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Ansøgning om 
gruppelivsdækning 

Oplysninger om forsikrede Navn: 

Bopæl: 

Postnr.: By/Bygd: 

Telefonnummer: Email: 

CPR-nr: Stilling/job: 

Undertegnede søger hermed om at blive omfattet af gruppelivsdækning tegnet af BankNordik hos Forenede Gruppeliv som 

anført nedenfor: 

Valg af gruppelivsdækning  Ny forsikring

 Ændring af gældende dækning

Sæt kryds Pakke Død 1
 Kritisk sygdom 2 Invaliderente 

1 250.000 100.000 - 

2 250.000 100.000 60.000 

3 500.000 150.000 - 

4 500.000 150.000 90.000 

5 700.000 200.000 - 

6 700.000 200.000 90.000 

7 1.000.000 200.000 - 

8 1.000.000 200.000 90.000 

9 1.200.000 200.000 - 

10 1.200.000 200.000 120.000 

Forsikringspræmie Forsikringspræmien, der betales forud hver måned, skal betales og trækkes fra følgende konto: 

Konto nr.:   

Det bemærkes, at forsikringsdækningerne alene kan betales af beskattede midler, fx frie 

lønmidler. 

1 Dækningen aftrappes i alderen 51-60 år som vist i tavlen på næste side. 

2 Børn hos forsikrede dækket med 60% af forsikringssummen. 

*Forsikringen pristal reguleres årligt jf. FG´s forsikringsbetingelser
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Begunstigede, øvrige vilkår og i ikrafttræden: 

Ved udbetaling ved død, udbetales forsikringssummen til nærmeste pårørende. Ved nærmeste pårørende forstås ægtefælle, 

samlever*, børn, arvinger i henhold til testamente eller arvinger i henhold til loven. Hvis du ønsker, at forsikringssummen 

skal tilfalde andre end nærmeste pårørende, skal blanket ”Ændring af begunstigede” udfyldes og indsendes til BankNordik eller 

Forenede Gruppeliv. 

Summen ved kritisk sygdom for børn under 18 år udbetales til forsikrede. Er begge barnets forældre forsikrede, og 

dermed omfattet af forsikringen, udbetales en forsikringssum til hvert af de forsikrede. Er forsikrede afgået ved døden 

på udbetalingsdatoen udbetales summen til den længstlevende forælder. Det er en forudsætning, at modtager(e) af  

forsikringssummen er værge(r) på udbetalingsdatoen. Subsidiært udbetales forsikringssummen til barnet. Er begge forældre 

forsikrede og er begge forældre afgået ved døden på udbetalingsdatoen, udbetales summerne til barnet. 

Invaliderenten udbetales til forsikrede, hvis forsikredes erhvervsevne nedsættes til en tredjedel eller derunder. 

Dækninger og udbetalinger bortfalder, når forsikrede fylder 67 år. 

De tegnede forsikringer omfattes af og udstedes på baggrund af Forenede Gruppeliv til enhver tid gældende 

forsikringsbetingelser for de tegnede dækninger, og gældende forsikringsbetingelser findes på www.banknordik.gl eller kan 

tilsendes eller udleveres i øvrigt ved kontakt til BankNordik. 

Forsikrede er dækket fra det tidspunkt, hvor nærværende ansøgningsblanket er indleveret i behørig underskrevet stand til 

BankNordik, dog altid betinget af, at helbredserklæring godkendes af Forenede Gruppeliv. 

*Ved samlever forstås en person, der har levet sammen med forsikrede på fælles bopæl og 

1) vente, have eller have haft et barn sammen med forsikrede eller

2) have levet sammen med forsikrede i et ægteskabslignende forhold på den fælles bopæl i de sidste 2 år før dødsfaldet. 

Aftrapning af dødsfaldsdækning 

Alder 18 år til 50 år Kr. 250.000 Kr. 500.000 Kr. 700.000 Kr. 1.000.000 Kr. 1.200.000 

Alder 51 år Kr. 237.500 Kr. 475.000 Kr. 665.000 Kr. 950.000 Kr. 1.140.000 

Alder 52 år Kr. 225.000 Kr. 450.000 Kr. 630.000 Kr. 900.000 Kr. 1.080.000 

Alder 53 år Kr. 212.500 Kr. 425.000 Kr. 595.000 Kr. 850.000 Kr. 1.020.000 

Alder 54 år Kr. 200.000 Kr. 400.000 Kr. 560.000 Kr. 800.000 Kr. 960.000 

Alder 55 år Kr. 187.500 Kr. 375.000 Kr. 525.000 Kr. 750.000 Kr. 900.000 

Alder 56 år Kr. 175.000 Kr. 350.000 Kr. 490.000 Kr. 700.000 Kr. 840.000 

Alder 57 år Kr. 162.500 Kr. 325.000 Kr. 455.000 Kr. 650.000 Kr. 780.000 

Alder 58 år Kr. 150.000 Kr. 300.000 Kr. 420.000 Kr. 600.000 Kr. 720.000 

Alder 59 år Kr. 137.500 Kr. 275.000 Kr. 385.000 Kr. 550.000 Kr. 660.000 

Alder 60 år til 66 år Kr. 125.000 Kr. 250.000 Kr. 350.000 Kr. 500.000 Kr. 600.000 

Alder 67 år Kr. 0 Kr. 0 Kr. 0 Kr. 0 Kr. 0 
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Bekræftelse Jeg bekræfter hermed at have modtaget, læst og accepteret optagelsesbetingelserne, herunder de 

gældende forsikringsbetingelser gældende for den ansøgte forsikringsdækning: 

De til enhver tid gældende forsikringsbetingelser kan findes på FG´s hjemmeside. 

     Sted: __________________________, den  20_______     
 Underskrift 

BankNordiks 

bemærkninger 
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Optagelses- og forsikringsbetingelser

§ 1

Gruppelivsdækningen omfatter forsikring ved dødsfald og kritisk 

sygdom, og hvis det er valgt, Invalidrente. 

Forsikringen omfatter kunder i BankNordik. 

Gruppelivsdækningen er tegnet i samarbejde med Forenede 

Gruppeliv. 

§ 2

Det er en forudsætning, at ansøger er fuldt arbejdsdygtig og 

endnu ikke er fyldt 60 år. Helbredserklæring vil blive sendt til 

Forenede Gruppeliv til godkendelse. 

§ 3

I tilfælde af dødsfald inden han/hun er fyldt 67 år, vil 

forsikringsbeløbet for gruppelivsdækningen blive udbetalt. 

Forsikringsbeløbet for kritisk sygdom vil blive udbetalt, hvis den 

forsikrede får diagnosticeret, at han/hun har en af de 

sygdomme, som ifølge forsikringsbetingelserne giver ret til 

dækning, inden han/hun er fyldt 67 år. 

For kritisk sygdom hos børn udløber forsikringen, når barnet 

fylder 18 år. 

Forsikringsbeløbet for gruppelivsdækning ved uarbejdsdygtighed 

udbetales, hvis den forsikredes arbejdsdygtighed begrænses med 

mindst 2/3, inden vedkommende fylder 60 år. 

§ 4

Forsikringsbeløbet for gruppelivsdækning udbetales ved 

dødsfald. Hvis ikke andet er aftalt, udbetales forsikringsbeløbet 

til nærmeste pårørende. Nærmeste pårørende er ægtefælle, 

samlever*, børn, arvinger ifølge testamente eller arvinger ifølge 

loven. 

*Samlever skal leve sammen med den forsikrede i fælles bopæl

og

1) vente, have eller have haft et barn sammen med

forsikringstageren eller

2) have levet sammen med forsikringstageren i et ægteskabslignende forhold
på den fælles bopæl i de sidste 2 år før  dødsfaldet.

3/3 

Ved skriftlig anmodning kan § 3, stk. 5 ændres, således at 

udbetaling ved dødsfald udbetales til andre end de nærmeste 

pårørende. Den forsikrede bekræfter, at han/hun hverken 

mundtlig eller på skrift har frasagt sig retten til at ændre 

bestemmelsen. 

§ 5

Forsikringspræmien er fastsat svarende til koncession for 

gruppelivsdækning, som er gældende for Forenede 

Gruppeliv. 

§ 6
Forsikringspræmien til denne gruppelivsdækning vil ikke 
blive fradraget i den personlige skatteindtægt. Derfor skal 
afgift af forsikringssummen, som udbetales ved dødsfald, 
erhvervstab eller kritisk sygdom, ikke betales til landskassen. 

§ 7

Pantsat gruppelivsforsikring træder i kraft den dato 
betingelserne i § 1 er opfyldte, og underskrevet ansøgning 
om Pantsat gruppelivsforsikring er indleveret til BankNordik 
eller den dato forsikringstager har valgt.

§ 8

Dækningen ophører ved udgangen af det kvartal hvor 
gruppemedlemmet fylder 67 år, eller ved gruppemedlemmets 
død. Gruppemedlemmet kan opsige forsikringen til udgangen 
af et kvartal, hvor dækningen derved ophører. Ligeledes 
ophører dækningen ved udgangen af det kvartal, hvor 
gruppemedlemmet ikke længere er privatkunde hos 
BankNordik

§ 9

Gruppelivsdækning er oprettet i henhold til Forenede 

Gruppelivs gældende forsikringsbetingelser. I tilfælde af 

tvivlsspørgsmål, er disse forsikringsbetingelser gældende. 

Gruppelivsdækning omfatter dog ikke retten til henstand i 

tilbagebetaling ved uarbejdsdygtighed og giver ikke 

rettigheden til at oprette fortsættelsesforsikring. 
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