
 

Storno Lebens- / Pensionsversicherung 

 

Absender:  ________________________________  

  ________________________________  

  ________________________________  

 

An die   _____________________ -Versicherung 

 

Polizze Nr.:  ________________________________  

 

Ich bitte um Auflösung meiner Lebens- / Pensionsversicherung zum 

○ nächstmöglichen Zeitpunkt ( ____.____.________ ) 

○ Ablauf ( ____.____.________ ) 

und um Überweisung des Guthabens auf das Konto: 

 

Bank: _____________________________  

IBAN: AT____ ________ ________ ________ ________ 

BIC:  ________ ________ ________ 

 

 

Linz, am ____.____.________  ___________________________  
         Unterschrift 
 

 
○ Originalpolizze liegt bei. 
 

○ Originalpolizze ist verloren gegangen. 

Der Versicherungsnehmer erklärt, dass die ausgestellte Versicherungspolizze in Verlust geraten ist, als 

null und nicht gilt, und seines Wissens nach an keinen Dritten weitergegeben wurde. 

Sollten später aus dem Besitz der hiermit annullierten Versicherungspolizze Ansprüche gegen den 

Versicherer gestellt werden, verpflichtet sich der Versicherungsnehmer zur Schad- und Klagloshaltung 

des Versicherers. 

 

 

  ___________________________  
         Unterschrift 
 
 

○ Ausweiskopie liegt bei 

○ Ausweiskopie des Zahlungsempfängers (wenn nicht VN) 


