e u rOfer Inviare in originale o via PEC a:

Fondo Pensione Nazionale F(_)NDO_ EUROFER
a capitalizzazione per i lavoratori Via Bari, 20 - 00161 Roma
delle Ferrovie dello Stato PEC: fondoeurofer@pec.it

Iscritto all’Albo COVIP con il n. 129

MODULO RICHIESTA TRASFERIMENTO IN USCITA

DATI DELL’ADERENTE

Cognome Nome

Codice fiscale Sesso Mo Fo Datadinascita____ /  /  Tel./Cell.

Comuni di nascita: Prov. E-mail

Indirizzo di residenza CAP
Comune di residenza Prov.

Datore di lavoro

CONSAPEVOLE
che procedendo con il trasferimento della posizione individuale maturata ad altra forma di previdenza complementare il datore di lavoro non e

piu tenuto al versamento alla nuova forma pensionistica del contributo a proprio carico salvo che siano stati previsti specifici accordi, anche
aziendali,

CHIEDE

] di trasferire la propria posizione maturata alla seguente forma pensionistica, essendo decorsi almeno due anni dalla data della propria
iscrizione ad EUROFER ai sensi dell’art.12, comma 1 dello Statuto;

] di trasferire la propria posizione maturata alla seguente forma pensionistica cui accede in relazione alla nuova attivita a seguito della perdita
dei requisiti di partecipazione ad EUROFER (dimissioni/licenziamento/risoluzione consensuale/cambio CCNL/nomina a dirigente) in data

S A

Denominazione Fondo destinatario

Codice fiscale

Sede legale

E-mail

N° iscrizione Albo Fondi Pensione

Tipo Fondo

In caso di notifica ad Eurofer di eventuale contratto di finanziamento contro cessione quota stipendio I'operazione di trasferimento verra
notificata alla societa finanziaria ove a quella data il debito non sia stato integralmente estinto.

In caso di erogazione della Rendita Integrativa Temporanea Anticipata (RITA), la richiesta di trasferimento comporta la revoca automatica della
stessa; verra pertanto trasferita I'intera posizione individuale.

L’informativa privacy e disponibile nella sezione Privacy Policy del sito www.fondoeurofer.it.

Luogo e data Firma

PARTE RISERVATA AL DATORE DI LAVORO

La societa Referente Ufficio

comunica che l'ultimo versamento dei contributi ad Eurofer per il lavoratore & stato/sara inserito nella distinta relativa al mese

di dell’anno e versato in data

Data / / Timbro e firma azienda

DOCUMENTI DA ALLEGARE

COPIA LEGGIBILE DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA IN CORSO DI VALIDITA

In vigore dal 01.04.2024


mailto:fondoeurofer@pec.it
http://www.fondoeurofer.it/

