Versicherungsnummer
Versicherer / Fax
Versicherungsnehmer

Auftrag zur Anderung der Fondsanteile

1) Mein gesamtes bestehendes Vertragskapital soll wie folgt neu verteilt werden (SHIFT)

Fondsname bzw. ISIN:

Zu % zu %
zu % Zu %
zu % Zu %
zu % Zu %
zu % Zu %

2) Zukunftige Investitionen sollen wie folgt getatigt werden (SWITCH)
wie unter Punkt 1) Rebalancing/ Ausgleichsmanagement einschlieBen, wenn I:|W|e bisher I:lWle f0|gende Aufte”ung

vertraglich méglich

Fondsname bzw. ISIN:

zu % Zu %
zu % Zu %
zu % Zu %
zu % Zu %
zu % Zu %

3) Einzelfondstausch

Bitte verkaufen Sie die Anteile des/der unten genannten Fonds und legen Sie den erzielten Erlds in
Anteilen des/der genannten Fonds an

Verkauf

Fondsname bzw. ISIN:

Neuinvestition (Summe muss 100% ergeben und mindestens 10% pro Fonds betragen)

Fondsname bzw. ISIN:

zu % Zu %
zu % Zu %
zu % Zu %
zu % Zu %
zu % Zu %

Ort, Datum Unterschrift des Versicherungsnehmers
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