Informazione relativa alla forma pensionistica complementare a cui il TFR maturando viene destinato per effetto del silenzio assenso (modalità tacita), ai sensi dell'art. 8 comma 8, del decreto legislativo 5 dicembre 2005, n 252 
Egregio Signore, Gentilissima Signora,

l'articolo 8, comma 8 del D.Lgs. 252/2005 prevede che trenta giorni prima della scadenza dei sei mesi utili ai fini del conferimento del TFR maturando, il lavoratore che non abbia ancora manifestato alcuna volontà deve ricevere dal datore di lavoro le necessarie informazioni relative alla forma pensionistica complementare verso la quale il TFR maturando è destinato alla scadenza del semestre. Il prossimo 30 giugno scade il semestre fissato dalla norma e con riferimento alla Sua posizione alla data odierna ancora non risulta pervenuta alcuna scelta sulla destinazione del TFR . 

Nel rammentarle che il suo rapporto di lavoro è regolato dal Contratto Collettivo Nazionale di lavoro ______________________, con riferimento a quanto sopra esposto, La informiamo che: 

(ndr: inserire una delle ipotesi seguenti a seconda della fattispecie esistente nell’azienda interessata)
1) È stato costituito ed è operante il seguente fondo pensione negoziale __________________________________________ al quale verrà destinato il suo TFR maturando in mancanza di un’espressa opzione; 

2) Sono esistenti le seguenti forme pensionistiche a) ______________; b)________________; c) _____________ ;pertanto, il TFR maturando sarà trasferito al fondo pensione al quale avrà aderito il maggior numero di lavoratori dell'azienda alla data del 30/06/07; 

3) Non è stato costituito alcun fondo negoziale né esistono accordi territoriali né diverso accordo aziendale che preveda la destinazione del TFR a una forma collettiva tra quelle previste all'articolo 1, comma 2, lettera e), n. 2), della legge 23 agosto 2004, n. 243. Pertanto il suoTFR maturando verrà destinato alla forma pensionistica complementare istituita presso l'INPS (FONDINPS). 

Data_____________ *
Il datore di Lavoro 

Consegnata a mano il __________________ *
* (entro il 31/05/07 o trenta giorni prima della scadenza del semestre per gli assunti dal 01/01/07)
Il sottoscritto Cognome e Nome dichiara di ricevere in data ____________ il presente modulo contenente informazioni sulla forma pensionistica complementare sulla quale verrà conferito il Tfr maturando, ai sensi dell'art. 8, comma 8, del Dlgs n 252/2005. 

Il lavoratore 

