Frageformular
Ansvarsforsakring for
Ren Formogenhetsskada

Allmanna uppgifter

Gjensidige

Foretagets namn och organisationsnummer:

Verksamhet:

Sedan vilket ar bedrivs verksamheten?

[]1MsEk

Onskat forsakringsbelopp: |:| 500 000 SEK

[] 2msEk

[[] 5Msek

Annat:

Normal geografisk omfattning & Norden. Om annan 6nskas ange vilken nedan:

Sjalvrisken ar 1 Basbelopp.

Ar féretaget bérsnoterat?

(e [Nej

Om svaret ar ja sedan nar?

Bedriver foretaget verksamhet i USA och/eller Kanada?

[Ja [Nej

Finns eller har ansvarsforsakring Ren Formogenhetsskada funnits hos
Gjensidige eller annat férsakringsbolag?

[1)a [N

Om ja, ange bolag:

Nar upphorde forsakringen:

Har forsakringen sagts upp av er eller forsakringsbolaget?

|:|Ja Av vem:

Orsak:

CNej

Har fornyelse av forsakringen erbjudits endast mot hojd premie eller

skarpta forsakringsvillkor? Dja D Nej

Anvander féretaget alltid skriftliga kontrakt med sina kunder?

[11a [ Nej

Om nej ange varfor och i vilka fall skriftliga kontrakt inte anvands:

Kontrakt

Innehaller foretagets kontrakt med kunden féljande:

En detaljerad beskrivning av vilka tjanster som ska utféras?

[11a [ Nej

En monetar begransning av ansvaret?

[11e [ Nej

Undantag for indirekt eller konsekvensskada?

D Ja Avvem:

Garantiklausuler?

[11e [ Nej

[11a [ Nej

Innehar foretaget ndgon form av kvalitetssdkrande system, exempelvis ISO certifikat eller liknande?

Om ja, ange vilket:
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Gjensidige

Anvdnds branschgemensamma standardavtal?
Clsa [ e

Om ja vilket/vilka standardavtal anvands:

Anvander foretaget alltid skriftliga kontrakt med sina underkonsulter?
[T [ ne
Har skadestandsansprak gallande ren formogenhetsskada framstéllts mot foretaget under de senaste fem aren?

[J1a [ Nej

Om ja, vanligen lamna en beskrivning av arendet nedan:

Kanner ni till nagra fel eller brister i utfort arbete som kan medféra skada?
[11a [ nej

Om ja, vanligen l@mna en beskrivning nedan:

Underskrift
Undertecknad(e) som ager teckna féretagets firma eller ar forsékringsansvarig(a) intygar harmed pé heder och
samvete att ovanstaende fragor besvarats sanningsenligt.

Ort Datum Namn

Forsakringsgivare ar Gjensidige Forsikring ASA Norge, svensk filial + org.nr 516407-0384 - en filial till Gjensidige Forsikring ASA -« org.nr 995568 217.
Telefon: +46 (0)771 326 326 -« Skador: +46 (0)771 326 327 - Kundtjanst: +46 (0)771 326 329 - Webb: gjensidige.se
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