Fragebogen fiir Anspruchsteller

Angaben zum Fahrzeughalter/Eigentiimer

Dittenheber & Werner

RECHTSANWALTE - FACHANWALTE

Datum

Fzg-Halter/Eigentiimer:

Anschrift:

Vorsteuerabzugsberechtigt?

Eigene Haftpflichtversicherung:

Vollkaskoversicherung:

SB:

Teilkaskoversicherung:

SB:

Rechtsschutz-Versicherung:

Fahrer:

Anschrift:

Angaben zum Unfallgegner

Versicherungsnehmer:

Anschrift:

Amtliches Kennzeichen:

Versichert bei:

gaf. AZ des Vers.:

Fahrer:

Anschrift:

Angaben zum Unfall

Unfallort:

Unfalltag: Unfallzeit:

Genaue Unfallschilderung mit Skizze (ggf. auf einem besonderen Blatt):

Andere am Unfall beteiligte Verkehrsteilnehmer (Name, Anschrift, amtliches Kennzeichen des Fahrzeugs):

Name des Unfallzeugen:

Anschrift des Unfallzeugen:

Welche Polizeidienststelle hat den Unfall aufgenommen?




Angaben bei Personenschéaden

Verletzter:

Anschrift:

Geburtsdatum: Familienstand: Kinder:
Beruf: Arbeitgeber:

Art der Verletzung:

Sicherheitsgurt angelegt?

Unfallerstaufnahme bei Arzt/Krankenhaus:

Name und Anschrift des Krankenhauses:

Weiterbehandelnde Arzte:

Krankschreibung:

Krankenkasse:

Bei Wegeunfall o. sonstigen Berufsunfall — Name der Berufsgenossenschaft:

Rentenversicherung:




