
 Versicherungsnummer: 
 
 
 
  
 
An die  
 
  
  
 
 
 
 
 
 
 
 
(Teil-)Kündigung meiner Berufsunfähigkeits(zusatz)versicherung 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
hiermit kündige ich meine, bei Ihnen bestehende Lebens-/ 
Berufsunfähigkeits(zusatz)versicherung unter oben genannter Versicherungsnummer. 
 

Die Kündigung erfolgt: ☐ zum nächstmöglichen Zeitpunkt  
   ☐ zum __________________ 
 
☐  Die Kündigung betrifft den Gesamtvertrag. Bitte beenden Sie den kompletten Vertrag 
zum oben genannten Termin. 
 
☐  Bitte stellen Sie den Vertrag zum oben genannten Termin beitragsfrei. 
 
☐  Die Kündigung betrifft  nur den Baustein zur Berufsunfähigkeits-zusatzversicherung.  
 
Der restliche Vertrag der Lebensversicherung soll  
☐   mit gleichem Beitrag wie bisher der Gesamtvertrag bestehen bleiben 
☐   um den BUZ Anteil reduzierten Beitrag bestehen bleiben 
 
 
Bitte bestätigen Sie mir die Kündigung binnen der nächsten 14 Tage schriftlich und 
übersenden mir gleichzeitig folgende Unterlagen: 
 

 ☐ Kündigungsbestätigung  
 ☐ Berechnung des Rückkaufwertes  
 
Diese Unterlagen übersenden Sie bitte innerhalb der oben genannten Frist, 
  

 ☐ meine oben genannte Anschrift ☐ meinen Berater Sven Hennig 
   online-pkv.de, Bahnhofstr. 48, 18528 Bergen 
 
Ich wünsche keine Rückwerbungsversuche und keine telefonische Kontaktaufnahme.  
Für die Abwicklung schon heute Vielen Dank! 
 
 
Mit freundlichen Grüßen 
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