Fragebogen zur AL
Berufsunfahigkeits
versicherung

/N




Unsere Berufshaftpflicht
von Mutterpflegern fur Mutterpfleger

Versichert ist ausschliellich die freiberufliche und selbstandige
Tatigkeit des Versicherungsnehmers in den Bereichen:

v/ ONLINE-Kurse sind kostenfrei mitversichert

v/ Miitterpflege v/ Baby-Massagen v Pilates

v/ Familien-Begleitung v/ Baby-Schwimmen v/ Entspannungspadagogik

v/ Stillberatung v  Eltern-Kind-Gruppen v/ Evolutionspadagogik

v/ Stoffwindelberatungen v/ Frihkindliche Erziehung v/ Waldpadagogik

v/ Trageberatung mit v/ Wobbelturnen v/ Ernahrungsberatung
Bindeweisen v/ Bewegung und Tanz v/ Baby-Beikostberatung

v/ BellyBasics® v Fitness v/ Tagesmutter

v Rebozo-Kurse v/ Yoga X NICHT versichert gelten

v/ Lach-Yoga Hebammenleistungen.

Ist Ihre Tatigkeit hier nicht

aufgefiihrt, sprechen Sie uns gerne an. Zum F b
Wir bieten Ihnen individuelle Versicherungslosungen.



Fragebogen zur Risikoerfassung

Allgemeine Angaben zu lhrer Person

Name / Vorname

Fragen zum Berufsstatus

Beruf / Ausbildung / Branche

Titel

Geburtsdatum

Geschlecht
[ ™ [ Jw [ o

Staatsangehorigkeit

Stralle / Hausnummer

Art der Beschaftigung
D angestellt D selbststandig, seit

Personalverantwortung fur

Jahreseinkommen Brutto / Netto in €

Personen

PLZ /Ort

Telefon

Email

Ihr gewiinschter Schutz

Im Falle einer Berufsunfahigkeit mochte ich
eine Berufsunfahigkeitsrente in Hohe von

€ monatlich erhalten.

Die Berufsunfahigkeitsrente ist individuell
festlegbar und kann sowohl niedriger als auch
hoher als Ihr aktuelles Nettoeinkommen sein.

Ich winsche mir zusatzlich eine
lebenslange Unfallrente:

D ja D nein

Datenschutz-Hinweis:

Sie finden unsere Datenschutz-
Hinweise auf unserer Website:

https://www.sdbayreuth.com/datenschutz

Ich habe die Datenschutzerklarung zur Kenntnis
genommen. Ich stimme zu, dass meine Angaben und
Daten zur Beantwortung meiner Anfrage elektronisch
erhoben und gespeichert werden. Hinweis: Sie
konnen lhre Einwilligung jederzeit flr die Zukunft

per E-Mail an info@sdbayreuth.com widerrufen.

[ ] Ja



https://www.sdbayreuth.com/datenschutz

Wenn Sie das PDF an einem Windows-
Rechner ausgeflllt haben, speichern Sie die
Datei bitte Uber die Funktion ,Drucken” und

Drucker aus, bzw. ,Als PDF speichern” falls
Sie Chrome zum Ausflllen nutzen.

Diese gespeicherte Datei senden
Sie uns bitte perMail zu.

wahlen Sie dort den ,Microsoft Print to PDF"

IHR ANSPRECHPARTNER

Uwe Mothes
Servicedirektion Bayreuth

Wiesenstr. 12 - Blumenau
95460 Bad Berneck - Bayreuth Land

Telefon: +49 (0) 921 74 54 550
Handy: +49 (0) 171 62 54 125
Telefax: +49 (0) 921 50 70 58 13

eMail: info@sdbayreuth.com
Web: www.sdbayreuth.com

ﬁ www.facebook.com/sdbayreuth

@ www.instagram.com/
servicedirektion_bayreuth/

Versicherungsvermittler-

Registernummer: D-BIJA-HVC7P-55

Ich reprasentiere als Versicherungsvertreter
ausschlieBlich die RheinLand Versicherungs
AG, RheinLandplatz, 41460 Neuss, T +49 (0)
2131 290-0 und deren Kooperationspartner.
Registerstelle: www.vermittlerregister.info
Deutscher Industrie- und Handelskammertag
(DIHK) e.V., Breite Strale 29, 10178 Berlin
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