AXA Versicherung AG

Versicherungsagentur fir Flugsport

A-6345 Kdossen, Dorf 2, Postfach 31, Telefon: +43-(0)5375-5314, Fax: 2160
Sachbearbeiterin: Hedi Plangger, +43-(0)676-5112825, email: axa@fly-koessen.at

Pilotenunfallversicherung
nur fir die Risiken des Fallschirmspringens und

(nicht motorisierten) Hange- und Paragleitens
Antrag nach den derzeit geltenden Besonderen Versicherungsbedingungen (AVB 200)

Versicherungsnehmer, Versicherte Person

Titel, Zuname Vorname

StraBe, Hausnummer, Tir Land, PLZ, Ort

Staatsbiirgerschaft Geburtsdatum e-Mail-Adresse

Telefon Biro Telefon privat Fax Beruf

O Ich bin Mitglied im OeAeC | O Ich bin Mitglied im DHV O Andere Mitgliedschaften in Flugsportvereinigungen:
Mitgliedsnummer: Mitgliedsnummer:

O Bezugsberechtigt im Todesfall sind die gesetzlichen Erben [ O Bezugsberechtigt im Todesfall ist folgende namentlich
genannte Person (mit Geburtsdatum):

o Variante 1

Unfalltod € 7.500,--
Unfallinvaliditat Grundsumme € 75.000,--
max. Leistung (bei 100% Invaliditat) € 225.000,--
Unfallbedingte Bergekosten € 3.000,--
Jahrespramie fiir Mitglieder in Osterreich (inkl. 4 % VersSt) € 256,10
Jahrespramie fiir Nichtmitglieder in Osterreich u.a. EU-Staaten u. Schweiz (inkl. 4 % VersSt) € 284,50
Jahrespriamie fiir Mitglieder im OAeC/DHV in Deutschland (inkl. 16 % VersSt) € 285,70
Jahrespramie fir Nichtmitglieder in Deutschland (inkl. 16 % VersSt) € 317,40
o Variante 2

Unfalltod € 3.500,--
Unfallinvaliditdt Grundsumme € 35.000,--
max. Leistung (bei 100% Invaliditdt) € 105.000,--
Unfallbedingte Bergekosten € 3.000,--
Jahrespramie fiir Mitglieder in Osterreich (inkl. 4 % VersSt) € 119,50
Jahrespramie fiir Nichtmitglieder in Osterreich u.a. EU-Staaten u. Schweiz (inkl. 4 % VersSt) € 132,80
Jahrespramie fir Mitglieder in Deutschland (inkl. 16 % VersSt) € 133,30
Jahrespramie fir Nichtmitglieder in Deutschland (inkl. 16 % VersSt) € 148,10

Diese Pilotenunfallversicherung deckt nur das o.a. Flugsportrisiko
Andere Versicherungssummen sind auf Anfrage maoglich

Versicherungsbeginn: Tag/Monat/Jahr | Laufzeit: Zahlungsweise: V05/2005
/ / 1 Jahr| jéhrlich mit Zahlschein

Ort/Datum Unterschrift www.paragleiten.net




