
© Diese Vorlage ist ein Service von www.deblits.de 
Alle Angaben ohne Gewähr. 

Absender: 

_________________________________ 
Vorname Name 

 
_________________________________ 
Straße, Haus-Nr. 

 
_________________________________ 
PLZ, Ort 

 
_________________________________ 
Name der Versicherung 

 
_________________________________ 
Straße und Nr. der Versicherung 

 
_________________________________ 
PLZ und Ort der Versicherung 
 

 

 

 

Kündigung des Vertrages 
 
Versicherungsschein-Nr.:  _____________________________ 
 
 
 
 
Sehr geehrte Damen und Herren, 
 
mit diesem Schreiben kündige ich mein o. g. Vertrag fristgerecht zum nächst möglichem 
Zeitpunkt. 
  
Sofern erteilt, widerrufe ich eine Abbuchungsermächtigung von meinem Konto. 
  
Bitte senden Sie mir eine Kündigungsbestätigung schriftlich zu. 
 
Mit freundlichen Grüßen 
 
 
___________________________   ____________________________ 
Ort, Datum     Unterschrift 


