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Viale della Costituzione, Isola F/3 
Centro Direzionale – 80143 Napoli 
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codice fiscale 80014140638 

MODELLO Y 
   Alla  Cassa Edile di Napoli

Servizio Assistenze / Sportello 
SEDE 

CODICE CASSA EDILE
Oggetto: richiesta prestazione assistenziale di cui all’accordo sindacale 2/07/2019 per 
Contributo Borse di studio per l’estero ed in Italia (fuori regione rispetto alla residenza 
anagrafica)  

Il sottoscritto …………………………………..…………..……..nato  a ……………………………  
il …………………….Codice fiscale………………………………….residente in….……………….. 
alla via/piazza…….…………………………………………………………………………………… 
tel…………………….../Cellulare……………….…..è iscritto presso codesta Cassa edile il…………. 
e dipendente dell’Impresa…………………………………………………………………, con sede in 
…………………………..………………………che ha denunziato e versato per il predetto lavoratore 
 a codesta Cassa gli accantonamenti e contributi ex CCNL edili a tutto il mese di ………………..…… 
/20…..; 

PREMESSO CHE 
 come da documenti allegati il Sig……………………..…………................…, figlio dell’istante, 

intende <fare esperienze di studio all’estero e in Italia (fuori regione rispetto alla residenza 
anagrafica)> , parte integrante del proprio percorso di formazione ed istruzione presso 
l’Università di…………………………………………………………...; 

 la famiglia del lavoratore è composta da ………………………………………………………. 
(come da allegato stato di famiglia a data recente), fra cui lo studente………………………….; 

 l’istante è a conoscenza della regolamentazione in materia, che si allega, sottoscritta per presa
visione ed accettazione;

CHIEDE 
la liquidazione in suo favore delle provvidenze prevista per tale tipo di assistenza, consapevole che la 
stessa è subordinata all’avvenuto adempimento, da parte dell'Impresa datrice di lavoro, degli obblighi 
contrattuali e contributivi verso la C.E. di Napoli in favore del lavoratore, a tutto il periodo di paga 
mensile in cui è avvenuto la presentazione della suddetta richiesta. Dichiara inoltre che non è stata 
presentata presso altre C.E. sul territorio nazionale analoga richiesta di assistenza da nessuno dei 
predetti aventi diritto e si impegna anche a nome degli altri aventi diritto  a non presentarne 
successivamente per il medesimo evento. 

Si prende atto che la approvazione e liquidazione eventuale della prestazione richiesta sono 
subordinate ad esame e nulla osta della apposita Commissione istituita presso la Cassa Edile. 

Napoli, ……..../………../
L’ISTANTE 

…………………………………….. 
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MODELLO Y 

DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA  DI NOTORIETA’ 
(art. 47  e 48 DPR n. 445/2000) 

Il sottoscritto………………………….……….., codice fiscale…….………..……..…………………., 
nato a …….……………………. il…./…./…… ed attualmente residente alla 
via/piazza………….……………………………., CAP.………..…..., consapevole che le dichiarazioni 
mendaci sono punite ai sensi degli articoli 483, 495, 496 del codice penale e delle leggi speciali in 
materia, 

DICHIARA 
che tutte le circostanze ed i dati di cui alla su estesa istanza sono veritieri. Acconsente altresì al 
trattamento dei dati personali, sia comuni che sensibili, come forniti nel presente atto ai sensi del Reg. 
UE 679/2016, funzionale all’attività istituzionale della Cassa edile indicate nell’informativa, di cui 
dichiara di aver preso atto. 

Napoli, ….…../………./    .

IL DICHIARANTE 

………………………………………. 

Allegati: 
1.- fotocopia carta d’identità n. ……………………….. rilasciata dal Comune di 
……………….…………...................................................... il ….../...../…... 
2.- stato famiglia integrale 
3.- iscrizione scuola media superiore ovvero Università di …………………………………………….. 
4.- Approvazione dell’Istituto ovvero Università del periodo di studio all’estero ovvero in Italia (fuori 
regione rispetto alla residenza anagrafica), con indicazione del relativo importo della borsa di studio 
5.- Pagamento integrale delle tasse scolastiche scadute all’atto della presentazione della domanda 
6.- Modello ISEE 
7.- Certificazione esami sostenuti e media relativa 
8.- Disciplina e regolamentazione prestazione assistenziale di cui all’accordo sindacale 2/07/2019 per 
Contributo Borse di studio per l’estero, firmata per presa visione ed accettazione 
9- IBAN certificato dello studente maggiorenne; in alternativa, se lo studente è minorenne, IBAN
certificato del Lavoratore in Cassa Edile

CASSA EDILE- L’ADDETTO 
Per ricevuta     

Napoli, ….../……./

………………………………………………… 
MODELLO Y 
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ISTRUTTORIA CASSA EDILE 

DOCUMENTI RICHIESTI E PRESENTATI 

 Attestato scolastico riportante giudizio finale 

Stato di famiglia storico a data non antecedente 6 mesi quella della richiesta prestazione ovvero 
autocertificazione in ordine alla composizione del nucleo familiare.  

CONTROLLO DEI REQUISITI: 

- Lavoratore iscritto alla data della richiesta della prestazione
- Denunzie per il lavoratore coperte da versamenti a tutta la data della richiesta

per almeno 600 ore lavorative

IMPORTO DA EROGARE 

 50% (acconto) 

50% (saldo), subordinato a presentazione di <certificazione di soggiorno> 

ESTREMI DI LIQUIDAZIONE 

Distinta n. …………..      del …………….         

Napoli, ….../……./         

CASSA EDILE – Preposto al Servizio 

………………………………………………… 


