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1. Erklärung des Anlegers zu seiner Risikokenntnis
Hiermit erkläre ich, dass ich mir der Risiken im Zusammenhang mit der beabsichtigten Verpflichtung gegenüber der Investition in die DS 142 Hotel Oberpfaffenhofen 
GmbH & Co. geschlossene Investment KG bewusst bin.

Unterschrift des Anlegers*Ort, Datum*

DS 142 Hotel Oberpfaffenhofen GmbH & Co. geschlossene Investment KG 

Zusatzbogen nicht risikogemischte geschlossene Investmentvermögen  
Ich, der Anleger, beabsichtige mich an der DS 142 Hotel Oberpfaffenhofen GmbH & Co. geschlossene Investment KG („Investmentgesellschaft“), einem nicht-risikogemischten ge-
schlossenen Publikums-lnvestmentvermögen, zu beteiligen. Unter einem nicht risikogemischten Investmentvermögen ist ein Investmentvermögen zu verstehen, das 
nicht in mindestens drei Sachwerte investiert und die Anteile jedes einzelnen Sachwertes gemessen am insgesamt für die Investitionen zur Verfügung stehenden 
Kapitals nicht im Wesentlichen gleichmäßig verteilt sind oder bei wirtschaftlicher Betrachtungsweise keine Streuung des Ausfallrisikos gewährleistet ist. Auf das 
damit verbundene besondere Ausfallrisiko mangels Risiko mischung wird in dem Verkaufsprospekt und den Wesentlichen Anlegerinformationen hingewiesen. Aufgrund der Be-
stimmungen des Kapitalanlagegesetzbuchs (KAGB) ist es erforderlich, den Sachverstand, die Kenntnisse und Erfahrungen des Anlegers auf Grundlage der nachfolgenden Angaben 
und Erklärungen zu bewerten und zu dokumentieren. 

Mir ist bewusst, dass eine Bewertung der Angemessenheit meiner beabsichtigten Verpflichtung nicht erfolgen kann, wenn ich keine oder unvollständige Angaben zu meinen Kennt-
nissen und Erfahrungen mache. Sofern ich nicht über Sachverstand, Kenntnisse und Erfahrungen verfüge und / oder mir der Risiken, die mit dem Erwerb dieses geschlossenen In-
vestmentvermögen bewusst bin, ist ein Erwerb dieses Investmentvermögen nicht möglich. 

1. Ich habe Erfahrungen in Fremdwährungsgeschäften/-anlagen.  Ja  Nein 

2. Ich habe Erfahrungen im Erwerb von Anteilen an
nicht risikogemischten geschlossenen Investmentvermögen
im oben genannten Sinne.  Ja       Nein 

3. Ich verfüge über vertiefte Kenntnisse von nicht risikogemischten
geschlossenen Investmentvermögen im oben genannten Sinne,
insbesondere von deren Struktur, Funktionsweise    und Risiken.  Ja  Nein 

4. Ich bin aufgrund meines Sachverstandes, meiner Erfahrungen
und/oder meiner Kenntnisse in der Lage, meine Anlageentscheidungen
selbst zu treffen.  Ja  Nein 

5. Ich bin mir der Risiken bewusst, die mit dem Erwerb von Anteilen an diesem 
nicht risikogemischten geschlossenen Investmentvermögen verbunden sind,
insbesondere dem besonderen Ausfallrisiko, aufgrund der fehlenden
Risikomischung, und möchte diese eingehen.  Ja  Nein 
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