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Aanvraagformulier extra dekkingen en AVB 

 
 
 
Het Burgerlijkwetboek regelt ten behoeve van een verzekeringsaanvraag dat u een mededelingsplicht hebt. Dat betekent dat u elke gestelde vraag 
naar beste weten en kunnen dient te beantwoorden. Dit geldt ook voor omstandigheden die u behoort te weten en/of voor andere die een belang 
hebben bij deze verzekering. Bent u Hiermee akkoord? 

   
Ja  
Nee 

 

1. Contactgegevens adviseur  

 

  
Naam kantoor:  

 
Naam adviseur: 

 
E-mailadres: 

 

Telefoonnummer:                       
 

  
2. Gegevens verzekeringnemer 

 

 
Naam en voorletters: 

 

Geslacht                                                              M              V 

 

E-mailadres 
 

KVK Nummer  
 

Rechtsvorm 
  

(Statutaire) naam 
 

Handelsnamen 
 

Naam vennoten (indien VOF)                    
 

2.a Risicoadres 

 

Adres 

 

Huisnummer   

 

Toevoeging:   

Postcode                                  Plaats   

 

2.b Correspondentieadres 

 

Adres  

 

Huisnummer   

 

Toevoeging:   

Postcode                                  Plaats    
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 3.  Extra dekkingen 
  
  

Deze dekkingen zullen via een losse polis worden bijgesloten. 

Glasschade (kostprijs maximaal per schade)  
 

Buiten (licht)reclame en zonwering 
 

Transport van goederen 
 

Diefstal van geld tijdens transport                       
 
Diefstal van geld buiten openingstijden  

 
Koelschade: 

 
 

 4.  Aansprakelijkheid voor bedrijven 
 
   

Deze dekking zal via een losse polis worden bijgesloten. 

Aansprakelijkheid voor bedrijven meeverzekeren?  Nee  
 

 Ja 
 

Standaard verzekerde som per gebeurtenis / per jaar:                                                                               € 1.250.000 / € 2.500.000 
 

Verhogen naar € 2.500.000 / € 5.000.000 per gebeurtenis / per jaar:                                                                           Nee  Ja 
 

Inloopperiode: standaarddekking 12 maanden. Uitbreiden naar:                     18 maanden  24 maanden  36 maanden 
 

Graag een opgave van de omzet (excl. BTW)  € 

5.  Betaling 
 
 

Incasso via    Tussenpersoon      apc holland 
 
  
Incasso via apc holland 
 
Betaling per:      Jaar 

 
Machtigt u apc holland tot automatisch incasso van premie? 

☐ Ja      ☐ Nee (u ontvangt elke termijn een betalingsverzoek) 
 

 
IBAN nummer:    _______________________________         

Ten name van:         _______________________________                    

 

              Factuur per email:      ☐ Ja, e-mailadres:    ☐ Nee 

              

              Handtekening:  _______________________________   

 

6.  Slotvraag 
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Zijn er verdere gegevens die voor verzekeraars van belang kunnen zijn?   

Denk u hierbij bijvoorbeeld aan een strafrechtelijk verleden of weigering/ royement door een andere verzekeringsmaatschappij.  

 
    Ja Toelichting: _____________________________________________________________________________________ 
 

 Nee 
 

7. Schadeverleden afgelopen 5 jaar (Verplicht in te vullen) 

 

 

 
 
 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
  

 
Datum 

 
Soort schade /Schade oorzaak 

 
Schade voor aftrek 

eigen risico 
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8.  Omstandighedenverklaring en ondertekening 
 

 
Voorzover niet anders wordt opgegeven, verklaart ondergetekende namens verzekeringnemer, dat bij verzekerden gedegen onderzoek is 
uitgevoerd waarbij blijkt dat geen aanspraken, feiten, omstandigheden en/of schaden bekend zijn waarvan in redelijkheid kan worden aangenomen 
dat deze zullen leiden tot een aanspraak, waarvoor een beroep zou kunnen worden gedaan op onderhavige verzekering of die voor de 
risicobeoordeling van de aangevraagde verzekering van belang zouden kunnen zijn. In dit verband kan bijvoorbeeld gedacht worden aan 
ondergeschikten die door een aan de arbeid gerelateerde oorzaak arbeidsongeschikt zijn, problemen over geleverde producten of diensten, 
klachten, incidenten enz. 

 

Deze vragenlijst is geheel door mij naar waarheid ingevuld. 

 

Naam     ________________________________ 

 

Functie                     ________________________________ 

 

Handtekening    ________________________________ 

 

Datum           ________________________________ 

 

Gewenste ingangsdatum van  

de verzekeringsovereenkomst ________________________________ 

 

 

 

Bekende omstandigheden 
 
Niet verzekerd is de aansprakelijkheid in verband met aanspraken, feiten, omstandigheden en/of schaden waaruit een aanspraak kan voortvloeien, 
die bij verzekeringnemer bekend zijn of bekend hadden behoren te zijn op het tijdstip dat verzekeringnemer verzoekt de verzekeringsdekking te laten 
ingaan of te wijzigen, voorzover de verzekeraar indien zij met deze aanspraken, feiten, omstandigheden en/of schaden bekend zou zijn geweest de 
verzekering of wijzigingen geheel of gedeeltelijk niet zouden hebben gesloten of opgenomen dan wel op andere condities zouden hebben gesloten of 
opgenomen. Het bovengenoemde is voor zover nodig in afwijking van het in de van toepassing zijnde of te verklaren algemene of aanvullende 
verzekeringsvoorwaarden. 

 


