Cbnstat élmiable d’accident

Pour mous cantacter




Date < heure ¢ faccident

Lieu

Témoins (Norms, adresses, 1é1. en précaant il Yagh de Port O Riviere [
passagers des bateawn A ou B) m

> = Blessé(s) méme léger () A Ooul A NON

1 ACCIDENT AVEC Tiers en cause [intervenant entre 2 bateaux)

Assuré souscripteur Assuré souscripteur
Nom [maj.| Nom [maj.|

Prénom = Prénom

Adresse Adresse

Bateau voile T moteur O Bateau voie O moteur O

Marque Margue

Type Année Type Année
Neimmatriculation Neimmatriculation i el
{ou moteur) {ou moteur)

Jetski O Planche & voile O Jetski O Planche & voile 0
Sté d'Assurance Sté d'Assurance

Necontrat N=cantrat

Agence/courtler __ Agence/courtier

Dommages matériels du bateau Dommages matériels du bateau
assuré 7 OQUID  NONO assuré? OUIO NONDO

Chef de bord ou Pilote Chef de bord ou Pilote

Nom (Maj.) Nom [Maj,)
Prénom Prénom
|l Acrese fdresse

Permis de navigation : catégorie Permus de navigation : catégone ___

Délivre par le Deiivré par le
Indiquer les points endommagés Croquis {d2taillé)

Z$7
Bloc moteur O Gréement O Bioc moteur O Gréement O
Hélice m Accastillage O Hélice a Accastillage O
Au dessus de la ligne de flottaison O Au dessus de la ligne de fiottaison 3
Au dessous de 1a ligne de flottaison O Au dessous de Ia ligne de flotaison O
Autres a Autres (@)
Dégats apparents et Observations Degats apparents et Observations



