Skadeanmalan

MOderna For mat

Sida1av2

Namn Referensnummer fran kdpkvitto
(kontantnotanr, bilagsnr alt. fakturanr)

Adress Telefon

Postnummer Postadress Mobil

E-mail Personnummer Bankkontonummer

Hemf6rsakringsbolag Hemférsakringsnummer | Ar skadan anmald till detta bolag?
[Joa  [ne

Nar intréffade skadan? (Datum) Momsredovisningsskyldig
[Jua  [ne

Var intréffade skadan?

Hur intréffade skadan? (Redogor utforligt for handelseférloppet)

Fabrikat kyl/frys Modell Serienummer Inkdpsdatum Inkdpspris

Sammanlagt ansprak for matvaror enligt uppstéllning pa néasta sida, kronor

Beskriv felet (nar produkten slutat fungera eller vad som &r skadat)

Har kylen/frysen varit inlamnad till garantiverkstad med anledning av detta fel eller annat fel?

[Joa [ ]Nej

Ort och datum

Underskrift - Riktigheten av I1amnade uppgifter intygas

Tank pa att bifoga polisanmalan, reparatorsrapporter, kvitton

och andra verifikat som kan vara till nytta vid skaderegleringen.

Skicka den ifyllda blanketten till
Moderna Férsakringar

Skadecenter, Produkt Direkt

Box 7830

103 98 Stockholm

Fax 031-723 95 39

Namnfortydligande




Specifikation av skadade matvaror

Antal/vikt Varutyp Sammanlagt pris Ersattningsansprak

Summa




