
Unfallfragebogen 
 

Angaben zum Verkehrsunfall vom  ...................., Uhrzeit………………… 

 

Name und Anschrift des Fahrzeughalters (Mandant) 

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................ 

Telefon-Nr.: ...................................... Fax-Nr.: ............................................................... 

Bankverbindung Konto-Nr.: ........................................................................................... 

Vorsteuerabzugsberechtig ?                             ja/nein 

 

Name des Fahrers:......................................................................................................... 

........................................................................................................................................ 

Amtliches Kennzeichen: ................................................................................................ 

Baujahr: ............................................ Kilometerstand: .................................................. 

Fahrzeug-Typ: ............................................................................................................... 

Gehört das Fahrzeug zum Betriebsvermögen?               ja/nein 

Haftpflichtversichert bei.................................................................................................. 

in ................................................................ Versicherungs-Nr.: .................................... 

Besteht Teil- oder Vollkaskoversicherung?                    ja/nein 

Selbstbeteiligung?                   ja/nein  mit EUR ......................... 

 

Leasingfahrzeug?   ja/nein    (bitte immer beantworten!)  

wenn ja, bitte Leasinggesellschaft und  Vertragsnummer angeben: 

…………………………………………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………………… 

Besteht eine Rechtschutzversicherung?   Ja/nein 

Wann, wie und wo ereignete sich der Unfall? 

(kurze Unfallschilderung) 

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................ 
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........................................................................................................................................

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................ 

 

Wie hoch beläuft sich der voraussichtliche Kfz-Schaden am Fahrzeug der Partei? 

........................................................................................................................................ 

Wo befindet es sich in Reparatur? ................................................................................ 

........................................................................................................................................ 

Sind außer Mietwagen- und Reparaturkosten weitere Kosten entstanden? ................ 

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................ 

Wurde Mandant oder ein anderer Insasse verletzt? Wenn ja ,wer? 

........................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................ 

Wurde der Unfall polizeilich aufgenommen?                                ja/nein 

Von welcher Polizeidienststelle? ................................................................................... 

.................................................................... Tagebuch-Nr.: ........................................... 

Wer wurde evtl. gebührenpflichtig verwarnt? ................................................................ 

........................................................................................................................................ 

Zeugen des Unfalls: ....................................................................................................... 

........................................................................................................................................

........................................................................................................................................ 

Name und Anschrift des Unfallgegners: ........................................................................ 

........................................................................................................................................ 

Name des Fahrers: ........................................................................................................ 

........................................................................................................................................ 

Amtliches Kennzeichen: ................................................................................................ 

Fahrzeug-Typ: ............................................................................................................... 

Haftpflichtversichert bei: ................................................................................................  

........................................................................................................................................ 

........................................................................................................................................ 

Versicherungs-Nr.: ......................................................................................................... 


