KANTONALE

PENSIONSKASSE

GRAUBUNDEN
ALEXANDERSTRASSE 24 | 7000 CHUR CASSA DA PENSIUN DAL CHANTUN GRISCHUN
TEL: 081257 35 84 | FAX 0812573595 CASSA CANTONALE PENSIONI DEI GRIGIONI

roberto.cammarota@pk.gr.ch / www.pk.gr.ch

Antrag fur einen Vorbezug im Sinne von Art. 30c ff BVG

Dem Antrag sind beizulegen:

e  bei Erwerb von Wohneigentum: Kaufvertrag oder Grundbuchauszug
e bei Erstellen von Wohneigentum:  Kaufvertrag oder Grundbuchauszug, Baukreditvertrag
e bei Amortisation von Hypotheken: Kaufvertrag oder Grundbuchauszug, letzte Saldomeldung des

Hypotherkardarlehens

Name / Vorname | |
Strasse | |
PLZ / Ort I |
Geburtsdatum | | |Zivilstand |
Sozialversicherungs-Nr. 756.1 |
Beantragter Vorbezug Fr. | |
Betreffend Liegenschaft | |
Gemeinde | |

Parzellen-Nr. | | Plan-Nr. | |

StWE-GB-Blatt Nr. | I

Allein- oder Miteigentum | |

Grundbuchamt | |

Verwendungszweck | |

Auszahlung erwiinscht per |

auf Konto | |

lautend auf | |




Ich (Wir) bestatige(n) die Info-Broschiire "Wohneigentumsférderung mit Mitteln der beruflichen Vor-
sorge" gelesen zu haben und Uber die Konsequenzen des Vorbezuges informiert zu sein.

Ort und Datum Ort und Datum

Unterschrift der versicherten Person Unterschrift des Ehepartners

Bei Verheirateten: Beglaubigung beider Unterschriften

Ort Und Da.tUm AmtSSte”e (Notar, Gemeindeschreiber, Grundbuchverwalter)

Die Unterschrift kann auch vor Vertretern der KPG unter Vorlage eines Ausweises erfolgen

Ort und Datum Vertreter der Kantonalen Pensionskasse GR
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