	
	     
	dnia

	     

	

	Powód:
	     
	

	

	
	     
	

	

	
	     
	

	

	
	     
	

	

	Pozwany:
	     
	

	

	
	     
	

	

	
	     
	

	

	
	     
	

	

	
	Sąd Rejonowy

	

	
	w
	     
	

	

	
	Wydział
	     
	

	

	Wartość przedmiotu sporu:
	     
	

	

	Pozew

o zapłatę odszkodowania

	Wnoszę:

	

	1.
	O zasądzenie od pozwanego
	     

	

	
	na rzecz powoda
	     
	kwoty
	     
	słownie: zł

	

	
	     

	

	
	z odsetkami od dnia
 
	     
	do dnia zapłaty.

	

	2.
	O zasądzenie od pozwanego na rzecz powoda kosztów procesu według norm przepisanych.

	

	3.
	O przeprowadzenie rozprawy także podczas nieobecności powoda.

	

	4.
	O wezwanie na rozprawę i przesłuchanie jako świadka:

	

	
	     

	

	
	     

	Uzasadnienie

	W dniu
	     
	została zawarta umowa ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej posiadaczy pojazdów

	

	mechanicznych, której stronami byli:

	

	     

	

	oraz

	

	     

	

	Dowód: oryginał umowy ubezpieczenia

	

	W dniu
	     
	w
	     
	doszło do wypadku samochodowego, którego

	

	sprawcą był
	     
	Sprawca w tym samym dniu zawiadomił

	


	     
	o zaistnieniu zdarzenia.

	

	Dowód: oświadczenie sprawcy szkody, zeznania świadka
	     
	

	

	W wyniku tego wypadku został uszkodzony samochód osobowy marki
	     

	

	nr rejestracyjny
	     
	będący moją własnością. Konieczne było dokonanie naprawy, polegającej na:

	

	     

	

	     

	

	Koszt naprawy wyniósł:
	     
	

	

	dowód: rachunek z warsztatu samochodowego 
	     
	nr
	     

	

	Dnia
	     
	dokonałem zgłoszenia wniosku o odszkodowanie w Inspektoracie

	

	     

	

	Do dnia dzisiejszego nie otrzymałem odszkodowania, nie zostałem także poinformowany o oddaleniu mojego

	

	wniosku. W związku z tym wnoszę o zasądzenie od pozwanego na moją rzecz kwoty odszkodowania w podanej

	

	wysokości wraz z odsetkami ustawowymi od dnia, w którym powinna nastąpić zapłata.

	
	

	
	     

	

	Załączniki:

	

	1.
	Umowa ubezpieczenia

	

	2.
	Oświadczenie sprawcy szkody

	

	3.
	Rachunek z warsztatu samochodowego
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