
Schadenmeldung Rechtsschutzversicherung
Bitte ausfüllen, unterschreiben und an uns zurücksenden.

Ihre Angaben

Name und Vorname oder Firma * Straße und Hausnummer *

Postleitzahl und Ort * Telefon für Rückfragen *

Im Schadenfall der schnellste Weg zu Ihnen.

E-Mail

Ihr Vertrag

Versicherungsnummer

Falls gerade nicht zur Hand: einfach frei lassen, wir suchen sie heraus.

Versicherungsgesellschaft

Für wen der Rechtsschutz gebraucht wird

Name * Anschrift

Verhältnis zu Ihnen

Etwa: ich selbst, Ehepartnerin, Sohn. Wer mitversichert ist, steht im
Vertrag; wir sehen es für Sie nach.

Wann und wo

Tag des Rechtsschutzfalls *

Wichtig für die Fristen, deshalb bitte immer
ausfüllen.

Uhrzeit, soweit bekannt
Der Schaden ist an meiner oben
genannten Anschrift entstanden

Andernfalls: wo genau

Welcher Bereich betroffen ist

Bereich

Privatleben Arbeit und Beruf Verkehr Verträge allgemein Strafrecht Sozialgericht

Eigentum Steuern Verwaltungsgericht Wohnen und Miete Schadenersatz
Freiwillig. Wenn Sie unsicher sind, lassen Sie es offen -- welcher Baustein greift, sehen wir im Vertrag nach.

Worum es geht

Hergang *

Schreiben Sie, was Sie selbst gesehen haben. Haben Sie den Schaden nicht selbst bemerkt, halten Sie bitte fest, wer oder was Sie darauf gebracht
hat. Reicht der Platz nicht, legen Sie ein Blatt bei -- und wenn sich der Hergang leichter zeichnen als beschreiben lässt, ist uns eine Skizze von
Hand am liebsten.

Bitte zurück an uns: E-Mail info@fuhrmann-makler.de, WhatsApp 0177 34 56 495, Post Albert-Vater-Straße 70, 39108 Magdeburg
Entwurf. Fachlich und rechtlich noch nicht freigegeben, nicht für den Kundenversand bestimmt. Seite 1



Schadenmeldung Rechtsschutzversicherung

Polizei

Wurde der Schaden bei der Polizei
angezeigt

ja nein

Wenn ja: Dienststelle Wenn ja: Aktenzeichen

Gemeint ist ein Bußgeld oder Verwarnungsgeld gegen eine der beteiligten Personen. Die Angabe hilft bei der Frage, wer den Schaden zu vertreten
hat.

Wurde jemand gebührenpflichtig
verwarnt

ja nein

Wenn ja: wer Wenn ja: in welcher Höhe

Euro

Behörden

Wurde ein Ermittlungs- oder
Strafverfahren eingeleitet

ja nein

Wenn ja: Behörde Wenn ja: Aktenzeichen

Anwältin oder Anwalt

Wenn Sie jemanden beauftragen möchten: Die Kanzlei sollte vor der Beauftragung die Deckungszusage einholen. Sonst kann es sein,
dass Sie auf den Kosten sitzen bleiben.
Name Anschrift

Telefon

Wie wir Sie erreichen

Am liebsten über

Telefon E-Mail Sonstiges
Freiwillig, und wir halten uns daran, soweit es geht. „Sonstiges“ ist zum Beispiel WhatsApp oder Post.

Nummer oder Adresse dafür

Bei Sonstiges bitte dazuschreiben, worüber: etwa WhatsApp, Post oder
ein anderer Weg.

Gut erreichbar bin ich

Ein Zeitfenster zu den üblichen Geschäftszeiten genügt.

Sonstiges

Was wir sonst noch wissen sollten

Bewusst unwahre oder lückenhafte Angaben können zum Verlust des Versicherungsschutzes führen, auch wenn
hierdurch dem Versicherer kein Nachteil entsteht.
Vorstehende Fragen habe ich wahrheitsgemäß beantwortet.

Unterschrift

Ort * Datum *

Es unterschreibt die Versicherungsnehmerin oder der Versicherungsnehmer; bei einem Unternehmen die Person, die dafür zeichnen darf.

Unterschrift *

Bitte zurück an uns: E-Mail info@fuhrmann-makler.de, WhatsApp 0177 34 56 495, Post Albert-Vater-Straße 70, 39108 Magdeburg
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