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Potvrdenie d poistení zodpovednosti č : 349 1771206
Držiteľ motorového vozidla/vlastník motorového vozidla

O & ď C  _ _

S p o e r o  V j -  <=?/ Ž / T ň - W / S 7

Ro d n é  číslo /IČ O  £  $  ( ¡ ¿ - f

Miesto trvalého pobytu alebo dlhodobého pobytu/sídlo

Obchodné meno poisťovateľa 

Sídlo

KoopeŕativaA
VIENNA INSURANCE GROUP

KOOPERAT1VA poisťovňa, a.s. Vienna Insurance Group 
Stefanovk'ova 4, BI 6 23 Bratislava 1 
IČO: DO 585 441, IC DPH; SK2020527300
Reqinráda; Dbdiodnj rpqiitgr PkrEinčlra iiidu Oraliilava I. oddiel 5a, vfažka 73/B

Druh motorového vozidla

Š P G c  { / o y  -£>c d

Továrenská značka, typ

¿ K . O D 4  -  C  4 S

Séria a číslo technického preukazu 
vozidla, technického osvedčenia 
vozidla alebo obdobného preukazu

Dátum vystavenia potvrdenia 
a podpis oprávnenej osoby

VÍN (č. karosérie/podvozku)

W O W čď lo
Evidenčné číslo

Odtlačok pečiatky poisťovateľa

KooperativaA
VIENNA IN5URANCE GROUP

KQ0PERAT1VA pnisíovfta. Vienna Insurance Group 11 
Stefaimvifava 4, S16 23 Bratislava

Adresa - ullca^g, d.! r

SfOV i-'O
p s t

°t\k
Obec - dodacia posta^

,2 iTilt/JlA/y
IC DPH:

i i i n  i i i "ľ i i
Tel. L ,  e-mail, mobil: -  _ _

Ö U ) £ '/L  C  771
Korešpondenčná adresa - ulica, č. d., PSČ, mesto, tel. č.:

{Kód banky: Bank. spojenia - názov peň. ústavu: Pre d f (s lie: I Číslo účtu: Špecifický symbol:

j Začiatok poistenia: j . f . l o n  -o ° - *

Platenie: 

Druh platenia:

Q  polročne □  štvrťročne □  jednorazovo

□  PZ- poštovým peňažným poukazom
□  KZ-bezhotovostne a avízo
□  KN - bezhotovostne bez avíza 
E ]  IL). IS - inkaso z účtu platiteľa

Poznámka:
IU-Inkaso z účtu plalitDľa v prospech úítu 

102970GÜD1/1111 UniCtetiil Bank, its. 
IS-inkaso z účtu platilcfä v praspcch úílu 

01751ZG457/03DD Slovenská Dparilcľňa

Bežné poistné je splatné prvý deň príslušného poistného obdobia.

Základné poistenie S pripoistením-
Názov variantu poistenia: H  Partner.
Limit pre Jkodu na zdraví alebo usmrtením 5 000 000 EUR
Limit pre vecnú škodu, právne zastúpenie a ullý zisk 1 000 000 EUR

,□  Europartner 
5 000 000 EUR 
2 000 000 EUR

I í P p 1 1 Íô 1 ^ d l e & ^  !
Zdvihový objem: (cm3)

■ M  m

Skupina vozidla:

S a
Výkon motora:

ECV (5pz ):

Séria a číslo TP:

F^rba vozidla: Rok vvroby:

Druh benzín nafta elektrina iné 
paliva: □  ^  □

VIN číslo karosérie:

Celková hmotnosť Počet miest 
na sedenie:.H /

Počet najazdených km:

a Ž f e i iE N A j i t ó R T O t S Ä iÄ čisto: s k / 0 0 7 / 3 4 9  1 7 7 1 2 0 6

Zelená karta vydaná: ^F] áno Q  nie Žiadam o zasielanie zelenej karty: l^ á n o  Q  nie

Základné ročné poistné:

Základné ročné poistné po uplatnení kategorizácie (KOMBI):

EUR

EUR

Rozhodná doba y mesiacoch: 

Rozhodná doba v mesiacoch: 

Zľava za spôsob platby:

Zľava za viac poistení:

č. návrhu P Z :.................. .

č, návrhu P Z :...................

Obchodná -  akvizičná zľava:

Bonus:

Malus:

% koef.: 

% koef.:

% koef.:

% koef.: 

% koef.:

Prirážky/zľavy:

□  autoäkola □  taxislužba Q  autapožičovňa

i—i zľava pre dôchodcov nad 7D rokov a pre ZTP
________________________________________________ (zdrav. fažlto postihnutých)

□  historické vozidlá (vyrobené do r. 1945)

H  vozidla určené na prepravu nebezpečných vecí

□  vozidlo s právom prednostnej jazdy

koef.:

koef.:

koef.:

koef.:

koef.:

Výsledné ročné poistné:

Lehotné poistné:

4 P , ' b EUR Výsl. koef.:

! Mali ste už uzavreté poistenie fta  .__ • __ . . .  , fyw íg ä

Lehotné poistné = Výsledné ročné poistné/spôsob platenia {polročne/2, 5tvrťroŕne/4)

: poistenie 
zodpovednosti za ikodu spôsobenú j áno a) v ktorej poirtovni

- . j  i- , . . . .  i— i , b)kedy sa Vám skončilo, resp, konči toto poistenie 
prevádzkou motorového vozidla (FZP): j__ | nie " .•

L - -------- ------------- ^ ^ ....................T ~ 7 ^ T .-- -------------;........... ............__________________ _______ _ ' • ' ~ '________________________________

■J Ŕ EfefsTEClZÍ s f n ^ T W  í A  ^  ^

Lehotné ‘ /jednorazové po!stnä^,^^;.^£$..^.íJ-'fcUR za obdobie od.'

Bolo zaplatení Q  v hotovosti na inkasný blok £ .........................................

Q  PZ - poštovým peňažným poukazom Q  KN' bezhotovostne bez avíza

Polstník prehlasuje, : : ^ y  '-* * •_ ;
a) že boľpred.užayrétíni poistnej zmluvy oboznámeným vPPZc.707 -poistenie zodpovednosti za žkodu spfiso- 

benú.pŕevádzkbu iriDtoÍDvého;vpzJdía a ďalej zmtuvným| dojednaniami, klpré tvoria neoddeliteľnú súčasť
- ■ poistnej zmíuvy,:a tiež prehlasuje, že prisiuiné VPPZ?. 707.’a Zmluvné dojedn a nfa: prevzal v'písom nej podobe;
b) že-rovnaké poistenie zodpovedností zaskodu spôsobenú prevádzkou motorového vozidla nedojednal 

- u Iného poisťovateľa a zaväzuje sa podať bez zbytočného odkíadu poisťovni KOOPERAiTIVA,' a j . Vienna

■ Insurance ’ Group informáciu v prípade, že. by s iným poisťovateľom takáto poistenie v buducnosti: 
dojednal; •• •... • , • • • • J

c) že za posledných 12 mesiacov nezavinil žiadnu dopravnú nehodu • O  zavinil vE^ľnezavinll, ;
d) že úplne a pravdivo odpovedal na viétky písomné otázky týkajúce sa dojednávania poistenia podľa tejto i 

poistnej'zrnlúvy. a je Dboznámany s povinnosťami v priebehu trvania poistenia bez zbytočného odkladu: 
oznámiť poisťovni KOOPÉRATlVA, ais. Vienna Insurance Group vietky prípadné zmeny, v týchto údajoch. i
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’ Visnrfá Insurance,,Group ’ • ■■

Podpis poistníka
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