CL

Central Luosctana

Vollmacht und Auftrag
Freizlgigkeitsleistungen

Angaben Kundin / Kunde

Vorname und Name:
Adresse:

PLZ / Ort:
Geburtsdatum:
AHV-Nummer:

Beauftragte Gesellschaft
CL-Centrallusitana GmbH
Guterstrasse 3

6060 Sarnen

Gegenstand der Vollmacht und des Auftrags

Die unterzeichnende Kundin / der unterzeichnende Kunde bevollméchtigt und beauftragt hiermit die
CL-Centrallusitana GmbH, in ihrem / seinem Namen folgende Handlungen vorzunehmen:

— Suche nach bestehenden Freiziigigkeitsleistungen (Freiztigigkeitskonten und/oder
Freiztgigkeitspolicen);

— Er6ffnung eines Freizugigkeitskontos bei der Zugerberg Finanz AG;

— Ubertragung und Zusammenfiihrung samtlicher gefundener Freiziigigkeitskonten und/oder
Policen;

— Korrespondenz mit Banken, Versicherungen, Vorsorgeeinrichtungen, Stiftungen und Behdérden.
Datenbearbeitung

Die Kundin / der Kunde erklart sich damit einverstanden, dass personenbezogene Daten zum
Zweck der Auftragsausfiihrung elektronisch bearbeitet und tGbermittelt werden.

Mitwirkungspflicht

Die Kundin / der Kunde verpflichtet sich, alle notwendigen Unterlagen (ID/Pass, AHV-Karte etc.)
vollstandig zur Verfligung zu stellen.

Gilltigkeit

Diese Vollmacht gilt ab Unterzeichnung und bleibt bis zum Abschluss des Auftrags oder bis zu
einem schriftlichen Widerruf gultig.

Ort, Datum:

Unterschrift Kundin / Kunde




