GREGOR SAMIMI

RECHTSANWALTSKANZLEI

» Schweigepflichtentbindungserklirung

Herr / Frau

Vornamen und Namen (nachfolgend , Anspruchsteller*)

wegen

Gegenstand und Datum des Ereignisses oder des Anspruchs

entbindet samtliche den Anspruchsteller behandelnden Arzte, Zahnarzte sowie Angehoérigen anderer Heilberufe und
Bedienstete von Krankenanstalten und Behorden von der gesetzlichen Schweigepflicht gegeniiber

» den beteiligten Versicherungsgesellschaften und Sozialversicherungstragern
» den beteiligten Gerichten und Strafverfolgungsbehérden
» den beteiligten Rechtsanwalten und Rechtsanwaéltinnen.

Sie dirfen Uber alle Umsténde einschlielilich Vorerkrankungen Auskunft geben, die mit dem obigen naher bezeichneten

Anlass im Zusammenhang stehen oder stehen kdnnten. Auskinfte sind nur schriftlich zu erteilen. Diese Erklarung gilt
Uber den Tod hinaus.

>»

Datum und Unterschrift des Auftraggebers

Gregor Samimi Rechtsanwaltskanzlei - Fachanwalt fur Strafrecht - Verkehrsrecht - Versicherungsrecht
HortensienstraRe 29 - 12203 Berlin-Steglitz - Telefon (030) 886 03 03 - Fax (030) 886 01 51 - kanzlei@ra-samimi.de - www.ra-samimi.de.

Dieses Formular wurde heruntergeladen aus dem Formularcenter auf www.ra-samimi.de. Ein Service der Rechtsanwaltskanzlei Gregor Samimi.
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