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	ДОДАТОК №1
	Місце видачі: 
	

	
	 до Договору страхування №
	
	дата:
	

	
	ЗАЯВА НА СТРАХУВАННЯ НАЗЕМНОГО ТРАНСПОРТУ
	Код агента:
	


1. СТРАХУВАЛЬНИК: 
	П.І.Б. /

Найменування
	     

	Паспорт / 

Банківські реквізити
	

	
	

	Телефон, факс, e-mail

(контактна особа)
	     


2. ВИГОДОНАБУВАЧ: 

	Найменування 
	

	 В особі
	

	Адреса, телефон
	

	Паспорт / Реквізити
	

	Відповідно до

(указати підставу)
	


3. ПРЕДМЕТ ДОГОВОРУ [ ТРАНСПОРТНИЙ ЗАСІБ (ТЗ) / ДОДАТКОВЕ ВСТАТКУВАННЯ ТЗ (ДОТЗ)]: 

	Марка, модель
	
	Рік випуску
	     

	Тип кузова
	     
	V двигуна, см3
	     
	Тип палива

(бензин / ДТ)
	     
	Тип КПП

(МТ / АТ / РТ)
	     
	Пробіг, км 
	

	Додаткове
обладнання ТЗ (ДОТЗ)
	     

	
	


4. СТРАХОВА ВАРТІСТЬ. СТРАХОВА СУМА: 

	ПРЕДМЕТ ДОГОВОРУ
	ВАРТІСТЬ, ГРН.
	ВИЗНАЧЕНА НА ПІДСТАВІ
	СТРАХОВА СУМА, ГРН.

	4.1. Транспортний засіб
	
	
	

	4.2. Додаткове  

      обладнання
	
	
	


5. УМОВИ СТРАХУВАННЯ (ТАК/НІ). ФРАНШИЗА (указати): 


                                                               6. МІСЦЕ СТРАХУВАННЯ (ТАК/НІ)
	5.1. ПАКЕТ СТРАХУВАННЯ
	ТАК/ НІ
	ФРАНШИЗА, %
	
	5.2. НАЙМЕНУВАННЯ  
       ЗАСТЕРЕЖЕННЯ
	ТАК/
НІ
	
	6.1. Викра-дення
	Тільки Україна
	 FORMDROPDOWN 


	
	
	Викра-дення
	ДТП із вини
	ДТП без вини
	Інші ризики
	
	Стекла, фари, ліхтарі
	 FORMDROPDOWN 

	
	
	Згідно 

п. 6.2.
	 FORMDROPDOWN 


	
	
	
	
	
	
	
	Незначні 

ушкодження
	 FORMDROPDOWN 

	
	6.2. Інші ризики
	Україна
	 FORMDROPDOWN 


	«ПОВНЕ КАСКО»
	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	
	Евакуатор
	 FORMDROPDOWN 

	
	
	Європейська 

частина Росії
	 FORMDROPDOWN 


	«ЗБИТОК»
	 FORMDROPDOWN 

	
	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	
	Додаткове  
обладнання
	 FORMDROPDOWN 

	
	
	Країни бюро 

«Зелена карта»
	 FORMDROPDOWN 


	 «ДТП»
	 FORMDROPDOWN 

	
	 FORMDROPDOWN 

	 FORMDROPDOWN 

	
	
	Без відрахування 

зносу
	 FORMDROPDOWN 

	
	
	Інші території
	 FORMDROPDOWN 



7. ОСОБИ, ДОПУЩЕНІ ДО КЕРУВАННЯ (указати):
	Кількість осіб, допущених до 

керування, чол (1-3, всі)
	 FORMDROPDOWN 

	Мінімальний водійський стаж осіб, допущених до керування, місяців
	 FORMDROPDOWN 

	Мінімальний вік осіб, допущених до керування, років
	 FORMDROPDOWN 



8. ВИПЛАТА СТРАХОВОГО ВІДШКОДУВАННЯ ПО (ТАК/НІ):
	 FORMDROPDOWN 

	Висновок автотоварознавчого дослідження
	 FORMDROPDOWN 

	Рахунок СТО Страховика
	 FORMDROPDOWN 

	Рахунок СТО Страхувальника


9. ХАРАКТЕР ЕКСПЛУАТАЦІЇ ТЗ (ТАК/НІ)
	У режимі таксі
	 FORMDROPDOWN 

	МІСЬКИЙ
	
	ПРИМІСЬКИЙ
	
	МІЖМІСЬКИЙ
	
	МІЖНАРОДНИЙ
	

	В іншому спеціалізованому режимі (укажіть спеціалізацію)
	 FORMDROPDOWN 

	

	
	СПЕЦТРАНСПОРТ, НАВЧАННЯ ВОДІННЮ, ТЕСТ-ДРАЙВ І ПР.


10. ДОДАТКОВІ ВІДОМОСТІ.

10.1. Наявність охоронних систем (ТАК/ НІ, укажіть марку)





10.2. Умови зберігання (ТАК/НІ)
	 FORMDROPDOWN 

	Електронна
	     
	
	
	Стоянка з охороною

	 FORMDROPDOWN 

	Механічна
	     
	
	
	Стоянка без охорони

	 FORMDROPDOWN 

	Супутникова
	     
	
	
	Гараж


	Чи передається дане ТЗ  у тимчасове користування 

/прокат, оренду, лізинг, заставу/ (ТАК/НІ)?:
	 FORMDROPDOWN 

	     

	
	УКАЗАТИ ВИД ПЕРЕДАЧІ


1
	заявА на страхУВАННЯ наземного транспорту
	стОр. 1 з 2

	Страхувальник з умовами і Правилами страхування ознайомлений і згодний.
	_______________________________

(М.П., підпис СтрахувальНиКА)
	
	
	



