ДО
ГАРАНЦИОНЕН ФОНД

ЗАЯВЛЕНИЕ
От ...................................................................................................................................

/ име, презиме, фамилия/

Адрес: гр./ с. ..........................................., ул. .......................................................... № ..............

УВАЖАЕМИ ДАМИ И ГОСПОДА,

При ПТП, станало на .................................. г. в гр./ с. ................................... са ми причинени вреди от  МПС марка ........................... с рег. № .............................................., рама № ................................................................................. . 

С оглед обезщетяването ми, в качеството на увредено лице, моля да ми предоставите информация за наличието на задължителна застраховка “Гражданска отговорност” на автомобилистите / “Злополука” на пътниците за посочения автомобил  към датата на ПТП.

В случай, че има такава застраховка: 

· в коя застрахователна компания е сключена;  
· какъв е срокът й на валидност и 
· кой е номерът на застрахователната полица.
Прилагам следните документи: 

1. Копие на протокол за пътнотранспортно произшествие /констативен протокол или удостоверение, изготвени от органите на Министерството на вътрешните работи, удостоверяващи настъпването на ПТП. 
2. ...........................................................

3. ...........................................................

Дата: .................................

Гр./ с.
...............................










С УВАЖЕНИЕ:






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

     / име, подпис/
