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Die wichtigste Versicherung

PRIVATHAFTPFLICHTVERSICHERUNG

DEN ANTRAG ZU UNSEREM ANGEBOT  
FINDEN SIE AUF DER RÜCKSEITE

Diese Versicherung schützt Sie und Ihre Familie. Sie entschädigt die An-
sprüche Dritter gegen Sie und wehrt unberechtigte Ansprüche ab. Ein 
unbedingtes Muss, damit beispielsweise ein versehentlich herbeigeführ-
ter Schaden nicht plötzlich zu einer finanziellen Herausforderung wird.

Neben dem klassischen Versicherungsschutz für Personen-, Sach- und 
Vermögensschäden können unsere Tarife viel mehr:

	 Neuwertentschädigung bis 3.000 EUR

	 Auslandsaufenthalt weltweit bis zu 5 Jahren mitversichert

	 Schlüsselschäden bis 30.000 EUR  
(fremde Schlüssel, auch Dienstschlüssel)

	 Schäden durch nicht deliktfähige Personen bis 100.000 EUR

	 nicht gewerbliche Verkaufstätigkeiten, z.B. Flohmarkt 

	 ehrenamtliche Tätigkeiten

	 Betreiberhaftpflicht für Photovoltaikanlagen bis 15 kWp

	 Kraftfahrzeuge bis 6 km/h (z.B. Aufsitzrasenmäher)

	 privat genutzte Windsurfbretter

	 eigene Segelfahrzeuge bis 15 m² Segelfläche

	 Gebrauch von Motorbooten ohne Führerscheinpflicht mit 
maximal 15 PS

	 Gebrauch von Kitesport-Geräten

	 Schadenfreiheitsrabattverlust eines Dritten in der Kfz-Haftpflicht 
bis zu 5 Jahre 

	 Opferschutz

	 Forderungsausfall

Pauschale Deckungssumme für Personen-, Sach- und 

Vermögensschäden: 50 Millionen Euro

PRÄMIEN

Familien 81,00 EUR*

Paare (ohne Kinder) 72,00 EUR*

Singles (ohne Kinder) 66,00 EUR*

Senioren (ab 60 Jahre) 57,00 EUR*

 * (brutto p.a. inkl. 19% Versicherungssteuer)  
Die Prämien gelten vorbehaltlich eventueller Tarifanpassungen des Versicherers.
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Sondereinschlüsse, wie z.B. die Diensthaftpflicht- oder eine Tierhalter-
haftpflichtversicherung sind auf Anfrage möglich. 

Selbstverständlich bieten wir auch alle anderen privaten und gewerb- 
lichen Sach- und Haftpflichtversicherungen an. Gern erläutern wir Ihnen 
in einem persönlichen Gespräch individuelle Versicherungslösungen. 



Name: 

Straße, Nr.: 

PLZ, Ort: 

Telefon:

Mobil: 

FAX: 

E-Mail: 

Geburtsdatum (TT/MM/JJ): 

Hamburger Yacht-Versicherung 
Schomacker Versicherungsmakler GmbH
Katharinenhof / Zippelhaus 2
20457 Hamburg

Bitte im Fensterumschlag oder per Fax an +49 (40) 36 98 49 – 11 senden 

Gewünschte Deckung:	   Familien (81 EUR*) 	   Paare (72 EUR*)  

	   Singles (66 EUR*)	   Senioren (57 EUR*)

Mitversicherte Personen:	

Name	 Beruf	 Geburtsdatum (TT/MM/JJ)       

Name	 Beruf	 Geburtsdatum (TT/MM/JJ)       

Name	 Beruf	 Geburtsdatum (TT/MM/JJ)       

Name	 Beruf	 Geburtsdatum (TT/MM/JJ)       

Vorversicherer:	

Vorschäden in den letzten 5 Jahren:	   Ja       Nein

Wenn Ja, geben Sie bitte Auskunft über Art und Höhe:

Versicherungsdauer:	 mind. 1 Jahr mit Prolongationsklausel

		  Starttermin (TT/MM/JJ): 

		  ggf. Ende (TT/MM/JJ): 

Versicherungssumme:	 je Schadenereignis EUR 50,0 Millionen  
	 für Personen-, Sach- und Vermögensschäden

Bedingungen:	 AHB 2012 (Basler Versicherungen, Ambiente Top), 
	 BBR Privat 2019 (Basler Versicherungen, Ambiente Top)

VERMITTLER/HÄNDLER (FIRMENSTEMPEL)

SEPA-LASTSCHRIFT-RAHMENMANDAT

VERSICHERUNGSNEHMER VERSICHERUNG: PRIVATHAFTPFLICHT

 	 Ja, ich habe bereits die Erteilung einer Einzugsermächtigung 
	 und eines Sepa-Lastschrift-Rahmenmandats geleistet.

	 Nein, schicken Sie mir bitte das Formular zur Erteilung einer Einzugsermächti- 
	 gung und eines Sepa-Lastschrift-Rahmenmandats zu.

Kreditinstitut:

Kontoinhaber/in: 

BIC: 

IBAN:
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Ort, Datum: Unterschrift:

Antrag auf Versicherungsschutz

Hamburger Yacht-Versicherung

Schomacker Versicherungsmakler GmbH

Katharinenhof/Zippelhaus 2

D-20457 Hamburg

Tel.  +49 (0)40 - 36 98 49 - 0

Fax +49 (0)40 - 36 98 49 - 11

info@schomacker.de

www.schomacker.de

Geschäftsführer:

Andreas Medicus

Volker Reichelt

AG Hbg. HRB 65561

Hamburger Sparkasse

IBAN DE71 20050550 1042234169

SWIFT: HASP DE HH XXX

CI: DE83ZZZ00000244370
Bundesverband
Wassersport-
wirtschaft e.V.
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