 europ
assistance

You live we care

> BITTE SENDEN SIE ALLE UNTERLAGEN AN:
E-Mail: vertrag@europ-assistance.de (im PDF-Format)

oder per Post an:
Europ Assistance Services GmbH

Adenauerring 9 Verzichtserklarung auf eine Beratung
81737 Minchen EURA Wohnmobil-Schutz
Versicherungsvermittler: Telefonnummer: Vermittlernummer:

1. Personliche Angaben des Kunden

Name/Firmenname: Geburtsdatum: (Nur bei natirlichen Personen)

Anschrift:

2. Gesprachsanlass

[]Kunde wiinscht Beratung

3. Verzichtserklarung nach §61 Abs. 2 VVG

[] Zu meinem Versicherungsantrag verzichte ich auf die vorgenannte Beratung durch den Vertreter und deren schriftliche Dokumentation. Ich wurde vom
Vertreter darauf hingewiesen, dass sich dieser Verzicht nachteilig auf einen méglichen Schadensersatzanspruch gegen den Vertreter (§ 63 VVG) auswirken
kann.

4. Unterschriften

[Iinformationen tiber den Vermittler, seine Beratungsgrundlage sowie die Streitschlichtungsstelle wurden ausgehandigt

[]Kunde hat das Beratungsprotokoll erhalten

[] Kunde hat zusatzlich vor Vertragsschluss die Versicherungsbedingungen, das Informationsblatt zu Versicherungsprodukten (,Produktinformationsblatt”) und
das Informationsblatt zu den Datenschutzhinweisen erhalten

Ort, Datum: Unterschrift

Bestell-Nr.: 102G376165
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