CỘNG HOÀ XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc

BẢN TƯỜNG TRÌNH TAI NẠN
Kính gửi:	
Tôi tên là:	
Ngày sinh:	
Tường trình thông tin tai nạn:
Thời gian (ngày, giờ xảy ra):	
Địa điểm:	
Nguyên nhân, diễn biến:	
	
	
	
Hậu quả:	
	
	
	
Tôi xin cam đoan các thông tin nêu trên là đúng, nếu sai Tôi xin hoàn toàn chịu trách nhiệm trước pháp luật. Trong trường hợp khai báo thông tin không đúng, gây khó khăn cho quá trình xác minh sự kiện bảo hiểm, thì bên bảo hiểm hoàn toàn có quyền từ chối trách nhiệm bồi hường theo các quy định của Quy tắc bảo hiểm và quy định của pháp luật.	
Những người chứng kiến vụ tai nạn (nếu có):
+ Người thứ 1: ……………………..…Số điện thoại:……..….….……CMTND/CCCD:…..….………….
+ Người thứ 2: ……………………..…Số điện thoại:……..….….……CMTND/CCCD:…..….………….

	XÁC NHẬN
(Cơ quan chủ quản hoặc chính quyền, công an nơi xảy ra tai nạn hoặc người làm chứng nếu có)


	 NGƯỜI ĐƯỢC BẢO HIỂM 
HOẶC NGƯỜI YÊU CẦU TRẢ TIỀN BẢO HIỂM





	………………………………
	 ………………………………




