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Додаток до Заяви-повідомлення 
про настання страхової події 

АНКЕТА № 3 
про викрадення або втрату майна 

 ІНФОРМАЦІЯ ПРО ПОДІЮ, ЯКА СТАЛАСЯ З МАЙНОМ  

 Позначте та заповніть всі поля, які відносяться до події:

Втрата майна – майно було загублене або таємничо зникло 

Вкажіть дату, час та місце де 
останній раз бачили втрачене майно

Викрадення майна – майно викрадене відкрито (був помічений зловмисник або факт крадіжки) 

 кишенькова крадіжка, викрадення, що було здійснено непомітно

 для вилучення майна зловмисник застосував фізичну силу
 для вилучення майна зловмисник застосував погрозу життю, здоров’ю

для вилучення майна зловмисник проник зі зламом в приміщення / транспортний засіб (є сліди проникнення)

Вкажіть дату, час  та адресу, де 
відбулось  викрадення майна 

УВАГА Обов’язково надішліть до Кардіф:

копію заяви до поліції та  копію талона –корінця, що підтверджує прийняття та реєстрацію заяви поліцією 

витяг з єдиного реєстру досудових розслідувань за фактом звернення до поліції (крім кишенькової крадіжки) 

Знищення майна – пошкодження майна, що унеможливлює його відновлення та користування їм за призначенням 

 знищення майна сталося внаслідок дорожньо-транспортної пригоди (ДТП)

 знищення майна сталося внаслідок іншої події, а саме: 

Вкажіть дату та адресу де 
відбулось знищення майна 

УВАГА Обов’язково надішліть до Кардіф

копію довідки про ДТП або копію довідки, що підтверджує подію, що сталася 

 ІНФОРМАЦІЯ ПРО МАЙНО, З ЯКИМ СТАЛАСЯ ПОДІЯ  

 Позначте тип майна, з яким сталася подія, та заповніть всі поля, які передбачені для такого типу майна:

Платіжна картка  

Зашифрований номер картки Х Х Х Х Х Х     

Тип картки (classic, gold, platinum)

УВАГА  Обов’язково надішліть до Кардіф:

копію банківської виписки по рахунку або квитанції, що підтверджує сплату за перевипуск картки 

Документи (паспорт громадянина України; паспорт для виїзду за кордон; посвідчення водія; свідоцтво про реєстрацію ТЗ) 

Назва документу 

Вкажіть серію, номер документу 

УВАГА Обов’язково надішліть до Кардіф:

копію документу, що виданий замість втраченого/викраденого 

копію документу, що підтверджує оплату платежів за заміну втраченого/викраденого документу (включаючи штрафи)  

Гаманець або сумка (сумка має бути призначена виключно для перенесення документів та дрібних предметів) 

Колір, розмір гаманця/сумки 

Вкажіть вартість аналогічного нового гаманця/сумки

УВАГА Обов’язково надішліть до Кардіф:
копію фіскального чеку або іншого документу, що підтверджує придбання нового гаманця/сумки, що є аналогом викраденого 
із зазначенням назви товару, дати, часу та місця оплати, суми платежу 

УВАГА Анкета заповнюється тільки особою, яка вказана в договорі страхування ПрАТ «Страхова компанія «Кардіф» (надалі Кардіф)

як вигодонабувач та володіє або розпоряджається майном на законних підставах. 

Заповнена Анкета разом із підтверджуючими документами має бути надіслана на адресу Кардіф: 04070, м. Київ, вул. Іллінська 8.  

Скановані копії документів можуть бути додатково направлені за допомогою e-mail: office@cardif.com.ua ; Viber: +380673260133
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Готівка, отримана в банкоматі

Назва мережі банкоматів в якому отримана готівка

Адреса банкомату, в якому отримана готівка

Вкажіть суму готівки, отриманої в банкоматі 

УВАГА Обов’язково надішліть до Кардіф:

копія чеку з банкомату з зазначенням дати, часу, місця та суми готівки, отриманої Страхувальником з банкомату – за наявності.

копію довідки (виписки) Банку щодо проведених операцій із платіжною карткою, що підтверджує отримання готівки 

Ключі від квартири/будинку

Адреса квартири/будинку

Я не проживаю в квартирі/будинку за адресою, зазначеною вище 

Я проживаю в квартирі/будинку за адресою, зазначеною вище на одній з таких підстав: 

--- права власності / договору оренди або як член родини особи, яка володіє/користується квартирою/будинком 

--- інше - зазначити                   

У зв’язку із втратою/викраденням ключів здійснена заміна замка 

Вкажіть вартість виготовлення нових ключів та вартість заміни замка, якщо він був замінений     

УВАГА  Обов’язково надішліть до Кардіф:

копію квитанції, що свідчить про придбання та оплату виготовлення нових ключів 

копію квитанції або фіскального  чеку або іншого документу, що свідчить про заміну замка 

Ключі від транспортного засобу

Марка, модель, рік випуску транспортного засобу               

Я не користуюся транспортним засобом, зазначеним вище 

Я користуюся транспортним засобом, зазначеним вище на одній з таких підстав: 

--- право власності / договір оренди / довіреність 

--- інше - зазначити                   

 Вкажіть вартість нових ключів та вартість заміни ключів   

УВАГА Обов’язково надішліть до Кардіф:

копію фіскального чеку, що підтверджує оплату нових ключів та/або замка із зазначенням дати та суми оплати 

копію акту, що підтверджує заміну ключа/замка із зазначенням дати, адреси виконання робіт, назви виконавця  

Інше (зазначте, якщо жоден з наведених варіантів не підходить): 

РЕКВІЗИТИ ДЛЯ СТРАХОВОЇ ВИПЛАТИ 

ПІБ отримувача 

Рахунок отримувача (IBAN): UA 

Банк отримувача 

ІПН отримувача 

Транзитний рахунок (за необхідності): 

 ДЕКЛАРАЦІЯ ДЕРЖАТЕЛЯ КАРТКИ 

 ДАТА ЗАПОВНЕННЯ ЗАЯВИ ТА ПІДПИС 

Прізвище особи, яка заповнила Анкету:

Дата заповнення Підпис

У випадку. якщо в цьому бланку недостатньо місця для опису всіх деталей події, що сталася, будь ласка, зазначте всі деталі на окремому аркуші

Підписанням цієї Анкети № 3 до Заяви-повідомлення про настання страхової події, я:
- надаю згоду на безстрокову обробку персональних даних, зазначених в цій Анкеті з метою виконання договору страхування. 
- підтверджую, що дані, вказані цій Анкеті, є правдивими, вичерпними та дійсними, а також підтверджую, що я не приховав 
жодного відомого мені факту або обставини. 
- повідомлений, що підтверджуючі документи, передбачені цією Анкетою мають бути надані до Кардіф з метою прийняття 
рішення щодо страхової виплати.  
- прошу здійснити страхову виплату на рахунок, зазначений в цій Анкеті.


