
VERSICHERUNGSVERGLEICH.de                                                per Fax an 089 / 904299 799
Versicherungsmakler OHG
Winkelweg 2

82211 Herrsching

Datum:___________

SCHADENMELDUNG ZUR HAUSRATVERSICHERUNG

Sehr geehrte Damen und Herren,

Ich möchte einen Hausratsschaden melden:

• Versicherungsschein Nr.: ____________________________________________
• Name, Vorname, (Firma): ____________________________________________
• Geburtsdatum & Beruf: ____________________________________________

• Adresse sowie Telefon & Fax und E-Mail
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________

• Schadensart:
Blitz ٱ Diebstahl ٱ Einbruch ٱ
Feuer ٱ Hagel ٱ Leitungswasser ٱ
Sturm ٱ Vandalismus ٱ Überspannung ٱ

• Anmerkungen
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________

• Schadenszeitpunkt (Datum & Uhrzeit): __________________________________
• Wann wurde Ihnen der Schaden gemeldet: ______________________________
• Schadenort: ________________________________________________________
• Schadenhöhe: ______________________________________________________



- 2 -

• Schadensschilderung
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________

• Zeugen (Name, Anschrift, Telefon)
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________
___________________________________________________________________

• Tagebuch-Nr./Aktenzeichen Polizei: ____________________________________

______________________________________
Ort  /  Datum  /  Unterschrift

Diese Schadensmeldung hat vorläufige Gültigkeit 


