
WNIOSEK O DOKONANIE TRANSFERU / ZMIANÊ PODZIA£U SK£ADKI 
ALOKOWANEJ NA UBEZPIECZENIOWYCH FUNDUSZACH KAPITA£OWYCH Numer Polisy 

a)  Prosimy wype³niæ w przypadku, gdy osoba uprawniona  jest osob¹ fizyczn¹.

Imiê

Seria 
i numer 

1) Symbole dokumentów to¿samoœci:  DO – dowód osobisty, PA – paszport, DT – dowód tymczasowy, KP – karta pobytu, OO – inny

PESEL

Nazwa firmy  

Transfer           Alokacja            

Nazwisko 

b) Prosimy wype³niæ w przypadku, gdy osoba uprawniona  jest osob¹ prawn¹ lub jednostk¹ organizacyjn¹ nieposiadaj¹c¹ osobowoœci prawnej.

*10008001*

Numer telefonu* 0 

NIPREGON Numer telefonu   0 

Podstawowy           Dodatkowy            Inny            

Wybór rachunku, z którego zostanie wykonana operacja (jeœli jest wiêcej ni¿ jeden). 

Prosimy wstawiæ X przy wybranej operacji. Istnieje mo¿liwoœæ zaznaczenia obu opcji. W takim przypadku, wskazania UFK w Tabeli B 
zostan¹ potraktowane jako transfer (jeœli wype³niono równie¿ Tabelê A)  i zmiana alokacji jednoczeœnie.

Jeœli brak wskazania lub wskazano b³êdnie to zlecenie zostanie zrealizowane ze wszystkich dostêpnych rachunków.

2. ZLECENIE  

Symbol dokumentu 
to¿samoœci 1)

                                                                                                                                                                                          miejscowoœæ                                                                                                     

4. POTWIERDZENIA PRZYJÊCIA WNIOSKU

Data

D D M M R R R R

......................................................................��

Numer telefonu
Data przyjêcia

D D M M R R R R
.................................................................................................

 Czytelny podpis / Piecz¹tka Oddzia³u (jeœli dotyczy) 

                                                                                                                                                                        Agent / Poœrednik / Przedstawiciel                                                                                                     

3. ZMIANA PODZIA£U SK£ADKI ALOKOWANEJ / TRANSFER MIÊDZY UBEZPIECZENIOWYMI FUNDUSZAMI KAPITA£OWYMI (UFK) 

Tabela A Prosimy wskazaæ, z którego UFK ma byæ dokonany transfer, okreœlaj¹c jego wartoœæ procentowo (%) lub kwotowo. 

Tabela B 
Transfer: Prosimy wskazaæ, na który(e) UFK ma byæ dokonany transfer. Wartoœæ ka¿dego wskazanego % udzia³u nie mo¿e byæ ni¿sza ni¿ 0,5%, a suma wszystkich udzia³ów musi byæ 
równa 100%. W przypadku, gdy procentowe udzia³y nie sumuj¹ siê do 100%, Nordea uznaje zlecenie za niewa¿ne.
Alokacja: Prosimy wpisaæ procentow¹ wartoœæ Sk³adki Alokowane,  jaka ma byæ zainwestowana w wybrany/e UFK. Wartoœæ ka¿dego wskazanego % udzia³u musi byæ podana 
z dok³adnoœci¹ do 0,5%, a suma wszystkich udzia³ów musi byæ równa 100%. W przypadku, gdy procentowe udzia³y nie sumuj¹ siê do 100%, uznaje siê, ¿e podzia³ zosta³ dokonany na 
równe czêœci.  
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Czytelny podpis Ubezpieczającego / Ubezpieczonego

1. DANE UBEZPIECZAJĄCEGO / UBEZPIECZONEGO

Czytelny podpis Ubezpieczającego / Ubezpieczonego

1. DANE UBEZPIECZAJĄCEGO / UBEZPIECZONEGO




