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HUNGARY 
 

U.S. PERSONNEL COMPLETE AND FORWARD TO 
usarmy.wiesbaden.usareur.mesg.oja-european-torts@army.mil 

 
INFORMATION TO BE OBTAINED FROM DRIVER OF THE OTHER VEHICLE 

 
FULL NAME OF LOCAL NATIONAL DRIVER /  HELYI GÉPJÁRMŰVEZETŐ TELJES 
NEVE 
 
 
ADDRESS OF LOCAL NATIONAL DRIVER / HELYI GÉPJÁRMŰVEZETŐ LAKCÍME 
 
 
INSURANCE COMPANY OF LOCAL NATIONAL DRIVER / HELYI GÉPJÁRMŰVEZETŐ 
BIZTOSÍTÓ TÁRSASÁGA 
 
 
INSURANCE COMPANY’S ADDRESS AND TELEPHONE NUMBER / BIZTOSÍTÓ CÍME 
ÉS TELEFONSZÁMA 
 
 
 

INFORMATION TO BE COMPLETED BY U.S. VEHICLE OPERATOR 
 
DATE OF INCIDENT    
 
LOCATION OF THE INCIDENT 
 
 
LICENSE PLATE NUMBER OF LOCAL NATIONAL VEHICLE  
 
 
VEHICLE ID INFORMATION ON U.S. VEHICLE 
 
 
U.S. PERSONNEL INVOLVED IN INCIDENT (NAMES, UNITS, AND CONTACT 
INFORMATION) 
 
 
SHORT DESCRIPTION OF INCIDENT OR ACCIDENT 
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HUNGARY 
 

U.S. PERSONNEL COMPLETE AND PROVIDE TO POTENTIAL CLAIMANT  
 
 
ADDRESS FOR FILING CLAIMS AGAINST U.S. FORCES IN HUNGARY / 
 
GÉPJÁRMŰVEL OKOZOTT KÁROK MIATTI IGÉNYEK ELŐTERJESZTÉSE:  
 
 
MINISTRY OF DEFENCE OF HUNGARY LEGAL DEPARTMENT VIA 
MOTOR INSURANCE BUREAU1381 Budapest 62., Pf. 1297 
 
 MAGYAR BIZTOSÍTÓK SZÖVETSÉGE   
(1381 BUDAPEST 62. PF. 1297  
TELEPHONE NUMBER / TELEFONSZÁM:  0036 1 802 84 00 
E-MAIL: KAR@MABISZ.HU VAGY CLAIMS@MABISZ.HU  ÚTJÁN 
A HONVÉDELMI MINISZTÉRIUM JOGI FŐOSZTÁLY RÉSZÉRE 
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 
ADDRESS FOR FILING CLAIMS AGAINST U.S. FORCES IN HUNGARY (VEHICLES NOT INVOLVED): 
 
 
NEM GÉPJÁRMŰVEL OKOZOTT KÁROK MIATTI IGÉNYEK ELŐTERJESZTÉSE:  
 
 
MINISTRY OF DEFENCE OF HUNGARY LEGAL DEPARTMENT VIA THE COMPETENT LOCAL NOTARY 
 
HONVÉDELMI MINISZTÉRIUM JOGI FŐOSZTÁLY 
(választás szerint – a károsult lakóhelye, ennek hiányában állandó tartózkodási helye, illetve székhelye, 
vagy a kár bekövetkezésének helye szerint illetékes települési önkormányzat jegyzőjén keresztül) 
 
 
DATE OF INCIDENT / BALESET IDŐPONTJA 
 
LOCATION / BALESET HELYSZÍNE 
 
 
NAME OF U.S. PERSONNEL / AZ USA ÁLLOMÁNY NEVE 
 
 
UNIT OF U.S. PERSONNEL/  AZ USA ÁLLOMÁNY SZERVEZETI EGYSÉGE 
 
 
 
THE CLAIMANT HAS TO FILL THE “REQUEST FOR CLAIMS COMPENSATION”  - 
ANNEX OF THE GOVERNMENTAL DECREE 276/2008. (XI.21.) 
 
A KÁRIGÉNY ELŐTERJESZTŐJÉNEK A MAGYAR HONVÉDSÉG FELADATAINAK 
ELLÁTÁSÁVAL ÖSSZEFÜGGŐ NEMZETKÖZI KÁRTÉRÍTÉSI ÜGYEKKEL 
KAPCSOLATOS ELJÁRÁS RÉSZLETES SZABÁLYAIRÓL SZÓLÓ 276/2008. (XI.21.) 
KORM.RENDELET MELLÉKLETÉBEN FOGLALT ADATLAPOT KELL KITÖLTENI 
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