
ŠTETA BR.

POLICA BR.

PRIJAVA ŠTETE ROBE U PRIJEVOZU

Adresa (pošt. broj, mjesto, ulica i kbr.)

Telefon, fax, e-mail

Ime i prezime / naziv

Obveznik PDV-a

PODACI O OSIGURANIKU

DA       NE   OIB

Mjesto nastanka štete

Ime i prezime vozača

Adresa

Kad je i u kojoj PU podnesena pismena prijava

Uzrok i kratki opis štetnog događaja

datum nastanka štete

PODACI O ŠTETI

Ako prostor nije dovoljan, sastaviti poseban spisak prema navedenim podacima.

UkupnoPojedinačno

Opis stvari (naziv, vrsta, 
marka, tvornički broj i sl.)

God. proiz.
nabava

Količina
Cijena

POPIS OŠTEĆENIH, UNIŠTENIH ILI NESTALIH STVARI

Mjesto i datum: Potpis ovlaštene osobe koja je zaprimila 
prijavu:

Žig i potpis osiguranika:

Naziv banke

IBAN (račun) primatelja H R

OBVEZNO PRILOŽITI INTERNI KOMISIJSKI ZAPISNIK O ŠTETI

Obrazac pošaljite na mail: prijavasteta@wiener.hr ili odnesite u najbližu poslovnicu

Wiener osiguranje Vienna Insurance Group d.d. obrađuje osobne podatke vodeći posebnu brigu o njihovoj zaštiti. Detaljnije informacije 
o tome kako obrađujemo osobne podatke možete pronaći na https://www.wiener.hr/informacije-o-obradi-podataka.aspx

Svi podaci koji se prikupe temeljem ovog obrasca prijave štete, koristiti će se u svrhu ispunjenja pravnih (zakonskih) obveza osiguratelja.
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