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Giunta Regionale della Campania
Direzione Generale Istruzione, Formazione, Lavoro e Politiche Giovanili
50 11 91 STAFF - Funzioni di supporto tecnico operativo

ALLEGATO 1
ALLEGATO A

AVVISO PUBBLICO
CONCESSIONE DEI CONTRIBUTI DI SOLIDARIETA Al SENSI DELLA LEGGE REGIONALE 9 NOVEMBRE 2015, N. 13
“|STITUZIONE DEL FONDO REGIONALE PER IL SOSTEGNO SOCIO-EDUCATIVO, SCOLASTICO E FORMATIVO DEI FIGLI
DELLE VITTIME DI INCIDENTI MORTALI SUL LAVORO” - ESERCIZIO FINANZIARIO 2022.
Giunta Regionale della Campania
Direzione Generale Istruzione, Formazione, Lavoro e Politiche Giovanili
STAFF 50 11 91
Via G. Porzio, Centro Direzionale di Napoli, Isola A6
80143 - Napoli
staff.501191@pec.regione.campania.it

Domanda per P’assegnazione di borse di studio in favore dei figli delle vittime di incidenti sul
lavoro di cui alla Legge Regionale 9 novembre 2015, n.13 e ss. mmii. .

11/La sottoscritto/a (COZnome).......couvverrerueneeierunveucuenen. (NOIIE)..... scsssssssonsssasssmanssssprsssonsssssevisions
TVALO/E 8 s ossscsvessarsassstanssnmsuranssssbsasssssoasssennsspasssnsonss 1 IRP— Sesso M OF O
Documento di identita (TIPo)....covvervees vervivinniniiniininienes Tlissces sponarasinnensed rilasciato

R YOUT T T T U T OO OO OO PPSP PP PRSPPSO I N data cooveeeeeneninneniene e
residente 1M.....c.occoveeeeereniineeinnennne « PLOV . 0essuss VWiihess sonvesssnssserssnroesansenssinssnusssansos N......
CAP..vronaonensss recapito telefonico.....ooviiiiriniinicncs EMALl...eeiiiirrererrreeee sttt
Codice Fiscal

NN ER RN

SPECHICATE) w.vvvvvvummnsenssssssssissssssssmsnssss s ssssinnss di:
(CORNOME)...rirurrrrrernsmssisessesesssainsmnsissssassssisesenssnss (INOIIIE) ceovrvrrrrarssrssssissssnscnssnseasinssssssassssenscsces
DVAEOT A sorespurisnersnsaonsisvsoraisansn , [— Sesso M OF O

KCodjce Eiscale

FESIACIITE 11 evrereevnnsmesisos sissssssassunsssnnssss Prov........ VL ettt e e e e e ee e eaneas n......
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ALLEGATO 1

......................................................

CHIEDE
I’ammissione al contributo di cui agli articoli 3 e 4 dell'Avviso Pubblico ex L. R. 9 novembre
2015, n.13 e ss. mm. ii per il suddetto destinatario.
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n.
445 in caso di false dichiarazioni, sotto la propria responsabilita

DICHIARA
che il suddetto ¢ figlio di (Cognome)........ccoeevevviieniiicinnnns (INOIE), 1serinssisisssissssvimsmshasaessvensasish
FHAEOF A B srmnvscsn ssnmssnnpmusvesspasnunsss oS sasisiasssisssamassnsns 1 ISTUTR SessoM OF O
al momento del decesso residente N .....ceecveeiiiiiienniieniini e Provincia......
WL oo ssssmmnsss smnensasssssas ssnsmnureresanss s eHaTARHTSEESETSSSNAOISRAS AR SSINNTSE SR TERsawra sans s RrRORSHISS Moo CAP .......

Codice Fiscale
| | | |

| " | | | | | \

deceduto/a in data.......ceeiesersness 110 vvereersissessnosanesuassansossesorsesssnssnsentsnusanes per I'infortunio
OCCOTSO: 1 Bt wussersmsenmrss presso la ditta
VA2 cueerieissasesenssnsssesanssssssassasansisnsssesss COMUNE 1svesonsneessenssssssssmssssssssasamsraserss Provincis: v

che lo stesso & iscritto al seguente percorso formativo:
Oad un servizio socio-educativo per la prima infanzia;
O ad un servizio scolastico di ogni ordine e grado;
Oa un percorso Universitario;
Cad un corso di formazione professionale;
Oad un corso di istruzione e formazione professionale.
presso la seguente istituzione Formativa/Servizio:

QETLOMUTIAZIONE +.veeveeeereeeereesersesessessessasssassassasessosesorsssssnsnsesestanssssress sessssasssartsssasessstosissossiassstatsssstes
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723 O T ——

iCoa,’ice le'scale_ |
HEEEEEEEEEEE NN

Partita IVA

I O O

che il suddetto defunto, al momento del decesso, in relazione alla assicurazione obbligatoria
contro gli infortuni sul lavoro e le malattie professionali di cui al decreto del Presidente della
Repubblica 30 giugno 1965, n. 1124 (Testo unico delle disposizioni per I’assicurazione obbligatoria
contro gli infortuni sul lavoro e le malattie professionali):

Oera coperto da regolare assicurazione

O non era coperto da regolare assicurazione

ALLEGATO 1

che il decesso ¢ dipeso da incidente mortale sul lavoro come comprovato dalla seguente
documentazione allegata alla presente istanza:

[3®]

3 :

che il reddito del nucleo familiare per I'anno 2022, accertato ai sensi del DPCM 5 dicembre 2013,
n. 159 (ISEE ) ¢ paria € e, pertanto, per non superiore a € 38.000,00 ad
esclusione del reddito del genitore deceduto;

che per il suddetto nucleo familiare sono state presentate n. istanze per l'accesso al
contributo; (Per “nucleo familiare” deve intendersi i coniugi, i figli minori e il minore in affidamento
preadottivo alla data del decesso, 1 figlh maggiorenni a carico a fini IRPEF, altri soggetti legati da
vincoli di parentela o affinita, coabitanti e aventi dimora abituale nello stesso comune. ) a valere
sull'esercizio finanziario 2022, per un importo totale di € ;

che per l'erogazione del beneficio indica le seguenti modalita: (SPECIFICARE LA FORMA DI
PAGAMENTO SCELTA TRA QUELLE DI SEGUITO INDICATE)

[] Accredito su conto corrente o libretto nominativo bancario/postale

Banca/Ufficio Postale

.............................................................................................................

TRAIFIZ20: COMAUIIE 1vorrsnennenssossssmsesssonnesesssisssssisissssssmssnassssssness Prov. veeeeeeeeeeeeennens
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ALLEGATO 1
VIa/Plazza .ocvceeeeevenenininciciciciciniciciicisenins M. CLVICO. woverrrererenrerennennns Agenzia n.. e
Codice IBAN
AN
RN | || i ]
Intestato a:
COBUOME wonmmmmsssmimmssesapmerspsessyrassassassons INOINE. <iissanmsmssinsnsinsmeossnmsemsrsnssossasmseass nummmnsos
Cointestato a: COZHOME wuiwsssswssnasssmmesssanssssssnss NOME .ot
[J Accredito su carta prepagatd N2 ocmmemummmnecme (previa verifica del limite massimo di
caricamento)
Intéstataa:  COBNOME .vmsoommmsnmsorssemssens TNOIMN nci s sisrscmsssimmm s soARaHF RS R OP AR AN S gk
Comntestata 2 COZROME ........isisascsssivsivmmasies INOINE counrasssssrssansassansassassarnsesanaasassssionsanivassnsanssns

Codice IBAN

N T O I I A

di essere a conoscenza delle disposizioni di cui al suddetto Avviso Pubblico e della normativa in
esso richiamata e di accettarne le previsioni.
Vista 'informativa di cui all'art. 7 dell' Avviso Pubblico

AUTORIZZA
I’ Amministrazione regionale al trattamento e all’elaborazione dei dati forniti con la presente, per
finalitd gestionali e statistiche, anche mediante l'ausilio di mezzi elettronici o automatizzati, nel
rispetto della sicurezza e della riservatezza e ai sensi dell’articolo 38 del citato DPR n. 445/2000 e

con riferimento alle disposizioni di cui al Regolamento UE n. 2016/679 (GDPR) e del D.lgs
196/2003 ss.mm.il.. .

Allega:
- fotocopia di un documento valido del soggetto richiedente o se minore o impossibilitato a
compiere da se atti giuridicamente validi, quello del genitore o del tutore;

. Modello ISEE ordinario che attesti il reddito del nucleo familiare accertato ai sensi del DPCM n.
159 del 5 dicembre 2013,

- la seguente idonea certificazione/documentazione (INAIL, Azienda USL - Servizio prevenzione
e sicurezza negli ambienti di lavoro (S.PRE.A.L.), Autorita di Pubblica Sicurezza ):

a)
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ALLEGATO 1
b)
c)
DICHIARA
che la suddetta documentazione allegata ¢ conforme all'originale in suo possesso
che la documentazione di cui al suddetto lettera a) ¢ depositata presso:

che la documentazione di cui al suddetto lettera b) & depositata presso:

B cisivivsisasvanimimina v visesi n i
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ALLEGATO 1
ALLEGATO B

Giunta Regionale della Campania
Direzione Generale Istruzione, Formazione, Lavoro e Politiche Giovanili
STAFF 50 11 91
Via G. Porzio, Centro Direzionale di Napoli, Isola A6
80143 - Napoli
staff.50119 1@pec.regione.campania.it
Richiesta saldo contributo in favore dei figli delle vittime di incidenti sul lavoro di cui alla
Legge Regionale 9 novembre 2015, n.13 e ss. mm.ii. .

.......................................................

[1/La sottoscritto/a (Cognome)..........c.ccveveeereeeeviuennns (Nome)
NATO/A @ ettt ettt | EOUPOR Sesso M OF O

Documento di identita (T1po).....cccveerrs vevveieiieeieciereinen, S FORURUR rilasciato

(In caso di beneficiario minorenne o altrimenti incapace) nella sua qualita di genitore/tutore/ altro

(SPECIFICATE) et di:

(GO s ccossssssaivssmassmisssumsiemisrssssemss (DB e essmsammussmmrssssamamssmemmssss ey
NALO/ 2 A teeeeeeeeeeeeeeeeeaas 1 Sesso M OF O
Codice Fiscale

FeSIAENTE 10 wevvveeeee e eeeeeee e e eeeeaeeeeeens Prov... Via

CHIEDE
I’erogazione del saldo del contributo di cui agli articoli 3 e 4 dell' Avviso Pubblico ex L. R. 9
novembre 2015, n.13 e ss. mm.ii - E.F. 2022 per il suddetto beneficiario..
A tal fine, consapevole delle sanzioni penali richiamate dall’art. 76 del D.P.R. 28 dicembre 2000 n.
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ALLEGATO 1

445 in caso di false dichiarazioni, sotto la propria responsabilita
DICHIARA
(in caso di iscrizione ad un servizio socio-educativo per la prima infanzia)
1. che il suddetto beneficiario, nell’anno (indicare l'anno di iscrizione all'atto della presentazione
della domanda di partecipazione all'Avviso Pubblico) ... N ¢/era iscritto al seguente
servizio socio educativo:

AenOMIMAZIONE seouseurswsrmssuvsscssssssasoneesssssasnsesepsss ossusesssisssness assssh osameesasmrachemessesssronmsrosemsasiossoboceesti

Partia IVA -

2. che il/la suddetto/a ha frequentato regolarmente il detto servizio.

(in caso di iscrizione ad un percorso del primo o del secondo ciclo di istruzione o corso di
formazione riconosciuto)
1. che il/1a suddetto/a alunno/a studente/studentessa
(barrare la casella pertinente)
[ha frequentato nell’anno scolastico/formativo (indicare l'anno di iscrizione all 'atto della
presentazione  della domanda di partecipazione all' Avviso Pubblico) ......... /o laclasse wiess sez.

.............................................................................................................................................................

presso la seguente istituzione scolastica/formativa:

dENOMINAZIONE «..vvvvvvvvir ettt eeeoeeeeeeeeeeeooee e
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ALLEGATO 1
Indir1zzo (COMUNE) ...ooevveiiiiieiricieeeeceee e (V1) ceeiieireeceeeecseee st seeneneas m)aa
(PEOV. ) wuusias (8.1 Jremmp———— (<1 ) R———————— (511 RIS ———
- ) S ——————————
CE | |
IS 1 I T I A

Partita IVA
| | |

2. che il/1a suddetto/a alunno/a studente/studentessa

[ ¢ stato promosso alla classe successiva;
[ che lo stesso ¢ stato ammesso all'esame di stato

[ che lo stesso & stato ammesso alla frequenza della seguente annualita del corso

....................................................................................................................................................

[] che ha conseguito la seguente qualifica/diploma professionale :

.................................................. e e eI Eaeaa e e esereeeeeseeesaeateeinessses aeeeeisetesestrateaseeteterenaatrttetsEttRtrrIOTOILS

[ altro [SPECHICATE) svssusssrrssessesmsnsarsssasrassrnsensemonsosnssansnsossssvississsssisssssasssinsnssssamsasass Boms s RS R S BT HS

(in caso di percorso di studio universitario)
1. che il suddetto studente/studentessa nell’anno accademico (indicare ['anno di iscrizione all'atto
della presentazione della domanda di partecipazione all'Avviso Pubblico) ......... " S——

[ ha frequentato il seguente corso di laurea/master/ecc.:

.............................................................................................................................................................

ANNUALITA teeeeeeeeee e eree e

2. che il suddetto studente/studentessa, nel corso del suddetto anno accademico, ha conseguito i
seguenti risultati di apprendimento:

1 Denominazione attivita formativa voto data CFU/CFA

Centro Direzionale — Isola A/6 — 80143 - Napoli — Tel 081-7966982

e mail giovanna.paolantonio@regione.campania.it —
PEC staff.501191@pec.regione.campania.it

fonte: http://burc.regione.campania.it



N

Giunta Regionale della Campania
Direzione Generale Istruzione, Formazione, Lavoro e Politiche Giovanili
50 11 91 STAFF - Funzioni di supporto tecnico operativo

| ALLEGATO 11
| I
| SRS N W R R
e e B e
|

t-—---— . — —_— ———— — S

|

[J ha conseguito, nel corso del suddetto anno accademico, il seguente titolo di studio:

................................................................................................................................................

L alero (SPECI[ICATE)......ovooeceereeesreeeee s eeees e eeoeoeoeeeoeoeoeoeoeoeeeeeeeeeeeoe

presso 'Universita degli Studi di ......oveecveeeeeeeeeeeeeeeooooooooooo

TRAROMA L. 1y snermssssassavsrsssssenisisecnsesrrssasessasessestasoeEssSoesHSsses5 s ssmenssmmenseenasenessme b s

3. che il contributo &/& stato destinato  al sostegno  del  percorso  socio
educativo, d’istruzione e formazione dei figli del suddetto beneficiario come da art. 3 dell'Avviso
pubblico;

4. che per l'erogazione del beneficio indica le seguenti modalita: (SPECIFICARE 14 FORMA DI
PAGAMENTO SCELTA TRA QUELLE DI SEGUITO INDICA TE)

[]Accredito su conto corrente o libretto nominativo bancario/postale

Banca/Uficio POSTale ......uuvveeeeeereeeeieeeosieeeee oo
Indirizzo: COmMUNE ....vvvevveeeeeeeeeeeeesseseoeoeoooeooooooo Prov. .vevvevennn.
Via/Piazza ..ooooooooioiiiii 1. CIVICO. wirvvrriieninireeienans Agenzia nN.................
Codice IBAN

SRR
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ALLEGATO 1
Intestato a:  Cognome .........c.oueveeevveemmorerer. ENOIIE ormmemmmimsmensamnson s smers idemependossanes
Cointestato a: COgNOme .........oc.eeeerrreerernn.. NOME ..,
[ Accredito su carta prepagata N: ......cccooceeviicniininnnnn, (previa verifica del limite massimo di
caricamento)
Intestataa:  Cognome ..........ocoovvverennn... Nome ....coceovveirreririrnne, S .
Cointestata a: COgnome .............cocevererrrrnnn., INOIHE asisscsseversmssmsassimssmmsasinmssosssithssssiismmmrnis

Codice IBAN

5. di essere a conoscenza delle disposizioni di cui al suddetto Avviso Pubblico e della normativa in
esso richiamata e di accettarne le previsioni.

Allega:
* fotocopia di un documento valido del soggetto richiedente o se minore o impossibilitato a compiere da
se atti giuridicamente validi , quello del genitore o del tutore - costituita da n..... pagina/e;

e copia Certificazione/ Attestazione dell'istituzione scolastica/formativa relativa ai risultati di
appredimento conseguiti nel periodo scolatico/formativo di riferimento (pagella o altro documento)
costituita da n. ..... pagina/e.
DICHIARA
che la suddetta documentazione allegata
O ¢ conforme all'originale in suo possesso
O ¢ conforme all'originale depOSItato PrESSO: ........vvuueveeerereresseereeeeseeseesessoeseeee oo oo
Vista I'informativa di cui all'art. 7 dell' Avviso Pubblico
AUTORIZZA
I’ Amministrazione regionale al trattamento e all’elaborazione dei dati forniti con la presente, per finalita gestionali e
statistiche, anche mediante Pausilio di mezzi elettronici o automatizzati, nel rispetto della sicurezza ¢ della

riservatezza e ai sensi dell’articolo 38 del citato DPR n. 445/2000 e con riferimento alle disposizioni di cui al
Regolamento UE n. 2016/679 (GDPR) e del D.Igs 196/2003 ss.mm.ii.. .

Luogo e data ....ccccoveuivieiiiiceen.

Firma ... T SO e
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