Hinweis zum Speichern Eingaben l6schen

AHV-Beitragspflicht: SVA Ziirich

Entlassung aus der

ag as Ausgleichskasse
Kassenmitgliedschaft 9

Sozialversicherungsanstalt

des Kantons Ziirich

Rontgenstrasse 17, Postfach, 8087 Ziirich
Tel 044 448 50 00, Fax 044 448 55 55
www.svazurich.ch, info@svazurich.ch

1 Adresse 3 Nachfolger / Nachfolgerin

Abrechnungs-Nummer (000.000) Name, Adresse

Name, Adresse des Mitglieds

seit

4 Neue Versandadresse

Bei Verstorbenen Namen und Adressen der Erben/Erbin-
nen oder des Erbenvertreters/der Erbenvertreterin

2 Grund

Entlassung per

Name, Adresse

Grund der Entlassung

Weitere Tatigkeit

[ ] Arbeitnehmer/Arbeitnehmerin
[ ] weiterhin SE/NE am neuen Ort

Bei Namenséanderung bitte Anmeldung fiir neuen AHV-Ausweis

beilegen. 5 Bemerkungen
Geburtsdatum
AHV-Nr.
Nationalitat
® Weiteres Vorgehen

[ ledig [] verheiratet Sepden Sie bitte das ausgefiillte Formular inkl.
[] geschieden [ verwitwet Beilage(n) an folgende Adresse:
[ 1 gerichtlich getrennt SVA Ziirich
seit Ausgleichskasse
Postfach
8087 Ziirich

*00000000000000009021004*
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http://www.ahv-iv.info/andere/00140/00238/index.html?lang=de&download=NHzLpZeg7t,lnp6I0NTU042l2Z6ln1acy4Zn4Z2qZpnO2Yuq2Z6gpJCDdH14gmym162epYbg2c_JjKbNoKSn6A--

6 Bestatigung

Die vorstehenden Angaben wurden lberpriift aufgrund
von:

Datum

Stempel und Unterschrift der priifenden Stelle
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	HinweisSpeichern: 
	FormReset: 
	SpeichernErklaerung: Mit der Acrobat Reader Version 7.0 bis 9.x lässt sich dieses Formular lokal speichern und zu einem späteren Zeitpunkt wieder bearbeiten bzw. ausdrucken. 

Laden Sie die aktuelle Version unentgeltlich von www.adobe.com herunter.

Weitere Informationen unter www.svazurich.ch.
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