Allegato 1

PROMETHEIA

Iscritto all’Albo tenuto dalla Covip con il n.1181

MODULO DI RICHIESTA ANTICIPAZIONE

1. ADERENTE

Cognome Nome

cod. fiscale___ _ Sesso oM OF
Data di nascita / / Comune di nascita Provincia ( )
Indirizzo di residenza CAP
Comune di residenza Tel. /
E-mail

Domiciliato in Via CAP

(solo se diverso da residenza)

2. MOTIVAZIONI E OPZIONE SCELTA

anticipazione (barrare una sola casella) [ per un importo lordo di Euro / O per una percentuale del %

sulla mia posizione individuale maturata per la seguente motivazione:

[ spese sanitarie
[ acquisto della prima casa O perse’ O perifigli
[ ristrutturazione della prima casa O perse’ [ perifigli

[ ulteriori esigenze

3. ESTREMI DELLE COORDINATE BANCARIE DA UTILIZZARE

e L e e P ]

Banca/filiale

Intestazione

Dichiarazioni dati fiscali:

- periversamenti effettuati prima del 31.12.2000 (se presenti):

O il versamento a carico dipendente di ciascun anno HA SUPERATO il 4% della retribuzione utile al calcolo
dell’laccantonamento del TFR per Euro 0

O I'importo totale delle riduzioni annue spettanti al Fondo per le quote di TFR & pari a Euro ,
- confributi NON dedotti dal 01.01.2001 al 31.12.2006 EurO ,

- confributi NON dedotti dal 01.01.2007 EurO :

Data / / Firma

Allegare la documentazione richiesta dal Documento sulle Anticipazioni
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