RANTIEN

derdeel van Fdus)

Burgemeester van Walsumweg 364
3011 MZ Rotterdam

Telefoon: 010-413 70 33

Email: info@df-groep.nl

Internet: www.df-groep.nl

IBAN: NL94INGB0004600784

BIC: INGBNL2A

K.v.K.nr.: 24280824

Aanvraagformulier Citroén CX Club-Verzekering

Nieuwe Verzekering

Ingangsdatum:
Verzekeringnemer:
Adres:

Postcode en Woonplaats:

Geboortedatum:

Emailadres:

Omschrijving motorrijtuig:

Merk / type:
Kenteken:
Meldcode:
Bouwmaand / jaar:
Eigen gewicht:
Kilometerstand:

Gewenste Dekking:

W.A. verzekering ( € 65,-) *

Wijziging op polishummer:

Lidnummer CX-Club:

myv M

(De laatste 4 cijfers van het chassisnummer)

Beperkte Casco dekking (1,15% van de getaxeerde waarde)

Volledige Casco dekking (1,50% van de getaxeerde waarde)

*Exclusief poliskosten (€ 8,50) en assurantiebelasting (21%)

Indien u kiest voor Casco dekking:

Taxatiewaarde

Taxatiedatum en taxateur

Wij verzoeken u het taxatierapport, mits niet ouder dan 3 jaar, mee te sturen met dit aanvraagformulier.
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Burgemeester van Walsumweg 364
3011 MZ Rotterdam

-4 . Telefoon: 010-413 70 33
ASSURANTIEN Email: info@df-groep.nl

(Onderdeel van Fidus) Internet: www.df-groep.nl
IBAN: NL94INGB0004600784
BIC: INGBNL2A
K.v.K.nr.: 24280824
Nevendekkingen:
Schade voor inzittenden ( € 36,75 per jaar) Ja Nee
Rechtsbijstand ( € 30,60 per jaar)* Ja Nee
* Vereist bij een WA en WA Beperkt Casco verzekering

Premiebetaling: per jaar per half jaar (3% opslag)

IBAN nummer:

Automatische incasso: Ja Nee

Is u, of heeft de regelmatige bestuurder, ooit een verzekering geweigerd, de rijpevoegdheid ontzegd,
of heeft deze een ziekte of kwaal die de rijvaardigheid kan beinvlioeden?

Ja Nee

Heeft u, of heeft de regelmatige bestuurder, eerder een motorrijtuigverzekering gehad? Zo ja, graag
opgave van polishnummer en maatschappij.

Ja Nee

Hebt u, of heeft de regelmatige bestuurder, eerder schade geleden of veroorzaakt. Zo ja, hoe vaak en
tot welke bedragen

Ja Nee

De aanvrager bevestigt, mede gelet op de inhoud van artikel 7:928 BW, dat de gegeven antwoorden
juist en volledig zijn en dat u mededeling hebt gedaan van de feiten die voor D+F Assurantién en
verzekeraars van belang kunnen zijn voor de beoordeling van zowel het te verzekeren risico als de
persoon van de verzekeringnemer en/of verzekerden.

Ja Nee

Toelichting op art. 7:928 BW

Artikel 7:928 BW bepaalt dat de verzekeringnemer verplicht is voor het sluiten van de overeenkomst alle feiten mee te delen die
hij kent of behoort te kennen en waarvan, naar hij weet of behoort te begrijpen, de beslissing van de verzekeraar / assuradeur,
en zo ja, op welke voorwaarden, hij de verzekering zal willen sluiten afhangt of kan afhangen. Dit geldt ook voor de derden
wiens belangen de verzekering dekt of mede dekt. Indien de mededelingsplicht niet of onvoldoende wordt nagekomen, kan de
verzekeraar daar op grond van artikel 7:930 BW, afhankelijk van het verzuim,

gevolgen aan verbinden waaronder het met dadelijke ingang opzeggen van de verzekering, het beperken van dekking en het
weigeren of beperken van een schadevergoeding op grond van de verzekering.

Plaats: Datum:
Handtekening:

Let op!
Voor het in behandeling nemen van uw aanvraag dienen wij in het bezit te zijn van een ondertekend aanvraagformulier.
U kunt dit getekende formulier wel via e-mail retourneren.
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