Vorname Name

Str. + Hausnummer

Vorname Name Str.  + Hausnummer  PLZ+Ort

+
Name Empfanger PLZ+Ort
Str + HsNr / Postfach Empfanger
PLZ + Ort Empfanger
Ort+Datum

Kindigung Vertragsnummer: Versicherungsnummer

Sehr geehrte Damen und Herren,

mit diesem Schreiben kiindige ich den oben
genannten Vertrag zum Datum Kiindigung

Bitte bestatigen Sie mir kurzfristig die Kiindigung, von Rickwerbemalinahmen bitte ich
Abstand zu nehmen.

Vielen Dank fur Ihre Mihe im Voraus verbleibe ich

Mit freundlichen GrifRen
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