|— MODIFICARE DATE CONTRACTUALE - "PENSIA VIVA" .| _|

Denumirea fondului de pensii administrate privat: Fond de Pensii Administrat Privat PENSIA VIVA

Administrat de: SC Aviva Pensii Private - Societate de Administrare a Fondurilor de Pensii Private SA

Adresa: str. Buzesti nr. 76-80, et. 4, sector 1, Bucuresti, Tel.: +40 (21) 203 84 00; Fax.: +40 (21) 203 84 02; AV] VA
E-mail: pensiaviva@aviva.ro; Web: www.aviva.ro; Capital social subscris si varsat:23.900.766 RON Pensil - Imvestitil - Viats
Nr. decizie de autorizare ca administrator: 47/25.07.2007 - SAP-R0O-21960491

Nr. decizie de autorizare a prospectului schemei de pensii private: 48/25.07.2007

Nr. decizie de autorizare a fondului de pensii administrat privat: 93/21.08.2007 - FP2-12 CONFIDENTIAL

A se completa exclusiv cu MAJUSCULE (inclusiv pentru adresa de e-mail), folosind pix negru sau albastru inchis. NU se depéasesc liniile, NU se folosesc diacritice. Semnele de punctuatie se vor trece in
césute separate. Dupad completarea formularului, va rugam sé atasati si o copie a actului dvs. de identitate actual.

Numele initial al
Participantului

(*Camp obligatoriu)

Prenumele initial al
Participantului

(*Camp obligatoriu)

CNP initial Seria si numarul
(*Camp obligatoriu) actului de aderare

[ ] Modificarea numelui Participantului [ | Modificarea CNP-ului Participantului (| Modificarea seriei si numarului
actului de identitate

Numele actual al
Participantului

CNP actual Seria si numarul actului
de identitate actual

|:| Modificarea adresei de domiciliu |:| Modificarea adresei de

si/sau

corespondenta
Noua adresa de domiciliu
Nume Str./Bld./Std./Ale./Sos./Pta./Int. Nr.
Tip
BI. Sc. Et. Ap. Sat
Cod Localitate Judet/
postal (oras/comund) sector
Noua adresa de corespondenta (adresa la care doriti sa primiti corespondenta)
Nume Str./Bld./Std./Ale./Sos./Pta./Int. Nr.

Tip
BI. Sc. Et. Ap. Sat
Cod Localitate Judet/
postal (oras/comuna) sector

[ ] Modificarea numerelor de telefon si/sau [ ] Modificarea adresei de e-mail
Noul tel. mobil: | Q|7 Noul tel. Acasa/Serviciu:|
Noul e-mail:

|:| Modificarea Angajatorului
Denumirea noului
Angajator
CUI Angajator

|:| Date suplimentare despre Participant
Starea civila actuala: Copii: Numar copii:
EéS?t‘{rt“(?t) g [] DA Copil 1 Copil 2 Copil 3

ecasaton (a) D D NU Varsta copii: ani ani ani

Prin semnarea acestui formular sunt de acord in mod expres si neechivoc ca SC Aviva Pensii Private - Societate de Administrare a Fondurilor de Pensii Private SA s& prelucreze si sé transmita datele cu
caracter personal cétre alte companii Aviva gi terti in vederea desfagurarii unor activitéti de marketing, precum i pentru oferirea altor servicii financiare. In conformitate cu prevederile legii 677/2001 dispuneti
de urmaétoarele drepturi: dreptul de informare, dreptul de acces, dreptul de interventie, dreptul de opozitie, dreptul de a nu fi supus unei decizii individuale, dreptul de a va adresa justitiei. in cazul exprimari
dreptului de opozitie, datele dumneavostré vor fi sterse. Aviva va pdstra confidentialitatea acestor informatii cu exceptia informatiilor solicitate de autoritétile legale competente. Informatii complete privind
drepturile conferite de Legea 677/2001 sunt disponibile la sediul societétii sau la adresa de internet www.aviva.ro. SC Aviva Pensii Private - Societate de Administrare a Fondurilor de Pensii Private SA este
inscrisé in Registrul de Evidenta a prelucrérilor de date cu caracter personal sub nr. 5405.

in cazul in care nu sunteti de acord cu cele mentionate mai sus, vé rugdm bifati césu;a.D 77 LL AAAA

Semnatura Data: / /

participantului:




