
HLÁSENIE ŠKODOVEJ UDALOSTI
Car Accident / Anfallmeldung / Damage Report

SIXT LEASE, GentleCar s.r.o., Bajkalská 22, 821 09 Bratislava
Tel: +421-2-5341 3301        Fax: +421-2-5341 0178

Vyplňte všetky kolónky!                                               Fill in all items!                                     In allen Zeilen ausfűllen!

Dátum nehody
Unfalldatum/Date of accident

Hodina
Stunde/Hour

Miesto
Unfallort/Location

Zranenia
Verletzung/Crash injury

Popis nehody
Unfallbeschreibung/Eventdescription

�Havária /Unfall/Accident        �Živel /Unwetter/Weather        �Krádež /Diebstahl/Theaft        �Vlámanie /Einbruch/Burgle

Leasingový nájomník
Leasingnehmer/Leasing Lessee

Protistrana – majiteľ
Gegenseite-Inhaber/Accident participian-owner

ŠPZ
Kennzeichen/Registration No.

Typ vozidla
Kfz.-Marke, Typ/Vehicle model

Rok výroby
Baujahr/Year of production

Zákonné poistenie
Haftpflicht/Insurance house

Číslo poistky
Vertrags-Nr./Contract No.

Vodič
Fahrer/Driver

Dátum narodenia
Geburtsdatum/Date of birth

Bydlisko
Wohnort/Residence

Vodičský preukaz
Fűhrerschein Nr./Driver’s Licence No.

Kontaktná adresa
Kontaktadresse/Contact adress

Rozsah poškodenia
Schaden am Kfz./Visible damage

�Áno /Ja/Yes                  �Nie /Nein/No
Zavinenie

Unfall werschuldet von/Accident cause by �Áno /Ja/Yes                  �Nie /Nein/No

Vyšetrované políciou v:
Von der Polizei untersucht?/Was the claim investigated by Police?

Alkohol, pokuta /Alkohol, Strafe/Alcohol, fine

Použitie odťahovej služby   �Áno /Ja/Yes                  �Nie /Nein/No

Abschleppdiens/Towing

Poznámka Notiz/Comment

Vozidlo sa nachádza: adresa, telefón
Kfz. Eingeparkt in/Vehicle situated in

Vozidlo bude opravené v: adresa, telefón
Adresse der Reparaturwerkstatt/Adress of the garage

Potvrdzujem úplnosť a pravdivosť všetkých uvedených údajov.
Ich bestätige die Vollkomentheit und Wahrheit aller angefűhrten Tatsachen.

I certify the complete and true information.

_________________________________                                                                                                      _________________________________

Podpis leasingový nájomník                                                                                    Podpis protistrany
  Fahrerunterschrift/Signature of driver                                                                                                               Fahrerunterschrift/Signature of driver

Spoločne s policajným protokolom zašlite do 3 dní na SIXT LEASE. Ak bude nutné podpísať oficiálne dokumenty
poisťovne,  budeme Vás kontaktovať. V prípade ak nehodu nevyšetruje polícia, je nutné doložiť kópie vodičských

preukazov.


