
Änderung der 
personenbezogenen Daten 
und/oder Bankverbindung

Ort und Datum:                                                         

 

Unterschrift des Rentner/der Rentnerin:

 PERSONENBEZOGENE DATEN DES RENTNER/DER RENTNERIN

Name: Vorname:

AHV-Nr.: 756. Geburtsdatum (TT/MM/JJJJ):

Telefon: E-Mail:

ADRESSÄNDERUNG

Datum der Änderung: Telefon:

Neue Adresse:

 

ÄNDERUNG DES ZIVILSTANDS

Datum der Änderung: Telefon:

Neuer Zivilstand:

 

ÄNDERUNG DER ZAHLUNGSVERBINDUNG

Datum der Änderung: Name und vollständige Adresse der Bank:

 

 

Kontonr. (IBAN): SWIFT  / BIC:

DIVERSE ÄNDERUNGEN

Datum der Änderung: Art der Änderung:

 

 

Verwaltungssitz der Kasse
Rue de Saint-Jean 67 – Postfach – 1211 Genf 3
T 058 715 31 11 – ciepp@fer-ge.ch – www.ciepp.ch

Agenturen	 Bulle	 Rue Condémine 56	 T 026 919 87 40
	 Freibourg	 Rue de l’Hôpital 15	 T 026 350 33 79
	 Neuenburg	 Av. du 1er-Mars 18	 T 032 727 37 00
	 Porrentruy       Ch. de la Perche 2	 T 032 465 15 80

Ausgabe 2022

Kopie der offiziellen Urkunde beifügen

Bei Auszahlungen ins Ausland ist eine Bestätigung des Bankkontos mit vollständiger Adresse der Bank beizulegen

Kopien der Belege beifügen

In jedem Fall eine Kopie des Personalausweises oder des Reisepasses beilegen.
Fehlen die Belege, können keine Änderungen vorgenommen werden.

NB: Die Kasse kann auch weitere Dokumente anfordern.
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