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VAHINKOILMOITUS
VASTUUVAHINKO

VAKUUTUSYH- |Vakuutusnumero Vahinkonumero
TION MERKIN- | HELEN-KODIN PALVELUSOPIMUS
NAT
Vakuutus alkaen Maksu suoritettu Omavastuu Vakuutusehdot
VAKUUTETTU Nimi Henkil6- tai liilketunnus
Osoite Postinumero Postitoimipaikka
Ammatti tai yrityksen toimiala Puhelinnumero
Ajoneuvon, tydkoneen, aluksen rekisterinumero tai merkki, malli ja valmistusnu- | Kuljettajan ajokortin laatu ja numero
mero
VAKUUTUS- Vakuutuksenottajan muut vakuutukset, joiden perusteella vahinko voidaan mah- |Vakuutusyhtio
TIEDOT dollisesti korvata?
VAHINGON- Nimi Puhelinnumero Osoite
AIHEUTTAJA
Vahingonaiheuttaja on
[Jvakuutettu itse [vakuutetun (| *vakuutetun O *) vakuutetun [J# vakuutetun O muu
puoliso palveluksessa  lapsi eldin
oleva ika:
*) Kenelle valvonta kuului vahingon sattuessa?
VAHINGON- Nimi (ensimmdinen vahingonkarsinyt) Henkil6- tai liiketunnus
KARSINYT
Osoite Postinumero Postitoimipaikka
Puhelinnumero Asuuko vahinkoa karsinyt vakuutetun Onko vahinkoa karsinyt vakuutetun
taloudessa? Okylla  [ei palveluksessa? [Jkylla [Jei
Nimi (toinen vahingonkarsinyt) Henkil6- tai lilketunnus
Osoite Postinumero Postitoimipaikka
Puhelinnumero Asuuko vahinkoa karsinyt vakuutetun Onko vahinkoa kérsinyt vakuutetun
taloudessa? COkylla  [ei palveluksessa? [Jkylla [Jei
VAHINKO- Teon tai laiminlyénnin paivamaara Vahingon toteamispaiva Milloin vakuutuksenottaja sai tiedon vahingosta?
TAPAHTUMA klo klo klo
Vahinkopaikka
Kenelle ilmoitettiin vahingosta? Osoite Puhelinnumero
Tarkka selostus vahingosta ja sen syista (tarvittaessa taydennetdan piirroksella)
Jatka "Lisdtiedot” kohdassa
TODISTAJAT Nimi Osoite Puhelinnumero
Nimi Osoite Puhelinnumero
TUTKINTA Onko poliisitutkinta suoritettu? Poliisilaitoksen tai nimismiespiirin nimi
[ kylla [ ei [ suoritetaan
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ALKOHOLI Olivatko vahinkoon osallistuneet alkoholin tai muun huumaavan aineen vaikutuksen alaisia?

Vahingonaiheuttaja  [] kyllda [] ei Vahingonkéarsinyt  [] kylla [] ei
HENKILO- Vahingoittuneen syntymaaika Vahingoittunut oli vahingon sattuessa
VAHINKO [] toisen tydssa tai tydmatkalla [] omassa tydssd [ eitydssa

Minkalainen vamma vahingosta aiheutui?

ESINE- Vahingoittunut omaisuus Esineen ika Rek.no, valmiste no
VAHINKO

Minkalaisia vaurioita vahingosta aiheutui?

Oliko vakuutettu, hdnen perheenjasenensa tai hdnen palveluksessaan oleva ottanut vahingoittuneen omaisuuden val-
mistaakseen, asentaakseen, korjatakseen, kuljettaakseen, sailyttaakseen tai muulla tavoin késitelldkseen taikka huolehtiakseen,
taikka oliko han vuokrannut, lainannut tai muutoin kdyttanyt omaisuutta hyédykseen?

[ kylla [ ei Missa tarkoituksessa?
Vahingoittuneen esineen vakuutukset Vakuutusyhtio
[Jvapaaehtoinen [Jkotivakuutus []kiinteisto- [0 muu vakuutus, mika?
autovakuutus vakuutus
TARKASTUS Missa vahingoittunut omaisuus voidaan tarkastaa? Milloin tarkastus voidaan suorittaa?
Kenen kanssa asiasta voidaan sopia? Puhelinnumero

Vakuutusyhtio pidattaa oikeuden tarkistaa omaisuusvauriot ennen korjausta.

VAHINGON Mikali yhtio katsoo vakuutetun korvausvelvolliseksi, saako korvauksen suorittaa vakuutuksesta?
MAARA JA O kylla [ ei
KORVAAMINEN

Kuinka suureksi arvioitte vahin- |Onko korvausvaatimus esitetty? |Korvausvaatimuksen maara
gon? € Okylla [ei €

Kenelle korvaus olisi maksettava?

Pankki ja tilinumero

LUTTEET [ poliisitutkintapdytékirja [ korvausvaatimus [Jlasku
[ ote rikosilmoituksesta [ korjauskustannusarvio I muu, mika?

LISATIEDOT

ALLEKIRJOITUS | Vakuutusyhtiéihin kohdistuvan rikollisuuden torjumiseksi vakuutusyhtié luovuttaa sille ilmoitettuja vahinkoja vakuutusyhtididen yhteiseen tietojarjestelmaan, jolloin vakuu-
tusyhtio tarkistaa mita vahinkoja muille vakuutusyhtiéille on ilmoitettu. Tietoja kéytetdan korvauskasittelyn yhteydessa.

Vakuutan tdssa vahinkoilmoituksessa antamani tiedot oikeiksi.
Paikka ja paivays Vakuutetun allekirjoitus ja nimenselvennys
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