
 

 

 
 

 

Vorgesetzte Stelle 

 

 
 

Interne lfd. Nr. 

 
 

Schaden-/ Datum: 
Verlustmeldung   . .   

 

Schaden    
Kurzbeschreibung 

 

Verlust    
Kurzbeschreibung 

 

polizeiliches Aktenzeichen Fotos: Ja Nein 
 

 

nur ausfüllen, wenn Anzeigenerstattung erfolgt ist 
 

 

Einsatzort 
 
 

 

Angabe des Einsatzortes, ggf. mit Bezeichnung 
 

Meldender    
Name (in Großbuchstaben), Vorname (im KatS: Funktion und Teileinheit) 

 

Erreichbarkeit    
Telefon-/Mobilfunknummer 

 
 

Einheit 
 
 

 

WRD-Station, MRB, Fahrzeug, (im KatS: WRZ, Teileinheit) 
 

Gliederung/Nr.    
Landesverband / Bezirk / Ortsgruppe / Gliederungsnummer 

 
 

Beschreibung / Ablauf: 

 
 

 

Zeichnungsleiste: 

Meldender    
Name in Blockschrift 

 

Vorgesetzter      
Name in Blockschrift 

 

Stab/TEL    
Name, Funktion in Blockschrift 

Unterschrift           

Unterschrift           

Unterschrift           

Einsatztagebuch-Nr.        
 

 

Schaden-/Verlustmeldung 
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