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. Bestéandigkeit braucht Veranderung
Aufgabe und Pflichten
gegenliber unseren Mandanten

gemdR des Gesetzes zur Neuregelung des Versicherungs-Vermittler-Rechts v. 19.12.2006 — In Kraft seit
22.05.2007

Status und Stellung Wir sind im Gegensatz zu einem bei der Versicherung angestellten
Versicherungsvertreter oder einer eingeschrankt unabhdngigen Mehrfach-
agentur - der/die nur eine oder einige wenige Versicherungsgesellschaften
vertreten, in deren Auftrag handeln und die Interessen der Gesellschaft
gegeniiber dem Kunden vertreten miissen - als freier Versicherungsmakler
unabhangig und nicht im Auftrag einer Versicherungsgesellschaft tatig.

Wir arbeiten nur im Auftrag unserer Mandanten und vertreten bei der Be-
urteilung von Risiken und deren Absicherung allein die Interessen unserer
Mandanten. Wir gelten damit rechtlich als lhr Sachwalter und Erfullungs-
gehilfe beim Abschluss erforderlicher Versicherungen.

Beteiligungen Wir halten keine Beteiligung von und an Versicherungsgesellschaften oder an
Gesellschaften, deren Anlagen wir vermitteln und es sind auch keine
Versicherungsgesellschaften oder Gesellschaften, deren Anlagen wir
vermitteln, an unserem Unternehmen beteiligt.

Registrierung Wir sind gem. § 34 c und § 34d Abs. 1 GewO tatig und sind fir diese Tatigkeit

lizenziert. Dazu sind wir im Versicherungsvermittlerregister der [HK
Reutlingen angemeldet. Unsere Registernummer lautet: D-J9PP-4XA38-83

Versicheru ng Wir bestatigen, dass eine gesetzlich geforderte Vermdgensschadens-
Haftpflichtversicherung mit der vorgeschriebenen Versicherungs-
summe von 1 Mio. EUR besteht und gegeniiber der zustandigen IHK
nachgewiesen wurde.

Protokoll-Pflicht Wir verpflichten uns zur Fihrung von Beratungsprotokollen und zur
Dokumentation der Besprechungsergebnisse.

Beschwerde-

Stellen Versicherungs-Ombudsmann e.V. Postfach 08 06 32 - 10006 Berlin
Fon 01804-22442-4 - Fax -5
Email: beschwerde@ombudsmann.de
Nur fir private Kranken- und Pflegeversicherungen:
Ombudsmann — Private Kranken- und Pflegeversicherung
Kronenstrafle 13 - 10117 Berlin
Fon 01805-220444 - Fax 030-20458931

Zusatzliche

Informationen Um den gesetzlichen Anforderungen Rechnung zu tragen, erfolgen
vor der Abgabe von Angeboten ausgewogene Vergleichsberechnungen.
Dabei werden bei den Versicherungen Preis-Leistungs-Vergleiche eingeholt
und langjahrig etablierte Deckungskonzeptanbieter beziiglich deren
Angeboten, Leistungen sowie deren Schadensfall-Einsatz beriicksichtigt .Aus
dieser Vielzahl von moglichen Produkten erfolgt dann eine individuelle
Empfehlung fir den Kunden !
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Wir arbeiten derzeit vor allem- nicht abschlieBend - mit folgenden Versicherungsgesellschaften zusammen:

Allianz, Alte Leipziger, Alte Oldenburger, ARAG, , Auxilia Rechtschutzversicherung, AXA, Baden-Badener,
Barmenia, Bayrische Beamtenversicherung, BHW, Canada Life, Care Concept, Central Krankenversicherung,
Clerical Medical, Concordia, Continentale, DAS, DBV Deutsche Beamtenversicherung, Delta Lloyd, Deutscher Ring,
Deutsche Arzteversicherung, Deurag, Generali, Dialog, DKV, Gothaer, Hallesche, Hannoversche Leben, Hanse
Merkur, HDI-Gerling, Helvetia, Haftpflichtkasse Darmstadt, Ideal, Inter, Inter Risk, Liberty Europe, LKH, LV 1874,
Mannheimer, , Medienversicherung, Minchner Verein, Nurnberger, R+V, Signal-lduna, Skandia, Standard Life,
Stuttgarter, SDK, Swiss Life, Union Krankenversicherung, Universa VHV, VPV, VolkswohIBund, WWK, Zurich

Neben den direkten Kontakten zu einzelnen Versicherungen nutzen wir fiir unsere Kunden auch Angebote,
Vergleichsprogramme und Dienstleistungen von sogenannten Maklerpools.

Insbesondere mit folgenden Maklerpools arbeiteten wir derzeit zusammen:
AMEXPool AG Miillheim, Apella Maklerverbund AG Berlin-Brandenburg, maxpool AG Hamburg

Wir nutzen die Vergleichs- und Angebotsprogramme von Mr. Money, softfair AG, Morgen &Morgen

Mit der Unterzeichnung bestatige/n ich/wir, dass mir/uns die vorstehenden Informationen Gbergeben wurden.

(Vorname, Name, Anschrift)

Ort und Datum Unterschrift/en des/der Mandanten / Kunden
novar gmbh, hauBerstr, 44, 72076 tiibingen tel. 07071-912 740, fax 07071-912 741, email info@novarcon.de
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