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Begunstigtenordnung Todesfallkapital/
Zusatzliches Todesfallkapital

Vorsorgereglement Art. 30 Kapitalzahlungen im Todesfall

Wichtige Informationen zu diesem Thema finden Sie in unserem Merkblatt «Lebensgemein-
schaft/Todesfallkapital/Zusatzliches Todesfallkapital».

Angaben zur versicherten Person

Name Vorname
Strasse/Nr. PLZ/Ort
SV-Nr. Zivilstand

Arbeitgeber

Gestutzt auf Art. 30 des Vorsorgereglements von Profond wuansche ich, dass das allféllige Todesfallkapital in
nachstehender Rangordnung und in folgendem Umfang ausgerichtet wird:

Hinweis

Bitte beachten Sie, dass die Hinterlassenen - unabhangig vom Erbrecht - nach folgender Rangordnung
anspruchsberechtigt sind, wobei die vorangehende Gruppe die nachfolgende von der Bezugsberechti-
gung ausschliesst.

Anspruchsberechtigtengruppe 1 (Art. 30 Abs. 2 lit. a))
Ehegattin/Ehegatte (Art. 25) respektive Lebenspartnerin/Lebenspartner (Art. 27).

Begunstigte Person

Name Vorname Geburtsdatum

Anspruchsberechtigtengruppe 2 (Art. 30 Abs. 2 lit. b))
Naturliche Personen, die von der versicherten Person im Zeitpunkt des Todes in erheblichem Masse unterstutzt
wurden.

Begunstigte Person(en)

Name Vorname Geburtsdatum Quote in %

Anspruchsberechtigtengruppe 3 (Art. 30 Abs. 2 lit. c))
Kinder der versicherten Person.

BegUlnstigte Person(en)

Name Vorname Geburtsdatum Quote in %
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Profond

Anspruchsberechtigtengruppe 4 (Art. 30 Abs. 2 lit. d))
Eltern der versicherten Person.

Begunstigte Person(en)

Name Vorname Geburtsdatum Quote in %

Anspruchsberechtigtengruppe 5 (Art. 30 Abs. 2 lit. €))
Geschwister der versicherten Person.

Begunstigte Person(en)

Name Vorname Geburtsdatum Quote in %

Gemass Art. 30 Abs. 2 kann die versicherte Person die Rangordnung der Anspruchsberechtigtengruppen 3, 4
und 5 andern.

Ich mache von dieser Moglichkeit Gebrauch und moéchte, dass die Anspruchsberechtigtengruppen 3, 4 und 5 in
folgender Rangordnung berucksichtigt werden:

1 *a) dieEhegattin/der Ehegatte (Art. 25) oder die Lebenspartnerin / der Lebenspartner (Art. 27).

2 * pb) NatUrliche Personen, die von der versicherten Person im Zeitpunkt des Todes in erneblichem Mass
unterstutzt wurden.

c) die Kinder der versicherten Person
d) die Eltern der versicherten Person

e) die Geschwister der versicherten Person

*zwingend und nicht abanderbar

Wenn ich von dieser Mdglichkeit keinen Gebrauch mache oder das Formular nicht korrekt oder unvollstandig
ausfulle, gilt die Rangordnung gemass dem im Zeitpunkt des Todesfalls gultigen Vorsorgereglement.

Bestatigung

Ich nehme zur Kenntnis, dass:

- Profond berechtigt ist, als Nachweis fUr die ErfUllung der reglementarischen und gesetzlichen Bedingungen
weitere Dokumente einzuverlangen (z.B. eine amtliche Wohnsitzbestatigung, Konkubinatsvertrag, etc.);

- die begunstigte(n) Person(en) die fur die Abklarungen notwendigen Unterlagen bis spatestens drei Monate
nach dem Todesfall einzureichen hat/haben;

— fUr die Ausrichtung der Leistungen die reglementarischen und gesetzlichen Bestimmungen im Zeitpunkt des
Todesfalles massgebend sind.

Ort, Datum Unterschrift der versicherten Person
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