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- ® Rendita Freizligigkeitsstiftung
Ren ’ta Rendita Fondation de libre passage
Rendita Fondazione di libero passaggio

Rendita Vested Benefits Foundation

Casella postale 4701
8401 Winterthur Telefono +41 (0)800 710 722

IDI CHE-109.989.637 www.rendita-stiftungen.ch

Domanda di ritiro del capitale di libero passaggio : Cancellare dati

Numero del conto / dei conti di libero passaggio:
Salvo diversa comunicazione del contraente, lo scioglimento interessa tutti i conti di libero passaggio disponibili.

[ Signor [ Signora (qui di seguito denominato il contraente) Numero di sicurezza sociale:
Cognome: Nome:

Via/No: NPA/Localita/Paese:

Data di nascita (gg/mm/aaaa): Telefono:

Stato civile (a seconda dello stato civile devono essere presentati documenti diversi)

(] celibe/nubile (] Divorziato/a / unione domestica sciolta giudizialmente
— Certificato individuale di stato civile — Certificato individuale di stato civile
(risalente a non piti di 3 mesi alla data del rimborso, (risalente a non pit di 3 mesi alla data del rimborso,
a partire da un importo di 10000 CHF) a partire da un importo di 10000 CHF)

— Sentenza di divorzio svizzera con attestazione di passaggio
in giudicato oppure sentenza di divorzio estera (riconosciuta
da un tribunale svizzero e dichiarata esecutiva)

] Coniugato/a / unione domestica registrata (] Vedovo/a
— Copia passaporto / documento d'identita del coniuge — Certificato individuale di stato civile
o del partner registrato (ad eccezione del caso di (risalente a non pit di 3 mesi alla data del rimborso,
«Trasferimento a un nuovo istituto di previdenza») a partire da un importo di 10000 CHF)

Motivo del rimborso scegliere I'opzione attinente: [X]

O Raggiungimento dell’eta di riferimento AVS
— Certificato di domicilio (risalente a non piti di 3 mesi alla data del rimborso, a partire da un importo di 10 000 CHF)
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente

[] Prelevamento anticipato della prestazione di vecchiaia (al piu presto 5 anni prima del raggiungimento dell'eta di riferimento AVS)
— Certificato di domicilio (risalente a non piu di 3 mesi alla data del rimborso, a partire da un importo di 10 000 CHF)
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente

O Percepimento di una rendita intera d’invalidita dell’assicurazione federale per I'invalidita
— Conferma dell’Al con indicazione del grado d'invalidita (risalente a non pit di sei mesi prima della data del rimborso)
— Certificato di domicilio (risalente a non pit di 3 mesi alla data del rimborso, a partire da un importo di 10 000 CHF)
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente

[ Trasferimento a un nuovo istituto di previdenza (certificato individuale di stato civile non richiesto)
— Conferma del nuovo istituto di previdenza, comprese istruzioni di pagamento

0] Esiguita
Sussiste se il suo capitale di libero passaggio € inferiore al precedente contributo annuale versato alla cassa pensione (CP)
e se attualmente lei non ha aderito ad alcuna CP.
— Ultimo certificato di salario, della cassa pensione o conteggio del salario prima dell'uscita dalla CP
— Copia passaporto/documento d'identita del contraente

O Espatrio definitivo dallo spazio economico della Svizzera e del Liechtenstein
— Conferma di partenza del comune svizzero; qualora la partenza risalga a pit di 3 mesi, inoltre, certificato di domicilio del nuovo
luogo di residenza (non piu vecchio di 3 mesi)
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente

[ Inizio di un’attivita lucrativa indipendente in Svizzera (riscossione possibile nell’arco di un anno)
Il contraente conferma di esercitare la propria attivita lucrativa indipendente a titolo principale.
— Conferma attuale della cassa di compensazione AVS
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente
— Certificato di salario (se € esercitata anche un'altra attivita lucrativa)

Tenga presente che per il ritiro di prestazioni previdenziali per la proprieta abitativa o in caso di decesso
del contraente € necessario inoltrare un apposito formulario di ritiro.
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Il contraente dichiara:
Negli ultimi tre anni ho effettuato riscatti di anni di contribuzione mancanti o per un pensionamento:
Ll No [ Si(p.f. allegare i relativi attestati)

Le prestazioni risultanti da eventuali riscatti non possono essere ritirate sotto forma di capitale dalla previdenza prima della scadenza
di un termine di tre anni. Tuttavia, in caso di liquidazione in capitale entro il termine di tre anni dal riscatto, occorre chiarire le conse-
guenze fiscali rivolgendosi all’ ufficio delle imposte competente.

L] Prestazione costituita in pegno (allegare |'autorizzazione)

La fattispecie all’origine del diritto alla prestazione corrisponde alla verita e prendo atto che con I'erogazione del pagamento sono
escluse ulteriori pretese nei confronti della Rendita Fondazione di libero passaggio e il capitale diventa imponibile.

Nota sulla gestione

L’esecuzione dell’ordine presuppone una domanda di ritiro correttamente compilata in ogni sua parte con tutti gli allegati.
Si prega di notare che la fondazione & autorizzata a effettuare ulteriori accertamenti e a richiedere altri documenti.

Gli investimenti in titoli vengono venduti nella quantita appropriata dopo I'autorizzazione della domanda di ritiro. Se gli investimenti
in titoli devono essere venduti subito, vale a dire prima dell’autorizzazione della domanda di ritiro, occorre presentare un ordine di
vendita separato.

Trasferimento della prestazione di libero passaggio (ammesso solo su un conto intestato al contraente)

] Importo totale (conto verra estinto)

Nome della banca: IBAN / No di conto:

Titolare del conto (nome, NPA e localita):

Firma

1. I motivi del rimborso elencati (fatta eccezione per «Trasferimento a un nuovo istituto di previdenza») possono essere fatti valere
solo con il consenso scritto del coniuge o del partner registrato.

2. Secondo la legge & necessaria la firma autenticata del coniuge o del partner registrato. L’autenticazione deve
essere effettuata a partire da un importo del pagamento pari a CHF 10000 (ad eccezione del «Trasferimento
a un nuovo istituto di previdenza») sul fronte e retro del presente modulo inserendo i seguenti dati:
Nome completo (del coniuge o del partner registrato), data di nascita, numero del documento d’identita, domicilio,
data dell’autenticazione in presenza di un notaio o di un membro delle autorita comunali, timbro.

Luogo/Data:
Firma del contraente: Firma del coniuge o del partner registrato:
X X
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Domanda di ritiro del capitale di libero passaggio

Numero del conto / dei conti di libero passaggio:
Salvo diversa comunicazione del contraente, lo scioglimento interessa tutti i conti di libero passaggio disponibili.

[ Signor [ Signora (qui di seguito denominato il contraente) Numero di sicurezza sociale:
Cognome: Nome:

Via/No: NPA/Localita/Paese:

Data di nascita (gg/mm/aaaa): Telefono:

Stato civile (a seconda dello stato civile devono essere presentati documenti diversi)

(] celibe/nubile (] Divorziato/a / unione domestica sciolta giudizialmente
— Certificato individuale di stato civile — Certificato individuale di stato civile
(risalente a non piti di 3 mesi alla data del rimborso, (risalente a non pit di 3 mesi alla data del rimborso,
a partire da un importo di 10000 CHF) a partire da un importo di 10000 CHF)

— Sentenza di divorzio svizzera con attestazione di passaggio
in giudicato oppure sentenza di divorzio estera (riconosciuta
da un tribunale svizzero e dichiarata esecutiva)

] Coniugato/a / unione domestica registrata (] Vedovo/a
— Copia passaporto / documento d'identita del coniuge — Certificato individuale di stato civile
o del partner registrato (ad eccezione del caso di (risalente a non pit di 3 mesi alla data del rimborso,
«Trasferimento a un nuovo istituto di previdenza») a partire da un importo di 10000 CHF)

Motivo del rimborso scegliere I'opzione attinente: [X]

O Raggiungimento dell’eta di riferimento AVS
— Certificato di domicilio (risalente a non piti di 3 mesi alla data del rimborso, a partire da un importo di 10 000 CHF)
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente

[] Prelevamento anticipato della prestazione di vecchiaia (al piu presto 5 anni prima del raggiungimento dell'eta di riferimento AVS)
— Certificato di domicilio (risalente a non piu di 3 mesi alla data del rimborso, a partire da un importo di 10 000 CHF)
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente

O Percepimento di una rendita intera d’invalidita dell’assicurazione federale per I'invalidita
— Conferma dell’Al con indicazione del grado d'invalidita (risalente a non pit di sei mesi prima della data del rimborso)
— Certificato di domicilio (risalente a non pit di 3 mesi alla data del rimborso, a partire da un importo di 10 000 CHF)
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente

[ Trasferimento a un nuovo istituto di previdenza (certificato individuale di stato civile non richiesto)
— Conferma del nuovo istituto di previdenza, comprese istruzioni di pagamento

0] Esiguita
Sussiste se il suo capitale di libero passaggio € inferiore al precedente contributo annuale versato alla cassa pensione (CP)
e se attualmente lei non ha aderito ad alcuna CP.
— Ultimo certificato di salario, della cassa pensione o conteggio del salario prima dell'uscita dalla CP
— Copia passaporto/documento d'identita del contraente

O Espatrio definitivo dallo spazio economico della Svizzera e del Liechtenstein
— Conferma di partenza del comune svizzero; qualora la partenza risalga a pit di 3 mesi, inoltre, certificato di domicilio del nuovo
luogo di residenza (non piu vecchio di 3 mesi)
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente

[ Inizio di un’attivita lucrativa indipendente in Svizzera (riscossione possibile nell’arco di un anno)
Il contraente conferma di esercitare la propria attivita lucrativa indipendente a titolo principale.
— Conferma attuale della cassa di compensazione AVS
— Copia passaporto/documento d’identita del contraente
— Certificato di salario (se € esercitata anche un'altra attivita lucrativa)

Tenga presente che per il ritiro di prestazioni previdenziali per la proprieta abitativa o in caso di decesso
del contraente € necessario inoltrare un apposito formulario di ritiro.
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Il contraente dichiara:
Negli ultimi tre anni ho effettuato riscatti di anni di contribuzione mancanti o per un pensionamento:
Ll No [ Si(p.f. allegare i relativi attestati)

Le prestazioni risultanti da eventuali riscatti non possono essere ritirate sotto forma di capitale dalla previdenza prima della scadenza
di un termine di tre anni. Tuttavia, in caso di liquidazione in capitale entro il termine di tre anni dal riscatto, occorre chiarire le conse-
guenze fiscali rivolgendosi all’ ufficio delle imposte competente.

L] Prestazione costituita in pegno (allegare |'autorizzazione)

La fattispecie all’origine del diritto alla prestazione corrisponde alla verita e prendo atto che con I'erogazione del pagamento sono
escluse ulteriori pretese nei confronti della Rendita Fondazione di libero passaggio e il capitale diventa imponibile.

Nota sulla gestione

L’esecuzione dell’ordine presuppone una domanda di ritiro correttamente compilata in ogni sua parte con tutti gli allegati.
Si prega di notare che la fondazione & autorizzata a effettuare ulteriori accertamenti e a richiedere altri documenti.

Gli investimenti in titoli vengono venduti nella quantita appropriata dopo I'autorizzazione della domanda di ritiro. Se gli investimenti
in titoli devono essere venduti subito, vale a dire prima dell’autorizzazione della domanda di ritiro, occorre presentare un ordine di
vendita separato.

Trasferimento della prestazione di libero passaggio (ammesso solo su un conto intestato al contraente)

] Importo totale (conto verra estinto)

Nome della banca: IBAN / No di conto:

Titolare del conto (nome, NPA e localita):

Firma

1. I motivi del rimborso elencati (fatta eccezione per «Trasferimento a un nuovo istituto di previdenza») possono essere fatti valere
solo con il consenso scritto del coniuge o del partner registrato.

2. Secondo la legge & necessaria la firma autenticata del coniuge o del partner registrato. L’autenticazione deve
essere effettuata a partire da un importo del pagamento pari a CHF 10000 (ad eccezione del «Trasferimento
a un nuovo istituto di previdenza») sul fronte e retro del presente modulo inserendo i seguenti dati:
Nome completo (del coniuge o del partner registrato), data di nascita, numero del documento d’identita, domicilio,
data dell’autenticazione in presenza di un notaio o di un membro delle autorita comunali, timbro.

Luogo/Data:
Firma del contraente: Firma del coniuge o del partner registrato:
X X
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