Beantragung des Versicherungsschutzes Emfl EULER HERMES
Schutz vor Forderungsausfall Kreditversicherung
InvestitionsgUterkreditversicherung

[J Einschlussantrag ] Voranfrage

1. Versicherungsnehmer (Verkaufer) Versicherungsschein-Nr.
Firma
StraflRe
PLZ/Ort

Ansprechpartner/-in

Tel./Fax

E-Mail

2. Kunde (Kaufer)

Firma Endabnehmer Ul
Strale Weiterverarbeiter ]
PLZ/Ort Wiederverkiufer (Handler) [
USt. Ident./HR-Nr Generalunternehmer O
Tel./Fax

E-Mail Ansprechpartner/-in

3. Liefergegenstand
Kurzbeschreibung/Maschinentyp:

L] Neu [] Gebraucht Baujahr —
[ Spezialanfertigung [ Serienproduktion
Rechtswirksamer Eigentumsvorbehalt [] Ja L] Nein
4. Kreditbetrag
Kaufpreis, ohne MwSt in EUR:
./ Voraus- oder Anzahlungen:
+ Kreditkosten:
= beantragte Versicherungssumme:
5. Liefertermin: B Teillieferungen:
Montagebeginn: - Montageende:
max. Aulenstand: VOB Geschéft: [Jja [ nein
Euler Hermes Tel. +49 (0) 40/88 34-0 Commerzbank AG, Hamburg Vorsitzender des Aufsichtsrats:
Kreditversicherungs-AG Fax +49 (0) 40/88 34-77 44 BLZ 200 800 00, Konto 09 157 608 00 Wilfried Verstraete
Friedensallee 254, 22763 Hamburg info.de@eulerhermes.com IBAN: DE46200800000915760800 Vorstand:
Postanschrift: 22746 Hamburg www.eulerhermes.de BIC: DRESDEFF200 Ralf Meurer, Vorsitzender;
USt-ID-Nr. DE 118 617 655 Dr. Hans Janus, Juliane Kutter,
Sitz der Gesellschaft: Hamburg Gert SchloRmacher, Dr. Robert Walter
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==l EULER HERMES

Kreditversicherung

6. Zahlungsvereinbarungen/Sicherheiten (ggf. Liefer- und Zahlungsvereinbarungen beifiigen)

Ratenzahlungsrhythmus

Erste Falligkeit:

Wechsel unterlegt:
Sicherheiten:

falls ja, welche:

7. Fabrikationsrisiko-Deckung gewiinscht

falls ja, Fabrikationsbeginn:

Selbstkosten in Euro:

(abziglich Anzahlung vor Fabrikationsbeginn)

8. Bemerkungen/Sonstige Vereinbarungen

] Monat [ Quartal [

Letzte Félligkeit:

] Ja (] Nein
] Ja ] Nein
] Ja (] Nein

9. Ausjedem Einschlussantrag und aus jeder verbindlichen Voranfrage ist einmalig eine Prifungsgebihr von 0,1 %o auf
die beantragte Versicherungssumme, mindestens Euro 50,—, hochstens jedoch Euro 1.500,— zuziglich der jeweils glltigen

gesetzlichen Umsatzsteuer zu zahlen.

Fir die Richtigkeit der Angaben:

Ort/Datum:

Deckungszusage Nr.

Unterschrift/Firmenstempel

Die Deckungszusage wird hiermit fir den obigen Antrag erteilt, ggf. zu den nachfolgenden Sonderbedingungen:

Jede Anderung der im obigen Antrag unter Ziffer 1 bis 8 gemachten Angaben bedarf zur Erhaltung des Versicherungsschutzes
der schriftlichen Zustimmung von Euler Hermes. Wird der unter Ziffer 5 genannte Liefertermin nicht eingehalten und unterbleibt
die Lieferung innerhalb von 90 Tagen nach dem vereinbarten Liefertermin, so erlischt die Deckungszusage.

Hamburg, den

Euler Hermes Kreditversicherungs-AG

izororo110  Ein Unternehmen der Allianz @)

2]



	chk1: Off
	chk2: Off
	txtoffen1: 
	txtoffen2: 
	txtoffen3: 
	txtoffen4: 
	txtoffen5: 
	txtoffen6: 
	txtoffen7: 
	txtoffen8: 
	txtoffen9: 
	txtoffen10: 
	txtoffen11: 
	txtoffen12: 
	txtoffen13: 
	chk3: Off
	chk4: Off
	chk5: Off
	chk6: Off
	txtoffen14: 
	txtoffen15: 
	chk9: Off
	chk7: Off
	chk10: Off
	chk11: Off
	chk8: Off
	chk12: Off
	txtoffen16: 
	txtoffen17: 
	txtoffen18: 
	txtoffen19: 
	txtoffen20: 
	txtoffen21: 
	txtoffen24: 
	txtoffen22: 
	txtoffen25: 
	txtoffen23: 
	chk13: Off
	chk14: Off
	Vordrucknr: i03 0707 0110
	chk15: Off
	chk16: Off
	chk17: Off
	txtoffen26: 
	txtoffen27: 
	txtoffen28: 
	chk18: Off
	chk19: Off
	chk20: Off
	chk21: Off
	txtoffen29:  
	chk22: Off
	chk23: Off
	txtoffen30: 
	txtoffen31: 
	txtoffen32: 
	txtoffen33: 
	txtoffen34: 
	txtoffen35: 
	txtoffen37: 
	txtoffen38: 
	txtoffen39: 
	txtoffen40: 


