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Versicherungs-Consulting

KFZ-Versicherungsoffert Anfrage

Behdordliche Zulassung auf:

L] Privatperson

O Firma

Firmenname: Vorsteuerabzugsberechtigt: 1 JA [ NEIN
Titel/Vorname: Nachname:

PLZ/Ort: Stral3e:

Geb.Dat.: Staatsburgerschaft:

Telefon: E-Mail:

Bonus/Malus-Stufe: interne Bonuseinstufung: Zulassungsbezirk:

OPKW 0OMotorrad 0O Moped O Anhanger 0O LKW (gewerbl./Werksverkehr) [ sonstige

Datum der Erstzulassung:

Marke / Modell:

Antriebsart (Benzin, Diesel, Elektro ...):

Motorleistung/KW:

Hubraum ccm*:

Eigengewicht:

Nutzlast**:

Gesamtgewicht:

Anzahl der Sitzplatze:

Kaufpreis: €
Listenneupreis exkl. Sonderausstattung: €
Wert der Sonderausstattung: €
Beheizbare Windschutzscheibe (Frontscheibe) O JA O NEIN
CO2 Ausstold nach NEFZ: WLTP/WMTC:
Kilometerleistung pro Jahr (ungefahr):
Art der Autofinanzierung (Bar, Leasing, Kredit):
Nationaler Code (falls vorhanden im Zulassungschein unter A7)
Wird das Fahrzeug auch von Personen unter 23 Jahren gelenkt? O JA O NEIN
Weitere Lenker/Benltzer d. Fahrzeuges: O JA O NEIN
Interner Freischaden in der Haftpflichtversicherung gewtlinscht: O JA 0 NEIN
Leihwagen bei Fremdverschulden: O JA I NEIN

* gilt fuir Moped/Motorrad

**gilt fir LKW

Versicherungsoffert gewiinscht fiir:
[0 Teilkasko O mit- O ohne- Parkschaden: | [0 Vollkasko:

[ KFZ-Haftpflicht Selbstbehalt: O bis € 350 Cbis € 700

Selbstbehalt: O bis € 350 Olbis € 700

O Insassenunfall O Rechtsschutz

O] Assistance-Paket (Pannenhilfe)

Zahlungsweise: jahriich O 1/4 jahrl.00  1/2 jahrl.00
Zahlungsart: Bankeinzug/Lastschrift [J

Versicherungs-Consulting Beratungs Gesellschaft m.b.H.
A-8053 Graz, Harter StraBe 27, Tel.+43 316 27 30 90,
Fax.-66, office@vc-makler.at, www.vc-makler.at

IGV "AUSTRIA

DIE FUHRENDEN VERSICHERUNGSMAKLER

monatl. (I

Zahlschein (I

IHR VERSICHERUNGSMAKLER
DIE BESTE VERSICHERUNG

Bank fur Karnten und Steiermark, IBAN: AT08 1700 0001 8006 2416, Raiffeisenbank Voitsberg, IBAN: AT38 3848 7000 0003 2342
Firmensitz Graz, Firmenbuch Handelsgericht Graz, Abteilung FN 38165a, UID.Nr. 28729800, Versicherundsvermittlerregister GISA-Zahl: 18878271
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