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HISCOX

auBergewdhnlich versichert

Bitte per Telefax oder E-Mail an Hiscox
Fax-Nr.: 089/ 54 58 01-199
E-Mail: hiscox.underwriting@hiscox.de

Fragebogen fir Kunst & Sammlung by Hiscox

Die nachstehenden Angaben sind Voraussetzung und Grundlage fur die Erstellung eines verbindlichen Angebotes. Bitte beantworten Sie daher die

folgenden Fragen vollstandig und wahrheitsgema; falls notwendig verwenden Sie ein Beiblatt.

VERSICHERUNGSNEHMER / RISIKOANSCHRIFT

ABSENDERDATEN

Museum:

StralRe/Hausnr.:

Postleitzahl/Ort:

Land:

Website:

(Anschrift, ggf. Firmenstempel, E-Mail-Adresse, Fax-Nr.)

WEITERE RISIKOORTE

mit Aufschaltung zu:

einem Wachdienst [J

Gibt es weitere Risikoorte: Ja Nein O  (wenn ja, welche)
1.
2.
3.
Art und Versicherungsdauer der Ausstellung:
Dauerausstellung: Ja O Nein O Versicherungsdauer: von bis
Wechselausstellung: Ja O Nein O Versicherungsdauer: von bis
Transport:
Angebot mit Transporte:  Ja O Nein O Transportbeginn /-ende:
Von / nach:
Name der Kunstspedition:
OBJEKTSICHERUNGEN
Ist eine Einbruchmeldeanlage vorhanden: Jad Nein [
vom VdS anerkannt: Ja O Nein O

zur Polizei [¥

Ist eine Brandmeldeanlage vorhanden:
mit Aufschaltung zu:

Jad

Nein O

vom VdS anerkannt:

Jad

Nein O

Zugangstiiren:

Sonstige Sicherungen der zu versichernden Raumlichkeiten
(z.B. Sicherheitsschldsser, abschlieBbare Fenstergriffe, SicherheitsschlieRbleche):

Fenster:

Schldsser:

Sonstige:

Video / Kameraliberwachung:

Jad

Nein OO

Kunst & Sammlung by Hiscox

Weitere Informationen finden Sie unter www.hiscox.de
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VORSCHADEN

Gab es in den letzten 5 Jahren Vorschaden (auch solche, die nicht entschadigt wurden):

[ Nein, keine Schaden [ Ja, folgende:

Jahr Schadenart

Schadenhbthein €

INFORMATIONEN ZU UBERSCHWEMMUNG / HOCHWASSER:

Ist Versicherungsschutz gewlinscht: Jad Nein [x
Gab es in den letzten 10 Jahren Vorschaden durch Uberschwemmung / Hochwasser
in oder an den zu versichernden Raumlichkeiten: Jad Nein O
Positionen (Sachgruppe, Art der Kunstgegenstande): Zerbrechlich: Versicherungssumme zum
Vollwert:
1. Jald NeinO €
2. JaOd NeinO €
3. Jald NeinO €
4, Jald NeinO €
5. JaOd NeinO €
6. Jald NeinO €
7. Jald NeinO €
Total: €
Einzelwertauflistungen sind beigefligt: Ja O Nein O
Zusatzliche Angaben
Hochster Einzelwert: €
Bewahren Sie Kunstgegenstande in Kellerrdumen auf: JaOd Nein O
Sind kleine Kunstgegensténde (bis 35 cm Kantenldnge) vorhanden:
o : JaOd Nein O
(wenn ja, wie sind diese gesichert?)
NACHSCHLAGEWERKE Versicherungssumme
Wenn Mitversicherung gewiinscht, bitte um Angabe der Versicherungssumme: £
(z.B. Bicher, Kataloge und sonstige Druckstuicke, Poster und Broschiren)
KASSENBESTAND (Bargeld) Versicherungssumme
Wenn Mitversicherung gewiinscht, bitte um Angabe der Versicherungssumme: €
BETRIEBSEINRICHTUNG Versicherungssumme
Wenn Mitversicherung gewiinscht, bitte um Angabe der Versicherungssumme: €
(z.B. kaufmannische und technische Betriebseinrichtung inkl. EDV-Anlagen, Buromdbel, Kataloge,
Hangesysteme, Beleuchtungsanlagen, Fotoausrustungen, Media- und Installationsmaterial)
AUSSENVERSICHERUNG (z.B. Restauratoren, Fotografen, Auktionshauser) Versicherungssumme
Wenn Mitversicherung gewiinscht, bitte um Angabe der Versicherungssumme: €

SELBSTBEHALTS-VARIANTEN:

o€4d 500€0 1.000€0 2500 €0 Sonstige:

€

EINZUGSERMACHTIGUNG fiir die Versicherungsbeitrdge zugunsten der Hiscox AG, ArnulfstraBe 31, 80636 Miinchen

Kontonummer Bankleitzahl

Kreditinstitut

Name und Unterschrift des Kontoinhabers (soweit nicht Versicherungsnehmer)

Datum: Unterschrift:

Kunst & Sammlung by Hiscox Weitere Informationen finden Sie unter www.hiscox.de
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