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Skaderapport

Forenklet skadeanmeldelse for Dansk Busglas

Forsikringsselskab:

Karetgjsejerens navn:

Karetgjsejerens org.nr:

Telefon i dagtimerne:

Ansvarlig for moms: Ja

Registreringsnummer:

Bilmodel

Skadens dato:

Ar Man

Nej

Dag

Arsag til skade:

Skadested:

Jjeblikket af skade:
Stenskud

Tyveri

Andet

Rigtigheden af ovenstaende oplysninger bekraeftes hermed, og at forsikringen
var gyldig pa skadetidspunktet og deekker den valgte skadebegivenhed.

Forsikringstagers eller chauffgrs underskrift:

Denne skaderapport kan ogsa downloades pa www.busglas.dk

Indbrudstyveri
Glas

Dato

Underskrift

Mandosordernr:




	Bilägarens personorgnr: 
	Mandosordernr: 
	namn: 
	försäkringsbolag: 
	regnr: 
	År: 
	Månad: 
	Dag: 
	Skadeorsak: 
	Skadeplats: 
	Check_stenskott: Off
	Check_stöld: Off
	Check_inbrott: Off
	Check_glas: Off
	Check_annat: Off
	Bilmodell: 
	skademoment_annat: 
	Datum_af_date: 
	Moms: Off
	Telefontid: 


