
SOLIDARIETA’ VENETO - Fondo Pensione
Via F.lli Bandiera 54-58 – 30175 Marghera (VE)
Tel: 041.94.05.61   Fax: 041.97.62.68

MODULO di ADESIONE
Lavoratori autonomi

www.solidarietaveneto.it • info@solidarietaveneto.it

1 – DATI DEL LAVORATORE

Cognome Nome

Codice fiscale Sesso M F Data di nascita

Comune di nascita (o Stato Estero) Provincia

Indirizzo residenza ProvinciaCAP

Comune residenza Tel. fisso

E-mail Cellulare
Richiedo l’invio gratuito dell’Estratto conto / Comunicazione Periodica esclusivamente all’indirizzo e-mail qui indicato.

CO.CO.PRO.

Tipologia 
dell’attività 
lavorativa

CO.CO.CO.
SOCIO ARTIGIANO

CO.CO.PRO. AMMINISTRATORE 1
COLLABOR. ARTIGIANOARTIGIANO AUTONOMO

COLTIVATORE DIRETTO

ASSOCIATO IN PARTECIPAZIONE
LIBERO PROFESSIONISTA CON PARTITA IVA E SENZA CASSA PREVIDENZIALE 

Ricevuta e presa visione della nota informativa, redatta ai sensi della normativa vigente, e dello statuto, accettando le norme statutarie
ed impegnandomi a rispettarle, DICHIAROdi aderire in qualità di Socio, senza riserve, al suddetto "Fondo Pensione“. In ragione di tutto ciò,

MI IMPEGNO a versare al fondo la contribuzione annua a mio carico nella misura e secondo le cui modalità di seguito precisate. Dalle contribuzioni 

CO.CO.PRO. Già iscritto al fondo come lavoratore dipendente

Già iscritto al fondo come familiare a carico

Trasferito dal seguente Fondo Pensione o PIP (1):

3 – COORDINATE BANCARIE          da presentare presso la Sua Banca per effettuare il versamento

l   i di  d à  ff  l i  i  BO CO BA CAR O 

,

2 – DETTAGLI DEL VERSAMENTO

Dichiaro di effettuare un versamento pari ad  € 0 0

con la seguente DATA VALUTA FISSA per il beneficiario: 

NOTA: Se vi fossero necessità particolari (bonifici permanenti,
versamenti di importi diversi, in periodi diversi, ecc.) queste dovranno 
essere preventivamente concordate con gli uffici del Fondo. 

sarà trattenuta la quota di iscrizione una tantum di €7,74 e la quota associativa annua stabilita dal CdA in virtù di quanto previsto dalle fonti istitutive 2 .

Il versamento sopra indicato dovrà essere effettuato esclusivamente tramite BONIFICO BANCARIO 

sul conto corrente:  IT 88 G 03163 01696 076025930287
intestato a:  SOLIDARIETÀ VENETO FONDO PENSIONE  

presso:  STATE STREET BANK S.p.A  

e con la seguente  CAUSALE OBBLIGATORIA:

(Codice fiscale dell’aderente) (Cognome dell’aderente) (Nome dell’aderente)

ATTENZIONE: l’utilizzo di causali differenti da quella richiesta comporta la NON RICONOSCIBILITÀdel versamento e l’IMPOSSIBILITÀdi provvedere all’investimento. 

S O D E V E N

4 – BENEFICIARI
Prendo atto che, in caso di premorienza, in base all’art. 14, c. 3 D.Lgs. 252/05, la posizione è riscattata dagli eredi ovvero dai seguenti beneficiari, siano essi persone fisiche o giuridiche.

1

2

COGNOME BENEFICIARIO NOME BENEFICIARIO CODICE FISCALE BENEFICIARIO PARENTELA % BENEFICIO

%

%

5 – SCELTA DELL’INVESTIMENTO La posizione dell’ iscritto “non silente” che non indichi la scelta
del comparto di investimento confluirà nel “GARANTITO TFR”

, lì
(Luogo e data di compilazione) (Firma leggibile dell’aderente)

GARANTITO TFR (95% obbligazioni; 5% azioni. Comparto con Garanzia)

PRUDENTE (90% obbligazioni; 10% azioni)

REDDITO (75% obbligazioni; 25% azioni)

DINAMICO (50% obbligazioni; 50% azioni)

Io sottoscritto chiedo che le contribuzioni vengano investite secondo la seguente indicazione (barrare solo UNA casella):

MULTIPRODOTTO REDDITO

MULTIPRODOTTO DINAMICO
(Quota TFR: “GARANTITO TFR”   Altre contribuzioni: “DINAMICO”)

(Quota TFR: “GARANTITO TFR”   Altre contribuzioni: “REDDITO”)

del comparto di investimento confluirà nel GARANTITO TFR

(Luogo e data di compilazione) (Firma leggibile dell’aderente)

L’adesione deve essere preceduta dalla consegna e presa visione dello STATUTO nonché della NOTA INFORMATIVA di cui il presente modulo è parte integrante e necessaria.
L’aderente è responsabile della completezza e veridicità delle informazioni fornite, compresa la sussistenza dei requisiti dipartecipazione.

(1) Vedi retro per informazioni ; (2) Per informazioni vedi anche NOTA INFORMATIVA e REGOLAMENTO VERSAMENTI VOLONTARI in www.solidarietaveneto.it

Ed. Agosto 2011

AVVERTENZE

PRIVACY Dichiaro, inoltre, di aver letto attentamente l’informativa ex art. 13 Dlgs 196/03 riguardante il trattamento dei dati,
riportata a stampa sul retro della presente ed acconsento ai fini dell’esercizio dell’attività previdenziale complementare, al
trattamentodei dati comunie sensibili chemi riguardanoecheverrannoanchesuccessivamente richiesti a tale fine. (Firma leggibile dell’aderente)



ISTRUZIONI (leggere con attenzione)
Compilare in stampatello inmodochiaroe leggibile; firmarenegli spazi indicati (firma “di sottoscrizione” e “consenso dati personali”).
Unavolta compilatoe sottoscritto, inviareall’indirizzo del Fondotrattenendoe conservarndo la “copia per l’aderente”.
1- DATI DELLAVORATORE

SOLIDARIETA’ VENETO - Fondo Pensione
Via F.lli Bandiera 54-58 – 30175 Marghera (VE)
Tel: 041.94.05.61   Fax: 041.97.62.68

MODULO di ADESIONE
Lavoratori autonomi

www.solidarietaveneto.it • info@solidarietaveneto.it

1 DATI DELLAVORATORE
Lavoratoredi“prima occupazione” (ante – post 29/04/93): ci si riferisce alla data di assunzione relativa alla prima occupazione inassoluto.
Tipologia di attività lavorativa: indicare con precisione il raggruppamentoa cui è riconducibile l’attività lavorativa. Si ricorda che l’aderente è responsabile della completezza
e veridicità delle informazioni fornite, compresa la sussistenza dei requisiti di partecipazione. In caso di CO.CO.PRO. - AMMINISTRATORE è necessario allegare all’adesione
idonea autocertificazione (per maggiori informazioni contattaregli uffici del Fondo).
Già iscrittoal Fondocome lavoratoredipendente : barrare se giàassociati a Solidarietà Venetocome lavoratori dipendenti.
Trasferito dal Fondo Pensione (o PIP): barrare se già iscritti ad altra Forma Pensionistica Complementare (Fondo Contrattuale, Fondo Pensione Aperto, Piano pensionistico
individuale). L’ammontare trasferito da altro Fondo sarà investito in coerenza con la scelta multicomparto o multiprodotto effettuata nel modulo di adesione. Nel caso in cui,
tra l’adesione ed il completamento dell’operazione di trasferimento dal Fondo cedente, intercorra un’operazione di switch (multi comparto o multiprodotto), l’ammontare
trasferito sarà investitosecondo la scelta di allocazione del montante maturato (pregresso) indicata nelmodulo di cambio comparto (switch).
Per il lavoratoregià iscrittoalFondo come “dipendente” non è necessario compilare il MODULO ADESIONE “LAVORATORI AUTONOMI”. Il proseguimento si evince dalg p p p g
modulo di “CESSAZIONE” recepito dall’azienda da cui lo stesso proviene. Proseguendo nell’iscrizione egli ha la possibilità di effettuare versamenti volontari
utilizzando l’apposito modulo “VERSAMENTI VOLONTARI”.
2- DETTAGLI DELVERSAMENTO
Il primo versamento dovrà essere effettuato in corrispondenza dell’adesione compilando con precisione l’apposito riquadro. In mancanza di versamento non è possibile far
decorrere l’anzianità.
Modalità di pagamento: è necessario utilizzare i mezzi di pagamento indicati nel modulo. Il primo versamento deve essere effettuato in corrispondenza dell’adesione tramite
bonificobancario con la precisa indicazione della causale di pagamento indicata nelmodulo.
3- COORDINATE BANCARIE
Utilizzare, presso la Sua Banca, le coordinate bancarie e la causale indicate nel modulo per effettuare il versamento. Se vi fossero necessità particolari (es. periodi diversi,
mezzidi pagamento diversi, ecc.) questedovranno essere preventivamenteconcordate con il Fondo. In caso contrario il versamentonon sarà riconoscibile.
ATTENZIONE: l’utilizzo di causali non correttecomporta la NON RICONOSCIBILITA’ del versamento e l’IMPOSSIBILITA’ diprovvedere all’investimento.
4- BENEFICIARI
Si sottolinea che in caso di indicazione di beneficiari questi prevalgono sugli eredi. Nel caso di ulteriori beneficiari utilizzare l’apposito modulo “RICHIESTA VARIAZIONE
BENEFICIARI” disponibile nel sitowww.solidarietaveneto.it. La scelta potrà essere modificata inqualsiasi momento.
5- SCELTADELL’INVESTIMENTO
Riguardo la scelta dell’allocazione delle risorse BARRARE SOLOUNA CASELLA.
Nella scelta MULTICOMPARTO l’aderente chiede che il primo versamentoe quelli futuri venganodestinati ad UN UNICO comparto tra i 4 disponibili.
Nella scelta MULTIPRODOTTO l’aderente chiede che i versamenti effettuati vengano distribuiti su due differenti comparti indicando una delle DUE opzioni disponibili. La
posizionedell’ iscritto individuale che non indichi la scelta del comparto di investimento,confluirà nel comparto “GARANTITO TFR”.
Per la descrizione dettagliatadelle caratteristichedei comparti vedi Nota informativa.
C l d i d i li ibili L l’i f i i i di l fiConsensoal trattamentodei dati personali e sensibili: Leggereattentamente l’informativa sottoriportataprima di apporre la firma.
REGIMEDELLESPESE
Dalle contribuzioni sarà trattenuta la quota di iscrizione una tantum di € 7,74 e la quota associativa annua stabilita dal Consiglio di Amministrazione (3,0% del versato fino ad
unmassimo di € 30,00). Le spese si riduconoad € 7,45 negli anni in cui nonpervengonocontribuzioni.

INFORMATIVARESAALL’INTERESSATOPERILTRATTAMENTODEIDATIPERSONALI
Ai sensi dell’art. 13 del Decreto Legislativo 30 giugno 2003, n° 196 (Codice in materia di protezione dei dati personali) ed in relazione ai dati personali che La riguardano e che formeranno oggetto di
trattamento,Lainformiamodiquantosegue:
1–FINALITA’DELTRATTAMENTO DEIDATI Il trattamento:
a)èdirettoall’espletamentodapartedi SolidarietàVeneto –FondoPensione (in seguitodenominatoFondo)delle finalitàattinenti esclusivamenteall’eserciziodell’attivitàprevidenziale complementaree
diquelle adessa connesse, ivicompresaquelladella liquidazionedelleprestazioni, acui il Fondoèautorizzatoai sensi delle vigentidisposizioni di legge;diquelle adessa connesse, ivicompresaquelladella liquidazionedelleprestazioni, acui il Fondoèautorizzatoai sensi delle vigentidisposizioni di legge;
b)puòancheessere direttoall’espletamentodapartedel Fondodelle finalitàdi informazioneopromozionedelleprestazioni previstedalFondo.
2–MODALITA’DELTRATTAMENTO DEIDATI Il trattamento:
a)è realizzatopermezzodelleoperazioniocomplessidioperazioni indicatenell’ art.4comma1, letteraa)delCodice inmateriadiprotezionedeidatipersonali: raccolta registrazioneedorganizzazione,
elaborazione, comprese modifica, raffronto interconnessione; utilizzo, comprese consultazione, comunicazione, conservazione; cancellazione/distruzione, sicurezza/protezione, comprese
accessibilità/confidenzialità, integrità, tutela;
b)èeffettuatoanchecon l’ausilio dimezzielettronici ocomunqueautomatizzati;
c)è svoltodirettamentedall’organizzazionedelFondoedasoggettiesterni ataleorganizzazione (quali, adesempio,Compagniediassicurazione, Banche, SIM,ecc).
3–CONFERIMENTODEIDATIFermal’autonomiapersonale dell’interessato, il conferimentodeidatipersonali puòessere:
a)obbligatorio inbasealla legge, regolamentoonormativacomunitariacomeadesempioperantiriciclaggio;
b) strettamentenecessario all’esecuzione dei rapportigiuridici inessere oall’erogazionedelleprestazioni;
c) facoltativoai fini dello svolgimentodell’attivitàdi informazioneedipromozionedelleprestazioni;
4 RIFIUTODELCONFERIMENTODEIDATIL’ t l ifi t d t d ll’i t t di f i id ti li4–RIFIUTODELCONFERIMENTODEIDATIL’eventuale rifiuto dapartedell’interessato diconferire idatipersonali:
a)nei casidicui alpunto3, lett. a)eb),puòcomportare l’impossibilitàdigarantire leprestazioni diprevidenzacomplementare;
b) nel caso di cui al punto 3, lett. c), non comporta alcuna conseguenza sui rapporti giuridici in essere ovvero in corso di costituzione, ma preclude la possibilità di svolgere attività di informazione e
promozionedelleprestazioni neiconfronti dell’interessato.
5–COMUNICAZIONIDEIDATI
a) i dati personali possono essere comunicati, per le finalità di cui al punto 1, lett. a), ai soggetti deputati alla gestione dei contributi di previdenza complementare quali Compagnie assicurative, SIM,
Banche ed ai soggetti deputati all’erogazione delle prestazioni pensionistiche complementari quali Compagnie assicurative, agli organismi associativi propri della previdenza complementare, al Ministero
delLavoroedellaPrevidenzaSociale,allaCommissionediVigilanzasuiFondiPensione. In tal caso, idati identificativideicorrispondenti titolariedegli eventuali responsabilipossonoessereacquisitipresso
il RegistroPubblico tenutodalGaranteper la tuteladellepersone edi altri soggetti rispettoal trattamentodeidati personali e presso i suddetti soggetti. Inoltre, i dati personali possonoesserecomunicati
aPubblicheAmministrazioniai sensi diLegge;
b) idatipersonali possonoessere inoltre comunicatiaterzi per la fornituradi servizi informaticiodi servizi diarchiviazione.
6–DIFFUSIONEDEIDATI I datipersonali nonsonosoggettiadiffusione.p gg
7 – TRASFERIMENTO DEI DATI ALL’ESTERO I dati personali possono essere trasferiti, sempre per le medesime finalità di cui al punti 1, lett. a) verso Paesi dell’Unione Europea e verso Paesi terzi rispetto
all’U.E.
8–DIRITTI DELL’INTERESSATO
L’art.7delCodice inmateriadiprotezionedeidatipersonali conferisce all’interessato l’esercizio di specifici diritti tracui:
-quellodiottenere dal titolareodairesponsabili del trattamentodeidati laconfermadell’esistenzaomenodeipropridatipersonali e la loromessaadisposizione in formaintelligibile;
-diavereconoscenzadell’origine deidati,nonché della logicaedelle finalità sucui si basa il trattamento;
-diottenere lacancellazione, la trasformazione in formaanonimao il bloccodeidati trattati in violazionedi legge,nonché l’aggiornamento, larettificazione o, se viè interesse, l’integrazione deidati;
-diopporsi,permotivi legittimi,al trattamento.
9–TITOLAREERESPONSABILIDELTRATTAMENTO
Titolare del trattamento è Solidarietà Veneto – Fondo Pensione. Il responsabile del trattamento dei dati personali degli iscritti è Previnet spa di Mogliano Veneto (TV). L’elenco dei responsabili del
trattamentodeidatipersonali puòessere acquisitopresso lasedediSolidarietàVeneto .


