:. Cassa di compensazione

Swissmem

Dichiarazione di adesione dell’assicurazione obbligatoria

per il coniuge senza attivita lucrativa con domicilio all’estero
Adesione volontaria di persone senza attivita lucrati-va che accompagnano all’estero il coniuge o il partner registrato assicurato
(art. 1° cpv. 4 lett. c LAVS come anche art. 5j-5k OAVS)

Purché non sia gia assicurata in virtu di una convenzione di sicurezza sociale, una persona coniugata o in
unione domestica registrata domiciliata all’estero puo aderire all’'assicurazione se
* non esercita un’attivita lucrativa;
« il coniuge o il partner registrato attivo & assicurato secondo I'art. 1a cpv.1 lett. c o cpv. 3 lett. a LAVS o
in virtt di una convenzione internazionale;
* il coniuge o il partner registrato attivo non lavora come frontaliere.

Dati personali del coniuge senza attivita lucrativa (richiedente)

Numero di sicurezza sociale
Cognome / Nome

Data di nascita

Nazionalita

Dati personali del coniuge che esercita un’attivita lucrativa / Indicazioni sull’attivita lucrativa

Numero di sicurezza sociale

Cognome / Nome

Data di nascita

Nazionalita

Nome e NPA / luogo del datore di lavoro

Attivita lucrativa all’estero temporanea Stato: dal al

Indicazioni sul matrimonio / Unione domestica registrata

Sposati dal
Allegare una copia di un documento ufficiale (p. es. libretto di famiglia, atto di matrimonio)

Domicilio
Domicilio comune prima del trasferimento all’estero
Via et n°
NPA / Luogo
Paese
Data della partenza

Domicilio comune all‘estero
Supplemento all‘indirizzo

Via et n°
NPA / Luogo
Paese
Data della registrazione del domicilio all’estero (se gia noto)
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Indirizzo per la corrispondenza (opzionale — se differente dal domicilio)

Destinatario
Supplemento all‘indirizzo
Via et n°

NPA / Luogo

Paese

Se l'indirizzo per la corrispondenza bisogna recitare al datore di lavoro del coniuge che esercita un’attivita lucrativa, allora & da confermare
di conseguenza:

Timbro e firma del datore di lavoro

Spiegazioni supplementari

Termine dell’invio / Procedimento / Inizio dell‘assicurazione:

La dichiarazione di adesione deve essere presentata alla cassa di compensazione a cui € affiliato il datore di lavoro della persona con
attivita lucrativa. Se la dichiarazione di adesione viene presentata entro sei mesi, I'assicurazione obbligatoria & continuata senza
interruzioni. Allo scadere del suddetto termine, I'assicurazione decorre dal primo giorno del mese successivo a quello di ricevimento della
dichiarazione di adesione. Questo vale anche per celebrazioni dei matrimoni all’estero.

Obbligo di avviso / Estinzione dell’assoggettamento all’assicurazione:

Nei casi in cui 'assicurazione del coniuge senza attivita lucrativa termina, rispettivamente I'assoggettamento & da verificare, deve essere

informata la cassa di compensazione:

. Inizio di una propria attivita lucrativa

. Cambiamento dello stato civile (vedovanza, divorzio)

. Cessazione dell’assicurazione AVS obbligatoria del coniuge che esercita un’attivita lucrativa come anche cambiamento del datore di
lavoro

. Ritorno congiunto o individuale e dislocamento del domicilio civile in Svizzera

La legislazione vede la possibilita dell’esclusione chi non segue i loro obblighi — nominatamente a loro obbligo d’'informazione e di avviso.

Firma / Allegato

La/Il richiedente conferma che

. lei/lui non esercita un’attivita lucrativa

. i dati dichiarati sulla dichiarazione di adesione sono completi e veritieri
. lui/lei ha preso atto dell’obbligo di avviso vigente

Allegato:
o Copia di un documento ufficiale (p. es. libretto di famiglia, atto di matrimonio)

Firma del/della richiedente
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