Skademelding Skade nr.
i BRANN REDNING
Motorkjeretay
1. FORSIKRINGSTAKER L] 0]
Etternavn, fornavn Yrke Telefon
Postadresse Oppgavepliktig Har De tidligere veert utsatt for brannskade?
etter lov om Antall skader Forsikrignsselskapenes navn
merverdiavgift
Postnr. - Poststed
[CINei [JJa [CInei [Jia

2. KIGRETQY, FORER, FORERKORT

Kjennetegn (Reg.nr.) Arsmodell Fabrikat, type Km-stand
Farer - etternavn, fornavn | Postadresse | Postnr. - Poststed
Farerkort nr. Klasse | Utsted av | Gyldig til

3. BRANN
Skadested Nar inntraff skaden
Dato KI.
Hvordan oppsto brannen? Beskrivelse av skaden
Hvor kan kjgretayet besiktes Brannen er meld til politiet i:

Brann i motorkjgretay skal
meldes til politiet.

4. OPPLYSNINGER OM KJZRETQAYET VED TOTAL BRANNSKADE

Kjgretoyet Selger Kjgpesum Registrert fgrste gang Foreligger innkalling til
mnd. &r mnd. ar kontroll fra Biltilsynet?
[ONei [JJa
Starre overhaling som nylig er foretatt Beskrivelse Heftelser, avbetaling-
Motor Bremser Gearkasse/ Forstilling/ kontrakt el.I. p&
= = U] drivverk [ styreinnredning kigretayet
Siste understellsbeh. Foreligger det noen Tidligere skader som ikke er
mnd. ar rustskader reparert?
|:| Nei |:| Ja Nei |:| Ja |:| Nei |:|Ja
Ekstrautstyr (Radio, bandspiller, tilhengerfeste, kupévarmer eller annet) Oppyi tilstand (G, M, D = god, middels, darlig)
Dekk foran Dekk bak Lakk Seter, inv. trekk
G M D G M D G M D G M D

Arsak til at redning ble ngdvendig Ved annen driftsstans, angi arsak
Fgrer rammet av Passasjer rammet av Motorvogn Motorvogn Kollisjon, velt, Annen
sykdom/ulykke El sykdom/ulykke El stjélet D skadet D utforkjgring driftsstans
Skadedato Reparasjon foretatt . . Hadde fareren nydt
Originalnota fra verkstedet for ngdvendig alkohol?
pé stedet pa neermeste reparasjon ma vedlegges )
verksted L Nei [Ja
Planlagt reiserute Hvor fant redningen sted

Transportutgifter og ngdvendige merutgifter for felgende personer: . N
Etternavn, fornavn Fodt dag, mnd., &r Bokommune Legeerklaering ma vedlegges

hvis transportutgifter/mer-
utgifter skyldes at farer eller
passasjer er rammet av
sykdom/ulykke.

Vedlegg originalbilag for
omkostninger som kreves
erstattet.

Reiseforsikring eller abonnement/medl.skap i redingskorps/bilorganisasjon Ekstrautgifter i henhold til vedlagte bilag:
Selskapets/organisasjonens navn Evt. medlemmer Opphold Reise Transport av kjgretay

6. DATO, UNDERSKRIFT

Dato Forsikringstakerens underskrift Farerens underskrift

Vedlegg:



