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FONDO PENSIONE DEI DIPENDENTI 
DELLE SOCIETÀ DEL GRUPPO ZURIGO 

Via B. Crespi, 23 - 20159 Milano 
telefono 02/5966.3050   

codice fiscale 97073460152 
Iscritto all’Albo dei Fondi Pensione – I sezione Speciale n. 1089 il 23/11/1999 

 

Modulo per la revoca della Rendita Integrativa Temporanea Anticipata (R.I.T.A)  
(da inviare a infofondopensionezurich@it.zurich.com o fondo.dipendenti@pec.zurich.it con copia di un documento di identità) 

 

 

Il/la sottoscritto/a……………………………………………………………………………………….Cod. Fiscale……………………………………………… 

nato/a………………….…………………………………………….…..prov……..…………….il…………………………………………………sesso □M□F 

Residente a…………………………………………………….prov……….…cap……………………via………………………………………………………………. 
Recapito telefonico…………………………………………………..Indirizzo e-mail…………………………………………………………………………….. 

 

CHIEDE  

la revoca immediata dell’erogazione della Rendita integrativa temporanea anticipata (R.I.T.A.) 

DICHIARA  

▪ di essere consapevole che la revoca comporta la cessazione dell’erogazione delle rate residue;  

▪ di essere a conoscenza del fatto che il montante non erogato alla data della presente richiesta resterà 

investito nel Fondo.  

 
 
 
……………………………….., lì………………      ………………………………………………………………… 

         (firma dell’Aderente) 
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