Antworttalon

Senden Sie uns eine Kopie lhrer Versicherungspolice mit Ihrer Privathaftpflicht-Versicherung

oder senden Sie uns die untenstehenden Informationen (per Post oder Fax oder Mail)

NAME: .o VOINAME: ... e e
PLZ / Ort: e Strasse / NI oo
Privathaftpflichtversicherung U Ja U nein (wir senden Ihnen gerne eine Offerte)
Gesellschaft: ... Police Nr. ..o,
Vertragsbeginn: .. ... Vertragsende: ...........ccceeevinnnnnn.
Versicherungssumme: a2.0Mio. Q3.0Mo. U5.0Mio 4 10.0 Mio

Einsenden an:

Mail: asisa@asisa.ch
Fax: 044 802 12 60

per Post an: Ihre asisa-Agentur
Oder per Post an: asisa

Postfach 504
8600 Dibendorf

(wir senden lhre Anfrage an die fir Sie zustandige Stelle)



