Absender

Vorname, Name
Adresse

PLZ/Ort
EINSCHREIBEN

Name der Bank/ Vorsorgeträger
z.Hd. (Name des Beraters/ der Kontaktperson) 

Adresse

PLZ/Ort










Ort, Datum

Wechsel und Transfer Säule 3a Konto „Konto Nr. xxxxxx“
Sehr geehrte/r (Name des Beraters/ der Kontaktperson) / alternativ: Sehr geehrte Damen und Herren  

Aufgrund der geänderten Marktlage möchte ich meine Vorsorgebeziehung auflösen. Ich bitte Sie, mein Guthaben per (Datum oder sofort) zu saldieren. Eine neue Vorsorgebeziehung habe ich bereits eröffnet.
Bitte überweisen Sie mein Guthaben auf das folgende Konto:
Bank, Ort
Vorsorgekonto: „Konto Nr. xxxxxx“
lautend auf: Vorname, Name
Clearing Nr.: xxxx 
PC-Konto Nr.: xxxxxx
Besten Dank für die Zusammenarbeit und freundliche Grüsse

________________________________________ (Unterschrift)

Beilage: Eröffnungsbestätigung der neuen Vorsorgebeziehung

Eine Vorlage von www.vorsorge-3a.ch

Version November 2021

