
Haftpflichtversicherung für Betriebe des Baunebengewerbes

Sehr geehrte Damen und Herren,

wir übersenden Ihnen die gewünschte(n) Bescheinigung(en).

Freundlich grüßt Sie
Ihre VHV Allgemeine Versicherung AG

Dr. Sebastian Reddemann Dr. Thomas Diekmann
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Frau Freyer
Tel: (0511) 907-2857

service@vhv.de

21.03.2025

Konradi GmbH
Pestalozziweg 19
51503 Rösrath
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Bescheinigung
Versicherungsnehmer: Konradi GmbH

Pestalozziweg 19
51503 Rösrath

Unser Versicherungsnehmer ist mit seinem bei der zuständigen Berufsgenossenschaft eingetragenen
gesamten Betrieb einschließlich aller Nebenbetriebe gegen die Folgen der gesetzlichen Haftpflicht ver-
sichert.

Dem Vertrag liegen die Allgemeinen Versicherungsbedingungen für die Betriebs-Haftpflichtversicherung
der Bauwirtschaft BAUPROTECT zugrunde.

Die Versicherungssummen betragen

5.000.000 EUR für Personenschäden
5.000.000 EUR für sonstige Schäden (Sach- und Vermögensschäden) einschließlich Lei-

tungs- und Bearbeitungsschäden

Die Gesamtleistung für alle Personen- und sonstige Schäden (Sach- und Vermögensschäden) ein-
schließlich Bearbeitungs- und Leitungsschäden eines Versicherungsjahres beträgt das Dreifache der
vereinbarten Versicherungssummen.

Der vorläufige Beitrag für den Zeitraum 01.01.2025 bis 01.01.2026 wurde fristgerecht entrichtet.

Der Versicherungsvertrag läuft bis zum 01.01.2026. Der Vertrag verlängert sich automatisch um ein
Jahr, wenn der Versicherungsnehmer oder die VHV ihn nicht 3 Monate vor dem Versicherungsablauf
schriftlich kündigen.

VHV Allgemeine Versicherung AG

Dr. Sebastian Reddemann Dr. Thomas Diekmann
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