
 

Lőver Broker Kft •  9400 Sopron Zrínyi u. 17.  
            Tel. +36/30/902-4844 · Fax: +36/99/333-295       e-mail: loverbroker@gmail.com ·  

AJÁNLAT HAJÓBIZTOSÍTÁSHOZ 
 
BIZTOSÍTOTT / VERSICHERUNGSNEHMER 
 
Név /Name: ______________________________________________ Vermittler-Nr.  
 
Cím / Adresse:  __________________________________________________________________________ 
 
Telefon:  ___________________  Fax:  ____________________ E-mail:  ___________________________ 
 
HAJÓ ADATAI / YACHT 
 
Típus és gyártó / Typ,Werft: ______________________  Név / Name:  ______________________________  
 
Építés éve / Baujahr:  _____________ Egyedi (gyártási) sorszám / Baunummer: ________________________  
  
 Méretek / Abmessungen: _________________________________________    
 
Hajótest anyaga / Material Rumpf: __________________ Árbóc anyga / Material Mast: _________________   
 
Vitorla felület / Segelfläche: __________ qm 
 
Hajómotor típusa ésszáma / Motor-Typ und -Nummer:  __________________________  KW/PS:  ____/_____  
 
Legnagyobb sebessége / Höchstgeschw. __________ csomó / Kn 
 
Állandó kikötőhely / Liegeplatz: _______________________ Működési vízterüet / Fahrtgebiet: ____________ 
 
Hajó hovatartozása, hajólevél száma / Flagge, Registrierung der Yacht :_______________________________ 
 
Bérhajó / Bareboat-Charter: @ Igen / Ja   @ Nem / Nein    
 
Bérhajó kapitánnyal Skipper-Charter:  @ Ja / Igen   @ Nem / Nein  
 
ÉRTÉKMEGHATÁROZÁS / FESTE TAXE 
 
Hajó értéke (felszereléssel, beépített motorral, bocival) / Fahrzeug inkl. Ausrüstung, Einbaumotor, Beiboote 
       EUR  __________________ 
 
Külső motor értéke amennyiben elsődleges meghajtásnak számít / Außenbordmotor: (falls Hauptantrieb) 
       EUR___________________ 
 
Hajó-utánfutó / Trailer:    EUR  __________________ 
 
Személyes tárgyak / Persönliche Effekten:  EUR  __________________ 
 
Értékek összesen / Gesamtsumme “Feste Taxe” EUR  __________________ 
 
Előző biztosító / Vorversicherung:  @  Nincs / Nein   @  Van / Ja    
 
Előző biztoító megnevezése / Vorversicherer:  _________________________ 
 
Meglévő és korábbi sérülések / Vorschäden:  __________________________ 
 
Biztosítás kezdete / Gewünschter Versicherungsbeginn: __________________ 
 
Megjegyzések / Bemerkungen:  
______________________________________________________________________________________ 
 
______________________________________________________________________________________ 
Az ajánlat küldésének módja / Versand des erstellten Angebotes 
 
módja / an:     Ügynökön keresztül / Vermittler @     Ügyfélnek / Kunden @          
ezen az úton / per:     Posta / Post @    Fax @     E-mail @ 


