
AANVRAAG VERKEERS PAKKET

Verkeerspakket Ingangs-/wijzigingsdatum

(Versie 10.4) 

Polisnummer Premie

� Auto €

� Bestelauto €

�Motorrijwiel €

�Oldtimer €

�Caravan €

� Aanhanger €

Verzekeringnemer

Achternaam

Voorvoegsel(s) Voorletter(s) � Man � Vrouw

Adres Huisnummer

Postcode

Geboortedatum

Telefoonnummer (verplicht)

Woonplaats 

Email(verplicht) 

Mobiel nummer

Nationaliteit Burgerlijke staat � Gehuwd � Ongehuwd
Beroep � Samenwonend

Rijbewijsnr. Cat. Rijbewijs

Rijbewijs geldig tot
Regelmatige bestuurders

Zijn er behoudens aanvrager nog andere regelmatige bestuurders? � Nee � Ja

Achternaam

Voorvoegsel(s) Voorletter(s) � Man � Vrouw

Adres

Postcode Woonplaats

Geboortedatum / / Nationaliteit

Rijbewijs nr. Cat. rijbewijs

Rijbewijs geldig tot

Relatie tot aanvrager

Contractduur 1 jaar (standaard)

Premiebetaling �Nota per mail � mnd*
*Automatische incasso verplicht

� hj � kw � jr

IBAN (verplicht ivm. schadeuitkering en restitutie):
Heeft u of een belanghebbende in het afgelopen jaar en de vijf voorafgaande jaren een schade met betrekking

tot de aangevraagde dekkingen gehad? (eventueel toelichten met een bijlage) � Nee � Ja

Soort schade Maatschappij/polisnummer Datum Schadebedrag

€

€

€



Motorrijtuigenverzekering

Motorrijtuigenverzekering

Gewenste dekking motorrijtuigenverzekering

� Alleen WA � WA + beperkt casco � WA + volledig casco (All-Risk) � B/M beschermer

� Ongevallen in/opzittenden verzekering � (Vrijwillig) Eigen risico € � Ja � Nee

Zo ja, Aantal zitplaatsen (incl. bestuurder) Verzekerd bedrag Rubriek A  €

Verzekerd bedrag Rubriek B  €

� Motorrijtuigenrechtsbijstand � Verhaalsrechtsbijstand � Schadeverzekering inzittenden (auto)

� Motorkleding � €  500 � €  1000 � €  1500

Motorrijtuig beschrijving

Merk Model Type

Brandstof � Benzine � Diesel � LPG

Kenteken Meldcode Bouwjaar (mm/jj) /

Gewicht in kg Cilinderinhoud (alleen motoren)

Laadvermogen (grijs

kenteken) Vermogen in KW'S

Oorspronkelijke

Cataloguswaarde  € � Inclusief B.T.W. � Exclusief B.T.W.

Dagwaarde  €

Aanschaf waarde

accessoires  € Waarde audiovisuele apparatuur  €

Kilometrage per jaar � max. 6000 � max. 15000 � max 30000 � Onbeperkt

Gebruik � Privé � Zakelijk Huidige kilometerstand

Alarminstallatie � Nee � Ja Zo ja, een geldig certificaat meesturen a.u.b.

Caravan/aanhangerverzekering

Gewenste dekking caravan/aanhangerverzekering

� Optimaal-condities � Uitgebreide condities � Brand/diefstal *

( * Alleen mogelijk voor caravans ouder dan 10 jaar; premie over dagwaarde)

Huidige nieuwwaarde caravan, inclusief BTW en accessoires: €

Dagwaarde € Nieuwwaarde inboedel €

Nieuwwaarde aanbouw * * €

( * * Antennes zijn, indien de nieuwwaarde niet hoger is dan €250,--, gratis meeverzekerd. Indien dit hoger is,

dan het meerdere bij de aanbouwwaarde opgeven. Voortenten zijn gratis meeverzekerd.)

Caravan/aanhanger beschrijving

Merk Kent. Type

Bouwjaar Lengte m Breedte  cm

Chassisnummer Bouwaard
Soort caravan � Vouwcaravan � Tourcaravan � Stacaravan

� Toercaravan in gebruik als stacaravan � Aanhanger



Motorrijtuigenverzekering (vervolg)

Caravan/aanhangerverzekering

Caravan/aanhanger beschrijving (vervolg)

Heeft de caravan een vaste standplaats � Ja � Nee

Zo ja, adres:

Plaats:

Wordt de caravan wel eens in een uiterwaard of dichtbij een

rivier geplaatst? � Ja � Nee

Wordt de caravan in het buitenland gebruikt? � Ja � Nee

Zo ja, maanden per jaar

Waarvoor wordt de caravan gebruikt?

� Uitsluitend recreatief � Verhuur particulier aan particulier

� Andere doeleinden, zoals

Tweede gezinsauto � Ja � Nee Aantal schadevrije jaren eerste auto

Aantal schadevrije jaren ( polisnr. oud:___________________; Mij: ________________  )

( kenteken oud:____- ____ - ____ )

(  Voor overname hiervan is het noodzakelijk dat registratie in Roydata base heeft plaatsgevonden)

Slotvragen

Staat het kenteken op uw naam? � Ja � Nee, op naam van

Gebruikt u het motorrijtuig meer dan 60 dagen in het buitenland? � Nee � Ja, toelichting:

Is de aanvrager/regelmatige bestuurder ooit de rijbevoegdheid,

al dan niet voorwaardelijk ontzegd? � Nee � Ja, toelichting:

Is de aanvrager/regelmatige bestuurder ooit een motorrijtuigen-

verzekering geweigerd, opgezegd of zijn er beperkende

maatregelen gesteld? � Nee � Ja, toelichting:

Heeft een bestuurder een ziekte of lichamelijk gebrek en/of

gebruikt hij medicijnen waardoor de rijvaardigheid nadelig

beïnvloed wordt? � Nee � Ja, toelichting:

Bent u of een andere belanghebbende bij deze verzekering, 

in de laatste 8 jaar, als verdachte of ter uitvoering van een opgelegde

(straf)maatregel in aanraking geweest met politie of justitie? � Nee � Ja, toelichting:

Toelichtingkader

1

2

3

4

5



Algemene Slotvraag

Beschikt u of een andere belanghebbende bij deze verzekering nog over informatie die voor

de beoordeling van de verzekeringsaanvraag door de maatschappij van belang kan zijn en 

die niet bij de beantwoording van een van de voorgaande vragen is verstrekt � Nee � Ja, toelichting:

Toelichtingkader

1

2

3

Ondergetekende verklaart tevens dat de gegeven antwoorden juist en volledig zijn en verklaart zich akkoord

met toepassing van de algemene voorwaarden die voor de aangevraagde verzekering gelden. Deze voor-

waarden worden op verzoek voor het sluiten van de verzekering toegezonden. zie ook www.amassuradeuren.nl

Plaats Handtekening

Datum

Toelichting op de reikwijdte van de mededelingsplicht

Als aanvrager/kandidaat-verzekeringnemer bent u verplicht 

de gestelde vragen in dit aanvraagformulier zo volledig

mogelijk te beantwoorden. Dit geldt ook voor feiten

en omstandigheden die betrekking hebben op een bij het

sluiten van deze verzekering bekende derde, wiens belangen

Let op! De handtekening aanvrager geldt tevens als 
machtiging indien er gekozen wordt voor automatisch betalen. 
Informatie

Op deze verzekering is Nederlands recht van toepassing.

Voor eventuele klachten verband houdende met de 

verzekeringsovereenkomst kunt u zich schriftelijk wenden tot

worden meeverzekerd. Bij de beantwoording is bovendien 

niet alleen uw eigen wetenschap bepalend, maar ook die van

andere belanghebbenden bij deze verzekering. Vragen

waarvan u het antwoord al bij de verzekeraar 

bekend veronderstelt, moet u toch zo volledig mogelijk 

beantwoorden. Indien u niet (volledig) aan uw mededelings-

de directie van AM Assuradeuren en/of wanneer het oordeel 

van AM Assuradeuren niet naar tevredenheid is, kunt u zich 

wenden tot: 
Klachteninstituut Financiële Dienstverlening ('Kifid') 
Postbus 93257, 2509 AG  Den Haag

Telefoon 0900-3552248 www.kifid.nl

plicht heeft voldaan, kan zulks ertoe leiden dat het recht

op uitkering wordt beperkt of zelfs vervalt. Indien u met opzet C.I.S.

tot misleiden van de verzekeraar heeft gehandeld of deze De door de verzekeringnemer aan te leveren gegevens met

bij kennis omtrent de ware stand van zaken de verzekering betrekking tot eventuele toekomstige schades worden

nimmer zou hebben gesloten, heeft hij tevens het recht de verwerkt in het Centraal Informatie Systeem (C.I.S.).

verzekering op te zeggen. Op deze registratie is het reglement ter bescherming van de

persoonlijke levensfeer in verband met het C.I.S. van

toepassing.

Voorlopige dekking

Een kopie van dit aanvraagformulier kan als bewijs van

voorlopige dekking worden beschouwd tot de polis in uw

bezit is, onder voorwaarde, dat dit formulier volledig is

ingevuld, gedateerd en door u ondertekend en tevens

voorzien van de handtekening van de tussenpersoon.

Voorlopige dekking kan door de maatschappij worden

Bescherming persoonsgegevens 
De op dit formulier en eventueel nader te overleggen 
persoonsgegevens worden opgenomen in de onze 
administratie en die van de aanbieder waar het contract of 
de verzekering wordt aangevraagd. Op onze administratie 
is ons privacyreglement van toepassing. Deze kunt u op 
onze website lezen. Door ondertekening van deze 
aanvraag gaat u akkoord met ons privacyreglement en 
opname van uw persoonsgegevens in onze administratie. 
Van de door ons aangehouden persoonsadministratie 
wordt een intern verwerkingsregister aangehouden. Op 
uw verzoek verstrekken wij u een exemplaar.

ingetrokken.

Plaats Handtekening

Datum

Code buitendienstmedewerker:
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