
 

 

 

 

 

Spett. Società Reale Mutua di Assicurazioni 
Direzione Vita e Welfare 
Via Corte d’Appello, 11 
10122 TORINO 
 

COMUNICAZIONE PREMI DI RISULTATO 
 

1. DATI DELL’ISCRITTO 

 
Cognome _________________________________Nome_______________________________________ 
 
Codice Fiscale  

                

 
N. Adesione_______________________________ 
 

2. VALORE DEI PREMI DI RISULTATO 

Il sottoscritto, sotto la propria personale responsabilità, 

DICHIARA 

che nell’anno_______è stato versato dal datore di lavoro al Piano Individuale Pensionistico Cento Stelle 
Reale, a titolo di contributo sostitutivo del premio di risultato l’importo di  

€_____________,_____________ 

(Euro____________________________________________) 

Importo in lettere 

 

3. ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE 

Tempi: 
la comunicazione deve pervenire al Piano Individuale Pensionistico entro il 31 dicembre dell’anno 
successivo a quello in cui è stato effettuato ciascun versamento.  
 

 

 

 

 

 

_______________,____/____/_________    ____________________________ 

FIRMA DELL’ADERENTE 


