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Istituzione di previdenza nel quadro della proparis Fondazione di previdenza arti e mestieri Svizzera, Berna

Notifica per la previdenza LPP

Datore di lavoro: |

N. di membro: |

1. Datipersonali

Cognome:

Nome:

Via, n., NPA, localita

|
|
Data di nascita: |
|
|

Sesso I:l femminile |:| maschile

Stato civile: |

Data del matrimonio / Registrazione |
dell'unione domestica:

N. di assicurazione sociale: |

2. Scelta del piano

I:l Piano base LPP Altro piano LPP:
3. a)Eindipendente (ai sensi della legge AVS)? I:l Si I:l No
b) Se Si, desidera integrare la copertura contro gli infortuni? |:| Si |:| No

4. a) Data d'entrata al dator di lavoro o inizio dell'attivita
indipendente |

b) Grado di occupazione in % |

c) Inizio dell'assicurazione |
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5. Salario determinante AVS proiettato su un anno intero incl. gratifiche e tredicesima:

CHF

6. Ultimo datore di lavoro (nome e indirizzo): |

7. Attualmente e all'inizio dell'assicurazione, la persona da assicurare & totalmente abile al lavoro?

[] i ] no

(se NO, la persona da assicurare deve compilare il «Questionario sullo stato di salute»)

Una persona e considerata non completamente abile al lavoro, se

- deve astenersi totalmente o parzialmente dal lavoro per ragioni di salute,

- riscuote un'indennita giornaliera per malattia o infortunio,

- e stata notificata all'assicurazione federale per I'invalidita,

- beneficia di una rendita per invalidita totale o parziale, oppure

non puo esercitare pienamente, per motivi di salute, un'attivita lucrativa conforme alla sua formazione e alle
sue capacita professionali.

8. Lapersona da assicurare é invalida ai sensi dell'Al?

[] s [] nNo

Luogo, data Timbro e firma del datore di lavoro:

Le seguenti persone devono compilare il «Questionario sullo stato di salute» e inoltrarlo direttamente alla cassa
pensione:
- idipendenti e i lavoratori indipendenti non totalmente abili al lavoro al momento della notifica
- idipendenti totalmente abili al lavoro al momento della notifica, se
a. larendita d'invalidita da assicurare ammonta a piu di CHF 100'000.00 e/o
b. le prestazioni in caso di decesso da assicurare superano la soglia di CHF 1'500'000.00.
- ilavoratori indipendenti totalmente abili al lavoro al momento della notifica, se
a. larendita d'invalidita da assicurare ammonta a piu di CHF 50'000.00 e/o
b. le prestazioni in caso di decesso da assicurare superano la soglia di CHF 1'000'000.00.

La cassa pensione informera in merito la persona da assicurare in caso di superamento di questi limiti.
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