BDF SOZIALWERK GMBH

SOZIALWERK DES BUND DEUTSCHER FORSTLEUTE
UND DER ANGESCHLOSSENEN VERBANDE GMBH

F

Am Weingarten 18 - 90518 Altdorf - Tel. 09187 4067 Vermittlernummer: 600083488

ANTRAG

Name/Vorname geboren am
PLZ/Ort Strafle/Hausnummer

Telefon E-Mail

Dienststelle Dienstbezeichnung

Im Rahmen des Sammel-Haftpflichtversicherungs-Vertrages mir der

ERGOVersicherungsgruppe AG

beantrage ich den Abschlusseiner

Jagdhaftpflichtversicherung

inklusive Forderungsausfalldeckung Beginn

Deckungssummen Jahresbeitrag 43,14 €

10.000.000,— € pauschalfiir Personen- und Sachschaden (Inklusive 19 %VersSteuer)
100.000,— € pauschalfur Vermdgensschaden

Alle zur Jagdtauglichen Hunde sind in der Jagdhaftpflichtversicherung beitragsfrei mitversichert.

Der Jahrestagder Versicherungen ist jeweils der 1. April jeden Jahres,die Laufzeit betragt drei Jahre, der 5 %igeNach-
lassist in den obigen Pramien bereits berlcksichtigt. Eine Pramienangleichung nach § 8 Ill AHB ist méglich. Die den
Gesamtvertragen zugrundeliegenden Versicherungsbedingungen werden von mir anerkannt.

Der Antragsteller kann seinen Antrag innerhalb von 14 Tagen nach seiner Unterzeichnung widerrufen und zwar auch
dann, wenn ihn die BDF Sozialwerk GmbH bereits angenommen hat. Zur Wahrung der Frist genligt die rechtzeitige
Absendung des Widerrufs.

Ich méchte einen 3-Jahres-Jagdscheinldsen und winsche die Jagdhaftpflichtbestatigung fir 3 Jahre. Die den
Jagdscheinausstellende Behdrde ist:

Besteht oder bestand in den letzten 5 Jahreneine Haftpflichtversicherung? |:| Ja |:| Nein

Fallsja, Versicherer: Versicherungs-Nr.:

Beitragszahlung:

Hiermit erklare ich mein Einverstandniszum Beitragseinzug von folgendem Konto:

IBAN: SWIFT/BIC:

Name der Bank:

|:| Die Verbraucherinformationen zur Jagdhaftpflichtversicherung habe ich erhalten.

Ort Datum Unterschrift
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