Risikoanalysebogen

DAISS

Versicherungsmakler GmbH

Transport
Firma @ Telefon
Namenszusatzbezeichnung ® Mobil
Gesellschaftsform Fax
StraRe >4 E-Mail
Postfach E Internet
PLZ/ Ort
Ansprechpartner

Welche Giiter beférdern Sie?

Welche Giter werden befordert?

Gefahrguttragung

bei Beziigen
(Einkauf)

bei Zwischentransporten
(z. B. Veredlern, eigene Betriebsstatten)

bei Versendungen
(Verkauf)

Direkt- und Streckentransport

Wer verpackt Ihre Giter

O Sie selbst
O Fremdbetrieb
O fremder Spezial-Verpacker

Verwenden Sie Container?

O Nein

[ Ja (von Haus zu Haus)
-> Lieferkonditionen?

[ Ja (von Kai zu Kai)

Wie erfolgen Ihre Transporte?

O per Bahn

O mit See-Schiffen
O mit eigenem LKW
O ohne Wertangabe

[ per Post

O mit Flugzeugen
O als Normalfracht
O mit Lieferfrist

[ mit privaten Paketdiensten

O mit Fremd-LKW
0 mit Wertangabe
[ ohne Lieferfrist
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Risikoanalysebogen
Transport

DAISS

Versicherungsmakler GmbH

Finden innerbetriebliche Transporte
statt?

O)Ja O Nein
Wenn ja, welche?

Schiff:
Flugzeug:
Bahn/Zug:
Fremd-Kfz:
Eigen-Kfz:
Paket:
Postgut:

Wie ist der Hochstwert je
Transportmittel?

Einschreiben:
Packchen/Brief:

Finden von Ihnen bestimmte
Zwischenlagerungen statt?

OJa I Nein

Wenn ja, maximal Tage bei

Bei Firma/ Ort

Werte im Jahresdurchschnitt

Maximalwert

Auf wie vielen Messen/ Ausstellungen
sind Sie jahrlich vertreten?

Anzahl der Messen/ Ausstellungen:

Hochstwert je Veranstaltung in €:

vorhanden?
Werden Werkzeuge, Messgerate usw.
mitgeflhrt?

OJa I Nein

Land/ Ort:
Werden Dienstreisen vorgenommen? O)Ja O Nein Anzahl der Dienstreisen pro Jahr:
Sind daftr Musterkollektionen O Ja O Nein

an Tagen im Jahr
Wert je Reisegepack in €:

Anzahl der Musterkollektionen:
Einzel-Hochstwert in €:

Lander:

Wert der Werkzeuge usw. in €:

Lander:

Wieviel Verkaufsumsatz erzielen Sie pro Jahr in welchen Ldandern? (Soweit nicht durch 1.1 beantwortet)

Land

davon auf dem
Landweg in %

Umsatz in €

davon auf dem
Luftweg in %

davon auf dem
Seeweg in %

Lieferkonditionen/
Anteil in %

Deutschland

Gesamt-Jahresumsatz:
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Transport

In welcher Héhe kaufen Sie jahrlich Waren (Beziige/ Importe) aus welchen Landern?

DAISS

Versicherungsmakler GmbH

Volumen in € davon auf dem davon auf dem davon auf dem Lieferkonditionen/
Land Landweg in % Seeweg in % Luftweg in % Anteil in %
Deutschland
Gesamt-Jahresumsatz:
Wie hoch ist das jahrliche Zwischentransporte: € Lassen Sie auch von OJa O Nein
Transportvolumen der nicht fakturierten | patouren: € Spediteuren transportieren?
Waren?
Ersatzlieferungen: €
Reparaturen: €
Investitionsguter: €
Besteht ausreichend O)Ja O Nein Gab es in den letzten 3 Jahren | Anzahl der Schaden
Versicherungsschutz durch den Schéden (auch nicht bis jeweils € 1.000,--:
Spediteur? versicherte)?
Gesamtaufwendungen
flr diese Schaden in €:
jeweils € Anzahl der Schaden Gesamtaufwendungen fiir diese
Schaden
bis 1.000,--
bis 5.000,--
bis 10.000,--
Uber 10.000,--

Gesprachspartner und weitere
Anwesende

Beratungsort und Datum

Unterschrift Kunde

Unterschrift Makler
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