Watersportvereniging VADA
ONGEVALRAPPORT

Rapporteur
Naam

Adres

Telefoon

Functie

Opgemaakt Op .ccoeviiieviiinnne. en afgegeven aan.......coeueeee.

Getroffene
Naam
Geboortedatum
Adres

Telefoon
Functie

Gegevens ongeval
Datum/tijd
Hulpverleend door

Hulp ingeroepen : 112 / ambulance / brandweer / politie tijdstip..ccceennes
Waargenomen letsel

Ziekenhuis opname :ja/nee welk ziekenhuis

Materiéle schade

Getuigen :Naam/adres/tel.

Soort werk

Beschrijving ongeval (eventueel aanvullen op achterzijde)

Opgemaakt door

Wel/geen foto’s

Schets situatie :zo mogelijk bijvoegen.

Ontvangen op.......c..ceueeee... door (naam bestuurslid).................. Paraaf............

Door bestuur genomen maatregelen:

Toedracht volgens betrokkene

(Zo nodig achterzijde gebruiken)



Toedracht volgens betrokkene (vervolg)




