Unfallerfassungsbogen

Bespr.
vom

Schadentag:

Schadenort:

GOTZ & PARTNER

B RECHTSANWALTSKANZLE| mm

Mandant

Kennzeichen Kfz:
Eigentiimer:
Fahrer Name:
Adresse:
Telefon:

Halter Name:
Adresse:

Email:

Kfz geleast, Dei. .. ..o .

Vorsteuerabzugsberechtigt OJa ONein

Wegeunfall OJa O Nein

Kontoverbindung Mandant

ONein OJa: ..o

zustandige BG.:......

BaANK
Kanzlei Gotz & Partner | Bauernbrdustrafle 7 | 86316 Friedberg | Telefon: 0821 60 99 94 81 | info@kanzlei-friedberg.de
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Bei dem Verkehrsunfall verletzt [1)a

Krankenhaus:

Hausarzt, Adresse:

ATt T VO Ot ZUN GO o e

Unfallrelevante private Versicherungen ......................... i, . O Nein

Krankenversicherung ... .o Vers.Nr o

Unfallverursacher

Kennzeichen Kfz:

FarOr N O

Adresse:

Halter Name:

AreSSE: e
Polizei ... . vorOrt [ Nein

ZRUGRN ... e [ Nein

Fahrzeug abgeschleppt durch Firma .. ... e [ Nein
SAChVEIS NI GO ... o O Nein
Reparaturwerkstatt ....................... O Nein..... [ privat
............................................................................................. Nachtragsgutachten

MICtWAZEN VON FINA. ... o] CI.Nein

oder Nutzungsentschadigung

Erstattete Kosten direkt bezahlen an: O Abschleppfirma [ Sachverstandigen
Konto O Rep.werkstatt O Mietwagenfirma

Sonstige Sachschdden:

Kanzlei Gotz & Partner | Bauernbrdustrafle 7 | 86316 Friedberg | Telefon: 0821 60 99 94 81 | info@kanzlei-friedberg.de



