Name, Vorname

StraBe, Hausnummer

Plz, Ort

Versicherungsgesellschaft

StraBe, Hausnummer der Versicherung

Plz, Ort

Anfrage der Schadenquote

Versicherungsnehmer

Versicherungsnummer

Sehr geehrte Damen und Herren,

fur den oben aufgefluhrten Vertrag bitten wir um Zusendung eine Schadenquote der
letzten flnf Jahre.

Mit freundlichen Grifen

Ort. Datum Unterschrift Versicherungsnehmer
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