CANESTRINI GLARK
WIEKHORST

Regulierungsunterlagen
fur Verkehrsunfalle mit und ohne Personenschaden

Bitte  flllen  Sie den  Unfallbericht nebst Vollimachtsurkunde und  ggf.
Schweigepflichtentbindungserklarung bei Verletzungen vollstandig aus und Ubermitteln ihn
per Post, per Telefax ( 07161 / 401 — 7983 ) oder per Email ( info@anwaltskanzlei-cc.de ) an
uns:

Fragebogen
fur den Anspruchsteller/Geschadigten

1. Ihre Daten

Name

Vorname(n)

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

Beruf

Telefonnummer tagstiber

Emailadresse

Bank

BIC

IBAN

Kontoinhaber



mailto:info@anwaltskanzlei-cc.de

Haftpflichtversicherung

Versicherungsscheinnummer

Teilkasko (Selbstbeteiligung)

Vollkasko (Selbstbeteiligung)

Rechtschutzversicherung

2. Daten des Fahrers (sofern Sie nicht selbst gefahren sind)

Name

Vorname(n)

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

Beruf

Telefonnummer tagsuber

Emailadresse




3. Daten des gegnerischen Fahrzeughalters

Name

Vorname(n)

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

Haftpflichtversicherung

Versicherungsscheinnummer

KFZ-Kennzeichen

4. Daten des gegnerischen Fahrers (soweit abweichend von dem Halter)

Name

Vorname(n)

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

5. Unfalldaten

Unfallort (StraRe und Ort)

Fahrtrichtung

Unfalltag

Unfallzeit

Unfallhergang




Skizze:
Bitte skizzieren Sie hier mdglichst genau den Unfall



6. Unfallzeugen

Name

Vorname(n)

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

7. Polizeiliche Aufnahme

Dienststelle

Sachbearbeiter

Aktenzeichen

8. Sachschaden

Marke und Modell

Erstzulassung

Km-Stand

amtl. Kennzeichen

Leasingfahrzeug?

finanziert?

Eigentiimer

Vorsteuerabzugsberechtigung

9. Personenschaden

Ja/ Nein




