






Tisztelt Biztosító!

Alulírott, ___________________________________________________________________________________________

cég: ________________________________________________________________________________________________

(cím: _____________________________________________________________________________________________ )

ügyvezető igazgatója a ______________ forgalmi rendszámú _______________________________ autó

tulajdonosa ezúton nyilatkozom, hogy a ___________________________ kárszámon 

nyilvántartott kárügyben ÁFA visszatérítésre

- NEM vagyok jogosult.

- 50% visszatérítésre jogosult vagyok

- 100 % visszatérítésre jogosult vagyok

Adószám: ___________________________________

Indoklás:

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………………………………………………………………

Köszönettel:

_______________________________________________

Kelt:

_______________________________________________



Meghatalmazás

Alulírott………………………………………………………………………….�gépjármű�tulajdonos,�meghatalmazom�a�
Reálszisztéma�Autókereskedelmi�Kft. (számlaszáma:�10300002-20396787-00003285) –t, hogy a
………………………………�forgalmi�rendszámú�gépkocsi,�202...�……�….. –n�történt�káreseménye�kapcsán,�

(Gyártmánya:………………………………………….�Típusa:………………………………………………………………………...�

Alvázszáma:………………………………………………………………………………….�Fajtája:�……………………………………)�

az�illetékes�Biztosító�társaságnál�bejelentett�kárügyben-nevemben�eljárjon,�gépjárművem�javítását�
elvégezze�és�az�előleget�– kárösszeget,�valamint�a�bérgépjármű�költséget�felvegye.�

Nyilatkozom,�hogy�a�gépjárművemet,�elidegenítés,�avagy�banki�hitel:�

Terheli Nem terheli

Hozzájárulok,�hogy�szükség�esetén�a�meghatalmazott,�a�gépkocsimmal�a�közúti�forgalomban�részt�
vegyen.

Kelt.:�……………………………………………..�

Meghatalmazó�aláírása�és�adatai�(�1�):�

…………………………………………………..� Anyja�neve:�………………………………………………….��������
aláírás Szem.ig.sz.:�………………………………………………….

Meghatalmazott aláírása�és�adatai�(�2�):

………………………………………………….. ………………………………………………….�
aláírás� pecsét�

Tanúk�aláírása�és�adataik:�

…………………………………………………..� Állandó�lakás:�…………………………………………�
aláírás� Szem.ig.sz.: …………………………..

…………………………………………………..� Állandó�lakás:�……………………………………………�
aláírás Szem.ig.sz.:�………………………………



 Tájékoztatók: 
Az előzetes kárfelvétel követően megbontás, pótszemlék után a javításhoz szükséges 
munka, és alkatrész mennyiség változhat, melynek következménye az önrész mértéké-
nek emelkedése. 

Amennyiben a gépkocsi javítását nem a Reálszisztéma Autókereskedelmi Kft. végzi, az 
Ügyfél köteles a kárfeldologzás díját megfizetni, melynek értéke bruttó: 20000 Ft.

Tisztelt Ügyfelünk! Amennyiben az ügyintés során valamely dokumentum hiányzik, és a 
pótlása szükséges, a biztosítóhoz a kárbejelentés nem történik meg.

Dátum: 202... ……………….

…………………………………………                                                      ……………………………………..
            Ügyintéző                                                                               Ügyfél

Reálszisztéma Karosszéria Ügyintézés
SZEMÉLYES ADATOK


