
FORM COMP.AA

[See Rules 253 O,25a (c) (iii,254 (80),255 (1) (iv)] REPORTABOUTTHE MOTARVEHICLES

ACCIDENTS

/
1 Name of the Police Statoin KALYAN TALUKA POLICE STATION

2 CR.NO./TAR No./SDE No. CR No 069712023 IPC - 279,337,338 with MV
act 184,

3 Date, Time and Place of the accident. DATE-2211,1,12O23 TIME 00.45 PM on K amba
Pachvamail Kalyan Murbad Road , Taluka Kalyan

4 Name of the lnjured / Deceased lnjured name- Tushar Baban Bhoir, AT -Varap
Goan , Taluka Kalyan, Dist. Thane

5 Name of Hospital to which he / she

was removed
Senchuri Hospital, Shahad

6 Number of vehicles and type of the
vehicle.

1) MH 42lB J -4434 TATA ALTROZ CAR

7 Name and address of the Driver of
the vehicle with particulers or
Driving License of the said Driver and

the address of the lssuing Authority
of the said Driving License. The

number of Badge in case of Public

Service vehicle and the address of
the lssuing Authority of the said

Badse.

Savan Sahaji Pathak AT Akolner Taluka Nagar
Dis Ahamadnar
Driving Licence - MH 16201L0000879 issued by
RTO Ahamadngar

8 Name and address of the Owner of
the vehicle as it stands on the date
of the accident

Tushar Baban Bhoir, AT -Varap Goan , Taluka

Kalyan, Dist. Thane

Driving Licence - vidavut licrncr

9 Name and address of the lnsurance
Company with whom the vehicle
was insured and the Divisional Office
of the said lnsurance Company.

Reliance General lnsurance
Ambar Plaza ,A buildind ,2L5 to 2!7 ,Station
Road,Ah a mad nagr -41,4OO1,

10 Number of lnsurance Policy

/lnsurance Certificate and the Date

of Validity of the insurance Policy /
I nsurance Certificate.

P009 9 3 49 23237 40005 1 7 3

11. Action taken, if any. And the result
there of.

FIR no 697/2023|PC279,337,338 with MV act

l-84, is registered.

lnspector of Police.

KALYAN TALUKA .Police Station

N.B -This form should accompany with all the necessary documents (1) F.l.R (2)



1. P.S. (पोलीस ठाणे): य ण
त लु

FIR No. ( म खब  .): 0697 Date and Time of FIR  ( . ख. दिनांक आणण वेळ): 
23/11/2023 18:37 व जत

District ( ज ा): ठ ण म ण Year (वष): 2023

2. S.No. ( . .) Acts ( धिननयम) Sections (कलम)
1 भ रत य दंड संहित १८६० २७९
2 भ रत य दंड संहित १८६० ३३७
3 भ रत य दंड संहित १८६० ३३८
4 मोटरव िन अधिननयम, १९८८ 184

FIRST INFORMATION REPORT
     (Under Section 154 Cr.P.C.)

 म खब  वाल
(फ जिा ी या संद ा या कलम १५४ 

वये)

3. (a) Occurrence of offence(ग याचि घटना):

(b) Information received at P.S. (पोलीस 
ठा याव  माद ि मळा याचा):

Date (दिनांक): 
23/11/2023

Time (वेळ): 
18:22 त स

(c) General Diary Reference (ठाणे िैनंदिनि 
संिभ):

Date and Time

(दिनांक आणण 
वेळ): 23/11/2023
18:22 त स

Entry No. (न ि .):  
031

Day (दिवस): बुिव र Date from (दिनांक पासून): 
22/11/2023

Date To (दिनांक पय ): 
22/11/2023

Time Period (कालाविि): िर
१

Time From (वेळेपासून): 
00:45 त स

Time To (वेळेपय ): 
00:45 त स

1

4. Type of Information (माद िचा का ): लख
5. Place of Occurrence (घटना ळ):

Beat No. (बिट .): 1. (a) Direction and distance from P.S. (पो लस ठा या पासून दिशा 
आणण ं ): व, 13 .म .
(b) Address (प ा): य ण मुरब ड रोडवर , चव मल, त य ण ज ठ ण, य ण

1

I.I.F.-I (एकीकृ   वेषणफ म - १)
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(c) In case, outside the limit of this Police Station, then  Name of P.S. (पोलीस ठा या या 
िी  बा े  स यास, पोलीस ठा याचे नाव): 

  

District (State) ( ज ा ( ा य)): 
6. Complainant / Informant ( ा िा  / माद ि िेणा ा):

(a) Name (नाव):  तुष र बबन भोईर
(b) Father's/Husband's Name (वडिलांचे/प िचे नाव): 
(c) Date/Year of Birth (ज म ा ीख / वष): 

1994
(d)  Nationality ( ा  ीय  व):  भ रत

(e) UID No. (य.आय.िि. .): 
(f) Passport No. (पा प  .): 

Place of Issue (दि याचे दठकाण): 

(h) Occupation ( यवसाय): 

Date of Issue (दि याचि ा ीख ): 

(i) Address (प ा):

(j) Phone number (फोन नं.): Mobile (मोबाइल .): 
91-7507592666

S.No. 

( . .)
Address Type (प ा 
का )

Address (प ा)::

1 वतम न त म ंच यत समोर, वर ग व त य ण जठ ण,
य ण, य ण त लु , ठ ण म ण , मि र ,

भ रत
2 थ य त म ंच यत समोर, वर ग व त य ण जठ ण,

य ण, य ण त लु , ठ ण म ण , मि र ,
भ रत

(g) ID Details (Ration Card, Voter ID Card, Passport, UID No., Driving License, PAN) 

( ळखप  वव ण ( ाशन काि ,म िा ा काि ,पासपोट, यूआईिि सं., ाइ वगं लाइसस, पनै 
काि))

S. No. 

( . .)
ID Type ( ळखप ाचा का ) ID Number ( ळखप  मांक)
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S. No. 

( . .)
Propertty Category 

(मालम ा वग)
Property Type 

(मालम ा का )
Description 

( वव ण)
Value(In 

Rs/-)  म य 
( . म ये)

Particulars of properties of interest (संबंिि  मालम ेचा पशिल):9.

8. Reasons for delay in reporting by the complainant / informant ( ा िा /माद ि िेणा-याकिून 
ा   क या िल वलंबाचि का णे ):

12. First Information contents ( म खब  कग ):

जब ब हद.23/11/2023

म तुष र बबन भोईर वय-29वष िंद - सु रव यझर र .वर ग व म ंच यत समोर त . य ण
ज.ठ ण मो.नं.7507592666सम स युर रय न ि टल यथ च र घत असत न वच रल व न
जब ब ललिुन दतो ी,
म वर ल हठ ण म झ आई बब बबन भोईर भ द बबन भोईर अस र ितो. म

7. Details of known / suspected / unknown accused with full particulars ( ा  / संशनय  / ा  
आ ोपिंचे संपूण पशिल):
 

S. No. 

( . .) 
Name (नाव) Alias (उफनाव) Relative's Name 

(ना वेाईकाचे नाव)
Present Address(व मान 
(प ा))

1 र नं.MH-42 

BJ-4434   ि च
वर ल च ल न व
ग व म ि त न ि

1. Town/Village (शिर / ग व):
म ि त न ि ,Tehsil 

(तिस ल): Police Station 

( ोल स ठ ण): य ण
त लु ,District ( ज ि ): ठ ण
म ण,State (र य):

मि र ,भ रत

Accused More Than ( ा  आ ोपि एका पे ा जा  स िल  सं या): 0

10. Total value of property (In Rs/-)  मालम ेचे एकूण म य ( . म ये) :  
11. Inquest Report / U.D. case No., if any (म णा वेषण वाल/ क मा  मृ यू क ण . ज  

स यास):
S. No. 

( . .)
UIDB Number (य.आय.िि.बि.)
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आर. .शम य ंच ड सु रव यझरच म रतो. य वर म झ र व र च ननव ि च लतो.
हद.21/11/2023रोज व घर ड यथ ल र िण र म झ लम (त ड ख असलल )य च घर ि द च
य म रत र 10.00व .गलो िोतो.जवण न घर वर यथ रत ज य स ठ म झ

म ल ीच ि ड श ईन ं न च मो.स . .MH-05 CU-9617ि च लवुन घवुन च ललो िोतो. म झ
ठ म ग र ज न मदव मोर र . ि र ि बसल िोत . म झ त य त ल डबललशट मोट र स य ल

च लवुन घवुन ज त असत न य ण मुरब ड रोड वर ल चव मल ग वच ि द त आलो असत
य ण ब जु डुन यण र ट ट अ ज ं न च र नं.MH-42 BJ-4434हिचवर ल च ल न व

ग व म ि त न ि य न भरि व वग त यवुनर ग स ईडन हद.22/11/2023 रोज र 12.45व .च
सुम र स ड य स ईडन ठो र म न अ घ त ल सदर अ घ त त आ ि दोघजन रोडवर मोट र
स य लसि डलो य त आ ि स म र ल ग य न च र र त आमच न तव ई ंन स युर रय न
ि टल शि ड यथ अडलमट ल.दव च र दर य न मल ड ं टर ं डुन समजल ी, म झ ज य
य च नडग च ि ड चर अस य च स ंधगत य न तसच लम र ज न मदव मोर य च डो य ल व
य ल अतंगत म र ल गल आि.तसच मल ड य ख ं य ल व ड य म ंड ल र ो म र

ल गल आि.अ घ त त म य मोट र स य लच नु स न झ ल . च र रत म झ न तव ई
ग ड वर ल म ल य ंन अडलमट ल िोत.आत म झ त यत बर असुन म झ ग ड च ल न व
ग व म ि त न ि य च व ि म झ त र आि.
तर .हद.22/11/2023रोज र 00.45व .च.सु. म म झ म ल ीच मो.स . .MH-05 CU-9617 अश
डबललशट च लवुन घवुन ज त असत न य ण मुरब ड रोडवर चव मल यथ आलो असत
समो न यण र र नं.MH-42 BJ-4434 ि च वर ल च ल य न य णब जु डुन समो न र ग
स ईटन यवुन ठो र म न अ घ त ल .अ घ त त मल जव य ल नडग जव चर िोवुन
गंभ र दुख त झ ल आि.तसच ड व ख ं य ल व य ल र ो म र ल गल आि.म झ
ठ म ग बसलल लम र ज न मदव मोर य च सु ि डो य ल व इतर हठ ण अतंगत म र

ल गल आि.अ घ त त म य ग ड च व रच नु स न झ ल आि. ग ड वर ल च ल य न मल
च र र त अडलमट ल िोत.सदर र वर ल च ल न व ग व म ि त न ि य न आ ल

त य त ल व िन भरि व वग त च लवुन रिद र च ननयम ं ड दुल न म झ मोट र स य लल
समो न िड म न अ ग त ल आि. िणुन म झ र च ल व ि त र आि.
म झ वर ल जब ब स युर रय न ि टल शि ड यथ न द वल असुन तो म झ स ंगण म ण

बरोबर व खर ललिल आि.
सम ि ललिुन हदल /सि

ोल स ठ ण अमंलद र
य ण त लु ो ट

द खल अमंलद र- ोिव /मि धगर स नम . य ण त . ो ट
त लस अमंलद र- ोिव /मि धगर स नम . य ण त . ो ट
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Action taken: Since the above information reveals commission of offence(s) u/s as 
mentioned at Item No. 2.

(केलेली का वाई  बाब .२ म ये नमूि केले या कलमा वये व ील वालाव न प ाि दिसून 
आ यामळे):
(1) Registered the case and took up the investigation ( क ण न ि वले आणण पासाचे काम 

ा ि घे ले): or ( कंवा): 
(2)

(3)

Directed (Name of I.O.) ( पास धिका-याचे नाव): 
SANDIP ANANTRAO SHINGATE

Rank ( िा): ोल स ननर

No. ( .): DGPSASM8507        to take up the Investigation ( पास क याचे धिका  
दिले) or ( कंवा)

Refused investigation due to ( या का णामळे पास क यास नका  दिला): 
or ( कंवा)

13.

(4) Transferred to P.S. (ग ा िस ीकि ेपाठ वला स यास या पोलीस ठा याचे नाव): 
District ( ज ा): on point of jurisdiction ( धिका ा या 

टकोना ून).
F.I.R. read over to the complainant / informant, admitted to be correctly recorded 

and a copy given to the complainant /informant, free of cost. ( म खब  
ा िा ाला/खब ीला वाचून िाख वली, ब ोब  न ि वली स याचे याने मा य केले आणण 
ा िा ाला/खब ीला खब ीचि  मोफ  दिली)

R.O.A.C. (आ . .ए.सि.)

14. Signature / Thumb impression
of the complainant / informant 

( ा िा ाचि/खब  िेणा-याचि 
स ी/ गंठा)

Signature of Officer in charge, Police 

Station (ठाणे भा ी धिका-याचि 
वा ी)

Name (नाव): jitendra suresh  thakur

Rank ( िा): I (Inspector)

No. ( .): PI

Date and time of dispatch to the court ( यायालया  पाठव याचि ा ीख व वेळ):15.
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Attachment to item 7 of First Information Report ( म खब ी िल म िा . ७ ला जोिप )

S. No. 

( . ) 
 )

Sex 

( लगं)
Date / Year 
Of Birth  

(ज  म ा ीख/ 
वष)

Build (बांिा) Heigh
t 
(cms) 

(उंचि(से
ं.मि)

Complexion 

( ंग)
Identification Mark(s)  

( ळखि  या खणा)

1 2 3 4 5 6 7

1 ु ष -     
               

चेचक: .  
Deformities / 

Peculiarities (  यंग / 
वै श  टये)

Teeth (िा ) Hair (केस) Eye (िोळे) Habit(s)

(सवयि)
Dress Habit 

(s)  (पोषाखा  या 
सवयि)

8 9 10 11 12 13

                

Language/Dia
lect 

(भाषा/बोली)

  Place of (चे दठकाण) Others (इ )

Burn Mark 

(भाज  या  या 
खणा)

Leucoderm

a (कोि)
Mole 

(न ळ)
Scar ( ण) Tattoo 

(गोिण)

14 15 16 17 18 19 20

These fields will be entered only if complainant/informant gives any one or more particulars about 
the suspect/accused.

(ज  ा िा /माद ि िेणा-याने संशयि /आ ोपि वषयि  एक कंवा  यापे ा धिक पशिल दि  यास 
फ   या िल का  यांचि न ि घे ली जाईल)

Physical features, deformities and other details of the suspect/accused: ( If known / seen )

(संशयि /आ ोपिचे (माद  सले  या/पाद ले  या) शा ी क वै श  टये,  यंग आणण इ  पशिल)   
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