Post Postfach 1216 Besuch ElisabethstraBe 46 Telefon 04441 -4262
49361 Vechta Vechta Telefax 04441 -84188
¢-mail info@graff-versicherungsmakler.de
Gesellschaft:
SCHADENANZEIGE
ED/Beraubung/Diebstahl Vers.-Schein-Nr:
Einbruchdiebstahl O | Diebstahl von Fahrradern a Diebstahl von Wasche a
Beraubung O | Diebstahl aus Kraftfahrzeugen O von Gartenmdbeln, -geraten a
Tag und Stunde des Datum Uhrzeit oder sonstige Angaben zur Schadenzeit (z.B.Zeitpunkt d.Feststellung)
Schadens
Schadenort Strale, PLZ, Ort
1.Einbruch
Eingebrochen/eingestiegen in | durch: .
Versicherungsraumlichkeiten: -tur | gewaltsam O | mit richtigem Schlussel Q | war unverschlossen a
oder wie sonst?
-fenster
Einbruchspuren? wenn ja, welche?
jad neinO
Waren Sicherungen wenn ja, welche? Hat die Alarmanlage
vereinbart? jald neinO angesprochen?
jad neinO

Waren Sicherheitsschlésser wenn nein, welche sonst?
vorhanden? jald neinO

Falls der richtige Turschlissel
benutzt wurde:

Wo befanden sich der Tirschllssel? Wie gelangte der Tater in seinen Besitz?

Waren die Versicherungs-
raumlichkeiten am
Schadentag bewohnt?

jald neinO

wenn nein, unbewohnt seit

Langer als 60 Tage unbeauf-
sichtigt?
jad neinO

Falls entwendet:

Bargeld, Gold-, Silber- und
Schmucksachen,
Briefmarken- oder
Miinzsammlungen, Spar-
blcher, Wertmarken oder
Wertpapiere

In welchen Behaltnissen befanden sich die Sachen?

Waren die Behaltnisse

Wo befanden sich die Schliissel?

verschlossen? jald nein0

Wie wurden sie geﬁffnet? gewaltsam O Wie gelangte der Tater in den Besitz des richtigen Schlissels?
mit richtigem
Schlissel O

Waren die Behaltnisse gegen wenn ja, wie?

Wegnahme gesichert? jad neinO

2.Beraubung und réaube

rische Erpressung (Gewalt gegen eine Person oder Drohung mit Gefahr fiir Leib oder Leben)

Name des Beraubten:

gehort er zur hauslichen
Gemeinschaft? jad

nein O

Wurde Widerstand geleistet?

jad neinO

wenn ja, und zwar? wenn nein, weil?

3.Diebstahl aus Kraftfahrzeugen

Art des Fahrzeuges PKW a oder sonst.
Kombi a
LKW a
Wo stand das Fahrzeug? Einzelgarage a Parkplatz bewacht a Hofraum unverschlossen O auf d.Stralke QO
Sammelgarage a Parkplatz unbewacht O Hofraum verschlossen a a
Waren Turen, Fenster und
Gepackraum des KFZ jad neinO
verschlossen?
Wann wurde der Diebstahl festgestellt? Wann wurde das Fahrzeug abgestellt? Wann solte es wieder benutzt werden?
am Uhr |am Uhr |am Uhr




4.Diebstahl von Fahrradern

Damenrad a Rennrad a Fabrikat Fabrik-Nr.
Herrenrad a Mountain Bike Q
War das Fahrrad in verkehrs-
Ublicher Weise mit Speichen- [jad nein O
oder KabelschloR gesichert?
Wo war das Fahrrad auf dem unbewachten Schulhof O im Freien auf der Stralke 0 | wosonst
abgestellt? im Hausflur eines Mehrfamilienhauses O im eigenen Keller a
im Gemeinschaftskeller fiir Hausbewohner O a

Falls das Fahrrad in einem
Raum untergebracht war, war
er abgeschlossen?

jaQd

nein O

Wann wurde der Diebstahl festgestellt?

Wann wurde das Fahrrad abgestellt?

Wann solte es wieder benutzt werden?

am Uhr [am Uhr |am Uhr

5.Ursache und Hergang des Schadens
Genaue Schilderung des
Schadenhergangs.
(Bitte hier ausfuhrlich weiter
berichten, soweit nicht aus
Ziffer 1-4 ersichtlich)
6.Weiterflihrende Fragen
Wann wurde die Gesellschaft bzw.der Datum Uhrzeit bei wem?
Makler erstmals vom Schaden unterrichtet?
Wann wurde der Schaden der Polizei Datum Uhrzeit Polizeidienststelle Aktenzeichen
gemeldet?
Hat die Polizei eine gleichlautende
Schadenaufstellung erhalten? jal neinQ Falls noch nicht geschehen, bitte sofort nachholen!
Wourden die Tater ermittelt? ggf.Namen angeben

jaQ neinQ
Sind besondere Vorkehrungen zum Schutz ggf.welche (z.B. Schlésser ausgetauscht, Sparblicher/Schecks gesperrt, usw.)
oder zur Sicherung noch vorhandener jal neinQ
Sachen getroffen worden?
Wer ist der Eigentimer der vom Schaden Name Ist der Eigentiimer Lebt der Eigentlimer mit Ihnen in hdus-

2 Untermieter? licher Gemeinschaft?
betroffenen Sachen? a0 neinO a0 neinQ
Besteht fur die vom Schaden betroffenen ggf.,welcher Art/Gesellschaft Versicherungsschein-Nr. Vers.-Summe
Sachen Versicherungsschutz noch bei einer | jad  nein O
anderen Gesellschaft? €
Erlitten Sie bereits Einbruch.-, Diebstahl- Schadenhéhe Schadentag Schaden reguliert durch Vers.-Ges.
oder Beraubungsschaden? Ggf.wann und jaQ neinQ
von welchem Versicherer entschadigt €
Wourden die jetzigen Versicherungsraume Schadenhéhe Schadentag Schaden reguliert durch Vers.-Ges.
bereits von Schaden betroffen? jad neinQ €
Nur bei Hausratschaden zu beantworten Mietwohnung [ Eigentums- Einfamilien- besteht aus Wohnflache zum Haushalt gehoren
O |wohnung QO |haus a Raumen am Personen
Ist der Vertrag auf dem neuesten Stand? jaQ neinQ [ wird mit Ersatzantrag/Verdnderungsamzeige umgestellt O
7.Aufstellung der vom Schaden betroffenen Sachen
Ifd.Nr | Anzahl Bezeichnung der Gegenstéande zerstort Anschaff- Neuwert Zeitwert Schadenhohe
beschadigt ungsjahr € € €
entwendet
Sind Sie vorsteuerabzugsberechtigt? Sind die in der Aufstellung genannten Preise
jaQ  nein Q [ mit oder ohne Mehrwertsteuer aufgefiihrt? mit MwSt. O ohne MwSt. O
Geldinstitut Bankleitzahl Konto-Nr.

Die Entschadigung bitte ich auf mein Konto

zu Uberweisen a

Die Entschadigung bitte ich per Scheck

abzurechnen a

Ort und Datum

Unterschrift des Versicherungsnehmers
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