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LLOYD’S SACHVERSICHERUNG FUR MITGLIEDER DES SAV

Fragebogen/Antrag

1. Versicherungsnehmer/Versicherungsnehmerin

Name, Vorname Name der Kanzlei

LLOYDS

Telefon / Email Kontaktperson

Es gelten die Angaben gemass Antrag fir die Berufshaftpflichtversicherung SwissLawyersRISK.

2. Risikomerkmale

Risikostandort (falls von Postadresse abweichend)

Voraussetzung: Massiv mit Hydrant innerhalb 100 Meter

3. Versicherungsbeginn \

4. Kompakter Versicherungsschutz

SwissLawyersRISK offeriert eine kompakte Grunddeckung gegen:

e Feuer/Elementar
e Einbruchdiebstahl
e Wasser

Der kompakte Versicherungsschutz beinhaltet:

- Inventar zum Neuwert

- Sachen und Kosten wie Personaleffekten, Aufraumungskosten, Debitorenverluste

- Geldwerte wie Bargeld, Checks, Kreditkarten

Es gelten folgende Versicherungssummen (in CHF):

Inventar, Vollwert 30000
Sachen und Kosten 5’000
Geldwerte 5000

Zusatzlich zu den Allgemeinen Versicherungsbedingungen gelten folgende Selbstbehalte:

- CHF 100 Generell
- CHF 300 bei Einbruchdiebstahl
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5. Antrag
Ich/Wir beantrage(n) die Grunddeckung fur die Sachversicherung SwissLawyersRISK.

Versicherungsschutz nur bei Bestehen einer Berufshaftpflichtversicherung SwissLawyersRISK mdglich.

Allgemeinen Versicherungsbedingungen: AFB CH 3 sowie die Vorvertraglichen Informationen NMA 2242.

6. Jahrespramie
Jahrespramie: CHF 100.00
Zuziglich 5% eidg. Stempel

7. Allgemeine Antragsfragen

Besteht oder bestand fur die vorliegend beantragte Deckung oder Teile davon bereits .
Versicherungsschutz? |:|Ja |:|Ne|n
Falls ja, Datum Gesellschaft, Beschreibung

Wurde zur beantragten Deckung oder Teilen davon ein Antrag abgelehnt, ein Vertrag |:|Ja |:| Nein
gekindigt, die Annahme eines Antrages oder die Weiterfiihrung eines Vertrages von

erschwerenden Bedingungen abhangig gemacht?

Falls ja, Datum, Gesellschaft, Beschreibung

Sind zur beantragten Deckung in den letzten 5 Jahren Schaden eingetreten? |:| Ja |:| Nein
Falls ja, Details

8. Schlusserklarung und Unterschrift

Der/die Unterzeichnete bescheinigt, samtliche vorstehenden Angaben vollstdndig, richtig und wahrheitsgetreu
beantwortet zu haben. Bei Verletzung dieser Anzeigepflicht gemass Art. 6 des Versicherungsvertragsgesetzes ist der
Lloyd’s-Versicherer nicht an den Vertrag gebunden.

Der/die Unterzeichnete bestétigt, ein Exemplar der massgeblichen Allgemeinen Versicherungsbedingungen sowie die
Vorvertraglichen Informationen/Allgemeinen Bedingungen erhalten zu haben.

Der/die Unterzeichnete ermdachtigt den Lloyd’s-Broker und/oder die Lloyd’'s-Versicherer die zur Antragsprifung,

Vertragsabwicklung und Schadenerledigung erforderlichen Daten zu bearbeiten. Der Versicherer kann insbesondere:

- Daten an Ruck- und Mitversicherer, andere Involvierte im In- und Ausland Gbermitteln;

- bei Amtsstellen, Versicherern (z.B. Vorversicherer) und Dritten sachdienliche Informationen einholen sowie in deren
Akten Einsicht nehmen.

Wer dem Versicherer Antrag zum Abschluss eines Versicherungsvertrages gestellt und fur die Annahme keine kurzere
Frist gesetzt hat, bleibt 14 Tage gebunden (Art. 1 Versicherungsvertragsgesetz).

Ort und Datum ‘ ‘ Unterschrift des Antragsstellers
Basel Genéve Paris Nimberg
RAMS Risk A » RMS Risk Management Senvice SA  AMS Risk Management Service SA  RMS Risk Management Service AG

Augustinerga 2 14", Avenue Giuseppe-Motta la Paix Am
CH-4001 Basel CH-1202Z Geneve 75002 Paris D-90482 Numberg
Tel +41612649933 Tel+41227311470 33147030180 Tel +49 911 5407 688

Fax +41 61264 99 4

Ungebundener Versicherungsvermittler, Register FINMA Nr, 10002
Intermédiare d'assurance non lié. Registre FINMA N* 10002
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