Schadenanzeige Mieterverband

Policen-Nr. 060.377763.2 Sektion: Zirich

Mitghied: o Mitglied-Nr.:
AAIESSE. e

Telefon P s Telefon G.: e
MODIIE: E-Mail: e

Angaben zum Schaden:

Schadendatum: .......cccooeevvieiiiiiiiinnnnnn.

Wo hat sich der Schaden ereignet?

S 1= (7T TN NI s
PLZ: ............ (@ ] ST Raum: ......ccccoevvinnnnen.
Mutmassliche
Art und Ursache des Schadens Alter der Sache
Schadenhohe
Besteht eine Privathaftpflichtversicherung? [] Ja ] Nein
Wenn ja, bei welcher GesellSChaft: ...

Betrag des Selbstbehaltes: ..........ccccooiiiiiieennenn.




Trifft den Schadenverursacher Ihrer nach Meinung ein Verschulden? ] Ja [] Nein

LAV =T 0TI Y7 T (U ] o SO

Angaben zum Mietverhaltnis

Mietbeginn: ........ccccoceveeeiins Mietende: .....cccceveeeiiiiinnnnnn. Letzte Renovation: ..........ccccccveveeennnnns
Umfang der RENOVALION: .......uvviiveeeiiiiiiiicee et ee e e e e e ssirree e e e e e s Abnahmedatum: ..................
Besteht ein Ein- und Auszugsprotokoll? ] Ja ] Nein

Wenn ja, bitte eine Kopie beilegen.

Wer ist der Gebaudeeigentiimer?

NAME: ..o VOINamME: ...ooiiiiiiiiie e
SHTASSE. .eiiiii ittt N e
PLZ: e 1O £ H PP PPP P PTPTPTPPPPPRRN
Telefon G: ..cvvveiieee, Telefon P oo Mobile: ...

NAME: ..o VOINamME: ...ooiiiiiiiiiic e
SHASSE. .ttt N e
PLZ: s L] £ L PP PP PP PPP P PTPPPPPPPPPRN
Telefon G: .vvveii, Telefon P oo Mobile: ..

Die Entschadigung ist zu leisten:

O direkt an di€ VEIMIBIUNG:  ..vviiiieeiiiiiieie e e e e e s et e e e e e e s s e e e e e s e st a e e eaeeesssssnttaaeeeaeessannntaneeeaeesaannsnnnees
O direkt an die ReParatUrfifMa: .......cccviiiiiiee i e e s e s r e e e e e s e s st e e e e e e s ssnantaereeaeesaannrnneees
O auf Mein POSICNECKKONTO: ... .ei it

O anmMeiNe BanK: ... Filiale: .o,

Ort UNd DatUm:  .eeieeiceceeeeeee s eeeeve e eei e Uunterschrift: ....cooiviees e,

Bitte senden Sie dieses Formular mit den entspreche  nden Beilagen an Ihren kantonalen

Mieterverband. Danke.



