
Caroline 9 • CP 288 • 1001 Lausanne • 021 348 21 11 • www.retraitespopulaires.ch • Réception 8h00-16h30

1 / 1

F3
21

_A
LL

 - 
03

.2
02

1

Persönliche Daten
Name, Vorname: ....................................................... Dossier-Nr.: ..............................................................
Geburtsdatum: ........................................................... AHV-Nr.: ..................................................................
Zivilstand: .................................................................. Staatsangehörigkeit(en): ...........................................
Strasse: ........................................................................................................................................................
PLZ, Ort: ................................................................... Land: ........................................................................
Telefon-Nr.: ............................................................... Private E-Mail: .........................................................

Angaben zur Übertragung der überschüssigen Freizügigkeitsleistung
Bitte wählen Sie eine einzige der folgenden Möglichkeiten aus.

 Überweisung auf meiner Freizügigkeitspolice-Nr. .....................................bei Retraites Populaires

 Überweisung auf eine bei Retraites Populaires zu erstellenden Freizügigkeitspolice

 Überweisung auf eine Freizügigkeitspolice oder ein Freizügigkeitskonto einer anderen Einrichtung

Legen Sie bitte einen Einzahlungsschein der neuen Freizügigkeitseinrichtung sowie eine Kopie der
Bestätigung über die Erstellung Ihres Freizügigkeitskontos oder Ihrer Freizügigkeitspolice bei und füllen 
Sie die nachstehenden Felder aus:

Name der neuen Vorsorgeeinrichtung: .........................................................................................................

Vollständige Adresse: ..................................................................................................................................

Unterschrift
Die unterzeichnende Person bestätigt, dass die obigen Angaben tatsächlich einer Vorsorge- oder einer 
Freizügigkeitseinrichtung entsprechen.

....................................................................... ........................................................................................
Ort und Datum Unterschrift der versicherten Person

Retraites Populaires kann den Antrag auf Übertragung der überschüssigen Freizügigkeitsleistung nur 
bearbeiten, wenn der Fragebogen ordnungsgemäss ausgefüllt wurde und die geforderten Belege 
eingereicht wurden.

Sie können uns das Formular über Ihren Espace personnel (persönlichen Online-Bereich) senden. 
Falls das Unterschriftsrecht nötig ist, dieses muss vor dem Versand des Formulars erledigt 
werden.

.

Antrag auf Übertragung der 
überschüssigen Freizügigkeitsleistung
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