
Skademelding
for medlemmer i ForsikringsFondet
Sikkerhetsstillelse – Ansvarsforsikring –Kriminalitetsforsikring

Opplysninger om meglerforetaket:
Kjede:	 Avdeling:

Kontornavn på meglerforetaket: Organisasjonsnummer:

Postadresse:

Kontaktperson (er) hos meglerforetaket:

E-post: Telefon:

Opplysninger om kravet:
Oppdragstype (f.eks. bruktbolig, prosjekt m.m): Dato for oppdraget:

Adresse salgsobjektet:

Kravstiller:

Dato for fremsatt varsel/krav:

Kort beskrivelse av varselet/kravet:

Utfylling av skjemaet gir oss nødvendige opplysninger for registrering av saken. Når 
du trykker «send» kommer du inn i mailen til eiendomsmegleransvar@tryg.no hvor du 
nærmere redegjør for kravet og sender vedlegg.

Send skjema
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