Anfrage Kfz-Flotte ab 10 Fahrzeugen

Firma:_____________________________	Anschrift:____________________________________________________

Ansprechpartner:____________________	email (für Rückfragen):__________________@______________________



	Aktueller Fahrzeugbestand	Umfang der Versicherungen
		(Teilkasko, Vollkasko, SB)

PKW	_____________________	_______________________

Lieferwagen	_____________________	_______________________

LKW bis 7,49 to	_____________________	_______________________

Pkw-Anhänger	_____________________	_______________________

LKW-Anhänger	_____________________	_______________________

Ideal wären noch Kopien der einzelnen Fahrzeugscheine.



Einverständniserklärung des Interessenten:

Hiermit erklären wir uns einverstanden, dass die Firma Assekuranz Conzept Makler GmbH Auskunft über den
Schadenverlauf (Renta) und den bestehenden SFRs beim bisherigen Versicherer einholen darf und im Rahmen
des Bundesdatenschutzgesetzes (BDGS) im Zusammenhang mit einem Angebot zur Kraftfahrtversicherung
verarbeitet.

Ort/Unterschrift (+Firmenstempel):_____________________________________________________
