Versicherungsbestatigung
(far das Bundesamt fur Guterverkehr)

In Vollmacht der beteiligten Versicherer bestéatigen wir hiermit, dass nhach Mal3gabe des
Versicherungsvertrages und der folgenden Kennziffern eine Versicherung gemaf § 7a des
Guterkraftverkehrsgesetzes gegen alle Schaden besteht, fur die der Unternehmer nach dem
Vierten Abschnitt des Handelsgesetzbuches in Verbindung mit dem Frachtvertrag haftet:

Anschrift des Versicherungsnehmers: Hans K. Schmitt GmbH & Co. KG
Bergstralie 14
57632 Peterslahr

Bei Sammelversicherungen Anschrift
auch des versicherten Unternehmers: Erlenstral3e 1-9
56587 Oberhonnefeld

Zum Wasserturm 78
04626 Schmolin

KorschtalstraRe 107
73770 Denkendorf

Borsigstraie 12

47574 Goch
Versicherungszeitraum: 01.04.2023 bis 31.03.2024
Nummer des Versicherungsscheines: 1106

Versicherungssumme fir Glterschaden: 2.000.000 € je Lastzug und je Schadenfall

Die Rechte des Geschadigten aus der Pflicht-Haftpflichtversicherung des Unternehmers
werden durch die 88 113 bis 124 des Versicherungsvertragsgesetzes bestimmt.

Hamburg, 27. Mrz. 2023 NURNBERGER Allgemeine Versicherungs-AG
in Vollmacht
von Rauchhaupt & Senftleben
Assekuradeur GmbH
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