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Oznamenie poistnej udalosti z poistenia pre pripad nepojazdného vozidla

Cislo poistnej zmluvy

Priezvisko a meno poisteného:

Adresa poisteného:

Tel. &.: |[Email: |[Rodné &islo:
Uplatnili ste si narok na nahradu $kody aj v inej poistovni ?
o ano (uvedte jej nazov) |0 nie

Miesto vzniku poistnej udalosti (krajina, mesto):

Datum vzniku udalosti:

VySka Skody:

Podrobny popis poistnej udalosti:

Poistné plnenie poukazat na

C. bank. uctu: vedeny v kod banky:

Prehlasenie poisteného:
Prehlasujem, Ze som na vSetky otazky odpovedal pravdivo a som si vedomy nasledkov vyplyvajucich
z nepravdivych odpovedi.

Vo, dha................. podpis poisteného

Prilohy:

o potvrdenie autoopravovne o nepojazdnosti motorového vozidla v pripade dopravnej nehody alebo
odcudzenia motorového vozidla original policajnej spravy

o original U¢tu za nahradné ubytovanie

o original cestovnych listkov

Groupama poistoviia, a.s., MiletiCova 21, 821 08 Bratislava, Slovenska republika, IC0O:35 862 131
Zapisana v Obch.registri Okr.sudu Bratislava 1; Odd.:Sa; VI.Cislo: 3156/B



