stenrot

FINANZIEREN | VORSORGEN | VERSICHERN

Wiistenrot Versicherungs-AG
A-5020 Salzburg, Alpenstrafle 61

Versicherungsvertrags-Nr.:

Ubernahme
Antrags-Nr.: .
( h kei
Vvéfgizhr:aorﬁngse\g?trags-Nr. vorhanden) e I n e r Za h I u ng
Versicherungsnehmer: Titel Vorname an den VO rve rS|Cherer
Familienname Geburtsdatum

Jahresbeitrag des neuen Wiistenrot-Vertrages (netto):

Ich ersuche um Ubernahme

meiner Zahlung an den Vorversicherer in der Héhe von €

und Gutschrift auf den oben genannten Wiistenrot-Vertrag

Bitte folgende Unterlagen beilegen:
e Forderungsschreiben
e Zahlungsnachweis

Bitte bei Eigenheimversicherungen ankreuzen:

Ich bestatige, dass beim Vorversicherer in den letzten 10 Jahren kein Leitungswasserschaden
gemeldet wurde.

Datum Unterschrift Berater Unterschrift Versicherungsnehmer

Name des Beraters sowie Stempel WK

WNO002/2018-12 Rechtsform: Aktiengesellschaft e Sitz Salzburg e FN 34521t e LG Salzburg e DVR: 0035793
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