SKADEANMALAN IPAD Lilla Edets kommun

Forsékringstagare

Foretag/Anvéndare: Datum:

Lilla Edets Kommun/Fuxernaskolan

Kontaktperson: Postadress:

Lars Thim Jarnvigsgatan 12

Postnr och ort:
463 80 Lilla Edet

Telefon (Kontaktperson):
0520-659748

E-post (Kontaktperson):
lars.thim@lillaedet.se

Avtalsnummer/Kvittonummer:
210045

Vid anmélan géllande foretagsdator:

. o . Organisationsnummer:
Ar foretaget/verksamheten momspliktig? [JJa [] Nej 212000-1496
Skadad/Férlorad utrustning (Méste anges)

Fabrikat: Produkt/-er:

Apple IPad 2 16GB wifi.
Serienummer:

Uppgifter om skadan/férlusten

Typ av skada

" Allrisk [/ Brand* []Aska [ Stéld*

Skadedatum: Klockslag:

Skadeplats: Kostnadsherdkning gjord av:

Ersattningsansprak ink moms*

E-post (Servicestélle):

*) Bifoga garna reparationsforslag

Beskrivning av skada/handelseférlopp

Hur och var intréffade skadan/forlusten? (Detaljerad beskrivning ger snabbare skadereglering).

*) Vid forlust/stold/brand skall polisanmalan innehallande produktforteckning och serienummer bifogas

skadeanmalan.

Skadeanmalan skickas till:

Office IT Partner Vast, kundservice.qgoteborg@officeitpartner.se alt FAX: 031 — 40 80 77

Ovan lamnade uppgifter stimmer med verkliga forhéllanden:

Ort och datum
Lilla Edet -

Underskrift



mailto:kundservice.goteborg@officeitpartner.se

