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Dipartimento federale delle finanze DFF 

Ufficio centrale di compensazione UCC 
Cassa svizzera di compensazione CSC 
 

 
 
Richiesta di calcolo preventivo di un rimborso dei contributi AVS                                                 
 
Indicare con una crocetta ciò che il caso richiede   
 
  N° AVS  

 

1. Dati personali dell’assicurato(a) 
 Per le persone assicurate sposate o vedove, indicare anche il cognome da celibe/nubile 
  
1.1 Cognome ____________________________________________________________________________ 
 Indicare tutti i nomi e sottolineare quello usuale 
  
1.2 Nome/i ____________________________________________________________________________ 
 Giorno, mese, anno 
  
1.3 Data di nascita ____________________________________________________________________________ 

1.4 Indirizzo  Codice d’avviamento postale, luogo, via, numero 
        
 ____________________________________________________________________________ 
  
 ____________________________________________________________________________ 
        
       N°. tel. / e-mail __________________________________ / _________________________________________ 

 

1.5  Stato civile * celibe/nubile  sposato(a) dal vedovo(a) dal divorziato(a) dal separato(a) dal 
       Indicare con una  
       crocetta ciò che il  1o matrimonio _____________ ______________ ________________ _____________ 
       caso richiede o   
       indicare la data 2o matrimonio _____________ ______________ ________________ _____________ 
       esatta  
 3o matrimonio _____________ ______________ ________________ _____________ 
  
       Cognome, nome/i e date di nascita degli ex-coniugi 
  
       ______________________________________________________________________________________________ 
 
       ______________________________________________________________________________________________ 
 
       ______________________________________________________________________________________________ 
 

1.6 Nazionalità  
      (indicare tutte) 

 

____________________________________________________________________________ 
  
 N° AVS 

2. Dati personali del(la) coniuge  
 Per le persone assicurate sposate o vedove, indicare anche il cognome da celibe/nubile 

  
2.1 Cognome ____________________________________________________________________________ 
 Indicare tutti i nomi e sottolineare quello usuale 

  
2.2 Nome/i ____________________________________________________________________________ 
 Giorno, mese, anno                               Nazionalità 

  
2.3 Data di nascita ________________________________                               __________________________________ 
 

 
 
*LUD = Legge federale sull’unione domestica registrata di coppie omosessuali. In questo modulo, le indicazioni di stato 
civile hanno ugualmente il significato seguente: *matrimonio: unione domestica registrata, *divorzio: dissoluzione giuridica 
dell’unione domestica registrata,*vedovanza: decesso del/della partner in unione domestica registrata. 
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3. Figli (maggiorenni e minorenni) 

3.1 Figli propri (anche figli adottivi) 

            Cognome                     Nome/i                      Data di nascita                    Ev. data di morte            Sesso 
                                                                                  (giorno, mese, anno)         (giorno, mese, anno)        (m o f) 
 
        1.  ___________________________________________________________________________________________ 
 
        2.  ___________________________________________________________________________________________ 
 
        3.  ___________________________________________________________________________________________ 
 

4. Indicazioni generali 

4.1 L’assicurato è stato(a) domiciliato(a) in Svizzera?  

      Località                                                    dal                                                   al                        genere di permesso 

      ------------------------------------                  -------------------------------              ---------------------              ----------------------------- 

      ------------------------------------                   -------------------------------             ---------------------              ----------------------------- 
      
Data esatta d’entrata in Svizzera  __________________________________________________________________ 
 
4.2 Indicare la professione esercitata dall’assicurato/a in Svizzera 

     Datore di lavoro                                          località                                           dal                                        al 

     --------------------------------------------         ------------------------------------        ------------------------             --------------------------------- 
 
     --------------------------------------------         ------------------------------------        ------------------------             --------------------------------- 
 
     --------------------------------------------        -------------------------------------        ------------------------             --------------------------------- 
 

  --------------------------------------------        -------------------------------------        ------------------------             --------------------------------- 
 
  --------------------------------------------        -------------------------------------        ------------------------             --------------------------------- 
 
  --------------------------------------------        -------------------------------------        ------------------------             --------------------------------- 
 

4.3 Per le persone coniugate, vedove o divorziate, indicare se il/i coniuge/i (ex-coniuge/i) è/sono stato/i domiciliato/i in 
Svizzera:  
        

        Cognome et nome/i                            località                                     dal / al                          genere di permesso 
 
        ---------------------------------------------       ------------------------------------     -------------------------------    -----------------------   

        ---------------------------------------------       ------------------------------------     -------------------------------    ----------------------- 
 
        ---------------------------------------------       ------------------------------------     -------------------------------    -----------------------  
  
        ---------------------------------------------       ------------------------------------     -------------------------------    ----------------------- 
 
        ---------------------------------------------       ------------------------------------     -------------------------------    ----------------------- 
_______________________________________________________________________________________________________________ 
 
 
Data                                    Firma  
 
 
 
____________________                                               ____________________ 
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