Formular Auszahlung Rickkaufswert

Legal &
General

Bitte per Post einsenden

Vertragsnummer
N Vo des (& ) Versich h
ame, Vorname des (erstgenannten) Versicherungsnehmers
Legal & General i i
Kundenservice
Richmodstt. 6 Name, Vorname des zweitgenannten Versicherungsnehmers (falls zutreffend)
50667 Koln

Telefonnummer/E-Mail, unter der Sie bei Riickfragen erreichbar sind

KUndigung des Versicherungsvertrages

Hiermit kiindige/n ich/wir die oben genannten Vetsicherungsvertrige zum nichstmoglichen Kiindigungtermin mit der Bitte um
Auszahlung des zu diesem Termin aktuellen Riickkaufswertes. Den Original-Versicherungsschein(*) fiige ich diesem Formular
bei.

Den Rickkaufswert erstatten Sie bitte auf folgendes Konto:

Bankleitzahl Kontonummer
Name des Geldinstituts Sitz des Geldinstituts
Name des Kontoinhabers (falls abweichend von dem/den Versicherungsnehmer/n) Unterschrift des Kontoinhabers (falls abweichend von dem/den Versicherungsnehmer/n)

Falls der Kontoinhaber nicht mit dem/einem der Versicherungsnehmer identisch ist, machen Sie bitte folgende erginzende
Angaben zum Kontoinhaber:

StraB3e, Nr. PLZ, Wohnort

Gleichzeitig entziehe ich Thnen mit dieser Kiindigung die Lastschrifteneinzugsermachtigung, sofern erteilt, fir zukiinftige
Beitrdge tber diesen Kiindigungszeitpunkt hinaus. Mit der Zahlung des Riickkauswertes sind alle Rechte und Pflichten aus dem
Vertrag etloschen.

Ich bestitige hiermit, dass ich tber die steuerliche Behandlung von unterjahrigen Auszahlungen aus Kapitalversicherungen
ausreichend informiert wurde. Es ist mir bewusst, dass unter Anwendung der jeweilig geltenden steuerrechtlichen Bestimmungen
eventuell entstandene Kapitalertrige bei Auszahlung steuerpflichtig sein konnen und beim zustindigen Finanzamt gemeldet
werden miissen. Legal & General Assurance Society ist als englischer Versicherer in Deutschland nicht
kapitalertragssteuerabzugsberechtigt. Die Riickkaufswerte werden somit ohne Abzug von eventuell anfallenden Steuern
ausgezahlt. Der Versicherungsnehmer und/oder Zahlungsempfanger verpflichten sich diese Angaben individuell tber die
Einkommenssteuererkliarung beim jeweilig zustindigen Finanzamt einzureichen. Ein entsprechendes Bestitigungschreiben
einschlieflich aller notwendigen Angaben fiir die Steuer wird mit abschlieBender Bearbeitung der Kiindigung versandt.

(*) Hinweis: Die vollstindige Bearbeitung der Kiindigung kann erst nach Erhalt aller notwendigen Unterlagen erfolgen, welches
den Original-Versicherungsschein einschlieft. Sollten Sie den Original-Versicherungsschein verlegt haben, bitten wir Sie, das
entsprechende Formular zum Verlust des Versicherungscheines ausgefiillt und unterschrieben zuriickzusenden. Dieses Formular
finden Sie auf unserer Internetseite unter www.legalundgeneral.de im Beteich Service/Downloads.

Bitte beachten Sie, dal3 bei Auftragseingang zum Ende eines laufenden Monats und somit wihrend des normalen Lastschrifteneinzugsverfahren
eine abschlieBende Bearbeitung Thres Auftrages erst zum 1. des Folgemonats (bzw. der 1. Werktag des Folgemonats) und somit nach Abschluf3
des Lastschtriftverfahrens erfolgen kann. Die Kiindigung erfolgt jedoch weiterhin gemil3 den in den Versicherungsbedingungen aufgefiihrten
Erlduterungen zum Bewertungsstichtag. Fehlerhaft eingezogene Beitridge werden zusammen mit dem Rickkauswert erstattet.

Unterschrift/en
Ort, Datum Ort, Datum
Unterschrift (erstgenannter) Versicherungsnehmer Unterschrift zweitgenannter Versicherungsnehmer (falls zutreffend)
06.2011
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