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PROHLÁŠENÍ O VINKULACI 
Příjemce úvěru (pojistník): Frýdecká skládka, a.s. 

Zápis v OR: Krajský soud v Ostravě, B499 
Panské Nové Dvory 3559, Frýdek, 738 01 Frýdek-Místek 
IČ: 47151552 

Rozsah pojištění: Havarijní pojištění + pojištění pro případ odcizení, poškození, zničení 
vozidla v důsledku působení živlu, pro území Evropy + pojištění proti 
poškození či zničení vozidla při sklápění 
 

Předmět pojištění: Vozidlo pro svoz odpadu MAN TGS 28.360 6x4-4 BL včetně nástavby 
Lineárpress HALLER X2i a vyklápěče ZOELLER DELTA 301 

  

Výrobní číslo: WMA84SZZ3KM802593, 2818CZ, L181147001 

Začátek pojištění: ………………………………….. (Prosíme doplňte) 

Číslo pojistné smlouvy: ………………………………….. (Prosíme doplňte) 

Pojistná částka: 4 790 000,00 CZK 

Sjednaná spoluúčast: ………………………………….. (Prosíme doplňte) 

Vinkulace ve prospěch: SG Equipment Finance Czech Republic s.r.o. 

náměstí Junkových 2772/1, 155 00 Praha 5 

IČ: 61061344, Zápis v OR: Městský soud v Praze, C 43038 

E-mail: ca@sgef.cz 

Č. účtu: 0162710187/0100 

(dále jen „SGEF“) 

Po dobu trvání závazku ze smlouvy o úvěru č.: 17010767/18 uzavřené mezi příjemcem úvěru a SGEF se pojistitel 
neodvolatelně zavazuje, že: 

1. V případě vzniku pojistné události nevyplatí pojistné plnění vztahující se k předmětu pojištění jinému subjektu, 
než je SGEF, bez předchozího písemného souhlasu SGEF. 

2. Nebude-li dohodnuto jinak, případná pojistná plnění budou vyplácena na výše uvedený účet SGEF. 
3. V případě vzniku práva na pojistné plnění bude neprodleně poskytovatele úvěru o této skutečnosti informovat. 
4. Bude neprodleně poskytovatele úvěru informovat o zániku nebo ukončení pojištění.  

Příjemce úvěru (pojistník) tímto v souladu s § 126 a násl. zákona č. 277/2009 Sb., o pojišťovnictví, ve znění 
pozdějších předpisů, uděluje pojistiteli souhlas s poskytnutím výše uvedených informací a informací o 
skutečnostech týkajících se pojištění, k němuž se vztahuje právní jednání, jehož obsahovou součástí je tento 
souhlas, což dokládá svým podpisem. 
  

Praha, dne .................... ...................................................................... 

 
Podpis a razítko 
SG Equipment Finance Czech Republic s.r.o. 

Frýdek-Místek, dne .................... ...................................................................... 
 Podpis a razítko 

Frýdecká skládka, a.s. 

V ……………………, dne ...................................................................... 
 Podpis a razítko pojistitele 

PLNÁ IDENTIFIKACE POJISTITELE (prosíme doplňte): ...................................................................... 

Název: …………………………………….. 
Jméno a funkce podepisující osoby 

Sídlo: …………………………………........ 

IČ: ………………. Zápis v OR: ………………. 
 


