Ihre Betreuungsstelle:

Klambt & Endres GmbH & Co. KG
Zustandig: Werner Dietrich
Sldwestpark 35 90449 Nlrnberg
Telefon: 0911 /41 101-146
Telefax: 0911 /41 101-147

E-Mail: werner.dietrich@klambt.de

Schutz und Sicherhelt im Zeichen der Burg

NURNBERGER

Allgemeine Versicherungs-AG
< 90337 Nlirnberg

Sachschadenanzeige (LW, BU, MV)

Schadenursache
Versicherungsscheln-Nummer

[[] Betriebsunterbrechung ] Mietverlust

Betreuungsstelle

888 003 510

Leitungswasser
Schadennummer

Versicherungsnehmer

Name, Firma

Tagslber erreichbar: Telefonnummer Tagstiber erreichbar: Faxnummer

Strafte, Hausnummer PLZ, Ort

Allgemeine Fragen
1. Wie hoch schétzen Sie den
eingetretenen Schaden?

Kostenbelege/Rechnungen:
2.Wann ereignete sich der Schaden?

3.Wo ereignete sich der Schaden?

4. Wo ist das Wasser ausgetreten (Rohre/
Einrichtung der Wasserversorgung)?

5.Wo befindet sich die Schadenstelle?

6. Hat der Versicherungsnehmer den
Schaden verursacht?

7.Was war die Schadenursache?

8. Das vom Schaden betroffene
Gebaude/der Raum/die Wohnung war
am Schadentag

9.1st der Versicherungsnehmer Eigen-
tumer des Gebaudes/der Wohnung?

10. Besteht anderweitig Versicherungs~
schutz?

Vorsteuerabzugsberechtigt
Clnein [ia

[[] sind nicht mehr vorhanden

EUR

[ sind beigefugt [[] werden nachgereicht

Datum, Uhrzeit

[Jvormittags ] nachmittags

Geben Sie bitte die genaue Anschrift, Stockwerk an

[J Zuleitungsrohr ] Ableitungsrohr [ Rohr der Heizungsanlage [_] Heizkdarper
[[] Wasserhahne, Ventile usw. [[] Regenrinne, Regenfallrohr []

[] auf dem Grundstiick [[] auRerhalb des Grundstiicks

7] im Gebsude

[ nein [[] ja| Wenn nein, bitte geben Sie Namen und Anschrift des Verursachers an

[J Rohrbruch [] schadhafte Wasch-/Geschirrspliimaschine einschl. Zu- und Ableitung
] Frost ]

[] beaufsichtigt
(] benutzt

[[] beheizt

[C] unbenutzt unbenutzt von — bis

[(Jnein [Jja

Wenn nein, bitte geben Sie Namen und Anschrift des Eigentimers an

Wenn ja, bsi welcher Gesellschaft und mit welcher Vertrags-Nummer?

[ nein [Jja

10.Bewohnbarkeit/Nutzbarkeit/Reparatur:

Wohnen, Sicherheit, Arbeitsablauf ist noch erheblich beeintrachtigt? [[] nein [] ja
Bei BU: Die Unterbrechung des Betriebs dauert noch an?

Reparatur ausgefithrt  [] nein []]a

O nein [Jja Reparaturauftrag erteilt [} nein [] ja

Schadenbeschreibung/Schadenursache (Sachen bitte aufbewahren!)

Schadenaufstellung Falls notwendig, bitte separate Aufstellung beiftigen.

)
NI

Genaue Bezeichnung und Anzahl
der baschédigten Sachen ’

heschad.
Flache m?

ZIB]
A"

Wert nach dem

Eigentimer (Name) :
Schaden” in EUR

Anschaffungs-
Jahr | Preis in EUR

Ersatzanspruch/
Reparaturkoesten in EUR

77z = Zerstor, B = Beschadigt, A = Abhandengekommen; » Wert unter Ber(icksichtigung der Wiederverwendbarkelt

F184_201310 xt

Beachten Sie bitte auch die Texte (Belehrung, Unterschrift} auf der Folgeselte,



ihre Betreuungsstelie:

Klambt & Endres GmbH & Co. KG

zusténdig: Werner Dietrich

Sldwestpark 35 90449 Nlirnberg

Telefon: 0911 /41 101-146 Schutz und Sicherhelt im Zelchen der Burg

E Ml wernar detich @b de NURNBERCER

Allgemeine Versicherungs-AG

Versicherungsschein-Nummer Schadennummer

Bei Schdden an Fulbtden Verlegeart: [ lose [] verklebt Unterboden: [ Estrich [[] Holz [ PVC
Art des Belages?
O ]

Zahlungsart der Entschiadigung [ Uberweisung [

IBAN  Siefinden IBAN und BIC auf ihrem Kontoauszug und ggf. auch auf der Bankkarte
l.ander-  Pruf-

code ziffer BLZ Kontonummer Hinwels: Bis 31.01,2016 gentigt es, wenn nur

DE die Felder BLZ und Kontonummer ausgefulit
werden

Geldinstitut BIC (sofern zur Hand)

Kontoinhaber (Name, Vorname/Firma)

Mitteflung nach § 28 Abs. 4 Versicherungsvertragsgesetz (VVG) tiber die Folgen bel Verletzungen von Obliegenheiten nach dem
Verslcherungsfall

Augkunfts- und Aufkldrungsobllegenheiten, Vorlage von Belegen

Aufgrund der vertraglichen Vierginbarungen kénnen wir-von thnen nach Eintritt des Versmherungsfalls vertangen dass Sie uns wahrheltsge-
maRk und fristgerecht Jede Auskuntt ertgilen, die zur Feststellung des Versicherungsfails oder des Umfangs unseter Leistungspflicht erforder-
lich ist, und uns die sachgeréchte Prifung unserer Lelstungspflicht insowelt ermdglichen, als Sle.alles Ihnen zur Sachverhaltsaufklarung
Zumuthare unternehmen W|r konnen ebenfalls varlangen, dass Sie uns fristgerecht Belege vorlegen, sowelt es: thnen zugemutet werden
kann, -

Lelstungafrelhelt :

- Verstotien Sie vorsatzlich gegen die Obllegenhelt zur Auskunft; Aufildrung oder Vorlage von Belegen, verlieren Sie Ihren Anspruch auf die
Verslcherungslelstung Vetrstofien Sie grob fahrlgssig gegen diese Obliegenheitan, kénnen wir unsere Leistling im Verhéltnis zur Schwere
thres Veerschuldens ~ ggf. bls zum vollsténdigen Anspruchsveriust — kiirzen. Eine Kirzung erfolgt nicht, wenn Sie nachweisen, dass Sie die
Oblisgenhait nicht grob fahrldssig verletzt haben, ’

Trotz:Verletzung lhrer Obliegenhelten zur Auskunft, Aufkldrung oder Vorlage von Belegen bleiben wir jedoch insowelt zur Lelstung verpflich-
tet, als Sie: nachweigsen, dass die vorsétzliche oder grob fahriéssige Obliegenheitsverletzung weder flr die Feststellung des Versicherungs-
falls. noch flir die Feststellung.oder den Umfang unsererLélstungspflicht urséchlich war.

Verletzen Sie die Obhegenhelt zur Auskunft, Aufklarung oder Vorlage von Belegen argllstlg werden wir in jadem Fall von Unserer Verpflich-
tung zur Leistung frel,

Hinwels;
Wern das Reght.guf dle vertragliche Leistung nicht Ihnen, sondern- 3mem Dﬂtten zusteht |st auch dieser zur Auskunft, Aufkldrung und
Vorlage von Belegen verpflichtet.

Ich erklére, dass meine Angahben wahrheitsgeméB und volistiandig sind.

On, Datum Unterschrift des Vermittlers Unterschrift des Versicherungsnshmers

Zur Beantwortung durch die Vertretung der
NURNBERGER Versicherungsgruppe

1. An welchem Tag ist der letzte vor dem Schaden féllig gewesene Beitrag bezahit Datum
worden?

2. Wann wurde die gesetzliche Mahnung abgesendet? Datum

Unterschrift



