® Hasicska vzajemnd pojist’ovna, a.s.

Odbor likvidace, Rimskd 2135/45, 120 00 Praha 2, tel.: 222 119 125, fax:222 514 412
IC: 46973451, zapsand v obchodnim rejstiiku vedeném Méstskym soudem v Praze, oddil B, viozka 2742

do HVP, a.s. doruceno dne, hodina, ¢islo skody archivni ¢islo
podpis:

OZNAMENI POJISTNE UDALOSTI - MAJETEK

Pokud chceete uplatnit pravo na plnéni z pojistné smlouvy, vypliite tento dotaznik a odeslete pojistovné. V piipadé nedostatku mista ptipojte dalsi list

POjiStIlz’l smlouva c¢islo: (Bez uvedeni ¢isla pojistné smlouvy nelze vyridit.)

KDO? Jméno a piijmeni/Nazev firmy pojiS§téného:

Adresa/kontaktni osoba pojisténého:

Telefonni ¢islo/mobil : email:

Kdy je Vas mozné zastihnout:

KDY? Datum udalosti den/mésic/rok: hod.:

KDE? Misto udalosti:

CO? Bylo poskozeno/k jakému poskozeni doslo? (pripadne komu a jaka byla zpiisobena Skoda, vycisleni skody
lze vyplnit na druhé strané)

Piedpokladana vyse skody: K¢

Bankovni spojeni na opravnénou osobu: VS/SS

JAK? Pticina pojistné udalosti (co zpiisobilo skodu - vichfice, pozar, vloupani atd.)

V pripadé, Ze pojistnou udalost Setii policie ¢i jiné vySetirujici organy uved’te:
Kdo vysetroval pojistnou
Cislo jednaci: udalost:

datum protokolu:

Pojistény prohlasuje, ze (nehodici skrtnéte, pripadné dopliite):
o Neuplatni nebo neuplatnil naroky z pojistné udalosti/ uplatni nebo uplatnil narok z této pojistné udalosti U ............coceveiiiiiiiiiiiiiiiinne
e Nema /ma byt pojistné plnéni poskytnuto ve prospéch jiné osoby (véfitel, exekutor, opatrovnik, apod.).........ceoevieriiiniiiiiiiiiiieiieienenen
e Neni/ je pojistné plnéni vinkulovano ve prospech tIetich 0S0D.........o.iuii it e
o Jsou/ nejsou vyrovnany veskeré naroky viici HVP, a.s, pokud ne, Jaké ..ot e e
e Je / neni platcem DPH

o viechny pisemné dotazy pojistovny odpovédél(a) pravdive a uplné a jsem si védom(a) disledkd nepravdivych, nebo neuplnych odpovédi na
povinnost pojistovny plnit.
e jsem byl(a) pfedem poucen(a) o svych pravech a povinnostech v souvislosti s Setfenim udalosti.
Vyslovné souhlasim s tim, aby Hasi¢ska vzajemna pojist'ovna, a.s. ve smyslu § 9 zékona ¢. 101/2000 Sb. O ochrané osobnich dajii zpracovavala
citlivé osobni tidaje a to v rdmci ¢innosti v pojistovnictvi a ¢innosti souvisejici s pojistovaci a zajistovaci ¢innosti podle § 1 a 3 zakona ¢. 277/2009
Sb., o pojistovnictvi.

A\ dne:

Podpis pojisténého/pojistnika

LPU/001/01/2008



Zivelna udalost - uvedte odhad $kody

poskozeny material ks m? jednotkova cena| stafri (let)
Poskozeni movitych véci (napf. odcizeni...................... )
jednotkova
nazev (véc) pocet cena rok nabyti (stafi) | doklad/poznamka

Odhad skody odpovida skute€nosti: ............ccevvviiiiininiininnnnnn

LPU/001/01/2008

Podpis pojisténého/pojistnika




