
ПРИ НАСТАННІ СТРАХОВОГО ВИПАДКУ 
телефонуйте:
0 800 500 381
(цілодобово)

СЕРТИФІКАТ / ЗАЯВА-АКЦЕПТ 
№ 3___/2___/_________

до Пропозиції (оферти) укласти договір страхування наземного транспорту 
на умовах страхового продукту «Страхування транспортних засобів» 

від 28.06.2024 № 1446/10-101
м. ____ __.__.202_

СТРАХОВИК UNIVERSALNA*

в особі посада уповноваженої особи
ПІБ
діє на підставі Статуту / довіреності / договору доручення
номер та дата документу № ____ від __.__.____

адреса, телефон 01133, м. Київ, бульв. Лесі Українки, 9, https://universalna.com 
e-mail: office  @  universalna  .  com  , телефон контакт-центру: 0 800 500 381

код ЄДРПОУ 20113829
IBAN UA_______
СТРАХУВАЛЬНИК
(найменування / ПІБ)
в особі (для юр.осіб) посада уповноваженої особи

ПІБ
діє на підставі
номер та дата документу

адреса, телефон
телефон: ________________- e-mail: ________@

для фіз. осіб дата народження
громадянство

документ, що 
посвідчує особу

назва
серія та 
номер
дата видачі
ким виданий

реквізити
резидент України так/ні
код ЄДРПОУ / РНОКПП
IBAN (для юр. осіб) UA_______

Страховик  та  Страхувальник,  далі  разом  –  Сторони,  а  кожен  окремо  –  Сторона,  уклали  Договір 
страхування наземного транспорту за страховим продуктом «Страхування транспортних засобів» (далі 
по  тексту  –  Договір  або  Договір  страхування)  відповідно  до  Закону  України  «Про  страхування», 
Загальних  умов  страхового  продукту  «Страхування  транспортних  засобів»,  затверджених  Наказом 
Голови Правління від  14.06.2024 № 83,  дата початку дії  –  14.06.2024 (далі  по тексту –  ЗУСП),  що 
розміщені  на  вебсайті  Страховика  за  посиланням  https://universalna.com/financial-documents/general-
conditions/R1-  vehicle_insurance.pdf,  за  ризиком  в  межах  класу  страхування  «страхування  наземних 
транспортних засобів (крім залізничного рухомого складу)» класу страхування 3 «страхування наземних 
транспортних засобів (крім залізничного рухомого складу), згідно із  Анкети на страхування  наземного 
транспорту (Додаток № 1 до Договору), про таке:

Вигодонабувач
(найменування / ПІБ)

________________________________

* UNIVERSALNA є комерційним найменуванням ПРАТ «СК «УНІВЕРСАЛЬНА»
Свідоцтво про реєстрацію фінансової установи СТ № 16 від 21.08.2004.
23.04.2024 внесено запис до Державного реєстру фінансових установ про переоформлення ліцензії на 
здійснення діяльності із страхування (пряме страхування та вхідне перестрахування).

Форма С-Р1-3112_інші банки

https://universalna.com/financial-documents/general-conditions/R1-%20vehicle_insurance.pdf
https://universalna.com/financial-documents/general-conditions/R1-%20vehicle_insurance.pdf
mailto:office@universalna.com
https://universalna.com/


найменування / ПІБ
в особі (для юр.осіб) посада уповноваженої 

особи
ПІБ
діє на підставі
номер та дата документу

дата народження (для фо)
код ЄДРПОУ / РНОКПП
договір застави від __.__.____ № _______
кредитний договір від __.__.____ № _______

Договір укладений за посередництва:

1
ПІБ / назва: ____________ (код ЄДРПОУ / РНОКПП: ____________, адреса: ____________, 
тел.: +380 __ ___-__-__)

2
ПІБ / назва: ____________ (код ЄДРПОУ / РНОКПП: ____________, адреса: ____________, 
тел.: +380 __ ___-__-__)

3
ПІБ / назва: ____________ (код ЄДРПОУ / РНОКПП: ____________, адреса: ____________, 
тел.: +380 __ ___-__-__)

4
ПІБ / назва: ____________ (код ЄДРПОУ / РНОКПП: ____________, адреса: ____________, 
тел.: +380 __ ___-__-__)

Номер та дата запису в ЄДР, номер та дата договору доручення та інша інформація про посередника 
розміщена на вебсайті Страховика за посиланням: https://universalna.com/financial-documents/consumer-
information/. 

1. УМОВИ СТРАХУВАННЯ

1.1. Дані ТЗ:
Марка, модель ТЗ
Реєстраційний номер Рік випуску Колір ТЗ
№ кузова (шасі) Тип ТЗ
1.2. Страхові ризики (так/ні):
А. ДТП
Б. Незаконне заволодіння
В. Інші випадкові події

1.3. Страхова сума, 
грн.

1.4. Страховий тариф, %
1.5. Розмір страхової премії, 

грн.

1.6. Порядок та строки сплати страхової премії:
Частина страхової премії, грн. Сплатити включно до:

1 _______,__ __.__.202_
2 _______,__ __.__.202_
3 _______,__ __.__.202_
4 _______,__ __.__.202_

1.6.1. Реквізити для оплати страхової премії:
IBAN: UA___________.
ЄДРПОУ: 20113829.
Зміна номера банківського рахунку Страховика відбувається шляхом укладання додаткового договору 
до цього Договору.
1.7. Франшиза, грн.
по ризиках «А» та «В» ______,__
по ризику Б та конструктивній загибелі ТЗ ______,__
1.8. Особи, які мають право керувати ТЗ (в тому числі Страхувальник):

Будь-яка особа на законних підставах
Будь-якого віку

Будь-якого стажу
1.9. Додаткові опції: так/ні
В.1. Страхування здійснюється без врахування фізичного зносу деталей застрахованого ТЗ 
(крім ризику «Б» та конструктивної загибелі ТЗ).
В.2. Страхування здійснюється без врахування франшизи на скляні поверхні 
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В.3. Довідка  Національної поліції 
України (далі – поліції)/ інших 
органів МВС:

В.3.1. не є обов’язковою для випадків, зазначених в п. 
14.2 Оферти
В.3.2. є обов’язковою для будь-якого випадку* 
*(умови підпунктів 14.2.1-14.2.3  Оферти за умови 
обрання цієї опції не застосовуються)

В.4. Страхування здійснюється зі змінною франшизою по ризиках «А» та «В»
1.10. Ліміт витрат на транспортування пошкодженого ТЗ, які 
відшкодовуються Страховиком, грн.
1.11. Варіант розрахунку суми страхового відшкодування 
(Варіант 1 або Варіант 2 )
1.12. Строк дії Договору з 00:00 год. __.__.202_ до 24:00 __.__.202_
Продовження строку дії цього Договору страхування не передбачено, якщо інше не буде погоджено 
Сторонами, про що укладається додатковий договір до цього Договору. 
1.13. Територія дії Договору (так/ні) Україна Європа 
1.14. Клас на початок дії Договору
1.15. Інші умови

2. СТРОК ПРИЙНЯТТЯ РІШЕННЯ ПРО ВИЗНАННЯ АБО НЕВИЗНАННЯ ВИПАДКУ СТРАХОВИМ ТА 
ЗДІЙСНЕННЯ СТРАХОВОЇ ВИПЛАТИ

2.1. Страховик приймає рішення про страхову виплату протягом 12 (дванадцяти) календарних днів з 
дня отримання останнього необхідного  документа,  що підтверджує настання страхового випадку  та 
розмір збитків, та складає страховий акт.

2.2. Страховик приймає рішення про відмову у страховій виплаті / про відстрочку прийняття рішення 
про страхову виплату або про відмову у страховій виплаті протягом 12 (дванадцяти) календарних днів з 
дня отримання останнього необхідного  документу,  що підтверджує настання страхового випадку  та 
розмір збитків або документа, що дає підстави для відстрочки страхової виплати.

2.3. Про відмову у страховій виплаті або рішення про відстрочку Страховик протягом 12 (дванадцяти) 
календарних днів з моменту прийняття такого рішення повідомляє Страхувальника (Вигодонабувача) 
письмово, з викладенням мотивації прийнятого рішення або обґрунтуванням причин відмови. 

2.4. Страховик зобов’язаний здійснити страхову виплату протягом 12 (дванадцяти) календарних днів 
з дня прийняття рішення про страхову виплату.

3. ПОРЯДОК РОЗГЛЯДУ ЗВЕРНЕНЬ
Звернення  (претензії)  Страхувальника  щодо  послуги  приймаються  Страховиком  за  адресою 

місцезнаходження  (01133,  м.  Київ,  бульв.  Лесі  Українки,  9)  або  на  електронну  пошту 
office@universalna.com.  

У випадку недосягнення згоди щодо врегулювання спірних питань, Страхувальник може звернутись 
зі скаргою до Національного банку України, а також  до суду за захистом своїх прав. 

Розділ  «Звернення  громадян»  офіційного  Інтернет-представництва  Національного  банку  України 
https://bank.gov.ua/ua/consumer-protection.

4. ПОРЯДОК УКЛАДАННЯ ДОГОВОРУ СТРАХУВАННЯ
4.1. Договір складається  з  цього  Сертифікату, Пропозиції  (оферти)  укласти  договір  страхування 

наземного  транспорту  на  умовах  страхового  продукту  «Страхування  транспортних  засобів»  від 
28.06.2024 № 1446/10-101 (надалі – Оферта) та Анкети на страхування наземного транспорту (Додаток 
№ 1 до Договору), які є невід’ємними частинами Договору. Текст Оферти у форматі, що унеможливлює 
зміну  його  змісту,  розміщений  на  власному  вебсайті  Страховика  в  мережі  Internet  за  посиланням 
https://universalna.com/documents/offers/14  46  -10-101_311  2  _28-06-2024.pdf   .

4.2. Оферта містить  перелік  винятків зі  страхових  випадків  та  обмеження  страхування,  права  та 
обов’язки  Сторін,  відповідальність  за  невиконання  або  неналежне  виконання  умов  Договору,  дії 
Страхувальника  у  разі  настання  страхового  випадку,  умови  здійснення  страхової  виплати,  причини 
відмови у виплаті страхового відшкодування, порядок зміни і припинення дії Договору та інші істотні 
умови Договору.

4.3. Для  укладання  договору  страхування  Клієнт (а  після  укладання  Договору  страхування  – 
Страхувальник), ознайомившись з Офертою, ЗУСП та інформацією про фінансову послугу на вебсайті 
Страховика www.universalna.com  ,   обирає бажані умови страхування та надає Страховику інформацію, 
необхідну  для  укладання  договору  страхування,  в  тому  числі  інформацію,  необхідну  для  його 
ідентифікації  та  верифікації.  Інформація  може  бути  надана  через  вебсайт  Страховика,  страхового 
посередника або іншим чином, за погодженням між Клієнтом та Страховиком.
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4.4. Страховик  на  підставі  наданої  Клієнтом  інформації  формує  проєкт  індивідуальної  частини 
договору  страхування  –  Сертифікат та  надає  його  Клієнту  для  ознайомлення.  Сертифікат  містить 
посилання  на  Оферту.  Таким  чином,  Страховик  ознайомлює  Клієнта  з  усіма  умовами  Договору 
страхування.

4.5. Якщо  договір  укладається  з  фізичною  особою  і  передбачає  його  підписання  електронним 
підписом одноразовим ідентифікатором, то Страховик надає проєкт договору Клієнту для ознайомлення 
шляхом  демонстрації  на  екрані  різних  технічних  засобів  електронних  комунікацій  (якщо  договір 
укладається через вебсайт Страховика або страхового посередника), надсилання файлу у форматі pdf 
на вказану Клієнтом електронну адресу або надсилає посилання на проєкт Сертифікату.

4.5.1. Страховик  надсилає  Клієнту  SMS-повідомлення  з  одноразовим ідентифікатором на  номер 
телефону, наданий Клієнтом.

4.5.2. Клієнт  ознайомлюється  з  умовами  договору  страхування,  перевіряє  всю  викладену  в 
Сертифікаті інформацію та підписує Сертифікат за допомогою одноразового ідентифікатора. 

4.5.3. Якщо Клієнт не підпише електронний Сертифікат способом, вказаним в п. 4.5.4. Сертифікату, 
до  24:00  дати  надання  Страховиком  проєкту  Сертифікату,  вважається,  що  пропозиція  Страховика 
укласти договір страхування в електронній формі відхилена Клієнтом.

4.5.4. В  якості  підпису  Страховика  використовується  кваліфікований  електронний  підпис  (КЕП) 
особи, уповноваженої Страховиком / страховим посередником на підписання договорів страхування, що 
відповідає вимогам чинного законодавства України. Страховик підписує Договір після того, як Договір 
буде підписаний Страхувальником. 

4.6. Якщо  договір  укладається  в  формі  електронного  документа  (за  виключенням  підписання 
договору страхування з фізичними особами електронним підписом одноразовим ідентифікатором), в 
якості  підпису Сторін  використовується кваліфікований електронний підпис /  електронний цифровий 
підпис;  якщо  договір  укладається  в  паперовій  формі,  то  в  якості  підпису  використовується 
власноручний підпис.

4.7. Підписання Сертифікату Клієнтом одноразовим ідентифікатором/ кваліфікованим електронним 
підписом / електронним цифровим підписом / власноручним підписом відповідно до статей 207, 638, 
641,  642,  981  Цивільного  кодексу  України  та  статей  11,  12,  13  Закону  України  «Про  електронну 
комерцію», Закону України «Про фінансові послуги та фінансові компанії» є безумовним прийняттям 
умов Оферти.

4.8. Здійсненням  акцепту  пропозиції  Страховика  укласти  договір  страхування  Страхувальник 
підтверджує своє ознайомлення та повну, безумовну і остаточну згоду з усіма умовами Оферти, а також 
своє вільне волевиявлення стосовно її прийняття.

4.9. Для договору страхування, укладеного в електронній формі, дата та час укладання договору – це 
дата та час, вказані на кваліфікованій електронній позначці часу накладання КЕП / ЕЦП уповноваженої 
Страховиком/страховим посередником особи.

4.10. Укладений Договір страхування в електронній формі Страховик/страховий посередник одразу 
надсилає  на  електронну  пошту  Страхувальника,  надану  Страхувальником  при  укладанні  цього 
Договору. 

4.11. На вимогу Страхувальника Страховик повторно надсилає підписаний Договір страхування, що 
укладений у електронній формі, на електронну адресу, надану Страхувальником при укладанні цього 
Договору, або зазначену у такій вимозі.

4.12. Якщо  Договір  страхування  укладений  у  електронній  формі,  Страховик  приймає  на  себе 
зобов'язання у випадку отримання відповідної вимоги Страхувальника виготовити Договір страхування 
у  паперовій  формі  протягом  5  (п’яти)  робочих  днів  з  моменту  отримання  такої  вимоги  від 
Страхувальника. Такий екземпляр Договору страхування підписується Сторонами та скріплюється їх 
печаткою (за наявності). 

4.13. Якщо  договір  страхування  укладається  у  паперовій  формі,  Сертифікат  підписується 
Сторонами у двох (трьох) ідентичних примірниках, по одному для кожної із Сторін (та Вигодонабувача).

4.14. Реєстрація  Страхувальника  в  інформаційно-комунікаційній  системі  Страховика  (Страхового 
посередника)  здійснюється  під  час  укладання   договору  страхування   на  підставі  наданих 
Страхувальником  даних,  необхідних  для   такого  укладення.  Підтвердженням   реєстрації 
Страхувальника  в   інформаційно-комунікаційній  системі  Страховика  (Страхового  посередника)  є 
направлення  Страхувальнику одноразового ідентифікатора засобом електронного зв'язку, вказаним під 
час  реєстрації.   Надалі  цей   одноразовий  ідентифікатор  використовується  клієнтом  для  підписання 
електронного договору страхування.

4.15. Страхувальник має можливість відмовитися від укладення Договору страхування в будь-який 
момент до здійснення ним акцепту Оферти.

5. ІНШІ ІСТОТНІ УМОВИ ДОГОВОРУ
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5.1. Розмір  витрат,  пов’язаних  безпосередньо  з  укладенням  і  виконанням  цього  Договору 
страхування, становить 65% страхового тарифу. 

5.2. Договір  страхування  є  додатковим до  послуг,  що  є  предметом  договору  застави  та  /  або 
кредитного договору.

5.3. На виконання вимог Закону України «Про   захист персональних даних», підписанням Договору 
страхування Страхувальник:

5.3.1. Надає Страховику необмежену строком свою згоду на:
5.3.1.1. обробку Страховиком його персональних даних (будь-якої  інформації,  що відноситься до 

Страхувальника, в тому числі прізвища, імені, імені по батькові, року, місяця, дати та місця народження, 
адреси,  сімейного,  соціального,  майнового  становища,  освіти,  професії,  доходів,  тощо),  з  метою 
провадження  страхової  діяльності  (у  тому  числі  укладання  та  виконання  Договору),  та/або 
пропонування Страхувальнику послуг Страховика, в тому числі шляхом здійснення прямих контактів з 
ним  за  рахунок  засобів  зв’язку,  а  також  здійснення  пов’язаної  з  нею  фінансово  –  господарської 
діяльності; 

5.3.1.2. прийняття Страховиком рішень на підставі  обробки   персональних даних Страхувальника 
(повністю та/чи частково) в інформаційній (автоматизованій) системі та/чи в картотеках персональних 
даних;

5.3.1.3. здійснення  дій  з  персональними  даними,  які  пов’язані  зі  збиранням,  реєстрацією, 
накопиченням,  зберіганням,  адаптуванням,  зміною,  поновленням,  використанням  і  поширенням 
(розповсюдженням,  реалізацією,  передачею),  знеособленням,  знищенням  відомостей  про 
Страхувальника;

5.3.1.4. реалізацію  та  регулювання  інших  відносин,  що  вимагають  обробки  персональних  даних 
відповідно до Договору та законодавства України;

5.3.1.5. надання  доступу  Страховиком  до  його  персональних  даних  третім  особам  на  розсуд 
Страховика;

5.3.1.6. передачу  персональних  даних  Страхувальника  третім  особам  без  повідомлення 
Страхувальника;

5.3.2. Підтверджує, що його належним чином повідомлено про включення до баз(и) персональних 
даних Страховика, повідомлені його права та повідомлено про мету збору таких даних.

5.3.3. Страхувальник надає Страховику право отримувати будь-яку інформацію щодо стану здоров’я 
Страхувальника  в  тому  числі  від  медичних  установ,  лікарень,  тощо  а  також  право  розголошувати 
інформацію щодо стану здоров’я Страхувальника з метою виконання даного Договору, в тому числі ту, 
що містить лікарську таємницю.

5.4. Підписанням Договору страхування Страхувальник:
5.4.1. Підтверджує,  що  до  укладення  Договору  страхування  інформацію,  що  зазначена  в  ст.  86 

Закону України «Про страхування», отримав.
5.4.2. Підтверджує, що з умовами ЗУСП та Договору ознайомлений та згоден.
5.4.3. Підтверджує, що до укладання Договору страхування йому була надана інформація в обсязі 

та в порядку,  що передбачені  ст.  7  Закону України «Про фінансові  послуги та фінансові  компанії».  
Страхувальник  підтверджує,  що  зазначена  інформація  є  доступною  в  місцях  надання  послуг 
Страхувальникам та/або на вебсайті Страховика в мережі Інтернет, а також є повною та достатньою 
для правильного розуміння суті фінансових послуг, що надаються Страховиком.

5.4.4. Підтверджує  ознайомлення  та  згоду  з  тим,  що  при  оплаті  страхової  премії  через  сайт 
Страховика/інші  платіжні  системи,  оплата  послуг  за  переказ  коштів  може  покладатись  на 
Страхувальника.

5.4.5.  Надає свою згоду на розкриття інформації, що становить таємницю страхування, у межах, 
необхідних  для  укладення  та/або  виконання  Договору  страхування,  з  дотриманням  вимог 
законодавства щодо захисту персональних даних.

5.5. Належна  перевірка  Страхувальника  (а  в  окремих  випадках  -  ідентифікація  та  верифікація) 
проведена згідно з вимогами чинного законодавства України.

Страхувальник підтверджує, що дані вказані в Сертифікаті достовірні та коректні.

6. ПІДПИСИ СТОРІН
СТРАХУВАЛЬНИК СТРАХОВИК

___________________/___________________/
МП          підпис                       ПІБ

___________________/___________________/
МП          підпис                       ПІБ
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