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SwissLife

Kontoverbindung

Zur Vervollstandigung lhrer Depotangaben, bitten wir Sie, dieses Formular vollstédndig ausgefillt und
unterzeichnet via Post oder Fax direkt an Swiss Life, Shareholder Services, Postfach, 8022 Ziirich,
zu senden. Bei Rlckfragen stehen wir lhnen gerne zur Verfigung.

Auftraggeber Name/Vorname

Strasse

PLZ/Ort Depot-Nr.

Kontoverbindung Ich beauftrage Swiss Life, zukunftige Auszahlungen wie folgt zu Uberweisen:

U  Bankkonto-Nr.:

IBAN:

lautend auf:

Bank:

Adresse der Bank:

BC-Nr. (Clearing-Nr.)

U  Postkonto-Nr.

IBAN:

lautend auf:

Datum Unterschrift

Adresse: Swiss Life, Shareholder Services, Postfach, 8022 Zirich
Kontakt: Tel: 043 /284 61 10, Fax: 043 / 284 61 66, shareholder.services@swisslife.ch



