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進行方向

自動車

ｵｰﾄﾊﾞｲ
自転車

人　間

2012.12

添付書類

１．事故当事者の運転免許書の写し

２．自動車事故証明書（二輪（自転車含む）事故も提出を要す）

３．診断書の写し

　上記図の説明（加害者、被害者の位置関係や行動等）を詳しく記入してください。

（フリガナ）

被扶養者の
事故の場合

氏名

　事故発生状況略図・事故現場における事故発生原因と被害者の状況を図してください。

平成　　　年　　　月　　　日（　　）
午前・午後　　　　　時　　　　分頃

生年月日 昭和・平成　　　　　年　　　　月　　　　日

被保険者証記号・番号 ※被保険者（申請者）氏名

傷　病　名 事故発生年月日

住　　　　　　　　　　　　　　　　所

連絡先（自宅・会社）：（　　　　　　　）　　　　　　　－

被保険者との続柄

自損事故等による事故発生状況報告書
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　凡例

進行方向

自動車

ｵｰﾄﾊﾞｲ
自転車

人　間

昭和・平成　５８年　１月　　１　日

自損事故等による事故発生状況報告書

被保険者証記号・番号 ※被保険者（申請者）氏名 住　　　　　　　　　　　　　　　　所

連絡先（自宅・会社）：（　０３　）１２３４　－５６７８

事故発生年月日
平成　２４年　４月　１日（日）
午前・午後　11　時　15分頃

　事故発生状況略図・事故現場における事故発生原因と被害者の状況を図してください。

　上記図の説明（加害者、被害者の位置関係や行動等）を詳しく記入してください。

被扶養者の
事故の場合

氏名
被保険者との続柄 本人

生年月日

　○○市役所方面から制限速度４０㎞の県道を走行中、速度超過（２０㎞）により

右カーブを曲がり切れず、ガードレールに衝突した。

（フリガナ）

健保
ケンポ

　太郎
タロウ

添付書類

１．事故当事者の運転免許書の写し

２．自動車事故証明書（二輪（自転車含む）事故も提出を要す）

３．診断書の写し

傷　病　名 頸椎捻挫

速度超過

６０㎞で走行

県道○○線（制限速度40㎞）

自車
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○
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