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Суброгация:    ДА / НЕТ
СТО: север, юг, запад, восток
	В ЗАО «ГУТА-Страхование»:

От Страхователя______________________________________________________________
Индекс___________________Адрес:______________________________________________ ____________________________________________________________________________
Телефон моб.___________________________Эл.адрес:_____________________________

Полис №__________________ срок действия с_________________  по​________________


ЗАЯВЛЕНИЕ О СТРАХОВОМ СОБЫТИИ  № ______________

                         О происшедшем событии по риску Ущерб/ДАГО
1. Марка, модель а/м _________________________________________________ рег. номер _____________________
    год выпуска ________________  а/м управлял _______________________________________________
2. Дата происшествия _____________________ Место происшествия _______________________________________

__________________________________________________________________

3. Краткое описание причин и обстоятельств  происшествия ____________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
4. Перечислите повреждения а/м _____________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
	5. Укажите дату и в какие компетентные органы заявлено о страховом событии: 

_________________________________________________6. Заявлено ли по телефону круглосуточной службы страховой компании: да          нет
7. Данные второго участника происшествия:

Марка а/м _____________________________________ рег. номер ______________________________________

ФИО собственника или водителя _________________

_________________________________________________

Застрахован в ______________________________

По полису № _______________________________
	Схема происшествия


                                                                                                                                            Мною сообщены достоверные и все известные мне сведения по данному событию.
                                                                                                                                                Список документов необходимых для оформления страхового случая получил.

	Принял сотрудник Страховщика: 

____________________ /____________________/

                 подпись                                   расшифровка подписи

«___» __________ 201__ г.
	Заявитель: 

____________________ /____________________/

                 подпись                                   расшифровка подписи

«___» __________ 201__ г.


                                    8. Заявление       на     выплату    страхового     возмещения

                                                                      (заполняется после предоставления всех необходимых документов)

            [] Прошу произвести ремонт на С.Т.О.А. по направлению Страховщика
              [] Прошу произвести выплату по счетам СТОА Страхователя
              [] Прошу произвести выплату возмещения по калькуляции Страховщика: 
                                                                                                                                                                                                                           
                                                                                     Перечислить по следующим реквизитам (прилагаются)
                                                                                                                                            «_____» _____________ 201____ г.  _________________/___________________/
                                                                                                                                                                                                                подпись                             расшифровка подписи
9. Предупрежден(а), что в соответствии с п.11.1.4 настоящих Правил страхователь обязан после устранения повреждений предъявить отремонтированное ТС для осмотра Страховщику. До момента предъявления отремонтированного ТС Страховщик не несет ответственность за поврежденные элементы, которые были отмечены в акте осмотра поврежденного ТС. Данная обязанность не распространяется на случаи, когда ремонт ТС производился на СТОА по направлению Страховщика.
10. Я согласен получать оповещение о выдаче направления на ремонт/получении денежных средств в кассе путем СМС-сообщения на № ______________________________ или по электронной почте ____________________________​​______.  

«_____» ____________ 201____ г.  ____________________/___________________/

                                                                                                                                                                                                                подпись                             расшифровка подписи

11. В случае признания меня виновником в данном ДТП прошу произвести выплату компенсации за причиненный ущерб по риску добровольная «гражданская ответственность» пострадавшей стороне.

                                                                                                                                        «_____» ____________ 201____ г.  ____________________/___________________/
                                                                                                                                                                                                                подпись                             расшифровка подписи















