M Vaghjalp
Skadeanmalan - Sjalvriskreducering raddningsmoment

Denna blankett med kvittokopior ska séndas till:
REDGO Sweden AB

Skadereglering - Forsakring

181 87 Lidingd

Eller via e-post till skada@redgo.se Kopia av gallande

forsakringsbrev skall bifogas

Registreringsnummer pa fordon Medlemsnummer Telefonnummer

Namn

Adress

Postnummer och ort E-postadress

Fordon é&r férsékrat i férsékringsbolag Férsakringsnummer Sjalvrisk/raddningsmoment kr

Ersattning onskas till:

Bank Clearingnummer Kontonummer

Beskriv hiandelsen och orsak till skada (OBS: texta tydligt vid handskrift)

Ersattningsansprak med anledning av sjélvriskreducering (dock hégst sjélvriskkostnaden)

Belopp

Ersattningsansprak styrkt med féljande bifogade kopior av handlingar (t ex. bargningsintyg, faktura, kvitto)

Ort och datum Underskrift
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