
1.  Baleset ideje: _______ év ____________________________ hó _______ nap _______ óra _______ perc

2.  Helye: _________________________________  ország ____________________________________ város 

________ ker.  _____________________________________________ út, utca _________ házszám, hrsz. 

(lakott területen kívül:                                                   út               km)

3.  A bejelentett gépjármű 

forgalmi rendszáma ________________________ előző forgalmi rendszáma:  _____________________

4.  A gépjármű forgalmi engedélyének száma:  __________________________________________________ 

Első forgalomba helyezés időpontja: _______ év  ___________________________ hó ___________ nap 

Érvényessége: ______________ év  ______________________________________ hó ___________ napig

5.  A gépjármű fajtája: motorkerékpár, személygépkocsi, tehergépkocsi, autóbusz, vontató, mező- 

gazdasági vontató, lassú jármű, segédmotoros kerékpár, egyéb jármű, mégpedig: 

 ________________________________________________________________________________________ 

A gépjármű jellege: taxi, bérgépkocsi, tömegközlekedési busz, iparszerű teherfuvarozás 

gyártmánya: ____________________________________  típusa: _______________________________ 

alvázszáma:  _____________________________________________________________________________ 

színe: __________________________ hengerűrtartalom: ________ cm3  gyártási éve: _____________ 

teherbírása (tgk-nál): ______________ t    Szállítható személyek száma: ______________ fő

6.  Tulajdonos neve: ________________________________________  Tel.: __________________________ 

címe:         ____________________________________________________________________ 

E-mail címe:   ___________________________________________________________________________ 

Bankszámlaszám:   _______________________________________________________________________ 

Üzembentartó, ha nem tulajdonos:  _________________________________________________________ 

címe:         ____________________________________________________________________ 

E-mail címe:  ____________________________________________________________________________ 

7.  Felelősségbiztosító neve: __________________________________________________________

8. Casco biztosítással rendelkezik-e:             nem igen _________________________ biztosítónál

9.  Vezető (Ha a gépjármű parkolt, nem kell kitölteni.) 

neve: __________________________________________________  Tel.: __________________________ 

címe:      _____________________________________________________________________ 

E-mail címe:  ___________________________________________________________________________  

Vezetői eng. száma: ___________________________________  Kategória: _______________________ 

érvényessége: ______________  év _____________________________________ hó ___________ napig

1. TERMÉSZETES SZEMÉLY

Családi és utóneve: Előző név, születési családi és utónév:

Születési helye, ideje: Anyja leánykori családi és utóneve:

Lakcíme:      __________________________________________ helység   ______________________________ utca   ____ hsz.   ____ lh.   ____ emelet   ____ ajtó

Azonosító okmány száma: típusa:  személyi igazolvány  útlevél  egyéb

Okmányt kiállító hatóság megnevezése: Állampolgársága:

2. NEM TERMÉSZETES SZEMÉLY

Neve: Rövidített neve:

Székhelye, székhelyének címe:

Fő tevékenységi köre:

Azonosításhoz bemutatott okirat száma:

Képviseletre jogosult neve: lakhelye: sz.ig.száma: beosztása: 

Képviseletre jogosult neve: lakhelye: sz.ig.száma: beosztása:

Kézbesítési megbízott azonosításra alkalmas adatai:

3. MEGHATALMAZÁS ESETÉN

Meghatalmazottként kinek a nevében jár el?

Meghatalmazott neve:

Lakcíme:

Korábban megtörtént-e az ügyfél azonosítása?    igen  nem Korábbi azonosító adatok változtak-e?    igen  nem

AZONOSÍTÁSI ADATLAP A pénzmosás megelőzéséről és megakadályozásáról szóló 1994. évi XXIV. tv. 2. § alapján

Kárszám: ________________________________________________
Tisz telt Ügy fe lünk!
Kér jük szí ves ked jék a bal eset re, kár ese mény re vo nat ko zó ada to kat pon to san meg ad ni, a meg fe le lő szö ve get alá hú zás sal je löl ni. Az ada tok kö zül egyi de jű leg – ér te lem sze rű en 
– több is je löl he tő. Az ös  sze üt kö zés ben részt ve vő gép jár mű ve ze tő jé től kér jen fe le lős ség biz to sí tá si iga zo ló la pot, rész le te sen ki töl tött, alá írt be tét la pot és kár be je len tő la pot, mert 
ezek hi á nyá ban ká ra eset leg csak ké se del me sen ren dez he tő.

10. Károkozó jármű adatai 

 

 

 

Tulajdonos neve:  ___________________________________________ 

Címe:  ____________________________________________________ 

Vezető neve:  ______________________________________________ 

Címe:  ____________________________________________________ 

Felelősségbiztosító neve:  ____________________________________ 

Felelősségbiztosítás kötvényszáma:  __________________________

11. További résztvevők: 

 

 

 

12. Rendőri intézkedés történt-e? igen nem 
 helyszíni bírság 

_______________________ R.-kap részéről feljelentés

13. Tanúk (amennyiben a balesetnek volt tanúja, kérjük feltétlenül jelez-

ni): 

Név: ______________________________      Utas: igen 

Címe: _____________________________  nem 

Név: ______________________________      Utas: igen 

Címe: _____________________________  nem

14. Hol tekinthető meg a gépjármű a (helyszíni) szemle során? 

 

15. A gépjárműnek volt-e korábban sérülése? 

 igen nem 

____________________________________ Biztosítónál rendezve 

Mikor? 

____________ év, sérülés: ___________________________________ 

____________ év, sérülés: ___________________________________ 

 Forg. rendszám Típusa Színe

 Forg. rendszám Gépjármű típusa Színe

Gépjármû-biztosítási kárbejelentõ lap

   



16.  Helyszínrajz: Kérjük, ábrázolja az utcát, utat (név, hrsz., km-kő, közeli városok) a két gépjármű helyzetét 
az ütközés pillanatában, a keréknyomokat, valamint a közlekedési jelzéseket (lámpa, tábla), rendszámokat. 
 tgk., busz 
  
 szgk. 
  
 mkp 
  
 kp 
  
 előbbség- 
 adás köt. 
  
 főút 
  
  
 lámpa 
  
  
 egyir. 
 utca 
 

19. Káresemény leírása (egyéb közölnivaló): 
 
 
 
 
 
 
 

20. A baleset során megsérült személyek:

Név:  _______________________________________________________________________________________ vezető, utas, gyalogos könnyű, súlyos, halálos

Lakcím:      _______________________________________________________________________

Név:  _____________________________________________________________________________________ vezető, utas, gyalogos könnyű, súlyos, halálos

Lakcím:      _______________________________________________________________________

21. A baleset során károsodott egyéb tárgy tulajdonosai (oszlop, kerítés stb.):

Név: _______________________________________________________________________________________ A kár tárgya: _______________________________________

Lakcím:      _______________________________________________________________________

22.  Nyilatkozat
Alul írott ké rem, hogy a gép jár mű vem ben ke let ke zett kárt elő ze te sen cas co biz to sí tá si szer ző dé sem alap ján ren dez zék.

Kelt: _________________________________________, _______ év _________________________ hó ______ nap ___________________________________
  tu laj do nos

 A bal ese tért (káreseményért) felelősségemet nem is me rem el, ké rem ká ro mat a má sik fél fe le lős ség biz to sí tá sa alap ján ren dez zék.
 A bal ese tért (kár ese mé nyért) mind ket ten fe le lő sek va gyunk.
 A bal ese tért (kár ese mé nyért) fe le lős sé ge met el is me rem, és ké rem a sa ját gép jár mű vem ben ke let ke zett kárt cas co biz to sí tá som alap ján ren dez ni.
 Ké rem, hogy sa ját gép jár mű vem ben ke let ke zett kárt cas co biz to sí tá som alap ján ren dez zék.

Ki je len tem, hogy a ha tá lyos jog sza bály ok ér tel mé ben 
  ÁFA vis  sza té rí tés re jo go sult va gyok,   nem va gyok jo go sult.

Jo go sult ság ese tén adó szá mom:          –  –      
Hoz zá já ru lok ah hoz, hogy (gép)járművem eset le ges előz mé nyes kár ira ta it a je len kár hoz az UNION Vienna Insurance Group Biz to sí tó Zrt. a társ biz to sí tók tól be sze rez ze és a 
(gép)járművem je len kár ese mé nyé vel ös  sze füg gés ben a rend őr sé gi, il let ve az ügyész sé gi ira tok ba be te kin tést nyer jen, va la mint azok ról má so la tot kap jon.

Ki je len tem to váb bá, hogy a károk be kö vet ke zé sé nek oka i ra, a ke let ke zett ká rok ra és a sze mé lyi sé rü lé sek re vo nat ko zó kö zölt ada tok a va ló ság nak meg fe lel nek. A cas co biz to-

sí tás a bal eset (kár ese mény) idő pont já ban ér vé nyes volt, va la mint a kár té rí tést ki zá ró ok (pl. it tas ság, ká bí tó szer és a gép jár mű ve ze tést ká ro san be fo lyá so ló gyógy szer ha tá-

sa) nem állt fenn, to váb bá a ko ráb bi sé rü lé se ket fel tün tet tem. Je len sé rü lés sel kap cso lat ban 

 ja ví tá si, ér ték csök ke né si vagy egyéb té rí tést nem vet tem fel,  

  ________________________________________________-tól ___________________________________________________ Ft-ot vet tem fel.
Hoz zá já ru lok ah hoz, hogy a biz to sí tó a szer ző dés kö ré ben ada ta i mat ke zel je, azo kat va la mely jog sze rű en ki szer ve zett biz to sí tá si te vé keny ség ke re té ben a ve le szer ző dé ses 
kap cso lat ban ál ló és a biz to sí tá si ti tok, va la mint adat ke ze lés tör vé nyes elő írá sa it be tar tó Autotal Kft.-nek, Dekra-Expert Kft.-nek, illetve más gaz dál ko dó szer ve zet nek át ad ja. 
Ki je len tem, hogy a ká ro sult gép jár mű 

 a sa ját tu laj do nom, azt hi tel, lí zing, il let ve tar tós bér let nem ter he li,

 __________________________________________________________________ által fi nan szí ro zott.

Kelt: ____________________________________, __________ év ___________________ hó ______ nap ___________________________  ___________________________
  tu laj do nos ve ze tő

Érkezett

___________________________ dátum _________ óra _________ perc  ________________________________________
  átvevő és  azonosítást végző aláírás

Baleset (káresemény) leírása

17.  Időjárás: 

derült, borús, szeles, ködös, 

havas, esős 

 

Útfelület: 

száraz, gödrös, vizes, 

jeges, sáros, sima 

 

Útburkolat: 

aszfalt, beton, makadám, 

keramit, kockakő, földút

18.  A gépjárművek 

haladási sebessége a 

káreseményt megelőzően 

_____________ frsz. _______ km/h 
 
_____________ frsz. _______ km/h 
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