Austritt aus der Personalvorsorge ZURICH

Angaben zum Vertrag und zur versicherten Person

Name des Arbeitgebers oder der Stiftung Vertrag Nr.

| | ]
Name der versicherten Person Vorname

Strasse, Nr. PLZ, Ort

Versicherten-Nr. Telefon Privat

Zivilstand Telefon Geschaft

O ledig [ verheiratet O geschieden [ verwitwet

Austrittsdatum

Datum des Dienstaustrittes

Das Austrittsdatum entspricht immer dem letzten Tag des Arbeitsverhaltnisses und fallt in der Regel auf das
Ende eines Monats. Ferienanspriiche durfen nicht in Abzug gebracht werden.

Tag Monat Jahr

Angaben liber die Arbeitsfahigkeit bzw. Erwerbsfdhigkeit

Ist die versicherte Person voll arbeitsfahig bzw. erwerbsfahig? O ja [ nein

Angaben des Arbeitgebers oder der Stiftung

Mit der Dienstaustrittsmeldung wird die Versicherung definitiv abgerechnet. Es sind keine riickwirkenden Mutationen mehr méglich. Der Arbeitgeber
bestatigt, dass er samtliche Mutationen (wie z. B. Lohn- oder Zivilstandsanderungen) ordnungsgemass gemeldet hat.

Ort Datum Stempel und Unterschrift des Arbeitgebers bzw. der Stiftung

Tag Monat Jahr




31278-0601

Angaben der versicherten Person

Name der versicherten Person AHV-Nr. der versicherten Person

Verwendung der Freiziigigkeitsleistung

D Die versicherte Person tritt in eine neue Vorsorgeeinrichtung ein.

D Die versicherte Person tritt nicht in eine neue Vorsorgeeinrichtung ein und wiinscht einen Antrag fur die Eréffnung eines Freiztigigkeitskontos bei
der «Zurich» Freiztigigkeitsstiftung.

[ Die versicherte Person tritt nicht in eine neue Vorsorgeeinrichtung ein und wiinscht die Uberweisung an die nachfolgende Freizugigkeitseinrichtung.
[J Die versicherte Person winscht Barauszahlung.

Grunde fur eine Barauszahlung:
D Aufnahme einer selbststandigen Erwerbstatigkeit im Hauptberuf (Nachweis: Bestatigung der AHV-Ausgleichskasse mit Angabe des Aufnahmedatums).

D Definitives Verlassen der Schweiz (Art. 25f FZG bleibt vorbehalten. Nachweise: Abmeldebestatigung der Einwohnergemeinde und ggf. weitere
Nachweise).

[J pie Austrittsleistung ist kleiner als 1 Jahresbeitrag der versicherten Person.

Die Freiziigigkeitsleistung ist wie folgt zu liberweisen:

Konto-Nr. der Bank oder der Post bei Bankzahlungen: BC-Nr./SWIFT-Adresse (BIC/IBAN-Nr.)
bei Bankzahlungen: Name und Adresse der Bank Konto lautend auf
Name und Adresse der neuen Vorsorge- bzw. Freiztigigkeitseinrichtung Name und Adresse des neuen Arbeitgebers

Bestatigung der versicherten Person

Ort Datum Unterschrift der versicherten Person*

Tag Monat Jahr

Einwilligung des Ehegatten bei einer Barauszahlung

Falls Sie nicht verheiratet sind (ledig, geschieden oder verwitwet), bitten wir Sie, einen aktuellen Personenstandsausweis Ihrer Heimatgemeinde
(CH-Burger/innen) oder einen aktuellen Zivilstands- resp. Wohnsitznachweis (Auslander/innen) beizulegen.

Bei verheirateten anspruchsberechtigten Personen ist gemass Art. 5 Abs. 2 FZG fiir die Barauszahlung die schriftliche Zustimmung des Ehegatten erforderlich.

Ort Datum Unterschrift des Ehegatten*

Tag Monat Jahr

* Falls die Barauszahlung mehr als CHF 50 000 betragt, ist zusatzlich die Echtheit Ihrer Unterschrift sowie diejenige lhres Ehegatten von einem Notar oder
von einem Gemeindeammann unter Vorlage von Pass, Identitatskarte oder Auslanderausweis amtlich beglaubigen zu lassen.

Die Kosten fur die Beibringung der fur die Barauszahlung verlangten Unterlagen und der Beglaubigungen gehen zu Lasten der versicherten Person.

Sind die vollstandigen Unterlagen und Nachweise nicht innerhalb von sechs Monaten seit dem Dienstaustritt bei der «Zurich» eingegangen, so behalt sich
die «Zurich» die Uberweisung an die Stiftung Auffangeinrichtung BVG vor.

«Zurich» Versicherungs-Gesellschaft, «Zurich» Lebensversicherungs-Gesellschaft



