2 Cologny Conseils

Haran
Assurance, Fiduciaire, Immobilier

Demande d’offre pour une assurance (voiture, moto, scooter, camion et bateau)

Coordonnée de conducteur principal du véhicule :

Nom : Prénom :
Date de naissance : Date de permis de conduire :
Nationalité : Syjsse

Adresse :

Coordonnée du véhicule :
Maque :
Date de 1% mise en circulation :

N° de matricule (XXX.XXX.XXX) :

N° de réception par type :

Couvertures souhaitées : Oui/Non Oui/Non

Casco partielle : @ O
Parking : @ O

Effet personnel : O @

Responsabilité Civil :
Casco complete :
Chomage / Invalidité :

Couverture des occupants :

O®® OO0

Protection de bonus : @ O

00.- 300.- 500.- 1000.-

O O

O O
Franchise Casco complete : O @ O

Faute grave :

N

Franchise RC :

- ’,
ST, 7. O .
A4\

®©®*®@00®®

O

Franchise Casco partielle :

Nos Bureaux : Rue des Vieux-Grenadiers 8 - 1205 Geneve
Correspondance : Route de Vandoeuvres 10 - CP 68 - 1223 Cologny
E-mail : contact@colognyconseils.ch - Téléphone : 022.860.20.88 - www.colognyconseils.ch
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