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~ - POISTNA ZMLUVA :
POISTENIE ZODPOVEDNOSTI ZA SKODU SPOSOBENU PREVADZKOU MOTOROVEHO VOZIDLA

Pre toto poistenie platia prislusné ustanoven[a Ghﬁanskeho zékonnfka v zneni neskorsich pravnych predpisov, zdkona zodpoved

Ak

i za $kodu sp

prevédzko u mot ho vozldla ao zmene a doplnem mektotyeh zékonov, vgeobecné poistné podmienky a zmluvné di ojed ktoré tvoria neoddelitelnt sucast tejto poistnej zmluvy
A PO[STN[K/PLAT]TE[ : Ide o: [ obé¢ana [J podnikajtcu fyzicki osobu [[] pravnicka osobu
Meno, priezvisko, titul: i Statna prislusnost: RC/ICO:
(Nazov firmy) W€ VOPE ¢ PR L S ¢ EsrR [ INA il

Adresa - ulica, ¢. d.: PSC:

Obec - dodacia posta:

Tel. €., e-mail, mobil:

KoreSpondencna adresa - ulica, ¢. d., PSC, mesto, tel. ¢.:

Kéd banky: Bank. spojenie - ndzov pe. Ustavu: lPredéislie: Cislo u¢tu: Specificky symbol:
B. VSEOBECNE UDAJE O POISTNEJ ZMLUVE H. UDAJE O POISTNOM
Zaciatok poistenia: o hod. |Koniec poistenia: Zakladné roéné poistné: EUR
i bdobim je technicky (poistny) rok. | zakladné roéné poistné po uplatnent kategorizacie (KOMBI): EUR
C. UDAJE O PLATENI. T weep— R [
Platenie: [ rotne [ polrotne [ Sstrtrotne [ jednorazovo g} "0zhocna doba v mestacoch: e i | s
Druh platenia: [ PZ - postovym peniaznym poukazom Poznamka: Rozhodna doba v mesiacoch: Malus: % | koef.:
2 : 1U-inkaso z tétu platitefa v pvospech ctu
L] k2 bechstovostne s avizo 1029706001/1111 UniCredit Bank, as. Zfava za spésob platby: ol kaek:
[CJ KN - bezhotovostne bez aviza 1S-inkaso z Gétu platitefa v prospech &ty
31U, 15 - inkaso 2 Gétu platitela 0175126457/0900 Slovenska sporitelfia Zlava za viac poisteni:
BeZné poistné je splatné prvy den prislusného poistného obdobia. & NAVENU PZ: oo
D. LIMITY POISTNEHO PLNENIA = |Zakladné poistenie| S pripoistenim ¢ névrhu PZ: ... % | koef.:
Nazov variantu poistenia: X Partner ) Europartner Obchodné - akvizi¢na zlava: % | koef.:
Limit pre $kodu na zdravi alebo usmrtenim 5000 000 EUR 5000 000 EUR Prirazky/zlavy:
Limit pre vecnt kodu, pravne zastipenie a usly zisk 1000 000 EUR 2 000 000 EUR
= . & £ t [ autoskola [ taxisluzba [] autopozi¢ovia koef.:
E. UDAJE O VOZIDLE zlava pre dochodcov nad 70 rokov a pre ZTP
Skupina vozidla: Farba vozidla: Rok vyroby: Zdvihovy objem: (cm3) O P P (zdrav. tazko postihnutych) koef.:
HE i [ historické vozidla (vyrobené do r. 1945) koef.:
Vykon motora: [Druh benzin nafta elektrina iné |Celkova hmotnost: [Pocet miest
(kw) paliva: O B il || (kg) na sedenie: [ vozidlo ur¢ené na prepravu nebezpeénych veci koef.:
ECV (5P2): VIN ¢islo karosérie: [ vozidlo s pravom prednostnej jazdy koef.:
Séria a cislo TP: - Pocet najazdenych km: Vysledné roéné poistné: EUR | Vysl. koef.:
Lehotné poistné: EUR
= OQq y # =
: . = Cislo: SK/007/349 C Y Lehotné poistné = Vysledné roéné poistné/spdsob platenia (polro¢ne/2, stvrtrocne/a)
F. ZELENA KARTA ¥
|Ze|ena karta vydana: [] éno [] nie| Ziadam o zasielanie zelenej kany. [Jano [ nie 1. PRVA PLATBA POISTNEHO
G. DALSIE lNFORMACIE Lehotné */jednorazové poistné: ...... do
Mali ste uz uzavreté poistenie D : P g
i aard 5 i ano  a)v ktorej poistovni Bolo zaplatené [] v hotovosti na inkasny blok €. ...........ccoccevrmrosscriinns
zodpgvednosu - skogu SPOS.Oben“ b)kedy sa Vam skoncilo, resp. kon¢ toto poistenie & o i
prevadzkou motorového vozidla (PZP): D nie [] PZ - postovym pefiaznym poukazom [C] KN - bezhotovostne bez aviza

J. ZAVERECNE USTANOVEN!A

* Lehotné poistné = Vysledné rocné poistné/spasob platenia (polrocne/2, stvrtrocne/d)

Poistnik prehlasuje,
a) ze bol pred uzavretlm poistnej zmluvy oboznameny s VPPZ €. 707 - poistenie zodpovednosti za skodu spéso-
benu pr I i dojednaniami, ktoré tvoria neoddelitelnt stcast

ého vozidla a dalej y
poistnej zmluvy atiez prehlasu]e Ze prisluSné VPPZ €. 707 a Zmluvne dojednania prevzal v pisomnej podobe;
b) Ze rovnaké i za Skodu b prevadzkou motorového vozidla nedojednal
u iného polstovatera a zavazu;e sa podat bez zbytotného odkladu poistovni KOOPERATIVA, a.s. Vienna

Insurance  Group informaciu v pripade, Ze by s inym poistovatelom takéto poistenie v budtcnosti
dOJedna

) Ze za poslednych 12 mesiacov nezavinil Ziadnu dopravnu nehodu [Jzavinil  [Z] nezavinil,

d) ze tplne a pravdivo odpovedal na vSetky pisomné otazky tykajuce sa dojednévania poistenia pod!a tejto
poistnej zmluvy a je oboznameny s povinnostami v priebehu trvania poistenia bez zbytoéného odkladu
oznamit poistovni KOOPERATIVA, a.s. Vienna Insurance Group vietky pripadné zmeny v tychto ddajoch.
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