        В ООО «СК «Ковчег»
        От:___________________________________________

        Адрес:________________________________________

        место работы:__________________________________
        телефоны: дом.__________, моб. (служ.)___________
        Страховой полис _______________________________
        Срок действия полиса с____________по ___________
ЗАЯВЛЕНИЕ   №  ______________                          
Для определения размера причиненного ущерба и суммы страхового  возмещения, подлежащей выплате за этот ущерб, прошу произвести осмотр транспортного средства.

Марка, модель:___________________ год выпуска:____________ гос.номер:
_______________
тех. паспорт_________________, кузов: ___________________двигатель № ________________
Страховой случай произошел при следующих обстоятельствах: _____________________ ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
О страховом случае заявлено «         »                    200   г. в ГАИ, ОВД ________________ ________________________________________________________________________________
В страховом случае по заключению сотрудников ГИБДД, ОВД виновен:______________ ________________________________________________________________________________
Решение ГИБДД, ОВД оспаривалось (обжаловалось): __________________________________ 
На месте осмотра присутствовал сотрудник ГИБДД, МВД ______________________________ _________________________________________________________________________________
Транспортное средство получило следующие повреждения: ________________________ ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 
Страховое возмещение прошу: 
( выдать наличными (после устранения повреждений автомобиль подлежит представлению специалистам СК «КОВЧЕГ»); 
( перечислить на лицевой счет (после устранения повреждений автомобиль подлежит представлению специалистам СК «КОВЧЕГ»);
( перечислить на расчетный счет СТОА;

Страхователь ___________________________________________ ____________________

(Ф.И.О.)




(подпись)


«____»_____________200__г.
