
 
 

VAKIOKORVAUSHAKEMUS *) 

 
 

Asiakkaan tiedot 

 
Asiakasnumero (löytyy sähkölaskusta)  
 
Asiakkaan nimi 
 
Käyttöpaikan tunnus (löytyy sähkölaskusta) 
 
Käyttöpaikan lähiosoite 
 
Postinumero   Postitoimipaikka 
 
Puhelin 
 
Sähköpostiosoite 
 
 
 

Tiedot sähkökatkosta 

 
Milloin sähkökatko alkoi   pvm  klo 
 
Milloin sähkökatko päättyi   pvm  klo 
 
Milloin sähkökatkosta ilmoitettiin  pvm  klo 
 
Kuka ilmoitti sähkökatkosta 
 
Mihin puhelinnumeroon ilmoitus tehtiin 
 
Lisätietoja 
(esim. useampien sähkökatkojen ajat) 
 
 
 
 
Vakuutan antamani tiedot oikeiksi 
 
Päiväys 
 
Allekirjoitus 
 
 
 
*) Sähkömarkkinalain mukaista vakiokorvausta voi hakea yli 12 tuntia kestäneestä sähkökatkosta.  
 
Vakiokorvaushakemus lähetetään osoitteella Kokemäen Sähkö Oy, Skaffarinkatu 14, 32800 Kokemäki  
 
Korvauksen perusteena olevan sähkökatkoksen aika lasketaan alkavaksi siitä, kun paikallinen verkkoyhtiö on saanut 
tiedon häiriöstä. Mikäli myrsky tms. työskentelyolosuhteet viivyttävät viankorjaustyön turvallista aloittamista, lyhenee 
korvauksen perusteena oleva sähkökatkoksen laskennallinen kestoaika vastaavasti.  
 
 
 Kokemäen Sähkö Oy, Skaffarinkatu 14, 32800 Kokemäki, Puh. (02) 8386 250, www.kokemaensahko.fi • Y-tunnus 0203928-3 
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