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Abtretungserklarung
zugunsten Ingenieurblro Schade

Vers. des Unfallgegners:

Versicherungsscheinnummer:

Schadennummer:

Versicherungsnehmer:

(Unfallgegner)

Kennz. des Unfallgegners:

Schadentag / Schadenort:

Name des Geschadigten:

Gutachten-Nr.:

Aus dem obigen Schadensfall stehen mir Schadenersatzanspriiche gegen den Schadiger zu. Zur Beweissi-
cherung sowie zur Feststellung meiner Schadenersatzanspriiche habe ich mein Fahrzeug dem oben ge-
nannten Sachverstandigenbulro zur Begutachtung der Unfallschaden tUbergeben.

Bis zur Hohe der Gutachtergebihren aus diesem Vertrag, gemaB der dem Gutachten beigefligten Rech-
nung, trete ich unwiderruflich an erster Stelle meine Schadenersatzanspriiche aus dem obigen Unfallereig-
nis an das o. g. Sachverstandigenbiro ab.

Bei Zahlungsverzdgerung durch die regulierende Versicherung aus Griinden, die sich aus unklarer Rechts-
lage ergeben, verliert diese Abtretungserklarung nach einem Zeitraum von 3 Monaten ihre Gltigkeit.

Ich verpflichte mich, selbst fir die Geltendmachung meiner Schadenersatzanspriiche Sorge zu tragen. Es ist

mir bekannt, dass ich zur vollstandigen Bezahlung der Geblhren verpflichtet bin, wenn die Versicherung
infolge mangelnder Haftung keine oder nur teilweise Zahlung leistet.

Datum Unterschrift des Geschéadigten



