[ ] Stiftung Auffangeinrichtung BVG
Fondation institution supplétive LPP
Fondazione istituto collettore LPP

Delega

Vi preghiamo di compilare il modulo elettronicamente oppure in stampatello ben leggibile.

Delegante

Cognome/Nome della ditta
Nome

Via, n.

NPA, localita, stato
Numero di telefono

Data di nascita

Numero AVS 7

Persona o istituzione delegata

Cognome/Istituzione

Nome

Via, n.

NPA, localita, stato

Numero di telefono

Sesso f

Estensione della delega

E-mail

Barrare solo Informazione e consultazione degli atti (con o senza dati medici) o Rappresentanza.

[J Informazione e consultazione degli atti

[] inclusii dati medici

Con la presente, in qualita di delegante, autorizzo la Fondazione istituto collettore LPP a fornire

informazioni alla persona o all’istituzione delegata e a consentire la consultazione degli atti, eso-
nerandola dall’obbligo del segreto previsto dalla legge.

|:| Rappresentanza

In qualita di delegante, autorizzo la persona o l'istituzione delegata a tutelare i miei interessi e a
rappresentarmi. Inoltre, in qualita di delegante, autorizzo la Fondazione istituto collettore LPP a
fornire informazioni alla persona o all’istituzione delegata e a consentire la consultazione degli
atti, esonerandola dall’'obbligo del segreto previsto dalla legge. Tutta la corrispondenza deve es-
sere indirizzata alla persona o all’istituzione delegata.
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Validita della delega

Contrassegnare con una crocetta solo un’opzione.

[J La presente delega & valida fino a revoca.
O La presente delega e valida fino al decesso.

D La presente delega e valida fino al:

Firma

La delega deve essere firmata di proprio pugno.

Cognome, nome

Luogo, data Firma

Indicazioni sulla protezione dei dati

Il trattamento dei dati personali avviene nel rispetto della Legge federale sulla protezione dei dati
(LPD) e dell'Ordinanza sulla protezione dei dati (OPDa). L'informativa sulla protezione dei dati della
Fondazione istituto collettore LPP & disponibile all’indirizzo: www.aeis.ch/it/protezione-dei-dati.
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Confidenziale Confidenziale

Fondazione istituto collettore LPP Fondazione istituto collettore LPP
Viale Stazione 36, Stazione FFS Viale Stazione 36, Stazione FFS
Casella postale Casella postale

6501 Bellinzona 6501 Bellinzona

SWITZERLAND SWITZERLAND

Vi preghiamo di allegare la presente copertina alla documentazione che ci rispedisce. Grazie.

Per la restituzione dei vostri documenti non utilizzate graffette, punti metallici o nastro adesivo.
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