
POMOC POSTIŽENÝM POVODNÍ
Formulář pro poskytnutí povodňové slevy 

Chceme Vám pomoci při odstraňování škod způsobených povodní, a proto Vám na Vaše nákupy u nás v období od 15. 9. 2024  
do 30. 11. 2024 nabízíme cenové zvýhodnění na nákup zboží ve výši 20 %. 

Já níže podepsaný dokládám/prohlašuji, že mi vznikla škoda v důsledku povodní. 

Potvrzuji, že všechny mnou uvedené údaje jsou pravdivé. 

Výše uvedené dokládám (vyberte jednu z variant): 

 Potvrzením starosty obce 
Já, starosta obce _______________________________, potvrzuji, že výše uvedené osobě byla povodní způsobena škoda. 

 Potvrzením o hlášení pojistné události na pojišťovnu

Nejedná se o žádnou reklamní, prodejní či slevovou akci. HORNBACH stále zůstává věrný své filozofii trvale nízkých cen. Podmínkou pro výše uvedenou  
pomoc je vyplnění tohoto formuláře, potvrzeného buď starostou Vaší obce, která byla povodní zasažena, nebo předložením kopie ohlášení pojistné 
události na Vaši pojišťovnu. Poskytnutá pomoc bude sloužit pouze pro účely oprav, renovací, úklidů a zboží takto zakoupené není určeno pro další  
obchodování. Akce se nevztahuje na sortiment ZOO a pokojových rostlin. Pomoc je poskytována na prodejnách v Ostravě-Svinově, Ostravě-Vítkovicích,  
Brně, Olomouci, Hradci Králové. 

Toto potvrzení opravňuje poškozené nakoupit veškeré zboží v prodejně Hornbach v Ostravě-Svinově, Ostravě-Vítkovicích, Brně, Olomouci nebo Hradci Králové poskytující pomoc pro zasažené  
povodní. Vyhrazujeme si právo omezení dodávek podle obvyklého množství pro daný projekt. Hornbach si vyhrazuje právo akci prodloužit, případně ukončit dříve, v závislosti na zájmu zákazníků. 
Cenové zvýhodnění pro poškozené povodní neplatí pro konkurenční firmy a obchodníky. Cenové zvýhodnění nelze sčítat s dalšími cenovými zvýhodněními a nelze je uplatnit na již zlevněné zboží. 
Údaje o zpracování OÚ jsou k nalezení na www.hornbach.cz, správcem OÚ je HORNBACH Baumarkt CS, spol. s r.o. 
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