
 

Vollmacht Seite 2 von 4 

 
 

 

Feuerstein KG 
Robert Feuerstein 
Versicherungsmakler und Berater in 
Versicherungsangelegenheiten 
 

 

Marktgasse 7 | 6361 Hopfgarten 
Dorf 59a | 6334 Schwoich 
 

Tel. +43 5335 45100 
Fax +43 5335 45100 – 45 
 

office@feuerstein.tirol 
www.feuerstein.tirol 

 
 

Feuerstein KG 
Raiffeisenbank Kufstein 
IBAN: AT06 3635 8000 0252 8800 
BIC: RZTIAT22358 
 

BG Kitzbühel | FN 257106y 
DVR 2111247 | GISA 21829635 

 

Robert Feuerstein 
Versicherungsmakler und Berater 
Raiffeisenbank Kufstein 
IBAN: AT90 3635 8000 0252 0401 
BIC: RZTIAT22358 
 

BG Kufstein | GISA 27918128 

Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) 
Pflichten des Vermittlers und des Versicherers nach der 
Datenschutzgrundverordnung (DSGVO) 
 
 
Präambel: 
Ergänzung zur bestehenden Vereinbarung über die Vermittlung von Versicherungsverträgen zwischen dem Vermittler und dem Versicherer: 
 
1. Für Datenverarbeitungen durch den Vermittler für die Zwecke seiner gewerbsmäßigen und berufsrechtlichen Vermittlungs‐ und Betreuungstätigkeit und unter 

Nutzung  seiner  eigenen,  d.h.  in  seiner  alleinigen  Verfügungsmacht  stehenden  technischen  Mittel  trifft  ihn  die  datenschutzrechtliche  Verantwortung  als 

Verantwortlicher gemäß Art. 4 Zi 7 DSGVO. 

2. Für  Datenverarbeitungen  durch  den  Vermittler  als  Verantwortlicher  im  Rahmen  von  technischen Mitteln,  auf  welche  sowohl  der  Vermittler  als  auch  der 

Versicherer  Zugriff  haben,  gehen  die  in  das  technische  Mittel  vom  Vermittler  rechtmäßig  eingepflegten  Daten  in  den  Verarbeitungszweck  und  die 

datenschutzrechtliche Verantwortung des Versicherers über, sobald die vom Vermittler in das System eingepflegten Daten in die Machtsphäre des Versicherers 

gelangen, d.h. nur noch von diesem weiter verarbeitet und vom Vermittler nicht mehr verändert werden können. 

3. Der Vermittler und der Versicherer tragen jeweils für eine rechtmäßige und dem Stand der Technik entsprechende Verarbeitung der personenbezogenen Daten 

Sorge und halten diese vertraulich. Gleiches gilt für nicht personenbezogene Daten, die der Vermittler und der Versicherer im Rahmen ihrer Geschäftsbeziehung 

einander wechselseitig offenbaren. 

4. Allfällige  weitere  /  sonstige  aus  den  jeweiligen  tatsächlichen  Funktionen  und  Beziehungen  zwischen  dem  Vermittler  und  dem  Versicherer  resultierende 

wechselseitige  datenschutzrechtliche  Rechte  und  Pflichten  werden,  sofern  gesonderte  datenschutzrechtliche  Rollenverteilungen  zutreffen 

(Auftragsverarbeitungen im Auftrag eines Verantwortlichen, gemeinsam für die Verarbeitung Verantwortliche) nach Maßgabe der Artikel 26 und 28 DSGVO in 

gesonderten Vereinbarungen festgelegt. 

5. Der  Vermittler  hat  dafür  zu  sorgen,  dass  die  ihm  vom  Versicherer  zur  Verfügung  gestellte  und  nach  den  Datenschutzbestimmungen  erforderliche 

Datenschutzinformation  an die  Betroffenen  spätestens  zum Zeitpunkt  der Datenübermittlung  an den Versicherer  (gem.  Pkt  2  dieser Vereinbarung)  erteilt 

werden. 

6. Berühren Änderungen rechtlicher Rahmenbedingungen, insbesondere einschlägige europarechtliche Leitlinien und Anordnung der nationalen Behörden oder 

die  Rechtsprechung  die  datenschutzrechtlichen  Aspekte  der  Geschäftsbeziehung,  dann  werden  die  Vertragsparteien  unverzüglich  eine  Anpassung  dieser 

Vereinbarung  herbeiführen.  Letzteres  gilt  auch,  wenn  sich  einschlägige  Branchenstandards  in  Zusammenhang  der  gegenständlichen  Geschäftsbeziehung 

entwickeln. 

7. Optional: Diese Vereinbarung ersetzt / ergänzt die im Rahmen der bestehenden Vereinbarung über die Vermittlung von Versicherungsverträgen zwischen dem 

Vermittler und dem Versicherer getroffenen datenschutzrechtlichen Regelungen.  

In  diesem  Zusammenhang  nehme  ich  ausdrücklich  zur  Kenntnis,  dass  es  im  Zuge  der  Durchführung  des  Auftrages  bzw.  mit  der  Erfüllung  der  vertraglichen 
Verpflichtungen des o.a. Versicherungsmakler zur Verarbeitung von personenbezogenen Daten im Sinne der DSGVO kommt. 
Der  o.a.  Versicherungsmakler wird weiteres  bevollmächtigt  eine  Zustimmung  zur  Verwendung meiner/unserer Daten  (ausgenommen  sensible Daten  i.S.d.  §  9 
DSGVO) zu erteilen. 
Ich  bevollmächtige  o.a.  Versicherungsmakler  ausdrücklich  weiteres  zur  Vornahme  sämtlicher  Erklärungen  und/oder  Handlungen  im  Zusammenhang  mit  der 
elektronischen Kommunikation nach § 5a VersVG, insb. zur Vereinbarung und zum Widerruf der elektronischen Kommunikation. 
Der Bevollmächtigte ist insb. weiteres zur Vornahme sämtlicher Erklärungen und/oder Handlungen im Zusammenhang mit der Vereinbarung von Formvorschriften, 
v.a. von Schriftformvereinbarungen i.S.d. § 5a Abs 2 und § 15a Abs 2 VersVG berechtigt. 
 
Einwilligung in die Verarbeitung von Gesundheitsdaten: 
Hiermit stimme ich ausdrücklich zu, dass der o.a. Versicherungsmakler meine Gesundheitsdaten, wie etwa meine gesamte Krankengeschichte, zum Zwecke der 
Vertragserfüllung  (z.B.  zur  Beurteilung  und  zum  Abschluss  des  Versicherungsschutzes)  erfasst  und  verarbeitet.  Ebenfalls  stimme  ich  ausdrücklich  zu,  dass  die 
verarbeiteten  Daten  im  Rahmen  der  gegenständlichen  Vertragserfüllung  auch  an  Dritte,  und  zwar  insbesondere  an  Versicherungsunternehmen  durch  o.a. 
Versicherungsmakler weitergegeben werden. Ich nehme zur Kenntnis, dass ich diese Einwilligung jederzeit widerrufen kann. 
 
Einwilligung für die Zusendung und Übermittlung von Werbe‐ und Informationsmaterial durch o.a. Versicherungsmakler 
Im  Rahmen  der  Vertragsbeziehung  verarbeitet  der  o.a.  Versicherungsmakler  die  persönlichen  Kontaktdaten.  Neben  der  Nutzung  dieser  Daten  für  die 
Vertragsabwicklung,  würde  der  o.a.  Versicherungsmakler  über  diese  Kontaktdaten  (E‐Mail,  Wohnanschrift,  Fax,  Telefon)  gerne  Informations‐  und  auch 
Werbematerial übermitteln. 
1. Hiermit  stimme  ich ausdrücklich zu, dass mir  Informations‐ und Werbematerial an meine bekannt gegebenen Kontaktadressen übermittelt wird.  Ich möchte 
laufend über die neusten Produkte und Dienstleistungen des o.a. Versicherungsmakler per Fax, E‐Mail, Telefon, SMS oder per Post informiert werden. 
2. Ich nehme zur Kenntnis, dass ich diese Einwilligung jederzeit widerrufen kann. 
 
Diese Bevollmächtigung geht auf die beiderseitigen Rechtsnachfolger über und erlischt durch entsprechende schriftliche Mitteilung des Vollmachtgebers oder durch 
Zurücklegung  durch  den  Bevollmächtigten.  Mit  der  Erteilung  dieser  Vollmacht  widerrufe(n)  ich  (wir)  jede  bisher  erteilte  Vollmacht  zur  Vertretung  in 
Versicherungsangelegenheiten.  Eine  Kopie  dieser  Maklervollmacht/dieses  Maklervertrages  inkl.  der  Allgemeinen  Geschäftsbedingungen  der  österreichischen 
Versicherungsmakler (AGB‐VersMakler) wurde mir (uns) ausgehändigt und wird von mir (uns) akzeptiert. 
 
 
 
 
 
_____________________________________________  _____________________________________________ 

Ort, Datum  Unterschrift Kunde 

 


