Cardoen

VERZEKERINGEN

BESTEK ELEKTRICITEITSSCHADE

Referentie ongeval: oo
PolisnUmmer: e e
Naam verzekerde: e e
Adres: e e
Woonplaats: e

(naam & adres hersteller)
verklaar hierbij het toestel, toebehOreNde QAN ........c.cociieeeece e ettt
(naam verzekerde) te hebben onderzocht.

A) Kenmerken van het beschadigde toestel:
1) aard en merk van het tOESTEl : st st e
2) type N SEFIENUMMET 1 e e e s te st st e e et b s e s s assae et
B)bOUWIAAr: ettt s r e st
4) nieuwwaarde van toestel bij aankoop : e e

B) Wat is naar uw mening de oorzaak van de schade? (overspanning, inductie, kortsluiting, bliksem,
1= <] OO OO TUUR R RTUTROt

C) Is het betreffende toestel technisch herstelbaar? JA / NEEN
1) Zo neen: nieuwwaarde van een nieuw toestel met gelijkaardige prestaties:
.......................................... (inclusief BTW).
2) Zo ja: welke herstellingen dienen aan het toestel te worden uitgevoerd.

Onderdelen eenheidsprijs totaal
Verplaatsingskosten L
Werk ...Urenaan ... EUR/u

TOTAAL (incl. BTW) o,
Opgemaakt te ....cccoveeveececceece e, S OP e

Handtekening en stempel hersteller

Cardoen Verzekeringen Steenakker 29 Ondernemingsnummer:
8940 WERVIK 0634.586.569
info@cardoenverzekeringen.be FSMA: 114652 A-cB

Tel: 056/ 90 41 90


mailto:info@cardoenverzekeringen.be

