VERZEKERINGEN

AANVRAAGFORMULIER MATERIAALVERZEKERING

Tussenpersoon PP
Adres e e ettt a e en s
Postcode et e et n s
Woonplaats ettt a e en s
RC nummer ettt a e en s
Eigenaarsgegevens
Naam eigenaar e
Adres T PP
Postcode e Woonplaats: ....o.ooiieiiiii
Rechtsvorm e et a e n s
Beroep eigenaar e et n s
KvK-nummer ettt a e n s
Telefoon PP
E-mail T PP
Gebruik Loonwerk
Soort Agrariér

ANAET e
Machinegegevens

L]

L]

[
Soort machine [] Tractor / Maaier / Spuitmachine
[] Heftruck / Verreiker
[0 Oogstmachine
[] Tuin/Parkmachine
L]
[

Graafmachine / Shovel

ANAET <o
Merk & type ettt ettt n s
Bouwjaar ettt n s
ChasSiS-/SEIBNUIMIMET Lottt e e nae e
Cataloguswaarde ST U] Excl BTW (voor BTW-plichtigen)
U Incl BTW (voor niet BTW — plichtigen)
INGaNG/IeVeriNgSAatUM fo.ie e e

Verzekeringsgegevens

Soort verzekering: ] Aansprakelijkheid

] Casco ] Brand/Diefstal

] Incl. eigen gebrek ] Excl. eigen gebrek

] Schade Bestuurder ] Schade aan andere zaken
Financieringsmaatschappij
Naam PP
Adres T PP
Schadeverloop
Hoe is het schadeverloop in het lopende jaar en de drie daaraan voorafgaande jaren geweest?
Jaar Casco Aansprakelijkheid
s € s
.................................. € €
.................................. € €
s € €
Werden deze schaden bij verzekeraars geclaimd? [] Ja [ Nee
Z0 ja, gaarne t0BlIICTEN. ... e

Is ooit door enige maatschappij een soortgelijke verzekering aan u of aan de gebruiker/machinist/chauffeur geweigerd,
opgezegd, op bijzondere voorwaarden of tegen verhoogde premie of eigen risico aangegaan of verlengd?

Ja [J Nee
Z0 ja, gaarne t0BIICTEN. ... e



VERZEKERINGEN

Andere verzekeringen

Heeft u nog andere soortgelijke objecten elders verzekerd?
[l Ja [ Nee

Z0 ja, bij welke maatschappij(en)

Overige mededelingen

Zijn er feiten te melden omtrent een eventueel strafrechtelijk verleden van u of een andere belanghebbende bij deze
verzekering, die in de laatste acht jaren zijn voorgevallen, of andere feiten ten aanzien van zowel het te verzekeren risico
als de belanghebbenden bij deze verzekering, die voor het beoordelen van deze aanvraag van belang zouden kunnen

zijn?

Ol Ja [J Nee
Z0 Ja, gaarne 10eliChten. (.. ...
Verklarlng ..................................................................................................................

] Wij hebben geen Uiteindelijke Belanghebbende met een belang van 25% of meer. (Ga naar ondertekening)
O Wij hebben één of meer Uiteindelijke Belanghebbenden met een belang van 25% of meer:

Naam en Voornaam Volledig adres Geboortedatum % direct belang % indirect
belang

1

2

3

4
Informatie
Wij laten het SAA Verzekeringen B.V. zo spoedig mogelijk weten indien:
[ het aantal Uiteindelijke Belanghebbenden met een belang van 25% of meer verandert;
(] gegevens wijzigen van een Uiteindelijke Belanghebbende met een belang van 25% of meer;
[ we nieuwe aandelen uitgeven.
Betekenis
L] In deze verklaring wordt onder belang verstaan:

- kapitaalbelang, bijvoorbeeld aandelen of certificaten;
- stemrechten in de aandeelhoudersvergadering;
- feitelijke zeggenschap;
- als wij een stichting of trust zijn: het recht op uitkering van ons vermogen of bijzondere zeggenschap over dat
vermogen.

[ In deze verklaring betekent Uiteindelijke Belanghebbende: iedere natuurlijke persoon die - direct of indirect -
een belang heeft in onze organisatie of het vermogen van onze organisatie.

Ondertekening
De persoon / personen die deze verklaring ondertekent / ondertekenen, is / zijn bevoegd om ons rechtsgeldig te binden
en bevoegd tegenover SAA Verzekeringen B.V. c.q. verzekeraars te handelen.

De ondergetekende verklaart, dat de gegeven antwoorden juist en volledig zijn. Geen omstandigheden, welke voor de
verzekeraar(s) van belang kunnen zijn om het te verzekeren risico te beoordelen, zijn verzwegen of verkeerd
voorgesteld. Bij “verzwijging” kan verzekeraar(s) zich op ongeldigheid van de overeenkomst beroepen en
schadevergoeding weigeren.

Premiebetaling geschiedt per [jaar [halfjaar* [CIkwartaal*
*Voor premiebetaling in termijnen geldt voor termijnbetaling een premietoeslag van 2% (halfjaar), 3% (kwartaal)
*Machtiging voor automatische incasso verplicht

Ondergetekende machtigt hierbij tot wederopzegging de bedragen die hij/zij verschuldigd is wegens premie, kosten en
assurantiebelasting af te schrijven van zijn/haar Bankrekeningnummer (IBAN) ...,

Ondergetekende verklaart zich bekend en akkoord met de hieraan verbonden voorwaarden van de Bankgirocentrale.

Naam ondergetekende(n) @.......ccoeevvieiniiinieninnen. Functie ..o

Handtekening R Datum



