Bitte sorgféltig und vollstdndig ausfiillen!
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LTA-

Kundennummer - unbedingt bei Schriftwechsel angeben

LIFECARD TRAVEL ASSISTANCE
GESELLSCHAFT FUR REISESCHUTZ MBH

Schadenanzeige
REISEGEPACK-VERSICHERUNG

1. Angaben zu lhrer Person
Bitte reichen Sie im Original ein:

Reisebestatigung
Name und Vorname
StraBe
PLZ/0Ort
Telefon privat Beruf
Telefon geschaftlich Arbeitsstatte
Versicherungsschein-Nr. Versicherungsbeginn | |
Ausgabestelle Ausgabedatum | |

Versicherungsdauer Geburtsdatum | |

Hatten folgende Personen
Reisegepackschaden
wahrend dieser Reise?

Sind noch andere Personen (auch zeitweise) mitgereist? nein ja

Name und Anschrift, versichert bei, Versicherungs-Nr.

1, nein ja
2 nein ja
3. nein ja

2. Angaben zum Schaden

Schadentag | |
Zeit | Uhr zwischen Uhr und Uhr

Schadenort (bitte genaue Bezeichnung)

Wo befanden sich die betroffenen Reisegepédckgegenstéande zum Schadenzeitpunkt?
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Bitte schildern Sie ausfhrlich den Schadenhergang (ggf. Zusatzblatt beifligen)

Gab es Zeugen? nein ja Bitte tragen Sie Name(n) und Anschrift(en) ein:

3. Welcher Stelle haben Sie den Schaden gemeldet?

Bitte reichen Sie entsprechende Nachweise im Original ein:
Polizeiprotokoll, Bestatigung der Reiseleitung / Fluggesellschaft, Geblihrenquittung fiir den Campingplatz

Polizei in

am | | um l Uhr
Hotel-/ Reiseleitung in

am | | um I Uhr
Fluggesellschaft (Name, Ort)

am | | um | Uhr
Parkplatz/Campingplatz-Aufsicht in

am | | um ’ Uhr

4. Bei Diebstahl des Gepédcks aus einem Fahrzeug
Bitte reichen Sie ein:
die Reparaturkostenrechnung fiir das Fahrzeug (Kopie) und ggf. die Mietwagenrechnung (Original)

PKW festumschlossen PKW mit Schiebedach Pol. Kennzeichen

Cabriolet Kombi Marke

Wohnmobil Campinganhédnger Typenbezeichnung

Reisebus Motorrad Baujahr

Wo befand sich das Fahrzeug zur Schadenzeit? Parkplatz Garage StraBenrand
Das Fahrzeug war dort abgestellt von Uhr  bis Uhr

Wo befanden Sie sich in dieser Zeit?

Wann wurde der Diebstahl entdeckt?
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Welche Beschédigungen erlitt das Fahrzeug durch den Einbruch?

Name und Anschrift der betreffenden Autoversicherung, ggf. des Halters, Versicherungs-Nr.

9. Bei Reisegepackschdden auf einer Flugreise

Bitte reichen Sie im Original folgende Nachweise ein:
Flugscheine (auch die Ihrer Reisebegleiter), Gepackscheine, Schadenbestétigung der Fluggesellschaft (PIR),
Bestatigung (ber den endgliltigen Verlust des Gepdcks (ggf. bei der Fluggesellschaft anfordern).

6. Allgemeine Angaben
Hatten Sie schon Reisegepéckschaden? nein ja
wann? In welcher Waren Sie Wurden Entschadi-  Wenn ja, von welchen
Héhe ? versichert?  gungen geleistet?  Versicherungs-Gesellschaften?
nein  ja nein  ja
Hatten die Personen lhrer Reisebegleitung schon friiher Reisegepédckschaden? nein ja

Name und Anschrift der Vers.-Gesellschaft

Ist Ihr Gepéck noch anderweitig versichert, z.B. Kreditkarte? nein ja
Ist das Gepdck Ihrer Reisebegleiter anderweitig versichert? nein ja

Name und Anschrift der Vers.-Gesellschaft, Versicherungs-Nr.

Wurde der Schaden dort gemeldet? nein ja

Besteht eine Hausrat-Versicherung? nein ja

Name und Anschrift der Vers.-Gesellschaft, Versicherungs-Nr.

Haben Sie den Schaden dort gemeldet? nein ja

1 Welchen Wert hatte lhr gesamtes Reisegepack?

L Antragsteller £
Beschédigtes bzw. abhanden gekommenes

und gerettetes Gepéack einschlieBlich der mitreisende Familienangehérige c)
getragenen Kleidung und der Wertsachen
andere Reisebegleiter &
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LIFECARD TRAVEL ASSISTANCE
GESELLSCHAFT FUR REISESCHUTZ MBH

8. In Verlust geratene oder beschadigte Gegensténde

Bitte reichen Sie zu allen Gegenstanden die Originalanschaffungsbelege und Garantiekarten,
bei Beschadigung auch Reparatur-/ Reinigungsrechnung / fachmannisches Gutachten ein.

Konnen Sie den Wert der in Verlust geratenen oder beschéadigten
Gegenstdnde ganz oder zum Teil durch vorhandene oder noch nein ja
Zu beschaffende Rechnungen/ Garantiekarten beweisen?

Verzeichnis der abhanden Anschaffungs-  Zeit der Von welcher Kaufbeleg Zeitwert vor Diese Spalte

gekommenen oder preis in € Anschaffung  Firma bezogen liegt bei Eintritt bitte

beschéddigten Gegenstande des Schadens freilassen
ja nein (wird von LTA GmbH ausgefilllf)

12

13

4

15

Bitte verwenden Sie ggf. ein Zusatzblatt.

Ich versichere, alle Fragen nach bestem Wissen wahrheitsgemdB und vollstdndig beantwortet zu haben. Es ist mir bekannt,
dass unwahre oder unvollstandige Angaben zum Verlust des Versicherungsschutzes fiihren, auch wenn dem Versicherer
dadurch kein Nachteil entsteht.

Ort, Datum Unterschrift (bei Minderjdhrigen ist die Unterschrift des gesetzlichen Vertreters erforderlich)
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