/A\PVZP Oznameni Skodni udélosti - Pro poskozeného

Pojisténi odpovédnosti za Ujmu zpUlsobenou provozem vozidla

Cislo pojistné smlouvy: N

Pfi oznameni Gjmy na vozidle predlozte technicky priikaz. Pfed zapocetim opravy vozidla ¢i majetku vyckejte na pokyn pracovnika pojistovny. Pfi zastupovani
poskozeného predlozte plnou moc.

Datum a misto udalosti

Datum: ... ... Misto udalostic .. ... ..
(den, mésic a rok) (hodin a minut)

Pojistény (provozovatel vozidla, jehoZ provozem byla ujma zplisobena)

Jméno, prijmeni / O0bCh. IMENO: .
Aresa [ SIAIOT ..o PSC: .
Rodné &islo /1CO: .......................... E-mail Telefon: ... .. ... .. ...
Ridi¢ vozidia, jehoz provozem byla Gjma zpisobena

Jméno, piijmeni: ... Rodné gislo /1ICO: . .................... Telefon: ... ................
AAIESA: PSC: ...
Vlastnik vozidla, jehoZ provozem byla Gjma zpUsobena (vypliite jen, li&i-li se od pojisténého)

Jméno, prijmeni: ... Rodné &islo /1CO: ..................... Telefon: .....................
ATESA: PSC: ...
Vozidlo, jehoz provozem byla ujma zptisobena

SPZIRZ: ... . Znacka atyp: ... Barvavozidla: ........................
Poskozeny

Jméno, pfijmeni/obch. JMm&no: ... . Rodné &islo /1CO: .............................
Adresa / SIAIO: ... PSC:
Telefon: ....................... E-mail: . Fax: ..o Platce DPH: Llavo [ne
Vztah k pojisténému: manzel / manzelka D ANO D NE osoba zijici v dobé udalosti ve spole¢né domacnosti? D ANO D NE
Bankovni SpOjeNi: ... . Specif. symbol: ... ... ...
Vozidlo, které bylo poskozeno

SPZIRZ: ... .. Znacka atyp: . Rok vyroby: ..................
VIN (vyr. €islo vozidla,ev. &islo karoserie/ ramu): .. ... ... . .. ... Barvavozidla: ......... ... .. ... ... ...
Ujetokm: ...................... Zastavni pravo: D ANO D NE Vinkulace: D ANO D NE

Leasing: [Jano [INE Ul Cislo leas. smlouvy: ............................
Datum prvniho uvedeni do provozu: ............ ... ... ... ... Je vozidlo ve VaSem vlastnictvi? D ANO D NE

Spoluvlastnictvi? D ANO D NE
D Vlastnik / D spoluvlastnik vozidla (jméno a pfijmeni / obch. JME&N0): ... .
Rodné &islo / ICO:

Adresa / sidlo:

Je vozidlo vykazovano v Géetnictvi viastnika? || ANO [ | NE Je havarijng pojisteno? |1 ano [ NE
U kterého pojistitele? ... ... .. Cislo havarijni pojistné smlouvy: ............................
Uplatnil jste nebo uplatnite pravo na pInéni z havarijniho pojisténi? D ANO D NE

U kterého pojistitele je uzavieno pojisténi odpovédnosti z provozu tohoto vozidla? .. ... . .. .
C. poj. smlouvy — odpovédnost: ..............................

Rozsah poSkozeni vozidla:



urbanova
Obdélník


Prohlidka / oprava vozidla

Kde a kdy je mozno poskozené vozidlo prohlédnout?

Kontaktni osoba — jméno a telefon:

Je-li poskozené vozidlo jiz opraveno, zdlvodnéte proc:

Bude pos$kozené vozidlo opravovano? D ANO D NE \% D opravné D svépomoci D spole¢né obéma zplsoby
Pfedpokladana doba opravy: ... . ... ...
Doslo jiz dfive k poskozeni vozidla? | ANO ] NE Byla predchozi poskozeni odstranéna? | ANO || NE

Nahrada ujmy
Byla Vam za zpUsobenou Ujmu poskytnuta jiz néjaka nahrada? D ANO D NE Vijaké vysi? ... Kdy?

Kym (jméno, pfijmeni, adresa)?

Ostatni ucastnici udalosti kroms pojistsneho)

Jméno, pfijmeni a adresa, v¢. PSC, telefon, SPZ/RZ, zna&ka vozidla:

Popis udalosti
Podrobny popis pribéhu udalosti: Planek mista udalosti:

Svédci udalosti (uvedte i spolucestujici ve vasem vozidle)
Jméno, pfijmeni, adresa: Rodné Cislo: Telefon:

Setfeni udalosti
Setfeno policii? D ANO D NE  (adresa, ¢&.j., event. razitko policie):

Dlvod nehlaseni policii:

Probiha soudni fizeni nebo Setfeni ¢i fizeni pred jinym organem? D ANO D NE
Kde a pod jakym €.j.?

Bylo jiz ve véci pravomocné rozhodnuto? D ANO D NE
Kym, kde a pod jakym &.j.?

Zplnomochuiji timto podle § 50 a § 51 tr. Fadu (§ 33 spr. fadu) pracovnika Pojistovny VZP, a. s., aby ve smyslu § 65 tr. fadu (§ 38 spr. fadu) pro potfeby likvidace vyse
uvedené Skody nahliZzel do vySetfovaciho spisu (spisu dopravni nehody) Policie CR, €inil z ného vypisky a pofizoval si na vlastni naklady kopie.

Prohlasuiji, Ze jsem na vSechny dotazy odpovédél/a pravdivé a UpIné. Bude-li poskytovano pInéni za poskozeny, zni¢eny &i odcizeny majetek, ktery je ve vlastnictvi
vice osob, jsem si védom/a, Ze pInéni nalezi véem opravnénym spoluvlastnikim a zavazuji se proto k finanénimu vyporadani s nimi. Souhlasim s poskytnutim
informaci tykajicich se vy$e uvedené udalosti Ceské kancelafi pojistiteld, event. Ceské asociaci pojistoven.

Pokud uplatiujete dalSi naroky na nahradu ujmy (poskozeni majetku, zdravi aj.), vyplnte nasledujici
casti tohoto dotazniku.

podpis poSkozeného — zakonného zastupce
— opravnéného zastupce dle plné moci (razitko)



urbanova
Obdélník


DALSI NAROKY NA NAHRADU UJMY

Ostatni majetek, ktery byl poskozen, zni¢en ev. zranén (zvife)

Nazev majetku (véc, zvife) Pofizovaci cena: Stafi:

Jsou vSechny vy$e uvedené ¢asti majetku ve Vasem vlastnictvi D ANO D NE

V pFipadg, Ze ne, uvedte nazev majetku a kdo je jejich vlastnikem &i spoluvlastnikem (jméno, pFijmeni / obch.jméno, adresa / sidlo, PSC, rodné ¢&islo / ICO):

Je néktera z poskozenych ¢asti majetku vykazovana v ucetnictvi vliastnika? D ANO D NE

V pfipadé, Ze ano, uvedte ktera:

Je néktera z poskozenych ¢asti majetku pojisténa? D ANO D NE

V pfipadég, Ze ano, uvedte ktera, u kterého pojistitele, islo pojistné smlouvy:

Uplatnil jste nebo uplatnite pravo na plnéni z jiného pojisténi? D ANO D NE

Kontaktni 0soba (JMENo, telefon): ...

Jak bude poSkozeny majetek opravovan / zvife €Cen0? .

Je néktera z poskozenych véci jiz opravena / zvife vyléceno? D ANO D NE
V pfipadg, Ze ano, uvedte kterd / které a proC? . .

Byla néktera z véci poskozena/ zvife zranéno jiz pfed udalosti? D ANO D NE




Ujma na zdravi

Jméno a pfijmeni zranéné osoby: ... Stav: ... Rodnéé&islo: ....................
AIESA: ... PSC: ... Telefon: ....................
Nazev a adresa zdravotnického zafizeni, kde bylo poskytnuto oSetfeni: ... ... . . .
PFi hospitalizaci uvedte adresu nemocnice a dobu l1é€eni v ni (0d — dO): ... ..

Je nebo bude Gjma na zdravi pfi udalosti od$kodiiovana jako pracovni Graz? D ANO D NE
Byla prepravovana osoba pfipoutana? D ANO D NE

Rozsah poranéni dle |6Kalske Zpravy: ...

Souhlasim, aby o$etfujicimi Iékafi byla na Zadost Pojistovny VZP, a. s., vydana lékarska zprava nebo posudek o mém zdravotnim stavu a jeho zméné v souvislosti s
urazem utrpénym pfi uvedené nehodé.

Ztrata na vydélku (pfijmu)
Nazev a adresa zamestnavatele: .. ... .. . PSC: ...

D Hlavni pracovni pomér D vedlejsi pracovni pomér D osoba samostatné vydéle¢né ¢inna D nezaméstnany/a?

Jiny pfijem (dlichod, podpora v nezaméstnanosti, pfip. jiné davky), uvedte druh: .. ... .
VS NI VY i
Pracovni neschopnost (od —do, trva):  .......... ... . ... ............

Davky v pracovni neschopnosti vyplaceny za obdobi (od —do): ... ... ... ... .. ... ... ... vevySii ..
KM Dy ly VY DIaCENY
Usmrceni

Jméno a pfijmeni zemfelého: . . . Rodné &islo: ............ ... ... ..
Posledni adresa, V& PSC: ... Datum amrti: ............. ...
Kdo uhradil naklady spojené s pohfbem? (jméno, pFijmeni): ... ... ... .. . . Rodnééislo: ....................
AAIESa, V&, PO oo Telefon: ....................
Osoby odkézané na usmrceného vyzivou (jméno, pfijmeni): ... ... ... .. ... Rodné &islo: ............ ... ... ..
ArESa, VE. PO o Telefon: ....................
Pravni vztah K USMIrCen 0S0D8: ... .
Nazev a adresa posledniho zaméstnavatele USMICENEhO: .. . . . .

Jakou dalSi Ujmu uplathiujete? V jaké vysi?

Nahrada ujmy
Byla Vam za zpusobenou Ujmu poskytnuta jiz néjaka nahrada? D ANO D NE Vijaké vysi? ... Kdy? .o

Kym (JMENo, PriJmeNi, @adresa)? .. ... ..

Zplnomochuiji timto podle § 50 a § 51 tr. Fadu (§ 33 spr. fadu) pracovnika Pojistovny VZP, a. s., aby ve smyslu § 65 tr. fadu (§ 38 spr. fadu) pro potfeby likvidace vyse
uvedené Skody nahlizel do vySetfovaciho spisu (spisu dopravni nehody) Policie CR, €inil z ného vypisky a pofizoval si na vlastni naklady kopie.

Prohla$uji, Ze jsem na v8echny dotazy odpovédél/a pravdivé a Up Iné. Bude-li poskytovano pinéni za poskozeny, zni€eny &i odcize ny majetek, ktery je ve viastnictvi
vice osob, jsem si védom/a, Ze pInéni naleZi véem opravnénym spoluvlastnikim a zavazuiji se proto k finanénimu vypofadani s nimi. Souhlasim s poskytnutim
informaci tykajicich se vy$e uved ené udalosti Ceské kancelafi pojistitell, event. Ceské asociaci pojistoven.

podpis poSkozeného — zakonného zastupce
— opravnéného zastupce dle plné moci (razitko)
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