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ПРИЛОЖЕНИЕ 3

Приложение 2
к Правилам проведения обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств

СПИСОК
транспортных средств к заявлению о заключении договора
обязательного страхования гражданской ответственности владельцев транспортных средств
от ____ __________ ____ г. ______________________________________________________________
                                                                       (наименование юридического лица или фамилия и инициалы физического лица)

	№

п/п
	Тип
	Марка

(модель)
	Регистра-ционный

знак
	Номер кузова

(шасси)
	Тех-

ниче-
ские 
харак-
терис-

тики
	Год

выпуска
	Основание на право

владения
	Использова-

ние в качестве легкового автомобиля – такси (тип М1) или автобуса для выполнения автомобильных перевозок пассажи-
ров (тип М2)
	Срок

страхова-

ния
	Коли-чество ДТП
	Установ-
ленный страховой взнос

в евро
	К1
	К2
	К3
	Размер страхового взноса в евро

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15
	16

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Примечания:

1. Техническая характеристика (гр. 6) включает в себя:

для легковых автомобилей, квадрициклов (мотоколясок), мотоколясок, мотоциклов, мотороллеров, мопедов - рабочий объем двигателя;

для электромобилей - электромобиль или гибридный автомобиль;

для автобусов - число посадочных мест;

для грузовых, грузопассажирских автомобилей, прицепов и полуприцепов - грузоподъемность в тоннах;

для тракторов - мощность двигателя.

2. Графы 12 - 16 заполняются страховщиком.

Страхователь      __________________                 ____________________________________
                                                    (подпись)                                                                               (И.О.Фамилия)

___ _____________ ____ г.















                   Полиграф 
