
Betri Trygging P/F
Kongabrúgvin
Postsmoga 329
110 Tórshavn

Tel +298 348 600
betri@trygging.fo
www.betri.fo

Vinnu- og produktábyrgd   -   Skaðafráboðan 1/2

Navn / Virkisnavn

Bústaður

Kontaktpersónur

Teldupostadressa

MVG-skrásetturFøðingardagur / V-tal

Bygd/Býur

Kontonr.

Tel. heima Fartel. Tel. arb.

Postnummar

Tryggingartakari

Skaðahendingin

Nær er skaðin hendur:    ______________________         Klokkan (0-24)    ________________      

Hvat er skatt:  ___________________________________________________________________________

Aldur á skadda lutinum:  ______________________

Er eigarin av skadda lutinum í tænastu hjá tær?                                                              Ja Nei

Hvar hendi skaðin:  ______________________________________________________________________________________________________________

Er skaddi luturin umfataður av aðrari trygging?                                                        Ja Nei

Um ja, hvørjari:  _________________________________________________________________________________________________________________

Hvør átti skadda lutin:

Hvussu hendi skaðin: (Greið so gjølla frá, at tað greitt framgongur, hvussu skaðin hendi)

Skaðanr.: Hending nr.:Tryggingarnr.

Ja Nei

Ja NeiHeldur tú, at tú ber ábyrgdina fyri skaðan?

Um ja, hví:

Um nei, hví:
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Ja Nei

Nei

Heldur tú, at eigarin av skadda lutinum eisini hevur ábyrgd av skaðanum?

Um ja, hví:

Kundi tú havt borið teg øðrvísi at, og soleiðis fyribyrgt skaðanum:

Um nei, hví:

Hevði tú lutin í varðveitslu, til láns ella leigu, tá ið skaðin hendi?           

Um ja, hvussu leingi hevði tú havt lutin, tá skaðin hendi:  ________________________

Hevur tann, ið hevur verið fyri skaða, kravt endurgjald? Ja Nei 

Um ja, hvussu nógv: (kr.)  __________________________

Hvat heldur tú er hóskandi:  ________________________________________________________________

Málsviðgerð kann ikki fara fram, fyrr enn nágreinilig frágreiðing, har øll viðurskifti, ið hava týdning fyri málið, eru lýst. 

Skaðafráboðanin skal sendast aftur innan 14 dagar. Allir spurningar mugu verða svaraðir, fyri at málið kann viðgerast.

Staður Dagfesting Undirskrift

Dagfesting og undirskrift

Eru aðrar viðmerkingar ið tú heldur, tryggingarfelagið átti at vita:

Ja
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