Datore di lavoro (ragione sociale)……………………………………………………………………………………………………………..…………… ID prima domanda 2011…………………………………………
	INTERVENTO A - Report Monitoraggio rinnovo della domanda di CIG in deroga ai sensi del punto 1.6 e 1.8  dell’accordo quadro 2011

	Ragione sociale azienda

	ID domanda I°richiesta

	Tipologia Intervento-causale
	Periodo di CIGD richiesto
	Periodo di CIGD fruito
	Ore totali richieste
	Ore totali realmente fruite
	Intervento di formazione/riqualificazione previsto nell’accordo e finanziato con risorse Private / Paritetico sociali

	( Intervento A sospensioni
(  Crisi di mercato
(  Mancanza di lavoro

(  Mancanza di commesse o di ordini

(  Mancanza di materie prime

(  Altri eventi improvvisi ed imprevisti

(  Necessità di prevedere in costanza di intervento della CIGO, l’intervento della CIG in deroga per tipologie di lavoratori non aventi diritto all’indennità di CIGO


	 
	
	
	
	Percorsi previsti:_____
Fonti di finanziamento:________

	
	
	
	
	
	
	

	Nominativi di TUTTI i lavoratori coinvolti nella I° richiesta di CIGD e dettaglio fruizione ammortizzatori sociali. Le colonne relative agli interventi di  formazione/riqualificazione effettuati sono da compilarsi solo se tali interventi sono previsti nell’Accordo Sindacale.

	COGNOME
	NOME
	C.F.
	Periodo di CIGD fruito
Data inizio

Eventuale data fine
	Ore realmente fruite
	Percorsi attivati - Servizi formazione/riqualificazione
	Altre informazioni

(dimesso, pensionato, ecc. data nuovo status)

	
	
	
	
	
	Operatore e sede
	titolo corso
	durata in ore
	Esiti, se conosciuti
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Cognome e nome dell’estensore del presente documento ……………………………………………………………………………………………………………. Posizione aziendale …………………………………………………………………………….
Il sottoscritto di chiara che i contenuti del presente documento vengono comunicati alle organizzazioni sindacali firmatarie dell’accordo sindacale.

Il sottoscritto, a conoscenza di quanto prescritto dall’art. 76 del D.P.R 28/12/2000, n.445 sulla responsabilità penale cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci, di formazione o uso di atti falsi e dall’art. 75 del medesimo decreto sulla decadenza dei benefici eventualmente conseguenti al provvedimento emanato sulla base di dichiarazioni non veritiere, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 46 del citato decreto e sotto la propria responsabilità dichiara che le informazioni e i dati forniti con la presente domanda rispondono a verità.
Data……………………………………… 
Firma ……………………………………………………………………………………..
