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Zugerberg Fondazione di previdenza 3a
Lüssiweg 47
CH-6302 Zug

+41 41 769 50 10
info@zugerberg-finanz.ch
www.zugerberg-finanz.ch

Cognome

Via, numero civico

Data di nascita Stato civile

Telefono 

Nome

NAP Luogo

Nazionalità

Numero di previdenza sociale

Trasferimento ad un altro istituto
di previdenza 3a o ad una cassa pensione

Dati personali del contraente della copertura previdenziale

Numero del conto

Causale del trasferimento

�)   Trasferimento ad una cassa pensione Nome della cassa pensione Data di ingresso cassa pensione

Datore di lavoro / referente

�)   Trasferimento ad un diverso istituto di previdenza 3a della Svizzera

Nome dell’istituto di previdenza 3a

Motivo del cambio della fondazione

�)   Cambio di stato civile    Matrimonio   Divorzio / Unione sciolta in via giudiziale  

Nota: Informarsi presso la propria cassa pensione sulla possibilità di trasferire i fondi 3a. 
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Luogo, data Firma del contraente della copertura previdenziale

Firma e conferma

Per la causale � : Conferma di apertura del conto presso il nuovo istituto di previdenza 3a. 
Per la causale � :  Cedola di versamento / Conferma del riferimento bancario della cassa pensione / Conferma della cassa pensione dell’im-

porto di acquisto massimo (in caso di pagamento parziale). 
Nel caso di modifica dello stato civile (punto 3) :  Certificato di matrimonio / Copia della sentenza svizzera di divorzio o di scioglimento del 

matrimono passata in giudicato

Documenti da trasmettere 

Trasmissione per posta

Si prega di restituire il modulo compilato in tutte le sue parti con tutti i documenti da allegare e inviare a:  
Zugerberg Fondazione di previdenza 3a, Lüssiweg 47, CH-6302 Zug

Con la firma, il contraente della copertura previdenziale conferma la correttezza e la completezza della presente richiesta e dei documenti 
consegnati.

Il pagamento verrà effettuato alla prima data possibile. 

Nota: Il tempo di elaborazione della pratica può durare fino a 25 giorni lavorativi dal ricevimento della posta. Il valore complessivo presente sul del conto di un contraente della co-
pertura previdenziale si basa sul capitale che viene stabilito dopo che la Fondazione ha ricevuto la disdetta legalmente valida, compresa la documentazione necessaria.

Data
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