Gesellschaft fiir Marken- und

Patentrechtsschutzversicherung
Vertriebsgesellschaft mbH

in Kooperation mit der NRV Rechtsschutz Agentur - Nr.:
Firma / Name,
NR V StraBe, Haus - Nr.,
Neue Rechtsschutz PLZ Ort:
Zuriick
Fragebogen per Fax: 04734 - 109105

per Mail: post@patent-rechtsschutz.de

|. Allgemein
Antragsteller ist @ Privatperson O Unternehmen

Name der Person / der Gesellschaft:
StraBe und Haus - Nr.:

Postleitzahl:

Ort:

E-Mail-Adresse:

Website (sofern vorhanden):

Ansprechpartner:

[I. Fir Unternehmen

Wie viele Beschaftigte haben Sie: Insgesamt:
a) Produktion:
b) Verwaltung:
b) Entwicklung:

Wirtschaftszweig Ihrer Tatigkeit:

Griindungsdatum des Unternehmens

Sind Sie grenziiberschreitend tatig? O Ja @ Nein
Wenn ,ja“: Europa USA Asien

Umsatz p. a.:



lll. Eingetragene Patente, Marken, Gebrauchs- und Geschmacksmuster:

Wer ist Patentinhaber?
Wer ist Lizenzinhaber?
Wie viele Patente besitzen Sie / die Gesellschaft als Patentinhaber oder Markeninhaber?
Anzahl

Patente:

Gebrauchsmuster:

Geschmacksmuster/Design:

Lizenzen:

Marken:

Die Schutzrechte sind eingetragen: v" DPMA (Deutsches Patent- und Markenamt)

Sonstige Eintragungen:

Wie oft waren Sie oder eine mitversicherte Person (in den letzten 5 Jahren) wegen Streitigkeiten bei einem
Rechtsanwalt?

a) Patentrecht:

b) Urheberrecht:

c) Vertragliche Streitigkeiten:
d) Strafrecht:

e) sonstiges:

IV. Gewiinschtes Deckungskonzept

Produkte Deckungssumme Selbstheteiligung
(®) Premium 100 (®) 100.000 Euro (®) 2.500 Euro
() Premium 100 Plus () 250.000 Euro () 5.000 Euro

Straf-Rechtsschutz

V. Datenschutzerklarung

Der Kunde willigt ausdriicklich ein, dass alle personenbezogenen Daten, einschlieBlich der besonderen personlichen Daten, der zu versichernden
Personen, im Rahmen der gesetzlichen Regelungen der Datenschutz- Grundverordnung (DSGVO) und des Bundesdatenschutzgesetzes (BDSG)
von dem/den Vermittler(-n) gespeichert und zum Zwecke der Vermittlung und Verwaltung des vorgenannten Spezialproduktes an den ebenfalls
beauftragten Makler GMP (GMP Gesellschaft fiir Marken- und Patentrechtsschutzversicherung, Vertriebsgesellschaft mbH, Stadlander StraBe

109, 26937 Stadland) weitergegeben werden diirfen. Der Kunde ist auch damit einverstanden, dass sdmtliche Informationen und Daten, welche

fiir den von ihm gewiinschten Versicherungsschutz von Bedeutung sein kénnen von GMP ordnungsgemaB gepriift und im Rahmen des Vertrags-
zweckes gespeichert und verwendet werden. Diese Einwilligung gilt auch im Hinblick auf alle Mitarbeiter und Erfiillungsgehilfen des Vermittlers und
der GMP. Der Kunde kann diese Einwilligung jederzeit gegeniiber dem Vermittler oder gegeniiber GMP (unter folgenden Kontaktdaten Fax: 04734
109105 bzw. Mail: post@patent-rechtsschutz.de) oder gegeniiber dem Versicherer der Neue Rechtsschutzversicherungsgesellschaft AG (NRV)
widerrufen werden.

Ja, ich stimme der Datenschutzerklarung zu Unterschrift:
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