
 

 
 
 

Versicherungsnehmer 
Name: 
Straße: 
PLZ,Ort: 
 

Zu Schadenereignis vom:       
Vers.-Gesellschaft:       
Vers.-Schein-Nr.:       
Schaden-Nr.:       

 

SCHADENANZEIGE zur MASCHINEN-VERSICHERUNG 
Bitte den Vordruck vollständig ausfüllen und sofort unterschrieben zurücksenden! Beschädigte Teile sind bis zur Abwicklung des 

 
UFKB GmbH 
Im Eichenwald 6 
 
53894 Mechernich 

 

—

Schadens aufzubewahren. 
Bewusst unwahre oder unvollständige Angaben können den Verlust des Versicherungsschutzes nach sich ziehen. Dies gilt 
selbst dann, wenn die Unwahrheit oder Unvollständigkeit keine für uns nachteilige Folgen gehabt hat. 
Zur Schadenabrechnung bitte Originalbelege (Rechnungen und Arbeitsnachweise) einreichen. 
1. Wann hat sich der Schaden ereignet?       
2. Ort des Schadenereignisses?       

3. Wer hat den Schaden verursacht bzw. verschuldet?       

4. Wer war Zeuge? Name und Wohnort:       

Tätigkeit:       
5. Welches Objekt wurde beschädigt? 

a) Bezeichnung der Maschine 
b) Hersteller 
c) Fabrik-Nummer 
d) Baujahr 
e) Position im Maschinenverzeichnis 

      
      
      
      
      
      

6. a) Seit wann war das Objekt in Ihrem Besitz bzw. Betrieb? 
b) War es bei der Anschaffung neu? 
c) Was hat es damals einschl. Fracht und Montage 

gekostet? 

      
      

      EUR 

d) Heutiger Neuwert? (Listenpreis)?        
7. a) Welche Schäden hat das Objekt bisher schon gehabt? 

(Art und Jahr des Schadens) 
      

b) Welche wesentlichen Teile der Maschine wurden bereits 
erneuert oder instandgesetzt? 

      

c) Wann sind diese Arbeiten durchgeführt worden? 
d) Wann war die letzte Revision oder Überholung? 

      
      

8. Seit wann ist die Garantie für das Objekt abgelaufen?       
9. a) Arbeitete das Objekt bei Abschluß der Versicherung 

einwandfrei? 
      

b) War eine Beschädigung daran bemerkbar?       
10. Ist das Objekt Ihr Eigentum oder ist es gemietet, 

sicherungsübereignet, hypothekarisch belastet usw.? 
      

      EUR 

UFKB GmbH Telefon : 02443/315 883                     Bankverbindung: Kreissparkasse Euskirchen Geschäftsführerin: Ursula Koch 
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53894 Mechernich e-mail : kontakt@ufkb.de Konto-Nr.  330 3559 HRB 11943 

 



11. Art, Hergang und Ursache des Schadens? 
(Diese Fragen bitten wir sehr ausführlich und unter Bezug auf die Zeugen zu beantworten. Einfache Skizzen sind sehr 
erwünscht). 
      

12. Welche Teile sind so beschädigt, dass sie repariert oder 
erneuert werden müssen? 

      

13. Wie hoch wird der Schaden geschätzt?        EUR 
14. Wieviele Tage werden bzw. wurden für die Instandsetzung 

benötigt? 
      Tage 

      15. a) Wem sollen die Instandsetzungsarbeiten übertragen 
werden? 

 Telefon:       
      b) Wo kann eine Besichtigung der beschädigten Teile 

erfolgen? 
Telefon:       

16. Wann und welcher Polizeidienststelle wurde der Schaden 
gemeldet? 

am        
Polizeidienststelle       

17. Wann wurde der letzte Beitrag bezahlt?       
18. Sind Sie vorsteuerabzugsberechtigt (MWSt)?  nein   ja 
 
 
 
Telefonisch erreichbar unter:       
Konto-Inhaber:       
Konto-Nr.:       BLZ:       
bei:       
 
 
 
 
      
Ort, Datum Unterschrift des Versicherungsnehmers 

 – 2 – 
Versicherungsnehmer: 
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