
P.V. van vaststelling van de staat van een 2
de

 handsvoertuig 
 
 Bijlage bij het verzekeringsvoorstel m.b.t. Nieuwe zaak Auto 
 Bijlage bij het verzoek tot voertuigwijziging m.b.t. polisnummer: ................................... 

 
Gelieve er nota van te nemen dat de Maatschappij enkel dekking verleent in het kader van de 
waarborgen beperkte omnium of volledige omnium, als het voertuig volledig voldoet aan de hieronder 
vermelde checklist. 

 
Naam van de verzekeringnemer: ............................................................................................ 
 
Omschrijving van het te verzekeren voertuig 
 
Merk & type : ............................................................................................................................ 
 
Chassisnummer: ...................................................................................................................... 
 
Nummerplaat: .................................................. 
 
Bescherming van het voertuig tegen diefstal 
Geplaatst anti-diefstalstysteem :  
 VV1  
 VV2  
 VV1+VV3  
 geen 

 
Geplaatst na-diefstalsysteem :  
 geen  
 CJ1 Satelliet type A 
 Satelliet type A + CJ1 Satelliet type B 

 
Nazicht aantal sleutels : ................................................................................ 
 
Checklist van de schadevrije toestand van het te verzekeren voertuig 

Alle punten van de checklist moeten voor waarheid afgepunt kunnen worden. 

 
 Voorflank van het voertuig volledig schadevrij 
 Achterflank van het voertuig volledig schadevrij 
 Linkerflank van het voertuig volledig schadevrij 
 Rechterflank van het voertuig volledig schadevrij 
 Dak van het voertuig volledig schadevrij 
 Banden in goede staat 
 Geen krassen of barsten in de ruiten 
 Motorkap schadevrij 
 Spiegels schadevrij 
 Kofferdeksel schadevrij 
 Voor- en achterlichten evenals knipperlichten schadevrij 
 Voertuig volledig roestvrij 
 Schouwingsbewijs (voor voertuig van 4 jaar en ouder) in orde 

 
Opgemaakt te .............................................. op ....../...../.......... 
 
Voor akkoord, 
 
Handtekening verzekeringnemer   en/of  Handtekening makelaar 


