Bitte fillen Sie die Angaben zu den grau hinterlegten Kasten aus.

v

lenzburg

[ ]Fahrrad  oder [ ] Motorfahrrad (Laufnummer) Nr.:
|:| Diebstahl oder |:| Fund (aufgefunden) [ Herrenfahrrad [] Damenfahrrad [] Kinderfahrrad
[J Mountainbike [] City-Bike [ Kinderfahrrad
[] Rennfahrrad  [] Elektrobike O
Tatort: Strasse / Nr:
PLZ / Ort:
Tatzeit Uhrzeit:
Datum: Von - bis
Marke: Typ:
Rahmen Nr. Kontrollschild

Anzahl Gange:

Farbe:
bei mehreren Farben
bitte Hauptfarbe

Repol Lenzburg

Repol Lenzburg

ausfullen.
Vignette Nr.: 561 Auf korrekte Zahlenfolge
(Falls der Velovignette achten;
vorhanden) 05 1 1 Beispiel:
999976 05/999976 /561 /11
Ausschreibung: EAGG Nr.:

Revokation
Repol Lenzburg

[ ] Halter / Geschadigter / Besitzer:

Ubergabe an den Geschadigten (Repol Lenzburg)

] mannlich ] weiblich Datum: Ort;
Name/Vorname:
Geb. Datum: Nationalitat:
Postleitzahl: Wohnort:
Strasse:
Tel. Nr. Privat: Natel Nr.:
Tel. Nr. Firma: E-Mail:
Hausratversicherung / Agentur
Name: Diebstahl .
Ja Nein
gemeldet? L] L]

* Falls eine Versicherungsleistung in Anspruch genommen wird, ist die Versicherung nach dem Einreichen der Anzeige zu
informieren. Das eigene Auffinden des gestohlenen Fahrzeuges muss uns zwecks Revokation umgehend gemeldet werden.

Ich bestéatige mit meiner Unterschrift, dass das Formular wahrheitsgetreu und vollstandig ausgefiillt worden ist.

Ort / Datum:

Unterschrift:

Geben Sie bitte das vollstandig ausgefillte und unterzeichnete Formular am Schalter der Regionalpolizei Lenzburg ab
oder senden Sie es an: Regionalpolizei Lenzburg, Postfach, 5600 Lenzburg (regionalpolizei@lenzburg.ch).
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