POSTUP RESNIi POJISTNE UDALOSTI

Stane se ti Uraz na fotbalovém zapase nebo tréninku?
Jsi registrovany hrac a ¢len FACR?
Poté jsi pojistén proti Grazu u VZP.

1. Stahni si formulaf pojistné udalosti na strankach www.tjklimkovice.unas.cz

v sekci DOKUMENTY.

Vypln formul&r ve vSech bodech (Ize udélat v elektronické podobé v PC).

Zasli vyplnény formul&r na adresu tjklimkovice@seznam.cz

TJ Klimkovice tento formular doplni, vytiskne a potvrdi podpisem a razitkem a

preda ti zpét.

5. Ty poté prilozis k formul&fi zdravotni zpravy a odeSles na adresu VZP nebo
odevzdas na pobocce VZP.

6. Cekas na vyplaceni odskodného.

Pwn

Cislo pojistné smlouvy mezi COV a Pojistovnou VZP, a.s.

C. 131 0000 010

Vyplnéné hlaseni pojistné udalosti se zasila poStou na adresu:

1. per e-mail nascenovanim dokument( :
oznameni.udalosti@pvzp.cz

2. doporucené postou na adresu :
Pojistovna VZP a.s. - Odbor likvidace pojistnych udalosti
Ke Stvanici 656/3 186 00 Praha 8 — Karlin

3. Osobné na vSech pobockach VZP a.s.
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