740131 A2

AANRIJDINGSFORMULIER

Blad 1/2
|Datum aanrijding Uur Localisatie: |Plaats ............................................ ]Gewonde(n), ook licht gew.
\% q L.U Up w5 | | Land: 28l QIL. ... _S['CZO/}C’[ ﬂ’Z&é’) neen ] jaO
~ b

|Mater|ele schade aan

andere voertuigen dan A en B jandere objecten dan voertuigen

neen B ja O neen K_ ja O

|Getuigen: naam, adres, tel.:

- VOERTUIG A

NAAM : STACA

Adres : Leuvensesteenweg 89

Postcode : 3070 Kortenberg Land : Belgie
Tel. of e-mail : (02) 759 7111

7. Voertuig

A MOTORRUTUIG AANHANGWAGEN|

Merk, type

SLERLEOES...LIL Ao

Kenteken nr Kenteken nr

Land van inschrijving Land van inschrijving
Belgie

8. Verzekeringsonderneming (zie verzekeringsattest)
NAAM : ETHIAS Contractnr: 16300211

Verzekeringsattest of groene kaart geldig

Van 01/01 tot 31/12 van het huidige jaar.
Agentschap (of bureau, of makelaar)

NAAM : Concordia n.v.

Adres : Sassevaart 46/301

B-9000 GENT p

Tél. : 432 (0) 92641171

e-mail : apieters@concordia.be

Is de schade aan het voertuig verzekerd in het
contract ?

Tel. of e-mail:

Is de schade aan het voertuig verzekerd in het
contract ? neen [ jald

12. TOEDRACHT VOERTUIG B

V  Zet een kruis in elk van de betreffende V¥ | | 6. ]Verzekeringsnemer/verzekerde (zie verzekeringsattest) |

vakjes, om de schets te verduidelijken B NAAM: H E, N w C B

* Schrappen wat niet past | | VMIWVE b Lt LS I M

Voornaam: A’LF(’) N2 L

* stond geparkeerd / stond stil 1 DA || VOO e B U BN S

1
2 * reed weg uit parkeerstand / 2 Adres: M Q \/5 L A AI\}':) ‘SA"JV
deed een portier open Postcode: /[ %w ..... Land: ,Bf':(» (7/1 ..

| O3 ging parkeren 3| | Tel. of e-man.-{:(}'o.s 1‘!’@?\/'\”&@ Gr[AI(, C&ﬂ
|04 reed weg van een parkeerplaats, 4 [] 7. |Voertuig —

SEMIIHL Senienysrbardenyea MOTORRIJTUIG AANHANGWAGEN

05  was bezig een parkeerplaats, een 5 | % erk, type
| o onvernarde weg op e iden || \/ \J. D RSP

inrit, onverharde weg op te rijden

Oe wilde een verkeersplein oprijden 6 O Kente\l{ir@nr C Kenteken nr.
| (rondgaand verkeer) D ............... 5... 4

Land van inschrijvin Land van inschrijvin
7 reed op een verkeersplein 70 Q ving Ving
(rondgaand verkeer) (“ (11/!“ ..................................................................................
Os T &0 8. IVerzekerlngsondernemlng (zie verzekeringsattest)

rijdend in dezelfde richting NAAM: (},\ ‘3 _[:.\"’\ \J\N

en op dezelfde rijstrook
CONTACKNTT ...

O reed in dezelfde richtingenop 9 [ | | Ny van groene kaart:
een andere rijstrook

| Verzekeringsattest
1o veranderde van rijstrook 10 | | of groene kaart geldig vanaf /P> bxﬂsto% 0:’-(1.‘-

111 Faaidain 110 Agentschap (of bureau, of makelaar)

| NAAM: iisicsisssimmisisismismsmssmsssssssmssssssssmsssssssssssssesssmmmsees

12 i

| = ging rechtsaf 1201 AGIES! ..ot
ERK ging linksaf 180
p 14 reed achteruit 14 | | Tel. of e-mail:
15 kwam op een rijpaan 1507 | | /s de schade aan het voertuig verzekerd in het
N bestemd voor het contract ? neen [ ja i

9.—[ Bestuurder (zie rijpewijs)

NAAM: k):s., MIACAA. ...

Voornaam: . i m\u

Geboortedatum C,C 06, / ?

39,2 AAAAA Heﬂé’vz ...... Land: ..... Yig

Rijbewijs nr. ,43‘6'39 4

Adres: . QC\H\OMICtn \.u_ec, Q,?/{

Tel. of email: (2, 5 ég‘k‘m" be_#

tegemoetkomend verkeer

|Bestuurder (zie rijbewijs)

e v Vo el 1600 naam: . ECRES
| | op een kruisin
. Voornaam: Artff/w>

| 117  lette niet op het voorrangsteken 170 Geboortedatum: /l 1 O /f_ /l C} b\.{/
of op het rode licht
| Adresﬁ ul-3 L”f)’:}
|| Vi | tal
1700 It 7 1 | | B Land: 4&1

Tel. of e-mail: OWK 6“1’ 8 6o

o s
Door BEIDE bestuurders te ondertekenen /\/ /\,
Houdt geen erkenning van aansprakelijkheid in; dient uitsluitend veor het vaststel- lebewus nr.ldef - AD ALY
len van identiteit en feitelijke gegevens; bevordert snelle schade-afhandeling

Categorie (A, B, ...): DA &% /
Rijbewijs geldig tot: ... & 1()” 31

@Geef met een pijl aan
waar het voertuig A
het eerst werd geraakt —

Categone (A B,. ) Ao,
13J Situatieschets van de aanrijding 13

| Goed aangeven : 1. wegsituatie - 2. rijrichting van voertuigen A,B - 3. hun positie
op het moment der botsing - 4. verkeerslekens - 5. straatnamen (of wegen).

1_({|Geef met een pijl aan
waar het voertuig B
het eerst werd geraakt -

=\

L

S

MZichtbare schade
aan voertuig A:

MZichtbare schade
aan voertuig B:

14.|Mijn opmerkingen:

NICORBARS

S”mh.ﬁﬁpcu&z@g.
....... m‘\l Q2 (WleZr:
S ¥am.. a'( yoarhle..aule. 4

Joork lx s\l\/\




740131 A2v

AANGIFTE VAN ONGEVAL

DE VERBALISERENDE OVERHEID
Werd er proces-verbaal opgesteld ?

Door wie ?
Zo mogelijk nummer van het P.V.

Heeft de bestuurder van uw voertuig een bloedproef
of een andere alcohol- of drugtest ondergaan ?

Heeft de bestuurder van uw voertuig geweigerd een
dergelijke test te ondergaan ?

De documenten die eventueel door de verbaliserende overheid zijn

overgemaakt, dienen aan uw verzekeraar te worden doorgezonden.

neen] |
roen] |

UW VOERTUIG: Chassisnummer
Cilinderinhoud of vermogen
Gebruik op het ogenblik van het ongeval

Datum en resultaat van de laatste technische keuring

DE HERSTELLER: naam en adres

Buiten gebruik

DE AANHANGWAGEN VAN UW VOERTUIG
Merk en type

Chassisnummer

Hoogst toegelaten gewicht (tarra + lading)

DE BESTUURDER VAN UW VOERTUIG
Is hij gewone bestuurder ?

In welke hoedanigheid stuurde hij ?
Geboortedatum ?

neen| ]

werknemer - eigenaar - verwant - vriend -
garagehouder *

DE B.T.W.
Beroep van de eigenaar van het voertuig
Wat is zijn registratienummer bij de B.T.W. ?

Heeft hij het recht de B.T.W. af te trekken met betrekking
tot het beschadigde goed ?

Z0 ja,

geheel - gedeeltelijk * ..o %

in te vullen door de verzekeringsnemer,
onmiddellijk door te sturen aan ZIJN verzekeraar.

Blad 1/2

GEBEURLIJKE BIJKOMENDE INLICHTINGEN

Alle oplichting of poging tot oplichting van de
verzekeringsmaatschappij kan strafrechtelijk
vervolgd worden op grond van artikel 496 van

het Strafwetboek.

DE GEWONDEN (vermeld hun naam, voornaam, adres en telefoonnummer en, zo mogelijk, de aard van hun letsels)

2

In uw voertuig:

In het voertuig van derde:

Buiten deze voertuigen:

° VERZEKERINGEN DIE VOOR UW VOERTUIG AFGESLOTEN WERDEN:

BURG. AANSPR. EIGEN SCHADE

BRAND DIEFSTAL

RECHTSBIJSTAND INZITT. AUTO

Naam van de Mij

Naam van de Mij

Naam van de Mij

Naam van de Mij

Naam van de Mij Naam van de Mij

Polisnummer

Polisnummer

Polisnummer

Polisnummer

Polisnummer Polisnummer

BEZIT U NOG EEN AANRIJDINGSFORMULIER ?
NUMMER VAN UW POST- OF BANKREKENING

Rekening begunstigde (IBAN)

Opgesteld te

HEENNEEEEEEEEN

HiEEEN NN

HiEEERENEE]

BIC begunstigde

HEEEEEEEEEE

Handtekening

* Schrappen wat niet past



