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ERGO Versicherung AG 
ERGO Center 
Poslovni park Marximum / Objekt 3 
Modecenterstraße 17, 1110 Dunaj 
www.ergo.si; www.ergo-versicherung.at 
 
Prosimo, da se v primeru vprašanj 
obrnete na Zavarovalnica Sava 
Cankarjeva 3, 2000 Maribor 
Telefon: 080 19 20, www.zav-sava.si 
Email: skode.ergo@zav-sava.si 
 

 

 

IZPOLNI ZAVAROVALNICA  
Prijava škode: 

Škoda št.: 

Polica št.: 

Zavarovanec: 

Naslov: 

Telefon in kontaktna oseba: 

Kraj škode: Občina: 

Datum in ura nastanka škode: 

Kdaj in komu je bila škoda prijavljena? 

Ali je prijava o škodi podana v roku, določenem v zavarovalnih pogojih?      Če ni, 
navedite vzrok. 

Št. police iz katere uveljavljate škodo.   
    Ali obstaja še kakšno zavarovanje za to steklo? 

Velikost, debelina in vrsta razbitega stekla: 

Ali so bili na steklu napisi in ali so bili zavarovani? 

Vzrok škode: 
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PRIJAVA ŠKODE ZARADI RAZBITJA STEKLA 

Podpisani izjavljam in s svojim podpisom potrjujem, da sem na vsa vprašanja resnično odgovoril. 

                                                Zavarovanec: 

 V _____________________________, dne  ____________________________________                 __________________________________ 

                              (podpis pooblaščene osebe in žig) 

Prijava skode zaradi razbitja stekla 1 - 1 

Ali je bil ugotovljen povzročitelj škode?      Če je 
bil navedite njegov točen naslov! 

Ali je zavarovalnica dala nalog za popravilo oz. zamenjavo stekla?      Navedite datum! 

Želim, da se zavarovalnina nakaže na TRR št. ______________________________________________________________________________________________________    Imetnik: 
_________________________________________________________________________________________________________________________________________     Pri banki: 
_________________________________________________________________________________________________________________________________________     
Ekspozitura: ______________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Izjavljam, da sem/nisem davčni zavezanec 
    Uveljavljam lahko vstopni davek v višini 


