SKADEANMALAN — Motorfordon

Vanligen texta tydligt

Skadedatum* Klockan Noggrann skadeplats* (korsning, gatuadress, platsens namn etc.)
Kénner polisen till handelsen? Om ja, poliseni Har utandningsprov Har blodprov tagits Personskador*
tagits
Ja Nej Ja Nej Ja Nej Ja Nej

* obligatoriska falt.

Eget fordon (A)

-

Omstéandigheter*

Sétt kryss (x) for géllande aternativ

Motpartens fordon (B)

-

- 1 1 "
Agarens nhamn* Stod parkerad/stilla Agarensnamn
2 Lamnade parkerings platsvid trottoar — 2
végkant
3 3
Personnummer*/Orgnr* Parkerade vid trottoar — vigkant Personnummer/Orgnr
Adress 4 Korde utifran parkeringsomrade, tomt eller 4 Adress
liknande
Post nr och postadress 5 Kordeintill parkeringsomréde, tomt eller 5 Post nr och postadress
liknande
ikti i 6 6
Momspliktig?Ja__ Nej___ Kordeini rondell
FORDON (fabrikat) 7 7 FORDON (fabrikat)

Kordei rondell

Registreringsnummer*

Korde pabakifran vid kérning i samma fil
och & samma hdll

Korde & sammahéll meni annan fil

Regi streringsnummer*

FORSAKRINGSBOLAG 10 Bytte fil 10 FORSAKRINGSBOLAG
1 Kord 1
FORARE ordeom FORARE
* 12 12
Namn Svingdetill hoger Namn
13 ) 13
Svangdetill vénster
* 14 14
Personnummer Backade Personnummer
Adress 15 Inkréktade pa vaghanan reserverad for 15 Adress
motande trafik
16 16
Post nr och postadress Kom frén hoger (i korsning) Post nr och postadress
17 N . N Co 17
Lamnade inte foretrade enligt vagmarke
Synliga skador Synliga skador

Visa med pil kollisionspunkt

10

Forarnas under skrifter Fordon A

Visa med pil kollisionspunkt

18

—

Gallande svenskt korkort

Ja_|

| N¢j

Géllande utlandskt kérkort

Ja, om jahifogakopia |

[ Nej




SK1SS OVER OL YCK SPLATSEN*

Ritatydligt och ange

- gator o végar med namn

- fordonens position vid skadetillfallet
- fordonets férdriktning med pil

- trafikmérken
Eget Motpartens
Fordon fordon

1 2

1N

HANDEL SEFORLOPPET* V g texta

Vem anser Ni véllat skadan och varfor?

Vittne
Namn Telefon (8-16) Namn Telefon (8-16)
Adress Adress
Post nr och postadress Post nr och postadress
Kompletterande uppgifter
Ert fordons hastighet dafaran Ert fordons hastighet i Géllande Avstand till hoger vagkant | Véagens bredd?
Upptécktes? kollisionsdgonblicket? hastighetshegransning? | vid kollisionsplatsen?
Km/h m
Km/h Km/h M
Ungefarligt avstand frén Ert fordon | Vaglag (t ex vatt, torrt, sndis) | Ljusforhallanden Gatu — eller vagbelysning
till kollisionsplatsen nér
motpartens fordon upptécktes? Dagdjus Halv- Morker Tand Slackt Sak-
m dager nades

Belysning som var tand pa ert egna Antal passagerare Var trafikljuseni funktion? | Métarstélining | Har skadan uppkommit vid téavlian?
fordon? egna fordonet?

Halv - Varsel —
ljus ljus Ja Ngj Km Ja Neg

Métar stallning vid skadetillféallet: Km

Per sonskador

Namn, adress och telefonnummer Personnummer Skadans art

Skador som t ex cyklist, fotgangar e er holl

Agarens namn, adress och telefonnummer Personnummer Skadans art

Materiella skador t ex annat fordon, staket, lyktstolpe

Namn, adress och telefonnummer Skadans art och omfattning

Under skrifterna ger aven for sakringsbolaget fullmakt att bestélla eventuell polisrapport.

FORARENS UNDERSKRIFT* FORSAKRINGSTAGARENS UNDERSKRIFT*

Datum Datum

E-mailadress Telefon E-mailadress Telefon
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