
ANTRAG ZUR NACHZAHLUNG VORSORGEKONTO SPAREN 3

1. Sparen 3 Konto

IBAN

2. Vorsorgenehmer

Name/Vorname 

Strasse

PLZ/Ort

Geburtsdatum  

AHV-Nr.

3. Nachzahlung

Betrag in CHF

Beitragsjahr

Geleistete Einzahlung im Beitragsjahr in CHF 
(Die maximal mögliche Nachzahlung pro Jahr ist auf den ordentlichen Säule 3a-Beitrag mit Pensionskassenanschluss begrenzt.  
Massgebend ist dabei der Wert, der im Jahr gilt, in dem die Nachzahlung vorgenommen wird. Diese Beschränkung des jährlichen  
Nachzahlungsbetrages gilt auch für Vorsorgenehmende ohne Pensionskassenanschluss.)

 �Ab Kontonummer bei der Thurgauer Kantonalbank:

Lautend auf 

 �Ab einem externen Konto: Für die Buchung senden wir Ihnen gerne zusammen mit der Bescheinigung der  
genehmigten Nachzahlung einen Einzahlungsschein zu.

4. Bestätigungen des Vorsorgenehmers 
(Gilt für sämtliche Sparen 3 Konten bei der Vorsorgestiftung Sparen 3 der Thurgauer Kantonalbank sowie bei Drittstiftungen.)

Ordentlicher Beitrag im Jahr der Antragsstellung vollständig eingezahlt:	  �Ja     �Nein
AHV-pflichtiges Einkommen im Beitragsjahr:	  �Ja     �Nein
Bereits Nachzahlungen im Beitragsjahr geleistet:	  �Ja     �Nein
Bereits Altersleistungen aus Sparen 3-Geldern bezogen:	  �Ja     �Nein
	
Der/Die unterzeichnende Antragsteller/in bestätigt die Richtigkeit und Vollständigkeit der vorstehenden Angaben und  
Beträge. Dieses Formular stellt eine Urkunde im Sinne von Art. 251 ff. StGB dar und darin nicht der Wahrheit entsprechende 
Angaben können Straftatbestände, insbesondere Urkundendelikte, erfüllen.

Ort/Datum

Unterschrift Antragsteller/in

Von der Vorsorgestiftung auszufüllen
1. Prüfung der Nachzahlung	  �Ja     �Nein	
2. Genehmigung der Nachzahlung	  �Ja     �Nein
3. Erstellung Kundenbescheinigung	  �Ja     �Nein	
4. Buchung der Nachzahlung, Auftrags-Nr.	

Vorsorgest i f tung Sparen 3 der Thurgauer Kantonalbank
Bankplatz 1
8570 Weinfelden
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