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dV SAF A 1106

Soort verzekering
[J Aansprakelijkheid [J Inboedel

Polisnummer

[J Opstal [J Woonwagen (casco)

|/ Verzekeringnemer

Naam

Voorletter(s)

Adres (geen postbus)

Postcode en woonplaats

Beroep/Bedrijf

Telefoonnummer(s)

Is er recht op aftrek BTW? [J Nee [ Ja

Bank-/gironummer

!/ Schalegegevens

Schadedatum - -20 om

uur

Heeft u de schade al gemeld bij uw tussenpersoon?

Zoja ] Telefonisch [ Schriftelijk

[J Nee [ Ja

Datum melding

Adres/plaats van de schade

Oorzaak van de schade/omschrijving van de toedracht

Zijn er sporen van braak? [J Nee [ Ja

Bij welke instantie werd aangifte gedaan?

S.v.p. verklaring (van politie, hotel, vervoersonderneming, camping e.d.) en/of toelichting als bijlage toevoegen.

1/ behuigen

Zijn er getuigen? Vul dan hieronder de gegevens in.

Getuige 1
Naam

Voorletter(s)

Adres (geen postbus)

Postcode en woonplaats

Telefoonnummer(s)
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dV SAF A 1106

Getuige 2
Naam

Voorletter(s)

Adres (geen postbus)

Postcode en woonplaats

Telefoonnummer(s)

1/ Begevens bschadigde en/ of vermiste voorwerpen

(originele aankoopnota’s bijvoegen)

Artikelomschrijving Aankoopdatum Aankoop Schatting
bedrag v.d. schade
€ €
€ €
€ €
€ €
€ €

Zichtbare schade/letsel

Is de schade herstelbaar? ] Nee [ Ja Voor welk bedrag? €

Zo ja, wie voert de reparatie uit?

Naam

Telefoonnummer(s)

Adres

Postcode en woonplaats

Waar kan de schade worden opgenomen?

Op welke datum?

Is de reparatie al uitgevoerd? [J Nee [ Ja

Voor welk bedrag? €

(nota’s en/of schadebegroting bijvoegen)
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dV SAF A 1106

9/ Door wie werd de schade veroorzaakt?

Naam Telefoonnummer(s)

Adres Geboortedatum

Postcode en woonplaats

In welke relatie staat deze tot u?

Waarmee werd de schade veroorzaakt?

Waar was de veroorzaker mee bezig toen de schade plaatsvond?

Zijn er medeschuldigen [J Nee [ Ja
Naam Telefoonnummer(s)
Adres Geboortedatum

Postcode en woonplaats

Naam Telefoonnummer(s)

Adres Geboortedatum

Postcode en woonplaats

./ Schade an derden Aansprakelkhid)

In welke hoedanigheid wordt u aansprakelijk gesteld? [J Particulier
Welke schade werd toegebracht? [ Persoonlijk letsel

Benadeelde

[J Bedrijfsmatig
[] Materiéle schade

Naam Telefoonnummer(s)
Adres Geboortedatum
Postcode en woonplaats Bank-/gironummer

In welke relatie staat deze tot u én tot de veroorzaker?
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Bent u al door de benadeelde aansprakelijk gesteld? [J Nee [ Ja
Z0 ja, sluit dan de aansprakelijkheidsstelling in.

Is deze benadeelde zelf tegen deze schade verzekerd? [ Nee [ Ja
Zo ja, bij welke maatschappij? Polisnummer
Is de schade daar al gemeld? ] Nee [ Ja Schadenummer

I/ Andere verzekeringen

Bent u ergens anders tegen deze schade verzekerd? [J Nee [J Ja, bij maatschappij

Polisnummer Verzekerd bedrag €

Zijn bepaalde voorwerpen, zoals bijvoorbeeld sieraden,
postzegels en dergelijke, apart verzekerd? [J Nee [ Ja

Zo ja, welke (omschrijving)

Bij maatschappij Polisnummer

Verzekerd bedrag €

De verstrekte gegevens kunnen verwerkt worden in het Centraal Informatie Systeem van de in Nederland werkzame verzekeringsmaatschappijen.
Aanmelding van deze registratie bij de Registratiekamer is gedaan op 23-04-1990. Een afschrift van het

formulier van aanmelding ligt voor een ieder ter inzage bij Stichting CIS, Huis ter Heideweg 30, 3705 LZ Zeist. Het privacyreglement

van de Stichting CIS is op de registratie van toepassing.

Lees voor de ondertekening van dit aanvraagformulier de toelichting op de reikwijdte van de mededelingsplicht, boven aan het aanvraagformulier, door.

Ondergetekende verklaart:

/ vorenstaande vragen en opgaven naar beste weten, juist en overeenkomstig de waarheid te hebben beantwoord en verstrekt, en geen bijzonderheden
met betrekking tot deze schade te hebben verzwegen;

/ dit schadeaangifteformulier en de eventueel nog nader te verstrekken gegevens aan de Vereende te verstrekken om te dienen tot vaststelling van de
omvang van de schade en het recht op uitkering;

/ van de inhoud van dit formulier kennis te hebben genomen.

Plaats en datum Handtekening
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de Vereende

Handelskade 49

+31(0)70 340 82 09
schade@vereende.nl
verzekeren.vereende.nl

IBAN NL33ABNA0557421039
BIC ABNANL2A KvK 33054669
BTW/VAT NL.0014.19.043.B01
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