
   

  

 

  
 

Taggeldversicherung Offertanfrage 18.11.2020 

 
 
Die Taggeldversicherung deckt bei Erwerbsunfähigkeit den Verdienstausfall in den ersten zwei Jahren. 
 
 
ArbeitgeberIn freiberuflich in Angewandter Psychologie 

 
Versicherter Summe (max. Umsatz)  CHF ……….……………………..……. 
Versicherte Risiken     Krankheit    Krankheit und Unfall 
Versicherte Leistungen 100% der versicherten Summe 
Wartefrist      30 Tage    60 Tage    
   Max. Eintrittsalter 55 Jahre 

 
 
 

MitarbeiterInnen 
 

Versichertes Risiko  Krankheit 
Versicherte Leistungen  80% vom AHV-pflichtigen Lohn 
AHV Lohnsumme Männer  CHF ……………………………………………..…………… 
AHV Lohnsumme Frauen  CHF ………………………………………………..………… 
Wartefrist     30 Tage    
 
 
 
 

Anrede  Herr  Frau Mitglied-Nr.……………………………………. 

Name, Vorname …………………………………………………………………………………………… 

Geburtsdatum …………………………………………………………………………………………… 

Adresse …………………………………………………………………………………………… 

PLZ, Ort ………………………………………………………………………….…………..…… 

Telefon …………………………………………………………………………………………… 

E-Mail …………………………………………………………………………………………… 

 
 
 
 
Datum…………………………………… Unterschrift……………………………………………….. 
 
 
Einsenden an 
solution+benefit GmbH, Bernstrasse 1, Postfach 284, 3280 Murten 
Fax 026 670 74 22, Telefon 026 670 74 20 – E-mail: info@solution-benefit.ch 
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