_ .. I\ PROTECTO
m PARTUM d.o.0., Cesta prvih borcev 11, 8250 Brezice JAMSTVO

IZJAVA ZA UVELJAVLJANJE PRAVIC IZ PROTECTO JAMSTVA

Datum:

Ime in priimek uporabnika ali naziv podjetja:

Naslov uporabnika ali sedezZ podjetja:

Postna stevilka in kraj

Znamka in model izdelka Telefon:

Serijska Stevilka izdelka E-mail:

DA NE
Ali jamstvo proizvajalca Se zmeraj velja | |
OPIS SKODE
1. Kdo je povzrocil kodo in kdo je sodeloval v odskodninskem primeru (ime in priimek osebe)?
2. Kdaj se je $koda zgodila (datum in ura)?
3. Kje se je skoda zgodila (kraj)?
4. Kako in zakaj se je $koda zgodila (navedite resnicni vzrok) ter s ¢im?
5. Kaj je poskodovano (opis skode ali kaj ne funkcionira)?
6. Ali za napravo, ki je zajeta s Protecto jamstvom obstajajo kakrsna koli druga zavarovanja, prostovoljna DA NE
jamstva ipd.? | |
7. Ce da, katera in pri kateri zavarovalni druzbi oziroma dajalcu jamstva?
DA NE

8. Ali je Skodni dogodek prijavljen pristojni policijski upravi? | |

Ce DA, prijavo dostaviti v prilogi

Uporabnik s tem podpisom potrjuje, da je prebral Splosne pogoje Protecto jamstva in, da se z njimi strinja. Uporabnik
izjavlja, da so navedeni podatki resni¢ni. Namerno navedeni napacni oziroma pomanijkljivi podatki lahko pripeljejo do
zavrnitve postopka za uresnicevanje pravic iz Protecto jamstva ali zahteve za povracilo stroskov iz strani PARTUM-a.
Uporabnik se strinja, da se njegovi podatki lahko posredujejo pogodbenemu in kooperantskemu partnerju, vendar samo v
namen obdelave odskodninskega primera. Uporabnik se strinja z vsako vrsto raziskave, ki je v povezavi z odskodninskim
primerom, vklju¢no z vpogledom v vse sodne ter upravne akte.

Podpis uporabnika:










