
Accident Checklist 

Date: _________________    Location:     ________________________________________ 

Time: _________________    Weather Conditions:  ________________________________________ 

Your Car             

License Plate #:   __________________________  

VIN:      __________________________ 

Make/Model/Year:  __________________________ 

Driver:      __________________________ 

Passenger 1:    __________________________ 

Passenger 2:    __________________________ 

Other Passengers:  __________________________ 

Driver’s Information 

Name:      __________________________ 

License Plate #:   __________________________ 

Issuing State:    __________________________ 

Exp Date:    __________________________ 

Insurance Card Information 

Name:      __________________________ 

Relationship:    __________________________ 

Company:    __________________________ 

Policy #     __________________________ 

Agent:      __________________________ 

Police Report 

Responding Department:  ________________________ 

Officer’s Name:   __________________________ 

Badge #:    __________________________ 

Other Car             

License Plate #:   __________________________  

VIN:      __________________________ 

Make/Model/Year:  __________________________ 

Driver:      __________________________ 

Passenger 1:    __________________________ 

Passenger 2:    __________________________ 

Other Passengers:  __________________________ 

Driver’s Information 

Name:      __________________________ 

License Plate #:   __________________________ 

Issuing State:    __________________________ 

Exp Date:    __________________________ 

Insurance Card Information 

Name:      __________________________ 

Relationship:    __________________________ 

Company:    __________________________ 

Policy #     __________________________ 

Agent:      __________________________ 

Police Report 

Responding Department:  ________________________ 

Officer’s Name:   __________________________ 

Badge #:    __________________________ 

DRIVE live and love .com 

We hope you are okay! 
If you need service, parts, auto sales 
assistance or anything else please call 

us ladies at 1‐877‐503‐2740. 

• Stay as calm as possible.  Take deep breaths.  The calmer you are, the better you can handle this situation.   

• Check for injuries.  If in doubt, call an ambulance.   

• If you haven’t already, turn off your engine and turn on your hazards.  Call 911 and wait for the police.  If 

needed, use flares or other warning signs to alert other drivers. 



DRIVE live and love 

Accident Description: 

________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________ 

 

Witnesses & Contact Info 

________________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________________ 

.com 

 

Fill this portion out prior to placing this sheet in your glove compartment. 

Medical Information; allergies, or conditions that may require special attention if there are serious injuries. 

Family Member Name: ____________________________________________________________________________________ 

Family Member Name: ____________________________________________________________________________________ 

Family Member Name: ____________________________________________________________________________________ 

Family Member Name: ____________________________________________________________________________________ 

Family Member Name: ____________________________________________________________________________________ 

Family Member Name: ____________________________________________________________________________________ 

 

Emergency Contacts 

Name & Phone Number: ___________________________________________________________________________________ 

Name & Phone Number: ___________________________________________________________________________________ 

Name & Phone Number: ___________________________________________________________________________________ 

We hope you are okay! 
If you need service, parts, auto sales 

assistance or anything else please call us ladies at 1‐877‐503‐2740. 


