosacījumi ir šādi: 

6.2.1. APDROŠINĀJUMA ŅĒMĒJA UN APDROŠINĀTĀ PIENĀ-

KUMI, KONSTATĒJOT IESPĒJAMĀ APDROŠINĀTĀ RISKA IESTĀ-

ŠANOS: 

6.2.1.1. Apdrošinājuma ņēmējam un/vai Apdrošinātajam 

nekavējoties, tiklīdz tas iespējams, jāpaziņo Apdrošināša-

nas sabiedrībai par jebkuriem tam zināmiem apstākļiem, 

kas var radīt kaitējumu Trešajām personām, un obligāti jā-

veic visi iespējamie pasākumi, lai novērstu vai ierobežotu 

iespējamā kaitējuma rašanos, kā arī nekavējoties jāpaziņo 

Apdrošināšanas sabiedrībai par jau radušos kaitējumu 

Trešajām personām, kas var būt par pamatu Pretenzijas 

celšanai pret Apdrošināto; 

6.2.1.2. Apdrošinātajam ir pienākums informēt Trešo per-

sonu par tās pienākumu sniegt Apdrošināšanas sabiedrībai 

tās pieprasīto informāciju iespējamā Apdrošinātā riska ie-

stāšanās apstākļu un zaudējumu apjoma novērtēšanai; 

6.2.1.3. Pēc Pretenzijas saņemšanas Apdrošinājuma ņē-

mējam un/vai Apdrošinātajam nekavējoties, tiklīdz tas ie-

spējams, bet ne vēlāk kā līdz Pagarinātā ziņošanas perioda 

beigu datumam, ir jāiesniedz Apdrošināšanas sabiedrībai 

šādi dokumenti: 

6.2.1.3.1. rakstveida vai elektronisks Apdrošināšanas atlī-

dzības pieteikums vai paskaidrojumi par iespējamo Apdro-

šinātā riska iestāšanos, norādot arī informāciju par citiem 

noslēgtajiem civiltiesiskās atbildības apdrošināšanas līgu-

miem attiecībā uz to pašu Apdrošināšanas objektu, ja tādi 

ir; 

6.2.1.3.2. Apdrošinātā rakstveida detalizēts notikušā Ap-

drošinātā riska apraksts, kas ļauj izvērtēt kaitējuma rak-

sturu, laiku, vietu, cēloni un apmēru; 

6.2.1.3.3. Pretenzija; 

6.2.1.3.4. kaitējuma iestāšanās faktu un apmēru aplieci-

noši dokumenti; 

6.2.1.3.5. izmeklēšanas, policijas, VID, tiesas, ekspertu vai 

citu kompetentu iestāžu vai personu izsniegti dokumenti, 

kas apliecina Apdrošinātā riska iestāšanos; 

6.2.1.3.6. citi Apdrošināšanas sabiedrības pieprasītie Ap-

drošinātā riska iestāšanās pierādīšanai un Apdrošināšanas 

atlīdzības apmēra noteikšanai nepieciešamie dokumenti. 

6.2.1.4. Ja objektīvu iemeslu dēļ līdz Pagarinātā ziņošanas 

perioda beigu datumam nav iespējams iesniegt kādu no 

6.2.1.3.4. līdz 6.2.1.3.6. punktā norādītajiem dokumen-

tiem, tad Apdrošinājuma ņēmējs un/vai Apdrošinātais, ie-

priekš vienojoties ar Apdrošināšanas sabiedrību, var to ie-

sniegt arī pēc Pagarinātā ziņošanas perioda beigu datuma, 

tiklīdz tas ir iespējams. 

6.2.1.5. Visi dokumenti, kurus Apdrošinājuma ņēmējs 

un/vai Apdrošinātais saņēmis, – jebkura prasība, tās pietei-

kums, pretenzija, sūdzība, pieprasījums, pavēste vai uzai-

cinājums ierasties tiesā vai piedalīties tiesas procesā un citi 

dokumenti, kas attiecas uz iespējamo Apdrošināšanas ga-

dījumu, pēc to saņemšanas nekavējoties iesniedzami Ap-

drošināšanas sabiedrībai. 

6.2.1.6. Apdrošinātais pēc Apdrošināšanas sabiedrības pie-

prasījuma pilnvaro Apdrošināšanas sabiedrību vai tās no-

rādīto personu nepieciešamo dokumentu vai to kopiju ie-

gūšanai. 

6.2.1.7. Apdrošinājuma ņēmējam un Apdrošinātajam jā-

dara viss iespējamais, lai novērstu atkārtotu vai līdzīga rak-

stura kaitējumu Trešās personas finansēm, ko varētu radīt 

tie paši apstākļi, kas jau izraisījuši kaitējumu. Ja tas netiek 

darīts, tad atkārtoti zaudējumi netiek atlīdzināti. 

6.2.1.8. Apdrošinātajam nav tiesību bez Apdrošināšanas sa-

biedrības rakstveida piekrišanas atzīt savu atbildību par 

kaitējumu, atzīt Pretenziju vai veikt kādus maksājumus. Ja 

Apdrošinātais bez saskaņošanas ar Apdrošināšanas sabied-

rību apmaksā prasītos zaudējumus, piekrīt maksājuma 

veikšanai vai atzīst Pretenziju, tas neuzliek par pienākumu 

Apdrošināšanas sabiedrībai zaudējumus atlīdzināt, ja vien 

Pretenzija un apmērs nav acīmredzami pamatots ar pie-

mērojamiem tiesību aktiem, kā arī apdrošināšanas līguma 

nosacījumiem un būtu jāatlīdzina jebkurā gadījumā. 

6.2.2.  APDROŠINĀŠANAS SABIEDRĪBAS TIESĪBAS UN PIENĀ-

KUMI APDROŠINĀŠANAS ATLĪDZĪBAS PIETEIKUMA IZSKATĪ-

ŠANĀ: 

6.2.2.1. Apdrošināšanas sabiedrība veic Apdrošināšanas at-

līdzības izmaksu pēc kompensācijas principa tādā apmērā, 

kas atbilst Trešajai personai nodarīto zaudējumu faktiska-

jam apmēram, nepārsniedzot Atbildības limitu vienam Ap-

drošināšanas gadījumam un Atbildības limitu Apdrošināša-

nas periodā kopā, un Apakšlimitu. Pirms Apdrošināšanas 

atlīdzības izmaksas Apdrošināšanas sabiedrība ietur no Ap-

drošinātā Apdrošināšanas polisē norādīto Pašrisku. 

6.2.2.2. Pēc Apdrošināšanas atlīdzības pieteikuma vai pa-

skaidrojuma par iespējamā Apdrošināšanas gadījuma ap-

stākļiem un citu dokumentu saņemšanas Apdrošināšanas 

sabiedrība: 
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6.2.2.2.1. konstatē, vai Apdrošinātais ir atbildīgs par noda-

rīto kaitējumu un/vai kaitējums ir atlīdzināms saskaņā ar 

apdrošināšanas līguma noteikumiem; 

6.2.2.2.2. ir tiesīga vest sarunas saistībā ar negadījumu 

Apdrošinātā vārdā; 

6.2.2.2.3. ir tiesīga noteikt pārstāvi (piemēram, zvērinātu 

advokātu), kas pārstāvēs Apdrošinātā intereses un izvēlē-

ties tiesvedības stratēģiju; 

6.2.2.2.4. ir tiesīga veikt visas nepieciešamās procesuālās 

darbības un pārstāvēt Apdrošinātā intereses, attiecībā uz 

Apdrošinātā atbildības iestāšanos, zaudējumu apmēra no-

teikšanu saistībā ar Apdrošināšanas gadījumu un apmaksāt 

ar to saistītos izdevumus līdz noteiktajam Atbildības limi-

tam. 

6.2.2.3. Apdrošināšanas sabiedrība izmaksā Apdrošināša-

nas atlīdzību pēc Apdrošināšanas gadījuma un Apdrošinātā 

atbildības iestāšanās konstatēšanas, zaudējumu apmēra 

noteikšanas un Trešās personas tiesību uz zaudējumu at-

līdzību apstiprinošu dokumentu saņemšanas. Ja pastāv 

strīdi par kādu no iepriekš minētajiem apstākļiem, Apdro-

šināšanas atlīdzība tiek izmaksāta, pamatojoties uz spēkā 

stājušos tiesas nolēmumu. 

6.2.2.4. Ja Apdrošināšanas sabiedrība piekrīt izmaksāt Ap-

drošināšanas atlīdzību Trešajai personai, bet Apdrošinā-

tais tam nepiekrīt, tad Apdrošināšanas sabiedrībai nav 

pienākums apmaksāt jebkurus citus papildu zaudējumus 

vai izmaksas, kas radušies pēc tam, kad Apdrošināšanas sa-

biedrība piekritusi izmaksāt Apdrošināšanas atlīdzību, pie-

mēram, vēlāk sekojošus tiesāšanās izdevumus vai prasī-

juma apmēra pieaugumu. 

6.2.3.  CITI AR APDROŠINĀŠANAS ATLĪDZĪBU SAISTĪTIE NOSA-

CĪJUMI: 

6.2.3.1. Ja viena un tā paša notikuma rezultātā radušies 

vairāki atsevišķi zaudējumi, tie tiek uzskatīti par vienu 

Apdrošināšanas gadījumu neatkarīgi no tā, vai secīgu ap-

drošināšanas līgumu gadījumā tie ir notikuši viena vai vai-

rāku Apdrošināšanas periodu laikā. Ja šādi atsevišķi zaudē-

jumi tiek atklāti dažādos Apdrošināšanas periodos vai Pa-

garinātā ziņošanas perioda laikā, tad tie tiek uzskatīti par 

atklātiem tajā Apdrošināšanas periodā, kura laikā tika at-

klāti pirmie no zaudējumiem. 

6.2.3.2. Ja par vienu Apdrošināšanas gadījumu vairākas 

personas ir kopīgi atbildīgas, saskaņā ar apdrošināšanas 

līgumu atlīdzina tikai to zaudējumu daļu, kas attiecas uz 

Apdrošinātā atbildības apmēru. Ja atbildības pakāpe nav 

tieši nosakāma, kā arī solidāras atbildības gadījumos Ap-

drošināšanas sabiedrība atlīdzina to zaudējumu daļu, kas 

attiecas uz Apdrošināto, proporcionāli sadalot zaudējumu 

apjomu atbilstoši iesaistīto personu skaitam. 

6.2.3.3. Ja viena Apdrošināšanas gadījuma rezultātā zau-

dējumi nodarīti vairāk nekā vienai personai un zaudē-

jumu faktiskais apmērs pārsniedz Atbildības limitu vienam 

Apdrošināšanas gadījumam, Apdrošināšanas atlīdzība tiek 

aprēķināta katram prasītājam proporcionāli viņam noda-

rīto zaudējumu apmēram, lai kopējā izmaksājamā Apdro-

šināšanas atlīdzība nepārsniegtu Atbildības limitu vienam 

Apdrošināšanas gadījumam. 

6.2.3.4. Pēc Apdrošināšanas atlīdzības izmaksas Apdroši-

nāšanas polisē noteiktie Atbildības limiti samazinās par iz-

maksāto Apdrošināšanas atlīdzības summu. Apdrošinā-

juma ņēmējam un Apdrošināšanas sabiedrībai vienojoties, 

var tikt atjaunots Atbildības limits, piemaksājot papildu Ap-

drošināšanas prēmiju. 
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