DRUK nr 5 - formularz 5.1.

INFORMACJA DLA OSOBY POSZKODOWANEJ

L.  dz.

Nazwisko i Imię

......................................................

adres............................................
......................................................

tel. do pracy.................................
tel. do domu.................................

W związku ze zgłoszeniem w dniu ...........................................................

w ..............................................................................................................

szkody w Pan /-a; -i/ samochodzie marki .................................................Nr rej. .....................

szkody na osobie (imię i nazwisko)..........................................................................................

mieniu (podać rodzaj mienia) ...................................................................................................

prosimy do pisemnego zgłoszenia szkody załączyć niżej wymienione dokumenty, potrzebne do rozpatrzenia zgłoszenia w ramach umowy ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej.
1.  Dokładny szkic z miejsca zdarzenia, gdzie miało miejsce zgłaszane zdarzenie, nr drogi, nazwę ulicy, godz., proszę podać jakie były warunki pogodowe

2.  Pisemne oświadczenie świadków, jeżeli tacy są, z podaniem ich adresów i nr telefonu

3.  Potwierdzenie zgłoszenia zdarzenia na Policji, Notatka Policji o kolizji na drodze /ulicy/ lub z miejsca zdarzenia

4.  Kserokopie:

     ** dowodu rejestracyjnego pojazdu lub pojazdów uczestniczących w kolizji

     ** posiadanych polis ubezpieczeniowych OC i AC

     ** informacje potwierdzające posiadanie prawa jazdy (nr prawa jazdy, kategoria, data wydania i   

         ważności) – proszę nie przesyłać kopii lub skanów dowodu osobistego czy prawa jazdy.
5.  Inne dokumenty lub pisma skierowane do Zarządcy uzasadniające roszczenie np. zdjęcia przedmiotu szkody (mienia, samochodu czy miejsca szkody).
Proszę wypełnić wydane druki zgłoszenia szkody. Proszę pokwitować na kopii druków ich odbiór i potwierdzone kopie przekazać Zarządcy lub przesłać kopię na adres zarządcy drogi: Zarząd Dróg Wojewódzkich w Opolu ul. Oleska 127; 45-231 Opole 
Warunkiem uznania roszczenia jest poddanie uszkodzonego mienia / pojazdu oględzinom przed rozpoczęciem naprawy. 

Po otrzymaniu niniejszego druku należy zgłosić szkodę do …………. on-line ………………………….lub telefonicznie tel. : …………………. lub też przez e-mail : ……………………..
Przed rozpoczęciem naprawy przedmiotu szkody należy umożliwić wykonanie oględzin przez likwidatora………………….. stwierdzające rozmiar uszkodzeń oraz związek przyczynowy między zaistniałymi uszkodzeniami, a zakresem odpowiedzialności Zarządcy. 
Każdorazowo w celu przyśpieszenia oględzin po wcześniejszym zgłoszeniu szkody można dzwonić na infolinię ………………… pod nr tel. ………………… lub wysłać e-maila na adres :  ………………… aby umówić się na oględziny.
Dokumenty należy dostarczyć listem poleconym lub osobiście w dogodnym dla Pan (-a, -i) terminie do : 
……………………………….
Lub na adres e-mail: …………………….. lub też oddać likwidatorowi w trakcie oględzin.
Wysyłając dokumenty do szkody zawsze należy powoływać się w temacie wiadomości na nr szkody.

Poniżej kwituję odbiór wykazu dokumentów do zgłoszenia szkody z tytułu OC:

podpis poszkodowanego......................................................... data ...........................................

Warunkiem uznania roszczenia jest podanie uszkodzonego mienia/pojazdu oględzinom przed rozpoczęciem naprawy oraz potwierdzenie zgłoszenia na Policji, notatka Policji o kolizji spisana na miejscu zdarzenia.
Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu likwidacji szkody (zgodnie z ustawą z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie danych osobowych (tekst jednolity: Dz. U. 2016 r. poz. 922 z późn.))
.........................................

Podpis poszkodowanego / zgłaszającego roszczenie


