9.200/1.500/VVK 23

| ﬁhfallhericht / Declaracion de siniestro

Kein Schuldanerkenntnis, sondern e

(Y/O comprobacion amistosa de accidente)

ine Wiedergabe des Unfallherganges zur schnelleren Schadenregulierung. Von beiden Fahrzeugfiihrern auszufiillen.

No implica reconocimiento de responsabilidad.

1.Tag des Unfalles Uhrzeit 2.0rt  (StraBe, Haus-Nr. bzw. Kilometerstein) 3. Verletzte?
fecha dei accidente hora lugar (ciudad, calle, km., etc.) E heridos, incluso leves
*
[ nein/no [:ﬂ [?/si Dl

4. dafinos materiales aparte los
ocasionados a los vehiculos Ay B

[ no O]

6. Versicherungsnehmer (Name und Anschrift)
asegurado Apeilidos y nombre Domicilio: calle

Localidad

I si Dl'

5. Zeu_gen (Name, Anschrift, Telefon - Insassen unterstreichen)
testigos nombre y direccion (precisar si eran ocupantes de ios vehicolos A o B).

12. Bitte Zutreffendes ankreuzen - = .~ s~ 3 7 »3 i
circunstancias e CHELE I Fatwzoug / vphicuio B

Poner una cruz {X) donde proceda
6. Versicherungsnehmer (Name und Anschrift)

1 Fahrzeug war abgestelit 1 aseguardo Apellidos y nombre Domicilio: calle
aparcado ; Localidad
2 fuhr an 2
dejaba un aparcamiento .
3 hielt an 3
aparcaba
4 fuhr aus Grundstiick oder 4 Telefon (von 9-16 Uhr)

Telefon (von 9~16 Uhr)
Telef.

Feldweg aus
salla de un parking
una zona privada o un camino
5 bog in Grundstick oder Feldweg ein 5§
entraba en un parking,

Teléf.

- una zona privada o un camino ooy -
7. Fahrzeug / vehiculo 7. Fahrzeug / vehiculo
6 bog in einen Kreisverkehr ein 6

Marke, Typ entraba en una plaza Marke, Typ
Marca y tipo de sentido giratorio Marca y tipo
Amti. Kennzeichen 7 fuhr im Kreisverkehr 7 ¥ Amtl. Kennzeichen
Matricula ( 0.n.° motor) circulaba.por una plaza i Matricula (0. n.° motor)
8. SAARLAND Feuerversicherung AG de sentido giratorio Y 8. Vers. / compaiiia de seguros

Mainzer Str. 3234 8 fuhr auf 8

Tel. (06 81) 601—0

Vers.-Nr.

golpeaba por detras, circulando e
en el mismo sentido y misma fila Gen

Vers-Nr.
N.° de péliza, Agencia
Nr. der Grinen Karte

9 fuhrin gleicher Richtung, aberin 9 »
einer anderen Spur
circulaba en et mismo sentido

N.° de poliza, Agencia, N.° carta verde

por fila distinta N.° carta verde

10 wechselte die Supr 10 ¢ t (Fur Auslander) / (para los extranjeros)
cambiaba de fila ayrh,  »Attestation« L
. N oder Griine Karte. gultig bis
n Uberholte n’ Péliza o Valida hasta el
adelantaba v ' cartaverde
Besteht eine Vollkasko-Versicherung? 12 bog rechts ab 12 © " Besteht eine Volikasko-Versicherung?
Tiene el vehiculo cobertura de dafos? girabg a la derecha _ Tiene e vehiculo cobertura de dafios?
giraba a la izquierda e
9. Fahrzeuglenker / condutor 9. Fahrzeuglenker / conductor
14 fuhr rilckwérts 14 3
Name retrocedia arg, Name
apellido 15  fuhrin die Gegenfahrbahn 15 apellido
Vorname invadia la parte de calzada Vorname
nombre reservada a la circulacion nombre
Adresse en sentido inverso Adresse

Domicilio: calle
Flhhrerschein-Nr.

Domicilio: calle
Fuhrerschein-Nr.

16

gerts

16 kam von rechts
salla por la derecha ( en un cruce)

Carnet n.° 17 beachtete Vorfahrizeichen nicht 17 Carnet n.°
Klasse ausgestelit durch no habia respetado la sefial Klasse ausgestellt durch
Clase extendido por de prioridad wiis  Clase extendido por
A
Anzah! der angekreuzten Felder 8
4 indicar el namero »"

Gultig ab bis de cruces puastas Gultig ab bis
valida desde hasat valida desde hasat

(fur Omnibusse, Taxi usw.)

den Punkt des ZusammenstoBes.
indicar con una cruz {X)

10. Bezeichnen Sie durch einen Pfeil l
el punto de choque inicial

Por omnibus, Taxi etc.

(fur Omnibusse, Taxi usw.) Por omnibus, Taxi etc.

13. Unfaliskizze
groquis del accidente

3. lIhre Position
5. StraBennamen

Bezeichnen Sie: 1. StraBen 2. Richtung der Fahrzeuge A und B
im Moment des ZusammenstoBes 4. StraBenschilder

den Punkt des ZusammenstoBes.
indicar con una cruz (X)

— 10. Bezeichnen Sie durch einen Pfeil l
el punto de choque inicial

11. Sichtbare Schaden /
daiios visibles

14. Bemerkungen / observaciones

11. Sichtbare Schaden /
daiios visibles

14. Bemerkungen / observaciones

15. Unterschrift der Fahrzeuglenker

firma de los conductores

* Name und Anschrift angeben

Nach Unterschrift und Trennung der Blédtter nichts mehr dndern!




SREETRS

-Europaischer Unfallb

Bitte hoflich bleiben. Bitte Ruhe bewahren.

v Hinweise zur Handhabung v

Gebrauchsanweisung fiir den Unfallbericht
Dieser Unfallbericht entspricht dem vom Comité Européen des Assurances (CEA) geschaf-

fenen Modeli.

Fiir alle Autounflle brauchbar. -
Wie ist dieser Unfallbericht auszufilien? m
- Am Unfallort

. Verwenden Sie nur einen Satz fiir 2 beteiligte Fahrzeuge (2 far.3 beteiligte Fahrzeuge
etc). Es spielt keine Rolle, wer sie liefert oder ausfilit. Verwenden Sie einen Kugel-
schreiber und schreiben Sie krattig, so daB die Kopie leserlich wird.

2. Beachten Sie beim Ausfillen des Unfallberichtes folgendes:
- Beziehen Sie sich bei der Antwort auf die Fragen
a) gem4B Ziff. 8 auf lhre Versicherungsdokumente (Police oder Grine Karte) und
b) gemaB Ziff. 9 auf Ihren Fiihrerschein.
- Bezeichnen Sie genau den Punkt des ZusammenstoBes (Ziff. 1

— Bezeichnen Sie mit einem Kreuz jene Tatbestande (1-17),. > auf Ihren Unfall zu-
treffen (Ziff. 12), und geben Sie am SchluB die Zahl der von lhnen bezeichneten
Felder an. -

-~ Zeichnen Sie eine Unfallskizze (Ziff. 13).
3. Nennen Sie Unfallzeugen, insbesondere bei Meinungsverschiedenheiten.

4. Unterschreiben Sie den Unfallbericht und lassen Sie ihn durch den anderen Lenker
auch unterzeichnen. Ubergeben Sie ihm ein Exempiar und behaften Sie das andere.

- Zubause
- Vergessen Sie nicht anzugeben, wo und wann lhr Fahrzeug dumh den Sachverstandi-
gen besichtigt werden kann (nur bei Kaskoversicherung).
- Verandem Sie auf keinen Fall den Unfallbericht.
— Ubersenden Sie das Formular unverzlglich lhrer Versncherungsgésellschaft

- Spezialfilie

— Besitzt der andere Unfallbeteiligte das dgleiche (vom Comitée Européen des Assurances
genehmigte) Formular, aber in einer anderen Sprache, so denken Sie daran, daB die
Formulare gleich sind und die einzelnen Fragen denselben |nhalt haben. Zu diesem
Zwecke sind die einzelnen Fragen numeriert.

- Das voriegende Formular dient auch fir Unfélle ohne Drittsch‘den bei der Kaskover-
sicherung zum Beispiel bei Sachschaden am elgenen Fahmeug sowie bei Schéden
durch Diebstahl und Feuer. :

x:‘;«>

Bei Erhalt eines neuen Unfallberichtes bitte diesen sofort in das Handschuhfach :
lhres Fahrzeuges legen.




