
Kárbejelentő – Vízelfolyás / Vízóra elfagyás

Biztosított:  ______________________________________________________________________________________________

Biztosított címe:  _________________________________________________________________________________________

Csatlakozás időpontja:  20 __________ év __________ hó _____ nap

A vízelfolyással / vízóra elfagyással érintett ingatlan címe

Irányítószám ______________ Helység neve _________________________________________________________________

Közterület neve  ____________________________________________________ Házszám _________ ép/lh/em/ajtó _______

Biztosítási esemény (megfelelő bejelölendő!):  vízelfolyás      vízóra elfagyás  

A biztosítási esemény dátuma 20 __________ év __________ hó _____ nap

A káresemény rövid leírása:  ________________________________________________________________________________

 ________________________________________________________________________________________________________

 ________________________________________________________________________________________________________

Becsült kárösszeg (Ft) __________________________ 

A kártérítés összegét kérem (megfelelő bejelölendő!)

  a Fővárosi Vízművek Zrt. 10401000-50526680-56751006  számlájára utalni, mely nyilatkozattal tudomásul veszem, 

hogy így továbbított kártérítési összeg a Fővárosi Vízművek Zrt-nél kezelt ügyfélszámlámon kerül nyilvántartásra.

 Az utaláshoz szükséges azonosítók, melyek a közlemény rovatban kerülnek megadásra:

 – Szerződéses folyószámla azonosító/vevő azonosító:  __________________________

 – A vízelfolyással érintett számla száma:  _____________________________________

 a következő számlaszámra utalni:  ________________________________________________________________________

 Biztosított neve  ________________________________________________________________________________________ 

  Mobiltelefon: 06 ________________________    E-mail cím: __________________________________________________

A kárbejelentőt kérjük továbbítani a vagyonkar@union.hu e-mail címre.

Kelt: ____________________________,   20 ____ év __________ hó _____ nap _______________________________
  Biztosított / Kárbejelentő aláírás

Ny.sz.: U24891/1Hatályos: 2023. november 1-től

Kárbejelentő 
Vízálló védelem csoportos biztosítás

Fővárosi Vízművek Zrt. – Vízelfolyás/ Vízóra elfagyás


