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Bezugsrecht 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Ihre Kontaktdaten: 
 
Vor- und Zuname: __________________________________________  
    
geb. am:  __________________________________________ 
 
Adresse:  __________________________________________ 
 
 

 

Das Sterbegeld der Versicherung Nr.: _______________________________________  der  

Sterbe-Unterstützungs-Vereinigung der Beschäftigten der Stadt München  soll bei Fälligkeit 

an 

 

Herrn/Frau                               ____________________________________________ 

 

geb. am                                   _____________________________________________ 

 

wohnhaft in                             _____________________________________________  

 

gezahlt werden. 

 

 

 

München, den    ________________________ 

 

 

_________________________________ 

Unterschrift des Versicherten 

 
 

Sterbe-Unterstützungs-Vereinigung der 
Beschäftigten der Stadt München 
Pestalozzistr. 3 a 
 
80469 München 


