ZGLOSZENIE SZKODY LUB WYPADKU Z UMOWY GRUPOWEGO
UBEZPIECZENIA ,,UBEZPIECZENIE NA SZOSTKE”
— DLA KLIENTOW INTELIGO

INFORMACJE OGOLNE

0O ubezpieczenia zakupéw

0O ubezpieczenia bagazu

Prosimy o zaznaczenie ,X”, ktérego ubezpieczenia dotyczy zgtaszane roszczenie:
O ubezpieczenia nastepstw nieszczesliwych wypadkow

O ubezpieczenia gotowki od rabunku

O gwarancja najnizszej ceny

O ubezpieczenia opdznienia dostarczenia bagazu

Dane Ubezpieczonego

Imie i NazWiSKO........cccevvveviiiiiien,

pata urodzenia L] L1 11 | |

peseL LA I T I T 111 1]

ObywatelStwo........c.eeeeeeeiiiiereeees

TelefoN:......veeeieiiiiiieeeeeee e S E-MALL. ..
Nazwa karty Numer karty Karta wazna do mm/rrrr
Czy zdarzenie zgtoszono na Policje — kiedy?...00 Tak O Nie
Data/Godzina:........cccvevveeeiiiie e

Prokuratury, lub Sadu:

Jesli w zwigzku ze zdarzeniem jest prowadzone postepowanie, prosimy podaé nazwe i adres odpowiedniej jednostki Policji lub

Szczegodtowy, chronologiczny opis zdarzenia (przyczyna, okolicznos$ci i przebieg zdarzenia):




Niniejszym informuje, ze straty finansowe wynikajace z rabunku gotéwki* / znalezienia oferty nizszej ceny* / utraty/uszkodzenia
zakupu* / opdznienia dostarczenia bagazu* / utraty, zniszczenia lub uszkodzenia bagazu* sg/nie sa* ubezpieczone w innym
zakfadzie ubezpieczen; w przypadku zaznaczenia odpowiedzi "tak", , prosimy o podanie nastepujacych informacji:

* Niepotrzebne skreslic.

Nr rachunku bankowego, na ktory nalezy przekaza¢ odszkodowanie lub $wiadczenie:

Imie i nazwisko posiadacza WW. raChUNKU DANKOWEGO: ... ...cuuuiiiiiiiiiiii et ee et e e e et e s e et e e e e asatbeeaeeaaas santbbeeeeessssaseeeansssneeaeaane

INFORMACJE DOTYCZACE ZDARZENIA UBEZPIECZENIOWEGO

Ubezpieczenie nastepstw nieszczesliwych wypadkow

Data i godzina zdarzenia ubezpieczeniowego: Miejsce zdarzenia (kraj, adres lub inne okreslenie miejsca):

Doznane trwate uszkodzenia ciata:

1. Czy Ubezpieczony wskutek zdarzenia ubezpieczeniowego zostat uznany za catkowicie niezdolnego do pracy? O Tak O Nie
2. Czy Ubezpieczony ubiega sie o rente z ZUS lub KRUS z tytutu catkowitej niezdolnosci do pracy ? O Tak O Nie

1. Czy podczas zdarzenia ubezpieczeniowego Ubezpieczony uprawniat wyczynowo sport? O Tak O Nie
2. W razie odpowiedzi twierdzacej w ust. 1, prosimy poda¢ nazwe dyscypliny sportowe;j:

Oswiadczenia Ubezpieczonego:

1) upowazniam kierownictwo placowek stuzby zdrowia, zakladéw opieki zdrowotnej oraz lekarzy do udzielania PZU SA informaciji,
w tym do przekazania PZU SA kopii dokumentacji medycznej, dotyczacych mojego stanu zdrowia, niezbednych do ustalenia
odpowiedzialnosci PZU SA z tytutu zdarzen objetych ubezpieczeniem,

2) wyrazam zgode na przetwarzanie przez PZU SA moich danych dotyczacych stanu zdrowia w celu realizacji umowy
ubezpieczenia.

miejscowosc i data podpis Ubezpieczonego

Dane Uposazonego lub Uprawnionego (nalezy wypetic tylko w przypadku $mierci Ubezpieczonego)
Imie i nazwisko........

Data urodzeniaL_L_| L1 | 1 | |

peseL LA LTI T T T T T]
N Y

Ubezpieczenie gotéwki od rabunku

Wartos¢ zrabowanej gotéwki (waluta):

taczna kwota udokumentowanych kosztow zakupu portfela oraz koszt wydania nowych dokumentéw tozsamosci lub kart

ptatniczych wydanych przez Ubezpieczajacego (jezeli dotyczy):

Data i godzina wyptaty gotowki z bankomatu:

Data i godzina rabunku gotéwki pobranej z bankomatu:

Miejsce rabunku gotéwki pobranej z bankomatu (kraj, adres lub inne okreslenie miejsca):




Czy zdarzenie jest wynikiem umyslnego dziatania osoby pozostajgcej z Ubezpieczonym we wspdolnym gospodarstwie domowym?
OTak O Nie

Ubezpieczenie zakupéw

Czy rzecz zostata zakupiona w catosci przy uzyciu karty? O Tak [ Nie

Data zakupu rzeczy:

Cena zakupu rzeczy:

Data i miejsce (kraj, adres lub inne okreslenie miejsca) utraty/uszkodzenia zakupionej rzeczy:

Opis rzeczy (nazwa, marka, model, ilo$¢):

Czy rzecz zostata zakupiona w celach handlowych? O Tak [ Nie

Czy rzecz zostata utracona lub ulegta catkowitemu zniszczeniu? O Tak O Nie

Czy rzecz zostata uszkodzona? O Tak 0O Nie
Jezeli tak, prosimy podac taczny koszt naprawy rzeczy.

Czy rzecz zostata zbyta? O Tak O Nie

Czy utrata dotyczy rzeczy pozostawione;j:
e w samochodzie, innym pojezdzie lub srodku komunikacji? O Tak O Nie
e bez zabezpieczenia w miejscu publicznym i ogélnie dostepnym ? O Tak 0O Nie

Jesli tak, prosimy podaé szczegdty w opisie zdarzenia.

Czy zdarzenie jest wynikiem umysinego dziatania osoby pozostajgcej z Ubezpieczonym we wspdlnym gospodarstwie domowym?
O Tak O Nie

Czy utrata/uszkodzenie nastapito w czasie transportu dokonywanego przez sprzedawce lub osobe trzecig dziatajaca na zlecenie
sprzedawcy? O Tak O Nie

Czy uszkodzenie rzeczy objete jest gwarancja lub rekojmig producenta? O Tak O Nie

Gwarancja najnizszej ceny

Cena zakupu rzeczy (w zt): Cena z oferty nizszej ceny (w z):

Data zakupu: Data znalezienia oferty nizszej ceny:

Czy rzecz zostata zakupiona w catosci przy uzyciu karty? O Tak O Nie

Opis rzeczy (nazwa, model, producent, ilos$¢):

Czy rzecz zostata zakupiona w celach handlowych? O Tak [ Nie

Czy rzecz zostata zbyta, utracona lub ulegta catkowitemu zniszczeniu? O Tak O Nie

Ubezpieczenie op6znienia dostarczenia bagazu

Data i godzina oraz miejsce (kraj) dotarcia Ubezpieczonego do Data i godzina dostarczenia bagazu przez przewoznika :
celu podrézy zagranicznej okreslonego na bilecie lotniczym:

Data rozpoczecia podrozy zagranicznej Data zakonczenia podrézy zagranicznej (powrotu do
Rzeczypospolitej Polskiej lub do kraju statego pobytu)

Czy bilet za podréz zagraniczng zostat w catosci optacony kartg? OO Tak O Nie

Czy opdznienie dostarczenia bagazu byto spowodowane strajkiem? O Tak O Nie




Czy opodznienie dostarczenia Ubezpieczonemu bagazu dotyczy przylotu do Rzeczypospolitej Polskiej lub kraju statego pobytu
(podréz powrotna)? O Tak O Nie

Czy opéznienie dostarczenia Ubezpieczonemu bagazu spowodowane byto konfiskatg lub zatrzymaniem bagazu przez
stuzby celne lub wtadze rzadowe? O Tak 0O Nie

Ubezpieczenie bagazu

Data rozpoczecia podrézy zagranicznej: Data zakonczenia podrézy (powrotu do Rzeczypospolitej Polskiej
lub do kraju statego pobytu)

Data, godzina i miejsce (kraj, adres lub inne okreslenie miejsca) utraty, uszkodzenia lub zniszczenia bagazu:

Czy utrata, uszkodzenie lub zniszczenie bagazu nastagpito w czasie, gdy bagaz znajdowat sie:

—  pod bezposredniag opiekg Ubezpieczonego O Tak [ Nie,

—  zostat powierzony przewoznikowi zawodowemu na podstawie odpowiedniego dokumentu przewozowego O Tak O Nie,

—  zostal oddany za pokwitowaniem do przechowalni bagazu O Tak O Nie,

— byt pozostawiony w zamknietym, indywidualnym pomieszczeniu bagazowym na dworcu (kolejowym, autobusowym, lotniczym)
lub w hotelu O Tak 0O Nie;

— byt pozostawiony w zamknietym na zamek bagazniku pojazdu samochodowego, ktdry znajdowat sie na strzezonym parkingu
O Tak 0O Nie;

— byt pozostawiony w zamknietym na zamek pomieszczeniu zajmowanym przez Ubezpieczonego w miejscu zakwaterowania
(z wytaczeniem namiotu) O Tak O Nie

Czy bagaz zostat utracony lub ulegt catkowitemu zniszczeniu? O Tak O Nie

Czy bagaz zostat uszkodzony? O Tak O Nie
Jesli tak, prosimy podaé szczegdty w opisie zdarzenia.

Czy zdarzenie jest wynikiem umysinego dziatania osoby pozostajgcej z Ubezpieczonym we wspolnym gospodarstwie domowym?
O Tak O Nie

INFORMACJE PZU SA | OSWIADCZENIE UBEZPIECZONEGO

Informacje

Podanie powyzszych danych jest niezbedne do likwidacji przez PZU SA zgtaszanej szkody.

Na podstawie ustawy o ochronie danych osobowych (Dz.U. z 2002 r., Nr 101, poz. 926 z p6zn. zm.), informuje, ze Pani/Pana dane
osobowe bedg przetwarzane przez Powszechny Zaktad Ubezpieczen Spétka Akcyjna z siedziba: 00-133 Warszawa, al. Jana
Pawta Il 24, w celu i w zakresie niezbednym do realizacji umowy ubezpieczenia. Ma Pani/Pan prawo dostepu do tresci swoich
danych osobowych oraz ich poprawiania.

Oswiadczenie

Oswiadczam, iz wszystkie informacje podane przeze mnie w niniejszym wniosku sa zgodne z prawda.

miejscowos¢ i data podpis Ubezpieczonego

Do wniosku powinny byé¢ zataczone nastepujace dokumenty (oryginaty lub kopie):

a) w ubezpieczeniu nastepstw nieszczesliwych wypadkéw:
- dokumentacja medyczna,
- rachunki,
- dowody zaptaty rachunkoéw,
- dokument uprawniajacy Ubezpieczonego do kierowania pojazdem, jezeli dotyczy,
- w razie zgonu Ubezpieczonego - akt zgonu i karta statystyczna zgonu lub inna dokumentacja medyczna stwierdzajaca
przyczyne zgonu,
b) w ubezpieczeniu gotéwki od rabunku:
- potwierdzenie zgtoszenia zdarzenia ubezpieczeniowego na Policje,
- dowdd dokonania wyptaty gotéwki z bankomatu lub terminala POS - wydruk z bankomatu lub terminala POS lub miesieczne
zestawienie operacji, ze wskazaniem dnia, godziny, miejsca,
- rachunek, fakture lub inne dokumenty potwierdzajgce poniesione koszty zakupu portfela, koszty wydania nowych




dokumentdéw osobistych oraz koszty wydania nowych kart przez Ubezpieczajacego oraz innych kart ptatniczych,
wydawanych przez Ubezpieczajacego, niz wymienione w OWU, jezeli dotyczy,
C) w gwarancji najnizszej ceny:
- faktura, rachunek lub paragon potwierdzajacy zakup rzeczy,
- dowdd dokonania zakupu przy uzyciu karty - wydruk z terminala POS lub miesieczne zestawienie operacji,
- dowdd ogtoszenia oferty nizszej ceny,
d) w ubezpieczeniu zakupow:
- potwierdzenie zgtoszenia zdarzenia ubezpieczeniowego na Policje (w przypadku gdy utrata rzeczy nastapita w wyniku
zdarzenia wypetniajacego znamiona przestepstwa np. kradziezy),
- faktura, rachunek lub paragon potwierdzajgcy zakup rzeczy,
- dowod dokonania zakupu rzeczy przy uzyciu karty - wydruk z terminala POS lub miesieczne zestawienie operaciji,
- w przypadku zniszczenia rzeczy - oswiadczenie autoryzowanego punktu naprawczego, ze rzecz nie moze zostaé
naprawiona,
- w przypadku uszkodzenia rzeczy — faktura lub rachunek za naprawe rzeczy wystawiony przez autoryzowany punkt
naprawczy,
- zdjecie uszkodzonego produktu,
e) w ubezpieczeniu opdznienia dostarczenia bagazu:
- dowdd dokonania zaptaty kartg za bilet lotniczy - wydruk z terminala POS lub miesieczne zestawienie operaciji,
- bilet lotniczy,
- rachunki i paragony stwierdzajace poniesione wydatki wraz z opisem czego dotyczyty,
- dokument wydany przez przewoznika zawodowego, zawierajacy informacje o faktycznym dniu i godzinie dostarczenia
bagazu oraz o dniu i godzinie dotarcia Ubezpieczonego do celu podrézy za granicg okre$lonego na bilecie lotniczym,
f) w ubezpieczeniu bagazu:
- dowdd dokonania zaptaty kartg za bilet lotniczy - wydruk z terminala lub miesieczne zestawienie operacji,
- dowody potwierdzajgce utrate, zniszczenie albo uszkodzenie bagazu,
- pokwitowanie powierzenia bagazu przewoznikowi zawodowemu, przechowalni bagazu,
- bilet lotniczy,

oraz dokumenty potwierdzajace zawarcie innego ubezpieczenia, jezeli dotyczy.

Wypetnione i podpisane przez Ubezpieczonego zgtoszenie szkody lub wypadku
wraz z ww. dokumentami nalezy przesta¢ na adres:

Centrum Operacyjne Likwidacji Szkod i Swiadczen PZU SA,
ul. Postepu 18°
02-676 Warszawa

Informacje dotyczace likwidacji szkod mozna uzyska¢ pod numerami telefonéw:
801 102 102, lub (22) 566 55 55




