
Zápis z obhliadky a prejednania škody
Číslo PZ: Číslo PU: 126QQ05269

Obhliadku vykonal: Rečka Roman Dátum obhliadky: 07.09.2012

Obhliadka číslo: reckro07786 Incident obhliadky: 1

Údaje o poškodenom

Priezvisko,Meno/Obchodný názov: Skyva Stanislav Dát.narodenia/IČO: 13.11.1969

Tel./Fax.: Mobil: 0903249803 p.Skyva E-mail: stanislav.skyva@ssc.sk

Ulica,číslo,posch.: Janáčkova 2358/2 Obec: Bratislava PSČ: 81108

účet Adresa ple platbu PP: 11307454/0900Platba PP na:

Ďalšie poistenie: PZ č.:

Údaje o škode

Obhliadka slúži ako hlásenie škodovej udalosti poškodeného z vlastného poistenia majetku uzatvoreného v ASP,a.s. : Nie

Poškodený je platcom DPH: Nie Udalosť bola hlásená na polícii: Nie Udalosť bola hlásená hasičom: Nie

Dátum vzniku,hodina: 03. 09. 2012 19:00:00 Miesto vzniku: Janáčkova 2358/2,Bratislava I, z bytu na 4.p. do bytu na 3.p.

Popis vzniku škody: PZ 7465000607. Praskol hlavný uzatvárací ventil studenej vody na stupačke v byte p.Nádvorníka Roberta, vytekajúca voda
pretiekla do bytu p.Skyvu Stanislava, kde sú fľaky po zatečení vodou v vstupnej chodbe, hale, WC, kúpelni, obývacej izbe a
spálni, napučala laminátová podlaha v hale bytu p. Skyvu

Predmet poistenia: Ostatné Príčina vzniku: zodpovednosť

Popis a rozsah škody:
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steny
jednotlivo 4 0,8 3,2 maľba 09/20101 1maľovanie biela

farbavstupná chodba

strop 2,5 1,5 3,75 maľba 09/20102 maľovanie biela
farbavstupná chodba

strop +
steny 10 oškrabanie

maľovky 09/20103 oškrabaniehala

strop +
steny 1,9 1,5 0,8 8,29 oškrabanie

maľovky 09/20104 oškrabaniekúpeľňa

strop +
steny 2 oškrabanie

maľovky 09/20105 oškrabanieobývacia izba

strop +
steny 5 oškrabanie

maľovky 09/20106 oškrabanievstupná chodba

strop +
steny 1,3 0,9 0,7 4,25 oškrabanie

maľovky 09/20107 oškrabanieWC

strop +
steny 1,3 0,9 0,7 4,25 maľba 09/20108 1

maľovanie biela
farba, obklad do 1,5
m

WC

strop +
steny 1 oškrabanie

maľovky 09/20109 oškrabaniespálňa

strop +
steny 1 izolácia

fľakov 09/201010 penetračný náterspálňa

strop +
steny 5 izolácia

fľakov 09/201011 penetračný nátervstupná chodba

strop +
steny 2 izolácia

fľakov 09/201012 penetračný náterobývacia izba

steny
jednotlivo 1,5 2,8 4,2 maľba 09/201013 maľovanie biela

farbavstupná chodba
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strop +
steny 6,4 2,5 2,8 65,84 maľba 09/201014 2maľovanie biela

farbahala

strop +
steny 1 omietka 09/201015 odstránenie omietky

nová omietkavstupná chodba

strop +
steny 1,9 1,5 0,8 8,29 maľba 09/201016 2maľovanie biela

farba, obklad do 2 mkúpeľňa

steny
jednotlivo 2,5 2,8 7 maľba 09/201017 1maľovanie biela

farbaspálňa

strop 4,9 3,8 18,62 maľba 09/201018 1maľovanie biela
farbaobývacia izba

strop 4,9 2,5 12,25 maľba 09/201019 maľovanie biela
farbaspálňa

strop +
steny 10 izolácia

fľakov 09/201020 penetračný náterhala

strop +
steny 1,3 0,9 0,7 4,25 izolácia

fľakov 09/201021 penetračný náterWC

strop +
steny 1,9 1,5 0,8 8,29 izolácia

fľakov 09/201022 penetračný náterkúpeľňa

Podlahy
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plocha 4,5 2,5 buk parkety

lamino 200811,2
5 2

napučaná
laminátová podlaha,
výmena, cena
nezistená

chodba1



Popis, nákres, iné poznámky:

Pri obhliadke prítomný p.Stanislav Skyva, vlastník bytu č.19 na 3.p., Janáčkova 2, Bratislava, ktorý podpísal zápis z obhliadky.  Správca bytového
domu: Bytové družstvo centrum v Bratislave, Záhradnícka 25, Bratislava 81107, tel.: 02/55572030,55573611, 55566870,55562709.

Vyjadrenie zodpovedného za škodu

Meno,priezvisko/Obchodný názov

Adresa:

Máte dojednanú PZ zodpovednosť:

Názov poisťovne

Nahlásili ste škodu vo Vašej poisťovni

Číslo PZ

Evidenčné číslo PU

V akej výške

Ste vlastníkom priestorov, kde vznikla škoda

Ste nájomcom priestorov, kde vznikla škoda

Uhradili ste škodu poškodenému

Vyjadrenie ku škode toho, kto za škodu zodpovedá

Týmto  zároveň splnomocňujem ASP, a.s., k vysporiadaniu náhrady škody poškodenému - z môjho

Podpis

poistenia zodpovednosti za škodu, uzatvoreného v ASP, a.s.

Výpočet škody: faktúra~doklady za opravu Spôsob opravy: dodávateľsky

Oznámenie škodcovi: Kto zodpovedá za škodu:

Doobhliadka: Termín doobhliadky:



Doklady
originál hlásenia o vzniku škody~doklady o oprave

Všetky ceny sú prepočítavané do meny euro konverzným kurzom 1 EUR = 30,1260 Sk.

Prehlásenie poškodeného/poisteného
1. Vyhlasujem, že všetky údaje týkajúce sa tejto poistnej/škodovej udalosti, ktoré som doteraz poskytol Allianz - Slovenskej poisťovni, a.s.
akoukoľvek formou sú pravdivé a úplné a som si vedomý, že nesprávne a nepravdivé údaje môžu ovplyvniť povinnosť poisťovateľa poskytnúť poistné
plnenie. V prípade vyšetrovania polície splnomocňujem Allianz – Slovenskú poisťovňu, a.s., Dostojevského rad 4, IČO: 00 151 700 (ďalej aj
„poisťovateľ“), k nazeraniu do vyšetrovacieho spisu v zmysle príslušných ustanovení Trestného poriadku alebo príslušných ustanovení Správneho
poriadku týkajúceho sa vyššie uvedenej škody a k vyhotoveniu kópií a výpiskov.
2. Beriem na vedomie, že osobné údaje nachádzajúce sa na tomto dokumente, alebo ktoré som doteraz poskytol Allianz – Slovenskej poisťovni, a.s.
akoukoľvek formou som poisťovateľovi  povinný poskytnúť v zmysle zákona č. 8/2008 Z.z. o poisťovníctve, a že budú spracúvané v informačnom
systéme poisťovateľa, zároveň beriem na vedomie, že poisťovateľ je oprávnený získať osobné údaje v rozsahu uvedenom v občianskom preukaze,
vodičskom preukaze, pase, osvedčení o evidencii vozidla, technickom preukaze kopírovaním, skenovaním alebo iným zaznamenávaním na nosiči
informácií. V zmysle zákona č. 428/2002 Z.z. o ochrane osobných údajov v platnom znení zároveň dávam poisťovateľovi písomný súhlas so
spracovaním tu uvedených osobných údajov a tiež osobných údajov, alebo ktoré som doteraz poskytol Allianz – Slovenskej poisťovni, a.s.
akoukoľvek formou, a to najmä s ich poskytovaním a sprístupňovaním tretím osobám za účelom likvidácie poistnej/škodovej udalosti uvedenej v
tomto dokumente, znalcom, expertíznym kanceláriám a organizáciám vykonávajúcim znaleckú a poradenskú činnosť za účelom vypracovania
znaleckého posudku, expertízneho posudku, odborného vyjadrenia, a tiež v súvislosti so správou poistenia, s vymáhaním pohľadávok a zaisťovniam
na účely zaistenia. Tiež dávam poisťovateľovi súhlas s cezhraničným prenosom osobným údajov, vykonávaným na účely správy a na účely likvidácie
poistných/škodových udalostí do krajín, ktoré zaručujú primeranú úroveň ochrany osobných údajov, ako aj do krajín, ktoré nezaručujú primeranú
úroveň ochrany osobných údajov. Zároveň vyhlasujem, že dávam výslovný súhlas so spracúvaním osobných údajov na obdobie celej archivácie
tohoto dokumentu v zmysle všeobecne záväzných právnych predpisov a tiež vyhlasujem, že som poučený o existencii mojich práv v zmysle zákona
č. 428/2002 Z. z.. Týmto dávam poisťovateľovi súhlas s použitím čísla môjho mobilného telefónu, resp. e-mailovej adresy uvedených na tomto
dokumente, alebo ktoré som doteraz poskytol Allianz – Slovenskej poisťovni, a.s. akoukoľvek formou na účely likvidácie poistnej udalosti. Zároveň sa
zaväzujem nahlásiť každú zmenu čísla telefónu, resp. e-mailovej adresy do ukončenia likvidácie poistnej udalosti písomne, osobne alebo poštou, na
ktorejkoľvek pobočke poisťovateľa.
3. Poistený/poškodený prehlasuje, že v prípade zistenia poškodenia, ktoré nebolo zistené/konštatované pri obhliadke,  ako aj v prípade, že v tomto
zápise je to už výslovne zaznamenané, požiada poisťovateľa o vykonanie doobhliadky za účelom preukázania a ďalšieho upresnenia výšky škody.

V Janáčkova 2358/2, Bratislava I dňa: 07. 09. 2012

Podpis pracovníka ASP Podpis poisteného/poškodeného

Rečka Roman

Zaslanie zápisu z obhliadky
Poslať zápis z obhliadky X Áno Nie Zaslanie zápisu z obhliadky X Mailom Na adresu

E-mail Meno/Názov

Zaheslovať Ulica

Heslo PSČ

Áno

Mesto

Zoznam príloh na odoslanie X Vygenerované PDF s telom obhliadky Prílohy pripojené k obhliadke

stanislav.skyva@ssc.sk

DigiFoto prílohy


