[1]Generali Ceska pojistovna a.s. 2 pdjistnik

3.00.010 04.2021 v03

asdracions  Ukon€eni nezivotniho pojisténi

Cislo pojistné smlouvy 4683864836

( Pojistnik / zastupce pojistnika W
pojistnik — pfijmeni, jméno, titul (nazev pravnické osoby) rodné &islo / ICO / datum narozeni
Utad pramyslového viastnictvi | | 48135097 }

Adresa bydlisté / sidla
ulice €. popisné/ orientaéni  obec — ¢ast obce PSC

' Antonina Cermaka || 2a | lPraha 6 | 160 68 }

telefon e-mail

L XXXXXXXXXX J L XXXXXXXXXX J

zastupce pojistnika — pfijmeni, jméno, titul e-mail
| Ing. Ludék Churagek | IXXXXXXXXXX ]
adresa telefon

Antonina Cermaka 2a, 16068, Praha 6, CZ | Poooooooox |

.
[ Ukondéeni / zanik }

| | 1. Vypovidam pojisténi: | | ke konci pojistného obdobi | do dvou mésicu od uzavieni | | po pojistné udalosti

7| 3. Odstupuji od smlouvy do 14 dnil od uzavieni

| | 2. Ukoncuiji pojisténi pro nesouhlas se zménou pojistného " ; oo i
- (mimo obchodni prostory, uzavieni nadalku).

| | 4. Navrhuji ukon¢eni dohodou ke dni { } Dohoda o ukonc&eni pojisténi vyZaduje schvaleni pojistitele.

upfesnéni divodi k dohodé

| 9. Ukoncuji pojisténi z divodu prestéhovani (pouze pro pojisténi domacnosti)

|| 5. Ukoncuiji pojisténi z divodu zmény v osobé viastnika

| 10. Ukonguiji pojisténi dohodou, z ddvodu }

| | 6. Ukoncuiji pojisténi z dlivodu vyfazeni vozidla z evidence o P PR .
— — pfepracovani do nové pojistné smlouvy ¢islo:

| 7. Ukoncuiji pojisténi z dlivodu odcizeni vozidla ‘ X 11. Ukonéuji pojisténi z divodu zaniku pojistného rizika (ukonceni prac. ¢innosti, ...)

|| 8. Ukonéuii pojisténi z davodu amrti

Ukoncuji pouze tato pojisténi. Neni-li vyplnéno, tyka se zadost vSech pojisténi sjednanych v pojistné smlouvé.

[ Vyfazeni vozu RZ 4A1 1285 z flotily s vyrovnanim v ramci ro¢ni fakturace }

[ Vraceni preplatku }
‘_‘ na pojistnou smlouvu é&islo: { 1
\_\ na Géet: predéisli a &islo Uétu [ kod banky :
|:| na adresu:

jméno a pfijmeni / nazev pravnické osoby

[ )

ulice (misto) ¢. popisné/orientacni obec (posta) PSC

J | J ( J ( J

Za odeslani preplatku na adresu odecte pojistovna poplatek dle Sazebniku poplatkli. Pokud bude na poji§téni dluh, uhradim ho dle pokynu pojistovny.

Prilohy
| |

( Prohlaseni a podpisy }

kontaktovan specialistou pojistovny, ktery dopini konkrétni informace o narocich a dopadech spojenych s ukoncenim pojisténi.

Upozornéni: Pokud pojistnika zastupuje jind osoba, napf. zmocnénec ¢i zaméstnanec, musi byt v poli Podpis pojistnika vlastnoruéni podpis zastupce, jeho jméno a pfijmeni
arole, v niz jedna na zakladé dokumentu potvrzujiciho opravnénost k zastupovani. Pojistovaci zprostfedkovatel / zaméstnanec pojistovny musi byt vzdy identifikovan ziskatel-
skym Cislem.

ziskatelské Cislo - o datum misto

XXXXXXX spravce PS | X ano || ne { 23.7.2024 } [ Praha }
Jméno, piijmeni a podpis pojistovaciho zprostfedkovatele / zaméstnance pojistovny Podpis pojistnika/ zastupce pojistnika / Cislo OP

XXXXXXXXXX

Chcete nechat pojisténi v platnosti? Zavolejte nam na telefonni linku 542 595 914 v pracovnich dnech od 8:00 do 17:00 hodin.

A CIHD GADLFG DX

MIGAGOL HHEEEK

e Generali Ceska pojistovna a.s., Spalena 75/16, Nové Mésto, 110 00 Praha 1, ICO: 452 72 956, DIC: CZ699001273, je zapsana v obchodnim rejstiiku vedeném Mastskym soudem v Praze, spis.
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