
PRIJAVA ŠKODE ZARADI POŽARA IN NEKATERIH DRUGIH NEVARNOSTI

Zavarovanec:

Ulica in hišna št.:

Davčna številka (obvezen podatek):

Kraj in poštna št.:

Občina:

Kontaktna oseba:

Telefon / Mobilni telefon: E-naslov:

Polica številka:

Vinkulacija:  Da  Ne (ustrezno označi)

(izpolni zavarovalnica)

Škodni spis št.:

1.  Kraj nastanka škode: Ulica: Kraj:

2.  Datum in ura nastanka škode:

3.  Kratek opis dogodka – vzroka škode, 
kakor tudi okoliščin, zaradi katerih je 
nastala škoda:

4.  Kateri policijski postaji je prijavljen škodni 
dogodek? 
(Policiji je potrebno prijaviti škode, ki so nastale zaradi 
požara eksplozije, vloma ali ropa, vandalizma in udarca 
neznanega vozila.)

5.  Ali je objekt zavarovan še pri kakšni 
drugi zavarovalnici? Če je, navedite naziv 
zavarovalnice in št. zavarovalne police. 
(Za škode v večstanovanjskih hišah ali bloku.)

6.  Priče – očividci škodnega dogodka:

7.  Koliko približno znaša škoda?

8.  Kateri predmeti so uničeni ali poškodovani? 
(zgradba, inštalacije, blago, ipd.)

9.  Želim da se zavarovalnina nakaže na:  
bančni račun (   osebni     poslovni )  
za katerega prilagam kopijo bančne kartice

V tem primeru vam ni potrebno ročno izpolnjevati te rubrike

 Želim da se zavarovalnina nakaže na:  
bančni račun (   osebni     poslovni ) TRR: SI56

pri banki / poslovni enoti Naziv banke:

Ime in priimek imetnika oz. naziv podjetja

10. Izjavljam, da  sem /  nisem davčni zavezanec. (ustrezno označi) Uveljavljam lahko vstopni davek v višini     %.

V              , dne Zavarovanec ___________________________________________
(Podpis pooblaščene osebe in žig)

Podpisani izjavljam, da mi prijavljena škoda še ni bila poravnana od povzročitelja škode ali zavarovalnice. S svojim podpisom potrjujem, 
da sem na vsa vprašanja resnično odgovoril, za kar materialno in kazensko odgovarjam.

GENERALI zavarovalnica d.d. Ljubljana 
Kržičeva 3, SI-1000 Ljubljana 

T +386 (0)1 47 57 100, 080 70 77

F +386 (0)1 47 57 101

info.si@generali.com

generali.si
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