” mainova

zurlcksenden an:

Mainova Extra-Team
Postfach 10 17 68
33517 Bielefeld

Vom Versicherer auszufillen:

service@mainova-extrawelt.de Aktenzeichen:

Schadensformular fir die Garantieveriangerung

Formular bitte innerhalb von 14 Tagen nach Erhalt ausgefullt an das Mainova Extra-Team per Post
zurlicksenden oder direkt per Mail an service @mainova-extrawelt.de!

1. Kunde / Kundin (A)
OHerr [OFrau [Divers

Vorname und Name Geburtsdatum (rT.mm.uJ)
StraBe und Hausnummer Telefon (fur Ruckfragen)

PLZ Ort
et PP PPl
IBAN / Kontonummer BIC / Bankleitzahl (BLZ)
\\EHHHHHHHHHHHHH\HHH
Schadensdaten

Schadensdatum Schadensort Geschéatzter Reparatur-/Ersatzwert
L P P P P L T

Beschadigtes Gerat

Schadensschilderung
HEEEEEEENE NN
| EEEEEE NN

Beizufligende Unterlagen

O Rechnung/Kaufquittung des Artikels (Originalbeleg)

O Herstellergarantie (Originalbeleg)

[0 Kostenvoranschlag fiir die Reparatur von einem zustandigen Kundendienst
des Herstellers (Bitte kontaktieren Sie dazu den jeweiligen Hersteller)

[0 Hiermit bestétige ich, dass alle Angaben korrekt und vollsténdig sind. Bei Missachtung erlischt der
Anspruch auf die Schadenregulierung.

Ort Datum
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