DOMANDA ANTICIPO TFR

PER

SPESE SANITARIE

SPETT.LE

XY S.P.A.
FONDO PENSIONE

Il sottoscritto:

COGNOME NOME
SOCIETA’
MATRICOLA CR NATO/A IL LUOGO DI
NASCITA PROVINCIA CODICE FISCALE , RESIDENTE A
CAP VIAE
NUMERO
TELEFONO CASA CELLULARE
E-MAIL

con riferimento alla normativa di legge in vigore, chiede che gli/le venga accordata un’anticipazione sulla
posizione previdenziale individuale maturata nella misura:

* Del 70 0 75% di detta posizione
e di€ . al netto delle ritenute fiscali (in quanto compatibili con il 70/75%

della posizione individuale lorda allo scopo di far fronte alle necessita derivanti da:

SOSTENTIMENTO SPESE SANITARIE per sé o per il figlio/a
A tal fine allega:

Certificato nucleo familiare
Modello ISEE o Dsu comprovante la presenza del figlio a carico fiscalmente

* N.B. Nel caso di anticipazione richiesta per I'acquisto di casa per un figlio, I'atto notorio (o la
dichiarazione sostitutiva) deve riguardare, naturalmente, il figlio medesimo.

Da, inoltre, atto che I'importo richiesto si intende al netto delle ritenute di legge e che dalla posizione
individuale verra detratto il corrispondente ammontare lordo e, inoltre, che, per lo stesso titolo,

* non ha ottenuto altre erogazioni
* ha ottenuto le seguenti erogazioni.........c.ccccccoevveiiiiiiieiniennennn.

Autorizza espressamente il Fondo Pensioni, nella seconda ipotesi, ad effettuare eventuali verifiche in
proposito presso il soggetto erogatore.

Da, infine, atto di essere a conoscenza che I'anticipazione pud essere erogata una sola volta.

RICHIEDE CHE L’IMPORTO DELL’ANTICIPAZIONE VENGA ACCREDITATO TRAMITE BONIFICO
BANCARIO (PREVIA SOTTOSCRIZIONE DELLA QUIETANZA) ALLE SEGUENTI COORDINA TE:



BANCA: COD. ABI: CAB:
NUMERO CONTO CORRENTE :

INTESTATO A:

IBAN:

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI COMUNI E SENSIBILI RILASCIATA
DALL’ISCRITTO

Ai sensi delle disposizioni dell’art. 13, del D.Lgs. 196/2003, acconsento al trattamento dei dati personali, sia
comuni sia sensibili, che mi riguardano contenuti nella presente documentazione.

Luogo e data

Firma dell’iscritto



