
Machen Sie mehr aus Ihrem Gehalt! 

  
VORSORGE

VPV Power-Direkt



Es steht längst fest, dass die gesetzliche 

Ren tenabsicherung nicht mehr ausreicht und 

eine zusätzliche Altersvorsorge unerlässlich ist.

Eine Direktversicherung wie die VPV Power-Direkt 

bietet für Ihre Altersvorsorge eine besonders 

intelligente Lösung. Denn jetzt können Sie mehr-

fach profi tieren.

Sparen Sie Steuern und

Sozialabgaben

Arbeitnehmer sparen Steuern und Sozialab-

gaben, denn der Versicherungsbeitrag wird 

bereits vom Bruttogehalt abgezogen. So 

können bis zu 2.688 € in 2012 absolut steuer- 

und sozialversicherungsfrei in die Altersvor-

sorge investiert werden. Weitere 1.800 € sind 

steuerfrei und nur sozialversicherungspfl ich-

tig, wenn das Einkommen unter der Beitrags-

bemessungs grenze* (BBG) der gesetzlichen 

Rentenversicherung liegt.

Bei uns gelingt beides: Sicherheit 

und Gewinn.

Ein weiterer Vorteil der VPV Power-Direkt liegt

darin, dass die bereits von Steuern und Sozial-

abgaben befreiten Beiträge mit Hilfe des einzig-

artigen Kapitalanlagesystems ISS® so angelegt 

werden, dass Sie hohe Erträge erzielen können. 

Zusätzlich garantiert Ihnen die VPV 100 % der 

eingezahlten Beiträge bei Rentenbeginn.

Doppelt gewinnen: Steuern sparen und

hohe Erträge erzielen

Altersvorsorge privat

Monatsbrutto 2.500 €

Beitrag Direktversicherung - 0 €

Rest Monatsbrutto 2.500 €

daraus Monatsnetto 1.842 €

Beitrag Privatvorsorge - 100 €

Rest Monatsnetto 1.742 €

Die VPV Power-Direkt im Vergleich mit einer privaten Altersvorsorge

Altersvorsorge Direktversicherung (aus Entgeltumwandlung)

Monatsbrutto 2.500 €

Beitrag Direktversicherung - 100 €

Rest Monatsbrutto 2.400 €

daraus Monatsnetto 1.785 €

Beitrag Privatvorsorge - 0 €

Rest Monatsnetto 1.785 €

Ihre Ersparnis: 43 €

Kurz: Die VPV Power-Direkt ist die perfekte Kombination aus Steuervorteilen, hohen Rendite-

chancen und hoher Sicherheit.

Beispiel Stand 2011: Steuerklasse 3, keine Kinder, keine Kirchensteuer, Krankenkasse 15,5 %

* Stand 2012: 67.200 € (alte Bundesländer), 57.600 € (neue Bundesländer).

Alle Vorsorgeprodukte mit der VPV Power-Erfolgsformel haben eines gemeinsam: 

Neben Beitragsgarantie und Renditechancen bieten wir den Vorteil der  Ertragssicherheit. 

Ertragssicherheit heißt, Sie haben eine klare Vorstellung, mit welchen Renditen Sie bei gutem, 

durchschnittlichem oder schlechtem Kursverlauf rechnen können. Dies wird durch das einzig-

artige, computergesteuerte Kapitalanlagesystem ISS® erreicht, das Ihr Geld sicher und 

gewinnbringend anlegt.

Die VPV Power-Erfolgsformel

Beitragsgarantie* Renditechancen Ertragssicherheit+ +

* Bei Ablauf und je nach gewähltem Garantieniveau



Ihre Vorteile als Arbeitnehmer 

>  Steuerbefreiung der Beiträge bis 2.688 € 

in 2012 (4 % der BBG)

> 1.800 € ggf. zusätzlich steuerbefreit

>  Beiträge zur VPV Power-Direkt sind bis zu 4 % 

der BBG sozialversicherungsfrei

> Optionaler Berufsunfähigkeitsschutz

> Bei Arbeitslosigkeit: „Hartz-IV-sicher“

>  Leistungen als Rente oder einmalig als

Kapitalauszahlung möglich

>  Einfache Mitnahmemöglichkeit der Direkt-

versicherung bei Wechsel des Arbeitgebers

Ihre Vorteile als Arbeitgeber

> Abzug aller Aufwendungen als Betriebsausgabe

>  Beiträge zur VPV Power-Direkt sind bis zu 4 % 

der BBG sozialversicherungsfrei

> Keine Haftungsrisiken

> Keine Nachfinanzierungsrisiken

> Keine Anpassungsprüfungspflicht

>  Einfach in der Verwaltung, keine zusätzlichen 

Verwaltungsbeiträge

>  Einfache Mitgabemöglichkeit der

VPV Power-Direkt bei AG-Wechsel

>  Keine Beitragspflicht zum Pensions-

Sicherungs-Verein a.G.

VPV Power-Direkt
Beispiel: Mann, 30 Jahre, 100 € Monatsbeitrag, 37 Jahre Laufzeit, 37 Jahre Beitragszahlung

Versicherungsbeginn 01.01.2012

Folgende Grafik zeigt die in simulierten Hochrechnungen errechneten Gesamtleistungen der 

VPV Power-Direkt.

Die errechneten Werte sind simuliert, keine Garantiewerte.

600.000

400.000

200.000

100.000

Beitragsgarantie

bei 44.400 €

1,73 %
MITTELWERT

der schlechtesten 10 %
MITTELWERT

6,52 %
MITTELWERT
der besten 10 %

12,26 %

55.699

153.359

606.975
Ablaufl eistung
in €

VPV
Power-System

testiert durch Prof. Dr. Schradin

von der Universität zu Köln

ERTRAGSSICHERHEIT

geprüft für Laufzeiten ab zwölf J
ahre

n

Die VPV Power-Direkt ist leistungsstark und 

stellt dies unter Beweis. Sie bietet attraktive 

Renditeerwartungen – egal ob in guten oder 

schwachen Börsenzeiten.

Ertragssicherheit heißt, Sie haben eine klare 

Vorstellung, womit Sie bei unterschiedlichen 

Kursverläufen bei Ablauf rechnen können.

Die Ertragssicherheit wird von Prof. Dr. Hein-

rich Schradin, Institut für Versicherungswis-

senschaft an der Universität zu Köln, Ker-

pener Str. 30, 50937 Köln, bestätigt. Das 

Prüfsiegel besagt, dass auf Basis aner-

kannter fi nanzmathematischer Methoden mit 

den gewählten Sicherheitsmargen die Rendi-

teergebnisse der Sparbeiträge der Zukunft 

konsistent und fachgerecht mit Hilfe von Si-

mulationen berechnet wurden.**

Unser Prüfsiegel für 

Ihre Sicherheit

**  Finanzmathematisches Modell. Basis: rekalkulierte Ergebnisse seit 

1995. Die Prognosegüte ist abhängig vom repräsentativ gewählten 

Zeitraum. Laufzeiten 12 bis 40 Jahre.



Die Vorteile der VPV Power-Direkt
für den Arbeitnehmer im Überblick
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www.vpv-power-direkt.de

>  Beiträge bis 4 % der Beitragsbemessungsgrenze (BBG) sind jährlich 

steuerfrei

>  Beiträge bis 1.800 € sind darüber hinaus jährlich steuerfrei möglich

>  Beiträge zur VPV Power-Direkt sind bis zu 4 % der BBG sozialver-

sicherungsfrei

>  Mitnahmemöglichkeit der Direktversicherung bei Wechsel des 

Arbeitgebers

>  Beitragsgarantie für die eingezahlten Beiträge bei Ablauf

>  Optimierung der Anlageergebnisse durch ISS®

>  Lebenslang garantierte, monatliche Rentenzahlungen

>  Kapitalabfindung ist möglich

>  Auf Wunsch auch mit Berufsunfähigkeitsschutz

Postfach 31 17 55 · 70477 Stuttgart

Tel.: 0 18 03 / 45 55 34* · Fax: 0 18 03 / 45 55 34 99*

Kundenservice: Mo. – Fr., 7:00 – 20:00 Uhr 

E-Mail: info@vpv.de · E-Postbrief: info@vpv.epost.de

Internet: www.vpv.de
*0,09 € / Min. aus dem Festnetz, Mobilfunk max. 0,42 € / Min.
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E-Mail

AG-Finanzierung    AN-Finanzierung

Gewünschter 
Versicherungs-
schutz

Firma mit Firmierung

Straße, Haus-Nr.

WohnortLKZ

Ansprechpartner

Telefon

Telefax

Nationalität

Telefon

Antragsteller
(Versicherungsnehmer/
Arbeitgeber = AG)

Zustellvermerk

PLZ

WohnortLKZ PLZ

Nachname, Vorname

Straße, Haus-Nr.

Geburtsdatum FamilienstandZu versichernde
Person
(Arbeitnehmer = AN)

Frau Herr

Zahlungsweise

Einzugs-
ermächtigung

Erklärung des 
An tragstellers 
 (Versicherungs nehmers)
nach dem
Geldwäschegesetz

Geldinstitut /OrtKontonummer Bankleitzahl

monatlich vierteljährlich halbjährlich jährlich

Die Beiträge sollen bis auf Widerruf vom angegebenen Konto eingezogen werden.

Beitrag lt. Zahlungsweise

€

Branche

Berufliche Tätigkeit

Anzahl Mitarbeiter

Kollektivvertrags Nr.

Antrag auf eine VPV Power-Direkt

Versicherungsbeginn

01.

Fondsgebundene Rentenversicherung mit Garantieleistung

Tarif

P R

✗
Rentenbeginn

01.
Aufschubzeit

Jahre
Rentenzahlungsweise

Eintrittsalter

Beitragszahlungsdauer

Jahre
Rentengarantiezeit

Jahre

VPV Berufsunfähigkeits-Zusatzversicherung (BUZ)

Tarif

A B B
Beitrags-
befreiung

Beitragsbefreiung
+ Rente

Tarif

A B R
Vers.-dauer2)

Jahre
BUZ-Jahresrente

€

Beitrag laut
Zahlungsweise

Gesamtbeitrag

€

Bezugsberechtigte Person im Erlebensfall

versicherte Person

Bezugsberechtigte Person(en) im Todesfall der versicherten Person 

gesetzliche Rangfolge oder abweichend davon

Ehegatte/eingetragener Lebenspartner (Urkunde)

Kind gem. § 32 EStG. Name: 

Lebensgefährte (Erklärung zur Hinterbliebenenleistung), Änderung unverzüglich mitteilen!

Sterbegeldberechtigter (Erklärung zur Hinterbliebenenleistung)

Bezugsberechtigung
(Der Versicherer ist 
berechtigt, an den Inhaber
des Versicherungsscheins
zu leisten)

Kurzwahl und Unterschrift des Vermittlers

Welche zusätzliche Anlage zum Versicherungsantrag ist beigefügt?

Formular 0.KAB.0003 (gemäß Summen- Formular 0.KAB.0323 (bei AN-Finanzierung
grenzen für ärztliche Untersuchung) und bei gemischter Finanzierung)

Formular 0.KAB.B107 Formular 0.KAB.0324 (Erklärung zur
(bei mehr als 18.000 € BUZ-Jahresrente) Hinterbliebenenleistung)

Eigenhändige
Unterschriften mit
ausgeschriebenen
Vor- und
Nachnamen

Bitte immer vom
Vermittler zu
beantworten

VMNR 2VMNR 1TL

Datum

Unterschrift zu versichernde Person (AN)

✗

Unterschrift und Stempel Versicherungsnehmer
und Antragsteller (AG)

✗

Unterschrift des gesetzlichen Vertreters 
der zu versichernden Person
✗

MK
Ich bestätige hiermit, dass die vorstehende(n) Unterschrift(en) eigenhändig geleistet wurde(n) und versichere, dass mir keine den Antragserklärungen widersprechenden Umstände bekannt sind.

keine dynamische Anpassung

Anpassungsrecht1): Ich wünsche

Beitrag lt. Zahlungsweise

€
Leistungsdauer3)

Jahre

Vertrags-
grundlagen

Für Anträge, die einen Versicherungsschutz für Berufsunfähigkeit beinhalten, ist die Beantwortung zusätzlicher Fragen zu den Gesundheitsverhältnissen,
zur beruflichen Situation, zu sportlichen Aktivitäten und Auslandsaufenthalten der zu versichernden Person erforderlich. Wir bitten Sie, diese Fragen im
Rahmen der Antragsaufnahme auf unserem zusätzlichen Formblatt 1.KAB.0099 zu beantworten. Nur die wahrheitsgemäße und vollständige Beantwor-
tung aller Fragen schützt Sie und Ihre Angehörigen vor Nachteilen.

Bevor Sie diesen Antrag unterschreiben, lesen Sie bitte auf der Rückseite die Schlusserklärungen und Hinweise. Sie enthalten Ermächtigungen zur Daten-
verarbeitung und weitere wichtige Hinweise, u. a. zum Widerrufsrecht; sie sind wichtiger Bestandteil des Vertrages. Sie machen mit Ihrer Unterschrift die
Schlusserklärungen zum Inhalt dieses Antrages.

Für die Versicherung gelten dieser Antrag sowie die Versicherungsbedingungen mit den dazugehörigen Verbraucherinformationen. 

Hiermit bestätige ich den Erhalt folgender Dokumente:
>  Beratungsprotokoll >  Vertragsbestimmungen inkl. Allgemeine Versicherungs-
>  Angebotsberechnung > bedingungen    und Verbraucherinformationen 

Datum

Ich habe diese Unterlagen rechtzeitig vor meiner Antragstellung erhalten und hatte ausreichend Zeit, diese durchzusehen.
Unterschrift des Antragstellers

✗

Unterschrift des gesetzlichen Vertreters

✗

Wichtiger 
Hinweis

Druckstücknummer

Ich handle nicht auf eigene Veranlassung und wurde von einem Dritten hierzu beauftragt (Auftraggeber)

Ich handle auf eigene Veranlassung und wurde von keinem Dritten hierzu beauftragt

Bei Überweisungen oder wenn der Antragsteller nicht auf eigene Veranlassung handelt, 
ist eine Identifizierung mit Erklärung 0.KAB.0098 erforderlich.

1) siehe Schlusserklärung: Anpassung.

2) zugleich Beitragszahlungsdauer.  3) maximale Leistungsdauer ab Versicherungsbeginn.

Formular 1.KAB.0099 (bei Einschluss BUZ)

Formular 0.KAB.0098

Formular 0.KAB.0321 (bei AG-Finanzierung)
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Wichtig für den Antragsteller und die zu versichernde Person – Schlusserklärungen und Hinweise
Datenschutz

Schweigepflicht-

entbindung

Informationsangebot

Geldwäschegesetz

Anpassung

Überschussbeteiligung

Kapitalwahlrecht

Garantie-
management

Widerrufsbelehrung

Beschwerden

VPV LEBENSVERSICHERUNGS-AG
AG Stuttgart · HRB-Nr. 15 279 · USt-IdNr. DE235821402
Sitz: Mittlerer Pfad 19 · 70499 Stuttgart
Vors. des Aufsichtsrats: Werner Schorn
Vorstand: Dr. Hans Bücken (Vors.), 
Torsten Hallmann, Dr. Oliver Lang, Lars Georg Volkmann

Telefon: 07 11 / 13 91-60 00 · Telefax: 07 11 / 13 91-60 01
Kundenservice: Mo.–Fr., 7:00–20:00 Uhr
E-Mail: info@vpv.de · E-Postbrief: info@vpv.epost.de
Internet: www.vpv.de

Tarif PR Fondsgebundene Direktversicherung mit Garantieleistung mit aufgeschobener Rentenzahlung, dynamischer
Anpassung, Kapitalwahlrecht und Rentengarantiezeit

Auf Wunsch mit: Berufsunfähigkeits-Zusatzversicherung

Ich willige ein, dass der Versicherer im erforderlichen Umfang Daten, die sich aus den Antragsunterlagen oder der Ver-
tragsdurchführung (Beiträge, Versicherungsfälle, Risiko-/Vertragsänderungen) ergeben, an Rückversicherer zur Beurtei-
lung des Risikos und zur Abwicklung der Rückversicherung übermittelt. Diese Einwilligung gilt auch unabhängig vom Zu-
standekommen des Vertrages sowie für entsprechende Prüfungen bei anderweitig beantragten (Versicherungs-) Verträgen
und bei künftigen Anträgen.

Ich willige ferner ein, dass die Versicherer der VPV Versicherungen meine allgemeinen Antrags-, Vertrags- und Leistungs-
daten in gemeinsamen Datensammlungen führen und an den für mich zuständigen Vermittler weitergeben, soweit dies
der ordnungsgemäßen Durchführung meiner Versicherungsangelegenheiten dient. Gesundheitsdaten dürfen nur an Per-
sonen- und Rück versicherer übermittelt werden; an den Vermittler dürfen sie nur weitergegeben werden, soweit es zur Ver-
tragsgestaltung erforderlich ist. 
Diese Einwilligung gilt nur, wenn ich bei Antragstellung das Merkblatt zur Datenverarbeitung erhalten habe oder es auf
meinen Wunsch mit dem Versicherungsschein erhalte und ich bei Antragstellung Kenntnis nehmen konnte. 
Ohne Einfluss auf den Vertrag und jederzeit widerrufbar willige ich weiter ein, dass der Vermittler meine allgemeinen An-
trags-, Vertrags- und Leistungsdaten darüber hinaus für die Beratung und Betreuung auch bei sonstigen Finanzdienstleis -
tungen nutzen darf.

Die informa IRFP GmbH betreibt das Hinweis- und Informationssystem der Versicherungswirtschaft (www. informa-irfp.de),
welches einer genaueren Risiko- und Leistungsfalleinschätzung dient. Die VPV Versicherungen melden erhöhte Risiken
und Auffälligkeiten, die auf Versicherungsbetrug hindeuten könnten, in das HIS ein oder fragen Daten aus dem HIS ab. Hier-
für benötigen die VPV Versicherungen Ihre Schweigepflichtentbindung. Dies gilt unabhängig davon, ob der Vertrag mit
Ihnen zustande gekommen ist oder nicht.
Ich entbinde die für die VPV Versicherungen tätigen Personen von ihrer Schweigepflicht, soweit sie Daten aus der Antrags-
oder Leistungsprüfung an das Hinweis- und Informationssystem HIS melden.

Ich möchte auch weiterhin schriftliche Informationen über das Dienstleistungsangebot der VPV Versicherungen erhalten.
Dieser Zusendung kann ich jederzeit widersprechen. Nach Ablauf einer technisch notwendigen Umsetzungsfrist wird die-
sem Wunsch entsprochen.

Nach dem Geldwäschegesetz (GwG) ist die VPV verpflichtet, bei der Begründung der Kundenbeziehung die Identität ihres
Vertragspartners festzustellen. Darüber hinaus hat die VPV den wirtschaftlich Berechtigten zu identifizieren. Wirtschaft-
lich Berechtigter ist grundsätzlich die natürliche Person, in deren Eigentum oder unter deren Kontrolle der Vertragspart-
ner letztlich steht. Es kann auch mehrere wirtschaftlich Berechtigte geben. Handle ich nicht auf eigene Veranlassung, werde
ich Ihnen die Angaben zu Namen, Anschrift sowie die erforderlichen Identifikationsdaten des wirtschaftlich Berechtigten
im Sinne des Geldwäschegesetzes auf Ihrem Formular 0.KAB.0098 mitteilen.

Bei dem umseitig genannten Tarif ist standardmäßig jährlich eine planmäßige Erhöhung der Beiträge um 5 %, jedoch maxi-
 mal auf den gesetzlichen Höchstbeitrag gemäß § 3 Nr. 63 Satz 1 EStG vorgesehen. Dementsprechend erhöhen sich bei even-
tuell eingeschlossener Berufsunfähigkeits-Zusatzversicherung die Berufsunfähigkeitsleistungen ohne erneute Gesund-
heitsprüfung. Nach Erreichung des Höchstbeitrages gemäß § 3 Nr. 63 Satz 1 EStG erfolgt jährlich eine planmäßige Erhöhung
der Beiträge um den jeweils aktuellen Steigerungssatz der Beitragsbemessungsgrenze zur gesetzlichen Rentenversicherung
(West). Auf das Anpassungsrecht kann verzichtet werden.

Überschussanteile werden jeweils für das laufende Kalenderjahr festgesetzt. Sie sind der Höhe nach auf Dauer nicht
 garantiert und können sich während der Vertragsdauer ändern. Bei Erleben des Rentenbeginns wird das gesamte vor-
handene Guthaben zur Bildung einer lebenslangen, gleichbleibenden Rente verwendet. Überdies wird bei Erleben des
Rentenbeginns der Schlussüberschuss ebenfalls verrentet. Die so gerechnete Rente, die so genannte  Schluss überschussrente,
wird zu den gleichen Zeitpunkten fällig wie die garantierte Rente, sie ist nicht garantiert und kann bei ungünstiger wirt-
schaftlicher Lage oder bei einer Änderung des Rechnungsgrundlagen gekürzt werden oder ganz entfallen. Rechnungs-
grundlagen sind die verwendete Sterbetafel, der von der Aufsicht verordnete Höchstrechnungszins und die eingerechne-
ten Kosten. Die Überschussanteile in der Rentenbezugszeit werden zur Erhöhung der Rente verwendet. 

Anstelle der versicherten Rente kann zum vereinbarten Rentenbeginn eine Kapitalabfindung gewährt werden, wenn die
versicherte Person diesen Termin erlebt. Der Antrag auf Kapitalabfindung muss innerhalb des letzten Jahres spätestens
drei Monate vor dem vereinbarten Rentenbeginn gestellt werden.

In den letzten 5 Jahren der Aufschubzeit (Ansparphase) wird das kostenfreie Garantiemanagement als zusätzliche Ertragssi-
cherungsmaßnahme durchgeführt. Dieses sorgt in der Regel für die Anhebung des bei Rentenbeginn garantierten Anteils des
Guthabens. Das Garantiemanagement kann auf Ihren Antrag jederzeit aus- und eingeschaltet werden, frühestens jedoch 3 Jahre
nach Versicherungsbeginn.

Widerrufsrecht
Sie können Ihre Vertragserklärung innerhalb von 30 Tagen ohne Angabe von Gründen in Textform (z.B. Brief, Telefax, E-Mail,
E-Postbrief) widerrufen. Die Frist beginnt, nachdem Sie den Versicherungsschein, die Vertragsbestimmungen einschließlich
der Allgemeinen Versicherungsbedingungen, die weiteren Informationen nach § 7 Abs. 1 und 2 des Versicherungsvertrags-
gesetzes in Verbindung mit den §§ 1 bis 4 der VVG-Informationspflichtenverordnung und diese Belehrung jeweils in Text-
form erhalten haben. Im elektronischen Geschäftsverkehr  beginnt die Widerrufsfrist jedoch nicht vor Erfüllung unserer
 Pflich ten gemäß § 312g Absatz 1 Satz 1 des Bürgerlichen Gesetzbuchs in Verbindung mit Artikel 246 § 3 des Einführungsge-
setzes zum Bürgerlichen Gesetzbuche. Zur Wahrung der Widerrufsfrist genügt die rechtzeitige Absendung des Widerrufs. Der
Widerruf ist zu richten an: VPV Lebensversicherungs-AG, Mittlerer Pfad 19, 70499 Stuttgart oder Postfach 31 17 55, 70477 Stutt-
gart. Ein Widerruf per Telefax ist an folgende Faxnummer zu richten: 07 11 / 13 91-60 01. Ein Widerruf per E-Mail ist an fol-
gende E-Mail-Adresse zu richten: info@vpv.de. Ein Widerruf per E-Postbrief ist an folgende E-Postbrief-Adresse zu richten:
info@vpv.epost.de.

Widerrufsfolgen
Im Falle eines wirksamen Widerrufs endet Ihr Versicherungsschutz, und wir erstatten Ihnen den auf die Zeit nach Zugang
des Widerrufs entfallenden Teil der Prämien, wenn Sie zugestimmt haben, dass der Versicherungsschutz vor dem Ende der
Widerrufsfrist beginnt. Den Teil der Prämie, der auf die Zeit bis zum Zugang des Widerrufs entfällt, dürfen wir in diesem Fall
einbehalten; dabei handelt es sich um den im Anschreiben zum Versicherungsschein auf Seite 2 ausgewiesenen Betrag. Dieser
Betrag wird zeitanteilig berechnet. Den Rückkaufswert einschließlich der Überschussanteile nach § 169 des Versicherungs-
vertragsgesetzes zahlen wir Ihnen aus. Die Erstattung zurückzuzahlender Beträge erfolgt unverzüglich, spätestens 30 Tage
nach Zugang des Widerrufs. Beginnt der Versicherungsschutz nicht vor dem Ende der Widerrufsfrist, hat der wirksame Wider-
ruf zur Folge, dass empfangene Leistungen zurückzugewähren und gezogene Nutzungen (z. B. Zinsen) herauszugeben sind.

Besondere Hinweise
Ihr Widerrufsrecht erlischt, wenn der Vertrag auf Ihren ausdrücklichen Wunsch sowohl von Ihnen als auch von uns vollständig
erfüllt ist, bevor Sie Ihr Widerrufsrecht ausgeübt haben.

Ende der Widerrufsbelehrung.

Sie können sich direkt an die Direktion der VPV Versicherungen wenden. Wenn Sie nicht zuerst mit den VPV Versicherun-
gen über Ihr Anliegen sprechen möchten, können Sie sich auch an die Bundesanstalt für Finanzdienstleistungsaufsicht,
Graurheindorfer Straße 108, 53117 Bonn, wenden. Zudem haben Sie als Verbraucher die Möglichkeit, sich bei Beschwer-
den gegen uns als Ihren Versicherer an den Versicherungsombudsmann (Versicherungsombudsmann e.V., Postfach 08 06 32,
10006 Berlin, Tel.: 0 800 / 36 96 000, Fax.: 0 800 / 36 99 000, www.versicherungsombudsmann.de) zu wenden. Dort haben Sie
die Möglichkeit eines kos tenlosen außergerichtlichen Schlichtungsverfahrens. Der Beschwerdegegenstand darf nicht be-
reits vor einem Gericht, Schiedsgericht oder einer anderen Streitschlichtungseinrichtung anhängig sein oder entschieden
oder geschlichtet worden sein. Der Ombudsmann behandelt Ihre Beschwerde erst, wenn Sie Ihren Anspruch bei uns gel-
tend gemacht haben und uns 6 Wochen Zeit für unsere Entscheidung gegeben haben. 
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