Sid1av2

[ B

Skadeanmalan

ansvarsskada

Forsakringstagare Forsakringsnummer | | | | | | | | |
Utdelningsadress Skadenummer
Postnummer och postort Tele|fon | |
E-post Personnummer (3dmmdd-xxxx)/Org.nr
Uppgifter om skadan
Skadeorsak Nér intraffade skadan? (datum och klockslag)
Nar upptacktes skadan? (datum och klockslag) Vem upptdckte skadan?

Var intréffade skadan?

Har reparatér uttalat sig om skadan? Om ja, ange namn och telefonnummer
B N

Vad uppskattas kostnaden till? (i kr)

Uppgifter om den som orsakat skadan

Vem har orsakat skadan? Vid annan person, ange namn, adress och telefonnummer
Forsakringstagaren [ | Annan person [ ] ‘
Vid annan person, ange pers.nr(@mmdd-xxxx)/ Telefon dagtid Folkbokford hos forsakringstagaren

Ja[ ] Nej[ ]

org.nr

Utdelningsadress, postnummer och ort om annan an forsakringstagaren

Uppgifter om annan foérsakring
Har ndgon i familjen hemférsakring genom sitt fackforbund?

Ja[ ] Nej[ ]

Om ja, ange fackférbund

Uppegifter om den som kraver dig pa erséattning
Skadelidande - namn Personnummer (3dmmdd-xxxx)/Org.nr

Postnummer och ort

Utdelningsadress

E-post Forsakringsbolag Ar handelsen anmald till skadelidandets férsakringsbolag?

Ja[ ] Nej[ ]

Skadenummer Telefon dasgtid Telefon kvallstid
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Forts. uppgifter om den som kréver dig pa ersattning
Skadelidandets relation till férsakringstagaren

Skadelidandets kontonummer

Ersattning 6nskas utbetald till (bank, clearingnr samt kontonr) Bankgironummer/Plusgironummer
Bg |:| Pg |:|

Forsakringstagarens kontonummer

Ersattning dnskas utbetald till (bank, clearingnr samt kontonr) Bankgironummer/Plusgironummer
Bg D Pg D

Beskriv vad som héant

Skiss éver handelseforloppet

Underskrift
Samtliga uppgifter i denna anmalan ar sanningsenliga, vilket harmed intygas
Ort och datum Forsakringstagarens underskrift
Blanketten skickas till Bifoga med din anmalan
Moderna Forsakringar . Kravbrev
Privatskador ° Ev. fakturor
FE372 e Bilder
106 56 STOCKHOLM . Kvitton C A N 2 0 1 3 1
| privatskador@modernaforsakringar.se I
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