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Schadenanzeige — Bauherrenhaftpflichtversiche-

rung

Bitte Versicherungsschein-/Schadennummer
angeben:

Bitte beantworten Sie alle Fragen genau und teilen Sie uns umgehend alles mit, was Sie liber den Vorfall wissen; auch schein-

bar Nebensachliches kann wichtig sein!

Versicherungsnehmer: Geschadigter:
Name: Name:

Strale: Strale:
PLZ/Ort: PLZ/Ort:

Beruf: Beruf:

Tel.: Tel.:

Fax: Fax:

E-Mail: E-Mail:

Bauherr:
Name:
Strale:
PLZ/Ort:
Beruf:
Tel.:

Fax:

E-Mail:

Ausfihrliche Schadenschilderung: (evtl. Erlauterungen zum Allein- oder Mitverschulden anderer Personen usw.)

Eine Skizze bitten wir, auf einem gesonderten Blatt beizufiigen.

Sind Sie [] oder lhre Angehdrigen []
Inhaber, Gesellschafter, Geschaftsfiihrer oder Anteilseigner

eines fir dieses Bauvorhaben tatigen Unternehmens? [JJa [ Nein. Wenn ja, welches?
Haben Sie Planungsleistung erbracht? [JJa [JNein

Haben Sie Eigenleistung erbracht ? [JJa [ Nein. Wenn ja, welche ?
Datum des Baugesuchs: Datum:

Datum der Baugenehmigung: Datum:

Datum des Baubeginns: Datum:

Datum der Bauabnahme (falls bereits erfolgt): Datum:

Durch wen erfolgte die Abnahme?

(Geplanter) Bezug des Gebaudes:

[] Gebrauchsabnahmeschein oder andere gleichstehende
behdérdliche Abnahme

[J] Abnahme durch den Bauherrn

Datum:

Mannheimer Versicherung AG
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Mannheimer Versicherung AG

Welcher Architekt / Statiker / Son- Name:
derfachmann ist oder war an dem Anschrift:
Bauvorhaben beteiligt?

Welche Aufgabe hatte er?

Bei welcher Gesellschaft ist dieser
haftpflichtversichert? Gesellschaft:
Anschrift:

Wer ist / war Bauleiter und Bauunter- Name:
nehmer? Anschrift:

Versicherungsschein-Nr.:

Name:
Anschrift:

Gesellschaft:
Anschrift:

Versicherungsschein-Nr.:

Name:
Anschrift:

Waren Arbeitsgerate eingesetzt? [JJa [ Nein. Wenn ja, Typ und Fahrgestell-Nr. des
Arbeitsgerates:

Typ:
Fahrgestell-Nr.:

Wer ist der Eigentiimer dieses Gerates? Name:
Anschrift:

Wer bediente das Gerat? Name:
Anschrift:

Hat der Geschédigte den Schaden evtl. selbst verschuldet? |[[]Ja  [] Nein. Wenn ja, inwiefern?
Begriindung:

Wen trifft nach lhrer Meinung sonst ein Verschulden? (z. B.

Architekt, Statiker, Bauleiter, Bauunternehmer usw.): Name:
Anschrift:

Wenn ja, inwiefern? Begriindung:

Halten Sie sich fiir ersatzpflichtig? JJa [ Nein.

Begriindung:

Wann wurden erstmals Anspriiche an
Sie gestellt? Datum:

Mit welcher Begriindung?
(Bitte ausfuhrliche Erlauterung; ggdf.
Unterlagen beifiigen)
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Besteht eine weitere Versicherung fiir die beschadigten
Gegenstande?

Bei welcher Gesellschaft?

[1Ja

[J Nein. Wenn ja, welche?

[] Transportversicherung
] Glasversicherung

[] Bauwesenversicherung
[] Wasserversicherung
[] Feuerversicherung

Gesellschaft:
Anschrift:
Versicherungsschein-Nr..

In welcher Hohe fordert man von Ihnen Schadenersatz? EUR
Halten Sie den Betrag der Forderung nach gewissenhafter
Prifung fiir berechtigt? [JJa [ Nein
Begrundung:
Sind Sie damit einverstanden, dal® eine mdgliche Entscha-
digung an den Anspruchsteller gezahlt wird? [1Ja [ Nein. Wenn ja, teilen Sie uns bitte dessen
Kontoverbindung mit:
Konto-Nr.:
BLZ:
Institut:

Wenn nein, weshalb nicht?

Begrundung:

Wie soll die Zahlung erfolgen?

[] Per Scheck

[] Auf das uns durch das Lastschriftverfahren bekannte Konto

[J Auf das Konto: Institut; Bankleitzahl:

Konto-Nr.:

Wichtiger
Hinweis:

durch kein Nachteil entsteht.

Bitte beachten Sie, daB falsche oder liickenhafte Angaben zum vélligen oder teilweisen Verlust
des Versicherungsschutzes fiihren kénnen; bei Vorsatz auch dann, wenn dem Versicherer hier-

Die vorstehenden Fragen habe ich wahrheitsgemal beantwortet.

Die im Zusammenhang mit der Schadenbearbeitung notwendigen personenbezogenen Daten werden unter Beachtung
des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) im Rechenzentrum der Mannheimer Versicherungen verarbeitet.

(Ort und Datum)

Mannheimer Versicherung AG

(Unterschrift des Versicherungsnehmers)
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Merkblatt zum Schadenfall in der Bauherren- Haftpflichtversicherung

Schaden-Hotline: 01 80.2 20 24

Wichtige Hinweise!

Als Bauherren- Haftpflichtversicherer sind wir verpflichtet, berechtigte Anspriiche von Geschadigten aus
einem Schaden mit einem hier versicherten Risiko zu entschadigen. Wir priifen selbstéandig und eigenver-
antwortlich, ob die an uns gestellten Anspriiche begrindet sind. Dazu erbitten wir lhre Hilfe. Bitte beachten
Sie folgende Hinweise:

« Samtlichen Schriftwechsel bitten wir unter Angabe der Schadennummer und / oder Versicherungs-
scheinnummer (wenn vorhanden) an uns weiterzuleiten. Die Schadenanzeige flllen Sie bitte in Block-
oder Maschinenschrift aus und reichen diese unverziiglich ein.

+«+ Bitte schildern Sie uns den Vorgang auch dann, wenn Sie meinen, keinen Schaden verursacht zu haben
oder nicht in dieser HOhe oder wenn Sie meinen, nicht der alleinige Verursacher zu sein. Wir benétigen
Ihre Angaben auch zur Abwehr unberechtigter Anspriiche.

+ Teilen Sie uns bitte gleich zu Anfang mit, was Sie tber den Vorfall wissen, auch scheinbar Nebensachli-
ches kann wichtig sein. Spatere Angaben fuhren zu Verzégerungen, die Ihnen Nachteile bringen kon-
nen.

+ Falls Sie Fotos gemacht oder Gegenstande sichergestellt haben, Uberlassen Sie uns diese und informie-
ren Sie uns bitte, wo wir evtl. weitere sachdienliche Angaben erhalten kénnen.

<+ Wem haben Sie welchen Auftrag erteilt ? Auftragserteilung, Auftragsbestatigung, Rechnung, Mangelan-
zeige bitte einreichen, ebenso Gutachten, falls bereits welche vorliegen. Teilen Sie bitte auch mit, ob e-
ventuell bereits ein Sachversicherer vor Ort war. Sind Sie mit der Bauwesenversicherung belastet oder
zahlen Sie anteilig Gebaudeversicherung als Mieter?

+ Falls lhnen und/oder einer mitversicherten Person ein Mahnbescheid, eine Klage oder ein Prozesskos-
tenhilfegesuch zugeht, verstandigen Sie uns bitte umgehend. Gegen einen Mahnbescheid erheben Sie
bitte unverzuglich Widerspruch; eine Begriindung ist nicht erforderlich. Benutzen Sie hierzu den vom
Gericht beigeflgten Vordruck, dann entstehen Ihnen keine Gerichtskosten. Das gleiche gilt bei Einlei-
tung eines gerichtlichen Beweissicherungsverfahrens.

+ Bei weiteren Fragen sind wir lhnen gerne behilflich. Sie kdbnnen uns Uber unseren Schadenservice-
Center (Telefon 01 80.2 20 24) erreichen.

Mannheimer Versicherung AG — Schadenservice
Augustaanlage 66

68165 Mannheim

Schaden-Hotline: 01 80.2 20 24



