
Fragebogen Tauchrisiko (Beruf)

Versicherungsnehmer:

(falls nicht gleichzeitig zu versichernde Person)

Vorname, Name:

Geburtsdatum:

Zu versichernde Person: Vorname, Name:

Geburtsdatum:

Versicherungs-Nr.:

1. Sind Sie festangestellter oder freiberuflicher Taucher?

festangestellt freiberuflich

2. Für welche Firma/Firmen sind Sie tätig?

3. In welchen Gebieten gingen Sie bisher Ihrer Tauchtätigkeit nach? Welche sind für die Zukunft geplant?

bisher:

in Zukunft:

4. a) Welche Berufsausbildung haben Sie absolviert?

b) Welche taucherische Ausbildung haben Sie absolviert?

5. Tauchtyp (z. B. Helmtaucher, Schwimmtaucher,

Sättigungstaucher aus Unterwasserbasis oder von

Oberflächenbasen aus, Tauchboot, Panzertauchgerät)?

6. Seit wann tauchen Sie?

7. Wie oft sind Sie bisher getaucht und wie häufig beabsichtigen Sie zukünftig jährlich zu tauchen?

bisher:

in Zukunft:

8. Bitte geben Sie uns folgende Daten bekannt:

- bisherige durchschnittliche Tauchtiefe in Meter

- bisherige maximale Tauchtiefe in Meter

- durchschnittliche Tauchdauer

- maximale Tauchdauer
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9. Tauchen Sie alleine?

in Gruppen?

paarweise?

10. Bitte beschreiben Sie kurz die während Ihrer Tauchaktivitäten ausgeübten Tätigkeiten:

11. Gebrauchen Sie bei Ihrer Tätigkeit Explosivstoffe und wenn ja, wie häufig?

Nein Ja, welche

12. Betätigen Sie sich als Taucher im Off-Shore-Bereich?

Wenn ja, bei:Nein

Kabelverlegung

Pipeline-Verlegung

Rettungseinsätze

Instandhaltung

Exploration (Research,

experiment. Tiefen,

unter Eis)

13. Falls Sie von einem Schiff aus tauchen, kehren Sie täglich zum Festland zurück?

Nein Ja
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14. Erlitten Sie bisher irgendeine Krankheit oder Verletzung oder einen Unfall beim Tauchen:

Nein Ja, bitte machen Sie nähere Angaben

15. Bitte geben Sie sonstige, bisher nicht angesprochene Besonderheiten Ihrer Tauchtätigkeit an:

16. Bitte legen Sie das letzte Tauchtauglichkeitszeugnis in Kopie bei.
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Die Fragen sind nach bestem Wissen wahrheitsgemäß, umfassend und vollständig zu beantwor-

ten. Bei einer Verletzung der Anzeigepflicht können sich die im Antrag / in der Angebotsanfrage

aufgeführten Rechtsfolgen ergeben. Im Leistungsfall kann dies schlimmstenfalls zum Verlust des

Anspruches führen. Im Einzelnen wird auf die ausführliche Belehrung über die Folgen einer Ver-

letzung der gesetzlichen Anzeigepflicht im Antrag / in der Angebotsanfrage verwiesen.

_____________________________ ___________________________________________

Ort, Datum Unterschrift versicherte Person

___________________________________________

Unterschrift Versicherungsnehmer


