
ANSÖKAN TILLÄGGSFÖRSÄKRINGAR

SJUKAVBROTTSFÖRSÄKRING
Försäkringsbeloppen för din Sjukavbrottsförsäkring kan väljas enligt tabell nedan och betalas ut under 12 månader, efter 30 dagars karens.  
Kryssa i valt försäkringsbelopp i nedan anmälningstalong för att teckna försäkring, samt fyll i startdag för din Sjukavbrottsförsäkring.

JA, jag vill teckna Praktikförsäkring.
Praktikförsäkring LITeN
Praktikförsäkring meLLAN.
Praktikförsäkring SToR.

JA, jag vill teckna Fristående Sjukavbrottsförsäkring 
och fyller i nedan kompletterande uppgifter.

Kontakta mig för genomgång av mitt försäkringsskydd.
ANSÖKAN

NAMN

POSTADRESS

PERSONNUMMER

POSTNR POSTORT

Försäkringen handläggs av  
Adekvat Försäkring AB
Linnégatan 23, 352 33 Växjö

Tel: 0470–70 40 50
Fax: 0470–74 00 70
E-post: snf@adekvatforsakring.se
www.adekvatforsakring.se

PRAKTIKFÖRSÄKRING
Praktikförsäkring är en försäkring som finns i några olika storlekar beroende på antalet anställda och om du äger eller hyr utrustning. 
Kontakta oss gärna så att vi kan hjälpa dig att välja rätt försäkring för din verksamhet. 

Praktikförsäkring LITEN -   För dig som är ensamföretagare utan anställda. Du hyr lokal samt utrustning. Premie: 775 kr/år.
Praktikförsäkring MELLAN -   För dig som är ensamföretagare utan anställda. Du hyr lokal och äger all din utrustning. Premie: 1050 kr/år.
Praktikförsäkring STOR -   För de praktiker som har anställda och/eller gemensamt ägda driftbolag.  

1 - 5 anställda, premie: 3200 kr/år.
6 - 10 anställda, premie: 5000 kr/år.

 >10 anställda, premie: individuell bedömning.

FYLL I STARTDATUM FÖR SJUKAVBROTTSFÖRSÄKRING:

FYLL I Och SKIcKA VIA E-POST, 
ELLER SKRIV UT, KLIPP AV Och POSTA TILL OSS IDAG. 

5.0000 kr/mån 10.000 kr/mån 15.000 kr/mån 20.000 kr/mån 25.000 kr/mån 30.000 kr/mån Valt försäkringsbelopp

<30 år 500 kr 1.754 kr 54 kr 2.381 kr 3.008 kr 3.635 kr 4.262 kr

30-39 år 500 kr 2.381kr 3.173 kr 4.262 kr 5.202 kr 6.143 kr

40-49 år 500 kr 3.371 kr 4.806 kr 6.242 kr 7.628 kr 9.063 kr

50-59 år 500 kr 5.780 kr 8.420 kr 11.060 kr 11.720 kr 16.340 kr

Årspremierna avser år 2016 Belopp per person.

KOMPLETTERANDE UPPGIFTER FÖR DIG SOM VILL TEcKNA SJUKAVBROTTSFÖRSÄKRING

E-POST
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