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Договор комплексного страхования Квартиры 

№  ___________(1)___________ от ___(2)____ г. 

Настоящий Договор комплексного страхования Квартиры (далее – Договор) заключен между ООО «РБ Страхование» (далее – Страховщик) и Страхователем 
на условиях Правил комплексного страхования имущества и сопутствующих рисков, в редакции действующей на дату заключения Договора (далее – Правила 
страхования). Договор считается заключенным с момента уплаты Страхователем страховой премии. Условия, содержащиеся в Правилах страхования и не 
включенные в текст Договора, являются неотъемлемой частью Договора и обязательны для исполнения Страхователем и Страховщиком. 

 

1. СТРАХОВАТЕЛЬ:      (3) (4) (5)               
 

ПЕРСОНАЛЬНЫЕ 
ДАННЫЕ: 

Дата рождения: (6) 
Пол: (8)   
Паспорт: серия (9) номер (10)   
Гражданство: (12) 
 

№ телефона: (13) 
Адрес электронной почты: (14) 
 
 

2. ТЕРРИТОРИЯ СТРАХОВАНИЯ  

 

 
4. СТРАХОВЫЕ СЛУЧАИ И СТРАХОВЫЕ РИСКИ 
 утрата, повреждение или уничтожение застрахованного имущества, вызванные следующими событиями: пожар, взрыв, удар молнии, повреждение водой, 

стихийные бедствия, механическое повреждение, противоправные действия Третьих лиц, произошедшими в течение срока страхования; 
 установление обязанности Застрахованных возместить вред, причиненный жизни, здоровью и/или имуществу Третьих лиц, вызванный следующими 

событиями: пожар, взрыв, повреждение водой, механическое повреждение, произошедшими в Квартире в течение срока страхования. 
 возникновение непредвиденных расходов Страхователя, определенных выше, в связи с наступлением в Квартире в течение срока страхования событий: 

пожар, взрыв, удар молнии, повреждение водой, стихийные бедствия, механическое повреждение, противоправные действия третьих лиц , - в отношении 
внутренней отделки и инженерного оборудования Квартиры. 

Указанные выше понятия и слова употребляются исключительно в значениях, определенных Правилами страхования. 
Полный перечень исключений и основания освобождения Страховщика от выплаты возмещения указаны в п. 3.2. – 3.7. Правил страхования. 
 
5. СТРАХОВАЯ ПРЕМИЯ 
6100 (шесть тысяч сто) рублей 00 копеек в год. 
Страховая премия должна быть уплачена единовременно на расчетный счет Страховщика, в течение 10 календарных дней с даты выдачи Договора.  
Страхователь имеет право отказаться от Договора в течение 14 (четырнадцати) календарных дней со дня его заключения при отсутствии в данном периоде 
событий, имеющих признаки страхового случая. Договор считается прекратившим свое действие по данному основанию с момента заключения. Страховая 
премия подлежит возврату в полном объеме в срок не превышающий 7 рабочих дней со дня получения письменного заявления Страхователя. 
 
6. ВЫГОДОПРИОБРЕТАТЕЛИ 
Получателем страхового возмещения в части страхования имущества является лицо, которое документально подтвердит свой интерес в сохранении 
застрахованного имущества. Получателем страхового возмещения в части страхования ответственности за причинение вреда являются Третьи лица, жизни, 
здоровью и/или имуществу которых причинен вред в результате наступления страхового случая, по вине Страхователя, арендатора или нанимателя Квартиры, 
их членов семей и работников, которые являются Застрахованными лицами в части ответственности. 
 
7. СРОК ДЕЙСТВИЯ ДОГОВОРА И ПЕРЕЗАКЛЮЧЕНИЕ НА НОВЫЙ СРОК 
Договор вступает в силу с момента его заключения и действует в течение 1 (одного) года. Страхование, обусловленное Договором, начинает действовать на 6 
(шестой) календарный день с момента вступления Договора в силу. Договор по обоюдному согласию его Сторон может быть перезаключен на очередной срок 
страхования, составляющий 12 (двенадцать) месяцев, путем оплаты Страхователем в полном объеме страховой премии за очередной срок страхования в срок, 
не позднее 14 (четырнадцати) календарных дней с даты, следующей за датой окончания срока действия Договора. Страхование, обусловленное Договором, 
перезаключенным на очередной срок страхования, распространяется на страховые случаи, происшедшие с 00 часов 00 минут дня, следующего за днем 
окончания срока действия Договора. В случае, если в установленный выше срок страховая премия не поступила Страховщику, либо поступила не в полном 
объеме, Договор считается прекращенным с 00 часов 00 минут дня, следующего за днем окончания срока действия Договора, в связи с истечением срока его 
действия. В случае изменения страхового тарифа на очередной год страхования и соответствующего изменения страховой премии Страховщик уведомляет 
Страхователя до окончания текущего срока. 
 

Адрес застрахованной Квартиры: 
 

(15) 
 

3. УСЛОВИЯ СТРАХОВАНИЯ: ПРОГРАММА «ПРЕМИАЛЬНАЯ» 
 

 
Агрегатная 

страховая сумма: 
Форма страхового возмещения/ограничения 

Внутренняя отделка и 
инженерное оборудование: 

650 000 рублей 

Выплата страхового возмещения в сумме фактического ущерба без учета износа в пределах 
страховой суммы, в том числе: 

- Возникшие в результате страхового случая расходы на замену дверных замков или 
их личинок, но не более 5000 (пяти тысяч) рублей по одному страховому случаю, 

- Возникшие в результате страхового случая расходы на уборку Квартиры, но не более 
10 000 (десяти тысяч) рублей по одному страховому случаю. 

Домашнее имущество: 450 000 рублей 

Выплата страхового возмещения в сумме фактического ущерба без учета износа в пределах 
страховой суммы, но не более 25 000 (двадцати пяти тысяч) рублей за единицу движимого 
имущества. Страхование распространяется на движимое имущество только в период его 
нахождения в пределах периметра Квартиры. 

Ответственность 
застрахованных за 
причинение вреда: 

400 000 рублей 
Выплата страхового возмещения в сумме ущерба (имущественного и вреда жизни и здоровью), 
причиненного Третьим лицам, в пределах страховой суммы. 

Непредвиденные расходы 15 000 рублей 
Возмещению подлежит сумма непредвиденных расходов Страхователя, на размещение в 
гостинице в связи с невозможностью проживания в Квартире в пределах страховой суммы. 
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Договор комплексного страхования Квартиры 

№  ___________(1)___________ от ___(2)____ г. 

8. ДЕКЛАРАЦИЯ СТРАХОВАТЕЛЯ  
Заключая Договор, подтверждаю, что до его заключения мне предоставлена, в том числе в форме Ключевого информационного документа, исчерпывающая 
информация о Страховщике, об условиях Договора, в том числе о порядке оплаты страховой премии, условиях расторжения договора и порядке возврата 
премии (взноса), сроках рассмотрения и порядке осуществления выплаты, исключениях из страхования. Мне известно, что Правила страхования доступны на 
официальном сайте Страховщика, а также могут быть мне вручены (направлены) по запросу Страховщику или его представителю, также мне разъяснено право 
получить информацию о размере вознаграждения страхового агента. Мне понятно, что Договор заключается без проверки наличия моего имущественного 
интереса и(или) интереса Выгодоприобретателей в сохранении застрахованного имущества, в связи с чем в случае если Страховщику станет известно об 
отсутствии у меня и (или) Выгодоприобретателей интереса в сохранении застрахованного имущества, такой Договор недействителен. Принимая от 
Страховщика (его представителя) Договор и оплачивая страховую премию, я действую осознанно, свободно, своей волей и в своем интересе предоставляю 
согласие по нижеуказанным вопросам (далее – согласие): 
1) я даю согласие Страховщику на обработку моих персональных данных (ПДн) для целей: i) заключения, исполнения, изменения, прекращения сделок между 
Страховщиком и Обработчиками (как они определены ниже); ii) контроля и оценки качества предоставляемой мне страховой услуги по всем вопросам ее 
предоставления. Я также подтверждаю свое ознакомление с иными целями обработки ПДн, содержащимися в Правилах страхования; 
2) я даю согласие Страховщику на организацию процесса проведения осмотра поврежденного имущества и оценки ущерба с правом привлечения к 
осуществлению данного процесса ООО «АЙСИС», адрес места нахождения: 115035, РФ, г. Москва, ул. Садовническая, д. 24, стр. 3, Тел.: +7 (495) 988-49-69, 
ООО «РусЭксперт-Сервис», адрес места нахождения:115419, г.Москва, ул. Орджоникидзе, д. 11, корп. 3, оф.17, Тел. +7 (495) 662-99-67, ООО «ТопФрейм 
Оценка», адрес места нахождения: 105005, г.Москва, ул. Бауманская, д.16, стр.1, Тел.+7 (495) 921-20-48, а также иных Обработчиков в целях исполнения 
Договора  
3) я даю согласие Страховщику поручить обработку моих персональных данных ООО «РБ Страхование Жизни», адрес места нахождения: 107078 г. Москва 
ул. Маши Порываевой д. 34 этаж 2 ком. 58, ПАО РОСБАНК, адрес места нахождения: 107078, Россия, Москва ул. Маши Порываевой, д. 34, ООО «ОСГ Рекордс 
Менеджмент Центр», адрес места нахождения – 127083, г. Москва, ул. Восьмого Марта д.14, стр.1, ООО «АЙСИС», адрес места нахождения: 115035, РФ, г. 
Москва, ул. Садовническая, д. 24, стр. 3, Тел.: +7 (495) 988-49-69, ООО «РусЭксперт-Сервис», адрес места нахождения:115419, г.Москва, ул. Орджоникидзе, 
д. 11, корп. 3, оф.17, Тел. +7 (495) 662-99-67, ООО «ТопФрейм Оценка», адрес места нахождения: 105005, г.Москва, ул. Бауманская, д.16, стр.1, Тел.+7 (495) 
921-20-48, ООО «КАЛЬКУЛЬ.РУ» юридический адрес: 127566, Москва г, Алтуфьевское ш, дом № 48, корпус 2, +7 (495) 223-00-33, а также иным обработчикам 
(далее и выше по тексту «Обработчики»). При этом к иным обработчикам относятся любые Третьи лица, осуществляющие обработку персональных данных 
Страхователя по поручению Страховщика на основании заключенных с этими лицами договоров/соглашений (агентские, возмездного оказания услуг, о 
взаимном сотрудничестве, хранении, обеспечении конфиденциальности и безопасности и др.) в связи с предоставлением страховой услуги;  
4) я даю согласие на предоставление моих ПДн Обработчикам, а также иным Третьим лицам, круг которых ограничен и определен опосредованно как лица, с 
которыми Страховщик вправе взаимодействовать в связи с исполнением Договора. Я предоставляю согласие на получение Страховщиком сведений и/или 
документов, содержащих ПДн: 
- в органах и учреждениях МВД России, прокуратуре и иных правоохранительных органах РФ, иных государственных и муниципальных органах, в т.ч. в виде 
процессуальных и иных документов, например, в виде протоколов, постановлений, определений, справок, решений, заключений, актов, выписок и др.; 
- в сервисных центрах, у иных организаций и индивидуальных предпринимателей, в т.ч. в виде отчетов, заключений, актов, справок и др.; 
- у иных лиц, которым Страховщик вправе направлять запросы о предоставлении сведений/документов в соответствии с Договором (Правилами страхования) 
или законодательством РФ. 
Перечень действий, на осуществление которых дается согласие, и общее описание способов обработки: сбор, запись, систематизация, накопление, хранение, 
уточнение (обновление, изменение), извлечение, использование, передача (предоставление, доступ), обезличивание, блокирование, удаление, уничтожение 
ПДн; обработка ПДн осуществляется как с использованием средств автоматизации (в том числе, помимо прочего, электронно-вычислительных машин, сетевых 
и прочих аппаратных и программных средств), так и без какого-либо использования средств автоматизации; ПДн будут обрабатываться с использованием 
различных сочетаний средств автоматизации и неавтоматизированных средств обработки (смешанная обработка). 
Перечень ПДн, на обработку которых дается согласие (с учетом того, что применимо): ФИО, пол, дата и место рождения, гражданство, реквизиты документа, 
удостоверяющего личность (серия, номер, кем и когда выдан, код подразделения и др.), контактная информация (адрес места жительства, фактический адрес, 
номер телефона,e-mail, ИНН и др.), платежные реквизиты,  сведения об имуществе Страхователя, а также данные, содержащиеся в регистрационных и иных 
документах; иные ПДн, содержащиеся в Договоре и/или других документах, которые переданы/будут переданы Страховщику в связи с оказанием страховой 
услуги, будут получены в ходе рассмотрения страхового события и(или) сообщены Страховщику устно. 
Согласие действует в течение срока действия Договора и еще 5 (пять) лет после его прекращения, а также истечения срока, необходимого для выполнения 
положений нормативных правовых актов РФ. Обрабатываемые персональные данные подлежат хранению в течение срока действия согласия, если иное не 
установлено законодательством РФ. Согласие может быть отозвано посредством направления письменного уведомления Страховщику. 
Мне понятно, что Договор заключается без проверки наличия моего имущественного интереса и(или) интереса Выгодоприобретателей в сохранении 
застрахованного имущества, в связи с чем в случае если Страховщику станет известно об отсутствии у меня и (или) Выгодоприобретателей интереса в 
сохранении застрахованного имущества, такой Договор недействителен. 
В случаях если положения договора страхования противоречат положениям Правил страхования, преимущественную силу имеют положения договора 
страхования. 
Направленные Страховщиком посредством смс и/или электронной почты сообщения носят характер официальных, и такие сообщения признаются юридически 
значимыми. 
 

 
Страховщик 
Генеральный директор 
на основании Устава 
Гаврилов Денис Александрович  
 
 

 Подпись/Печать 

 

 
ООО «РБ Страхование», адрес места нахождения: 107078, г.Москва, ул. Маши Порываевой, д.34, этаж 2, ком. 62, лицензия на осуществление страхования СИ 
№ 1580 (вид деятельности – добровольное имущественное страхование) выдана Банком России бессрочно. ИНН: 7709927260, р/с: 40702810897300000037 в 
ПАО Росбанк г. Москва БИК 044525256. Режим работы офиса по адресу места нахождения Страховщика: понедельник – пятница с 09.00 до 18.00 МСК. 
Официальный сайт Страховщика в сети Интернет: rosbankinsurance.ru  
При наступлении страхового события или возникновении иных вопросов - телефон центра поддержки клиентов 8-800-700-7-333 (работает 7 дней в неделю, 24 
часа в сутки; звонок на территории РФ бесплатный). Документы по страховому событию направляются по месту нахождения Страховщика, либо по 
дополнительно указанным на официальном сайте Страховщика адресам. 
 


