Kundeninformation zur Erfillung der gesetzlichen Informationspflicht gemaf 8§ 15 VersVermV

1. Name, Anschrift und Kontaktdaten:
_ FINANZKONTOR

Finanzkontor Hannover e. K.

Alexander Scharr

Podbielskistr. 105

30177 Hannover

Tel: 05116466560

Fax: 051164665619

E-Mail: scharr@finanzkontor-hannover.de
Internet: www.finanzkontor-hannover.de

2. Tatigkeitsart:

Gemeldet bei der IHK Hannover als Versicherungsmakler mit einer Erlaubnis nach § 34d Abs. 1 der
Gewerbeordnung.

Gemeldet bei der IHK Hannover als Immobiliardarlehensvermittler mit einer Erlaubnis nach § 34i der
Gewerbeordnung.

3. Beratungsangebot:

Dem Kunden wird eine Beratung tUiber den gewiinschten Versicherungsschutz vor einer
Vertragsvermittlung oder dem Abschluss eines Versicherungsvertrages angeboten. Ob der Kunde
eine Beratung gewlinscht und erhalten hatte, ergibt sich aus der Beratungsdokumentation oder einer

Beratungsverzichtserklarung des Kunden.

4. Offenlegung direkter oder indirekter Beteiligungen tber 10 % an Versicherungsunternehmen
oder von Versicherungsunternehmen am Kapital des Versicherungsvermittlers tiber 10 %:

Der Versicherungsvermittler halt keine unmittelbare oder mittelbare Beteiligung von mehr als 10 %
der Stimmrechte oder des Kapitals an einem Versicherungsunternehmen.

Ein Versicherungsunternehmen halt keine mittelbare oder unmittelbare Beteiligung von mehr als 10 %
der Stimmrechte oder des Kapitals am Versicherungsvermittler.

5. Information des Vermittlers Giber Vergitungen und Zuwendungen im Bereich der
Versicherungsvermittlung:

Kostenfreie Beratung fur den Kunden

Der Vermittler erhalt fir die Vermittlung eines Versicherungsvertrages eine Courtage/Provision von
dem Produktanbieter/Versicherer. Der Kunde schuldet dem Vermittler keine gesonderte Vergitung.

6. Gemeinsame Registerstelle nach 8§ 11 a Abs. 1 GewO:

Vermittlerregisternummer Versicherungsvermittlung: D-XX2H-JRUJI-27
Vermittlerregisternummer Immobiliardarlehnsvermittiung: D-W-133-AZK7-52

DIHK | Deutsche Industrie- und Handelskammer
Breite Stral3e 29
10178 Berlin



Telefon: 0180 600 58 50
(Festnetzpreis 0,20 €/Anruf)

www.vermittlerregister.info

7. Anschriften der Schlichtungsstellen:

Versicherungsombudsmann e.V.

Postfach 08 06 32

10006 Berlin

Tel.: 0800 3696000 (kostenfrei aus deutschen Telefonnetzen)
Fax: 0800 3699000 (kostenfrei aus deutschen Telefonnetzen)
Internet: www.versicherungsombudsmann.de

Ombudsmann fir die Private Kranken- und Pflegeversicherung
Postfach 06 02 22

10052 Berlin

Tel.: 0800 2550444 (kostenfrei aus deutschen Telefonnetzen)
Fax: 030 20458931

Internet: www.pkv-ombudsmann.de

Online-Streitbeteiligung via EU
https://webgate.ec.europa.eu/odr

Dieser Service wird zur Verfugung gestellt von www.sdv-online.de.

Der SdV e.V. hat keinen Einfluss auf den Inhalt der vom Vermittler gemachten Angaben. Deshalb kann seitens des SdV e.
V. fur diese fremden Inhalte auch keine Gewahr lbernommen werden. Fir die Inhalte der gesetzlichen Pflichtangaben ist
stets der jeweilige Versicherungsvermittler verantwortlich.
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