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............................. 

 

.............................       am,..................... 

 

 

 

Betreff : Pol.Nr.:     

 

 

 

 

Sehr geehrte Damen und Herren ! 

 

 

 

Ich übersiedle am    in meine neue Wohnung und kündige hiermit  

 

meine Haushaltsversicherung aus oben angeführter Polizze mit Wirkung  auf den Tag 

 

vor dem Umzug ,somit zum    . 

 

Eine Kopie des Meldezettels übermittle ich Ihnen nach meiner Ummeldung. 

 

 

 

 

Hochachtungsvoll 
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