Fragebogen zur @ M LP

Oldtimer-Versicherung

Angaben zur Person

Name, Vorname

StralRe, Hausnummer

Postleitzahl, Wohnort

Telefon E-Mail Fuhrerschein seit

Beruf [ selbstandig

i ) Geburtsdatum: _ _._ _.19
‘ [] offentlicher Dienst

Angaben zum Fahrzeug

N&chtlicher Standort [] Garage / Halle [] Carport [] umzauntes, offenes Gelande (Hof etc.) [] sonst.
Alltagsfahrzeu af ; ; .
\%lrhandgen g Schutzbrief: [1ja [ nein Fahranteil VN + Ehe- | [] mehr als 90 %
/Lebenspartner
Geb. Datum des , 0
] Pkw | [] Kraftrad jingsten Nutzers .19 _ ] weniger als 90 %
Amtliches Kennzeichen Fahrzeug-Identifizierungs-Nr. Saisonkennzeichen : [Jja [ nein
Von: Bis:
Erstzulassung
Hersteller des Fahrgestells Typ (genaue Bezeichnung) (MM/JJ) ‘ Starke in KW
Marktwert in EUR Zustandsnote (von 1-5) Gutachten vom ’ Jahrl. Km-Leistung
Gewunschter Versicherungsumfang
[ Kraftfahrtzeughaftpflicht
] Fahrzeug-Teilversicherung Selbstbeteiligung:
[0 150EUR
[0 300EUR
0 500 EUR
[] Fahrzeug-Vollversicherung Selbstbeteiligung:
] 150 EUR
0 300EUR
[] 500EUR
[0 1.000EUR
[0 2.500EUR
[0 5.000 EUR
[] 10.000 EUR
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