Versicherungsschein vom 02.01.2024

DIE
HAFT
PFLICHT
KASSE

Versicherungsnehmer Vermittler

Dein Nachbar e.V.
Agnes-Bernauer-Str. 90
80687 Miinchen

Good24 Versicherungsmakler GmbH
Bischofswerdaer Str. 81

01900 GroRroéhrsdorf

Telefon: 0203-9287610

Fax: 0203-92876199

E-Mail: hallo@vm.good24.de

Web: www.good24.de

Haftpflichtversicherung
VS-Nr.: 59459662/FK

Beginn oder Anderung der Versicherung: ~ 01.01.2025, 00:00 Uhr
Ablauf der Versicherung: 31.12.2026, 24:00 Uhr

Bei einer Vertragsdauer von mindestens einem Jahr verlangert sich der Vertrag um jeweils ein Jahr, wenn nicht dem
Vertragspartner spatestens drei Monate vor dem Ablauf der jeweiligen Vertragsdauer eine Kiindigung in Textform zugegangen
ist.

Versichert ist die gesetzliche Haftpflicht des Versicherungsnehmers auf der Grundlage des
Antrages. Im Einzelnen ergibt sich der Versicherungsumfang aus diesem Versicherungsschein und
den hierin genannten Anlagen.

| GRUND DER AUSFERTIGUNG

Beginnverlegung

[ BETRIEBS - HAFTPFLICHTVERSICHERUNG

Versicherungssumme je Schadenereignis:
5.000.000,00 EUR pauschal fiir Personen- und Sachschaden
101.000,00 EUR fiir Vermdgensschaden
soweit bei den einzelnen Positionen nicht abweichende Summen aufgefihrt sind.

Jahresnettobeitrag

Selbsténdige Heilgehilfen, Physiotherapeuten, Masseure,
Krankenpfleger, Altenpfleger

. .tétige Person(en)

Verein -

- @\Vitglieder - Es gilt die Satzung vom

[ REISEVERANSTALTER - HAFTPFLICHTVERSICHERUNG

Versicherungssumme je Schadenereignis:
200.000,00 EUR fiir Personenschaden
500.000,00 EUR fiir Sachschaden
50.000,00 EUR flur Vermdgensschaden
soweit bei den einzelnen Positionen nicht abweichende Summen aufgefiihrt sind.

Die Gesamtleistung fiir alle Schadenereignisse eines Versicherungsjahres ist auf das Zweifache
der je Schadenereignis vereinbarten Versicherungssumme begrenzt, soweit nicht bei den
einzelnen Positionen eine abweichende Regelung aufgefiihrt ist.

Reiseveranstalter-Haftpflicht

Die Haftpflichtkasse VVaG
Amtsgericht Darmstadt
HRB 1204

VersSt-Nr. 807/V90807010505

Sitz

Darmstadter Str. 103
64380 RoRdorf

T +49 6154 601-0

F +49 6154 601 - 2288
info@haftpflichtkasse.de
www.haftpflichtkasse.de

Bankkonten
Merkur Privatbank
IBAN DE18 7013 0800 0002 4104 86

Postbank
IBAN DE10 5001 0060 0003 8086 09

Vorstand

Roland Roider, Vorsitzender
Rolf Saalfrank

Torsten Wetzel

Aufsichtsrat
Roman Blaser, Vorsitzender
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[ PRIVATHAFTPFLICHT-VERSICHERUNG

Versicherungssumme je Schadenereignis:
3.000.000,00 EUR pauschal fiir Personen-, Sach- und Vermdgensschaden
soweit bei den einzelnen Positionen nicht abweichende Summen aufgefiihrt sind.

Privat-Haftpflichtversicherung

+ FAMILIEN-DECKUNG fiir Bitte teilen Sle uns hierzu nachtréaglich
den Namen des Geschéftsfiihrer mit)

* Produktlinie PHV Einfach Gut

| UMWELTSCHADENS-VERSICHERUNG

+ Versicherungssumme: 3000000 EUR pauschal fiir versicherte
Kosten (einfach jahresmaximiert). Versichert gilt die
Umweltschadens-Basisversicherung mit den Risikobausteinen 2.6,
2.7, 2.8 und 2.9 gemaR den AVB-USV.

[ VERTRAGSBESTIMMUNGEN

Die gegenseitigen Rechte und Pflichten richten sich nach dem Antrag, den gesetzlichen
Bestimmungen der Bundesrepublik Deutschland, der Satzung der Haftpflichtkasse und den

» Verbraucherinformationen Firmenkunden - Stand 01.07.2023

+ BBR fiir Gesundheitsfachberufe, Amb. Pflegedienste,
Schonheitspflegeberufe, Tierpflege/Tierbetreuung - Stand 01.01.2023

« Verbraucherinformationen PHV - Stand 01.07.2023

[BEITRAGSZAHLUNG

Der jahrliche Beitrag einschlieRlich der zur Zeit der Ausfertigung giiltigen gesetzlichen
Versicherungsteuer ist am 1.1. eines jeden Jahres fallig und betragt

Auf die Méglichkeit einer Beitragsangleichung gemian Ziffer 15 AHB wird hingewiesen.

[HINWEIS ZUM DATENSCHUTZ

Der Schutz Ihrer personlichen Daten ist uns sehr wichtig. Wir verarbeiten lhre personenbezogenen
Daten unter Beachtung der EU-Datenschutz-Grundverordnung (DSGVO), des
Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG), der datenschutzrechtlich relevanten Bestimmungen des
Versicherungsvertragsgesetzes (VVG) sowie aller weiteren maRgeblichen Gesetze. Ausflhrlichere
Informationen finden Sie in unseren Datenschutzhinweisen unter
www.haftpflichtkasse.de/unternehmen/datenschutz. Auf Wunsch ibersenden wir Ihnen den
vollstandigen Wortlaut auch in Papierform.

Haben Sie uns neben lhren eigenen personenbezogenen Daten auch Daten weiterer Personen
genannt (z. B. mitversicherte Personen/Lebenspartner, abweichende Kontoinhaber etc.), geben Sie
die vorliegenden Informationen zur Verwendung der Daten bitte auch an diese weiter.

Die Haftpflichtkasse VVaG Sitz Bankkonten Vorstand
Amtsgericht Darmstadt Darmstadter Str. 103 Merkur Privatbank Roland Roider, Vorsitzender
HRB 1204 64380 RoRdorf IBAN DE18 7013 0800 0002 4104 86 Rolf Saalfrank

VersSt-Nr. 807/V90807010505

T +49 6154 601-0

F +49 6154 601 - 2288
info@haftpflichtkasse.de
www.haftpflichtkasse.de

Postbank
IBAN DE10 5001 0060 0003 8086 09

Torsten Wetzel

Aufsichtsrat
Roman Blaser, Vorsitzender
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Ausgefertigt am 02.01.2024

Die Haftpflichtkasse VVaG
Darmstéadter Str. 103
64380 RoRdorf

oK

Die Haftpflichtkasse VVaG Sitz Bankkonten Vorstand
Amtsgericht Darmstadt Darmstédter Str. 103 Merkur Privatbank Roland Roider, Vorsitzender
HRB 1204 64380 RoRdorf IBAN DE18 7013 0800 0002 4104 86 Rolf Saalfrank
T +49 6154 601 -0 Torsten Wetzel
VersSt-Nr. 807/V90807010505 F +49 6154 601 - 2288 Postbank
info@baftpflichtkasse.de IBAN DE10 5001 0060 0003 8086 09 Aufsichtsrat

www.haftpflichtkasse.de Roman Blaser, Vorsitzender



