
CASSA ARTIGIANA dell’EDILIZIA

ISTRUZIONI PER LA COMPILAZIONE 

DELL’ELENCO DEI LAVORATORI OCCUPATI  (Mod. 2)

SEZIONE DATI ANAGRAFICI – ORE – IMPONIBILI – IMPORTI

Codice Impresa

Numero di posizione Cassa Edile assegnato all’impresa (6 numeri)

Ragione  Sociale  Impresa

Denominazione dell’Impresa indicata per esteso.

Mese e Anno

Mese e anno al quale si riferisce la denuncia.

Pag./di Pagg.

Indicare in “pag.” il numero progressivo di pagina dell’elenco dei lavoratori occupati (Mod. 2). Indicare in “di pagg.” il numero totale delle pagine di cui è composto l’elenco

Cognome e Nome

Indicare cognome e nome del  lavoratore con la massima esattezza.

Codice dipendente Indicare il codice dipendente assegnato dalla Cassa Edile. (6 numeri)

Codice  Fiscale – Data di nascita

Indicare il codice fiscale e la data di nascita del lavoratore.

ATTENZIONE: l’esattezza del codice fiscale è essenziale per l’erogazione delle prestazioni al lavoratore.

Cantiere.

Indicare il codice del cantiere (scritto sul modello 1) nel quale, nel mese, il lavoratore è stato prevalentemente occupato.

Cantieri fuori Regione.

Barrare la casella se il lavoratore è impegnato in cantieri fuori Regione.

Data assunzione.

Indicare la data di assunzione del lavoratore.

Tipo  assunzione.

Indicare il tipo di assunzione sulla base della seguente tabella:

	 
	Tipo  assunzione.
	 
	 
	 
	 

	 
	Indicare il tipo di assunzione sulla base della seguente tabella:
	
	
	
	 

	 
	
	
	
	
	 

	 
	OPERAI
	IMPIEGATI

	Tempo indeterminato
	
	T
	I
	 
	
	
	
	A
	 

	Tempo determinato
	
	T
	D
	 
	
	
	
	B
	 

	Part- Time
	
	P
	T
	 
	
	
	
	C
	 

	CFL/Inserimento
	
	F
	L
	 
	
	
	
	D
	 

	Apprendistato PART-TIME
	
	A
	P
	 
	
	
	
	F
	 

	Apprendistato tempo Indetrminato
	
	A
	I
	 
	
	
	
	
	 

	Apprendistato tempo determinato
	 
	A
	D
	 
	 
	 
	 
	 
	 


Cessazione.

Indicare il giorno (del mese cui si riferisce la denuncia) relativo alla cessazione del rapporto di iscrizione del lavoratore alla Cassa Edile.

Tipo cessazione.

Indicare il tipo di cessazione del rapporto di iscrizione alla Cassa Edile sulla base della seguente tabella:

1
Licenziamento

2
Dimissioni


3
Trasferimento in altra Regione

Livello di inquadramento.

Indicare il livello di inquadramento specificato pubblicate nella  tabella:

	Livello di inquadramento

	Indicare il livello di inquadramento sulla base della seguente tabella:

	

	 
	
	
	
	
	 
	
	
	
	 

	O1
	Operaio comune 

	O2
	Operaio qualificato

	O3
	Operaio Specializzato

	O4
	Operaio IV livello

	F1
	CFL/inerimento (retrib. Op. Comune)

	F2
	CFL/inerimento (retrib. Op. Qualificato)

	F3
	CFL/inerimento (retrib. Op. Specializzato)

	A%*
	Apprendista  seguito dalla % della retribuzione e/o lettera


*La tabella con le percentuali semestrali è pubblicata separatamente.
Imponibile G N F.

Indicare l’importo della retribuzione imponibile del lavoratore sul quale è calcolato l’accantonamento di gratifica natalizia.

L’importo va arrotondato all’unità di euro.

Elementi che costituiscono la base imponibile per gli operai sono:


- Paga base


- Indennità di contingenza


- Elemento Economico Regionale (ex Indennità territoriale  di settore)


- Elemento economico territoriale (ove previsto)


- Elemento distinto della retribuzione (EDR)


- Superminimi.

Imponibile contributi.

Indicare l’importo della retribuzione imponibile del lavoratore sul quale sono calcolati i contributi dovuti alla Cassa Edile. L’importo va arrotondato all’unità di euro.

Imponibile  TFR.

Tale campo dovrà essere riempito solo nel caso di versamenti ad un fondo di previdenza complementare.

L’importo va arrotondato all’unità di euro.

Accantonamento G.N F. 

Indicare l’importo accantonato per gratifica natalizia.

L’importo va arrotondato all’unità di euro.

Ore 

L’impresa è tenuta  a dichiarare,  ai sensi della D.M. 24 10 2007,     per ciascun operaio un numero di ore lavorate e ore non lavorate non inferiore a quello contrattuale, specificando le causali di assenza.
Ordinarie.

Indicare il numero delle ore ordinarie effettivamente lavorate. 
Festività.

Indicare il numero delle ore di festività.

Ferie.

Indicare il numero delle ore di ferie godute (da Contratto e collettive).

Permessi retribuiti.

Indicare il numero delle ore di assenza per permessi retribuiti (massimo 88 ore nell’anno)

Assenze  Giustificate
Indicare il numero delle ore di assenze utilizzando le causali pubblicate nella  tabella denominata “CAUSALI ORE ASSENZE”.
Congedi

MATRIMONIALE e/o previsti dalla contrattazione collettiva e da leggi
     C.I.G. 

 
CIG ORDINARIA E STRAORDINARIA (anche in attesa di autorizzazione)
     Permessi non retribuiti 


Indicare il numero delle ore di assenza per permessi  non retribuiti (massimo 40 ore nell’anno)

N.B.: Le ore Ordinarie, Ferie, Permessi, Assenze giustificate, C.I.G. e Permessi non retribuiti possono essere espresse con una cifra decimale pari a “0” o “5”.

Paga oraria.

Indicare la paga oraria del lavoratore (massimo 5 decimali).

Per gli impiegati utilizzare il divisore 173

ASSENZE NEL MESE PER MALATTIE ED INFORTUNI

SOLO PER OPERAI ED APPRENDISTI OPERAI

Questa sezione deve essere compilata nel caso di malattie ed infortuni del lavoratore.

Sono previsti due eventi per ogni mese. Nel caso si verificassero più di due eventi utilizzare un altro riquadro riportando i dati anagrafici del lavoratore interessato e compilando unicamente la sezione malattie ed infortuni.

Per ogni malattia ed infortunio i certificati a copertura del periodo e la copia della busta paga vanno conservati per ogni eventuale richiesta da parte della Cassa.

Dal / Al.

Indicare il periodo di assenza nel mese.

Tipo.

Indicare il tipo dell’evento sulla base della seguente tabella:


M
Malattia


I
Infortunio



E
Infortunio extra professionale.

Descrizione.

Sigle da utilizzare:


I
Inizio



C
Continua


R
Ricaduta

Importo anticipato al lavoratore.

Indicare l’importo già corrisposto in busta paga al lavoratore nel mese di competenza. 

L’importo va arrotondato all’unità di euro.

La Cassa Edile provvederà ad effettuare i relativi conteggi ed erogherà all’impresa quanto di competenza

SEZIONE PREVIDENZA COMPLEMENTARE

Da compilare solo nel caso di adesione del lavoratore al fondo di previdenza complementare.

Quota lavoratore.

Indicare l’importo trattenuto in busta paga al lavoratore.

Quota volontaria lav.

Indicare l’importo volontario deciso dal lavoratore e trattenuto in busta paga 

Quota azienda.

Indicare la quota a carico impresa (pari alla quota del lavoratore)

Quota TFR.

Indicare la quota mensile di TFR prevista contrattualmente e detratta del contributo aggiuntivo INPS dello 0,50% qualora dovuto.
Note

Indicare la data esatta della ricorrenza del Santo Patrono ove ha sede l’impresa o il cantiere qualora la stessa ricada nel periodo di malattia.
N.B. Per ogni nuova assunzione o variazione dei dati,  compilare in ogni parte il mod. 3.

Tutti i modelli sono disponibili sul sito www.caesardegna.it
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