piecze¢ Oddziatu

Zgtoszenie szkody z ubezpieczenia
odpowiedzialnosci cywilnej przewoznika
odpowiedzialnosci cywilnej spedytora
mienia w transporcie - cargo

Dane zgtaszajacego

Imie i Nazwisko/
Nazwa

Adres T H
B ) Kod pocztowy
Dane dotyczace polisy

Seria i nr polisy Okres

ASEKURACIJA

Nr szkody

Misjscowodt, ulica, nr domu | mieszkania

Telefon

ubezpieczenia od

20 do 20

Waluta

Suma ubezpieczenia / gwarancyjna
Dane dotyczace powstania szkody

1. Data i godzina 2. Miejsce powstania szkody
powstania szkody

3. Trasa przewozu

4. Czy powiadomiono policje?

tak” nie”

5. Zgtaszajacy szkode — nazwa, adres, telefon

6. Nadawca tadunku — nazwa, adres

7. Odbiorca tadunku — nazwa, adres

8 . Przewoznik - nazwa, adres

8. A. nr licencji przewoznika

9. Podwykonawca przewozu - nazwa, adres

9. A. forma prawna umowy z
podwykonawca - (najem, zlecenie)

10. Dane pojazdu wykonujacego przewoz - nr rej. marka (samochdd / naczepa / przyczepa)

11. Data waznosci badan technicznych pojazdu/ow 12.Warunki dostawy wg Incoterms

13. Kierowca pojazdu - imie i nazwisko, adres 14 .Kategoria i nr prawa 15.Nr i okres waznosci swiadectwa
jazdy kwalifikacji
16. Rodzaj tadunku 17.1los¢ i waga ftadunku 18. Rodzaj opakowania 19. Sposéb zamocowania tadunku
na srodku transportu
20. Czy kierowca byt 21. Stan opakowania - po 22, Stan opakowania - przy roztadunku
przy zatadunku towaru? zatadunku
tak* nie”

* wlasciwe zakreslic



23.Przyczyna, przebieg szkody i skutki szkody (wyczerpujacy opis)

24. Szacunkowa wysokos¢ szkody

25. Dokumenty zataczone do zgtoszenia szkody

a. Oryginat listu przewozowego lub innego dokumentu | b. Oryginat c. Protokét szkody sporzadzony przy
przewozowego polisy/certyfikatu udziale przewoznika
] ubezpieczenia
tak” nie* tak* nie* tak” nie”
d. Faktury przewozonego towaru (nr dokumentu) e. Specyfikacja towaru f. Zlecenie transportu
tak” nie” tak” nie* tak* nie*
g. Dokumenty celne h. Kopia licencji na i. Inne (podac jakie?) 26.Reklamacja do przewoznika
wykonywanie czynnosci
przewoznika
tak* nie* tak* nie* tak* nie*

27. Czy zgtoszono roszczenia z tytutu tej szkody innemu Zaktadowi Ubezpieczen - jezeli tak to w jakiej wysokosci

tak* nie*

miejsce i data zgloszenia data i czytelny podpis zgt jacego szkodg pieczec i podpis przedstawiciela
HDI Asekuracja TU S.A. przyjmujacego zgloszenie szkody

Oswiadczenie o udostepnieniu danych osobowych

Wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych dla celow zwigzanych z likwidacjq szkody przez HDI Asekuracja Towarzystwo
Ubezpieczen Spétka Akcyjna oraz inne podmioty wechodzace w skfad Grupy HDI w zwigzku z prowadzong przez nie dziatalnoscig statutows.
Moje dane osobowe zawarte w zbiorze danych administracyjnych przez HDI Asekuracja Towarzystwo Ubezpieczen Spotka Akcyjna
udostepnione bedg spotkom wchodzgcym w sktad Grupy HDI, podmiotom powigzanym z nim kapitafowo oraz podmiotom i osobom
zewnetrznym wykonujgcym czynnosci zwigzane z likwidacjg szkody na zlecenie HDI Asekuracja Towarzystwo Ubezpieczen Spotka Akcyjna.

data i podpis poszkodowanego

* wilasciwe zakreslic



