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KAMMARKOLLEGIET

FORS017

Skadeanmalan
Flyttgodsforsakring

For en snabbare handlaggning ar det viktigt att blanketten ar korrekt ifylld. Den har blanketten kan du
fylla i elektroniskt och skicka via e-post till forsakring@kammarkollegiet.se eller skriva ut och skicka till

Kammarkollegiet, 651 80 Karlstad.

Personuppgifter

For- och efternamn

Personnummer (dr, man, dag, nr)

Utdelningsadress

Postnummer och ort

Telefonnummer

E-post

Utbetalningsuppgifter

Fyll i det bankkonto som utbetalningen dnskas insatt pa3. Om du inte fyller i ndgot utbetalas ersattningen via utbetalningsavi.

Clearingnummer Kontonummer

Ange bank och ort

Kontoinnehavare

Information om skadedag, tid och plats

Skadedatum, datum da skadan upptécktes

Transportor/flyttfirma

Datum da godset packades/himtades av flyttfirman infér flytten

Flyttat fran ort/land

Datum d3 godset levererades till dverenskommen plats av flyttfirman

Flyttat till ort/land

Kontaktperson pa myndigheten

Den intygande myndigheten ska kunna intyga att ditt flyttgods var forsikrat under flytten. Skriv kontaktuppgifter till en person pa myndigheten som vi

kan kontakta vid behov.

Myndighet
Namn Befattning
E-post Telefonnummer

Postadress Kammarkollegiet, 651 80 Karlstad
Besdksadress Vaxnisgatan 10, Karolinen

www.kammarkollegiet.se

forsakring@kammarkollegiet.se

Telefon 054-22 12 00
Telefax 054-15 56 10

Organisationsnummer 202100-0829
Bankgiro 5052-5740




Skada pa/forlust av flyttgods

Féremal, fabrikat/modell

Beskriv skadan

Ink&psar

Ateranskaffningspris

Ersittningsansprak i SEK

Forhandsbesked vid flyttgodsforsening

Féremal

Uppskattat inkdpspris i SEK

Postadress Kammarkollegiet, 651 80 Karlstad

Besdksadress Vaxnisgatan 10, Karolinen

www.kammarkollegiet.se

forsakring@kammarkollegiet.se

Telefon 054-22 12 00
Telefax 054-15 56 10

Organisationsnummer 202100-0829
Bankgiro 5052-5740
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Ovriga upplysningar

All kommunikation i drendet kommer att ske digitalt via Min Sida. For att logga in pa Min Sida krévs BankID.

|: Jag har inte BankID och vill att ni kommunicerar med mig via e-post

Den skadelidandes underskrift

Samtliga uppgifter i denna ansdkan limnas pa heder och samvete. Jag har tagit del av informationen om GSR som finns i informationsbilagan.

Ort och datum Namnteckning

Namnfértydligande

Se bifogad informationsbilaga om var behandling av personuppgifter i skadedrenden.

Postadress Kammarkollegiet, 651 80 Karlstad www.kammarkollegiet.se Telefon 054-22 12 00 Organisationsnummer 202100-0829
Besdksadress Vaxnisgatan 10, Karolinen forsakring@kammarkollegiet.se Telefax 054-15 56 10 Bankgiro 5052-5740
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KAMMARKOLLEGIET

Informationsbilaga

Om du vill ta del av de fullstdndiga forsakringsvillkoren ber vi dig ldsa mer pa var hemsida
kammarkollegiet.se

Kammarkollegiets behandling av personuppgifter i skadearenden
I samband med hantering av skadeanmadlan behandlas dina personuppgifter.

Nar vi overtar andra myndigheters risker i ekonomiskt avseende och deras ansvar for
skadereglering behdver vi behandla personuppgifter i vart arbete med reglering av skadan.
Uppgifterna behandlas for att de ar nodvandiga for att utfora uppgifter av allmant intresse eller
som i ett led i var myndighetsutdvning.

Eftersom vi ar en statlig myndighet och omfattas av offentlighetsprincipen kan allmanna
handlingar som innehaller personuppgifter lamnas ut om de inte omfattas av sekretess.

Du har ratt att fa information om vilka personuppgifter vi behandlar som rér dig och fa ett utdrag
av uppgifterna med information om behandlingen, ett sa kallat registerutdrag.

De personuppgifter som vi behandlar ska vara korrekta. Om vi behandlar dina personuppgifter
felaktigt har du ratt att begéara att fa uppgifterna rattade och ofullstandiga uppgifter
kompletterade. Du har dven ratt att begdra radering av personuppgifter och begransning av
behandling. En myndighets mdjligheter att tillmétesga en begdran dr begridnsade eftersom
myndigheter maste folja bestimmelser om allmanna handlingar och arkivering.

Mer information om hur vi behandlar personuppgifter finner du pa var hemsida
kammarkollegiet.se

Om du som registrerad vill utéva dina rattigheter eller har fragor som ror var behandling av dina
personuppgifter kan du vanda dig till myndighetens dataskyddsombud.

Kontaktuppgifter till dataskyddsombudet:

Kammarkollegiet
GDPR

Box 2218

103 15 Stockholm

GDPR@kammarkollegiet.se

Telefon: 08-700 08 00

Postadress Kammarkollegiet, 651 80 Karlstad www.kammarkollegiet.se Telefon 054-22 12 00 Organisationsnummer 202100-0829
Besdksadress Vaxnisgatan 10, Karolinen forsakring@kammarkollegiet.se Telefax 054-15 56 10 Bankgiro 5052-5740
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