
 
 
 

     Generalagentur Horgen 

 
 
 

 

 
 

 
 
 
 

Antworttalon an die Generalagentur Horgen 
 
Fax: 044 727 29 30           E-Mail: horgen@mobi.ch 

 
Versicherungsnehmer  ____________________ 

 
____________________ 
 

 

Bitte ergänzen Sie Ihre Kontaktdaten: 
 

Telefon Privat  
 ______________________________________________________ 

 

Telefon Geschäft  
 ______________________________________________________ 

 

Mobil – Telefon   
 ______________________________________________________ 

 

E – Mail   
 _______________________________________________________________________________________________________ 
 

Kontoverbindung / IBAN   
 _______________________________________________________________________________________________________ 

 
 

Ihre Police Nr. ____________________ 
 

Ihr Versicherungsberater  
 

 

Aktuelle Gebäude-Wasser Versicherungssumme bei der kantonalen 
Versicherung  Gebäude-Feuer Versicherung (Neuwert) 

 

CHF  CHF ________________________ 
 

Zur Vereinfachung legen Sie uns einfach die Kopie des Versicherungsnachweises bei. 
 

Ich bitte Sie, die aktuelle Versicherungssumme in meine Police zu übertragen und erwarte 
meine neue Police mit den aktuellen allgemeinen Bedingungen.  
Reparaturkosten der geborstenen Leitung, Wasserverlust und Freilegungskosten bis  
CHF 10‘000.- sind mitversichert. 
Falls die Prämiendifferenz mehr als 10% beträgt, erwarte ich eine schriftliche Offerte.  

 
Ort und Datum Unterschrift 

 
____________________________________ __________________________________ 

 
 

 Verbissschäden von Mardern und anderen wilden Nagetieren. 
Diese Versicherungsmöglichkeit interessiert mich! Bitte nehmen Sie mit mir Kontakt auf. 

 
 

Haustechnische Anlagen und Gebäudetechnik.  
Diese Versicherungsmöglichkeit interessiert mich! Bitte nehmen Sie mit mir Kontakt auf. 

 
 
 Ich wünsche eine Beratung. Betreff: _________________________________________ 
 

 
 Versicherungstechnisch ist alles klar, eine Kontaktaufnahme erübrigt sich. 
 

___ 
___ 
 
___ 
 
 
 
 
 
___ 
 
___ 
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