KFZ-Gewerbe / Flotten-Schadensmeldung

Unternehmen / Versicherungsnehmer: Firmenname, Anschrift, Kontakt

Ansprechpartner Schaden: Name, Telefon, E-Mail

Versicherungsvertrag / Flottennummer (falls bekannt)

Fahrzeugdaten: Kennzeichen, Hersteller / Modell, FIN

Fahrer zum Schadenzeitpunkt: Name, Funktion im Unternehmen

Schadentag / Uhrzeit / Schadenort

Wo steht das Fahrzeug aktuell? (Standort fir Besichtigung / Werkstatt)

Schadenhergang (kurz und sachlich)

Art des Schadens m Haftpflicht m Vollkasko m Teilkasko

Beschadigte eigene Fahrzeuge / fremde Sachen / Personen Geschatzte Schadenhdhe (EUR)

Bei Diebstahl / Einbruch / Vandalismus: Polizei informiert? O ja O nein - Aktenzeichen

Hinweis: Die Schadenregulierung erfolgt gemaR den vertraglichen Vereinbarungen der Flottenversicherung
sowie den gesetzlichen Bestimmungen. Die Prifung der Haftung und der Leistungspflicht obliegt dem
Versicherer.

Datenschutzhinweis: Verarbeitung personenbezogener Daten gemafd Art. 6 DSGVO zur Schadenbearbeitung
und Weiterleitung an das Versicherungsunternehmen.

Ort / Datum: Firmenstempel / Unterschrift;




