Stadt Ziirich

Amt fur Zusatzleistungen
zur AHV/IV

Richiesta di indennita
per i costi energetici
2024

Per poter presentare una richiesta & necessario soddisfare i seguenti
requisiti entro il 31 marzo 2024:

- Si abita nella citta di Zurigo.

- Si ha diritto alla riduzione individuale dei premi.

- Il riscaldamento del proprio appartamento o della propria casa
funziona a gas, a gasolio o a legna.

- Non si percepiscono prestazioni di aiuto sociale.

Si prega di compilare il modulo in ogni sua parte e di inviarlo per posta
entro e non oltre il 30 settembre 2024.

1 Dati personali

Cognome Numero AVS
756 .
Nome E-mail
Data di nascita Numero di telefono

2 Partner nella stessa economia domestica

Cognome Data di nascita
Nome Numero AVS
756 .
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3 Bambini nella stessa economia domestica

Cognome Data di nascita
Nome Numero AVS
756 .
Cognome Data di nascita
Nome Numero AVS
756 .
Cognome Data di nascita
Nome Numero AVS
756 .
Cognome Data di nascita
Nome Numero AVS
756 .
Cognome Data di nascita
Nome Numero AVS
756 .

4 Situazione abitativa al 31 marzo 2024

Dove abitavate in data 31 marzo 2024?

Via e numero civico

NPA, comune di residenza
, ZUrich

Quante persone abitavano in totale nella vostra economia domestica in data

31 marzo 2024?

Che tipo di riscaldamento ha ’abitazione in cui vivevate in data 31 marzo 2024?

O Riscaldamento a gas
O Riscaldamento a gasolio

O Riscaldamento a legna

5 Sostegno finanziario

Ricevete una riduzione dei premi per la cassa malati?

0O si O No
Percepite prestazioni di aiuto sociale?
0 si 0O No

Percepite prestazioni complementari all’AVS/A dalla citta di Zurigo?

O Si

O No
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6 Pagamento

Estremi bancari per un eventuale pagamento

Il conto ¢ intestato a:
Cognome / nome IBAN (CHXX XXXX XXXX XXXX XXXX X)

CH

7 Osservazioni

Si e risposto a tutte le domande in modo completo e veritiero? Si prega
di firmare la richiesta. Si prende atto del fatto che le prestazioni
dovranno essere rimborsate se sono state ricevute erroneamente.

Luogo / data Firma

Inviare la richiesta a:

Stadt Zirich

Amt flr Zusatzleistungen zur AHV/IV
Bereich Energiekostenzulage
Postfach

8036 Zirich

Avete domande?

Contattateci. Forniamo consulenza telefonica al numero: +41 44 412 66 00 o via
e-mail: energiekostenzulage@zuerich.ch.

Salvare Stampare Ripristinare

Ulteriori informazioni in tedesco sono Stadt Zirich

disponibili sul nostro sito web: Amt fiir Zusatzleistungen zur AHV/IV
Bereich Energiekostenzulage
Strassburgstrasse 9
8004 Zirich

T +41 44 412 66 00

Indirizzo postale:
stadt-zuerich.ch/energiekostenzulage Postfach, 8036 Ziirich
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