
 
 

 

Aanvraag offerte 
Autoverzekering 
 

 
Graag in drukletters invullen a.u.b. 

 
1. Verzekeringsnemer/bestuurder 

 
  

Verzekeringsnemer 
Bestuurder  

(enkel in te vullen indien verschillend van 
verzekeringsnemer) 

Voornaam en naam   

Adres, postcode en woonplaats 
 

  

Telefoon / GSM   

E-mail   

Geboortedatum   

Rijksregisternummer   

Studierichting   

Afleveringsdatum rijbewijs 
 

  

Heeft u reeds verkeersongevallen in 
fout veroorzaakt sinds het behalen van 
uw rijbewijs? 

 
 

 
 

In hoeveel ongevallen met stoffelijke 
schade bent u de laatste 2 jaar 
betrokken geweest ? 

  

Bonus Malus-graad 
(enkel in te vullen indien u reeds een 
autoverzekering hebt) 

  

 

2. Te verzekeren voertuig 
 

Merk: …………………………………………………………………………………..  Model: ……..……………………………………………………………………. 
Cilinderinhoud: …………………………………....       Vermogen (KW): …………………        Datum eerste inverkeerstelling: ..../..../….. 

• Waarde volgens de nieuwe catalogusprijs m.i.v. opties en toebehoren die automatisch in de basisprijs inbegrepen zijn 
(exl. BTW): ………………………………………………………….............................................................................................. 

• Waarde van de opties en toebehoren die niet inbegrepen zijn in de prijs hierboven (exl. BTW):  ………………………....... 
. 

Brandstof:        Benzine    Diesel   LPG   Elektriciteit 

Gebruik:           Privé   Privé en professioneel 

Antidiefstalsysteem: …………………………………………………………………………………………………………………………………………………….... 

Aantal inzittenden (excl. bestuurder): ……………………………………………..…………………………………………………………………………....... 

Gelieve mij een offerte te bezorgen voor: 
  Burgerlijke Aansprakelijkheid 
  Mini-omnium (schade door storm, hagel, natuurrampen, branc, diefstal, glasbreuk, aanrijdingen met wild,…) 
  Maxi-omnium (=mini-omnium + schade door botsen, van de weg raken, … + schade veroorzaakt door niet-verzekerde derde)  
 

3. Deze offerte-aanvraag kan u terugbezorgen via: 
     02 737 53 42 – Martijn Claessen      consult@amma .be 
 
    Bijgevoegde retourenveloppe (een postzegel is niet nodig!) 
 

     02 737 53 29 
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