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HISCOX

Sie werden betreut von:

SpecPage AG KuV24.de Konzept und Verantwortung
Herriotstr. 1 Versicherungsmakler GmbH
60528 FRANKFURT Postfach 40 32

89073 Ulm

28. Juni 2016
BEITRAGSRECHNUNG

Rechnungsnummer.: VSH.6011931/2016/004438 (Bitte bei Zahlung angeben)

Versicherungsnehmer:
SpecPage AG
Herriotstr. 1

60528 FRANKFURT

Versicherungsschein-Nr.: HV.VSH.6011931 (Bitte bei Schriftwechsel angeben).

Bedingungswerk: Net IT by Hiscox Bedingungen 02/2013

Laufzeit des Vertrages: Sparten:
1. August 2016 bis 1. August 2017 jeweils 12.00 Uhr
Vermoégensschaden- und
Betriebs-Haftpflichtversicherung
fur IT-Betriebe

Direktinkasso Folgepramie
Die Pramie fur den Zeitraum vom 1. August 2016 bis 1. August 2017 lautet:
Belastung Versicherungsteuer Bruttobeitrag Einlésebetrag
€ % € € €
2.525,00 19,00 479,75 3.004,75 3.004,75

Bitte Uberweisen Sie uns den Betrag in Héhe von € 3.004,75 auf unser Konto bei der HypoVereinsbank,
IBAN: DE1970 0202 7000 3354 2593, BIC: HYVEDEMMXXX.

Die Folgepréamien sind unverziglich nach Erhalt der Pramienrechnung zu zahlen.

Die in dieser Beitragsrechnung ausgewiesenen Betrage sind nach § 4 Nr. 10 u. 11 UStG von der Umsatzsteuer befreit.
Die Ust IdNr. der Hiscox Europe Underwriting Limited Zweigniederlassung fir die BRD lautet: DE282517999

Die VersSt-Nr der Hiscox Insurance Company Ltd. Niederlassung fir die BRD lautet: 9116/802/00183

Hiscox Europe Underwriting Limited Adresse ArnulfstraBe 31 T +49 (0)89 54 58 01 100
Zweigniederlassung fur die Bundesrepublik Deutschland 80636 Munchen F +49 (0)89 54 58 01 199
Hauptbevollméachtigter Deutschland E hiscox.info@hiscox.de
Robert Dietrich Amtsgericht Minchen HRB 196892 www.hiscox.de

Hiscox ist ein Handelsname der Hiscox Europe Underwriting Ltd. Hiscox Europe Underwriting Ltd of 1 Great St Helen’s, London EC3A 6HX ist registriert

in England unter der Nummer 06712051. Directors: Stuart Bridges, Jason Jones, Josie O’Kane, David Bailey, Pierre-Olivier Desaulle.



Hiscox T +49 (0)89 545801 100
Arnulfstrale 31 F +49 (0)89 545801 199
80636 Munchen E hiscox.underwriting@hiscox.de

SEPA-Lastschriftmandat

Versicherungsschein-Nr.:  VSH6011931

Versicherungsnehmer: SpecPage AG

HISCOX Europe Underwriting Limited Zweigniederlassung fur die Bundesrepublik Deutschland,
Arnulfstr. 31, 80636 Munchen

Glaubiger-ldentifikationsnummer Mandatsreferenz
DE90ZZZ00000373448 WIRD SEPARAT MITGETEILT

Ich erm&chtige (Wir ermachtigen) HISCOX Europe Underwriting Limited Zweigniederlassung fur die
Bundesrepublik Deutschland, Zahlungen von meinem (unserem) Konto mittels Lastschrift einzuziehen.
Zugleich weise ich mein (weisen wir unser) Kreditinstitut an, die von HISCOX Europe Underwriting
Limited Zweigniederlassung fur die Bundesrepublik Deutschland, auf mein (unser) Konto gezogenen
Lastschriften einzulésen.

Hinweis: Ich kann (Wir kénnen) innerhalb von acht Wochen, beginnend mit dem Belastungsdatum, die
Erstattung des belasteten Betrages verlangen. Es gelten dabei die mit meinem (unserem) Kreditinstitut
vereinbarten Bedingungen.

Vorname und Name (Kontoinhaber) StralRe und Hausnummer

Postleitzahl, Ort und Land

Kreditinstitut (Name) BIC
IBAN DE _ | | (Deutschland)
IBAN AT |l e e (Osterreich)

Ort, Datum Unterschrift




