=
Q
{=
(8]
(2]
Q
=
3
=}
£
=
o
Lo

Bitte in Blockschrift ausfillen!

FINANZDIENSTLEISTUNG
Formular AV L it menTronne

Discountvereinbarung

AVL Finanzdienstleistung Investmentfonds
PoststraBe 15/1 Telefon +49 (0)7151 604 59 30

Verzicht auf Beratung / Haftungsfreistellung 71384 Weinstadt Telefax +49 (0)7151 604 59 399
E-Mail info@avl-investmentfonds.de
Internet www.avl-investmentfonds.de
1. Depotinhaber (ggf. Minderjéhriger) 2. Depotinhaber

|:| Frau l:, Herr l:, Dr. l:, Prof. l:, Frau l:, Herr l:, Dr. l:, Prof.

Nachname Nachname

|\/orname(n) |\/orname(n)

|Geburtsort Geburtsdatum |Geburtsort Geburtsdatum
|Geburtsname |Geburtsname

|Strar3e, Hausnr. |StraBe, Hausnr.

Postleitzahl |Ort |Postleitzahl |Ort

| DE | | DE |

Land Telefon Land Telefon

|Email |Email

1. Vor dem Kauf von Fondsanteilen informiere ich mich umfassend. Hierzu stellen mir die Herausgeber der jeweiligen Investmentfonds die aktuellen

Verkaufsprospekte und Rechenschaftsberichte zur Verfiigung, die ich lese und deren veréffentlichte Informationen ich umfassend prife.

2. Keine Anlage ist ohne Risiko. Verschiedene Einflisse kdnnen dazu fiihren, dass es wahrend der Laufzeit zu Kursriickgangen kommt. Daruber
hinaus besteht bei Auslandsinvestitionen und solchen in fremder Wahrung ein Wahrungsrisiko. Beide Risiken zusammengenommen kénnen zum
Verlust des eingesetzten Kapitals fiihren. Angaben zur bisherigen Wertentwicklung erlauben keine Prognosen fur die Zukunft.

3. Ich bestatige eine auf Kauf von Investmentfonds ausgerichtete hohe Risikobereitschaft und eine langfristige Ausrichtung meiner Kapitalanlage mit
entsprechenden Liquiditatseinschrankungen. Mir ist bekannt, dass in Zeiten einer negativen Borsenentwicklung der Verkauf von Fondsanteilen
ggf. unzweckmagig ist und hierdurch méglicherweise Kursverluste entstehen.

4. Ich verfiige Uber gentigend Erfahrung in Wertpapiergeschéften. Meine Vermdgensverhéltnisse lassen Investitionen in Investmentfonds, die mein
Kapital ggf. langfristig binden, zu. Ausreichende liquide Anlagen stehen mir jederzeit zur Verfligung.

5. Rabatte werden nur auf Provisionen gewahrt, die AVL bereits erhalten hat und fur die AVL einen Rabatt eingeraumt hat. Voraussetzung dafir ist,
dass zum Zeitpunkt der Abrechnung des Rabatts der dazugehdrige Vertrag tber AVL geschlisselt ist.

6. Der maximal mogliche Rabatt auf den Ausgabeaufschlag kann ausschlie8lich beim Kauf von Fondsanteilen Uber die Kapitalanlagegesellschaft
gewahrt werden. Zusatzlich gelten folgende Einschrankungen fir die genannten Anbieter:

» comdirect bank: Gewahrung des maximal méglichen Rabatts nur beim Kauf per Fax oder Brief Giber das von AVL bereitgestellte Formular.
» Capital Bank: Gewahrung des maximal moglichen Rabatts nur beim Kauf per Fax oder Brief Giber das von AVL bereitgestellte Formular.

7. Da AVL keinen EinfluR auf Anderungen des maximal méglichen Rabatts auf Provisionen hat, kann AVL jederzeit die Hohe gewahrter Rabatte
auf Provisionen anpassen. Die zum Zeitpunkt des Kaufs von Fondsanteilen giiltigen Rabatte entnehmen Sie unmittelbar vor dem Kauf unserer
Internetseite www.avl-investmentfonds.de.

8. Aufgrund des Rabatts auf den Ausgabeaufschlag von Investmentfonds nutze ich AVL lediglich als Vermittler. Ich verzichte auf Beratung durch AVL.
Mir ist bekannt, dass ich eine Beratung in Anspruch nehmen kdnnte, wiinsche diese jedoch ausdriicklich nicht.

9. Ich stelle AVL und alle jemals bei AVL beschéftigten Mitarbeiter von jeglicher Beraterhaftung frei.

10. Sollte eine der vorstehenden Bedingungen unwirksam sein, so wird die Wirksamkeit der tbrigen Bedingungen dadurch nicht beruhrt. Die unwirk-
same Geschaftsbedingung ist durch eine ihrem wirtschaftlichen und rechtlichen Inhalt am néchsten kommende Geschéftsbedingung zu ersetzen.
Entsprechendes gilt bei einer Regelungsliicke.

Ort Datum Unterschrift 1. Depotinhaber (ggf. 1. gesetzlicher Vertreter)

Ort Datum Unterschrift 2. Depotinhaber (ggf. 2. gesetzlicher Vertreter)
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