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SCHADENNUMMER:
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IHRE VORLAUFIGE KENNZIFFER: 12680 (bitte stets angeben)

senr geehrte (D

in der vorbezeichneten Angelegenheit haften wir Sie vor kurzem postalisch informiert Ober. die noch
magliche Regulierung des thnen im Rahmen der Juragent-Beteiligung entstanden Schadens. Sofern
Ihnen dieses erste ausfihriiche Informationsschreiben nicht mehr vorliegt, senden wir €3 lhnen auf An-
forderung (info@schutz—fuer-fondsanleger.de} nochmals zu. Wichtig ist hierbei, dass jewsils 37,25%
des unter Berlicksichtigung der Rechtsprechung des BGH gutachterlich bestatigten Schadens erfasst
werden kdnnen: und zwar wie folgt:

Anreds Titel Vormame Narme

] [ ey N

Anschrift PLZ Qrt

Anlage Anlagesumme Schaden {BGH) Quote: 37,25%
Juragent PKF; N, - 50.000,00 EUR 38.741,67 EUR 14.431,27 EUR

Erifuterung der Berechnung: Yon dem urspringlickien Anlagebetrag in Héhe von 50.000.00 EUR (Juragent PKF Nr, 112) verblelbt
bel Berticksichtigung der Rechisprechung des BGH {Abziige: Restwert der Betelligung, Ausschisttungen) ein finanzieller Schaden
von 38.741,67 EUR. Mithin betragt thr in die Mitglieder—Geschadigtenliste zur Reguiierung aufzunehmencer Schaden von 14.431,27
EUR. Die Auszahlung kann nur direkt auf lhr Konta erfolgen; s. Formulas (unbedingt Kontoverbindung angepen),

lhnen wurde mit dem ersten Informationsschreiben ein entsprechendes Formular dbersandt, das von'
lhnen leider nicht zurlickgesandt wurde. Das ist jedoch erforderlich, damit (erstens) lhr Einverstandnis
zU der benannten Quote von 14.431,27 EUR (37,25 %) vorliegt und (zweitens) ithre Bankverbindung zur
Auszahlung verbindlich benannt wurce. Das Formular ist daher nochmals beigeflgt. ’

Hinweis: Sofern Sie das Formular nicht an uns zuriicksenden, ¢iit dies innerhalb der zu beachtenden
Fristen als konkludenie Verzichtserklarung threrseits.
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Auch wenn Sie nicht an der Schadensregulierung HS072990152-0002_SfFA-12680 RA teilnehmen wollen
und lhrerseits auf die Geltendmachung threr Schadensersatzanspriche unwiderruflich verzichten, bitten
wir Sie — im Sinne einer zigigen Abwicktung far die anderen teilnehmenden Geschadigten — um die er-
forderliche Verzichtserklarung (1. Option auf dem Formular ankreuzen, unterschreiben und an uns zu-
ricksenden). Auf diese Weise sind wir in der Lage, die vorgegebenen Fristen abzukirzer.

Sofern Sie keinen Verzicht erkldren, tragen Sie zur Auszahlung Ihre Bankverbindung in das Fermular ein,
stimmen der Regulierungsquote von 37.25% zu und wahlen anschlieBend zwischen den folgenden bei-

den Aliernativen:

1. Ordentliche Volimitgliedschaft neu erwerben | ab 348 EUR

Aufnahmegabdhr: 69 EUR  (einmalig)
Mitgliedsbaitrag: 273 EUR  (bel jahrlicher Zahiungsweise: Ersparnis 68 EUR)
Mitgliedsbeitrag: 29 EUR  (bel monatiicher Zahlungsweise)

2_ Nur Aufnahme in die Mitglieder—Geschéadigtentiste | 98 EUR
Ext Rechtsberatung: 68 EUR

Porto: 10 EUR
Druck: 3 EUR
Dokumentation: 15 EUR
Gesamt: 88 EUR  (einmalig)

Wichtig: Biite Uberweisen Sie keine Zahlung, bevor |hre Aufnahme postalisch bestatigt
wurde. Wir bem(hen uns, samtliche Antrage so schnell wie modglich zu bearbeiten. In
der Regel geht Ihnen die postalische Aufnahmebestatigung (Bescheid) innerhalb weni-
ger Werktage zu. '

]

Was missen Sie beim Ausfillen des anliegenden Formulars beriicksichtigen? Zunachst muss lhre per—
stnliche Schadens—Beitrags—Relation stimmig sein. 8ei einem relativ niedrigen Anlageverlust empfehlen
wir zum jetzigen Zeitounkt grundsétzlich die zweite Alternative; anscnsten die erste. Hierbei gilt im Ub-
rigen, dass bei einer etwaigen spéateren ordentlichen Volimitgliedschaft diese Beitragszahlung for die
zweite Alternative komplett angerechnet wirde. Grundsatziich ist bei der zweiten Altarnative zu beach-
ten, dass ordentliche Vollmitgtieder (erste Alternative) pricritédr im Regulierungskontingent berticksichtig?
werden missen. Ist das Kontingent ausgesché&pft, wird die Geschadigtenliste geschlossen. Malkgeblich
ist der Zeitpunkt des Eingangs des Anmeldeformulars in unserer Verwaltung und der Zeitpunkt der Bej-
tragsgutschrift auf dem Vereinskonto {s. Formular). Sig erhalten umgehend eine postalische Eingangs-
hestatigung. Sollte Ihr Aufnahmegesuch nach SchlieBung der Geschadigtenliste wegen Ausschoépfung
des Regulierungskontingents bei uns eintreffen oder das Kontingent durch Vollmitglieder cder Gescha-
digte, die sich eher angemeldet hatten, ausgeschdpft sein. wird bei der zweiten Alternative kein Beitrag
fallig und bei bereits erfolgter Zahiung an Sie zurlckerstattet. Wir informieren Sie entsprechend.

Mit Fragen. die sich nicht aus diesem Anschreiben beantworten, kdnnen Sie sich Dienstag und Bon-
nerstag von 18 bis 18 Uhr unter 0234-41478330 an uns wenden.

Mit freundlichen GriiBen
Im Auftrag ’

Ass. jur. Friedemann Sommerfeldt {LL.M)
JUSTIZIAAIAT | KAPITALMARKTANLAGEN | REGRESS
{automatisiert arstelites Schreibent ohne Unterschrilt glitin)
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