@genertel.sk

GENERALI Uplatnenie narokov poskodeného z poistenia
zodpovednosti za Skodu spésobenu prevadzkou motorového vozidla

Generali Poistovria, pobogka poistovne z iného &lenského $tatu, pouzivatel ochrannej znamky Genertel, ICO: 54 228 573, so sidlom Lamadska
cesta 3/A, 841 04 Bratislava, zapisana v Obchodnom registri Okresného sudu Bratislava |, oddiel: Po, vlozka ¢€.: 8774/B, organiza¢na zlozka
podniku zahrani¢nej osoby, prostrednictvom ktorej v Slovenskej republike podnika Generali Ceska pojistovna a.s., ICO: 452 72 956, so sidlom
Spalena 75/16, Nové Mésto, 110 00 Praha 1, Ceska republika, zapisana v obchodnom registri Mestského stdu v Prahe, oddiel B, viozka &.
1464, ¢len Skupiny Generali, zapisanej v talianskom registri poistovacich skupin, vedenom IVASS, pod €. 026 (dalej len ,poistovatel”).

Za Genertel tlacivo prevzal dia:
(meno a priezvisko, podpis a peciatka)

Cislo poistnej zmluvy vinnika
(bielej alebo zelenej karty)

Evidencné cislo poisteného vozidla (vinnika):

DOPRAVNA NEHODA/SKODOVA UDALOST (d'alej len SU)

Déatum dopravnej nehody/SU: Cas dopravnej nehody/SU:

Miesto dopravnej nehody/SU

(mesto, ulica, ina $pecifikacia): Krajina:

Popiste vznik a priebeh dopravnej nehody/SU. Do mriezky zakreslite nehodovy dej (vozidlo
vinnika oznacte V, vozidlo poSkodeného oznacte P):

POISTENY - SKODCA

Meno a priezvisko/ obchodné meno: Telefon:

Adresal

. — Mesto: PSC:
sidlo spolo¢nosti:

VOZIDLO SKODCU

Tovarenska znacka, typ a prevedenie: Farba:

Je vozidlo havarijne poistené ? 0 ANO O NIE O Neviem Uvedte obchodné meno a sidlo poistovne:

POSKODENY

Meno a priezvisko/ obchodné

) Rodné &islo/ ICO:
meno:

Adresa/

. L Mesto: PSC:
sidlo spolo&nosti:

Telefon: Fax: E-mail:

Bankové spojenie (&islo G&tu): Kod banky:  |SteplatcomDPH? O ANO O NE

Vas vztah

Kk poistenému? Manzel /ka O ANO O NIE Osoba Zijlica s Vami v spoloénej doméacnosti 0 ANODO NIE

SPOLUCESTUJUCI vo Vasom vozidle (meno a priezvisko, adresa, telefén)

POSKODENE VOZIDLO

Evidenéné &islo vozidla: Pridelené dna: STK plati do:

Tovarenska znacka, typ a

e Pocet km:
prevedenie:

VIN (vyrobné ¢islo karosérie,

ramu): Druh vozidla:

Vyrobné ¢&islo motora: Objem v cmd: Vykon v kW : Palivo:

Rok vyroby: Farba: Pocet dveri:

Uvedte obchodné

Je vozidlo havarijne poistené? O ANOO NIE . -
meno a sidlo poistovne:

. . . A Uvedte obchodné meno, sidlo leasi govej
Je vozidlo na Ieasmg / aver? O ANOO NIE Spoloénosti a &islo zml vy




POLICIA:

Setrené policiou? O ANO O NIE Viykonala policia fotodokumentaciu? O ANO O NIE

Uvedte presnu adresu organu policie, ktora
udalost Setrila:

Dévod nenahlasenia policii:

Svedkovia dopravnej nehody/SU
(meno a priezvisko, adresa, telefén):

PODROBNY POPIS POSKODENIA VOZIDIEL (popite poskodené diely a ¢asti)

Vase vozidlo: Vozidlo, ktoré spdsobilo dopravni nehodu/SU:

O Za opravu vozidla dolozim ucty O Skodu na vozidle Ziadam preplatit rozpo&tom, bez doloZenia Ggtov O Este sa rozhodnem

VAS INY POSKODENY MAJETOK

Batozina, odev, tovar,
verejnoprospesné zariadenie,
nehnutelnost a podobne:

SKODA NA ZDRAVI (Pokial nestadi miesto, priloZte samostatny list)

Zranené osoby (meno a priezvisko, adresa, telefén): Bezpecnostny pas pouzity?

O ANO O NIE

O ANO O NIE

Usmrtené osoby (meno a priezvisko, adresa): Bezpecnostny pas pouzity?

O ANO O NIE

2. O ANO O NIE

Uplatnili ste si uz nahradu skody?

a) u poisteného: O ANO O NIE V akej sume, pripadne v akej forme?
b) na sude? O ANO O NIE Adresa sudu:
¢) u iného poistovatela? O ANO 0O NIE  Adresa poistovne:

Ziadame Vas o spristupnenie predmetu poskodenia a suéinnost’ pri vykonani obhliadky poskodenia

Bola vykonana obhliadka Ak ANO, uvedte meno osoby, miesto
« . . A obhliadky a tel. kontakt osoby,
poskodenej veci? O NIE O ANO y Y,

ktora obhliadku vykonala :
Pokial nebola vykonana obhliadka, kde je mozné
obhliadku vykonat?

Uvedte meno, miesto a tel. kontakt osoby s ktorou je
mozné dohodnut obhliadku

Poistovatel je opravneny spractvat osobné tidaje dotknutych oséb v zmysle Zakona o poistovnictve v platnom zneni. Podrobné informéacie
0 spracuvani osobnych Udajov su uvedené na webovom sidle poistovatela.

Podpisany vyhlasuje, Ze na vSetky otazky odpovedal pravdivo a Uplne.

* Platny variant oznacte vzdy

Meno, priezvisko a ¢itatelny podpis oznamovatela




