
Kontaktdaten

Telefonnr.:    

Nachname:       

Straße:      

PLZ/Ort:         

Vorname: 

Mobil:    

Hiermit willige ich, jederzeit widerruflich, ein, dass die BISTER BRUNKE Rechtsanwälte PartGmbB mir ohne Einschränkungen per E-
Mail an die nachstehend aufgeführte E-Mail-Adresse mandatsbezogene Informationen unverschlüsselt zusendet. Mir ist bekannt, dass
bei unverschlüsselten E-Mails nur eingeschränkte Vertraulichkeit gewährleistet ist.

E-Mail:       

Versicherung:     

Mir ist bekannt, dass eine mit der Rechtschutzversicherung vereinbarte Selbstbeteiligung von mir an die BISTER BRUNKE
Rechtsanwälte PartGmbB gezahlt werden muss. Ferner ist mir bekannt, dass Fahrtkosten und Abwesenheitsgelder von der
Versicherung nicht übernommen werden und neben der Selbstbeteiligung an die BISTER BRUNKE Rechtsanwälte PartGmbB gezahlt
werden müssen.

Rechtschutz-

Versicherung-Nr.: 
Rechtschutz-

Wie sind Sie auf uns aufmerksam geworden?

Essen, den

(Unterschrift)

Hinweis gemäß BDSG und DSGVO: Ihre Daten werden elektronisch gespeichert und verarbeitet. Bitte lesen Sie sich vorab die
beiliegende Vollmacht, die Allgemeinen Mandatsbedingungen die beiliegenden Hinweise zur Datenverarbeitung sowie die
Widerrufsbelehrung durch und unterzeichnen diese bei Einverständnis. Ein Exemplar der Hinweise zur Datenverarbeitung und
Widerrufsbelehrung habe ich erhalten.

Geb.-Ort:      

Geb.-Datum: 

Bankverbindung

Hiermit willige ich, jederzeit widerruflich, ein, dass die BISTER BRUNKE Rechtsanwälte PartGmbB berechtigt ist, die nachstehend
aufgeführte Bankverbindung im Rahmen dieses Schadens-/Leistungsfalles zur Anspruchsverfolgung an Dritte, insbesondere die
regulierende Versicherung, weiterzuleiten.

Bank:    

IBAN:    

BIC:    

Sonstige Angaben

Beruf:    

Arbeitgeber:    


