Erstinformation swn 012009

gemal § 15 der Versicherungsvermittlerverordnung

Erstellt fur:
Sie als Kunden
- hachstehend Mandant/Kunde genannt -

1. Ihr Vertragspartner
lhr Vertragspartner ist die Firma
K16Rel GmbH Bahnhofstr. 9a 86919 Utting 08806-1451 post@kloessel.de
- nachstehend <<AbsenderTatigkeit>> (VM) genannt -

Der VM verfiigt Uber eine Gewerbeerlaubnis nach § 34d Abs.1 GewO als Versicherungsmakler, erteilt von der Behorde IHK Munchen und
Oberbayern. Er ist unter der Registernummer d-d3wp-y8d5j-71 in das Vermittlerregister nach § 11a GewO eingetragen. Der VM als Vermittler
bietet Ihnen eine Beratung in den vereinbarten Versicherungsangelegenheiten an.

Der VM erhélt als Vergitung fur die Vermittlung von Versicherungsvertrégen von den Versicherungsunternehmen Courtagen (Provisionen), die
in den Versicherungspramien enthalten sind. Darlber hinaus erhalt er fir seine Vermittlungstéatigkeit keine Zuwendungen. Hierzu kénnen im
Einzelfall gesondert abweichende Vereinbarungen getroffen werden.

Es bestehen keine direkten oder indirekten Beteiligungen von dber 10 Prozent an den Stimmrechten oder am Kapital eines
Versicherungsunternehmens. Versicherungsunternehmen oder deren Mutterunternehmen besitzen keine direkten oder indirekten Beteiligungen
von Uber 10 Prozent an den Stimmrechten oder am Kapital des VM.

2. lhre Servicedienstleister
lhre Servicedienstleister sind die

Unternehmen der vfm Gruppe

Schmiedpeunt 1, 91257 Pegnitz, www.vfm.de/impressum
- nachstehend ,vfm* genannt -

vfm unterstiitzt den VM bei der Verwaltung der Versicherungsvertrage, der Erstellung von Deckungskonzepten und Angeboten sowie der
Durchfuhrung von Ausschreibungen als Dienstleister. Durch diese Téatigkeiten als Erfillungsgehilfe des VM entsteht kein Vertragsverhéltnis mit
lhnen. Der VM ist Ihr alleiniger Vertragspartner und Ansprechpartner und lhnen gegeniber selbst verantwortlich. Durch die Zusammenarbeit
im vfm-Verbund ist es dem VM mdglich ein breites Angebot an Versicherungslésungen und individuelle Deckungskonzepte mit hervorragendem
Preis- / Leistungsverhaltnis anzubieten.

3. Allgemeine Angaben
Der Registereintrag lasst sich bei nachfolgender Stelle schriftlich oder per Internet tberpriifen:
Deutsche Industrie- und Handelskammer (DIHK)
Breite Stral3e 29, 10178 Berlin, Telefon: 01806 00585-0
(20 Cent/Anruf aus dem dt. Festnetz, mit abweichenden Preisen aus Mobilfunknetzen, maximal 60 Cent/Anruf)
www.vermittlerregister.info
Sofern Sie mit unseren Dienstleistungen einmal nicht zufrieden sein sollten, kénnen Sie folgende Stelle als auRergerichtliche
Schlichtungsstellen anrufen:

m  Versicherungsombudsmann e.V., Postfach 08 06 32, 10006 Berlin, www.versicherungsombudsmann.de
E-Mail: beschwerde@versicherungsombudsmann.de, Telefon: 0800 3696000, Telefax: 0800 3699000

B Ombudsmann Private Kranken- und Pflegeversicherung, Postfach 06 02 22, 10052 Berlin, www.pkv-ombudsmann.de, Telefon: 0800
2550444, Telefax: 030 20458931

m  Schlichtungsstelle des Verbandes der Privaten Bausparkassen e.V., Postfach 30 30 79, 10730 Berlin, www.schlichtungsstelle-
bausparen.de, E-Mail: info@schlichtungsstelle-bausparen.de, Telefon: 030 / 59 00 91-500 und -550, Telefax: 030 / 59 00 91 501

m  Universalschlichtungsstelle des Bundes Zentrum firr Schlichtung e.V., Stral3burger StraRe 8, 77694 Kehl am Rhein, www.verbraucher-
schlichter.de, E-Mail: mail@universalschlichtungsstelle.de, Telefon: 07851 / 79 57 940, Telefax: 07851 / 79 57 941



