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MUNCHNER KAPITALANLAGE AG

ein Unternehmen der NORDCON Asset Management Gruppe

MUNCHNER KAPITALANLAGE AG
Kundenservice

Postfach 15 14 29

80048 Miinchen

ANZEIGE ARBEITGEBERWECHSEL

Bitte an Arbeitgeber weiterleiten.

Depotnummer

Antrag auf Uberweisung vermégenswirksamer Leistungen

durch den Arbeitgeber e————p—
Wertpapier- {ber 1. Jan.
Sparvertrag D EUR 40,- monatlich D EUR 480,- einmal jéhriich Fosllogungaiisl boendel am
D EUR 34,- monatlich D EUR 408,- einmal jahrlich D
. Dez.
Monatliche Zahlungen von weniger als EUR 34,- und mehr ais EUR 40,- werden nicht entgegengenommen.
. Letzte Rate fallig im:
Monat Jahr Beginn:
<+
Bel Iberweisungen geben Sie bitte an: @ die Dep @ den Dep
@ unsere Konto-Nr. 700 091 08 bei der BBk In Miinchen BLZ 700 000 00 (Beispiel siehe Riickseite)
Fondswahl Ich méchte gerne in ginem der nachstehenden Fonds anlegen:
D MK ALFAKAPITAL (1) D MK EUROAKTIV (7) D MK ASIA-PAZIFIK (8)
[ M nvesTORS Fonds (2) [ ]MK PANAMERIKA (10)
Depotinhaber Herr Frau Telefon-Nummer
Name Tag Monat Jahr  Geburtsdatum
44—
Vorname/Titel Ausgeibter Beruf
StraBe/Nummer Nationalitét
Postleitzahl ort 2zusténdiges Finanzamt
Unterschrift Ort/Datum L hrift des Antragstellers bzw. D Vermittlemummer
X 8052 - HEINZ LAPPE GmbH
Arbeitgeber Telefon-Nummer
Bestétigung des Kreditinstitutes:
M . 1 A o , .
Personalabteilung Wir bestatigen, dass die Leistungen, die aufgrund des Antrages wahrend des dort
genannten Zeitraumes an uns gelangen, nach den geltenden Bestimmungen des
Vermdgensbildungsgesetzes angelegt werden. Fir den Sparvertrag kommt die
Arbeitnehmer-Sparzulage in Betracht, wenn in einem der oben genannten Aktien-
fonds angelegt wird und die vorgeschriebenen Einkommensgrenzen nicht Giber-
schritten werden. i
MUNCHNER KAPITALANLAGE AG
L N %77 il }
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