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T 0511.907-71
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Schaden vom 24.11.2017 (K-Haftpflicht) B~
Unser VN:

Anspr.St:-
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Sehr geehrte PDamen und Herren!

Die Abrechnung des Schadens nehmen wir wie folgt vor:

Klagefarderung ' 55,93 EUR
Zinsen 0,97 EUR
RA~-Gebithren 70,20 EUR
Zinsen 1,22 EUR
- Zw-Summe 128,32 EUR
. Endsumme 128,32 EUR

Die Zahlung erfolgt per Uberweisung.

Fir den Fall, dass Sie die Klage zuriicknehmen, erstatten wir die
P Verfahrenskosten und werden keinen eigenen Kostenantrayg stellen.
Lo Erkléren Sie den Rechtsstreit flr erledigt, schlieBen wir uns der
o Erledigungserklidrung an und erklidren zudem gegeniiber dem Gericht,
: dass wir die Kosten des Rechtsstrelts ilbernehmen (Ziffer 1211 Nr. 4
des Kostenverzeichnis zum Gerichtskostengesetz).

Dies gilt gemidB den vereinbarten Allgemeinen
Versicherungsbedingungen auch fiir alle weliteren Beklagten.

Mit freundlichen GriiBen
VHY Allgemeine Versicherung AG
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