
        Bitte per FAX: 030-65015127 oder e-Mail: info@mobilsein.de          
                                                             an MSG-mobil-sein GmbH senden       
 
 
 
 
 
 
 
Modell                 ……………………………………….    

(Die Mindesthaltefrist beträgt 6 Monate) 
 

 
Beigefügt:                      Kopie Schwerbeschädigtenausweis (GdB ab 50 %) 
           
                                 
                                        
 
Fahrzeughalter/Schwerbeschädigter:  .…………………………………….……….. 

(Name/Vorname) 
 

……………………………………………… 
(Straße) 

 
……………………………………………… 

      (PLZ, Ort)                                                                                                               
 
 
 
 
 
……………………………………………………  …………………………………………………………….. 
Ort/Datum     Unterschrift Fahrzeughalter/Schwerbeschädigter 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Anforderung Abrufschein 
Sonderrabatt 

ZULASSUNG auf Schwerbeschädigten 

Bitte ausfüllen: 
 
………………………………………………………………….    …………………………………………… 
Händlername       Name des Verkäufers  
 
…………………………………………………………………    …………………………………………… 
Straße / Hausnummer      Telefon für Rückfragen 
 
………………………………………………………………… 
PLZ / Ort   
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