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Čfslonáí"hu 

I 4200124867 

PREDBdN~POISTENIE 



Člslo návrhu 

Vyhlásenie poistnika 
Svojím podpisom potvrdzujem, že som bol oboznámený s príslu!nými platnými V!eobecnými poistnými podmienk,~j,::zmj~jv~mi,dojednaniami a ustanoveniami 
uvedenými na tomto návrhu alebo prflohách, prevzal som ich a súhlasím s nimi. Zároveň svojím podpisom po " ~re\l.il4o uY,edených údajov a žiadam o 
uzatvorenie 1 zmenu poistenia v rozsahu tohto návrhu. I V lV \.. ' 

Ďalej svojím podpisom udeľujem poistitel'ovi v súlade s ustanovením § 7 zákona č. 428/2002 Z. z. o ochran údajo, 'lO ný sú as so spracovanim svojich 
osobných údajov uvedených v návrhu poistnej zmluvy v informačných systémoch poistiteľa, a to za úče, a po do~ ovania oistenia a činnosti s tým 
súvisiacich, Zároveň súhlasím s postúpením údajov poskytnutých poistiteľovi na iné subjekty vrátane ich \: zhranič o to u krajín r6pskej únie v súvislosti 
s výkonom poisťovacej činnosti. 

;, K~ ! "::, .. ",:~.",.;." ... ,:~""""",}::. .. , ... ":,,,,:.;,, ~f~:~<:, .. "", ?'prl 
Meno poistníka '·~::::=::-..:Poďpis poistníka 

v .... ::" .. "", .... ,.:.,." ....... ,.:::."" ... ", ....... , .. "" dňa",: ... , ... "":" .... ", .. "" .• ;".",,,., 

Vyhlásenie poistiteľa 
Potvrdzujem prevzatie tohto návrhu na uzavretie (zmenu) poistnej zmluvy menom UNIQA poisťovne, a.s .. Poistná zmluva vznikne (zmení sa) doručením oznámenia o 
prijatí návrhu poistiteľom klientovi v lehote šiestich týždňov odo dňa prevzatia návrhu. Svojím podpisom prehlasujem, že som prevzal návrh poistnej zmluvy a vykonal 
identifikáciu a overenie identifikácie klienta v zmysle § 7 a 8 zákona č, 29712008 Z,z. o ochrane pred legalizáciou príjmov z trestnej činnosti a o ochrane pred 
financovaním terorizmu, a to overením totožnosti poisteného/poistníka na základe preukazu totožnosti. 

v .... , .... ,; .... ,,,,, .... , ............ ,,,, .......... , .... ,,,,,, .. , .. dňa, .. , .. ", .... """, ... ",::,.:': ... , ..... .. ., ....... ,.'., ............... , ... , ... , ............ , .. " ....... " " ... " .. , ... , .... , ...... (!!~~." .. " ...... ,. 
Meno obchodného zástupcu Podpis obchodného zástupcu poisťovateľa 

Prijaté do poistenia / dátum Prijfmater rizika (priezvisko, meno, podpis) 
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Obchodný register Okresného súdu Bratislava l 
Oddiel: Sa, vložka člslo: 843/B 

Stav vozidla 
pred poistením Zápis 

dátunívyko1)ani~ obhliadky po~tfoto"grafil 

DržitefvozJcUá . . 

~D'i:.~C- ~ľ; \'-' N\ K 
prieivisk~; mel'i0, titiJI tná:Zov.~PólolÍiostr 

.Vozidlô· 

Sd-\ ~-:s 
evidenčné C1slo.' 

LP 

PP 

LZ 

PZ 

Disky 

Držiteľ vozidla svojim podpisom potvrdzuje pravdivosť popisu vozidla a prijatie kópie tohto~iSU. DrŽrte(A,ozidla súhlasí s tým, že tu popisané poškodenia vozidla ovplyvnia. 

:"~~d~:i~~e~~~~~~in:;.;~~~~~ ~p~:~:'~~ ~;~~:~~e~~;:~~~~~:n~~a ~~~y~:~a~~~e~~fJ ~'Poistiter~*i nep~e~t~~s~~:f~~:~;i.daňoVého dokladu - faktúry, účtu alebo Iného 

~~\\\~~J\{J ?C_·~):.,/\~7 .1?~' ~ /d'l~ ------------------------------------------------- _______ í--_______________________ .....- -------------------- - ---------------------- . --------- --:7-------------- - ---.~------.~----------------------
V dňa podpis držitera sp. oprávneného zástupcu držitera) PQPpis osoby vy návajúe_1 obhliadku 



 

Predbežná kalkulácia na poistenie: 
Klient: 

AUTOMOBIL: KODA (mimo SUPERB) 

Auto & Voľnosť 
KASKO 2010 

OSOBNÝ AUTOMOBIL do 3500 kg 

ZÁKLADNÁ SADZBA POISTNÉHO: 4,2% 

PARAMETRE POISTENIA: 
POISTNA HODNOTA: 2825000€ IpOISTNA SUMA: 28250,OO€ 

SPOLUÚČASŤ: bez spoluúčasti 

ÚZEMNÁ PLATNOSŤ: EURÓPA 

POUŽITIE VOZIDLA: Súkromné 

LIMIT oPRÁv BEZ DPH: Do50€ 

SPOSOB PLATENIA: ROČNE 

ZĽAVY A PRIRÁŽKY: CROSS-SELUNG (5%) CS->PZP+KASKO (10%) 

VEK KLIENTA: 
SEGMENTÁCIA: zľava na základe okresu (EČV) a poistnej sumy (do prvej poistnej udalosti) 

SADZBA: 

ROČNÉ POISTNÉ ZA HAVARIJNÉ POISTENIE: 
PRIZNANÝ BONUS: 50% B09 

ROČNÉ POISTNÉ ZA HAVARIJNÉ POISTENIE PO ZOHĽADNENí BONUSU: 

DOPLNKOVE POISTENIE: 
~HbÁŠ:n'éJ H~BAH~: O,OO€ 

BA+G~IIII~: O,OO€ 
ŠPéGIÁbl'>léJ BA+G~II'>N: O,OO€ 

SMR+I PG j.4AHÁRII: O,OO€ I na 1 osobu 

+RHII~Gj.4I'>IÁSbéQKGH PG j.4AHÁRII: O,OO€ I na 1 osobu 

I'>IÁj.4RAQI'>I~j.4G HG~IQ~: O,OO€ f denne bez DPH 

Gébl'>'~j.4G SK~ O,OO€ 

PR II GG~ ~1I1~j.4G S+RGJ II 

bGMI I S+RGJ A 

I'>IÁK~QGH I'>IA GQ:J:Aj.4 II ~~RGS+éllllé O,OO€ 
F=II'>IIII'>IGI'>IÁ S+RA+A GAP 

A SI S+élllGIIIÉ Sbbl~B~ RG~šíRél'>,Á ASIS+éI'>lGIA 
, 

CELKOVE ROČNE POISTNE VRATANE DOPLNKOVYCH POISTENI: 

!SPLATKA: 452,70€ ROCNE I 
Poistené riziká: 
a) havária vozidla, b) zrážka alebo stret vozidla zo zverou, 
c) poškodenie alebo zničenie vozidla pri jeho parkovaní, 
d) poškodenie káblov, hadíc, obkladov alebo izolačných materiálov na vozidle spôsobených ohryzením alebo prehryznuom hlodavcami, 
e) poškodenie alebo zničenie zasklenia vozidla, 
f) vandalizmus, Váš poradca: 
g) živelná udalosť, 
h) krádež, 
i) lúpež v zmysle trestného zákona. 
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