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Opis wygenerowany automatycznie] 
Załącznik Nr 1 – Zgłoszenie szkody w mieniu – ubezpieczenie mienia od wszystkich ryzyk
Umowa generalna nr BZP.272.2.2025

Zgłoszenie należy przesłać mailem na adres: szkody.bialystok@nordpartner.pl 
ubezpieczający
	nazwa
	nip
	REGON

	Miasto Łomża z siedzibą Urząd Miejski w Łomży, 
Pl. Stary Rynek 14, 18-400 Łomża	7182144919
	450669921


podstawowe informacje
	Data szkody
	miejsce powstania szkody

	[Wybierz datę]	Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.

NUMER POLISY
COR682187
DANE POSZKODOWANEGO
		nazwa
	ADRES

	Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.	Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.




DANE OSOBY wyznaczonej do kontaktu w sprawie szkody
	IMIĘ I NAZWISKO
	NR TELEFONU
	ADRES E-MAIL

	Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.	Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.	Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.

Przyczyna szkody – krótki opis
	

	

	

	


Przedmiot szkody – wykaz utraconego/uszkodzonego mienia
	

	

	

	


Orientacyjna wartość szkody (koszt zakupu/ kosztorys/ oferta)
Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.
Orientacyjne koszty dodatkowe (akcja ratownicza, lokalizacja i usunięcie awarii)
Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.
kogo powiadomiono o szkodzie (Policja, Straż Pożarna, firma ochrony mienia) 
Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.
Numer konta bankowego do wypłaty odszkodowania
Kliknij lub naciśnij tutaj, aby wprowadzić tekst.
OŚWIADCZENIA
	Jednostka Wybierz płatnikiem VAT.

	Jednostka Wybierz z prawa odliczenia VAT w związku z przedmiotowym zdarzeniem. 

	Jednostka Wybierz odszkodowania z innego zakładu ubezpieczeń.

	Jednostka Wybierz starań, aby uzyskać z innego zakładu ubezpieczeń odszkodowania z tytułu przedmiotowego zdarzenia








……………………………………………						……….…………………………………………
(data, miejsce)						               	 (podpis zgłaszającego szkodę / brokera)


Załącznik do INSTRUKCJI LIKWIDACJI SZKÓD w ramach umowy ubezpieczenia generalnego Miasta Łomża nr BZP.272.2.2025 
(okres ubezpieczenia: 01.09.2025 – 31.05.2026) WERSJA 1.0
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