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Circonstances de "accident

En circulation ]

Dans une agglomération I:'

Croquis
En stationnement [1 Hors agglomération e 1
Exposé des faits
Dommages corporels
(Noms des victimes)
1. Dans le véhicule assuré Nom Age Nature des blessures Relations avec I'assuré

a) Conducteur

b) Passagers

2. Dans le ou les véhicules adverses
a) Conducteur

b) Passagers

3. Autres blessés

Accident de travail
Accident de trajet

Accident de vie privée
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Le Conducteur
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L’Assuré




