Nr roszczenia Data wptywu

SKOK ZGLOSZENIE SZKODY do TUW SKOK
UBEZPIECZENIA

ZGRUPOWEGO
S e | UBEZPIECZENIA MIESZKAN

)
ot brgioeciok o i i CZLONKOW SKOK

DANE ZGEASZAJ ACEGO SZKODE

Imie i nazwisko lub nazwa

Ulica i numer domu

KOO i MIEJSCOWOSE . uuuvveiiiiiiiinnniessissssnnnssssssssnnsssssssssssnnssessssss Telefon KONAKIOWY ......cvviiiiiiiiiciee et ese sttt e et ee e eneeee e
DANE UBEZPIECZONEGO (nie wypetnia¢ jezeli ubezpieczonym jest zgtaszajacy szkode)

Imie i nazwisko

Ulica i numer domu

KOG | MIEJSCOWOSCE .vvvverrreeeerinrreeeseireeesesteresesisseresesssssssssssssessssnssseessanes Telefon KONTAKIOWY .....uvvveeiiriieeeiiiree s srreeessnnneee s snnreeessssnneessssnnnnessnsnnenes
OSWIADCZENIE UBEZPIECZAJ ACEGO — SKOK

NFPOIISY v Suma ubezpieczenia...........c..coeeiiiiiiiiiinnns

Pieczatka i podpis 0S0by SPOrzadzajaCe]... ... ...cevvvieiiriiiiii i e Piecze¢ SKOK

POSZKODOWANY

Poszkodowany (doktadna nazwa)

Miejsce szkody (doktadny adres)

Data szkody D D = D D = D D D D Telefon kontaktowy

PRZYCZYNA SZKODY (znana lub domniemana)

PRZEDMIOT SZKODY ORAZ JEJ SZACOWANA WAR TOSC

Prosze poda¢ rodzaj uszkodzonego/skradzionego mienia oraz szacowang warto$¢ szkody

O SZKODZIE POWIADOMIONO (prosze poda¢ doktadny adres i date powiadomienia)

L 30UNOSIK PO .- HH-00-000n
20 SHAZPOZAIMA oo e HH-00-000n
8. AGMNSIACIR BUAYMKU - HH-00-000n
........................................................................................................................................... HO-0H-Uosn

4. Inne

Ja, nizej podpisany/a, Swiadomy/a konsekwencji wprowadzenia w btad Ubezpieczyciela, wynikajgcych z postanowien art. 286 81 kodeksu karnego
oswiadczam, ze wszystkie przedstawione przeze mnie informacje i dokumenty zwigzane ze zgtoszeniem roszczenia sg prawdziwe.

PODPIS ZGLASZAJ ACEGO SZKODE

Miejscowos$¢ i data Czytelny podpis

.Na podstawie art. 24 ust. 1 Ustawy z dnia 29.08.1997 r. o ochronie danych osobowych (tj. Dz.U. z 2002 r., Nr 101, poz. 926 ze zm.) informujemy,
ze TUW SKOK z siedzibg w Sopocie przy ul. Wiadystawa IV 22 jest administratorem Pana/i danych osobowych, pobranych w oparciu o przepisy ustawy o
dziatalnosci ubezpieczeniowej oraz wydane na jej podstawie akty wykonawcze, ktére beda przetwarzane w zwigzku z realizacjg umowy ubezpieczenia.
Jednoczesnie informujemy, ze stuzy Panul/i prawo wgladu do swoich danych osobowych i ich poprawiania.”
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