
【事故状況図】 　 枠内に発生状況・対応状況をご記入ください。

(ﾌﾘｶﾞﾅ) 年　月　日

　当事者

  電話番号

  FAX番号

事故日

 警察届出 　　無 ・ 有 →（　　　　　　　警察署）（電話　　　　　　　　　　　）（担当　　　　　）

車両登録ﾅﾝﾊﾞｰ

 私有･ 社有車　　車名； 運転者　　　
　　　　　　　　　 　　　(担当　　　　 )

①車と車がぶつかった事故場合下記情報欄を記入下さい

車両登録ﾅﾝﾊﾞｰ

 私有･ 社有車　　車名； 運転者　　
電
話

【車両破損状況図】 　　　　　　注；対応状況等につき記入欄不足の場合は、適宜別紙にてご記入ください。

　　　　　　　　　 　　　(担当　　　　 ) ＜当方車＞ 損害箇所；

*その他連絡事項

相手複数の場合等

②相手が人や物の事故の場合や①の事故で人や物に損害がある場合は下記情報を記入下さい。

＜相手車＞ 損害箇所；

ゴールド　・　ブルー　・　グリーン

☆　事故を起こさないために…….　

電話

電話

電話

電話

株式会社　リード

神奈川県横浜市戸塚区品濃町550-7
広進ビル４Ｆ

ＴＥＬ：０４５－８２８－３８６１
ＦＡＸ：０４５－８２８－３８９１
ＭＡＩＬ：info@lead-ins.com病院名          　

住所

傷害部位.程度

病院名          

②負傷者名

①負傷者名

住所 　（当事者コメント､連絡事項）

傷害部位.程度

 相手方保険会社 電話(担当) 免許証の色

<人にケガがある場合> 資格（大型、二輪等）

対象物 程度；　 小破、中破、大破 免許証番号 第

修理先名　 電話(担当) 状況： 有効期限

住所

<物に損害がある場合> 生年月日

程度；　 小破、中破、大破 免許証のコピーを貼付（コピーは薄めにとってください。）

※添付出来ない場合は下記の情報をご記入下さい状況：

氏名

住所
車両損害修理先 電話(担当) *自動車事故の場合

相手方
車両情報

車両情報
車両損害修理先  電話(担当)

当方

年　月　日　時　分　頃

 事故場所
　※都道府県から記

入

　携帯電話

会社連絡先

　報 告 日 <詳細>状況説明
　住所

事 故 報 告 書

当方車 (↑) 相手車 (↑)

mailto:info@lead-ins.com

