REIEERINELE

Dr. Breuer unabhéngig beraten.

Mandantenbogen

Datum:

Bitte filllen Sie den Bogen vollstdndig aus, um die Korrespondenz zwischen Ihnen und dem Biro
wesentlich zu erleichtern und damit wir ohne zeitliche Verzdgerungen lhre Interessen wahrnehmen
kénnen.

Name: ggf. Geburtsname:
Vorname:

Geburtsort: Geburtsdatum:
Beruf:

Ihre Anschrift:

PLZ: Ort: Telefon:

StraBBe: Mobil:

Telefax: E-Mail:
Bankverbindung: Rechtsschutzversicherung
Bank: Name:
Konto-Nr./IBAN: Vers.-Nr.:
Bankleitzahl: Selbstbeteiligung:

Weiterhin sind wir berufsrechtlich verpflichtet, Ihnen mitzuteilen, dass fir uns eine Berufshaftpflichtver-
sicherung bei der Allianz Versicherungs-AG, Theodor-Stern-Kai 1, 60596 Frankfurt besteht, deren
raumlicher Geltungsbereich sich Uber das gesamte EU-Gebiet und die Staaten des Abkommens Uber
den Europaischen Wirtschaftsraum erstreckt.

Hinweis:
Die Hoéhe der Rechtsanwaltsgebihren richtet sich nach dem Gegenstandswert der Angelegenheit.

Unterschrift:

Wie sind Sie auf unser Blro aufmerksam geworden?
Empfehlung 0 anwalt24 1  Google 11  anwalt.de [
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