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R+V Allgemeine Versicherung AG
Raiffeisenplatz 1

65189 Wiesbaden

www.ruv.de

Anderung der Administratorenregistrierung zum R+V-Kreditportal

R+V Allgemeine Versicherung AG (Bitte senden Sie die Anmeldung per Post an die
Bereich Banken / Kredit R+V Allgemeine Versicherung AG zurtick.)
Raiffeisenplatz 1

65189 Wiesbaden

Der Vertragspartner
Name / Firma

Stral’e, Hausnummer

PLZ, Ort

teilt zu dem Administrator:

Anrede O Herr [Frau
Name, Vorname

Benutzerkennung

folgende Anderung mit:
] pie personenbezogenen Daten des Administrators haben sich geandert:

Anrede D Herr El Frau
Name, Vorname

Telefon Telefax

E-Mail

[C] zu folgenden Versicherungsvertrigen sollen Administratorrechte aufgehoben oder geindert
werden:

L] Warenkreditversicherung Nr.: 91 |:| aufheben oder EI andern
[ ] Kautionsversicherung Nr.: 97 EI aufheben oder [] andern
[] Kautionsversicherung firr Reise Nr.: 90 [] aufheben oder [] andern

[[] Aufhebung aller Administratorenrechte.

Erteilung von Vollmachten an den Administrator und die Benutzer

Sie bevollmachtigen jeden von Ilhnen benannten Administrator unter Befreiung von den Beschrankungen
des § 181 BGB, alle im Kreditportal mdglichen Erklarungen, insbesondere die Akzeptanz neuer AVB
R+V-Kredit-Online-Service, in Ihrem Namen abzugeben und entgegenzunehmen.

Darlber hinaus bevolimachtigen Sie jeden von lhnen benannten Administrator Benutzer fir Sie im
Kreditportal zu registrieren. Sie bevollmachtigen diese Benutzer unter Befreiung von den Beschrankungen
des § 181 BGB, alle im Kreditportal moglichen Erklarungen, insbesondere die Akzeptanz neuer AVB
R+V-Kredit-Online-Service, in Ihrem Namen abzugeben und entgegenzunehmen.

Im Ubrigen diirfen die Administratoren und Benutzer keine Untervollmachten erteilen.

Bitte beachten Sie die folgenden Hinweise:

- Benutzen Sie bitte fir jeden Administrator eine gesonderte Mitteilung.

- Wenn Sie die Aufhebung aller Administratorrechte auswahlen, werden andere Anderungswiinsche nicht
bericksichtigt. Der Online-Zugriff auf das Portal ist fir diese Firma und/oder diesen Vertrag nicht mehr
moglich.

- Bei Anderung der personenbezogenen Daten und der Anderung von neuen Administratorrechten muss
der Administrator einverstanden sein und mit unterschreiben.

- Bitte bewahren Sie eine Kopie dieser Nachricht bei lhren Unterlagen auf.

Ort, Datum Unterschrift (Vertragspartner)
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Hinweise zur Verarbeitung lhrer personenbezogenen Daten

Sie melden sich als Administrator oder Nutzer bei dem R+V-Kreditportal an, um dessen Services fiir eine
Kautions- oder Warenkreditversicherung zu nutzen. Wenn Sie nicht selbst Versicherungsnehmer sind,
sondern bspw. als Mitarbeiter in dessen Auftrag handeln, benétigen wir zusatzlich lhre Daten, um Ihnen
den Zugriff auf das R+V-Kreditportal zu ermdglichen. Informationen Uiber die Verarbeitung Ihrer
personenbezogenen Daten finden Sie im Merkblatt zur Verarbeitung von Administratoren- und
Nutzerdaten im R+V-Kreditportal unter www.ruv.de/datenschutz. Zusatzlich erhalten Sie das Merkblatt
zusammen mit Ihrer Benutzerkennung per E-Mail. Alternativ senden wir Ihnen das Merkblatt auf Anfrage
auch gern postalisch zu. Bitte wenden Sie sich dafur an die R+V Allgemeine Versicherung AG, Bereich
Banken / Kredit, Raiffeisenplatz 1, 65189 Wiesbaden.

Ort, Datum Unterschrift (Administrator)

R+V Allgemeine Versicherung AG, Vorsitzender des Aufsichtsrats: Generaldirektor Dr. Norbert Rollinger.
Vorstand: Dr. Nils Reich, Vorsitzender; Volker Buchem, Dr. Klaus Endres, Jens Hasselbacher, Marc René Michallet, Dragica Mischler.
Sitz: Raiffeisenplatz 1, 65189 Wiesbaden, Handelsregister Nr. HRB 2188, Amtsgericht Wiesbaden, USt-IdNr. DE 811198334
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