
kW: Typnummer (TSN – 2.2): 
Zulassung auf Ihren Namen am:

Unverbindliche Angebotsanfrage Kraftfahrtversicherung
Allgemeine Angaben 
Versicherungsnehmer: 
Anschrift:

Abweichender Halter: ja nein wenn ja, wer?:
Telefon/Mailadresse:

Fahrzeugdaten

Fahrzeugart:

Kennzeichen: 
Herstellernummer (HSN – 2.1):

Erstzulassung (B): 
Eigenfinanziert
 Kredit (Dauer:  Monate)
 Leasing

Finanzierung: km 

Fahrzeugnutzung
 gewerblich

 km
 Nein  Ja, ein(e)

 privat
Jährliche Fahrleistung: 
Wohneigentum?
Nächtlicher Abstellplatz:

 männlich  weiblich

 männlich  weiblich

 männlich  weiblich

 männlich  weiblich

Versicherungsschutz

Haftpflicht 100 Mio. Euro SF-Klasse in der Haftpflicht (schadenfreie Jahre in 2022): SF 
(Pflichtversicherung!)

Welchen weiteren Versicherungsschutz wünschen Sie?
Fahrzeugversicherung SF-Klasse in der Vollkasko (schadenfreie Jahre in 2022): SF 

keine 
Teilkasko

ohne Selbstbeteiligung
mit 150 Euro Selbstbeteiligung

 Euro Selbstbeteiligung (300 €, 500 € oder 1.000 € möglich)Vollkasko mit 
inkl. einer Teilkasko  ohne Selbstbeteiligung

 mit 150 Euro Selbstbeteiligung
 ja  nein

 ja  nein

 ja  nein

 ja  nein

 ja  nein

 ja  nein

 ja  nein

Verzichten Sie auf die Mitversicherung von Pannen- und Unfallhilfe?
(„Schutzbrief“)

Möchten Sie eine Höherstufung im Schadenfall vermeiden?
(„Rabattschutz“. Nur möglich, wenn min. SF4 besteht.)

Kommt für Sie eine Werkstattbindung infrage, um Beiträge zu sparen?
(Im Kasko-Schadenfall muss das Fahrzeug dann in einer Partnerwerkstatt der Versicherung repariert werden)

Kommt für Sie auch ein Telematik-Tarif infrage, um Beiträge zu sparen?
(Dabei wird Ihre Fahrweise ausgewertet. Je vorausschauender Sie fahren, desto höher ist Ihr möglicher Rabatt; max. 30%)

Soll der Fahrer bei einem selbstverschuldeten Unfall auch Verdienstausfall, Schmerzensgeld und 
Leistungen für sonstige Folgeschäden (z.B. behindertengerechte Umbaumaßnahmen) erhalten?
(„Fahrerschutz“)

Hat ihr Kraftfahrzeug Sonderausstattungen im Wert von über 5.000 Euro?
(z.B. fest/ nachträglich eingebautes Navigationsgerät, Radio oder sonstiges Elektrogerät, Tuning, Sonderaufbauten etc.)

Möchten Sie bei einem Auslandsschaden so gestellt werden, als wenn der Schaden 
in Deutschland eingetreten wäre?
(„Auslandsschutz“)

Möchten Sie per Lastschriftverfahren zahlen?  ja  nein
wenn ja, IBAN: Seite 1 von 2

Aktueller Kilometerstand:

Fahrer-/ Nutzerkreis:

Geburtsdatum erste(r) Fahrer(in):      
Geburtsdatum zweite(r) Fahrer(in): 
Geburtsdatum dritte(r) Fahrer(in): 
Geburtsdatum vierte(r) Fahrer(in): 
Eventuelle weitere Fahrer bitte auf der Rückseite angeben



Bitte zurücksenden an:

per Post:

Fiege Insurance Services GmbH
Carl- Benz-Straße 33
48268 Greven

oder:

per eMail: Insurance-Services@fiege.com 
per Fax: +49 2575 33-690
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