Schadenanzeige fur Diebstahl-, Wasser-, ZURICH
Glasbruch- und Wertsachenversicherung

Schaden-Nr.

Versicherungsnehmer/in

Name Vorname Police
Strasse, Nr. PLZ, Ort
Telefon Mobiltelefon Fax-Nr. E-Mail
Betrieb Strasse, Nr. PLZ, Ort
Telefon Geschaft Mobiltelefon Geschaft Fax-Nr. Geschaft E-Mail Geschaft
| |
Geldleistungen sind anzuweisen an: Bank/Konto-Nr. Post/Konto-Nr.

Mehrwertsteuer: Sind Sie vorsteuerabzugsberechtigt? D ja, nettobesteuert D ja, saldobesteuert D nein

Um welches Ereignis handelt es sich? (vitte zutreffendes unterstreichen)

Diebstahl Einfacher Diebstahl, Einbruchdiebstahl, Dienstbotendiebstahl, Beraubung
Wasserschaden Leitungswasser, Regen-, Schnee- oder Schmelzwasser, Ruckstau- oder Grundwasser
Glasbruch Scheibe oder anderes Glas

Beschadigung oder Verlust von Wertsachen
(fur die Schadenaufstellung bitte folgende Seiten benutzen)

Wann ereignete sich der Schadenfall? Tag Monat Jahr Uhrzeit

Genaue Bezeichnung des Schadenortes

(PLZ, Ort, Strasse, Hausnummer, Raum)

Genaue Beschreibung des Schadenereignisses: Ursache und Hergang




Wer ist fur den Schaden verantwortlich:
a) Versicherungsnehmer, Angehérige, Personal? a)
b) Drittperson? Wenn ja, Name und Adresse b)
¢) E-Mail Q)
d) Telefon e) Mobiltelefon d) e)
Bestehen Versicherungen bei anderen Gesellschaften?
a) Feuer- und Wasserschadenversicherung? a) Gesellschaft
b) Diebstahlversicherung? b) Gesellschaft
(komb. Hausratversicherung, Reisegepéckversicherung)
) Haftpflichtversicherung? Q) Gesellschaft
Welche Personen kénnen als Zeugen angegeben
werden? Namen und Adressen
a) Ist ein Polizeirapport aufgenommen worden? a)
b) Wenn ja, von welcher Polizeistelle? b)
Hat der Schadenfall einen versicherten Betriebs-
unterbruch zur Folge?
Wenn ja, voraussichtliche Dauer
Diebstahlschaden
Anzahl Objekt Kaufdatum Kaufpreis gestohlen/beschadigt? Eigentimer
bewohnt/unbewohnt?
Wasserschaden a) Gebaude bzw. Wohnung
Stockwerk| Raum beschadigter Gebaudeteil letzte Reparatur (Datum) Rep.-Kosten
bewohnt/unbewohnt?

Sofern ein Wasserleitungsbruch eingetreten ist: Alter der Leitung

Wann wurde diese das letzte Mal durch wen gespult?

b) Mobiliar und Waren

Anzahl Objekte

Kaufdatum

Kaufpreis

beschadigt? zerstort?

Schadenhdhe Eigentimer




Glasbruchschaden

Anzahl Art des Glases Bestimmung/Verwendung Hoéhe (cm) Breite (cm) Schadenhohe
beschriftet oder bemalt?
Beschadigung oder Verlust von Wertsachen
Anzahl Beschreibung des Stuckes Kaufpreis | beschadigt? Verlust? | Schadenhéhe

Bemerkungen des Versicherungsnehmers/der Versicherungsnehmerin

Die unterzeichnete Person erméachtigt Zurich, Daten zu bearbeiten, die sich aus der Schadenabwicklung ergeben. Zurich kann im erforderlichen Umfang
Daten an die am Vertrag beteiligten Dritten im In- und Ausland, insbesondere an Mit- und Ruckversicherer, sowie an zur Zurich-Gruppe gehérende
Gesellschaften zur Bearbeitung weiterleiten. Ferner wird Zurich ermachtigt, bei Amtsstellen und Dritten sachdienliche Auskinfte einzuholen sowie in
amtliche und gerichtliche Akten Einsicht zu nehmen. Diese Einwilligung gilt unabhingig von der Ubernahme des Schadenfalles. Die unterzeichnete
Person hat das Recht, bei Zurich Uber die Bearbeitung der sie betreffenden Daten die gesetzlich vorgesehenen Auskinfte zu verlangen. Die Einwilligung
zur Datenbearbeitung kann jederzeit widerrufen werden. Ferner ist Zurich im Falle eines Ruckgriffes auf einen haftpflichtigen Dritten erméachtigt, die fur

die Durchsetzung des Regressanspruches erforderlichen Daten dem haftpflichtigen Dritten bzw. dessen Haftpflichtversicherer mitzuteilen.

Ort

Unterschrift des Versicherungsnehmers/der Versicherungsnehmerin

Datum

Die Schadenanzeige ist unverziiglich, spatestens innerhalb 8 Tagen nach dem Schadenfall, zu senden an:
Ziirich Versicherungs-Gesellschaft AG, Postfach, 8085 Ziirich.

Telefon 0800 80 80 80.




18079-0911

Zurich Versicherungs-Gesellschaft AG



