
APDROŠINĀŠANAS ATLĪDZĪBAS PIETEIKUMS
PAR MANTAS, BŪVES BOJĀJUMU VAI BOJĀEJU

UN KAITĒJUMU VIDEI

Personas kods / Reģ. Nr.

Tālrunis

Vārds, uzvārds / nosaukums

Adrese

Bojātā objekta īpašnieks

Personas kods

Tālrunis

Vārds, uzvārds

Adrese

Pieteikuma iesniedzējs

Tips / nosaukums

Atrašānas adrese

Bojātais objekts 

Atzīme par dokumenta saņemšanu

lpp. 1

TālrunisKontaktpersonas vārds, uzvārds

Apskates adrese

Informācija «BALVA» AAS ekspertam par bojāto objektu  apskati

VIN / Šasijas numursMarka, modelis

Bojājumu izraisījušais transportlīdzeklis 
Valsts numurs

Ipašnieka vārds, uzvārds / nosaukums Personas kods / Reģ. Nr.

Ipašnieka adrese Tālrunis

Vadītāja vārds, uzvārds Personas kodsVadītāja apliecības Nr.

Vai atgadījums pieteikts policijā jeb citā kompetentā iestādē?

Nē

Iestādes nosaukums, adrese, tālrunis

Protokola Nr. Protokola datums

Vai kāds no atgadījuma dalībniekiem bija alkohola reibumā?

JāNē Norādīt, kurš

Vai kāds no atgadījuma dalībniekiem atstāja notikuma vietu?

JāNē Norādīt, kurš

Kurš, Jūsuprāt, vainīgs CSNg izraisīšanā?

Vai ir cietusī (-šās) persona (-as), kurai (-ām) nodarīti miesas bojājumi?

JāNē Norādīt, kura (-as)

Jā

Liecinieki

Iegādes vertība

Polises derīguma termiņšApdrošināšanas kompānijas nosaukums

Citi spēkā esošie objekta apdrošināšanas līgumi
Polises numurs

Lietas numurs

Polises sērija un numurs

Ievadīšanas datums

E. Birznieka-Upīša iela 12, Rīga, LV-1050
Tālrunis: +371 67 709 262, fakss: +371 67 709 260

www.balva.lv, izmaksas@balva.lv

APDROŠINĀŠĀNAS ATLĪDZĪBU REGULĒŠANAS DEPARTAMENTS

Iegādes gads



Atgadījuma vietas skice
Bojājumu izrasījušais transportlīdzeklis Liecinieks Cits transportlīdzeklis

Aptuvenā zaudējuma summa

Atlīdzības saņēmējs

Zaudējums un atlīdzība

Izmaksas veids

Skaidrā naudā
(zem 200 LVL)

Ar pārskatījumu
(virs 200 LVL) KodsBankā IBAN konts

Ar apdrošinātāju saskaņota nodrošinājuma pakalpojumu apmaksa

Atgadījuma datums, laiksAtgadījuma vieta

Atgadījums

Atgadījuma apraksts

Bojāejas gadījumā objekta atliekas paliek

«BALVA» AAS Īpašniekam

Bojāts objekts Cits objekts

Vārds, uzvārds

Datums

Paraksts

lpp. 2

Esmu informēts (-a), ka par nepatiesu ziņu sniegšanu iespējams atlīdzības atteikums. Apņemos nemainīt izvēlēto zaudējumu atlīdzības saņemšanas 
veidu. Ar šo apliecinu, ka atļauju «BALVA» AAS, kā sistēmas pārzinim un personas datu operatoram, apstrādāt manus personas datus un personas 
identifikācijas (klasifikācijas) kodus ar mērķi nodrošināt apdrošināšanas līguma izpildi saskaņā ar Fizisko personu datu aizsardzības likumu un citiem LR 
normatīvajam aktiem.

Es piekrītu saņemt rakstveida informāciju* no «BALVA» AAS ar elektroniskā pasta palīdzību

Es piekrītu saņemt rakstveida informāciju* no «BALVA» AAS īsziņas veidā uz mobilo tālruni

* Sauszemes transportlīdzekļu īpašnieku civiltiesiskās atbildības apdrošināšanas likuma 39.pantā noteiktā rakstveida informācija

(e-pasts)

(mobilais tālrunis)
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