
Gomplea
Annonce d'affiliation

RetraLtes
Poputalres

Nom de I'employeur: Promerka SA

Données relatives à l'assuré(e)

Nom et prénom : .p..epgl:'g.P.etti¡.?.................. Date de naissance : .0.Ç,91,!.92.?..

Sexe : E féminin E masculin Langue de conespondance : El français E allemand

No AVS : 79.8,?L?.Q,?9?.Q,qþ.............., tr demande en cours auprès de I'AVS

Etat civil : E célibataire El marié(e) E veuf/-ve tr divorcé(e) tr séparé(e)
tr lié(e) par un partenariat enregistré tr partenariat enregistré dissous

Â¡{racca . Ch. de Chamo Pâouis 4

No postral, localité 1071 Chexbres

Téléphone : .. Couniel : ..............

Données relatives à l'engagement

Date d'affiliation : . Q?.1.9,?.Q1.9.

Date de début du rapport de travail : ...97.19,?9L9..

Cercle des assurés:
(obligatoire si plusieurs plans de prévoyance)

Salaire AVS annuel :

(convertir le salaire fractionné en salaire annuel)

Taux d'occupation :

Nature de I'activité :

cHF: ..¡.Q199.9

19.... %

tr principale
E accessoire

Département de facturation : ...........
(siexistant)

Données relatives à la capacité de travail

La personne à assurer dispose-t-elle de sa pleine capacité de travail ?

employés
cadres
autre : ....
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E oui

E oui

E non

E nonLa personne à assurer est-elle bénéficiaire d'une rente Al ?

Dans I'affirmative,

- indiquez le degré reconnu par I'Al : ........ %

- indiquez la date de début d'invalidité reconnu par l'Al : ....

Veuillez joindre une copie de la demière décision Al.
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Données relatives à la situation de famille

Si marié(e), date du mariage ou du partenariat enregistré : ..0.'!,9.1''!.9.e.9....

Conjoint/partenaire enregistré/concubin :

Nom et prénom : ....Le.s.ç1.ç.91¡.ytql..............
Sexe : trféminin E masculin

.... Date de naissance : .0.9.0.9,1.99J..........

Date de naissance : .??,9.1t2..0.9.?

Date de naissance : ...,..

.... Date de naissance

.... Date de naissance : ....

Enfant(s) à charge de moins de 25 ans :

Nom et prén om : .P.aç.ch.e.F¡éd.sric...... .......... ..........
Sexe : trféminin E masculin

Nom et prénom :

Sexe: tr féminin El masculin

Nom et prénom :

Sexe : tr féminin E masculin

Nom et prénom : ........................
Sexe : trféminin E masculin

19.?13.19.r. 9;.lg.tP.Îl'.t9.r L?;1.?:?92-?

Lieu et date

lnformation générale

Lorsqu'un concubin doit être annoncé, il est impératif de nous faire parvenir le formulaire "Annonce de
concubinage" qui est disponible sur le site www.retraitespopulaires.ch.
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