Ruckerstattungsantrag
Fahrzeugschaden
im Ausland

X
Cs o

Touring Club Schweiz Tel.: +4158 827 22 20
Back Office Assistance Fax: +4158 827 50 18
Ch. de Blandonnet 4 www.eti.ch

Postfach 820 bovhleti@tcs.ch

1214 Vernier

Bitte fullen Sie alle Sparten in Druckschrift aus und senden Sie uns dieses Formular mit Datum und Unterschrift versehen zurlck.

Unvollstdndige Formulare werden retourniert.

1. Persdnliche Daten des Mitglieds/Kunden Personliche Referenz-Nr.: ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘ ‘
N ETagTo oo =T gl Ty T g T T =TT
Vorname: ...... Tel. Privat:
Tel. Geschaft: ...
NATEL s
E-MalL e
Post- oder Bankverbindung in CHF
Postcheckkonto:
| T T 1]
2. Schadenart
D Unfall D Panne
D Fahrzeugdiebstahl D Vandalismus
D Schlusselverlust D Schliusseldiebstahl
|:| Falschbetankung D Naturereignis
D Andere (genaue Angaben erforderlich): ... D Auf der Hinreise D Wahrend der Ruckreise
....................................................................................................................................... |:| Am Reiseziel Datum der geplanten RUCKreise: ..........ccocveiviiiiieinnnn.
Der Zweck lhrer Reise war: Kurze Beschreibung der Fakten: ...
Geschaftlich, Transport von Personen oder Waren D ja D nein
Regelmaéssige Tatigkeit/Fahrt D ja D nein
Ferien, Freizeitbeschaftigung Dja D nein
Andere (genaue ANGaben €rfOrderliCN): ...t et h bR E bR R e £ e R R R e e £ E R b e ettt ben s
ImFalle sines Unfalls: e
Haben Sie den Unfall verursacht? D ja D nein Ein Polizeibericht wurde aufgenommen: D ja (bitte Kopie beilegen) D nein
Haben Sie ein Vergehen begangen? D ja D nein Ein europ. Unfallprotokoll wurde ausgefullt: D ja (bitte Kopie beilegen) D nein
Falls ja, WELChE AFt(EN) VON VEIGENEN? ...ttt b b £ o422 £ s e R b b e 4422 £ xR e RS b b e 845 £ £ e AL b e b e A e e 4 £ £ A LR LA b e e 4 £ et A LR e A b e e e e £t A e b e b e b e e e e A et a e R e b b et et s e e e e b et et e s e
Haben Sie Alkohol oder Betdubungsmittel konsumiert? |:| ja |:| nein
Im Falle einer Panne: Welche Art Panne?
Wurde lhr Fahrzeug gemass den Standards/Vorschriften des Herstellers gewartet? D ja |:| nein (eine Kopie des Wartungshefts kann angefordert werden)
3. Angaben zum Fahrzeug Angaben zu den Versicherungen Ihres Fahrzeugs
D Personenfahrzeug Wohnwagen D Scooter D Teilkasko D Vollkasko
D Lieferwagen/Minibus D Wohnmobil |:| Motorrad |:| Automarken-Assistenz |:| Andere
D Mietfahrzeug |:| Anhanger |:| Velo
Policen-Nr.:..
Erste Inverkehrsetzung: .... .. Kontrollschild-Nr.: . Wurde der Schaden bereits einer dieser Versicherungen gemeldet?
BESIIZEIT .t D ja |:| nein
FANIEI: e
Kilometerstand am Schadentag: ......
Gewicht und Hohe des Fahrzeugs: ...
5. Angaben zur Gegenpartei (wenn nétig) Haftpflichtversicherung
BSIEZEI: e Name der VErsiCRErUNG: ...t
FARFEIT oottt bbb Adresse: ...........
Marke, Modell des FANIZEUGS: ..........c..ovverereeeeeeeeseeeeeeseesseseeseeseeesessseesesseeeeeseeseon PLZ, Ort:
KeNNZEICHEN-NT. ..ot Policen-Nr.:.....
6. Standort des Fahrzeugs im Ausland (wenn nétig) Lieferort in der Schweiz (wenn nétig)

NaME dEF GArage: ......cueieieceeict ettt

PLZ, OFEl ettt
Land: ..
Tel.: .

E-Mail:..

NaME der GArage: ......c.cuiuiiiiicicie sttt

Fortsetzung auf der néchsten Seite —



8. Ihr Ruckerstattungsantrag
Geben Sie hier bitte Ihre Kosten (Betrag und Wahrung) an und legen Sie die Belege im Original bei.
A. Pannenhilfe, Abschleppen und Bergung
|:| Pannenhilfe: ... D TrANSPOIT VOI OFtl ...eviiiiiicecie ettt
B. Leistungen bei Reparatur Ihres Fahrzeugs vor Ort*:
|:| Fir die Fortsetzung |:| Fur die Ruckreise in die D Wahrend der Reparatur D Um das reparierte Fahrzeug
der Reise Schweiz vor Ort vor Ort abzuholen
Hotel
Zug, Auto
Mietwagen
Taxi
Andere
* Falls Sie mehrere Belege haben, bendtigen wir zusammen mit dem Riickerstattungsantrag eine Liste lhrer Auslagen, nummeriert und in zeitlicher Reihenfolge, mit dem Gesamttotal
der Auslagen. Die Nummerierung der Auslagen muss auf den beigelegten Belegen entsprechend Ubertragen werden. Ohne eine diesbeztigliche Liste mit Beilagen, hélt sich der TCS
das Recht vor, eine Kostenlibernahme abzulehnen.
C. Leistungen, falls das Fahrzeug nicht repariert werden kann oder gestohlen wurde
[JFur die Fortsetzung der Reise [JFir die Rickreise in die Schweiz [[Jwahrend der Fehlerdiagnose
Hotel
Flugzeug
Zug, Auto
Mietwagen
Taxi
Andere
D. Transport des FAhrzeugs in di@ SCRWEIZ: ..o bbb bbb bbb
E. ENESOIGUNG/VEISCRIOTIUNG: .......ooioiiiiiiiii ittt 8 4842kt h bbbt se ettt
9. Aufbewahrungsort In der Garage Andere (bitte genau angeben)
Kontrollschilder O [0 v
Schliissel O 00O
Fahrzeugausweis | O -
griine Karte D |:|
10. Anzahl Fahrzeuginsassen, einschliesslich des Fahrers, wéhrend der Panne/des Unfalls
Fahrer / Name, Vorname, GEDUISAAEUM UNG AAIESSE: ...........cooiiuiuiiuiiiieieie ettt se s ss s bbb bbb sttt
11. Verschiedenes
Haben Sie oder der Fahrer in den letzten 5 Jahren aufgrund eines Schadens mit einem Fahrzeug Assistance-Leistungen in Anspruch genommen oder beantragt?
Oja Cnein
Falls ja, Art, Anzahl, Name der VersiCcherung, Betrag in CHE: .ttt b a et e e e e EeE e e £ s h e s e s e A2 e e e e b e b e st A e e e s ee e b e A2 e E e b e s e st st reeb e b e s et e et esesenenennees
12. Bestéitigung und Vollmacht

Die Ruckerstattung erfolgt gemass den unter www.tcs.ch aufgefiihrten Allgemeinen Geschaftsbedingungen. Wenn das Mitglied/der Kunde gegenuber Dritten
Anspriiche erheben kann, welche den Leistungen entsprechen, die vom TCS, der TAS Versicherungen oder der Assista Rechtsschutz AG erbracht wurden, so muss
er diese Anspriiche an letztere abtreten. Die in diesem Dokument enthaltenen Angaben kdnnen von der TCS Gruppe zu Marketingzwecken verwendet werden.
Zudem ist der TCS berechtigt, bei bisherigen Versicherern oder bei Dritten alle nutzlichen Informationen, insbesondere was den erlittenen Schaden betrifft,
einzuholen.

Der/die Unterzeichnete bestatigt, dass die auf diesem Formular aufgeflinrten Angaben vollstandig sind und der Wahrheit entsprechen und der TCS berechtigt ist,

sich im Bedarfsfall die Telefonaufzeichnungen zu diesem Schadenfall anzuhéren.

Ort UNd Datum: ... Unterschrift des Mitglieds/KUNden: ............cccoiiiiriiciniciccecceesee s

2019 - Grafik: Christine Serex, Genf
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