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Veranstaltung „Selbstbestimmung durch Vorsorgeverfügungen“  
(Patientenverfügung, Betreuungsverfügung, Vorsorgevollmacht) 

Sehr  geehrte Damen und Herren, 
 
wir führen regelmäßig Vortragsveranstaltungen zu interessanten Themen durch, für die wir diesmal die 
Gesellschaft für Vorsorgeverfügungen mbH  mit Herrn Hoyer als Referent gewonnen haben.  
Wir würden uns freuen, Sie zu unserem Vortrag begrüßen zu können. 
 

        Am:              Mittwoch 11.01.2012
 
 Uhrzeit: 18:00 – 20:00 Uhr 
  
                  

                             Ort:  Mercedes Autohaus Lueg Schubertstr. 1, 08058 Zwickau 
 

   Referent:  Fachreferent der GFVV Joachim Hoyer 
 
     Teilnahmegebühr: Keine (kostenfrei)  
 
      
Sind Sie informiert und kennen Sie Ihre Rechte? 
 

 Wissen Sie, wer sich um Ihre Angelegenheiten kümmert, wenn Sie durch Krankheit oder Unfall dazu nicht 
mehr in der Lage sein sollten? 

 Welche Risiken und Gefahren drohen im Fall der Geschäftsunfähigkeit und was kann man vorsorgend tun? 
 Was ist eine Patientenverfügung und wie sehen die gesetzlichen Regelungen seit September 2009 dazu 

aus?  
 Was beinhaltet das BGH – Urteil zur Patientenverfügung vom 25.06.2010 und welche Auswirkungen hat 

es? 
 Wie formulieren Sie Ihre Vorsorgeverfügungen richtig? 
 Wie stellen Sie sicher, dass Ihre Unterlagen gefunden werden? 

 
Diese und andere Fragen werden Ihnen beantwortet. 

Bitte teilen Sie uns Ihre Teilnahme auf Grund begrenzter Platzkapazität kurzfristig per Fax, Mail oder Rückruf mit.
  
 

Freundliche Grüße 

 

 

Bernd Plitschuweit 

GGF allfinanztest.de GmbH Dt. 
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Anmeldung  
 

Hiermit melde ich mich verbindlich zur Veranstaltung 
 

„Selbstbestimmung durch Vorsorgeverfügungen“  
allfinanztest.de GmbH Deutschland / GFVV an 

 
Name 
Straße 
PLZ / Ort 
Telefon / Fax 
E-Mail 

 
 
weitere Teilnehmer:   ___________________________________________________________ 
 
      
 

Datum Ort Uhrzeit Teilnahme ja 

11.01.2012 Zwickau 18:00 – 20:00  

   
 
 
 
 

 Ich erkläre mich damit einverstanden, mit weitergehenden Informationen kontaktiert  zu werden. 
                          (auch telefonisch oder per E-Mail). 
 
 
Falls Sie nicht teilnehmen können, danken wir Ihnen für die Rücksendung der Absage. 
 

 Ich möchte bei weiteren Veranstaltungen berücksichtigt werden. 
 

 Ich kann leider nicht teilnehmen, interessiere mich für weitere Informationen  
                       (nur mit E-Mail Adresse möglich). 

 
 
 
 
 

_________________________________ _________________________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift 

Rückfax an 0375 370 15 18 
 
Rückantwort spätestens bis 06.01.2012 
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