
СТРАХОВОЙ ПОЛИС-ОФЕРТА: Z6921/046/0058137/2 

СТРАХОВЩИК АО «АльфаСтрахование»; телефон 8 800 333 0 999
Страховщик и Страхователь заключили настоящий договор страхования (полис-оферта) (далее  – «Договор») на условиях «Правил страхования средств наземного транспорта» (далее «Правила страхования»), 
которые являются его неотъемлемой частью.
СТРАХОВАТЕЛЬ  Testov1 Test1 Testovich1
ИНН (идентификационный номер плательщика) РЕЗИДЕНТ РФ ДА НЕТ х

АДРЕС: РОССИЯ, МОСКВА, ВАРШАВСКОЕ, д. 100, корп. 100 ДАТА РОЖД. 02.01.1990 ПОЛ M ТЕЛ. 79998887766
СОБСТВЕННИК ТС  Testov2 Test2 Testovich2
ИНН (идентификационный номер плательщика) РЕЗИДЕНТ РФ ДА НЕТ х

АДРЕС: МОСКВА, ВАРШАВСКОЕ, д. 100, корп. 100 ДАТА РОЖД. 01.02.1991 ПОЛ M ТЕЛ. 
ВЫГОДОПРИОБРЕТАТЕЛЬ      
ИНН (идентификационный номер плательщика) РЕЗИДЕНТ РФ ДА НЕТ 
АДРЕС: ДАТА РОЖД.   ПОЛ ТЕЛ. 

ЗАСТРАХОВАННОЕ ТС марка/модель RENAULT KAPTUR регистрационный знак В667КВ799
VIN (идентификационный номер) X 7 L A S R B A 5 6 2 5 9 7 9 8 2 св-во о регистрации №
мощность двигателя (л. с.) год выпуска 2019 ПТС № 77РА779440 Количество оригинальных ключей ТС

СТРАХОВЫЕ РИСКИ
ВАЛЮТА ДОГОВОРА: РУБЛЬ x ЭКВ. ДОЛЛАР США ЭКВ. ЕВРО

СТРАХОВАЯ СУММА БЕЗУСЛОВНАЯ ФРАНШИЗА СТРАХОВАЯ ПРЕМИЯ

1.1. «ПОВРЕЖДЕНИЕ по вине установленных третьих лиц» 1177000 0.00 4950.00

СТРАХОВАЯ СУММА по п. 1.1. – БЕЗ УМЕНЬШЕНИЯ НА РАЗМЕР ВЫПЛАЧЕННОГО СТРАХОВОГО ВОЗМЕЩЕНИЯ
ИТОГО К ОПЛАТЕ 4950.00

ПОРЯДОК ОПЛАТЫ ЕДИНОВРЕМЕННО х СРОК ОПЛАТЫ ДО 20.01.2022

х НЕОГРАНИЧЕННОЕ ЧИСЛО ЛИЦ, ДОПУЩЕННЫХ К УПРАВЛЕНИЮ ТС С МИНИМАЛЬНЫМ СТАЖЕМ 0 ПОЛНЫХ ЛЕТ, ВОЗРАСТОМ 18 ПОЛНЫХ ЛЕТ
ДОПОЛНИТЕЛЬНЫЕ УСЛОВИЯ 

- Стороны договорились о заключении Договора на основании устного заявления Страхователя в соответствии с п. 2 ст. 940 Гражданского кодекса Российской Федерации.
- Споры между страховщиком и страхователем, вытекающие из договора страхования, разрешаются в соответствии с законодательством Российской Федерации
- В рамках настоящего договора под риском «ПОВРЕЖДЕНИЕ по вине установленных третьих лиц» понимается повреждение или гибель транспортного средства в результате ДТП, по 
которому установлено виновное в нанесении ущерба лицо, иное, чем лица, управлявшие застрахованным ТС.
- Выплата страхового возмещения производится на условиях Правил страхования, исключая Приложения 1 и 2 к Правилам страхования.
- Выплата страхового возмещения по риску «ПОВРЕЖДЕНИЕ по вине установленных третьих лиц», за исключением случаев «Полной гибели» ТС, осуществляется путём организации и оплаты
Страховщиком ремонта повреждённого ТС на СТОА, имеющей договорные отношения со Страховщиком, по выбору и по направлению Страховщика.
- В рамках настоящего договора «Полной гибелью» является повреждение или гибель транспортного средства, когда стоимость восстановительного ремонта, рассчитанного согласно Единой
методики определения размера расходов на восстановительный ремонт в отношении повреждённого транспортного средства, превышает 70% от страховой стоимости.
- ТС в режиме такси не используется.
- Программа «Дай ПЯТЬ».
- Стороны пришли к согласию об использовании факсимильной подписи и печати Страховщика.
- Настоящим Полисом-офертой Страховщик, в соответствии со ст.436 ГК РФ предлагает Страхователю заключить Договор страхования средств наземного транспорта на следующих условиях: 
Страховщик обязуется за обусловленную Договором страхования (далее – Полис-оферта) плату (страховую премию) произвести страховую выплату в соответствии с условиями настоящего 
Полиса-оферты и условиями «Правил страхования средств наземного транспорта», которые являются его неотъемлемой частью.

- Договор страхования заключается путем вручения Страховщиком Страхователю настоящего Полиса-оферты, подписанного Страховщиком. Страхователь акцептует оферту путем уплаты 
страховой премии в срок, указанный в «Полисе-оферте». На основании ст. 435, 438 ГК РФ, согласие Страхователя заключить договор страхования на предложенных Страховщиком условиях, в
том числе и согласие Страхователя с условиями Правил страхования средств наземного транспорта, подтверждается акцептом настоящего Полиса-оферты в порядке и сроки 
предусмотренные настоящим Полисом-офертой.

ТРЕБОВАНИЕ ПО УСТАНОВКЕ ПРОТИВОУГОННОЙ СИСТЕМЫ ПО ДОГОВОРУ ДА х НЕТ НАИМЕНОВАНИЕ ПРОТИВОУГОННОЙ СИСТЕМЫ

СРОК ДЕЙСТВИЯ ДОГОВОРА с 20.01.2022 по 19.01.2023 ДАТА ВЫДАЧИ ДОГОВОРА 11.01.2022

ПРЕДСТАВИТЕЛЬ СТРАХОВЩИКА
Ф.И.О. Горин Александр 
Эдуардович № аг. дог. Горин/0860
контактное лицо тел.

СТРАХОВЩИК
Ф.И.О. Григорьев И.Г.

Доверенность № 5991/21N от 01.06.2021 г .

http://www.mobile.alfastrah.ru/
https://itunes.apple.com/ru/app/id1039418352?mt=8
https://play.google.com/store/apps/details?id=ru.alfastrah.app
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