
Antwortfax (0561) 1 53 43

Bitte senden Sie ein persönliches Angebot an:

Anöööfgebotsanforderung

halb bald zurückschicken!

Und so einfach wird’s gemacht:
Füllen Sie, Freunde oder Bekannte unsere Angebotsanforderung aus und ab damit!

(Wenn Sie mehrere Angebotsanforderungen benötigen — Original einfach kopieren, ausfüllen und an die I V K senden.)

Tragen Sie bitte Ihren Namen und Ihre Adresse ein und kreuzen die von Ihnen
gewünschte Gewinnprämie oder den gewünschten Gutschein an.

Wir verlosen jeden Monat aus allen Einsendern 10 Gewinnprämien. Mit etwas Glück sind vielleicht
auch Sie dabei. Der Rechtsweg ist ausgeschlossen! 

Name/Vorname:

Straße:

PLZ/Ort:

Geb.-Datum:

Beruf:

Telefon:

öffentl.

Dienst

Telefax:

Email:

Partner:

Kinder:

Vers.-Schein-Nr.:

ûÜberraschungspaket
û Douglas  û ARAL  ûDinner for Dogs ûMasterhorse

Prämie  oder

Gutschein:

Vorsorge

Rentenversicherung

Monatsbeitrag: € Rentenbeginn ab Alter : Jahre

Kapital-Lebensversicherung Raucher

Versicherungssumme oder Monatsbeitrag:

€ Laufzeit: Jahre

als Direktversicherung durch Gehaltsumwandlung (Steuern sparen)

Risiko-Lebensversicherung
Versicherungssumme:

€ Laufzeit: Jahre

mit privater Rente bei Berufsunfähigkeit

monatl. Rente: € bis Endalter: - 55 - 60

private Krankenversicherung/Krankenzusatzversicherung

Leistungen:  - 1-Bett-Zimmer - 2-Bett-Zimmer - 3-Bett-Zimmer

Anlagebetrag: € (mind. 5.000 €) Anlagedauer: Jahre (mind. 12 J.)

Kapitalanlage Beitragsdepot

Wohnfläche: qm

Baujahr: Keller

Privat-Haftpflicht

Unfallversicherung

Hausrat-
versicherung

WohngebäudeversicherungBitte informieren Sie mich auch über:

Single Familie

Einfamilienhaus

Mehrfamilienhaus

PLZ:

Garagen: Stck. Carports: Stck.

Wohnfläche: qm

Einfam.-Haus Zweifam.-Haus

Tierkrankenvers

KFZ

Hersteller :

Schlüssel-Nr.: (Kfz-Schein Ziffer 2)

Typ:

Schlüssel-Nr.: (Kfz-Schein Ziffer 3)

Erstzulassung: Meine Zulassung:

Kennzeichen

jährliche km-Leistung:

�

(falls neu, bitte nur Anfangsbuchstaben)

Haftpflicht 50 Mio € pauschal

SF-Klasse: Beitragssatz: %

Teilkasko bei Selbstbeteiligung (SB)

150 € SB 300 € SB 500 € SB

Vollkasko bei Selbstbeteiligung (SB)

SF-Klasse: Beitragssatz: %

Anzahl Kfz-Schäden der letzten 2 Jahre:

150 € SB 300 € SB 500 € SB 1000 € SB

einschließlich Teilkasko mit

gleicher SB oder 150 € SB

Pkw Wohnmobil Krad kW oder PS

Jahr Jahr

nur Versich.-Nehmer und Partner

jüngster männlicher Fahrer unter 25 Jahre,

geb. am:

jüngste weibliche Fahrerin unter 25 Jahre,

geb. am:

fährt: - regelmäßig - ausnahmsweise fährt: - regelmäßig - ausnahmsweise

Nutzung: anderegewerbliche Nutzung

Raucher 
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Angebotsanforderung

Go Fishing_2
Sichern Sie sich dicke Sparvorteile
und satte Rabatte und profitieren Sie
von Leistungen die sich wirklich
lohnen! Deshalb bald zurückschicken!

Go Fishing_2
IVK Versicherungskonzepte
Alte Breite 22
34128 Kassel

Go Fishing_2
Telefon: 0561.13 22 3 - Telefax: 0561.1 53 43
www.ivkfinanz.de - Email: info@ivkfinanz.de

Go Fishing_2
Mit der Post, vorbereitet für einen Fensterumschlag

Go Fishing_2
Bitte tragen Sie den Namen und das Geb.datum des Partners und der Kinder ein
wenn Sie ein Angebot für mehrere Personen benötigen!
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