
Absender: (Versicherungsnehmer)
Name:
Vorname:
Straße, Hausnummer:
PLZ, Ort:

Telefon:
Fax:

pro-fin-ass gmbh
Finanz- und Assekuranzmakler
Fürstenrieder Str. 267

81377 München

Fax: 089-72441699
Mail:

Schadensanzeige zur Datum: 
Glasversicherung

Angaben zur Gesellschaft
Versicherungsgesellschaft:
Vertragsnummer:
Schadensnummer:

Angaben zum Schaden
Wann ereignete sich der Schaden?
Wo ereignete sich der Schaden?
Nähere Bezeichnung der Örtlichkeit:
Wann wurde der Schaden zuerst bemerkt?
Von wem?
Wem wurde der Schaden wann gemeldet?

Schadenhergang (ggf. Skizze beifügen)

Wie hoch ist der Schaden?
Welche Maßnahmen wurden zur Minderung 
des Schadens eingeleitet?
Eigentümer der beschädigten Sachen: 
(Name Anschrift)
Besteht für die beschädigten Sachen noch 
anderweitig Versicherungsschutz? 
(Gesellschaft, Vertragsnummer)



Aufstellung der vom Schaden betroffenen Sachen
Art und Anzahl Alter Neuwert Zeitwert Schadenhöhe

Bankverbindung für Regulierung des Schadens
Geldinstitut:
Bankleitzahl:
Kontonummer:
Kontoinhaber:

Ich versichere alle vorstehenden Angaben nach bestem Wissen und Gewissen 
gemacht zu haben. Für die Richtigkeit übernehme ich die alleinige Verantwortung, 
auch wenn eine andere Person die Schadenanzeige ausgefüllt hat.

Mit ist bekannt, dass unwahre oder unvollständige Angaben zum Verlust des 
Versicherungsschutzes führen, auch wenn hierdurch dem Versicherer kein Nachteil 
entsteht. Mir ist auch bekannt, dass sämtliche beschädigten Sachen bis zur 
Besichtigung durch einen Schadenregulierer oder Sachverständigen zur Wahrung 
der Ansprüche aufzubewahren sind.

Unterschrift
Versicherungsnehmer


