
Equipment Finance 

POTVRZENÍ O UZAVŘENÍ POJIŠTĚNÍ ODPOV ĚDNOSTI ZA ŠKODU 
ZPŮSOBENOU PROVOZEM VQZI Ĺ?LAÍSTROJE 

P říjemce úvěru: 	 Služby m ěsta Náměště  nad Oslavousr.o, 

Zápis v OR: Krajský soud v Brn ě , C 41115 

Ocman loká 200 

675 71 Náměšť  nad Oslavou 
lČ : 26270447 

Pojistitel: 	 Název: 	 (Prosíme dopi ň te 
Sídlo: '(rosime dopl ň te) 

i Č:...! 	: 	‚...‚‚‚.. 	.. (Prosíme dopl ň te) 

Zápis vOR: 	 ... 	(Prosíme dopl ň te) 
Kontaktní osoba I telefon: 	 ...-..... 	 . 	;'. r...... (Prosíme dopl ň te) 

Oprávněnýladresát:: 	 SG Equipment Finance Czech Republic sr.o. 
Zápis v OR: M ěstský soud v Praze, C 43038 
náměstí Junkových 277211 
15600 Praha 5 
iČ : 61061344 
E-mail: cacsgefcz 

P ředmět pojištění: 	 MAN TGM 18,290 vč . nového teleskopického nosi če kontejner ů  
CTS LIFT CD S-PRO Ok ř lnek 

Výrobní č íslo vozidla/stroje: 	WMAN 1 8ZZ7AY243345 

Smlouva o úvěru č : 	 1 7008786117 

Pojistná smlouva č : 	 ........... (Prosíme dopl ň te) 

Limit pojistného pin ění: 	 .... 	. 	 (Prosíme dopl ň te) 

Počátek pojištění: 	 :: 	 (Prosíme dopl ň te) 

Konec pojištění: 	 (Prosíme dopl ň te) 

Pojistné období 	 roční 	pololetní 	čtvrtletní 	měsíční 

Pro př ípad, že by ze strany p ř íjemce úvě ru došlo k prodlevám ve splácení splátek pojistného z výše 
uvedené pojistn ě  smlouvy, se pojistitel zavazuje uvědomit o této skutečnost, neprodleně  společnost SG 
Equipment Finance Czech Republic aro., a to formou kopie upomínky zaslané emailem nebo 
doporučenou poštou na výše uvedenou adresu spole čnosti 

V 	 dne 

Podpis a razítko 

Jméno a funkce podepisující osoby:.... 	............ 
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