
Rue de la Gare 18 • Case postale 1251 • 1820 Montreux 1 • Tél. 021 962 49 49 • www.hotela.ch 1 / 4

Foglio complementare alla domanda d’indennità – Assicurazione paternità 
Da compilare se la persona assicurata ha più di un datore di lavoro (un formulario per datore di lavoro)

Datore di lavoro		

N° di affiliato  	 :	 						    

Nome dell’impresa 	 :	 						    

Indirizzo 	 :	 						    

Telefono 	 :	 				                            	

E-mail  	 :	 						    

Persona di contatto 	 :	 						    

Dati relativi al padre o alla moglie della madre	

N° AVS 	 :	 						    

Cognome e nome  	 :	 						    

Indicazioni sull’attività lucrativa		

Fornire le indicazioni inerenti alla situazione salariale della persona assicurata.

1  Salario orario

Ultimo salario orario per   ............................ ore settimanali 	 CHF                                                                                                                         

2 Indennità di vacanze e festivi (se salario orario) CHF                                                                                                                         

3 Salario mensile lordo CHF                                                                                                                         

4 Salario in natura (vitto e alloggio)	

 Ora  4 settimane  Mese  Anno CHF                                                                                                                         

5 Altre retribuzioni (13a mensilità, provvigioni, gratificazioni, mance ecc.)

 Ora  4 settimane  Mese  Anno CHF                                                                                                                         

6 Durata del rapporto di lavoro  	 dal                                                                                                                         

al                                                                                                                         

form 318.748 / 07.2022
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Salario soggetto a contributi AVS dei 12 mesi precedenti la nascita 
del figlio (senza le indennità giornaliere dell’AINF o dell’AMal)

Assenze a causa di malattia o d’infortunio
(specificare M=malattia / I=Infortunio)

Mese Anno                   . Anno                   . Dal Al

Gennaio

Febbraio 

Marzo

Aprile

Maggio

Giugno

Luglio

Agosto

Settembre 

Ottobre

Novembre

Dicembre

Si tratta di un guadagno intermedio?         		                           Sì	  No

La persona che esercita l’attività lucrativa è soggetta all’imposta alla fonte?     Sì	  No

Giorni di congedo di paternità 	

Il congedo di paternità è stato fruito interamente?                       Sì	  No

Come è stato fruito il congedo di paternità?             	  in blocco

				     in blocchi settimanali

				     in singoli giorni  
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Vogliate indicare i giorni di congedo di paternità presi (al massimo 10 giorni lavorativi).

giorno | mese | anno giorno | mese | anno

Da compilare soltanto per i lavoratori a tempo parziale che non hanno fruito dell’intero congedo.

Grado d’occupazione in %                                        Numero di giorni lavorativi alla settimana in caso di attività a tempo pieno                                                   

Numero di giorni di congedo presi                                         Numero di giorni lavorativi normali                                                                                                                

Se il congedo di paternità è stato fruito soltanto in parte (meno di dieci giorni lavorativi), la richiesta d’indennità di paternità 
può essere inoltrata soltanto allo scadere del termine quadro (sei mesi dopo la nascita del figlio).  

Modalità di versamento  		

L’indennità di paternità va versata:

	  al datore di lavoro (contratto di lavoro valido durante il congedo di paternità)

	  direttamente al padre o alla moglie della madre (senza attività lucrativa o disoccupato/a)

Indirizzo bancario o postale per il pagamento dell’indennità di paternità				  

Banca/ CCP 	 :	 						    

IBAN 	 :	 						    

Titolare del conto 	 :	 						    

Località 	 :	 						    
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Informazioni importanti 	  	

L’indennità di paternità viene corrisposta solo per i giorni di congedo effettivamente presi entro il termine quadro dei sei mesi, che decorre dal giorno della 
nascita del figlio. L’indennità di paternità è pagata sotto forma di versamento unico soltanto dopo la fruizione di tutti i giorni di congedo di paternità. Se il 
diritto si estingue prima della fruizione di tutti i giorni di congedo, per esempio in seguito alla scadenza del termine quadro, l’indennità viene corrisposta sol-
tanto per i giorni di congedo presi. Le indennità percepite indebitamente vanno rimborsate. La violazione internazionale dell’obbligo d’informare può com-
portare sanzioni. Le persone sottoscriventi dichiarano di aver preso conoscenza delle disposizioni summenzionate e confermano la veridicità dei dati forniti. 

Luogo e data Timbro e firma del datore di lavoro 

Documenti da allegare alla richiesta 	

•	 Copia delle buste paga dei 12 mesi precedenti la nascita

•	 Copia dei conteggi delle indennità giornaliere in caso d’infortunio o di malattia dall’inizio dell’inabilità al lavoro
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