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MULTIFOND — Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato Fondo Pensione
iscritto all’Albo tenuto dalla COVIP con il n. 1366

MODULO RISCATTO DELLA POSIZIONE PER DECESSO

DATI ANAGRAFICI DELL’ADERENTE DECEDUTO:

NUMERO DI ADESIONE

COGNOME NOME

CODICE FISCALE SESSO: MO F
NATO A IL PROV. STATO

RESIDENTE A PROV.

VIA/PIAZZA CAP.

DATI DELLATTIVITA LAVORATIVA (le informazioni possono essere desunte, alternativamente, dal
proprio datore di lavoro ovvero dalla documentazione fiscale-contributiva da questo rilasciata)

RAGIONE SOCIALE: CODICE AZIENDA:

ALIQUOTA FISCALE APPLICATA AL T.F.R LIQUIDATO IN

DATA CESSAZIONE RAPPORTO DI LAVORO: AZIENDA / %

Y Sy S

(da compilare solo per i vecchi iscritti)

QUOTA ESENTE FINO AL 31/12/2000: € _

(da compilare solo per iscritti con adesione

precedente al 01/01/2001)

ABBATTIMENTO BASE IMPONIBILE FINO AL 31/12/2000:
€

(solo per i
01/01/20012)

nuovi iscritti con adesione precedente al

DATA COMPILAZIONE: ___ /[

IL DATORE DI LAVORO
(TIMBRO E FIRMA)

1 Vecchio iscritto: viene inteso quale vecchio iscritto, colui che ha aderito per la prima volta alla previdenza

complementare prima del 28/04/1993.

2 Nuovo iscritto: viene inteso quale nuovo iscritto, colui che ha aderito per la prima volta alla previdenza complementare

successivamente al 28/04/1993.
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MULTIFOND — Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato Fondo Pensione
iscritto all’Albo tenuto dalla COVIP con il n. 1366

MODULO RISCATTO DELLA POSIZIONE PER DECESSO
DATI DEGLI EREDI O DEGLI AVENTI TITOLO AL RISCATTO

La scheda deve essere compilata e sottoscritta dall’avente diritto. In caso vi fossero piu soggetti
designati o eredi compilare piu schede.

COGNOME/RAGIONE SOCIALE: NOME:

CODICE FISCALE/PARTITA IVA: SESSO:

NATO A: PROV. STATO /]
RESIDENTE A: PROV. TELEFONO:
VIA/PIAZZA: N. CAP:

INDIRIZZO MAIL:

TITOLO PER RICHIEDERE IL RISCATTO: (apporre la x nella casella corrispondente)

o Coniuge

o Figlio/a

O Genitore

o Fratello/sorella

0O Altro erede

0 Soggetto designato dall’aderente

LA LIQUIDAZIONE AVVERRA SUL CONTO CORRENTE A ME INTESTATO CON LE SEGUENTI COORDINATE:

IBAN:

Se non si dispone di un conto corrente a sé intestato si prega di contattare il Fondo, negli orari indicati

sul sito www.multifond.it al seguente numero:

% 0550317587

Il/La sottoscritto/a nato/a a il

residente in Via n. , ai fini di ottenere la
prestazione di cui all'oggetto da MULTIFOND, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni
mendaci e falsita negli atti, previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e dell’art. 489 del codice penale,

dichiara
che non vi sono altri eredi o soggetti designati rispetto a quelli indicati sul presente modulo.

Data Firma
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MULTIFOND — Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato Fondo Pensione
iscritto all’Albo tenuto dalla COVIP con il n. 1366

MODULO RISCATTO DELLA POSIZIONE PER DECESSO

COGNOME/RAGIONE SOCIALE: NOME:

CODICE FISCALE/PARTITA IVA: SESSO:

NATO A: PROV. STATO w_ /]
RESIDENTE A: PROV. TELEFONO:
VIA/PIAZZA: N. CAP:

INDIRIZZO MAIL:

TITOLO PER RICHIEDERE IL RISCATTO: (apporre la x nella casella corrispondente)
o Coniuge

o Figlio/a

o Genitore

o Fratello/sorella

o Altro erede

0 Soggetto designato dall’aderente

LA LIQUIDAZIONE AVVERRA SUL CONTO CORRENTE A ME INTESTATO CON LE SEGUENTI COORDINATE:

IBAN:

Se non si dispone di un conto corrente a sé intestato si prega di contattare il Fondo, negli orari indicati
sul sito www.multifond.it al seguente numero:

% 0550317587

Il/La sottoscritto/a nato/a a il e

residente in Via n. , ai fini di ottenere la

prestazione di cui all’'oggetto da MULTIFOND, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni

mendaci e falsita negli atti, previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e dell’art. 489 del codice penale,
dichiara

che non vi sono altri eredi o soggetti designati rispetto a quelli indicati sul presente modulo.

Data Firma
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MULTIFOND — Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato Fondo Pensione
iscritto all’Albo tenuto dalla COVIP con il n. 1366

MODULO RISCATTO DELLA POSIZIONE PER DECESSO

COGNOME/RAGIONE SOCIALE: NOME:
CODICE FISCALE/PARTITA IVA: SESSO:

NATO A: PROV. STATO IL , /
RESIDENTE A: PROV. TELEFONO:
VIA/PIAZZA: N. CAP:

INDIRIZZO MAIL:

TITOLO PER RICHIEDERE IL RISCATTO: (apporre la x nella casella corrispondente)
o Coniuge

o Figlio/a

O Genitore

o Fratello/sorella

0 Altro erede

0 Soggetto designato dall’aderente

LA LIQUIDAZIONE AVVERRA SUL CONTO CORRENTE A ME INTESTATO CON LE SEGUENTI COORDINATE:

IBAN:

Se non si dispone di un conto corrente a sé intestato si prega di contattare il Fondo, negli orari indicati
sul sito www.multifond.it al seguente numero:

% 0550317587

DICHIARAZIONE Al SENSI DEL D.P.R. N. 445/2000

Il/La sottoscritto/a nato/a a il e

residente in Via n. , ai fini di ottenere la

prestazione di cui all'oggetto da MULTIFOND, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni

mendaci e falsita negli atti, previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e dell’art. 489 del codice penale,
dichiara

che non vi sono altri eredi o soggetti designati rispetto a quelli indicati sul presente modulo.

Data Firma
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MULTIFOND — Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato Fondo Pensione
iscritto all’Albo tenuto dalla COVIP con il n. 1366

MODULO RISCATTO DELLA POSIZIONE PER DECESSO

COGNOME/RAGIONE SOCIALE: NOME:

CODICE FISCALE/PARTITA IVA: SESSO:

NATO A: PROV. STATO w__ /]
RESIDENTE A: PROV. TELEFONO:
VIA/PIAZZA: N. CAP:

INDIRIZZO MAIL:

TITOLO PER RICHIEDERE IL RISCATTO: (apporre la x nella casella corrispondente)
o Coniuge

o Figlio/a

O Genitore

o Fratello/sorella

O Altro erede

0 Soggetto designato dall’aderente

LA LIQUIDAZIONE AVVERRA SUL CONTO CORRENTE A ME INTESTATO CON LE SEGUENTI COORDINATE:

IBAN:

Se non si dispone di un conto corrente a sé intestato si prega di contattare il Fondo, negli orari indicati
sul sito www.multifond.it al seguente numero:

% 0550317587

Il/La sottoscritto/a nato/a a il e

residente in Via n. , ai fini di ottenere la

prestazione di cui all'oggetto da MULTIFOND, consapevole delle sanzioni penali, nel caso di dichiarazioni

mendaci e falsita negli atti, previste dall’art. 76 del D.P.R. 28/12/2000 n. 445 e dell’art. 489 del codice penale,
dichiara

che non vi sono altri eredi o soggetti designati rispetto a quelli indicati sul presente modulo.

Data Firma
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MULTIFOND — Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato Fondo Pensione
iscritto all’Albo tenuto dalla COVIP con il n. 1366

MODULO RISCATTO DELLA POSIZIONE PER DECESSO

DOCUMENTAZIONE DA ALLEGARE

A 1. Certificazione di morte dell’iscritto
2. Copia del documento diidentita e codice fiscale di ogni erede o soggetto designato richiedente
3. Informativa Privacy, in allegato, da restituirsi debitamente firmata

In caso di eredi legittimi:
Dichiarazione sostitutiva dall’atto di notorieta autenticata dal Comune attestante I'esistenza, le
generalita e il grado di parentela degli eredi richiedenti.

In caso di eredi o soggetti designati minori di eta o incapaci:

Copia del provvedimento del giudice tutelare (in caso di soggetti designati o eredi minorenni o
incapaci) che autorizzi il genitore superstite esercente la potesta genitoriale o il tutore a richiedere
il riscatto della posizione individuale dell’iscritto defunto in favore del minore o dell’incapace.

Il provvedimento deve fare espresso riferimento alla posizione previdenziale dell’aderente
deceduto presso il Fondo.

In caso di eredi testamentari:
Copia autentica del testamento o designazione testamentaria.

In caso di soggetto designato ente/persona giuridica:

Attestazione CCIAA o Prefettura da cui risulti che la persona giuridica e validamente costituita,
non sottoposta a procedure concorsuali, non si trovi in fase di liquidazione.

Copia del codice fiscale e di valido documento di identita del rappresentante legale della persona
giuridica designata.

IL MODULO DEVE ESSERE TRASMESSO TRAMITE CARICAMENTO ALL'INTERNO DELL’AREA RISERVATA:

@ Al seguente sito web: www.multifond.it ;

IL MODULO INVIATO AD ALTRI INDIRIZZ| DEL FONDO, DIVERSO DA QUELLO SUESPOSTO, NON
VERRA PRESO IN CONSIDERAZIONE.

f QUALORA RISCONTRASSI DEI MALFUNZIONAMENTI NEL CARICAMENTO DELLA
DOCUMENTAZIONE ONLINE, PUOI SCRIVERCI AD anagrafica@multifond.it
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MULTIFOND — Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato Fondo Pensione
iscritto all’Albo tenuto dalla COVIP con il n. 1366

MODULO RISCATTO DELLA POSIZIONE PER DECESSO

RIFERIMENTI NORMATIVI

La normativa art. 14 c¢.3 D.Lgs. 252/05 prevede che “in caso di morte dell’aderente ad una forma pensionistica
complementare prima della maturazione del diritto alla prestazione pensionistica l'intera posizione
individuale maturata é riscattata dagli eredi ovvero dai diversi soggetti dallo stesso designati, siano essi
persone fisiche o giuridiche.”

In base agli orientamenti interpretativi Covip del 15 luglio 2008, nel caso in cui 'iscritto designi un avente
titolo al riscatto, tale designazione avra prevalenza rispetto ai soggetti individuati dalle disposizioni del codice
civile in materia di successione. Il criterio di ripartizione degli aventi titolo & quello definito dall’iscritto
designante. In mancanza di indicazioni la posizione sara ripartita in parti uguali tra gli aventi titolo.

In mancanza di designazione di aventi titolo al riscatto, la posizione previdenziale viene riscattata in parti
uguali dagli eredi dell’iscritto deceduto individuati dalle norme del codice civile in tema di successione. In
mancanza sia di soggetti designati che di eredi di legge, la posizione rimarra acquisita al Fondo pensione.

A La rinuncia all’eredita non preclude il diritto al riscatto per premorienza, salvo espressa rinuncia
alla posizione accumulata presso il Fondo dell’iscritto deceduto.

AIUTO ALLA COMPILAZIONE

COSA SI INTENDE PER RAGIONE SOCIALE E CODICE AZIENDA?
Indicare il datore di lavoro ed il codice aziendale

COSA INSERIRE NEL CAMPO “CESSAZIONE RAPPORTO DI LAVORO”?
Indicare la data in cui si interrompe il rapporto di lavoro

COSA SI INTENDE PER QUOTA ESENTE SU QUANTO MATURATO ENTRO IL 31/12/2000?

E’ Fammontare totale dei contributi versati al Fondo dall’aderente entro il 31/12/2000 e non eccedenti il 4%
della retribuzione imponibile annua ai fini TFR. Qualora I'importo della quota esente fosse uguale ai contributi
versati dal dipendente fino al 31/12/2000 indicare il “100%”. Qualora la quota esente non venga comunicata,
il Fondo considerera esenti tutti i contributi versati dal dipendente fino al 31/12/2000.

COSA SI INTENDE PER “ABBATTIMENTO BASE IMPONIBILE”?

Su quanto maturato entro il 31/12/2000 si determina nella misura di 309.87€ (Lire 600.00) per anno di
contribuzione rapportate alla permanenza nel Fondo ed alla percentuale di TFR versato. Da indicare
esclusivamente per i “nuovi iscritti”. Si precisa che il Fondo non puo riconoscere in sede di liquidazione la
franchigia di 309.87€ (o la parte di essa spettante) per quelle quote di TFR con competenza relativa
all’annualita 2000, ma cui il versamento effettivo al Fondo sia avvenuto successivamente al 01/01/2001; in
guesto caso I'abbattimento puo essere integralmente riconosciuto dal datore di lavoro, ferma restando la
necessita di segnalare I'’eventuale quota residua che il Fondo puo riconoscere.

COSA SI INTENDE PER ALIQUOTA FISCALE APPLICATA AL TFR LIQUIDATO IN AZIENDA?

Indicare esclusivamente per i vecchi iscritti, cioé per coloro che alla data del 28/04/1993 erano iscritti ad un
Fondo costituito antecedentemente il 15/11/1992. Con aliquota TFR si intende I'aliquota IRPEF calcolatadal
datore di lavoro al momento della cessazione del rapporto di lavoro per la tassazione del Trattamentodi fine
rapporto.
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MULTIFOND — Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato Fondo Pensione
iscritto all’Albo tenuto dalla COVIP con il n. 1366

MODULO RISCATTO DELLA POSIZIONE PER DECESSO

A AVVERTENZA: TALE SEZIONE E’ OBBLIGATORIA, VA PERTANTO FIRMATA E INVIATA.

INFORMATIVA SUL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI
Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento (UE) 2016/679

Ai sensi dell’art. 13 del Regolamento 679/2016 — Regolamento generale sulla protezione dei dati (di seguito denominato
Regolamento), MULTIFOND Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato — Fondo
Pensione, con sede legale in Firenze Via Lorenzo il Magnifico 1 - in qualita di Titolare - La informa sull’'uso dei Suoi
dati personali e sui Suoi diritti (artt.15-22 del Regolamento)

1. Finalita del trattamento dei dati personali

Il Fondo Pensione tratta i dati personali da Lei forniti o dallo stesso gia detenuti, per I'espletamento delle attivita dirette

a fornire ai propri iscritti e aventi diritto I'erogazione di trattamenti pensionistici complementari al sistema obbligatorio

pubblico, al fine di assicurare piu elevati livelli di copertura previdenziale, conformemente al disposto del D.Igs. 252 del

2005.

In tal caso, ferma la Sua autonomia personale, il conferimento dei dati personali da Lei effettuato potra essere:

a) obbligatorio in base a legge, regolamento o normativa comunitaria (ad esempio, per antiriciclaggio) o prescritto da
autorita od organi di vigilanza o di controllo;

b) strettamente necessario alla conclusione di nuovi rapporti 0 alla gestione ed esecuzione dei rapporti giuridici in
essere.

Si tratta di “dati personali” (quali, ad esempio nome, cognome, codice fiscale, residenza, data e luogo di nascita,

coordinate bancarie, recapiti telefonici e telematici), fornitici da Lei stesso; tra questi ci possono essere anche categorie

particolari di dati personali! (idonei, in particolare, a rivelare il Suo stato di salute) indispensabili per fornirLe le

prestazioni previste.

Qualora Lei rifiuti di fornire i dati personali richiesti, il Fondo Pensione non potra accettare la domanda di adesione

presentata o erogare le prestazioni garantite dal Fondo.

Potremo trattare eventuali Suoi dati personali rientranti in categorie particolari di dati soltanto dopo aver ottenuto il Suo

esplicito consenso?.

2. Modalita del trattamento dei dati

| dati non saranno soggetti a diffusione; essi saranno trattati con idonee modalita e procedure, anche informatiche e

telematiche, solo dal personale incaricato dal Fondo e da soggetti esterni di nostra fiducia a cui affidiamo alcuni compiti

di natura tecnica od organizzativa, che operano quali responsabili del trattamento per nostro conto. | Suoi dati personali

saranno custoditi nel pieno rispetto delle misure di sicurezza previste dalla normativa relativa alla protezione dei dati

personali e saranno conservati fino alla cessazione del diritto a fruire delle prestazioni e, successivamente, per i tempi
previsti dalla normativa in materia di conservazione di documenti a fini amministrativi, contabili, fiscali, contrattuali,
assicurativi (di regola, 10 anni).

Il Fondo Pensione svolge il trattamento direttamente tramite soggetti appartenenti alla propria organizzazione o

avvalendosi di soggetti esterni al Fondo Pensione stesso. Tali soggetti tratteranno i Suoi dati:

a) conformemente alle istruzioni ricevute dal Fondo Pensione in qualita di incaricati, tra i quali indichiamo i
componenti degli organi del Fondo Pensione stesso, nellambito delle funzioni cui sono adibiti ed
esclusivamente per il conseguimento delle specifiche finalita indicate nella presente informativa in totale
autonomia, in qualita di distinti Titolari.

3. Comunicazione dei dati personali

I Suoi dati personali possono essere comunicati - esclusivamente per le finalita di cui al punto 1 e per essere sottoposti
a trattamenti aventi le medesime finalita o per obbligo di legge - ad altri soggetti quali: assicuratori, coassicuratori e
riassicuratori; banche depositarie o altri istituti di credito, altri Fondi Pensione, legali, societa di servizi amministrativi e
contabili, societa di servizi informatici o di archiviazione, od altri servizi di natura tecnico/organizzativa; Societa del
Gruppo UNIPOL (gia Fondiaria — Sai) (societa controllanti, controllate e collegate, anche indirettamente, ai sensi delle
vigenti disposizioni di legge), organismi associativi (ANIA) e consortili propri del settore assicurativo, IVASS,
Commissione di vigilanza sui Fondi Pensione, Amministrazioni delle finanze, del tesoro e del lavoro e della previdenza
sociale.

4 . Trasferimento di dati all’estero
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MULTIFOND — Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato Fondo Pensione
iscritto all’Albo tenuto dalla COVIP con il n. 1366

MODULO RISCATTO DELLA POSIZIONE PER DECESSO

| dati personali potranno essere trasferiti verso paesi del’'Unione Europea e, qualora necessario per la prestazione dei
servizi previdenziali o per 'adempimento di obblighi normativi e di vigilanza, verso paesi terzi rispetto all’Unione Europea
(relenco completo dei soggetti a cui i dati possono essere trasferiti & disponibile presso la nostra sede). L’eventuale
trasferimento dei Suoi dati personali a soggetti stabiliti fuori dall’'Unione Europea sara comunque effettuato nel rispetto
dei limiti e prescrizioni di cui alla normativa europea, al Regolamento (UE) n. 679/2016 e ai provvedimenti del Garante
Privacy.

5 . Diritti dell'interessato

La normativa sulla privacy (artt. 15-22 del Regolamento) Le garantisce il diritto di accedere in ogni momento ai dati che
Lariguardano, nonché alla loro rettifica e/o integrazione, se inesatti o incompleti, alla loro cancellazione o alla limitazione
del loro trattamento, se ne ricorrono i presupposti, all'opposizione al loro trattamento per motivi legati alla Sua situazione
particolare, alla portabilita dei dati da Lei forniti, ove trattati in modo automatizzato per le prestazioni contrattuali da Lei
richieste, nei limiti di quanto previsto dal Regolamento (art. 20). Il “Responsabile per la protezione dei dati” € a Sua
disposizione per ogni eventuale dubbio o chiarimento: a tale scopo potra contattarlo presso il Titolare del trattamento,
MULTIFOND Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato — Fondo pensione -Via
Lorenzo il Magnifico n. 1 — Firenze, al recapito privacy@multifond.it al quale potra rivolgersi, oltre che per I'esercizio
dei Suoi diritti, anche per conoscere I'elenco aggiornato delle categorie dei destinatari dei dati. Resta fermo il Suo diritto
di presentare reclamo all’Autorita italiana, il Garante Privacy, ove ritenuto necessario per la tutela dei Suoi dati personali
e dei Suoi diritti in materia.

1Sono i dati idonei a rivelare non solo lo stato di salute, ma anche l'origine razziale o etnica, le convinzioni religiose o
filosofiche, le opinioni politiche, 'appartenenza sindacale, nonché i dati genetici o biometrici intesi a identificare in modo
univoco una persona. In casi specifici, ove strettamente necessario per finalita e sulla base dei presupposti sopra
indicati, possono essere raccolti e trattati dal Fondo anche dati relativi ad eventuali condanne penali o reati.

2Le ricordiamo che, ove il trattamento dei Suoi dati sia basato sul consenso da Lei espresso, tale consenso potra essere
revocato senza pregiudicare la liceita del trattamento basata sul consenso rilasciato prima della revoca. Le facciamo
inoltre presente che il trattamento dei dati personali, non rientranti in categorie particolari, pud essere comunque
legittimamente effettuato dal Fondo, senza il Suo consenso, per I'esecuzione di prestazioni contrattuali da Lei richieste
o previste in Suo favore, per 'adempimento di obblighi posti dalla legge a carico del Fondo, per lo svolgimento delle
attivita amministrative-contabili e per il perseguimento di altri legittimi interessi del Fondo (es.: prevenzione e contrasto
di frodi, difesa di diritti in sede giudiziaria).

MULTIFOND Cassa Interaziendale di Previdenza per Prestatori di Lavoro Subordinato —Fondo pensione

CONSENSO AL TRATTAMENTO DEI DATI PERSONALI

Preso atto dell'informativa di cui all’art. 13 del Reg. 679/2016:
acconsento
e alla comunicazione degli stessi dati ai soggetti indicati nell'informativa, che li potranno sottoporre ai trattamenti
necessari per le medesime finalita.
e al trattamento dei dati personali appartenenti alle categorie particolari, funzionale all’esercizio delle finalita
indicate nell'informativa.
Rimane fermo che il consenso & condizionato al rispetto delle disposizioni della vigente normativa

Firma dell’aderente per consenso

Luogo e data

Allegato: Documento di identita dell’aderente
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