Schadenanzeige Privat-Haftpflicht-Versicherung

Kunden- / Bestandsnummer:

UWS-Aktenzeichen:

Schaden-Nr.:

ALLGEMEINE ANGABEN

Versicherungsnehmer:

Anschrift:

Telefon-Nr.:

Fax-Nr.:

E-Mail:

Ansprechpartner:

ALLGEMEINE SCHADENDATEN

Aktueller Versicherer:

Aktuelle Versicherungsscheinnummer:

Aktuelle Pramie:

Schadenhergang:
(Art, Anzahl und Hohe je Schaden
der letzten 3 bzw. 5 Jahre)

bei Erfiillung eines von lhnen
Ubernommenen Auftrages oder
sonstigen Vertrages?

Wann und wo ereignete Datum / Uhrzeit:
sich der Schaden?
Adresse:
Zeugen des Schadenfalls:
(Bitte Name und Anschrift angeben)
Ereignete sich der Schadenfall Oja O nein

Wenn ja, worin bestand die auszufiihrende Leistung?
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Gegen wen richtet sich die
Beschuldigung?

Name und Anschrift:

Geburtsdatum:

Geschadigter:

Name und Anschrift:

die Beschadigte Sachen gemietet,
geliehen, gepachtet oder in
Verwahrung?

Geburtsdatum:
Besteht zu Ihnen ein Familien- oder Oia O nein
sonstiges Verwandtschaftsverhaltnis? !
Wenn ja, welches?
Ist erin Ihrem Hausstand Oja O nein
aufgenommen?
Besteht zu Ihnen ein Arbeits-, Lohn- Oia O nein
oder sonstiges Vertragsverhaltnis? !
Wenn ja, welches?
Sind Schadenersatzanspriiche gegen | [J miindlich am: [ schriftlich am:
Sie erhoben worden? Wann?
(Bitte smtliche Schriftstiicke beifiigen)
ANGABEN BEI SACHSCHADEN
Welche Sache ist beschadigt?
Worin bestehen die Beschadigungen?
Bei Kraftfahrtbeschadigungen: At/ Hersteller:
amtliches Kennzeichen:
Wo kann das Fahrzeug
besichtigt werden?
Hatten Sie oder Ihre Angestellten Oja O nein

Wenn ja, welche Art?

Wie hoch schétzen Sie den Schaden?

EUR
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