
Unfallmeldung

Angaben zur verletzten Person:

Name, Vorname:

Straße:

PLZ, Ort:

Telefon:

EMail:

Geburtsdatum:

Wichtig! Das Geburtsdatum dient der verletzten Person zum Login bei der Versicherung 

(ARAG) und ist daher korrekt zu befüllen!

Gesetzlicher Vertreter: (nur bei Minderjährigen)

Name, Vorname:

Unfallhergang:

Datum, Uhrzeit:

Unfallstätte:

Beschreibung:

Sportart:

Unfallmelder:

Name, Vorname:

Telefon:

Bitte das vollständig ausgefüllte Dokument an Martin Gerster (finanzen@tsv-hirschau.de) senden oder 

ausgedruckt in den Briefkasten der Geschäftsstelle einwerfen.
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