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Algemeen
Dit formulier wordt door de rechtsbijstandverzekeraar gebruikt om te kunnen vaststellen of 
uw juridisch probleem of geschil onder de dekking van de verzekering valt en om de vervol-
gaanpak te kunnen bepalen.

De schade informatie wordt verwerkt in het Centraal Informatiesysteem Schade (CIS). Het 
privacyreglement van de Stichting CIS is op de registratie van toepassing.

Website
Het is mogelijk dat u uw juridisch probleem of geschil rechtstreeks bij uw rechtsbijstandver-
zekeraar wilt melden. Dat kun u als volgt doen:

•	 ARAG Rechtsbijstand		  www.arag.nl/klantenservice/arag-verzekerden/zaak-melden
•	 DAS Rechtsbijstand		  www.das.nl/zaak-melden

Polisnummer		  |

Verzekeraar			  |
				  

Is de schade al gemeld?	 |

Verzekeringnemer
Naam 			   |
Geslacht			   |
Adres				   |
Postcode & woonplaats	 |
Geboortedatum		  |
Beroep			   |
Bedrijf			   |
Bank- en gironummer	 |
BTW plichtig		  |

Belangrijke informatie
Er moet gereageerd worden door de rechtsbijstandverzekeraar vóór	 |
Telefoonnummer thuis 	 |
Telefoonnummer mobiel 	|
Telefoonnummer werk 	 |
E-mail adres 		  |

Aard juridisch probleem of geschil
werkgever/werknemer

ARAG Rechtsbijstand

ja

ja

man

overheid

DAS Rechtsbijstand

derde
anders, namelijk

verhuurder/huurder

nee

nee

vrouw niet relevant

leverancier
buren

aannemer/installateur
afnemer/klant

http://www.arag.nl/klantenservice/arag-verzekerden/zaak-melden 
http://www.das.nl/zaak-melden
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Doel
Wat wilt u bereiken door het probleem of geschil bij uw rechtsbijstandverzekering te melden?

Verklaring
De antwoorden op de vragen zijn naar beste weten, juist en overeenkomstig de waarheid ge-
geven. De schade wordt niet anders voorgesteld dan deze is ontstaan of voorgevallen. Er zijn 
geen bijzonderheden te melden, die van belang kunnen zijn om de schade correct en juist te 
kunnen behandelen.

Naam 			   |

Plaats				   |

Datum			   |

Handtekening		  |
(indien fysieke kopie)

Bijlage(n) - alleen invullen indien van toepassing
Alle op het probleem of geschil betrekking hebben document(en) is (zijn) bijgevoegd.
Bijlage 1 			   |
Bijlage 2			   |
Bijlage 3			   |
Bijlage 4			   |
Bijlage 5			   |

Type juridisch probleem of geschil
arbeidsconflict
vergunning
onbetaalde vordering
anders, namelijk

huur
contractueel
toegebrachte schade

bouw
verzekeringskwestie
toegebracht letsel
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