Richtiges Verhalten Kontaktieren Sie uns
am Unfallort direkt nach Ihrem Unfall

El Sichern Sie die Unfallstelle Warum sind wir kostenlos?

Falls nétig, kontaktieren Sie

IZI die Polizei (1 10) oder den Wenn Sie in einen AutO}JnfaII verwickelt wurden, haben Sie
Rettungsdienst (112) klare Rechte und Anspruche:
B Ein unabhangiger Gutachter sollte den Schaden an |hrem
El Bitten Sie Zeugen, an Fahrzeug beiegrten_ Gutachter, I?echtsanwalt, Werkst
der Unfallstelle zu bleiben B Ein Rechtsanwalt sollte Ihre Anspriche bei der und Mletwagen gedaCht?
gegnerischen Versicherung geltend machen.
Fullen Sie alle Felder auf der B Sie selbst kénnen die Werkstatt fur die Reparatur Ihres
E Innenseite aus Fahrzeugs frei wahlen.
B Sie kénnen sich einen angemessenen Mietwagen nehmen,
Machen Sie Fotos von der oder bekommen stattdessen den Nutzungsausfall ersetzt. :
|E| fallstelle : Bei uns bek.ommen
L Alle so entstandenen Kosten mussen von der gegnerischen Sie alles aus einer Hand.
Versicherung ersetzt werden. Versicherungsunabhéngig
Wir Unfallhelden sind dabei stets |hr zentraler Ansprechpartner und kostenlos.

Kontaktieren Sie uns direkt

und koordinieren alle Dienstleistungen fur Sie.
nach lhrem Unfall:

Unsere Leistungen werden von den beteiligten Dienstleistern

bezahlt.
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* Kostenlos aus deutschen Fest- und Mobilfunknetzen. * Kostenlos aus deutschen Fest- und Mobilfunknetzen.
FUr Anrufe dem Ausland: +49 89 255 42 155 For Anruf dem Ausland: +49 89 255 42 155
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Unfallgegner

Name, Vorname

Nummernschild

StraBe, Hausnummer

Postleitzahl, Stadt

Land (falls ausldndisches Nummernschild)
Telefon / Mobil

Marke des Fahrzeugs

Modell des Fahrzeugs

Farbe des Fahrzeugs

Versicherung (falls bekannt)

Unfalldaten

Unfallort (Stadt, StraBe, Kreuzung)

Unfalldatum

Unfallzeit

Wetter

Polizeiliches Aktenzeichen des Unfalls

Zeugen

Name, Vorname (Zeuge 1)

Telefon / Mobil (Zeuge 1)

Name, Vorname (Zeuge 2)

Telefon / Mobil (Zeuge 2)

Ihre eigenen Daten

Name, Vorname

Telefon / Mobil

Nummernschild

Firma (falls Firmenfahrzeug)

Leasingfirma (falls Leasingfahrzeug)

Bemerkungen zum Unfallhergang:



