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ProVINCIA DELL AQUILA
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a da seguire per I'invio dell'incentiva

1w Lagy [

® Se Ia comunicazione & stata gla Inviata, ricercare la comunicazione oggetto dellincentivo datla funzione di dcerca,
Cessanmng visulizzarne Il dettaglio, aprire |a sezione Incentivi, Inserire le informaziani necessarle e cliccare sui tasto "Nuovo
invio®. 1l sistema assegnerd |l codice incentiva e visualizzerd la data di invio deil'incentivo. Stampare fa ricevuta Unilav

| Uniurg completa con le informazion! dellincentivo.
I Vardatori + Par tinvio dall’incentivo contestuala ali'invio dell'unilav pracedere con la normale compilazione di tutte (e
Informaziont, inclusa la sezlone Incentivl, salvare e validare come di consucta (normale procedura di invio Unilav),
Prospetto Informativo e Per eseguira la rettifica del dati dell'incentiva, ricercare la comunicazione contenente 1'incentivo da rettificare dallai
funzione di ricerca, visulizzame i dettaglio, aprire 13 sezione incentivi, modificare le informazioni e diccare sul tasto |
| 1nvio File Xntl "Rettifica™ presente nella sezione Incentivl. 1l sistema assegnerd un nuove codice Incentlvo. Stampare Ia rcevuta Unilay
| completa con le modifiche eseguite.
|
| Ricercn Cormunicazioni Esito Comunicazione COMUNICAZIONE ACQUISTTA CORRETTAMENTE (1}
i 0106615200732899
i Password Codice Comunicazione L1]
Protocmlio n. 2015/0088337 1]
Uscita
Sezione 1 Datore di Lavoro
|
Codice Fiscale* 00111640660 U
| EDILFRAIR COSTRUZIONI GENERALL S.P.A.
Denominazione*
L1 |
Codice Ateco* -41,20.00 COSTRUZIONE DI EDIFICI RESIDENZIALL E NON RESIDEN21Z 1] |
Pubblica Amministrazione* no D |
Sede Legale |
A345 L'AQUILA
Codice Camune* |
o .
CAP* 67100 1]
FRAZ. SASSA SCALO (AQ) VIA 5.5. 17 42
Indirizzo*
i ]
085245951 ] 0862451801
Telefono(*) - Fax(*)
o
= HE*) INFOREDILFRAIR.IT
-ma
o
Sede di Lavaro
E . A245 L'AQUILA
omune
Li]
CAP* 67100 7]
L'AGUILA (AQ) VEA BUCCTIO DA RANALLD |
Indirizzo* o |
i
086245951 0862451801 |
Telefano(*) ‘ G Fax(*)
0
E =) INFODEDILFRAIR IT
~ma
0

Dati Datore di Lavoro/Legale rappresentante ©

La sezione Dati deil datore di lavoro/legale rappresentante deve essere compilata nel caso In cul Il datore di lavoro, In quanto
persona fisica o in qualith ¢l legale rappresentante, sia di dttadinanza extracamunitaria 0 neo comunitaria in regime
transitorio. 1 campi Cognome, nome, sesso, data dl nasdta, Comune o stato estero di nascita, Cittadinanza devonn essere
compiiati sempre {anche per | datorl di lavoro non extracomunitan} quando vengono compliati i campl relativi alla
sozlone Modelio Q.

Sezione 2 Lavoratore

Codice Fiscale* PCCNGLS9HD3A345P i
o . ‘PICCHIONE
gnome o
ANGELO
Nome* Y
Sesso* MASCHILE 1)

Q&g el :

http://aq.retedellavoro.it/uniilavvassu.asp 06/06/2015
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BData dl nascita

Comune o stato Estere di nascita®
Cittadinanza®

Comune dl domicllle dei lavaratore*
CApP*
inditlzzo*

Livello istruzione*

Page 2 of 3

63081358 | i

K345 L'AQUILA )
ITALIANA

w

G726 PL2ZOLI {
67017 i

FIZZOL] {AQ) VIA DELLACHALA, 117 i
LICENZA MEDIA 1]

Se ExtraComunitario compilore questa serione

Titolo di saggiornof*)
Numerg

Scadenza(*})
Mativo(®)

Questura rilascio tholo di sogglarno(*}

Modetlo Q
Sussistenza sistemazione alloggiativa(®)

Impegno al pagaments spese fimpatrio{*)

b [
o |

Sezione 3 Lavoratore Co-obbligato

Sezione 4 Inizic - Rapporto di lsvoro

Data inizlo rapporto*

Data fine(*)

Data fine periodo farmativo(*)
Ente previdenziale*

Numero Ente previdenziale

PAT INAIL*
Lavoratare in mobllita*

Tipo di orario*
Tipologla contrattuale*

Codice agevolazione

08/06/2015 O
3141042015 1]

W
INPS L1
3800270550 Q
066022960 1]

NO L1
L1
TEMPQ PIEND

Saclo lavoratare® NO - U
tavoro stagionale* NO

W Ore settimanali medie(*) Ll
LAVORO A TEMPO DETERMINATO LL

L]
CARPENTIERE EDILE
Qualllica ISTAT* 612303 P
C.C.M.L. PER | DIFENDENT] DALLE [MPRESE EDILI ED
- My
Contratto Collettivo Applicato 068 AFFINI, o
Livello di inquadramento® 3LV U Retribuziane o Compenso= 2000 Joo U
Assunzione effcttuata at sensi L.68/99% NO L
Legge 68 data nulla psta/convenzione LT Humero atto w
Lavoro in agricoltura® NO w
Glomate lavorative previste [
Tipoe di lavorazione
Tirocini
Tipologla soggetto pramotare LL
Codice Fiscale Soggetts promotore tirocinio L1 ]
Denominazione Soggetto Pramatore A
Categorla tirodnant= [1]
Tipalogia Tiradnia w
- Sexione 4-A Incentivi/Tirocini Garanzia Giovani
Sezione S Dati Invio
Data invio* G606/ 2015 B,29.09 U
Cadice
Comunicazione L1
Precedente
Tipo di COMUNICAZIONE OBBLIGATORIA
comunicazione* )
L ."' 'I. 1{ i
T o S { 4
. LE] ’l
http://aq.retedellavoro.it/uniilavvassu.asp 06/06/2015
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INFO@EDILFRAIR]
E-mall

Soggetto
Ablltato

Codice flscale
soggetto abilitato

Assunzione per .
cause di forza NO Causa di farza magglore(*)

magglore
Powered by ok Tutti | diritt riservati

http://aq.retedellavoro.it/uniilavvassu.asp 06/06/2015
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Provincia DLl AQuira
| PR

Prowhneba on -1

Page | of 2

”
e
s e - ST L b TR - r . e
s b e bt e e e i it e o o i il miticaa
Dati Anagratici firesca €O o UniLav Proroga
Unllav Inserisc i |
[ P ——— Esita Comunicazione COMUNICAZIONE ACQUISITA CORRETTAMENTE
1B Tiastormasone Codice Comunicazione 0106615200768462 | )
B tiorogs Protocalio . 2015/0168051 o
o azione
Cessaziony Sezione 1 Datore di Lavoro
Uniur
— Codice Fiscale* (00111640660 o
Vardatori [EDILFRAIR COSTRUZIONI GENERAL] 5.7 4.
Denaminaziang®
i Prospetto Informativo (i ] |
T Codice Ateco* [e1:20.00 COSTRUZIONE 01 EDIFICI RESIDENZIALI E NON RESIDENZIZ ()
Pubblica Amministrazione® wo O
Ricarca Comunicarion)
Sede Legale |
A 345 L'AQUILA |
Password Codice Comune* o |
Uscita | i
1 CAP* 167100 o |
| FRAZ, SASSA SCALO (AQ) VIA 5.5, 17 42
| Indivzzo* |
| 0 |
086245951 0862451801
Telefona(*) i) Fax{*)
0
——— INFOQEDILFRAIR.IT
-mal
| o
. Sede dl Lavara
c fazas L'AQUILA
omune* )
o
| CAP* 67100 0
[CAGUILA (AQ) VIA BUCCIO DA RAMALLD - NON VINCOLATS
Indirizzo* I
0 |
086245051 (862451801
Tetefono{*} L Fax(*) |
i |
ey INFO@EDILFRAIR.IT
-mal !
.l |
. Dati Datore di Lavoro/Legale rappresentante ¢ . i

La sezione Dati del datore di lavoro/Legale rappresentante deve essere compitata ne! caso in cui il datare di lavorp, in quanto

persona fisica o In qualitd di legale rappresentante, sia di cittadi
data di nascita, Comune o stato estero di nasdta, Cittadinanza devono assere
comgilati sempre (anche per | datorl di 1avore non extracomunitari) quando vengono compilati | campl relativi alia

transiterio. I compl Cognome, nome, sesso,

sezione Modello Q.

| Codice Flscale*®

Cagnome?

Name*
Sessg*
Data di nascita*
Comune o stato Estero di nascita®
Cittadinanza*
| Comune di domiciio del lavoratore®
| CAPY

Indirizzo*
Lveilo istruzione*

http://aq.retedellavoro.it/uniilavvpror.asp

extrag

1a 0 neg comunitarta in regime

Sezione 2 Lavorator

ANG
1]

MASCHILE
(308155 | @
'A345

ITALIANA

ez ]
67017 (i ]

{PIZZOLI (AQ) VIA DELLAQUILA, 117

o

P1ZZOL1

LICENZA MEDIA

oo

30/10/2015
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So ExtroComunitario compilare questa saziono |

Titole di sagglorno{*) L))
Numera ]

Scadenza(*) 1]

Mativo{*) b

Questura rilasclo titolo df sogglorno{*) L

Sezione 3 Lavoratore Co-cbbligato

Sezione 4 - Proroga_
SEZIONE 4.1 - Dati Protoga

Data Fine proroga* 31/01/2015 0 |
SEZIONE 4.2 - Datl Rapporto
Data inizio rapporto* 08/06/2015 1]
| Ente previdenziate* INPS L1 ]
Numero Ente previdenziale 3800270550 G
|
. PAT INAIL* 066022960 o Sodo lavoratores no -
| Lavoratore In moblkta® (';O O Lavoro staglonale* NO |
Tipo df orario® TEMPO PEEMO ¥ ore setimanati medie(*) LE
| Tipologla contrattuale* LAVORO A TEMPQ DETEAMINATO L1 1
1
| []
| Cadice agevalazione [ |
i
| CARPENTIERE EOILE [
| Qualifica ISTAT* 61,2303 [
i (1]
l C C ML, PLR I DIFENDENT] DALLE IMPRESE EDILL ED '
Contratto Collettiva Applicato* 6a ALRINE: | |
0
Livello di inquadramento* I* Ly o Retribuzione o Compensa® 5000 Jo0 )
Assunzione effettuata ai sensl L.68799* N L
Legge G8 data hul'a osta/convenzione (1] Numera atto (1]
Lavoro in agricoltura®* NO U
{ Giornate lavorative previste(*) L1
Tipo di lavorazione{*)
U
- . . Tiracini ; = s ]
Tipologia soggelto promotore L
Codice Fiscale Soggetto promotore tirocinio (1] I
Denoirinazione Soggetto Promotore LT]
Categoria tivocinante L1
Tipologia Tirocinio w
Sezione 5 Dati Invio
Data invia® 30/10/2015 16.42.58 0
Codice
Comunlcaz:one 1]
Precedente
Tipo di COMUNICAZIONE ORBLIGATORIA
comunicazione* ikl
INFO@ECILFRAIR.IT
E-mail
L1
Soggetto
Abititato O
Cadice fiscale O

soggetto abilitato

Assunzione per
cause di forza no W causa di forza magglore(*)

maggiore w
Powered by “oftware Consulting 5.r) - Tt § diritti riservati

http://aq.retedellavoro.it/uniilavvpror.asp 30/10/2015
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PrOVINCIA DELE AQLILA

Ricerca COY

Datl Anngraficl
Trasformazione

UniLav Trasformazione

Pagina [ di 3

niiRg [ Ficerca  picevut

Assunzlone

Trasformazione

da sequire per l'invia dell'incentivo
Proroga & .

Cessazione

Uniurg

Vardatarl

Prospetto Informativi
Invio File Xml

Ricerca Coemunicaziani

70 [B Inserisci Rettifica [ororenn

Incentivl Lavarare in Abruzze 3: Dal 19/06/2012 £ possibile Indlcars nel modulo UNILAY che {a Comunicazione & avvenuta
al sens| della Det. Interdirigenziale ar 79/DL13 e nr, 145/0DL22 del 10-11-2012. D seguite sono Indicate le modalith operative

» S5e& |a comunicazione & stata gla invinta, ricercare la comunlcazione oggetto dell'incentivo dalls funzione di ricerca,
visulizzarne Il dettaglio, aprire la sezione incentivi, inserire |e Informazioni necessarle e cliccara sul tasto "Nuove
invio™, 1l sistema assegnerd il codice incentivo e visualizzerd la data di invio deli'incentivo. Stampare la ricevuta Unilay
completa con le informazioni dell'incentivo,

Per I'invio dell'incentive contestuale all'tnvio delunilav procedere con la normale compllazione di tutte te
Informaziont, Inclusa la sezlone Incentivi, salvare e validare come di consueto {narmale procedura di Invio Unilav).

* Per eseguire Ia rettifica del dati dell'incentivo, ricercare la comunicazione contenente Pincentiva da rettificare
dalla funzione di ricerca, visulizzarne il dettaglio, aprire la sezione incentivi, modificare le informazioni e cliccare sul
tasto "Rettifica” presente nelfla sezione Incentivi, Il sistema assegnerd un nuava codice incentivo. Stampare la ricevuta
Unilav completa con le moadifiche eseguite,

Sabili

Password
| COMUNICAZIONE ACQUISITA CORRETTAMENTE
Usci Esito Comunicazione . S
acita n
Codice Comunicazione [0106616200793572 0
Protocollo . [2016/0012238 10
Sezione 1 Datore di Lavoro
Cadice Fiscale® 00111640660 i ]
EDILFRAIR COSTRUZION! GENERALI 5.P.A,
Denominazione* -2 e
i ]
|41.20.00 |COSTRUZIONE DI EDIFICT RESIDENZIALL E NON RESIDENZIA
Codice Ateco*
0
Punblica Amminlstrazione® WO | 0
Sede Lagnle
A345 L'AQUILA
Codice Comune* AR
0
CAES [67100 0
IFRAZ. SASSA SCALD [AQ) VIA 5.5, 17 42
Indirizzo® iy
i ]
086245951 0 Fax{*)
Telefono{*
b 0862451801 1]
INFO@EDILFRAIR.IT
E-maii{*)
O
Sede di Lavoro
A345 L'AQUILA
Comune*
0
CAP* 67100 0
[LAGUILA {AQ) VIA BUCCIC DR RANALLO - NON VINCOLATD
Indirizza™ — 0
1]
086245951 0 Fax(*)
Telefono(*
* 0862451801 0
INFO@EDILFRAIR.IT
E-mall{*} o

Dati Datore di Lavore/Legale ragpresentante -

sezione Modello @.

La sezione Dat! del datore di lavoro/t.egale rappresentant= deve essere compilata nel casa in cui il datare di lavora, In quanta
persona fisica o tn qualitd di legale rappresentante, sta di chttadinanza extracomunitarla o neo comunitaria In regime
transitorie. I campl Cognome, nome, sesso, data di nascita, Cormune o stato estero di nascita, Cittadinanza devono assere
complinti sempre (anche per i datort di Javoro non extracomunitari) guando vengono compllati | campl relativi alla

i

AN
http://aq.retedellavoro.it/uniilavvtras.asp <

Sezione 2 Lavaratore
Codice Fiscale® [pconGLSOHO2A 45 S L1 ]
Cagnome* [PICCHIONE
1]

%/Ct} 26/01/2016
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Nome*

Sesso*

Data (i nascita*

Cittadinanzo*

CAp*

Indirizzo*

Livelin istruzione*

Numero
Scadenza(*)
Motivo(*})

Questura rilascio

Comune o &iala Esters di nascita®

Comune di domicilio del lavoratore*

Se ExtraComunitaric compilare questa sezione
Titole di sogglorna{*)

ANGELD
1]
[Maschie (w10

03/06/1959 L1 ]
A345 L'mOuiELa

ITALIENA |

G726 FIZZOLE

i ]

67017 L]
PIZZOLI (AQ) Vik DELLAGUILA, 117

LICENZA MEDIA |

bd o

0
titolo di sogghorno(*) ; ~ Li ]
Sezione 3 Lavoratore Co-obbligato *

Sezione 4 - Trasformazione

Data
Trasformazione*

Codice
trasformazione

Data Inizlo
rapporto™*
Data fine
distacca

Ente
previdenziale*

Numero Ente
previdenziale

PAT INAIL*

Lavoratore in
mobllita*

Tipo di orario*

Tipologia
centrattuale®

Cadice
agevoiazione

Qualifica ISTAT*

Contratto
Coltettiva
Apglicato®
Livellp di
inquadramento*
Assunzlone
effsttuata at
sensi L.6B/99*
Legge 68 data
nuila
osta/convenziane

i Lavorg in

i agricoltura®
Glarnate
lavorative
previste{*)

Tipo di
lavorazione(*)
Distacco Parziale

Distacco pressa
azlenda estera

http://aq.retedellavoro.it/uniilavvtras.asp

0140212016 0
TRASFORMAZIONE DA TEMPO DETERMINATO A TEMPQ INDETERMINATO |
0
SEZIONE 4.2 - Dati Rapporto

0806/ 2015 0

0
INPS w0
3800270550 0
66022961 0 Socio lavoratore o
[0 >] L1 Lavero stagionale* Irl:.'- | 0
TEMPO PIENG ~1 0 ore settimanal media(+) 0
LAVORO A TEMPO INDETERMINATO ~ 0

SEZIONE 4.1 - Datl Trasformazione

L]
CARPENTIERE EDILE
6.1.2.3.0.3 0
C.C.N.L. FER [ DIPERDEMTI DALLE IMPRESE [DILI ED
AFFINL
068 (1]
%Ly 0 Retribuzione o Compenso* 20000 ;Dﬂo
O ~ 0
L] Numnero atto 0
NO ~ 0
1]
0

SEZIONE 4.2.1 - Datl Aggiuntivi in caso di trasferimanto del tavoratore

AU

= R o8 26/01/2016
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Comune sede (1]
lavorg
precedents
indirlzzo sede di
tavara (1]
precedente

SEZIONE 4.3 - Datore di lavoro presso Il quala il Isvoratare viene distaccato
Cadice fiscale 1]
distaccatario
Denominazione® 0
Codlce Ateco* o
PAT INAIL® o
Comune* 1]
CAp* 0
Indirizza® 0
Tetefana(*) 0 Fax(*} (1]
E-mali{*) 0

Tirocini
Ln w|
Tipologla soggelto promotore (1] m—
Codice Fiscale Soggetto promatore tirocinlo
Denominazione Soggetto Promotore 0
Categoria tiraclnante 0 »l
Tipelogia Tirecinlo 0 =~
Sexlone 4-A Incentivi/Tirccini Garanzia Giovani ©
Per aprirefinserire § datl della sezione Incentivi/Tiractnl Garanzia Giovani, cliccare sulla freccetta
Sezione 5 Dati Invio

Data Invia* 26/01/2016 19.56.40 i)
Codice
Comunicaziohe 0
Precedente
Tipo di COMUNICAZIONE DEBLIGATORIA |
comunicazione* ()

INFO@MEDILFRAIR 1T
E-mall

0
Saggetto
Abilitat 1)
Codice fiscale
soggetto 0
abilitato
Assunzione per
cause di forza  NO | € causa di farza maggiore{*)
maggiore 0 . :

Powered by Software Consulting S.r.l. - Tutti | dirittl riservati
Qﬁﬂé«.’%- @1]/(0
http://aq.retedellavoro.it/uniilavvtras.asp 26/01/2016



