zurlick an:

Babcock Pensionskasse VVaG
Postfach 10 02 52

46002 Oberhausen

Amtliche Lebensbescheinigung und Unterschriftsbeglaubigung
(Official life certification and signature authentication)

Name / Vorname:
Personalnummer:

Hiermit wird bestatigt, dal’
(Certification is herewith provided, that)

HEerr / Frau......ccccoooviiiiiiiieiiieecc e geb.am........ccooiiii noch lebt und
(Mr / Mrs) (born on) (is still alive and)

die folgende UNtersCRFfl .........cooiiiiiiiie e
(the following signature)  (Unterschrift der oben genannten Person)
(signature of the above named person)

am heutigen Tage eigenhandig vollzogen hat.
(was today provided by him / her with his own hand.)

(Datum) (Stempel und Unterschrift der Behdrde)
(Date) (Stamp and signature of the authority)




