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HEUREKA Brokerage & Consulting, s. r. o., Adresa: Karlovo náměstí 16, 120 00 Praha 2

Slovenská pobočka: M. R. Štefánika 66, P. O. BOX 9, 036 01 Martin 1
Tel.: +421 43 4301951, +421 43 4301968, Mobil: +421 903 225815, +421 902 851200
E-mail: zodpovednostne@poistenie.sk, www: http://www.poistenie.sk

Poistenie enviromentálnej zodpovednosti - dotazník
	Poistník

(obchodné meno)
	
	IČO:
	DIČ:

	Sídlo firmy
	

	Adresa prevádzky
	

	Kontaktná adresa
	

	Kontakty
	Tel:
	E-mail:
	www:

	
	
	
	

	Kontaktná osoba
	

	Všeobecné informácie

	Predmet činnosti
	

	Ročný obrat v € 
	

	Počet zamestnancov / spolupracujúcich živnostníkov
	/

	Druh skladovaných nebezpečných látok
	

	Množstvo skladovaných nebezpečných látok v tonách
	

	Máte podzemné skladovacie nádrže?
	[  ]  nie 
[  ]  áno

	Spôsobili ste v minulosti svojou činnosťou alebo výrobkom škodu na vode alebo pôde, resp. bol voči vašej spoločnosti vznesený nárok na vyčistenie vody, pôdy? Ak áno, uveďte podrobnosti o príčine škody, ako aj o výške nákladov na vyčistenie, resp. dekontamináciu.
………………………………………………………………………………………………………….
	[  ]  nie 
[  ]  áno

	2. Požadované poistenie

	Poistná suma – limit plnenia
	[  ]    50 000 €       [  ]     70 000 €      [  ] 200 000 €

[  ]  500 000 €       [  ]   600 000 €      [  ] 700 000 €               

       Iný limit: …………………………………

	Spoluúčasť
	[  ]      200 €         [  ]       500 €         [  ]   1 000 €

[  ]   2 000 €         [  ]    3 000 €         [  ]   4 000 €               

[  ]   5 000 €               

	Územná platnosť
	      [  ]  Slovensko 
[  ]  Európa

	Ďalšie požiadavky
	


Poistník splnomocňuje týmto maklérsku spoločnosť HEUREKA Brokerage & Consulting, s. r. o., organizačná zložka Slovensko

so sídlom M. R. Štefánika 66, 036 01 Martin, IČO: 36 714 127, zapísaná v Obchodnom registri Okresného súdu Žilina, Oddiel: Po, Vložka číslo: 10212/ L, registračné číslo sprostredkovateľa v Národnej banke Slovenska EUP023094, na zisťovanie podmienok poistenia v jednotlivých poisťovniach, starostlivosť o poistné zmluvy a pomoc pri likvidácii poistných udalostí.

V .................... , dňa ....................








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








         Podpis poistníka
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