
 
 
 
 
 
 
An: 
InRenCo Financial Services AG 
Postfach 12 28 
D-79742 Waldshut 
 
 
Von:  
 
Name:  

Firma:  

Strasse:  

PLZ, Ort:    

 
 
Ich erbitte die Abrechnung folgender Anträge:  
 
Gesellschaft Produkt Name des 

Kunden 
Provisions- 
verzicht des 
Kunden 

Provisionsmodell: 
(*siehe Legende) 

     

     

     

     

 
Die Abrechnung soll über folgende Maklernummer erfolgen:  
 
 
 
 
_________________________   ______________________ 
Ort, Datum      Unterschrift 
 
 
 PrismaLife:       Canada Life    

1) Laufende Provision     1) Ratierlich   
2) Volle Provision ohne Haftung (Kunde zahlt einen zusätzlichen 2)  KeyAccount 

Einmalbeitrag der zur Deckung der Abschlusskosten herangezogen wird) 
3) Ermässigte Provision  


