Fragebogen fir Rechtsschutzantrage

wegen Schmerzensgeld- und Schadensersatzforderungen

Zum Rechtsschutzantrag:
(Name des Mitgliedes)

Name und vollstandige Anschrift des Schadigers
(z.B. Grundstickseigentimer, Hundehalter.
Fahrzeugfuhrer, ggf. Kfz -Kennzeichen)

Falls bekannt Name, Anschrift und
Versicherungsnummer der Haftpflicht des
Schadigers

Art und Umfang der Verletzungen
ggf. gesondertes Blatt

Art und Umfang des Sachschadens
ggf. gesondertes Blatt

war stationare Behandlung erforderlich?

Ja

Nein O

wenn ja (von —his)

Name und Anschrift der/des behandelnden
Arztes

wie lange waren Sie arbeitsunfahig
krankgeschrieben (von —bis ) ?

befinden Sie sich noch in arztlicher
Behandlung?

Ja

Nein O

welche Beeintrachtigung gab es wahrend der
Behandlung (z.B. Gipsverband, Schanzsche -
Krawatte u. a)?

Gibt es aufgrund der Verletzung dauerhafte
Beeintrachtigung?

Ja

Nein O

wenn ja, welche (z.B.
Bewegungseinschrankungen, Narben u. 4.)

Anschrift des Mitgliedes:
Strasse

PLZ / Wohnort
Telefon-Nummer:

Bankverbindung des Mitgliedes

Name der Bank:

Bankleitzahl:

Konto-Nummer:

Dem Rechtsschutzantrag sind beigefigt:
Rechtsantrag ausgefillt und unterschrieben
Meldung tber einen Arbeits-,/Dienstunfall
4.arztl.Attest des behandelnden Arztes

bei Schadenersatz Rechnungen und Belege
Kopie der letzten Lohnbescheinigung
Sonstiges

ok wNE




