
 
 

Schadenanzeige Reisegepäck 
 
 
Versicherungsnummer: 

     

 
 
 
Versicherungsnehmer/in 
Vor- und Zuname: 

     

 
Straße und Hausnummer: 

     

 
PLZ und Wohnort: 

     

 
Telefon: 

     

 
Mobil: 

     

 
E-Mail: 

     

 
 
 
1. zum Schadenereignis: 
 
Datum: 

     

 Uhrzeit: 

     

 
 
Bei Urlaubsreisen:  
Reisedauer: 

     

 Tage Reisebeginn: 

     

 
Schadenort: 

     

 Land: 

     

 
  
Öffentlicher Campingplatz ?     nein   ja  
 
 
2. zur Reise: 
 
Hat der Versicherungsnehmer an der Reise teilgenommen?  nein  ja  
 
 
Art der Reise?   Urlaub  Geschäftsreise  Tages-/Wochenendfahrt 
 
Anzahl und Art der mitgeführten Gepäckstücke (z. B. Tasche, Koffer): 

     

 
 
Haben in häuslicher Gemeinschaft lebende Familienangehörige oder Hausangestellte an der Reise 
teilgenommen?     
  nein  ja  
 
Bitte alle versicherten Personen nennen, die gleichzeitig – zusammen oder getrennt - reisten: 
  Name      Anschrift 

     

 

     

 

     

 

     

 

     

 

     

 

     

 

     

 

 
 
Wer gehörte evtl. noch zur Reisebegleitung? 

     

 

     

 

     

 
 
 



 
 
3. Schadenschilderung: 
 

     

 

     

 

     

 
 
Zeugen des Schadenherganges (bitte Name und Anschrift angeben): 

     

 
 
 
Welche Polizeidienststelle hat den Schaden aufgenommen? 

     

 
 
Bitte geben Sie die Tagebuchnummer bekannt: 

     

 
 
Wem wurde der Schaden noch angezeigt (Hotel, Verwalter des Campingplatzes usw.)? 

     

 
 
Wo befanden sich die Gegenstände genau zum Schadenzeitpunkt? 
 

 Hotel  Wohnwagen  Schiff  Zelt 
 Kfz  Flugzeug  Sonstiges 

     

 
 
 
4. bei Schäden in Kraftfahrzeugen, Anhängern oder Wohnwagen: 
 
Fahrzeugfabrikat: 

     

 Fahrzeugart: 

     

 
Baujahr: 

     

 Amtliches Kennzeichen: 

     

 
 
Wer hat das Fahrzeug zuletzt benutzt (Name und Anschrift)? 

     

 
 
War das Fahrzeug zur Tatzeit:  
 

 in einer verschlossenen Garage  auf einem bewachtem Parkplatz 
 in verschlossenem Hof  auf der Straße 
 auf unbewachtem Parkplatz  Sonstiges 

     

 
 
Wann wurde das Fahrzeug abgestellt? Datum, Beginn: 

     

 Uhrzeit: 

     

 
 
Wann sollte es wieder benutzt werden? Datum, Ende : 

     

 Uhrzeit: 

     

 
 
 
War das Fahrzeug gesichert durch: Lenkradschloss  nein   ja  
 Verriegeln der Türen  nein  ja 
 Schließen der Fenster  nein   ja 
 Schließen des Verdeckes   nein   ja 
 
Wurde das Fahrzeug beaufsichtigt?   nein   ja 
Durch wen? 

     

 
Wie?  

     

 
 
War das Reisegepäck im Innenraum?   nein   ja 
 
War das Reisegepäck im Kofferraum?   nein  ja 
 



 
 
5. Zusatzfragen bei Schäden auf Campingplätzen: 
 
Name des Campingplatzes: 

     

 
Handelte es sich um einen offiziellen Campingplatz?  nein   ja 
 
Stand der Campingplatz unter: 

 Aufsicht  Leitung einer Behörde  Leitung eines Clubs 
 Leitung eines Vereines  anderes 

     

 
 
Wo befanden sich die beschädigten oder abhanden gekommenen Sachen? 

 Zelt  Wohnanhänger    Fahrzeug 
 Aufsicht des Campingplatzes  anderer Aufbewahrungsort 

     

 
 
Wie war der Aufbewahrungsort gesichert? 

 ordnungsgemäß zugeknöpft  verschnürt 
 abgeschlossen  Sonstiges 

     

 
 
 
6. allgemeine Fragen: 
 
Welche Maßnahmen zur Wiedererlangung abhanden gekommener Sachen haben Sie getroffen (z. B. Nachfragen 
im Fundbüro)? 

     

 
 
Gesamtwert des mitgeführten Reisegepäckes? 

     

 EUR 
 
Sind die betroffenen Sachen noch anderweitig versichert (z. B. Hausrat-, Schmuck- und Pelzsachenvers., Film- 
u. Fotoapparatevers.):   nein   ja 
Wenn ja, wo?  

     

 
VS-Nummer: 

     

 
Schadennummer: 

     

 
 
Bitte fügen Sie die Schadenbescheinigungen, soweit vorhanden, bei 

 des Beförderungsunternehmens  der Campingplatzleitung  der Hotelleitung 
 der Reiseleitung  der Polizei  Sonstiges 

     

 
 
 
Wohin soll die Entschädigungsleistung gezahlt werden? 
 
Kontoinhaber:  

     

  
IBAN: 

     

 
BIC: 

     

  
Name der Bank:  

     

 
 
Bitte füllen Sie das Beiblatt zum gesamten Verzeichnis Ihres Reisegepäckes aus. 
 
 
Der Versicherungsnehmer erklärt durch Unterschrift, die vorstehenden Angaben nach bestem Wissen und 
Gewissen gemacht zu haben und haftet für die Richtigkeit und Vollständigkeit. Unwahre und unvollständige 
Angaben können zum Verlust des Versicherungsschutzes auch dann führen, wenn dem Versicherer dadurch 
keine Nachteile entstehen. 
 
Bitte senden Sie das Formular ausgefüllt und rechtsverbindlich unterschrieben zurück per Post, Fax (0201/ 
422373) oder per E-Mail (ebenfalls unterschrieben und dann eingescannt) an info@assekuranzmakler-
queisser.de. 
 
 
------------------------------------------------- ---------------------------------------------------  
Ort / Datum Unterschrift des Versicherungsnehmers 



 
Verzeichnis des gesamten Reisegepäckes 
 

 
Gegenstand 

 
Eigentümer 

 
Kaufdatum 

 
Kaufpreis 

 
Wiederbeschaf- 

fungspreis 

 
Verlust 

=V 

 
Zerstört 

=Z 

Bei 
Beschädigung: 

Angabe der 
Reparatur-

kosten 
        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

Der Versicherungsnehmer erklärt durch Unterschrift, die vorstehenden Angaben nach bestem Wissen und 
Gewissen gemacht zu haben und haftet für die Richtigkeit und Vollständigkeit. Unwahre und unvollständige 
Angaben können zum Verlust des Versicherungsschutzes auch dann führen, wenn dem Versicherer dadurch 
keine Nachteile entstehen. 
 
Bitte senden Sie das Formular ausgefüllt und rechtsverbindlich unterschrieben zurück per Post, Fax (0201/ 422373) 
oder per E-Mail (ebenfalls unterschrieben und dann eingescannt) an info@assekuranzmakler-queisser.de. 
 
_____________________                                        _________________________________ 
Ort, Datum  Unterschrift 
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