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Auto & Volhost - KASKO
Havarijn€ poistenie vozidla
Oblast KASKO
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Cislo névrhu

Nové poistnd zmluva
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D Zmena existujlicej zmluvy
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‘:‘ Prepracovanie exist. zmluvy ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ - 7_': 07 ‘7 \6- ‘O 1;% LZWSAQ.

POISTNIK (platitel poistného)

Egriite]' DVIastnik DPrev;dzkovateI' D Iny . 7

Priezvisko, meno, titul
Nazov pravnickej osoby

Rodné ¢islo / 1ICO

SPRAVA HATIETLU HEQTA FREVIDRA 36 349 429

A v
£X.0 .

‘ Adresa v SR Preukaz totoZnosti (OP, CP, iné) ¢. Statna prislusnost
Ulica, ¢islo domu I VO A 0 o
TVANSQUEY 24 5%
PSC . Miesto Tel. ¢islo / mobil
oY, = . J
A4 0) PRIEVIDZ A
DIC & Kategéria klienta Platca DPH E-mail
{ A 0N ! » ~ 714 :
2022097490 pAno [Jie
Korespondenéna adresa - vypliia sa len v pripade, ak je odlisnd od adresy poistnika
Ulica, ¢islo domu, PSC, miesto
PLATENIE POISTNEHO
Spésob platenia @ Postovou poukazkou [:J Inkasom Periodicita platenia [X| Ro¢ne D Svriroene | Cislo Gétu K6d banky

D Prevodom z Gctu

| Polro¢ne 1:] Jednorazovo

| DOBA TRVANIA POISTENIA

(Ak nie je Specifikovand hodina zaciatku poistenia, poistenie sa zacina, resp. meni nultou hodinou diia uvedeného ako zaciatok, resp. zmena poistenia a konéi sa nultou hodinou dria uvedeného ako koniec poistenia)

Zaciatok poistenia

o 12

Hodina a mindta zaciatku poistenia Koniec poistenia _ Zmena poistenia

15: 40 NEVRCATO

al3

POISTENY

@ Zhodny s poistnikom (tdaje sa nevypliiajd, ak st zhodné s poistnikom)

D Drzitel D Vlastnik

\:‘ Prevadzkovatel

Priezvisko, meno, titul
Nazov pravnickej osoby

Rodné ¢islo / 1ICO

Adresa v SR
Ulica, cislo domu

Statna prislusnost

pPsC Miesto Tel. &slo / mobil
DIC Kategéria klienta Platca DPH E-mail

DAno D Nie
VINKULACIA [_] zhodna s poistnikom [] Zhodné s poistenym (adaje sa nevypiiaj, ak st zhodné s postnikom alebo poistenym)

D Nie

Obchodny nazov [€e) DIC
Ulica, ¢islo domu pSC Miesto
Leasingova zmluva Obchodny register alebo ind evidencia podnikatela Cislo zépisu

Druh vozidla

DA-motocykel D

UDAJE O VOZIDLE A JEHO POUZITi

A-trojkolka,
Stvorkolka

DH-Epeciélne Dl—sanitné« \:‘I-zéchranné

[:] Vozidlo poskodené ]X‘ Vozidlo nepo3kodené

[] B-osobné (do 3,5t) D C-autobus

D J-taha¢

[ | D-elektromobil [ ]F-nakladné (do 3,5t) @ G-nékladné (nad 3,5t)

D K-traktor D L-prives D M-ndaves D N-iné

Eviden¢né islo vozidla Cislo osvedcenia o evidencii Objem motora
/?7’? /?/l @ n
Znacka, model, typ . . Vykon motora 7
RENAULT 32049 PR 4xH 72390 kW
VIN (cislo karosérie/ramu vozidla) \: !F G \% 5 ;% \; :B 0 O O /I Cr Q} 5 (2_, 2 Celkova hmotr/:ogs)t C, b O "
Pocet miest Pocet dveri Rok vyroby Datum prvého prihlasenia Stav pocitadla Farba vozidla = Palivo
2_, Q_Cf\)ldr 2: ’IO Z\Q)\’\J% kmn DEFIN,%_D\;B\- D Benzin @ Nafta D Iné

DISKY  [X]Plech

PoufZitie vozidla . (01) stkromné
K{ (05) referentské
. (09) leasing

(03) taxi
(07) sanitné
(11) reprezentacné

(04) autoskola
(08) nebezpecny naklad

(02) autopozicoviia
(06) sttazné
(10) historické

Znacka a rozmer
D lahka zliatina

Pneumatiky

Univerzalne kltice
Univerzalne kltce

UDAJE O POCTE KLUCOV A OVLADACOV OD ZABEZPECOVACICH ZARIADEN{ VOZIDLA

PREDCHADZAJUCE POISTENIA (bolo poistené h istenie vyp

E] Satelitny monitorovaci systém ’ ‘
Ovladace Imobilizér I:‘ Alarm D
Ostatné klice]  ks|  Servisné kitice Iné

é alebo jetnuté?)

Kla&e od mechanického zabez.

Kédovy pasik (titok)

Zapal’ovanie'j Imobilizér AIarmD
imobilizer [ | Alarm[ ] ne[ ]

DAno Nie

Poistovia, rok, &islo poistnej zmluvy, druh poistenia, dévod (ak dany priestor nie je postacujlci, dopliite tdaje v poznamke)

UNIQA poistoviia, a.s., Lazaretska 15, 820 07 Bratislava 27, Slovenska republika
Tel.: 02/ 578 83 211, Fax: 02/ 578 83 210, http://www.uniqa.sk
1C0: 00 653 501, DIC: 2021096242, IC DPH: SK7020000229, Obchodny register, Okresného stdu Bratislava |, Oddiel: Sa, vloZka ¢islo: 843/B




Cislo navrhu

LU

UDAJE O POISTEN{ A PLATEN{ POISTNEHO Sadzba 2‘_\ '\?C %
Poistny produkt ’A‘i (84104) Auto & Volnost - KASKO —
/i 10 OO €
Poistna suma v
. ] res SOV
Poistna hodnota vozidla D faktdra [‘ cennik m inak 4 ‘ /i N~ b\a' €
01 HLAVNE KRYTIE
Poufzitie vozidla Faktor 4 \
100
Uzemna platnost D SR |X geografické Gzemie Eurépy Faktor /i ) OO
| /
Spolutiéast v % minimalne ) ‘ Faktor Yo
Q 0 £ 1,19
= . - = Faktor A
Limit oprév bez DPH D bez obmedzenia l O{,t RU € / \/ O
Zlavy a prirdzky na vozidlo NACE 0 - 20 v Y Vivwva Faktor Q ‘q N
CROSSELNG PZ Yo +2P2 v VNI A . N
aktor
Faktor

Rocné poistné fjl) 3 1’\{ ;(ci({'
\BC{?‘{ I Faktor Q\EOJ

Ro¢né poistné po zohfadneni faktoru bonus / malus ‘ I‘\ k[) L\b ‘X)H’ €
T

Trieda poistného

Bonus / Malus éano D nie Bezskodova doba v mesiacoch

Rocné poistné
Doplnkové poistenie E

Lisl

| 02 ZVLASTNA VYBAVA Sadzba v % Celkova poistna suma €l r €'
03 BATOZINA - STANDARDNA agzEae Poistna suma € ‘ ‘ I

: = 2 % T =
04 BATOZINA - $PECIALNA Sadzba v % elkové poistna suma € ‘ €‘

05 SMRT V DOSLEDKU HAVARIE

Poistené miesta D len vodi¢ I:I vietky miesta na sedenie !ﬁtna PO SENE seder%e (Celkova poistna suma €J r €‘
06 TRVALE NASLEDKY PO HAVARII - ‘ _ ‘ e
Peictene micta |___| b Dvietky ittt o sdenie [Pmstna suma na jedno miesto na sede?l Celkova poistna suma €} 1 €t

07 NAKLADY NA ZAPOZICANIE NAHRADNEHO VOZIDLA
Denny limit bez DPH []3s¢ [Jeoe []sse In4 ; €‘

08 CELNE SKLO

Poistna suma . [ese [Jiese [Jasoe [s30€ Ind = ‘ €‘

09 CINNOST PRACOVNEHO STROJA Poistna suma €‘ r €‘

e | q |
11 VYPROS T
TENIE AODIAN VOZIDLA [ vyska krytia do 10000 € [ ] vy3ka krytia do 20 000 € ‘ €‘

12 ASISTENCNE SLUZBY - UNIQA ASSISTANCE Preferovany autoservis

I:] do 3 00 kg (Aathyorita 8 B b Zék[adné asistencia D Rozsirena asistencia l ‘ ’ €‘
[z nad 3 500 kg (druh vozidla G, |, La M)

13 FINANCNA STRATA - GAP Poistna suma € J ‘ €;

o ; T Faktor
Faktor periodicity platenia poistného

V pripade, ak pocas trvania poistnej zmluvy nastane na poistenom vozidle poistnd udalost, z ktorej bude vyplatené poistné Celkové ro¢né poistné ’7 /( G; R G \)Lf €‘
plnenie, stréca poistnik od poistného obdobia nasledujiceho po poistnom obdobi, v ktorom bolo vyplatené poistné pinenie, ‘l
nérok na zfavu za segmentaciu, ak tak rozhodne poistitel a je povinny platit poistné vo vy3ke bez zlavy za segmentéciu. splatka poistného { €1

PREDBEZNE POISTENIE

Predbe?né poistenie sa riadi Vieobecnymi poistnymi podmienkami pre poistenie KASKO. Predbezné poistenie vznika diiom zaciatku poistenia uvedenom v tomto névrhu na uzavretie poistnej zmluvy za
podmienky, 7e navrh na uzavretie poistnej zmluvy bol podpisany zéstupcom poistitefa. Predbezné poistenie zanikd uplynutim doby 60 kalendérnych dni od zaciatku poistenia alebo dfiom uzavretia poistnej
zmluvy alebo ditom dorucenia odmietnutia navrhu na uzavretie poistnej zmluvy. Tento névrh na uzavretie poistnej zmluvy, riadne vyplneny a podpisany osobou, ktora uzatvdra poistni zmluvu je spolu s
dokladom o zaplateni prvej spltky v pinej vyske potvrdenim preukazuijticim dojednanie predbeZného poistenia.




Cislo névrhu

4200149985

PRILOHY

fotokdpia osvedcenia o evidencii D doklad o nadobudnuti vozidla I:I splnomocnenie majitela vozidla Dzépoétovy list ‘
D osvedcenie o montazi EZS D Zzapis o poskodeni vozidla ¥U}'O GEA\ F' E | 'CKENE’\) IE \j\}g: ﬂj)_fq
T

Poistnik prevzal a bol oboznameny a stihlasi so znenim Vieobecnych poistnych podmienok (VPP) a zmluvnych dojednani, ktoré upravuji poistenie a st stcastou tohto nédvrhu.

[ vee, éislo tlaciva "TR‘“} / [ ] Zmiuvné dojednania, éislo tiaciva l:l []veping, islo tlaciva :

Poznamky:
Cislo G¢tu Variabilny symbol Vyska prvej
splatky poistného €
bolom pri uhrddzani spldtok poistného je vZdy &islo ndvrhu PZ,
resp. Cislo PZ v pripade zmeny poistenia.
Ziskatel' (priezvisko, meno) % Cislo ziskatela Kontakt na ziskatela (tel. ¢islo, e-mail, fax)
Eu roF in Consu‘tlng s a.S. Povinne uvedte aspofi jeden kontakt!

Centrum 27/32, PO.BOX 4/A B - » = ”
017 01 PovaZska Bystrica :’.Qq 20 »5 2/)\ b«(ﬂ{@u \P\”\Cl — g@,mﬁ/,m ol

180: 35868 571 DIC: 2021756495 &
1 DPH: SK2021756495

Vyhlasenie poistnika

Svojim podpisom potvrdzujem, Ze som bol oboznameny s prislusnymi platnymi Vieobecnymi poistnymi podmienkami, zmluvnymi dojednaniami a ustanoveniami
uvedenymi na tomto ndvrhu alebo prilohach, prevzal som ich a sthlasim s nimi. Zaroveri svojim podpisom potvrdzujem pravdivost uvedenych tdajov a Ziadam o
uzatvorenie /zmenu poistenia v rozsahu tohto ndvrhu.

Dalej svojim podpisom udelujem poistitefovi v sdlade s ustanovenim § 7 zékona ¢. 428/2002 Z. z. o ochrane tdajov neodvolatelny stihlas sgspracov=—~*—"""lich
osobnych Gdajov uvedenych v névrhu poistnej zmluvy v informaénych systémoch poistitela, a to za d¢elom a po dobu poskvter=—"" m
stvisiacich. Zaroven sdhlasim s postdpenim Gdajov poskytnutych poistitelovi na iné subjekty vratane ich cezhrani™ - e

s vykonom poistovacej cinnosti.

Vyhléasenie poistitela
Potvrdzujem prevzatie tohto ndvrhu na uzavretie (zmenu) poistnej zmluvy menom UNIQA poistovne, a.s. . Poistna zmluva vznikne ( Zmeni sa) doruc¢enim oznamenia o
prijati ndvrhu poistitefom klientovi v lehote 3iestich tyZdfiov odo diia prevzatia navrhu. Svojim podpisom prehlasujem, Ze som prevzal navrh poistnej zmluvy a vykonal
identifikdciu a overenie identifikacie klienta v zmysle § 7 a 8 zakona ¢&. 297/2008 Z.z. o ochrane pred legalizdciou prijmov z trestnej ¢innosti a o ochrane. pred
financovanim terorizmu, a to overenim totoznosti poisteného/poistnika na zéklade preukazu totoZnosti. E|

CIRENDZN #.99.1.2003 o -kfadng Simalanon

Prijaté do poistenia / datum D




