
 

 

Załącznik E do SIWZ 

PROCEDURA LIKWIDACJI SZKÓD 
 
1. Ubezpieczenie mienia (nie dotyczy ubezpieczeń komunikacyjnych) 

1.1  Termin zgłoszenia szkody wynosi 7 dni roboczych od dnia powstania szkody lub powzięcia o niej 
wiadomości przez Ubezpieczonego/ Ubezpieczającego. Zgłoszenie szkody przekazywane będzie 
do Ubezpieczyciela za pośrednictwem brokera lub samodzielnie - telefonicznie, faksem lub z 
wykorzystaniem rozwiązań informatycznych. 

1.2 Ubezpieczyciel wskazuje, w celach usprawnienia obsługi, adres e-mail, na który należy przesyłać 
materiały w formie elektronicznej …………………..@........................... i adres do korespondencji 
……………………………………………………… oraz osoby dedykowane do prowadzenia likwidacji szkód: 

………………………………… - tel………………………………………, e-mail .......................... 

1.3 Na potrzeby realizacji niniejszej umowy ubezpieczenia w zakresie likwidacji szkód strony 
akceptują i uważają za wiążące przesyłanie dokumentów pocztą elektroniczną. 

 

1.4 Likwidacja drobnych szkód, których wartość nie przekracza 5.000,00zł będzie odbywać się na 
zasadach określonych w Klauzuli nr MA28 (Klauzula Likwidacji Drobnych szkód) o treści: 

(MA28) KLAUZULA LIKWIDACJI DROBNYCH SZKÓD  
Z zachowaniem pozostałych, nie zmienionych niniejszą klauzulą, postanowień umowy ubezpieczenia, 

w tym określonych we wniosku i ogólnych(szczególnych) warunkach ubezpieczenia strony uzgodniły, 

że: 
Dla szkód nie będących skutkiem przestępstwa, których wartość nie przekracza 5.000 PLN ponad 
wartość franszyzy redukcyjnej/udziału własnego, ustanawiana jest tzw. szybka ścieżka likwidacji 
szkód. Oznacza to, że w przypadku wystąpienia szkody do tej wartości: 
1. Ubezpieczający/ Ubezpieczony powiadamia Ubezpieczyciela o wystąpieniu szkody, 
2. Ubezpieczający/ Ubezpieczony samodzielnie sporządza protokół szkody, dokumentację 
fotograficzną oraz dokumentację szacującą wysokość szkody, 
3. W przypadku oszacowania wartości nie przekraczającej limitu ustalonego dla klauzuli likwidacji 
drobnych szkód Ubezpieczający/ Ubezpieczony może niezwłocznie przystąpić do likwidacji szkody, 
bez konieczności uzyskiwania zgody ze strony ubezpieczyciela, 
4. Ubezpieczający/ Ubezpieczony przesyła w. wym. dokumenty do Ubezpieczyciela, a Ubezpieczyciel 
weryfikuje dokumentację i w ciągu 7 dni od otrzymania kompletnego zgłoszenia szkody wpłaca 
odszkodowanie na rachunek podany przez Ubezpieczającego. 
 

1.5   Dla szkód w ubezpieczonym mieniu Ubezpieczający/ Ubezpieczony zobowiązany jest w miarę 
możliwości i w zależności od okoliczności i charakteru szkody przedstawić następujące dokumenty, a 
Ubezpieczyciel uznaje je za wystarczające: 

1.5.1 Druk zgłoszenia szkody wg załączonego wzoru – załącznik Nr 1 do niniejszej procedury 

1.5.2 Załączniki do druku zgłaszania szkód: 

• Informacje o okolicznościach i przyczynie powstania szkody - oświadczenia Ubezpieczonego/ 
Ubezpieczającego, opinie właściwych służb technicznych, opinie właściwych serwisów bądź 
podmiotów zawodowo trudniących się naprawą mienia itp.; 

• Dokumentacja fotograficzna,  

• Rachunek strat (szczegółowe zestawienie strat, kalkulacje lub kosztorysy, rachunki lub faktury 
itp.) 



 

 

• Dokumenty potwierdzające posiadanie uszkodzonego mienia, takie jak: wyciąg z ewidencji 
mienia, kopia dokumentu zakupu, dokumentów magazynowych, oświadczenia; 

• informacje i dokumenty zabezpieczające prawa regresowe - ustalenia dot. osób trzecich 
odpowiedzialnych za powstanie szkody, zgłoszenie na Policję itp.; 

• Numer rachunku bankowego, na które należy przekazać odszkodowanie. 

1.6 O ile strony umówiły się, że odszkodowania będą wypłacane z uwzględnieniem podatku VAT, nie 
jest konieczne przedstawienie oryginału faktury Ubezpieczycielowi do wypłaty odszkodowania. 

1.7 Strony ustalają, że przekazanie przez Ubezpieczającego/ Ubezpieczonego dokumentacji szkody 
jest równoznaczne z jej zgłoszeniem oraz przedstawieniem rachunku strat. 

1.8 Koszty naprawy maszyn, urządzeń, sprzętu elektronicznego, wyposażenia ustala się wg faktury za 
zakup lub naprawę, kalkulacji własnej, kalkulacji zakładu zajmującego się zawodowo naprawą, 
danych producenta (dostawcy), uzyskanych ofert itp. 

1.9 W przypadku szkód w mieniu, niezbędnym do realizacji zadań Ubezpieczającego/ 
Ubezpieczonego, może on dokonać niezbędnych prac przywracających funkcjonowanie 
zarządzanej infrastruktury bez oczekiwania na działania Ubezpieczyciela. W takim przypadku 
Ubezpieczony/ Ubezpieczający zobowiązany jest do sporządzenia protokołu szkody wraz z 
dokumentacją zdjęciową oraz pozostawienia elementów podlegających wymianie do oględzin 
Ubezpieczyciela, o ile nie stanowi to jakiegokolwiek zagrożenia dla zdrowia lub życia, w 
terminach wynikających z treści powyższych punktów. Ubezpieczyciel zobowiązuje się do 
rozpatrywania skarg, odwołań w terminie 30 dni od daty złożenia. 

2 Ubezpieczenie odpowiedzialności cywilnej  

2.1 Ubezpieczający dokonuje zgłoszenia szkody niezwłocznie, nie później jednak niż w ciągu 15 dni 
roboczych od dnia powstania szkody lub powzięcia o niej wiadomości przez Ubezpieczonego/ 
Ubezpieczającego. Zgłoszenie szkody przekazywane będzie do Ubezpieczyciela za pośrednictwem 
brokera lub samodzielnie - telefonicznie, faksem lub z wykorzystaniem rozwiązań 
informatycznych. Dokumentacja szkody może być przekazana do Ubezpieczyciela w formie 
papierowej lub elektronicznej. Dla sprawnej obsługi szkód Ubezpieczyciel wskazuje adres e-mail, 
na który należy przesyłać materiały w formie elektronicznej …………………..@........................... i 
adres do korespondencji ……………………………………………………… oraz osoby dedykowane  do 
prowadzenia likwidacji szkód: 

………………………………… - tel………………………………………, e-mail .......................... 

2.2 Na potrzeby realizacji niniejszej umowy ubezpieczenia w zakresie likwidacji szkód strony 
akceptują i uważają za wiążące przesłanie dokumentów pocztą elektroniczną.  

2.3 Zgłoszenie szkody powinno zawierać podstawowe informacje dotyczące zdarzenia, znajdujące się 
w posiadaniu Ubezpieczonego/ Ubezpieczającego, które pozwolą Ubezpieczycielowi na podjęcie 
działań– w szczególności informacje zawarte na załączonym druku zgłoszenia szkody, który 
Wykonawca akceptuje i uważa za wystarczający. 

2.3.1 Druk zgłoszenia szkody z ubezpieczenia OC działalności – wg załączonego wzoru – załącznik 
Nr 2 do niniejszej procedury 

2.3.2 Druk zgłoszenia szkody z ubezpieczenia OC Zarządcy dróg – wg załączonego wzoru – załącznik 
Nr 3 do niniejszej procedury 

2.4 W przypadku zgłoszenia roszczenia do Ubezpieczyciela bezpośrednio przez osobę uprawnioną do 
otrzymania odszkodowania, Ubezpieczyciel poinformuje niezwłocznie o tym fakcie 
Ubezpieczającego/ Ubezpieczonego.  



 

 

2.5 Ubezpieczyciel na pisemny wniosek Ubezpieczonego/ Ubezpieczającego zobowiązuje się do 
pokrycia kosztów obrony oraz udziału w sprawie w charakterze interwenienta ubocznego, w 
każdej sprawie, w której przeciwko Ubezpieczonemu/ Ubezpieczającemu osoba trzecia będzie 
dochodzić roszczeń na drodze sądowej, niezależnie od tego czy roszczenie było zasadne czy nie. 
Ubezpieczyciel zobowiązany jest w ciągu 7 dni przedstawić Ubezpieczonemu/ Ubezpieczającemu 
wykaz dokumentacji oczekiwanej z jego strony do przeprowadzenia postępowania 
likwidacyjnego. Ubezpieczyciel nie może uzależniać rozpatrzenia sprawy od przedstawienia przez 
Ubezpieczonego/Ubezpieczającego stanowiska w kwestii odpowiedzialności za szkodę, jak 
również od przedstawienia przez Ubezpieczonego/ Ubezpieczającego innych dokumentów, które 
Ubezpieczyciel może uzyskać z innych źródeł. 

2.6 W przypadku zagrożenia sprawą sądową bądź rozpoczęcia sporu sądowego skierowanego 
przeciwko Ubezpieczającemu/ Ubezpieczonemu lub Ubezpieczycielowi strony podejmą 
wzajemne starania w celu wspólnego uzgodnienia stanowisk w toczącym się postepowaniu. 

2.7 W przypadku postępowań sądowych Ubezpieczający/ Ubezpieczony może w każdej chwili 
zażądać od Ubezpieczyciela ustanowienia pełnomocnika i pokrycia jego kosztów. 

2.8 Odsetki za zwłokę i inne koszty wynikające z wadliwych decyzji Ubezpieczyciela nie są 
uwzględniane w szkodowości Ubezpieczającego/ Ubezpieczonego. 

2.9 Dokumentacja dotycząca wypłaty odszkodowania lub jej odmowy jest przekazywana przez 
Ubezpieczyciela do Ubezpieczającego/ Ubezpieczonego oraz konsorcjum brokerskiego: Klim 
Brokers i Attis Broker-  w ciągu 7 dni od jej wydania. 

3. Ubezpieczenie auto casco 

3.1  Termin zgłoszenia szkody wynosi: 

3.1.1 Dla szkód powstałych na terytorium RP -  7 dni roboczych od dnia powstania szkody lub 
powzięcia o niej wiadomości przez Ubezpieczonego. 

3.1.2 Dla szkód powstałych poza granicami RP – 7 dni roboczych od dnia powrotu samochodu do 
kraju 

3.2 Zgłoszenie szkody przekazywane będzie do Ubezpieczyciela za pośrednictwem brokera lub 
samodzielnie - telefonicznie, faksem lub z wykorzystaniem rozwiązań informatycznych. 

3.3  Ubezpieczyciel wskazuje, w celach usprawnienia obsługi, adres e-mail, na który należy przesyłać 
materiały w formie elektronicznej …………………..@........................... i adres do korespondencji 
……………………………………………………… oraz osoby dedykowane do prowadzenia likwidacji szkód: 

       ………………………………… - tel………………………………………, e-mail .......................... 

3.4  Na potrzeby realizacji niniejszej umowy ubezpieczenia w zakresie likwidacji szkód strony 
akceptują i uważają za wiążące przesyłanie dokumentów pocztą elektroniczną. 

3.5   Ubezpieczający/ Ubezpieczony zobowiązany jest w miarę możliwości i w zależności od 
okoliczności i charakteru szkody przedstawić następujące dokumenty, a Ubezpieczyciel uznaje je za 
wystarczające: 

3.5.1 Druk zgłoszenia szkody wg załączonego wzoru – załącznik Nr 4 do niniejszej procedury  

3.5.2 Załączniki do druku zgłaszania szkód: 

• Informacje o okolicznościach i przyczynie powstania szkody - oświadczenia Ubezpieczonego, 
opinie właściwych służb technicznych, opinie właściwych serwisów bądź podmiotów 
zawodowo trudniących się naprawą mienia itp.; 

• Dokumentacja fotograficzna,  



 

 

• Rachunek strat (szczegółowe zestawienie strat, kalkulacje lub kosztorysy, rachunki lub faktury 
itp.) 

• Dokumenty potwierdzające posiadanie uszkodzonego mienia, takie jak: wyciąg z ewidencji 
mienia, kopia dokumentu zakupu, dokumentów magazynowych, oświadczenia; 

• informacje i dokumenty zabezpieczające prawa regresowe - ustalenia dot. osób trzecich 
odpowiedzialnych za powstanie szkody, zgłoszenie na Policję itp.; 

• Numer rachunku bankowego, na które należy przekazać odszkodowanie. 

3.6 O ile strony umówiły się, że odszkodowania będą wypłacane z uwzględnieniem podatku VAT, nie 
jest konieczne przedstawienie oryginału faktury Ubezpieczycielowi do wypłaty odszkodowania. 

3.7 Strony ustalają, że przekazanie przez Ubezpieczającego/ Ubezpieczonego dokumentacji szkody 
jest równoznaczne z jej zgłoszeniem oraz przedstawieniem rachunku strat. 

4 Dokumentacja dotycząca procesów likwidacji szkód, w tym wypłaty odszkodowania lub jej 
odmowy jest przekazywana również do konsorcjum brokerskiego: Klim Brokers i Attis Broker.  

 

Wykonawca akceptuje wskazane w niniejszym załączniku procedury likwidacji szkód oraz załączone 

do procedury druki zgłoszenia szkód. 



 

 

 

  
Załącznik Nr 1: DRUK ZGŁOSZENIA SZKODY MAJĄTKOWEJ 

 

Mienie od ognia i innych zdarzeń losowych/Mienie od wszystkich ryzyk, Mienie od kradzieży i 
rabunku, Szyby i inne przedmioty od stłuczenia, Sprzęt elektroniczny od wszystkich ryzyk,  

Maszyny i urządzenia od awarii i uszkodzeń 
 
 

1. UBEZPIECZAJĄCY (Gmina, Miasto, Powiat, Firma) Nazwa i dokładny adres  

 

 

 

 

2. UBEZPIECZONY (jednostka/firma,  której mienie zostało uszkodzone, zniszczone bądź 

utracone) Nazwa i dokładny adres  

 

 

 

3. Dodatkowe dane kontaktowe Ubezpieczonego (e-mail, nr telefonu, nr faxu,  

 

 

4. Informacje o szkodzie/przedmiot szkody (Rodzaj mienia, które zostało 

uszkodzone/zniszczone/utracone (właściwe podkreślić) 

Budynki/budowle (Grupy I i II) TAK NIE 

Środki trwałe (Grupy od III do VIII oraz 013 i 014) TAK NIE 

Środki obrotowe TAK NIE 

Wartości pieniężne TAK NIE 

Mienie w transporcie TAK NIE 

Szyby i inne przedmioty  TAK NIE 

Sprzęt elektroniczny TAK NIE 

Maszyny i urządzenia wykazane do ubezpieczenia od 

awarii i uszkodzeń 
TAK NIE 

Inne (wymienić) ……………………………..………. TAK NIE 



 

 

5. Dane o szkodzie 

Data powstania szkody lub powzięcia informacji o jej 

zaistnieniu  

 

Miejsce szkody (dokładny adres)   

Dane osoby, która jako pierwsza zauważyła powstanie 

szkody (imię i nazwisko, telefon kontaktowy)  

 

Świadkowie zdarzenia (imię i nazwisko, dokładny adres, 

numer telefonu)  

 

Jakie służby/instytucje zostały powiadomione (np. 

policja, straż pożarna, straż miejska, pogotowie 

ratunkowe, inne-jakie?)  

 

Szacowana wartość szkody w złotych   

Czy sprawca szkody jest znany? (jeżeli tak prosimy 

podać szczegółowe informacje: imię, nazwisko, adres,  

w przypadku szkody spowodowanej uderzeniem 

pojazdu prosimy podać markę, typ/model i numer 

rejestracyjny pojazdu oraz załączyć kopię polisy OC i 

dowodu rejestracyjnego pojazdu, kopię dowodu 

osobistego i prawa jazdy kierowcy pojazdu, który 

spowodował szkodę  

 

6. Szczegółowy opis zdarzenia oraz uszkodzonego, zniszczonego bądź utraconego mienia 
wskazując min. przyczynę szkody: np. pożar, powódź, uderzenie pioruna, wybuch, zapadanie się 
ziemi, deszcz nawalny, grad, huragan, uderzenie pojazdu, wandalizm/dewastacja, zalanie, kradzież z 
włamaniem, rabunek, kradzież zwykła, przepięcie; inne - prosimy wymienić; zakres zniszczeń, zakres 
prac przywracających mienie do stany sprzed szkody) 

 

 

 

 

7. DODATKOWE INFORMACJE 

Imię, nazwisko i telefon kontaktowy 

osoby, która będzie uczestniczyć i 

reprezentować ubezpieczonego podczas 

oględzin szkody przez Ubezpieczyciela  

 

Forma wypłaty odszkodowania  
Przelew na numer konta bankowego (proszę podać 

numer):  



 

 

Inna-jaka? 

Sposób wyliczenia wysokości szkody 

(właściwe podkreślić)  

Według przedłożonych faktur za naprawę 

uszkodzonego lub zakup nowego mienia 

Według kosztorysu firmy ubezpieczeniowej 

Czy Ubezpieczony jest płatnikiem 

podatku VAT (właściwe podkreślić)  
TAK NIE 

Czy Ubezpieczony ma możliwość 

odliczenia podatku VAT (właściwe 

podkreślić)  

TAK NIE 

Dane podane w niniejszym druku są zgodne z prawdą i składam je ze świadomością odpowiedzialności prawnej za podawanie fałszywych 

informacji.  

 

Załączniki do druku zgłoszenia szkody: 

1…………………………………………………………………………. 

2...……………………………………………………………………….. 

3...……………………………………………………………………….. 

4...……………………………………………………………………….. 

5...……………………………………………………………………….. 

 

 

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

      miejscowość i data                                                                   podpis Ubezpieczonego         



 

 

 

 
Załącznik Nr 2: DRUK ZGŁOSZENIA SZKODY  

OC z tytułu prowadzenia działalności i posiadania mienia 
(WYPEŁNIA POSZKODOWANY) 

UBEZPIECZYCIEL:  
NR POLISY:  

1. SPRAWCA SZKODY (Osoba fizyczna - Imię, Nazwisko, Adres; Osoba Prawna – nazwa, 
adres siedziby, NIP, Regon) 

 

 

 

2. POSZKODOWANY (Osoba fizyczna - Imię, Nazwisko, Adres, Osoba Prawna – nazwa, 
adres siedziby, NIP, Regon) oraz numer telefonu, e-mail 

 

3. ŚWIADKOWIE ZDARZENIA (Imię i nazwisko, adres, telefon) 
1. 

2. 

4. INFORMACJE O ZDARZENIU/SZKODZIE 
Data i godzina zdarzenia: 

Miejsce zdarzenia (miejscowość; adres) 

Przyczyna szkody oraz zakres uszkodzeń (proszę szczegółowo opisać przyczynę powstania szkody i 

wskazać mienie, które zostało uszkodzone/zniszczone w wyniku szkody): 

 

 

 

5. SZKODA NA OSOBIE (Prosimy wypełnić, jeżeli w wyniku zdarzenia doszło do uszkodzenia 
ciała, rozstroju zdrowia lub śmierci, podając zakres obrażeń oraz dane osoby poszkodowanej 
(imię/nazwisko/adres zamieszkania, zameldowania) 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

6. DODATKOWE INFORMACJE 
Imię, nazwisko i telefon kontaktowy 

osoby, która będzie uczestniczyć i 

reprezentować ubezpieczonego podczas 

oględzin szkody przez Ubezpieczyciela  

 

Czy na miejsce zdarzenia były wezwane 

służby np. policja, straż pożarna, 

pogotowie, straż miejska, inne-jakie? 

Proszę podać nazwę jednostki oraz jej 

adres  

 

Forma wypłaty odszkodowania  

Przelew na numer konta bankowego (proszę podać 

nazwę banku i numer konta):  

 

Inna-jaka?  

Sposób wyliczenia wysokości szkody 

(właściwe podkreślić)  
Według kosztorysu ubezpieczyciela 

Według przedstawionych faktur za naprawę 

 

Dane podane w niniejszym druku są zgodne z prawdą i składam je ze świadomością odpowiedzialności prawnej za 

podawanie fałszywych informacji.  

Załączniki: 
1. …………………………………………………………………. 
2. …………………………………………………………………. 
3. ……………………………………………………………..…… 
4. ………………………………………………………………….. 
5. ………………………………………………………………….. 

 

 

...............................................                                              … .........................................................                          

      miejscowość i data                                                                   podpis Ubezpieczonego         



 

 

  

 

Załącznik Nr 3: DRUK ZGŁOSZENIA SZKODY – OC ZARZĄDCY DROGI 
(WYPEŁNIA POSZKODOWANY) 

 
UBEZPIECZYCIEL ZARZĄDCY DROGI: 
NR POLISY ZARZĄDCY DROGI:  

ZGŁOSZENIE SZKODY NA INFOLINIĘ:  
1. WŁAŚCICIEL POJAZDU (Osoba fizyczna - Imię, Nazwisko, Adres; Osoba Prawna – nazwa, 
adres siedziby, NIP, Regon) 

 

 

 

Telefon: E-mail: 

2. KIERUJĄCY POJAZDEM W CHWILI ZDARZENIA (Imię, nazwisko, adres, Telefon) 

 

3. ŚWIADKOWIE ZDARZENIA (Imię i nazwisko, adres, telefon) 

1. 

2. 

4. ZARZĄDCA DROGI (NAZWA, ADRES SIEDZIBY) 

 

5. INFORMACJE O ZDARZENIU/SZKODZIE 

Data i godzina zdarzenia: 

Miejsce zdarzenia (miejscowość; nr drogi; kilometr drogi; na odcinku między miejscowością A 

(nazwa) a miejscowością B (nazwa); punkty charakterystyczne miejsca zdarzenia): 

 

Przyczyna szkody oraz zakres uszkodzeń (proszę wymienić uszkodzone elementy): 

 

 

Prędkość, z jaką poruszał się pojazd w chwili zdarzenia: 

Warunki na drodze w chwili zdarzenia (właściwe podkreślić): jezdnia sucha, jezdnia mokra, śnieg na 

jezdni, gołoledź, błoto na jezdni, inne-jakie? 

 

6. DANE USZKODZONEGO POJAZDU 



 

 

Marka/Typ/Mpdel: Nr rejestracyjny: 

Nr nadwozia (VIN): Rodzaj pojazdu: 

Rok produkcji: Badania techniczne do (dd/mm/rrrr): 

Polisa OC pojazdu (seria i numer): Firma 

7. ZAKRES USZKODZEŃ POJAZDU 

Prosimy zaznaczyć na poniższym rysunku 

znakiem X uszkodzonych części 

Prosimy poniżej opisać uszkodzenia powstałe w 

wyniku zdarzenia 

Przód pojazdu 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tył pojazdu 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

8. SZKODA NA OSOBIE (Prosimy wypełnić, jeżeli w wyniku zdarzenia doszło do uszkodzenia 
ciała, rozstroju zdrowia lub śmierci, podając zakres obrażeń oraz dane osoby poszkodowanej 
(imię/nazwisko/adres zamieszkania) 

 

 

9. SZKIC SYTUACYJNY ZDARZENIA (prosimy o szkic, możliwie dokładnie odzwierciedlający 
powstanie szkody min. usytuowanie dróg, skrzyżowania, kierunek jazdy pojazdu, miejscowości, 
miejsce zdarzenia) 

 

 

 

10. DODATKOWE INFORMACJE 



 

 

Imię, nazwisko i telefon kontaktowy 

osoby, która będzie uczestniczyć i 

reprezentować ubezpieczonego podczas 

oględzin szkody przez Ubezpieczyciela  

 

Aktualna lokalizacja uszkodzonego 

pojazdu (dokładny adres)  

 

Czy na miejsce zdarzenia były wezwane 

służby np. policja, straż pożarna, 

pogotowie, straż miejska, inne-jakie? 

Proszę podać nazwę jednostki oraz jej 

adres  

 

Forma wypłaty odszkodowania  

Przelew na numer konta bankowego (proszę podać 

nazwę banku i numer konta):  

Inna-jaka?  

Sposób wyliczenia wysokości szkody 

(właściwe podkreślić)  

Według kosztorysu ubezpieczyciela 

Według przedstawionych faktur za naprawę 

Dane podane w niniejszym druku są zgodne z prawdą i składam je ze świadomością odpowiedzialności prawnej za 

podawanie fałszywych informacji.  

 

Załączniki: 

6. Kopia dowodu rejestracyjnego pojazdu 

7. Kopia dowodu osobistego kierującego 

8. Kopia prawa jazdy kierującego 

9. Kopia polisy OC pojazdu 

10. ………………………………….. 

 

 

 

 

...............................................                                              … .. .......................................................                          

      miejscowość i data                                                                   podpis Ubezpieczonego         



 

 

 

Załącznik Nr 4: DRUK ZGŁOSZENIA SZKODY KOMUNIKACYJNEJ 
– likwidacja szkody z Autocasco/NNW 

1. WŁAŚCICIEL POJAZDU (Osoba fizyczna - Imię, Nazwisko, Adres; Osoba Prawna – nazwa, 

adres siedziby, NIP, Regon) Jeżeli pojazd jest w Leasingu prosimy wpisać nazwę 
korzystającego/użytkownika pojazdu. 

 

 

 

 

Czy pojazd jest przedmiotem leasingu: TAK/NIE Nazwa i adres Leasingodawcy:  

Telefon: E-mail: 

2. KIERUJĄCY POJAZDEM (Imię, Nazwisko, Adres) 

 

3. INFORMACJE O ZDARZENIU/SZKODZIE 

Data i godzina zdarzenia: 

Miejsce zdarzenia (miejscowość; nr drogi; kilometr drogi; na odcinku między miejscowością A 

(nazwa) a miejscowością B (nazwa); skrzyżowanie dróg): 

 

 

 

Opis zdarzenia oraz zakres uszkodzeń (proszę wymienić uszkodzone elementy): 

 

 

 

4. DANE POJAZDU USZKODZONEGO 

Marka/Typ/Model: Nr rejestracyjny: 

Nr nadwozia (VIN): Rodzaj pojazdu: 

Rok produkcji:  

Badania techniczne ważne do (dd/mm/rrrr): 

Polisa Autocasco pojazdu (seria i numer): 



 

 

Polisa Autocasco pojazdu zawarta w firmie (nazwa Ubezpieczyciela): 

5. ZAKRES USZKODZEŃ POJAZDU  

Prosimy zaznaczyć na rysunku znakiem X 

uszkodzonych części 

Prosimy poniżej opisać uszkodzenia powstałe  

w wyniku zdarzenia 

Przód pojazdu 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Tył pojazdu 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6. SZKIC SYTUACYJNY ZDARZENIA (prosimy o szkic, możliwie dokładnie odzwierciedlający 
powstanie szkody min. usytuowanie dróg, skrzyżowania, kierunek jazdy pojazdu, miejscowości, 
miejsce zdarzenia) 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

7. SZKODA NA OSOBIE (Prosimy wypełnić, jeżeli w wyniku zdarzenia doszło do uszkodzenia 
ciała, rozstroju zdrowia lub śmierci, podając zakres obrażeń oraz dane osoby poszkodowanej 
(imię/nazwisko/adres zamieszkania) 

 

 

 

 

8. DODATKOWE INFORMACJE 

Imię, nazwisko i telefon kontaktowy 

osoby, która będzie uczestniczyć i 

reprezentować ubezpieczonego podczas 

oględzin szkody przez Ubezpieczyciela  

 

Aktualna lokalizacja uszkodzonego 

pojazdu (dokładny adres)  

 

Czy na miejsce zdarzenia były wezwane 

służby: policja, straż pożarna, pogotowie, 

straż miejska, inne-jakie? Proszę podać 

nazwę jednostki oraz jej adres  

 

Forma wypłaty odszkodowania  

Przelew na numer konta bankowego (proszę podać 

nazwę banku i numer konta):  

Inna-jaka?  

Sposób wyliczenia wysokości szkody 

(właściwe podkreślić)  

Według kosztorysu ubezpieczyciela 

Według przedstawionych faktur za naprawę 

Czy Ubezpieczony jest płatnikiem 

podatku VAT (właściwe podkreślić)  
TAK NIE 

Czy Ubezpieczony ma możliwość 

odliczenia podatku VAT (właściwe 

podkreślić)  

TAK NIE 

Dane podane w niniejszym druku są zgodne z prawdą i składam je ze świadomością odpowiedzialności prawnej za podawanie  
fałszywych informacji. 

Załączniki: 

1. Kopia dowodu rejestracyjnego pojazdu 
2. Kopia dowodu osobistego kierującego 
3. Kopia prawa jazdy kierującego 
4. Kopia polisy Autocasco pojazdu 
5. Kopia karty pojazdu 
6. Oświadczenie o stanie trzeźwości kierowcy pojazdu 
 



 

 

 

 

 

...............................................                                              … .........................................................                          

      miejscowość i data                                                                   podpis Ubezpieczonego         

 

 

 

 


