Notifica di un'incapacita di guadagno

la Mobiliare

Istituzione di previdenza
Contratto no

Affiliazione no

Nome

Datore di lavoro

Indirizzo (RC)

Indirizzo (RC)

CAP/Luogo CAP/Luogo

Contatto Contatto

Telefono Telefono

Mail Mail

Persona assicurata

Cognome Nome

Stato civile Sesso [J Uomo [] Donna
Indirizzo CAP/Luogo

No AVS Nazionalita Linguu JT OF [J1
Telefono Mail

Figli [ Si,numero [] No

Cognome/Nome Data di nascita

1.

2.

3.

4,

Professione imparata

Indipendente s [ No

Occupazione

Impiegato/a [] a tempo pieno (100 %)

Impiegato/a  [] atempo parziale

%

Motivo del tempo parziale

Contratto di lavoro dal al

Riserva medica [0S [ No

Incapacita di guadagno
Malattia (diagnosi)

Incidente (sviluppo)

Inizio dell'incapacita di lavoro

Grado dellincapacita di lavoro %

Ricaduta il Causa

Domanda precoce AI2 [] Si [] No

Documenti da allegare
Procura

Certificato di previdenza
Piano di previdenza

Assicuratore incidente: Notifica, conteggi
Figli da 19 anni: Certificato di formazione

Oooogoodgo

Al2 Notifica, comunicazioni, decisionie

Registro di commercio (RC)
2 Assicurazione federale per l'invalidita

Mobiliare Svizzera Societa d’assicurazioni sulla vita SA

Chemin de la Redoute 54, 1260 Nyon 2

Assicuratore indennita giornaliera: Notifica, conteggi
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