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VBL. Versorgungsanstalt des Bundes und der Lander
Hans-Thoma-StraBe 19, 76133 Karlsruhe A\
Telefon 0721 93 98 93 5, Telefax 0721 155-1355 Formular drucken

kundenservice@vbl.de, www.vbl.de .
Formular zuriicksetzen

Bitte senden Sie lhre Antwort an

VBL. Versorgungsanstalt
des Bundes und der Lander
Kundenservice

76240 Karlsruhe

Versicherungsnummer bei der VBL

Angaben zur VBLextra fur wissenschaftlich Beschaftigte (§ 28 VBLS).

Far: , geboren am
Aktenzeichen/Verteilerschliissel:

(Bitte erlautern, Zutreffendes ankreuzen und erganzen)
1. Die VBLextra endet oder hat geendet.

D Die VBLextra endet oder hat geendet zum wegen
Zeitpunkt (Tag | Monat | Jahr)

D Beendigung des Arbeitsverhaltnisses.

D Verlangerung/Fortsetzung des Arbeitsverhaltnisses.

Die/der Beschaftigte ist oder war ab in der VBLklassik anzumelden.
Tag | Monat | Jahr

D Sonstige Grinde

2. Die VBLextra endet nicht.
D Die Beitragszahlung wurde zum eingestellt wegen
Zeitpunkt (Tag | Monat | Jahr)
D Elternzeit
D Krankheit

D Sonstige Grinde
ohne dass das Arbeitsverhaltnis und damit die VBLextra endet oder geendet hat.

D Aufgrund eines Aufgabeniibergangs erfolgt die Abrechnung unter der neuen

Arbeitgeberkontonummer ab
Tag | Monat | Jahr

Ort, Datum Unterschrift

Kontaktperson, Dienstsiegel Telefon (fur Rickfragen)
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