sc finanz
schwarz claus und partner
Versicherungsvermittlung in der Form Versicherungsmakler und Berater in Versicherungsangelegenheiten gem. § 94 Z 76 GewO 1994 eingetragen im Gewerberegister der BH Villach unter der Nr. VL 18707

1. Ich (Wir) bevollmächtige(n) Sie, bei den zuständigen Gerichten, Verwaltungsbehörden und sonstigen Ämtern, sowie bei jeder Versicherungsgesellschaft, die notwendigen Auskünfte einzuholen, alle mich (uns) betreffenden Akten einzusehen und Unterlagen auf eigene Kosten anzufordern und die Liquidierung von Sach- und Personenschäden an rechtsfreundliche Vertreter zu übergeben.

2. Ich (Wir) ermächtige(n) und beauftrage(n) Sie, in allen meinen (unseren) Versicherungsangelegenheiten die von Ihnen in meinem (unserem) Interesse als notwendig oder nützlich erachteten Abschlüsse, Änderungen und Ergänzungen von Verträgen, sowie überhaupt alle notwendigen oder nützlichen Vereinbarungen (z. B. Schadensregulierungen, Reparaturkostenablösen usw.) dadurch zu vermitteln, dass Sie für mich (uns) verhandeln. Den Abschluss von Verträgen und sonstigen Vereinbarungen behält sich der Auftraggeber allerdings vor.

3. Ich (Wir) bevollmächtige(n) Sie, laufende Versicherungsverträge in meinem (unserem) Namen zu kündigen.






        Unterschrift (firmenmäßige Zeichnung)

Vollmachtsgeber:
Name:     

 





Geburtsdatum:         
sc finanz schwarz claus & partner,  narzissenweg 9, 9520 annenheim, telefon 04248/33400, fax 04248/33402,  e-mail office@sc-finanz.at
Vollmacht
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