triglav

pojistovna, a.s.

HLASENI POJISTNE UDALOSTI

CISLO POJISTNE UDALOSTI
CISLO POJISTNE SMLOUVY

MISTO POJISTNE UDALOSTI

DATUM VZNIKU, HODINA

DATUM HLASEN]

Pojistény
Jméno/Firma
RC/ICO
Bydlisté/Sidlo
Ulice/Cislo domu

Telefon

PSC

PosSkozeny
Jméno/Firma

RC/ICO

Bydlisté/Sidlo

Ulice/Cislo domu

Datum uplatnéni naroku na nahradu skody na pojisténém

DEJ POJISTNE UDALOSTI, PRICINA VZNIKU SKODY

Telefon

PSC

BYLA POJISTNA UDALOST HLASENA POLICII ?

NE — uved’te diivod

ANO —uved'te jméno vySetfujiciho, adresu ttvaru a ¢islo telefonu




Hlaseni pojistné udalosti vypliuje pojistény nebo jeho zastupce

SEZNAM POSKOZENYCH, ZNICENYCH NEBO ODCIZENYCH VECI

POLOZKA POPIS A OZNACEN{ POSKOZENYCH ROZSAH NOVA CENA
CisLo ZNICENYCH A ODCIZENYCH VECI POSKOZENI VECI
Celkem
Zpusob thrady skody
postovni poukazkou na adresu [l naucet &islo

PROHLASUJI, ZE NEJSEM PROTI STEJNEMU POJISTNEMU NEBEZPECI POJISTEN U JINEHO POJISTITELE
A NAROK NA PLNENI ZA VZNIKLOU SKODU NEBYL UPLATNEN U JINEHO POJISTITELE.

Pojistnik, pojistény nebo poSkozeny dava souhlas pojistiteli, aby podle ziakona ¢.101/2000 Sb.,
shromazd’oval, zpracovaval a uchovaval osobni tidaje a citlivé udaje tykajici se zdravotniho stavu
po dobu nutnou k zajisténi vykonu prav a povinnosti plynoucich z pojistné smlouvy, dale aby
pojistitel predaval tyto udaje ostatnim subjektiim podnikajicim v pojiStovnictvi, v pripadé
nutnosti i do jinych stati, bude-li to potiebné pro zajisténi vykonu prav a plnéni povinnosti
plynoucich z pojistné smlouvy.

jméno a podpis pojisténého, razitko



