
   Summenermittlungsbogen   

 

P.U.V Summenermittlungsbogen Stand 11-2015 
 
Dr. Rinner & Partner GmbH / HCI GmbH, Aidenbachstr. 140, 81479 München , Tel.: +49/89/9605749-0, Fax: +49/89/96057499,  email: office@dr-rinner.de,  
www.dr-rinner.de Österreich: Anton-Hall-Straße 5c, 5020 Salzburg, Tel. +43/662/827622, Fax 0043/662/827622-28, Gesellschaftssitz: Salzburg, Firmenbuch FN 
56226k Versicherungsmakler gemäß 34 GewO,  HRB 155425 Amtsgericht München, registriert bei der IHK München. 

 
Ermitteln Sie selbst Ihren persönlichen Absicherungsbedarf! 

 

 

Name: ……………………………………………… 
 

 

 Jahressumme 

   Mitarbeiterkosten     € 

+ Raumkosten +  € 

+ Praxis-Versicherungen +  € 

+ Leasing-Raten / Wartungsverträge +  € 

+ Beiträge an Kammer / Verbände etc. +  € 

+ Kosten Buchhaltung / Steuerberater +  € 

+ sonstige fortlaufende Kosten +  € 

= praxisbezogene Fix-Kosten =  € 

+ Finanzierungs-Raten +  € 

+ private Krankenversicherungs-Beiträge +  € 

+ Beitrag für Versorgungswerk +  € 

+ Beitrag für sonstige Altersvorsorge +  € 

+ Budget für privaten Lebensunterhalt +  € 

= Absicherungsbedarf gesamt =  € 

- Tagessatz private Krankentagegeld x 360 -   € 

- Tagessatz gesetzliches Krankengeld x 360 -   € 

= restlicher Absicherungsbedarf =  € 

 

davon möchte ich versichern:    € 
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