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FRANZ & EBERHARD SCHMITZ GMBH HansjakobstraBe 127 - 81825 Mulnchen
VERSICHERUNGSVERMITTLUNG-VVS Tel. (089) 43601-14 - Fax (089) 4316180
www.schmitz-yachtversicherungen.de e-mail: schmitz-yachtversicherungen@vvs-sdv.de

KOMBI-ANTRAG
auf Segelyacht/-boot-Versicherung flr deutsche Binnenseen

(bei ausschlieBlich privater Nutzung)

Antragsteller Zuname/Vorname Versicherungsbeginn Versicherungsablauf Dauer
g ;':: e Ay N O | 00.00 Uhr 24.00 Uhr 1 Jahr
StraBe/Haus-Nr. Zahlungsweise Haft/Unfall/Kasko

[ Eheleute e

[J Eignergemeinschaft | [ | [ [ L1 1 [ [ | [ I 1/1 jahriich

[ Firma Postleitzahl Wohnort Land

O Verein Betrégt die vereinbarte Vertragsdauer mindestens ein Jahr, so
| | | | | | | | | | | | | | | | | | \ \ verlangert sich der Vertrag jeweils um ein Jahr, wenn die schrift-

O Neuantrag Beruf/Telefon Staatsangehorigkeit Geburtsdatum liche Kuindigung nicht 3 Monate vor Ablauf dem Vertragspartner

[J Ersatzantrag zugegangen ist.

Die aufgrund dieses Antrages abgeschlossenen Versicherungen sind rechtlich selbsténdige und voneinander unabhangige Vertrage.

DYacht-Kaskoversicherung (Vers. Nr. ) Vers.-Summe/EUR Beitragssatz ~ Jahrespréamie/EUR
Neuwert ]  Zeitwert [J % inkl. ges. Vers.-Steuer

Neuwert [0 Kombination [J Zeitwert [J (Wertgutachten oder Wertschatzung,
Wertnachweise und Photos)

Pos. 1) Boot nebst der Einrichtung, Inventar, Ausriistung und Zubehor.

Pos. 2) Beiboot

Pos. 3) AuBenbordmotore

Neuwert/Zeitwert

abzuglich 1) Schadenfreiheitsrabatt % (Mindestpramie EUR 145,
netto) [ Vorausrabatt

Pos. 4) Personliche Effekten — Gegenstande des personlichen Gebrauchs
(bis zu 3% der Versicherungssumme des Bootes, max. EUR 3000,-,
beitragsfrei mitversichert), zusatzliche Vers.-Summe 1.00

Pos. 5) Trailer (mindestens EUR 12,50 netto) 0.50

Selbstbeteiligung Ziff. 1-3: EUR 250,
Fahrtgebiet: E (alle deutsche Binnenseen); eine Fahrtgebietsiiberschreitung gilt nicht mitversichert.

[J Sonstige Vereinbarungen:

I:IYacht-Haftprichtversicherung (Vers. Nr. ) Deckungssumme/EUR Jahrespramie/EUR
(wahlweise) inkl. ges. Vers.-Steuer

(Geltungsbereich alle deutschen Binnenseen)

O Fir Personen und/oder Sachschéaden pauschal 4000000,— 40,—

[0 Fur Personen und/oder Sachschaden pauschal 10000 000,— _ 4=

Die Gesamtleistung fur alle Versicherungsfalle eines Versicherungsjahres betragt das Doppelte der jeweiligen Deckungssumme.
Fahrtgebiet: E (alle deutsche Binnenseen); abweichend von A1-6.5 AVB Wasserfahrzeug-HV gelten Schaden im Ausland nicht mitversichert.

[J Sonstige Vereinbarungen:

[]Yacht-Insassen-Unfallversicherung (Vers. Nr.
(fir den Eigner und alle berechtigten Bootsinsassen)

Vers.-Summe/EUR Jahrespramie/EUR
inkl. ges. Vers.-Steuer

[J Todesfall 25000,—*
50000,—*

Invaliditatsfall

Bergungs-/Riickholkosten 5000,— 22—

Eine Erhdhung der Versicherungssummen ist moglich.

*) Im Schadenfall wird die jeweilige Versicherungssumme flir den Todes- und Invaliditatsfall durch die Anzahl der zurzeit des Unfalles im Boot befindlichen
Personen geteilt. Jede versicherte Person ist mit dem entsprechenden Teilbetrag der jeweiligen Versicherungssumme versichert. Die Versicherungs-
summen erhdhen sich beitragsfrei um 100%, wenn sich mehrere versicherte Personen im Sinne der besonderen Bedingungen auf dem Boot befinden.

An Gebuihren werden zusétzlich erhoben: Policen einmalig: Kasko EUR 5,-, Haftpflicht/Insassen-Unfall EUR 4,—;
Nachtrage und Folgerechnungen jeweils EUR 1,-




bitte vollstandig ausfiillen (Nichtzutreffendes bitte streichen):

1. Angaben zum Boot:

Bootsart: Bootstyp: Werft/Hersteller:

) Baumaterial
Mehrrumpfboot: Einzelbau/Selbstbau: Rumpf/Mast:
Bootsname: Kennzeichen/Zulassungs-Nr.: Flagge:
Segelflache: Lénge U.a.: Breite U.a.: Tiefgang:
Kaufpreis des Bootes: EUR Kaufdatum: Baujahr/Erstwasserung:
Innenborder: Benzin/Diesel - Hochstgeschwindigkeit:
Hersteller: Motor-Nr.: PS/kW: Baujahr:
AuBenborder: Benzin/Diesel - Héchstgeschwindigkeit: Antriebsart: Wellen-/Z-/Jet- oder S-Antrieb?
Hersteller: Motor-Nr.: PS/kW: Baujahr:
Liegeplatz - Sommer: — Winter:
2. Angaben zum Beiboot:
Typ: Serien-Nr.: Baujahr: Kaufpreis EUR/Datum:
AuBenborder Beiboot PS/kW: Motor-Nr.: Baujahr: Kaufpreis EUR/Datum:
Hersteller:
3. Angaben zur Rettungsinsel:
Typ: Serien-Nr.: Baujahr: Kaufpreis EUR/Datum:
4. Angaben zum Trailer:
Hersteller: Kennzeichen: Fahrgestell-Nr.: Baujahr:

5. Allgemeine Antragsfragen / Angaben zur Nutzung:

Wassersportfuihrerschein/Art:

Regattarisiko: ja/ nein

Nutzung als Charterboot: ja / nein Gewerbliche Nutzung: ja/ nein

Nutzung als Vereinsboot: ja/nein

Kasko-/Haftpflicht-/Insassenunfall-Vorversicherung: nein/ ja, bei von: bis:
Versicherungs-Nr.: von wem gekiindigt?
Vorschéden in den letzten 4 Jahren: Hoéhe/€: Bootserfahrung/Jahre:

Vertragsgrundlagen bilden das Versicherungsvertragsgesetz (VVG), die Verbraucher- und Vertragsinformationen / die Versiche-
rungsinformationen, das Produktinformationsblatt, der Antrag und fir die beantragten Risiken die nachstehend genannten, jeweils
zutreffenden Bedingungen und Vereinbarungen.

1. Yacht-/Sportboot-Kaskoversicherung die beiliegenden
— VWVS-Spezialbedingungen fiir die Wassersport-Kaskoversicherung von Sportbooten, soweit vereinbart die Besonderen Bedingungen;
§1 Ziff. 2 der VVS-Spezialbedingungen gilt gestrichen, d.h. ein Wechsel innerhalb der versicherbaren Fahrtgebiete A-D gilt nicht
mitversichert.
- Pandemie-Ausschlussklausel

2. Yacht-/Sportboot-Haftpflichtversicherung die beiliegenden
— Allgemeiner Teil fir die Allgemeine Haftpflichtversicherung Teil B
- Allgemeine Versicherungsbedingungen fur die Wassersportfahrzeug-Haftpflichtversicherung (AVB WasserfahrzeugHV) — Schmitz
— gegebenenfalls dokumentierten weiteren Vereinbarungen oder geschriebenen Bedingungen.

Auf die Mdglichkeit der Prémienangleichung gemaB Ziffer A(GB)-3 der AVB WasserfahrzeugHV wird hingewiesen.

3. Yacht-/Sportboot- Insassen-Unfallversicherung die beiliegenden
— Allgemeinen Unfallversicherungs-Bedingungen (AUB)
— Besonderen Bedingungen fir die Sportboot-Insassen-Unfallversicherung

Nicht versicherungsfahig und trotz Pramienzahlung nicht versichert sind Geisteskranke und Personen, die von schweren Nerven-
leiden befallen oder dauernd vollstandig arbeitsunféhig sind.

Versicherer: Allianz Versicherungs-Aktiengesellschaft, Koniginstr. 28, 80802 Miinchen (Handelsregister HRB 75727) und ggf. wei-
tere beteiligte Vers.-Gesellschaften (fir Kasko) / Helvetia Schweizerische Versicherungsgesellschaft AG, Direktion fir
Deutschland, Berliner Str. 56-58, 60311 Frankfurt am Main (Handelsregister HRB 39268) und gegebenenfalls weitere be-
teiligte Versicherungsgesellschaften (fir Haftpflicht-/Unfallversicherung).

Vermittler: Der Franz & Eberhard Schmitz GmbH Versicherungsvermittlung-VVS bleibt jedoch als Mehrfachagent die Wahl des Ver-
sicherers freigestellt. Die VVS wird bevollmachtigt, die Vertrdge unter Wahrung des Interesses des Antragstellers ggf. umzudecken,
hat dies aber dem Antragsteller mitzuteilen. Alle fur den Versicherer oder der Franz & Eberhard Schmitz GmbH Versicherungsvermitt-
lung-VVS bestimmten Anzeigen und Erklarungen sind schriftlich abzugeben.

Fir Pramien-Einzug bitte Willenserkldarung zur Einzugserméchtigung (SEPA-Basislastschrift-Mandat) ausgefiillt, unterzeichnet
und ausschlieBlich im Original mit diesem Antrag einreichen.




Bitte beachten Sie die Mitteilung nach § 19 Abs. 5 VVG liber die Folgen einer Verletzung der gesetzlichen Anzeigepflicht:

Damit wir Ihren Versicherungsantrag ordnungsgemas priifen kénnen, ist es notwendig, dass Sie die beiliegenden Fragen wahrheitsgemaf und voll-
standig beantworten. Es sind auch solche Umstande anzugeben, denen Sie nur geringe Bedeutung beimessen.

Bitte beachten Sie, dass Sie lhren Versicherungsschutz gefahrden, wenn Sie unrichtige oder unvollstdndige Angaben machen. Nahere Einzelheiten
zu den Folgen einer Verletzung einer Anzeigepflicht kénnen Sie den nachstehenden Informationen entnehmen.

Welche vorvertraglichen Anzeigepflichten bestehen?

Sie sind bis zur Abgabe lhrer Vertragserklarung verpflichtet, alle lhnen bekannten gefahrerheblichen Umsténde, nach denen in Textform gefragt
wurde, wahrheitsgemaB und vollstandig anzuzeigen. Wenn der Versicherer nach lhrer Vertragserklarung, aber vor Vertragsannahme in Textform
nach gefahrerheblichen Umstéande fragt, sind Sie auch insoweit zur Anzeige verpflichtet.

Welche Folgen kénnen eintreten, wenn eine vorvertragliche Anzeigepflicht verletzt wird?

1. Rlcktritt und Wegfall des Versicherungsschutzes

Verletzen Sie die vorvertragliche Anzeigepflicht, kann der Versicherer vom Vertrag zurlicktreten. Dies gilt nicht, wenn Sie nachweisen, dass weder
Vorsatz noch grobe Fahrléssigkeit vorliegt.

Bei grob fahrlassiger Verletzung der Anzeigepflicht hat der Versicherer kein Rucktrittsrecht, wenn der Versicherer den Vertrag auch bei Kenntnis der
nicht angezeigten Umstande, wenn auch zu anderen Bedingungen, geschlossen hitte.

Im Fall des Rucktritts besteht kein Versicherungsschutz. Erklart der Versicherer den Ricktritt nach Eintritt des Versicherungsfalles, bleibt der
Versicherer dennoch zur Leistung verpflichtet, wenn Sie nachweisen, dass der nicht oder nicht richtig angegebene Umstand

— weder firr den Eintritt oder die Feststellung des Versicherungsfalles

- noch fur die Feststellung oder den Umfang der Leistungspflicht des Versicherers

urséchlich war. Die Leistungspflicht des Versicherers entféllt jedoch, wenn Sie die Anzeigepflicht arglistig verletzt haben.

Bei einem Rucktritt steht dem Versicherer der Teil des Beitrages zu, welcher der bis zum Wirksamwerden der Ricktrittserklarung abgelaufenen
Vertragszeit entspricht.

2. Kiindigung
Kann der Versicherer nicht vom Vertrag zurlicktreten, weil Sie die vorvertragliche Anzeigepflicht lediglich einfach fahrlassig oder schuldlos verletzt
haben, kann der Versicherer den Vertrag unter Einhaltung einer Frist von einem Monat kiindigen.

Das Kiindigungsrecht des Versicherers ist ausgeschlossen, wenn der Versicherer den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht angezeigten Umstéande,
wenn auch zu anderen Bedingungen, geschlossen hétte.

3. Vertragsénderung

Kann der Versicherer nicht zurlicktreten oder kiindigen, weil der Versicherer den Vertrag auch bei Kenntnis der nicht angezeigten Gefahrumstéande,
wenn auch zu anderen Bedingungen, geschlossen hatte, werden die anderen Bedingungen auf Verlangen des Versicherers Vertragsbestandteil.
Haben Sie die Anzeigepflicht fahrldssig verletzt, werden die anderen Bedingungen riickwirkend Vertragsbestandteil. Haben Sie die Anzeigepflicht
schuldlos verletzt, werden die anderen Bedingungen erst ab der laufenden Versicherungsperiode Vertragsbestandteil.

Erhoht sich durch die Vertragsanderung der Beitrag um mehr als 10% oder schlieBt der Versicherer die Gefahrabsicherung firr den nicht angezeigten
Umstand aus, kdnnen Sie den Vertrag innerhalb eines Monats nach Zugang der Mitteilung des Versicherers Uber die Vertragséanderung fristlos
kiindigen. Auf dieses Recht wird Sie der Versicherer in der entsprechenden Mitteilung hinweisen.

4. Auslibung der Rechte des Versicherers

Der Versicherer kann seine Rechte zum Ruicktritt, zur Kiindigung oder zur Vertragsdnderung nur innerhalb eines Monats schriftlich geltend machen.
Die Frist beginnt mit dem Zeitpunkt, zu dem der Versicherer von der Verletzung der Anzeigepflicht, die das vom Versicherer geltend gemachte Recht
begriindet, Kenntnis erlangt. Bei der Ausliibung der Rechte des Versicherers hat der Versicherer die Umstédnde anzugeben, auf die der Versicherer
seine Erklarung stitzt. Zur Begriindung kann der Versicherer weitere Umstande angeben, wenn fir diese die Frist nach Satz 1 nicht verstrichen ist.

Der Versicherer kann sich auf die Rechte zum Rucktritt, zur Kiindigung oder zur Vertragsdnderung nicht berufen, wenn der Versicherer den nicht
angezeigten Gefahrumstand oder die Unrichtigkeit der Anzeige kannte. Die Rechte des Versicherers zum Ruicktritt, zur Kindigung und zur Vertrags-
anderung erléschen mit Ablauf von 5 Jahren nach Vertragsschluss.

Dies gilt nicht flr Versicherungsfalle, die vor Ablauf dieser Frist eingetreten sind. Die Frist betragt 10 Jahre, wenn Sie die Anzeigepflicht vorsétzlich
oder arglistig verletzt haben.

5. Stellvertretung durch eine andere Person

Lassen Sie sich bei Abschluss des Vertrages durch eine andere Person vertreten, so sind bezlglich der Anzeigepflicht, des Rucktritts, der Kiin-
digung, der Vertragsénderung und der Ausschlussfrist fuir die Austibung der Rechte des Versicherers die Kenntnis und Arglist Ihres Stellvertreters
als auch lhre eigene Kenntnis und Arglist zu berticksichtigen. Sie kdnnen sich darauf, dass die Anzeigepflicht nicht vorsatzlich oder grob fahrlassig
verletzt worden ist, nur berufen, wenn weder Ihrem Stellvertreter noch Ihnen Vorsatz oder grobe Fahrlassigkeit zur Last fallt.

Information zur Verwendung lhrer Daten
Versicherung, Vorsorge und Vermdgensbildung sind Vertrauenssache. Daher ist fiir uns der Umgang mit Ihren persdnlichen Daten sehr wichtig.

Verantwortlicher fiir die Datenverarbeitung sind folgende Versicherer (im Folgenden ,der Versicherer), die Sie unter nachfolgenden Kontaktdaten
erreichen:

- Allianz Versicherungs-AG, 10900 Berlin — Helvetia Schweizerische Versicherungsgesellschaft AG,
(fur Kasko) Berliner Str. 56-58, 60311 Frankfurt (fir Haftpflicht)

Zwecke und Rechtsgrundlagen der Datenverarbeitung
Die Erstellung von Vorschlagen und Angeboten ist in der Haftpflicht-, Kfz-, Rechtsschutz-, Sach- und Unfallversicherung ohne die Verarbeitung lhrer
personenbezogenen Daten (im Folgenden ,,Daten”) nicht moglich.

Zur Erstellung von individuellen Vorschldgen und Angeboten benétigen die Versicherer die von Ihnen gemachten Angaben, um das zu Uberneh-
mende Risiko einschatzen zu kénnen. Wenn es in der Unfallversicherung zur Einschéatzung des zu Gbernehmenden Risikos erforderlich ist, kann es
auch zur Verarbeitung Ihrer Gesundheitsdaten kommen.

Die Versicherer verarbeiten lhre Daten aufgrund der datenschutzrechtlich relevanten Bestimmungen der EU-Datenschutz-Grundverordnung
(DSGVO) sowie des Versicherungsvertragsgesetzes (VVG), des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG) sowie aller weiteren maBgeblichen Gesetze.
Dariliber hinaus haben sich die Versicherer auf die ,Verhaltensregeln fir den Umgang mit personenbezogenen Daten durch die deutsche Versiche-
rungswirtschaft” verpflichtet, die die gesetzlichen Anforderungen flr die Versicherungswirtschaft prazisieren.

Die Verarbeitung Ihrer Daten erfolgt fiir vorvertragliche MaBnahmen. Soweit daflir besondere Kategorien personenbezogener Daten, wie Gesund-
heitsdaten, erforderlich sind, bendtigen die Versicherer grundsétzlich lhre Einwilligung, es sei denn, es liegen die Voraussetzungen eines gesetzli-
chen Tatbestandes vor, z.B. bei der Erstellung von Statistiken.

lhre Daten verarbeiten die Versicherer auch, wenn es erforderlich ist, um berechtigte eigene Interessen von uns oder von Dritten zu wahren. Dies
kann insbesondere der Fall sein:

e zur Gewahrleistung der IT-Sicherheit und des IT-Betriebs,
e zur Verhinderung und Aufklarung von Straftaten insbesondere durch Datenanalysen zur Missbrauchsbekampfung.
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Dartiber hinaus verarbeiten die Versicherer lhre Daten zur Erfillung gesetzlicher Verpflichtungen (z.B. aufsichtsrechtlicher Vorgaben oder obliegen-
der Beratungspflichten).

Kategorien von Empféangern der personenbezogenen Daten
Vermittler: Der selbsténdige Vermittler, der Sie beréat, erfahrt, ob und mit welchem Inhalt ein Vertrag geschlossen werden kénnte und dabei auch, ob

Risikozuschlage oder Ausschliisse bestimmter Risiken zu vereinbaren waren. Die Versicherer Ubermitteln die zu Beratungszwecken benétigten
Daten an den zustandigen Vermittler, der diese verarbeitet.

Spezialisierte Unternehmen der Versicherer sowie externe Dienstleister: Spezialisierte Unternehmen der jeweiligen Unternehmensgruppe der Ver-
sicherer nehmen bestimmte Datenverarbeitungsaufgaben fir die in der Gruppe verbundenen Unternehmen in gemeinsam nutzbaren Verfahren
wahr. Daten von Interessenten oder Antragstellern kénnen in zentralisierten Verfahren — wie Telefonate oder Postein- und -ausgang — von diesen
Unternehmen der Gruppe verarbeitet werden.

Dauer der Datenspeicherung

Grundsétzlich I6schen die Versicherer Ihre Daten, sobald sie fir die oben genannten Zwecke nicht mehr erforderlich sind. Die Versicherer bewahren
Ihre Daten fir die Zeit auf, in der Anspriiche gegen das jeweilige Unternehmen geltend gemacht werden kénnen. Zudem speichern die Versicherer
Ihre Daten, soweit sie dazu gesetzlich verpflichtet sind.

Betroffenenrechte

Sie kénnen unter der o0.g. Adresse Auskunft Uiber die zu Ihrer Person gespeicherten Daten sowie unter bestimmten Voraussetzungen die Berichti-
gung oder die Léschung lhrer Daten verlangen. lhnen kann weiterhin ein Recht auf Einschrankung der Verarbeitung Ihrer Daten zustehen.

Widerspruchsrecht

Sie kénnen einer Verarbeitung lhrer Daten zu Zwecken der Direktwerbung widersprechen. Verarbeiten die Versicherer lhre Daten zur Wahrung
berechtigter Interessen, konnen Sie dieser Verarbeitung aus Griinden, die sich aus Ihrer besonderen Situation ergeben, widersprechen.

Die Datenschutzbeauftragten der Versicherer erreichen Sie unter der oben genannten Adresse, mit dem Zusatz ,,An den Datenschutzbeauftragten®.
Daneben haben Sie die Mdglichkeit, sich an die zustandige Datenschutzaufsichtsbehérde zu wenden:
— Allianz Versicherungs-AG:
Das bayerische Landesamt fir Datenschutzaufsicht, Postfach 1349, 91504 Ansbach
— Helvetia Schweizerische Versicherungsges. AG:
Der hessische Datenschutzbeauftragte, Postfach 3163, 65021 Wiesbaden

O Ich erklare (wir erkléaren), dass mir (uns) rechtzeitig vor Antragsstellung alle Vertragsbedingungen einschlieBlich der allgemeinen Versicherungs-
bedingungen in Textform zur Verfligung gestellt wurde(n).

Ort/Datum Unterschrift Antragsteller

HRB. Nr. 56 526 — Amtsgericht Minchen. Geschaftsfihrer: Franz E. Schmitz

\/ERSICHERUNGS-VERMITTLUNG SCHMITZ

HansjakobstraBe 127 - 81825 Mlnchen
Telefon (0 89) 4 36 01-0 - Telefax (0 89) 4 31 61 80
www.schmitz-yachtversicherungen.de




