
ANLAfiMALI SERV‹S ‹STASYONU HASAR BELGES‹  (KDV mükellefi olan sigortal›lar için)

Plaka

Sigortal›n›n Servis ‹stasyonunun

Ad› Soyad›

Telefon Numaras›

Sigortal›dan Temin Edilecek Belgeler

Servis istasyonu taraf›ndan ekspere teslim edilecektir.

Servis ‹stasyonu Sorumlusunun

Ad› Soyad›

‹mza

Ad›

Telefon Numaras›

Arac›/ Hasar› Tan›mlay›c› Di¤er Bilgiler

Düzenleme Tarihi     :        /      /

Sigortal› / Vekaleten ‹mza Sahiplerinin

Ad›, Soyad›	 :

‹mzas›

Vekaleti Onaylayan (Hasar vekaletname ile takip edilecekse)
Noter Ad›	 :

Vekalet Tarihi / No	 :         /     /
(5 gün içinde vekalet ibraz› halinde geçerlidir.)

Servis ‹stasyonuna Girifl TarihiPoliçe No Hasar Tarihi

Dosya No  :

Not	 :	 Bu formu doldurup di¤er belgelerle birlikte flirketimize iletilmek üzere ekspere teslim ediniz.

 Beyan/Kaza raporu/Zab›t

 Alkol muayene raporu

 Ehliyet fotokopisi

 Ruhsat fotokopisi	 

 Çekme / Kurtarma Makbuzu (varsa)

 Foto¤raf

 ‹tfaiye raporu (yang›n durumunda)

 fiirket imza sirküleri - kaflesi (sigortal› flirket ise)

 Prim makbuzu (istendi¤inde)

M
odel: H
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2009

HASAR B‹LD‹R‹M‹

ANADOLU ANON‹M TÜRK S‹GORTA fi‹RKET‹

OTO HASAR MÜDÜRLÜ⁄Ü

BEYTEM PLAZA
ASMA KAT
BÜYÜKDERE CAD. 22/1
34394 fi‹fiL‹/‹STANBUL

TEL	 : 444 0 350 
FAKS	: (212) 350 01 82
www.anadolusigorta.com.tr

TAAHHÜT, TESL‹M, ‹BRA ve TEML‹K BELGES‹

       /       /         tarihinde hasara u¤rayan, Anadolu  Anonim  Türk  Sigorta  fiirketi'ne                                                                           numaral› 
 poliçe ile sigortal› bulunan                                                                                                           plaka say›l› arac›, onar›lm›fl olarak, sa¤lam bir 
flekilde                                                                                    servis istasyonundan teslim alaca¤›m/ald›m. Hasar poliçe kapsam› d›fl›nda ise veya 
baflkaca yasal bir engel do¤arsa, hasar onar›m bedelinden servis istasyonuna karfl› flahsen sorumlu oldu¤umu ve bu bedeli servis istasyonuna 
ödeyece¤imi/ödedi¤imi; tespit edilen zarar için sigorta flirketince ödenmesi gereken tazminattan sigorta genel ve özel flartlar›na göre düflülmesi gereken 
(muafiyetli poliçelerde muafiyet bedeli gibi) tüm tutarlarla, ödenecek tazminattan düflülecek olan poliçeye iliflkin prim alacaklar› tutar›n›, Servis ‹stasyonuna 
/ Anadolu Anonim Türk Sigorta fiirketi'ne makbuz karfl›l›¤›nda ödeyece¤imi/ödedi¤imi;

Bu hasar nedeniyle Anadolu Anonim Türk Sigorta fiirketi’nce taraf›ma ödenecek KDV tutar›n›n düzenlenen yans›tma faturas›na istinaden Servis ‹stasyonuna 
ödenmesini kabul etti¤imi;

Hasar›n poliçe kapsam›nda olmas› halinde, tazminat Anadolu Anonim Türk Sigorta fiirketi taraf›ndan servis istasyonuna ödendi¤inden, Anadolu Anonim 
Türk Sigorta fiirketi’ni kaza ile ilgili tüm borçlar›ndan ötürü ibra etti¤imi, Anadolu Anonim Türk Sigorta fiirketi'nden faiz ya da baflka bir nam alt›nda herhangi 
bir talepte bulunmayaca¤›m›, üçüncü kiflilere karfl› olan talep ve dava haklar›m› Anadolu Anonim Türk Sigorta fiirketi'ne devretti¤imi beyan/kabul ve taahhüt 
ederim.


