
BEZNER & STUTE 
Rechtsanwälte
Johannisplatz 10 · 09111  Chemnitz
Tel.: 0371 / 300 100 · 300 464
Fax: 0371 / 300 342

Aufnahmebogen Verkehrsunfallsachen                                  

Empfehlung von: ______________________________                      
Fahrzeughalter: Name:  _____________________________________    Tel.: (d)         ____________
                      Ort/Straße: _____________________________________            (p)         ____________
                  Geb.-Datum: _____________________________________     Fax:               ____________
                            Beruf: ______________________________________   
                            Kto.-Nr.: __________________ Bank (BLZ): _______________________________ 
                            Kontoinhaber falls abweichend: ________________________
Fahrzeugtyp/amtl. Kennzeichen: ______________________________     km-Stand: _______________
Finanziertes Fahrzeug: ______________________________________
Leasingfahrzeug:      ja/nein                                   Leasingbank: ________________________________
Firmenwagen:          gehört Auto ect. zum Betriebsvermögen:    ja/nein

Fahrerdaten:     Name:  _____________________________________    Geb.-Datum: ____________
                     Ort/Straße: __________________________________________      Tel.:  ____________
                            
Rechtsschutzversicherung:___________________________   Vers.-Nr.: ______________________
Haftpflichtversicherung: ____________________________   Vers.-Nr.: ______________________
                              Straße: ____________________________   Ort:          ______________________

                             Vollkasko        ja/nein                    Selbstbeteiligung: ___________________ €
                              Teilkasko        ja/nein                    Selbstbeteiligung: ___________________ €
________________________________________________________________________________________________
Unfallgegner:
Fahrzeughalter: Name:  _____________________________________    Tel.: (d)        ____________
                      Ort/Straße: _____________________________________            (p)        ____________
                  Geb.-Datum: _____________________________________   Fax:               ____________

Fahrer:               Name:  _____________________________________   Geb.-Datum: ____________
                    Ort/ Straße: ___________________________________________    Tel.:  ____________
Haftpflichtversicherung: ____________________________   Vers.-Nr.: ______________________
                               Straße: ____________________________   Ort:          ______________________
Fahrzeugtyp:                      ____________________________  amtl. Kz:   ______________________
________________________________________________________________________________________________
Andere          (weiterhin vom Unfall betroffen -?-)
                       Name:           ___________________________________   Tel.:           _____________
                       wohnhaft:     ___________________________________   Fax:           ______________
                       Fahrzeugtyp: ___________________________________  amtl. Kz:   ______________
                       (welche Zeugen - Insassen/Passanten o. ä. -)
                        Name:      ___________________________________      Tel.:           ______________
                        wohnhaft: ___________________________________
________________________________________________________________________________________________
Zum Unfallgeschehen
Unfalltag/-ort/-uhrzeit: __________________________________________
polizeiliche Aufnahme: ja/nein              Erhielten Sie Verwarnung oder diese von Polizei angekündigt? ja/nein



BEZNER & STUTE 
Rechtsanwälte
Johannisplatz 10 · 09111  Chemnitz
Tel.: 0371 / 300 100 · 300 464
Fax: 0371 / 300 342

Unfallablauf: (geg.falls Skizze)
________________________________________________________________________________________________

Bei  Ansprüchen wegen Sachschäden
Was wurde am Fahrzeug beschädigt? _____________________________________________________________________
Weitere Sachen beschädigt?               _____________________________________________________________________
Art und Umfang der Beschädigung?   _____________________________________________________________________
Reparatur soll erfolgen?                     _____________________________________________________________________

Bei  Ansprüchen wegen  Personenschäden
War  Sicherheitsgurt angelegt? 
Wer ist verletzt, welche Verletzungen? ____________________________________________________________________
Kam es zu Notarzt / Krankenhaus / ambulante Behandlung (Ort/Dauer):__________________________________________
welche Ärzte? _______________________________________________________________________________________
wie lange Krankschreibung? ____________________________________________________________________________
War es Berufsunfall/ welche Berufsgenossenschaft? __________________________________________________________

OWi / Straf (-Ankündigung)
Führerschein seit: ____________________________________________________________________________________
Sicht/Straßenverhältnisse: ______________________________________________________________________________
Verwarnung angenommen oder Einspruch gegen Bußgeldbescheid? _____________________________________________
oder Strafvorwurf (schon Verfahren?): ____________________________________________________________________
 


