MELDING AANRIJDINGSSCHADE

schadedatum: plaats voorval:

Gegevens verzekering:

Via tussenpersoon DAS : 0ja
0 nee

Via volmacht (maatschappij):  0ja  Naam maatschappij:
0 nee

Polisnummer:

Indien u beschikt over een schade-aangifteformulier wat reeds volledig is ingevuld, ga dan
naar vraag 4 . Zo niet, beantwoord dan de alle vragen.

1 Naamsgegevens:

verzekerde: tussenpersoon:
naam: naam:

adres: adres:
pc/plaats: pc/plaats:
telefoon: telefoon:

2 Voertuiggegevens verzekerde:

kenteken voertuig : merk/type:
geschatte voertuigschade: €

Welke zichtbare schade is er aan het voertuig ontstaan?

-------

verzekerde condities: 0 WA of WA-extra (mini-casco)
0 WA+casco (all risks) O Eigen risico €

Maatschappij: Polisnummer:
Het voertuig is: 0 particulier bezit 0 zakelijk eigendom

3Gegevens tegenpartij:

naam tegenpartij:

adres:

pc/plaats:

kenteken voertuig tegenpartij: merk/type:
verzekerd bij: polisnummer:



Toedracht:
Korte omschrijving:

4 naam reparateur:

adres:

pc/plaats

telefoon:

Wanneer staat het voertuig bij de reparateur? 0 reeds aanwezig
0 na telefonische afspraak met verzekerde
(0107 SR (datum)

Opm.:

Indien het geschatte schadebedrag hoger is dan € 450,00 of als er sprake is van "total loss", dan
is expertise noodzakelijk alvorens tot evt. reparatie wordt overgegaan. Wij nemen daartoe het
initiatief.

5. (alleen invullen indien van toepassing)
Welke bijlagen voegt u bij?
.................... 0 schade-aangifteformulier
0 aanvullende verklaring(en)
0 nota garage
0 foto's
0 overige, nl. ...c.cccccvvvveenene

Overige bijzonderheden:

Handtekening verzekeringnemer:

(De opgegeven persoonsgegevens en de eventueel nader over te leggen persoonsgegevens kunnen worden
opgenomen in de door de maatschappij gevoerde persoonsregistratie. Op deze registratie is een privacy-reglement
van toepassing. Aanmelding van deze registratie bij de Registratiekamer is gedaan op 26 juni 1990. Een afschrift van
het formulier van aanmelding ligt voor een ieder ter inzage.)



Inzenden aan: DAS Rechtsbijstand, Postbus 23000, 1100 DM Amsterdam
Telefoon 020-651 75 17, Fax 020 - 697 97 38

Of per e-mail versturen naar: verhaal @das.nl

U krijgt van ons binnen een paar dagen een ontvangstbevestiging. In spoedgevallen nemen wij direct
contact op.



