PensUnit

Mutationsmeldun g Arbeitnehmer (vom Arbeitgeber auszufiillen — bitte in Blockschrift ausfiillen)

FIrma: e VErtragsS-Nr.i e

Personalien der versicherten Person:
[N F= 1 N AV /0] 1 2 =1 3 11N

Geburtsdatum: ..o

Adressanderung (Domizil- oder Korrespondenzadresse):

Domiziladresse giltig ab: .......ccoeveiiiiiiiii e Korrespondenzadresse giltig ab: .......cccceeveiiiiiic i,
1] 1= LT Y1 = 11T SRR
PLZIOI: e ————— PLZIOIt: e

Zivilstandsanderung:

Neuer Zivilstand: [ verheiratet* [ in eingetragener Partnerschaft* [ geschieden* [ verwitwet*
*Datum der Heirat / eingetragenen Partnerschaft / Scheidung / VErWItWUNG: ........cccoeviiiiiiieeiiiieeniee e

[N [T [T o A F= T 0[PP TP PP PP PPPPPPTPTPTPPN

Kategoriewechsel:

IO N 1= [0 = OSSPSRt QUITIG @D: e

Der Arbeitgeber bestéatigt, dass die versicherte Person zurzeit sowie per Mutationsdatum voll arbeitsfahig ist bzw. war:
O ja

O nein Falls nein, Grad der Arbeitsunfahigkeit: ...........ccccocoeeivieennn %  arbeitsunfahig Seit: .........ccceevieiniiie

Lohnanderung (in CHF):

Neuer AHV-Jahreslohn: ... UItIg @D: e
Neuer Beschaftigungsgrad: ...........ccccceeeiniiiiieeniiiiieeee e % QUILIG @D: e

Der Arbeitgeber bestatigt, dass die versicherte Person zurzeit sowie per Mutationsdatum voll arbeitsfahig ist bzw. war:

O ja

O nein Falls nein, Grad der Arbeitsunfahigkeit: ...........c.ccocoeeiviirennn %  arbeitsunfahig Seit: .........ccccooiiiiiii
Bemerkung:

Unterschrift:

Mit der Unterschrift bestéatigt der Arbeitgeber die Vollstandigkeit und Richtigkeit der gemachten Angaben.

Ort, Datum Stempel, Unterschrift Arbeitgeber

PensUnit Sammelstiftung

Kauffmannweg 17 6003 Luzern
T+41412261515 welcome@pensunit.ch
www.pensunit.ch
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