Fragebogen Ferienhauspolice

Bitte zurücksenden an 

Holger Schnittker Versicherungsmakler GmbH, Goethering 32, 49439 Steinfeld, 

Tel. 05492 98603 Fax 98604, 

e-mail hs@h-s-versicherungsmakler.eu



Mundial ist die umfangreiche Allgefahrendeckung für Ihr Feriendomizil – nach deutschem Recht und in deutscher Sprache!
VERSICHERUNGSNEHMER / RISIKOORT

KORRESPONDENZANSCHRIFT IN DEUTSCHLAND

Straße/Nr.:
PLZ, Ort:
Land:
Name: Vorname: Straße/Nr.: PLZ, Ort: Land:
Nationalität:






Tel.

e-mail:

GAB ES IN DEN LETZTEN 5 JAHREN VORSCHÄDEN?
(auch solche, die nicht entschädigt wurden)
O nein, keine Schäden O ja, folgende Schäden sind eingetreten
Jahr
Schadenart
 Schadenhöhe in €
INFORMATIONEN ZUM OBJEKT
OFeriendomizil        
OHauptwohnsitz

ONebenwohnsitz

Haus 
O       Wohnung O




Wird das Objekt auch von Ihnen selbst genutzt?   Nein O       Ja O
Liegt das Objekt näher als 500 Meter von
Nein O       Ja O
einem fließenden Gewässer / einer Küste
entfernt?
	GEBÄUDE (inkl. Gebäudeverglasung)
	Versicherungssumme

	Baujahr des Gebäudes (bzw. Jahr der Kern- /Vollsanierung):
	


	Massive Bauweise:
	Nein       O        Ja       O

	Dachung:
	W e i c h    O        Hart    O

	Gebäude zum Neuwert
	€

	Wert Eigentumswohnung in einer Gemeinschaftsanlage
	€

	Gebäudebestandteile
	€

	Nutzfläche (Unterversicherungsverzicht 2.000 € pro m² Nutzfläche)
	m²


	HAUSRAT (inkl. Mobiliarverglasung)
	Versicherungssumme

	Hausrat (Entschädigungsgrenzen gemäß Bedingungswerk)
	€

	Wohnfläche (Unterversicherungsverzicht 650 € pro m² Wohnfläche)
	m²


VORHANDENE SICHERUNGSMASSNAHMEN
Wir gehen davon aus, dass die Hausabschluss- bzw. die Wohnungseingangstür mit einem bündigen Zylinderschloss mit Sicherheitsbeschlag ausgerüstet ist.
HAFTPFLICHT (sofern gewünscht / Deckungssumme 2.000.000 € für Personen-, Sach- und Vermögensschäden)
O  Privathaftpflicht
O  Haus- und Grundbesitzerhaftpflicht
	EINZUGSERMÄCHTIGUNG 

	Kontonummer
	Bankleitzahl
	Kreditinstitut

	Name und Unterschrift des Kontoinhabers
(soweit nicht Versicherungsnehmer)
	


Aufgrund der von Ihnen gemachten Angaben besteht für keine Partei die Verpflichtung zum Abschluss eines Versicherungsvertrages.
Datum, Ort:

Unterschrift:
