
Service Fax: 021316613919

Beitragsermittlung für eine Gebäudeversicherung

Deckungsauftrag für eine Gebäudeversicherung

Angaben zum Gebäude

Gesamtfläche  Wohnfl.  Gewerbefl. Wert 1914  Mark

Neuwert   EUR (inkl. Nebengebäude)  Garagen  (Anzahl) Carport  (Anzahl) 

WE (Anzahl) Gewerbeeinheiten      (Anzahl)       Nebengebäude  (Art)

Baujahr    Geschosse    Tiefgarage          ja              nein

Sanierungsobjekt ja nein    Sanierung beendet bis

Besteht Denkmalschutz            ja           nein

Gefahrenerhöhungen

Gewerbe im Gebäude, Fläche                  %  Betriebsart 1)

    2)

    3)

    4)

    5)

Bauart überwiegend aus Holz Ferien / Wochenendhaus 

Leerstehendes Gebäude Schwimmbecken im Gebäude 

Assimo VersicherungsVermittlungs GmbH • Broicherdorfstr. 63 • 41564 Kaarst

Allgemeine Angaben

Name des VN

Anschrift des VN       PLZ / Ort

Name der HV

Anschrift der HV       PLZ / Ort

Risikoanschrift       PLZ / Ort

Ansprechpartner

Telefon            

Email           Fax

%

%

%

%

%
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Elementarschadenversicherung                ja *                        nein

gewünschter Beginn der Versicherung

Gewässerschadenhaftpflicht

       Tank oberirdisch .000 Liter Tank unterirdisch                    .000Liter

  2 Mio. Euro  5 Mio. Euro 10 Mio. Euro

gewünschter Beginn der Versicherung

Datum: ___________________ Unterschrift ____________________________

Name der Vorversicherung/VersicherungsscheinNr.:

Schäden der letzten 5 Jahre

Jahresbruttoprämie

Prämienermittlung auf Basis:                           QuadratmeterTarif                 Versicherungssumme 1914          

Gewünschter Beginn der Gebäudeversicherung

Haus und Grundbesitzerhaftpflicht

Deckungssumme  1 Mio. Euro            5 Mio. Euro                 10 Mio. Euro

gewünschter Beginn der Versicherung

Jahresbruttoprämie

Jahresbruttoprämie

Jahresbruttoprämie

* Falls Sie ein Angebot für den Einschluss von Elementarschäden wünschen, füllen Sie bitte zusätzlich den Fragebogen 
„Ergänzende Angaben zur Elementarversicherung“ aus. 

Es gilt ein SB i.H.v. 10 % des Schadens, mindestens 500 € und maximal 5.000 €.
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