
 

Erforderliche Daten für Ihren Kfz-Vergleich 

Ist Ihre Kfz-Versicherung auf dem neusten Stand? Wir nehmen sie auch in diesem Jahr wieder 
unter die Lupe und schneidern Ihnen einen Versicherungsvertrag nach Maß, der optimal zu Ihnen 
und Ihren Anforderungen passt. Dazu benötigen wir einige Angaben von Ihnen, die wir zu einem 
Fragebogen zusammengefasst haben. Einfach ausfüllen und an uns senden, faxen oder mailen. 

Den Fragebogen finden Sie auch auf unserer Homepage: www.gauggel.de 

 
Kennzeichen: ______________________ 

 

Hat sich die Tarifgruppe geändert?  

 Normal   Landwirt    öffentlicher Dienst          Berufsbeamter 

 

Wünschen Sie zusätzlich zur Haftpflicht weitere Bausteine? 

Nein      Vollkasko mit ____ € SB                     Teilkasko mit ____ € SB 

Schutzbrief 

Versicherungsdaten 

 
Jährliche KM-Leistung: _______________ aktueller Tachostand: ________________ 
 

Nächtlicher Abstellplatz? 

Einzel/Doppelgarage   ___________________________________________ 
 

Selbstbewohntes Wohneigentum? 

Nicht vorhanden                vorhanden, versichert bei _________________________ 
 

Nutzung des Fahrzeugs 

Nur privat                          privat und geschäftlich         nur geschäftlich    
 

Beitragsabbuchung (Nachlass möglich) 

Ja, IBAN: _______________________________________     

Kto-Inhaber: _______________________________________ 
 

Alternativ mit Werkstattbindung gewünscht (Reparaturwerkstatt wird im Schadensfall 

vom Versicherer vorgegeben)?  

Ja           Nein 
 

Wer fährt mit dem Fahrzeug? 

Beliebige Fahrer zwischen ___ und ___ Jahren 

Nur Versicherungsnehmer 

Versicherungsnehmer und folgende Personen 

 
  Name, Vorname                                  geboren am                Führerscheindatum      Fahren mit 17? 

 

Fahrer 1: _______________________________________________  ja    nein  

Fahrer 2: _______________________________________________ ja   nein 

Fahrer 3: _______________________________________________ ja    nein  

Fahrer 4: _______________________________________________ ja    nein  

Alle Fahrer in häuslicher Gemeinschaft? 

Tarifmerkmale 
Hinweise 

Bitte füllen Sie den Frage-
bogen auch aus, wenn sich 
Ihrerseits keine Veränderungen 
ergeben haben. Viele Versiche-
rer ändern Ihre Tarife. Nur mit 
Ihren Angaben können wir für 
Sie den optimalen Versicherer 
für das kommende Jahr ermit-
teln. Sofern wir den Fragebo-
gen nicht erhalten, gehen wir 
davon aus, dass eine Überprü-
fung der Kfz-Versicherung nicht 
gewünscht wird.  

 

Sofern Ihr Fahrzeug erst in 
diesem Jahr zugelassen wurde, 
bzw. sich erst seit weinigen 
Monaten in Ihrem Besitz befin-
det, empfehlen wir auf die Be-
rechnung zu verzichten, da die 
Beiträge bereits aktuell berech-
net wurden.  

 

Sofern ein baldiger Fahr-
zeugwechsel stattfindet, werden 
wir auf eine Berechnung ver-
zichten. Es droht sonst die 
Abrechnung nach Kurztarif, 
sollte sich beim Fahrzeugwech-
sel ein anderer Anbieter als 
besser erweisen und dieser 
gewählt werden. 

Sobald uns der Fragebogen ausgefüllt vorliegt, werden wir Ihre Kfz-Versicherung prüfen und selbstverständlich auch mit 
dem Tarif Ihrer bisherigen Versicherung vergleichen. Wir melden uns unaufgefordert rechtzeitig bei Ihnen und geben be-

kannt, ob ein Versicherer Wechsel empfehlenswert ist.  

Nur für Gauggel 

Bestandsverträge 

Name, Vorname 

_____________________________________ 

Anschrift: 

_____________________________________ 

Telefon:  E-Mail: 

_____________    ______________________ 

An 
Gauggel Versicherungs– und Finanzmakler GmbH 
Hohenzollernstr. 31 
72474 Winterlingen—Benzingen 
 
Fax: 07577/937-17 
E-Mail: info@gauggel.de 
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