
Potvrdenie o poistení zodpovednosti c.:

3491474585Druh motorového vozidlaVIN (c. karosérie/podvozku)

Držitel' motorového vozidla/vlastník motorového vozidla
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~e2tJtI('e Továrenská znacka, typ
Evidencné císlo
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Rodné císlo/ICO

!J2.;-03-1 Séria a císlo technického preukazuOdtlacok peciatky poistovatel'avozidla, technického osvedceniaMiesto trvalého pobytu alebo dlhodobého pobytu/sídlo
vozidla alebo obdobného preukazu

Obchodné meno poistovatel'a
KooperativaA KooperativaJi.VIENNA INsURANCE GROUP

Sídlo Dátum vystavenia potvrdenia
VIENNA INSURANCE GROUP

KOOPERATIVA poistovna, a.s. Vienna Insurance Group
KOOPERATlVApOIS(OVOa.a.s.ViennaInsu","" Group11~tefanovicova 4, 816 23 Bratislava 1

a podpis oprávnenej osoby
Štefanovl{ova 4, 816 23 BratislavaICO: 00 585 441, IC DPH: 5K2020527300 1(0 00585441. I( OPH,SK1010SZ7J(){J. Reoistrácia: Obchodnv reoister Okresného súdu Bratislava I, oddiel 5a, vložka 79/8
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Doba platnosti poistenia zodpovednosti1'l . ..J .
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KooperativaA
VIENNA INSURANCEGROUP 1474585
KOOPERAT/VA poistovna, a.s. Vief1na Il1$IJralKe Group

Stefaoovitova4,81623 Brati9a>ia 1 '

~~~~~~=3,~"••.•• POISTNA ZMlUVA
POISTENIE ZODPOVEDNOSTI ZA ŠKODU SPUSOBENÚ PREVÁDZKOU MOTOROVÉHO VOZIDLA

Pre toto poistenie platia prfslušné ustanovenia Obcianskeho zákonníka v znení neskorších právnych predpisov, zákona o povinnom zmluvnom poistení zodpovednosti za škodu sp6sobenú
prevádzkou motorového vozidla a o zmene a doplnení niektorých zákonov, všeobecné poistné podmienky a zmluvné dojednania, ktoré tvoria neoddeliternú súcast tejto poistnej zmluvy

Tel. C., e-mail, mobil:

Meno, priezvisko, titul:

(Názov firmy)

Adresa 7,ulica. c.d.:
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o právnickú osobuo podnikajúcu fyzickú osobu
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tátna príslušnost:

Ide o: O obcana

Obec - dodacia pošta:
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Korešpondencná adresa - ulica. c.d., PSc. mesto, tel. c.:
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Kód banky: Bank. spojenie - názov pen. ústavu: Predcíslie: Cislo úctu: Specificky symbol:

ni
1

do

Podpis zástupcu poístovne KOOPERATlVA, a.s.
Vienna Insurance Group

Lehotné/jednorazové poistné:

Bolo zaplatené O v hotovosti na inkasný blok c .

~z - poštovým penažným poukazom

Základné rocné poistné:
p

EUR

Základné rocné poistné po uplatnení kategorizácie (KOMBI):

EUR

Rozhodná doba v mesiacoch:

Bonus: r,.. U %koef.:

Rozhodná doba v mesiacoch:

Malus:%koef.:

Zl'ava za spósob platby:

%koef.:

Zl'ava za viac poistení: c. návrhu PZ: .............................................C. návrhu PZ: ............................................

%koef.:

Obchodná - akvizicná zl'ava:

%koef.:

Prirážky/zlavy: O dopravca osobnej. resp. nákladnej dopravy

koef.:

O autoškola

O taxislužbaO autopožicovnakoef.:

O zrava pre dóchodcov nad 70 rokov a pre zip

koef.:(zdrav. tažko postihnutých)

O historicke vozidlá (vyrobené do r. 1945)

koef.:

O vozidlo urcené na prepravu nebezpecných vecí

koef.:

O vozidlo s právom prednostnej jazdy

koef.:

Výsledné rocné poistné:

// / /

EUR
Vysl. koef.:.c..-

lehotné poistné:

EUR

lehotne poistné = Výsledne rocne poistne/spósob platenia (polrocne/Z, štvrtrocne/4)

G. ÚDAJE O POISTNOM

Insurance

H. PRVÁ PLATBA POISTNÉHO'/i .
..., - EUR za obdob,e od

v

Pocet miest na
sedenie: ,/"

a) v ktorej poistovni .
b) kedy sa Vám skoncilo, resp. koncí toto poistenie

Císlo SK/007/349 1474585
D( O

..................... , dna ..

nafta elektrina

O

Poistnik prehlasuje,

a) že bol pred uzavretím poistnej zmluvy oboznámený s VPPZ C. 705 - poistenie zodpovednosti za škodu

spósobenú prevádzkou motorového vozidla a dalej zmluvnými dojednaniami, ktoré tvoria neod­

deliternú súcast poistneJ'zmluvy, a tiež prehlasuje, že príslušné VPPZ C. 705 a Zmluvné dojednania
prevzal v písomnej podobe;

b) že rovnaké poistenie zodpovednosti za škodu spósobenú prevádzkou motorového vozidla nedojednal

u iného poistovatera a zavazuje sa podat bez zbytocného odkladu poistovni KOOPERATIVA. a.s. Vienna

Mali ste už uzavreté poistenie .

zodpovednosti za škodu spósobenú Dano
prevádzkou motorového vozidla (PZP): O nie

Zelená karta vydaná: O áno O nie I liadam o zasielanie zelenej karty: O áno O nie

B. VŠEOBECNÉ ÚDAJE O POISTNEJ ZMLUVE

Zaciatok poistenia: /? / {' r d} I .z. hod. I Konie'vp6·isteriiá: (

Poistnym obdobim je technicky (poistny) rok.

C. ÚDAJE O PLATENí

Platenie: o< rocneOpolrocne Oštvrtrocne O jednorazovo

Druh platenia:

O PZ - postovým penažným poukazomPoznámka:

D KZ - bezhotovostne a avízo

IU- inkaso z úctu platiterav prospechúctu

D KN - bezhotovostne bez avíza

1029706001/1111 UniCredl1Bank, a.s.

15- inkaso z úctu platiterav prospechúctuO IU. 15- inkaso z úctu platitera

0175126457/0900 Slovenskásporilerna

Bežné poistné je splatné prvy den príslušného poistného obdobia.

D. LIMITY POISTNÉHO PLNENIA Základné poistenie
S pripoistením

Názov variantu poistenia:

~ Partner
O Europartner

Limit pre
škodu na zdraví alebo usmrtením

2 500 000 EUR2 500 000 EUR

vecnú škodu, práv ne zastúpenie a ušlý zisk

700 000 EUR2000000 EUR
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~ I. ZÁVERECNÉ USTANOVENIA....•
AC

~ F. ZELENÁ KARTA
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