
私人及保密文件

汽 車 意 外 報 告 表

詳細填報申請賠償表格上每一項目可避免延誤處理台端之賠償事宜。

 

保單資料

保險代理公司

保單號碼 投保類別 到期日期

保戶姓名 職業之詳細資料

地址

身份証號碼 聯絡電話

 

保單持有人之車輛

註冊號碼 車牌 製造年份 廠名及款式 機器容量

車輛當時之用途

是否已得車主之同意使用該車 是 否

 

司機之細節

姓名 出生日期 身份証號碼

地址 聯絡電話

駕駛執照號碼 正式 臨時 到期日期

首次發牌日期 與投保人關係

是 否 如 是 請列詳細資料

 是次意外前十二小時內司機曾否服用任何藥物  

 是次意外前十二小時內司機曾否飲用過含有酒精成份之飲品  

 是次意外後司機曾否被進行酒精測試及其結果   

 過去三年內是否曾因不小心或魯莽駕駛被停牌或扣分  

 三年內有否交通意外  

如司機並非車主，車主是否知道車輛被用  

司機是否擁有私家車  

有否投保保險公司名稱  
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証人／乘客

乘客之姓名及地址

乘客中是否有閣下之僱員 是 否

見証人之姓名及地址

 閣下必須回答此項問題

 

保單持有人汽車損壞情況

如閣下之保單是受保該車之損壞，請述：

損壞情況

估計修理費用請附估價單

修理廠名稱、地點及電話號碼

該車是否已在修理廠 是 否 如未，請說明該車在何處

該車曾否被拖往政府驗車中心接受驗車 是 否

如 是 ，請說明驗車中心

遇事情況及損壞情形

日期 時間 上午／下午

地點

車速 天氣及路面情況

請詳述遇事過程地點位置等並附草圖標明路面情況如路闊、交通燈、交通標誌、讓線等等。如空白位置不足可另附紙張

遇事過程 草圖
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在填報以下資料前，閣下應立刻向警方報告此次意外

警方報告號碼 請附上口供及警方報案紙收據

請指明何處警署及其他有關紀錄

如認為意外之責任在對方，你必須向交通部提出投訴 是 否 請用「√」號於適合方格內

請解釋原因

閣下及／或司機

 曾否收受或給予對方任何補償 是 否 數目

 

 曾否與對方達成任何與此意外有關書面協議 如有，請給予該正本 是 否

第三者之車輛或財物損壞情形

汽車號碼或其他損壞物件名稱

車輛類別、廠名款式及顏色 損壞情形 輕微 普通 嚴重

物主姓名 電話 地址

司機姓名及身份証號碼 電話 地址

第三者之保險公司名稱及受保範圍

受傷者之情況

是否有人受傷 是 否 如空白位置不足可另附紙張

姓名及地址

性別及年齡

受傷情況

意外發生時，傷者有否在車上戴上安全帶 有 無
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如接到有關函件於未答覆前必須立即交來蘇黎世保險有限公司以便採取適當之行動，否則閣下之有關此意外之賠償事宜可

能受影響

聲明及授權

本人／吾等在此聲明本人／吾等已盡一切能力保証上述各節均屬實情。

本人吾等明白並同意以下有關 （「本公司」）處理所收集及保存本人吾等之個人資料。

 由 （「本公司」）收集或持有的客戶（包括保單持有人、受保人、受益人、保費付款人、信託人、

保單受讓人及索償人）個人資料，均可供本公司使用作以下強制性用途，以便為客戶提供服務否則本公司將無法為未能提供所需資

料的客戶提供服務：

 辦理，調查及協助他人調查和決定保險申請、保險索償及提供持續的保險服務；

 辦理付款要求及直接付款授權；

 處理任何對客戶的索償、訴訟及／或司法程序；以及行使本公司的權利（詳情見適用保單條款所定），包括但不限於 代位

權；

 編撰統計數字，或作會計及精算用途；

 符合對本公司及／或其所屬集團（「蘇黎世保險集團」）具約束力的任何本地或外國法例、規則、守則或指引的披露規定及

如需要時進行核對程序；

 遵循香港法院及監管機構作出的合法要求或指令，包括但不限於保險業監理處、香港保險業聯會、核數師、政府組織和政府

相關機構；

 債務追討

 便利本公司的認可服務供應商，就上述目的為本公司及／或客戶提供服務；及

 使本公司的實際或建議承讓人能夠評核擬進行涉及有關轉讓的交易。

 本公司可就強制性用途，向以下於香港境內或境外的人士提供任何客戶個人資料：

 蘇黎世保險集團成員公司，或任何進行保險或再保險相關業務的其他公司或中介人；

 任何向蘇黎世保險集團提供行政、電訊、電腦、付款或其他與其業務運作有關的服務的代理人、承包商或第三方服務供應商；

 第三方服務供應商，包括法律顧問、會計師、調查員、理賠師、再保公司、醫護及復康顧問、考察員、專家、維修人員、及

資料處理者；
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 信貸諮詢機構、而在客戶欠賬時，任何債務追收代理或進行索償或調查服務的公司；

 根據對蘇黎世保險集團或其任何關連機構具約束力的任何法例，及就任何由政府、監管或其他機關所頒佈且蘇黎世保險集團

或其任何關連機構預期須遵守的任何規例、守則或指引而言，蘇黎世保險集團有責任向其作出披露的任何人士；

 根據主管司法權區的法院的任何頒令的任何人士；及

 蘇黎世保險集團的任何實際或建議承讓人或蘇黎世保險集團對保單持有人的權利的受讓人。

 所有客戶均有權以書面向本公司之個人資料私隱主任（地址如下）要求查閱、修正及／或更改由本公司所持有有關其本身的任何個人

資料。

個人資料私隱主任     

香港港島東華蘭路 18 號    

港島東中心 26 樓     

 根據私隱條例，本公司有權收取合理費用，藉以處理任何資料的查閱要求。

本通知的中英文版本如有任何歧異或不一致，概以英文版為準。

日期 保單持有人簽名及蓋印

駕駛者簽名
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TO WHOM IT MAY CONCERN 

 

 

 

 

 

Dear Sirs, 

 

 

Re :  Date of traffic accident :  

  Involved vehicle :          

 

I hereby confirm my consent that my statement which was made to the Police regarding 

the above traffic accident can be release to Zurich Insurance Company Ltd. 

 

In addition, please release to my Motor Insurers any other relevant information as they 

may require in handling my insurance claim arising out of the captioned accident. 

 

 

 

 

Signature:  ____________________________________ 

Name:     ____________________________________ 

I.D. Card No.: ____________________________________ 

Date:   ____________________ 
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車 輛 保 險 之 一 般 索 償 程 序

 如 閣 下 涉 及 交 通 事 故 並 牽 涉 及 人 命 傷 亡 或 受 保 車 輛 遭 受 盜 竊 ， 應 盡 快 通 知 警 方 。如 意 外 中 並 無 牽

涉 及 人 命 傷 亡，閣 下 亦 應 於 意 外 發 生 後 二 十 四 小 時 內 到 警 署 備 案。

 應 記 下 第 三 者 之 重 要 資 料 ， 例 如 ：

 被 牽 涉 之 車 輛 的 車 牌 號 碼 ；

 被 牽 涉 之 車 主 與 司 機 的 姓 名 及 地 址 ；

 被 牽 涉 之 車 輛 的 保 險 公 司 名 稱 及 其 保 單 號 碼 ；

 被 牽 涉 之 傷 者 的 個 人 資 料 ；

 被 牽 涉 之 傷 者 的 傷 勢 ；

 警 方 之 報 案 號 碼 。

 為 保 障 閣 下 之 權 益 ， 如 此 事 故 是 由 於 第 三 者 疏 忽 所 導 致 ， 應 於 十 日 內 正 式 向 警 方 提 出 投 訴 。

 切 勿 與 第 三 者 簽 署 任 何 協 議 書 ， 否 則 可 能 導 致 對 方 擺 脫 在 此 事 故 中 之 責 任 及 有 可 能 令 閣 下 喪 失

追 討 之 權 利 。

 即 使 閣 下 認 為 此 事 故 有 可 能 是 由 於 閣 下 疏 忽 所 致， 也 不 能 向 對 方 承 認 任 何 責 任 或 同 意 作 出 賠 償 。

 閣 下 須 連 同 下 列 証 明 文 件 副 本， 填 妥 附 上 之 車 輛 索 償 表 格 ， 如 事 故 涉 及 第 三 者 傷 亡 則 需 再 填 寫

附 上 的 車 輛 索 償 補 充 表 。

 由 車 房 發 出 有 關 閣 下 車 輛 之 維 修 報 價 單 適 用 於 綜 合 保 險全保 ；

 損 毀 車 輛 之 相 片，維 修 發 票 及 收 據 正 本 只 適 用 於 擋 風 玻 璃 索 償

 受 保 車 輛 登 記 文 件 ；

 警 署 報 案 編 號 紙 及 有 關 擬 控 告 通 知 書 ；

 警 方 口 供 及 所 有 有 關 部 門 發 出 的 文 件 ；

 酒 精 測 試 報 告；

 司 機 駕 駛 執 照 及 其 他 身 份 証 明 文 件， 例 如 身 份 証 或 護 照 。

 所 有 有 關 此 事 故 之 文 件 應 不 予 回 應 ， 並 即 時 轉 交 本 公 司 處 理 。

重 要 提 示 有 關 無 申 請 賠 償 折 扣 之 計 算 方 法 及 運 作，詳 請 可 參 考 保 單 內 第 十 六 條 之 敍 述。

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

蘇黎世保險有限公司(於瑞士註冊成立之公司)

理賠部 香港港島東華蘭路 18 號港島東中心 25 - 26 樓 電話 圖文傳真
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QUESTIONNAIRE 
 
Claim No.: _______________        Vehicle No. _____________ 
 
1. 肇事時閣下之車輛那部份觸及傷者? 

What part of your vehicle struck the Injured person? _______________________________ 
 
2. 當時閣下車輛之車輪曾否輾過傷者身體之任何部份? 

Did the wheels of your vehicle go over any part of Injured person’s body? ______________ 
 
3. 請描述該傷者:  

Give the following details of the injured person: 

 男 Male  女 Female                年齡 Approximate age __________________ 

 
4. 傷者遇事後能否步行? 

Was the Injured person able to walk after the accident? ____________________________ 
 

5. 傷者在遇事後曾否被送往醫院? 

Did the Injured person go to hospital?__________________________________________ 
 

6. 事後傷者自行抑或由救護人員抬上救護車? 

Did the injured person walk to the ambulance or was he or she carried?_______________ 
 

7. 請指出傷者之受傷位置:  

Please put a tick in the appropriate box regarding the apparent injury suffered by the injured 
person: 

 
  右腿部 Right Leg   右臂部 Right Arm    頭部 Head  

  左腿部 Left Leg      左臂部 Left Arm   身軀 Main Body  

 
8. 傷者傷勢屬於輕微抑或嚴重? 

Did the injury appear minor or serious?_________________________________________ 
 
9. 傷者遇事後是否清醒? 

Was the person conscious?__________________________________________________ 
 
10. 傷者下列部份當時曾否出血 

Was blood coming out of their  
 

i. 耳部 Ears ii.  眼部 Eyes iii.  鼻子 Nose  iv. 口部 Mouth  

 

11. 請詳述有關傷者所受其他傷害情況於下: 

Do you have any further details regarding the injury suffered by the injured person? 
 

   ________________________________________________________________________ 
 
    ________________________________________________________________________ 
12. 傷者是誰? 

Who is the injured person?  
 
i.  行人 Pedestrian  ii.  車上乘客 Passenger  

iii.  第三者車上乘客 Passenger of third party vehicle  

 
13. 傷者當時的服飾如何? 

How did the injured person dress like? _________________________________________ 


