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Premiebetaling

Begripsomschrijving
Delta Lloyd Schadeverzekering NV, gevestigd te Amsterdam.
De natuurlijke- of rechtspersoon die als zodanig in de polis is vermeld.

De verzekeringnemer en/of andere natuurlijke- of rechtspersonen die in de polis of daarbij
behorende clausules als zodanig zijn vermeld.

De in de polis of daarbij behorende clausules omschreven zaken.
Omvang van de dekking

De verzekering geeft recht op vergoeding van schade aan en verlies van de verzekerde
zaken als gevolg van een in de polis of daarbij behorende clausule omschreven gedekte
gebeurtenis. Een dergelijke gebeurtenis dienst zich binnen de looptijd van de verzekering

te hebben voorgedaan.

Voor zover de dekking tevens voorziet in vergoeding van bepaalde kosten geldt daarbij de
voorwaarde dat deze kosten direkt verband houden met de (gedekte) gebeurtenis die schade
aan de verzekerde zaken tot gevolg heeft gehad. Blijkens de polis of bijbehorende clausule
kan echter anders zijn overeengekomen.

Indien in de polis of daarbij behorende clausules sprake is van een subsidiaire dekking, kan
op die dekking geen beroep worden gedaan indien en voor zover de gevorderde schade en/of
kosten zijn gedekt op een andere verzekering, al dan niet van oudere datum.

Algemene uitsluitingen

De verzekering biedt geen dekking wanneer de gebeurtenis die de aanleiding vormt voor een
beroep op de polis voor de betreffende verzekerde het zekere of beoogde gevolg is van zijn
handelen of nalaten.

De verzekering biedt geen dekking wanneer de gebeurtenis die de aanleiding vormt voor een
beroep op de polis is veroorzaakt door, opgetreden bij of voortgevloeid uit atoomkernreacties,
onverschillig hoe de reactie is ontstaan.

De verzekering biedt geen dekking wanneer de gebeurtenis die de aanleiding vormt voor een
beroep op de polis is veroorzaakt door of ontstaan is uit een gewapend conflict, burgeroorlog,
opstand, binnenlandse onlusten, oproer of muiterij.

De hier vermelde 6 vormen van molest, alsmede de definities daarvan vormen een onderdeel
van de tekst die door het Verbond van Verzekeraars in Nederland d.d. 2 november 1981 ter
griffie van de Arrondissementsrechtbank in 's Gravenhage is gedeponeerd.

Verplichtingen bij schade/Verlies van rechten/Schadevaststelling

Wanneer zich een gebeurtenis heeft voorgedaan waaruit voor de maatschappij een

verplichting tot uitkering kan voortvloeien, is de verzekeringnemer of de verzekerde verplicht:

— die gebeurtenis terstond aan de maatschappij te melden;

— het ontstaan van schade, kosten of anderszins onder de dekking vallende gevolgen zoveel
mogelijk te beperken;

— een schriftelijke en door hem zelf ondertekende verklaring omtrent oorzaak, toedracht en
omvang van de gevolgen te overleggen;

— aanwijzingen van de maatschappij of een door haar aangestelde deskundige op te volgen
en alle redelijkerwijs te verlangen medewerking te verlenen;

— alle relevante gegevens en bewijsstukken te verstrekken welke de maatschappij of de door
haar aangestelde deskundige nodig acht;

— aangifte bij de politie te doen indien de gebeurtenis een onrechtmatig handelen van
derden (waaronder ook diefstal te verstaan) betreft;

— een eventueel verhaalsrecht op derden te waarborgen en in ieder opzicht mee te werken
opdat de maatschappij de schade kan verhalen.

Het recht op vergoeding vervalt indien:

— bij een beroep op de polis opzettelijk onjuiste gegevens zijn vermeld;

— enige uit deze verzekeringsovereenkomst voortvloeiende verplichting niet is nagekomen
en daardoor de belangen van de maatschappij zijn geschaad;

— niet binnen 12 maanden nadat de gevorderde betaling door de maatschappij is geweigerd
een rechtsvordering is ingesteld;

— de aanmelding van de gebeurtenis later plaats heeft dan 1 jaar na de bij het aangaan van
de verzekering overeengekomen einddatum, danwel, indien de verzekering is aangegaan
onder stilzwijgende verlenging van de overeengekomen contractsduur, later dan 3 jaar na
het moment waarop verzekeringnemer danwel de verzekerde van die gebeurtenis kennis
kreeg of had kunnen krijgen.

De omvang van de voor vergoeding in aanmerking komende schade en/of kosten wordt in
overleg vastgesteld of door een door de maatschappij ingeschakelde deskundige.

Premie

Premie, waarin begrepen kosten en eventueel assurantiebelasting is op de vervaldag bij
vooruitbetaling verschuldigd. Indien de premie niet binnen 30 dagen na de vervaldag volledig
is voldaan biedt de verzekering daarna, zonder dat een nadere ingebrekestelling nodig is,
geen dekking meer. Verzekeringnemer blijft verplicht de premie te voldoen.

De dekking wordt weer van kracht om 12 uur 's middags van de dag volgend op die, waarop
de verschuldigde premie is aangeboden en door de maatschappij is aanvaard.
Gebeurtenissen die zich hebben voorgedaan gedurende de periode waarin de verzekering
geen dekking bood, blijven echter van dekking uitgesloten.
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Indien de verzekering voor een beperkte periode, korter dan een jaar, is aangegaan, dient de
premie te zijn voldaan voor de ingangsdatum. Wordt de premie later voldaan, dan geldt ten
aanzien van het tijdstip waarop de dekking van kracht wordt dezelfde regeling als in de
situatie dat de premie niet binnen 30 dagen na de vervaldag is voldaan.

Verzekeringnemer heeft bij tussentijdse beéindiging recht op restitutie van premie over de nog
niet verstreken verzekeringstermijn, behoudens in geval van opzegging door de maatschappij
wegens het opzettelijk verstrekken van onjuiste gegevens bij een beroep op de polis.

Het recht op restitutie vervalt indien het te restitueren bedrag minder dan € 10,- bedraagt.

Indien de premie is gebaseerd op variabele (risico-)factoren kan de maatschappij van
verzekeringnemer verlangen dat periodiek gegevens worden verstrekt om de juiste premie
voor een afgelopen dan wel voor een volgend verzekeringsjaar vast te stellen.

De verzekeringnemer is verplicht om aan een daartoe strekkend verzoek te voldoen binnen
de in dat verzoek aangegeven termijn.

Wanneer deze verplichting niet wordt nagekomen heeft de maatschappij het recht om de
(definitieve) premie voor een afgelopen verzekeringsjaar dan wel de voor een volgend
verzekeringsjaar verschuldige premie vast te stellen op 120 % van de premie die het laatst in
rekening is gebracht.

Herziening van premie en voorwaarden

De maatschappij heeft het recht de premie en/of voorwaarden voor verzekeringen van
dezelfde soort als deze verzekering te herzien en deze verzekering tussentijds aan de nieuwe
premie en/of voorwaarden aan te passen.

De maatschappij zal verzekeringnemer van tevoren schriftelijk in kennis stellen van de
aanpassing. Tot 30 dagen na de aanpassingsdatum heeft verzekeringnemer het recht de
aanpassing schriftelijk te weigeren, indien deze leidt tot hogere premie en/of voorwaarden die
voor hem nadeliger zijn. Indien verzekeringnemer van dit recht gebruik maakt eindigt de
verzekering met onmiddellijke ingang.

Als de verzekering bestaat uit verschillende in de polis vermelde en in de premie-opstelling
gespecificeerde onderdelen, dan geldt deze herzieningsclausule per onderdeel en is
beéindiging alleen mogelijk voor de onderdelen waarop de aanpassing betrekking heeft.

Dit artikel geldt niet wanneer de verzekering blijkens de in de polis vermelde dekkings-
periode(n) voor een beperkte duur is aangegaan.

Looptijd van de verzekering

De verzekering is aangegaan voor de contractsduur die in de polis is aangegeven.

De contractsduur wordt daarna telkens stilzwijgend verlengd voor de in de polis aangegeven
termijn, tenzij de verzekering voor een beperkte duur is aangegaan in welk geval de
verzekering in ieder geval eindigt op de dag na het verstrijken van de contractsduur.

Indien de verzekering is aangegaan onder stilzwijgende verlenging kan de verzekering tegen
het einde van de contractsduur waarvoor de verzekering is aangegaan of verlengd schriftelijk
worden opgezegd met inachtneming van een opzegtermijn van tenminste 30 dagen.

De verzekering of een onderdeel daarvan kan door verzekeringnemer tussentijds schriftelijk
worden opgezegd indien deze, overeenkomstig het bepaalde in het artikel 'Herziening van
premie en voorwaarden', niet accoord gaat met een aanpassing van premie en/of
voorwaarden.

De verzekering of een onderdeel daarvan kan door de maatschappij tussentijds worden

opgezegd:

— per de premievervaldatum, met een opzegtermijn van tenminste 30 dagen;

— gedurende de periode dat de verzekeringnemer in gebreke is de verschuldigde premie
te voldoen, met een opzegtermijn van tenminste 14 dagen;

— na een schademelding, mits de opzegging uiterlijk op de 30e dag na afwikkeling van de
schade is geschied, met een opzegtermijn van tenminste 14 dagen;

— indien in geval van schade opzettelijk onjuiste gegevens zijn verstrekt, met onmiddelijke
ingang.

Algemene informatie

Kennisgevingen van de maatschappij aan de verzekeringnemer kunnen worden gedaan aan
zijn laatste bij de maatschappij bekende adres, of aan het adres van de tussenpersoon via
wiens bemiddeling deze verzekering loopt.

Bij de aanvraag van een verzekering worden persoonsgegevens en eventuele andere
gegevens gevraagd. Deze worden door de maatschappij verwerkt ten behoeve van het
aangaan en het uitvoeren van verzekeringsovereenkomsten en of financiéle diensten en het
beheren van daaruit voortvloeiende relaties, met inbegrip van de voorkoming en bestrijding
van fraude en het uitvoeren van activiteiten gericht op de vergroting van het klantenbestand.
Op deze verwerking van persoonsgegevens is de gedragscode ‘Verwerking Persoons-
gegevens Verzekeringsbedrijf van toepassing. In deze gedragscode worden rechten en
plichten van partijen bij de gegevensverstrekking weergeven. De volledige tekst van de
gedragscode kunt u opvragen bij het informatiecentrum van het Verbond van Verzekeraars,
Postbus 93450, 2509 AL Den Haag, telefoon (070) 33 87 77, www.verzekeraars.nl

Op deze verzekering is Nederlands recht van toepassing.

Voor klachten naar aanleiding van de verzekeringsovereenkomst kan men zich, behalve

tot de directie van Delta Lloyd Schadeverzekering NV, Postbus 1000, 1000 BA Amsterdam,
wenden tot het Klachteninstituut Verzekeringen, Postbus 93560, 2509 AN 's-Gravenhage.



