
添付書類

　上記理由により人身事故証明書は取得していませんが人身事故の事実に相違ありません。
年 4 月 日

運転者(甲) 住所
運転者(甲)の署名

捺印が取付不能の

場合に限り保有者<注> 氏名 電話　　(　　)×××(×××)×××

　上記事故を目撃したことを証明いたします。 年 月 日

住所

氏名 電話　　(　　)

（ご注意）　 ○この書類は止むを得ない理由で人身事故扱の交通事故証明が入手できないときに、そのかわりとして事実確認のために

　必要なものですから、なるべく詳細にもれなく記入してください。

○この用紙は対人賠償保険・自賠責保険専用です。単物・搭傷・自損事故のご請求で交通事故証明書が入手できないとき

<注>　保有者…自動車の所有者、その他自動車を使用する権利を有する者で自己のために自動車を運転の用に供する者を

いいます。（自賠法2条3項）

昭和

平成

乙訓　花子

は「交通事故
交通事故証明書不提出
警　察　不　届　出 理由書」をご使用ください。

㊞

人身事故証明書入手不能理由

当事者間での話合いによる。

京都府向日市物集女町××番地の×××

平成31 15

自賠責保険
契 約 先

甲 ・ 乙

以 外 の

当 事 者 自賠責保険
証明書番号

第

日

住 所

年向日町 平成31

御中

　・事故車両の写真・修理見積書および示談書　　　　　・物損事故届のある場合 ― 当該物件事故証明書
　・車台番号契約の場合 ― 車検証写または登録済証写　・構 内 事 故 の 場 合 ― 構内責任者の事故現認書

㊞

　目　撃　者

号

号

号

氏 名

当
　
　
　
事
　
　
　
者

月警察(担当官)○○ 届出年月日届 出 警 察

事 故 発 生 日 時

事 故 発 生 場 所

4

京都府向日市○○○○×番地の××

頃 (天候)

車台
登録

番号

住 所

氏 名

自賠責保険
契 約 先

午前
午後

登 録 番 号

(27)歳

人身事故証明書入手不能理由書

住 所

氏 名

自賠責保険
契 約 先

運
転
者

(

甲

)

被
害
者

(

乙

)

生 年 月 日

自賠責保険
証明書番号

向日市

京都府向日市物集女町××番地の×××

乙訓　花子

○○○○損保 ×××××

(35)歳日年 月

電話×××(×××)×××

生 年 月 日

××××× ×××××

京都府向日市寺戸町△△△××番地の×

00

自賠責保険
証明書番号

車 台 番 号

第

年

時

11 2

3 7 13

58

電話×××(××××)××××

4 15

平成31 分月 日年 晴15 10

向日　太郎

第△△△損保 ××××

×××× 運転・同乗（甲車・乙車）・歩行・その他

日月

事 故 時
の 状 態

乙
訓


