
Absender/ Versicherungsnehmer: 

An:  ____________________________  

 _____________________________   ____________________________  

 _____________________________   ____________________________  

 _____________________________  

 

☐ Per Einschreiben / Rückschein (empfohlen) 

☐ Per Telefax Nr.  _____________________  

Datum:   _______________  

 

Versicherungsnummer:   ____________________________  

 

(Teil-)Kündigung meiner Berufsunfähigkeits(zusatz)versicherung 

 

Sehr geehrte Damen und Herren, 

 

hiermit kündige ich meine o.g. Lebens-/Berufsunfähigkeits(zusatz)versicherung. 

 

Die Kündigung erfolgt: ☐ zum nächstmöglichen Zeitpunkt  

 ☐ zum   ________________  

Die Kündigung gilt 1) ☐ für den Gesamtvertrag, bitte zum o.g. Termin komplett beenden 

   und Rückkaufwerte meinem bekannten Konto gutschreiben 

 2) ☐ nur  für den Baustein zur Berufsunfähigkeitszusatzversicherung 

Bei 2): der restliche Vertrag der Lebensversicherung soll 

☐ beitragsfrei gestellt werden  

☐ mit um den BUZ Anteil reduziertem Beitrag bestehen bleiben  

☐ mit gleichem Beitrag wie bisher der Gesamtvertrag bestehen bleiben 

Bitte übersenden Sie umgehend, spätestens innerhalb von 2 Wochen folgende Unterlagen: 

 ☐ Kündigungsbestätigung mit Zeitpunkt der Vertragsbeendigung 

 ☐ Bescheinigung über den Rückkaufwert 

 ☐ Bescheinigung über gezahlte Beiträge für meine Steuererklärung 

an: ☐ meine o.g. Anschrift ☐ meinen Berater:  

 

 

Ich wünsche keine Rückwerbungsversuche und keine telefonische Kontaktaufnahme. 

Für Ihre Mühe besten Dank. 

 

Mit freundlichen Grüßen 

 

 _____________________________  

(Unterschrift) 

Dr.BS
Übersendung SCG Daten


	Straße VN: Kundenmusterstraße 1
	Datum: 30.11.2011
	Name PKV: Lebensversicherung
	Straße / Postfach PKV: Musterstraße 1
	PLZ Ort VN: 5000 Kundenmusterstadt
	PLZ Ort PKV: 5000 Musterstadt
	Per Einschreiben  Rückschein empfohlen: On
	Per Telefax Nr: Off
	FaxNr: 
	 PKV: 0221-12345678

	Versicherungsnummer: 12345678
	Kündigungstermin: Auswahl1
	Umfang Kündigung: Off
	Termin: 
	Restvertrag: Off
	Unterlagen 1: 
	0: On
	1: On
	2: On

	meine og Anschrift: On
	meinen Berater: On
	Name VN: Max Musterkunde


