RUWELKA SCHADE AANGIFTE

VERZEKERINGEN

ASSURANCES

TORHOUTSEBAAN 49

B.A. UITBATING
TEL 059 55 90 00 LU L

FAX 059 55 90 09

www.ruwelka.be

info@ruwelka.be

Aanbevelingen voor een snelle behandeling van een schadegeval

v’ Beschrijf nauwkeurig het schadegeval en de gevolgen ervan
v’ Stuur ons alle noodzakelijke documenten (kostenraming van de herstellingen, foto’s, proces-
verbaal van verhoor, ingebrekestelling van een derde,...).
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GETUIGEN

OJa CINeen
Identiteit van de getuigen van het ongeval:
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BESCHRIJVING VAN DE SCHADE

BETROKKEN PARTIJEN

De verzekerde

Dat wil zeggen de persoon die bij
het schadegeval betrokken is

[ De verzekeringsnemer

O Een zaakvoerder, bestuurder,

vennoot De tegenpartij

[0 Een aangestelde O een interim

[0 Een onderaannemer [ andere
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2. Bij gebruik van een
voertuig of een toestel
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AutoverzekeringsmaatSChapPi] ..ot e
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OPMERKINGEN OF BIJKOMENDE INLICHTINGEN

Opgemaakt te .........cccccovvieiiiiicceiieciie s R ] « T

Naam en Handtekening
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