                                                            MOD. P.L.1                                                              

                               UDINE,_____________                                                                                   

UFFICIO SCOLASTICO PROVINCIALE DI _____________________________________
UFF. PENSIONI E RISCATTI                                                                                                            

COD. FISCALE ___________                     PROTOCOLLO NR. ___________
                         ALL'INPDAP - GESTIONE AUTONOMA ENPAS -                                                                     

                         BUONUSCITE                                                                                                 

                         SEDE _____
                         E P.C. AL SIG.                                                                                             

                         ________________________________                                                                                                   

                         ________________________________
                         ________________________________
AI SENSI DELL'ART.26 DEL D.P.R. 29 DICEMBRE 1973 N. 1032, SI TRASMETTE -                                                            

CORREDATO DI COPIA AGGIORNATA DELLO STATO DI SERVIZIO - IL PRESENTE                                                                 

"PROGETTO DI LIQUIDAZIONE" DELL'INDENNITA' DI BUONUSCITA DI _________________                                                       

__________________ NATO IL __/__/____ A ______________ (__) , COD. FISCALE N.                                                                 

________________ AVENTE LA QUALIFICA DI _____________________________________
CESSATO DAL SERVIZIO L' 01/09/2018 PER CESSAZIONE DAL SERVIZIO PER                                                                  

_____________________________________________________________________________                                                                                                               

                     A. SERVIZI E PERIODI VALUTABILI                                                                                

A FAVORE DELL'ISCRITTO VANNO COMPUTATI                                                                                              

A1 I SERVIZI RESI CON ISCRIZIONE AL FONDO GESTITO DA CODESTO ENTE, AL                                                               

   QUALE SONO STATI VERSATI I RELATIVI CONTRIBUTI                                                                                   

   DAL    __/__/____    AL     __/__/____                                                                                           

   DAL    __/__/____    AL     __/__/____                                                                                         

                       PER UN TOTALE DI AA __ MM __ GG __                                                                           

   ALLA SUDDETTA ANZIANITA' VANNO AGGIUNTI EVENTUALI PERIODI O SERVIZI                                                              

   AMMESSI A RISCATTO                                                                                                               

SERVIZIO DI RUOLO PRESTATO PRESSO LE AZIENDE AUTONOME FERROVIE DELLO STATO ART. 16 DPR1092/73
DAL______________ AL___________________

SERVIZI RICONGIUNGIBILI AI SENSI DELL’ART.17 DEL DPR 1032/73
DAL_______________
AL________________
ENTE (COMUNE, PROVINCIA,REGIONE EFA)*

*SONO QUELLI CON ISCRIZIONE ALL’INADEL PREVIDENZA

  B. TRATTAMENTO ECONOMICO                                                                                     

B1 L'ULTIMA RETRIBUZIONE ANNUA LORDA (INTEGRALMENTE PERCEPITA O                                                                     

   MATURATA ALLA DATA DI CESSAZIONE DEL SERVIZIO) AMMONTA A                                                                         

   EURO   ____________COMPLESSIVE E RISULTA COSI' COMPOSTA                                                                            

   -STIPENDIO (PER 12 MENSILITA')                                                                                                   

    POSIZIONE STIPENDIALE  LIV. _ ANZ. __/ A.B.  __   EURO  _______________                                                              

    (COMPRENSIVA DELLA IIS    __.___,__ )                                                                                           

 -ASSEGNO AD PERSONAM                             
EURO  _______________                                                             

 -RATEO







EURO  _______________
-VALORIZZAZIONE PERSONALE ATA




EURO
_______________
 -INDENNITA’ DI POSIZIONE FISSA*                    
EURO  _______________                                                                          

 -INDENNITA’ DI POSIZIONE  VARIABILE*               
EURO  _______________                                                                                                          

* SOLO PER I DIRIGENTI SCOLASTICI

   -TREDICESIMA MENSILITA'                            EURO   _____________                                                              

 B2 RETRIBUZIONE VIRTUALE L. 336/70 
RETRIBUZIONE ANNUA LORDA INTEGRALMENTE PERCEPITA 

AMMONTA A EURO ____________________COMPLESSIVE                                                            

 E RISULTA COSI' COMPOSTA  :                                                                          

 -STIPENDIO (PER 12 MENSILITA')                                                                                                   

    POSIZIONE STIPENDIALE  LIV. .. ANZ…… A.B.  00   
EURO  ______________
    (COMPRENSIVA DELLA IIS     ……………………………)                                                                                           

 - ART. 2 L. 336/70                             




EURO ________________
 -ASSEGNO AD PERSONAM                             
EURO  _______________                                                             

 -RATEO







EURO  _______________
-VALORIZZAZIONE PERSONALE ATA




EURO
_______________
 -INDENNITA’ DI POSIZIONE FISSA*                    
EURO  _______________                                                                          

 -INDENNITA’ DI POSIZIONE  VARIABILE*               
EURO  _______________                                                                                                          

* SOLO PER I DIRIGENTI SCOLASTICI

   -TREDICESIMA MENSILITA'                            EURO   _____________                                                              

C I SERVIZI E/O PERIODI CHIESTI A RISCATTO

   -N. __ PROSPETTI P.R.1 ALLEGATI CON DOMANDA                                                                                      

SERVIZI AMMESSI A RISCATTO

C1 POSIZIONE N. ___________ DELIBERA N._______ PER N. RATE

LA PRIMA RATA E’ STATA TRATTENUTA IL ____________ L’ULTIMA RATA E’ STATA 
TRATTENUTA IL _______________- RISULTANO TRATTENUTE N. –RATE PER UN IMPORTO
COMPLESSIVO DI _________

LE SUCCESSIVE RATE NON SONO STATE TRATTENUTE PER CESSAZIONE DAL SERVIZIO                         
NON E’ STATA TRATTENUTA ALCUNA RATA PERCHE’ L’INTERESSATO HA RINUNCIATO

IL PAGAMENTO SI E’ INTERROTTO PERCHE’LA DELIBERA E’ STATA RETTIFICATA

ED E’ RIPRESO IL_____________

IN QUESTO SECONDO PERIODO SONO STATE RECUPERATE ULTERIORI RATE____ PER UN IMPORTO 
COMPLESSIVO DI _____________________

L’INTERESSATO HA EFFETTUATO IL PAGAMENTO IN UNICA SOLUZIONE IL__________________

PER UN IMPORTO COMPLESSIVO DI_______________________                                                                                                      

ASSENZE RETIBUITE CON STIPENDIO RIDOTTO

PERIODO


PERCENTUALE DI RIDUZIONE 
MOTIVO

DAL________AL_______ 


80%


ASTENSIONE FACOLTATIVA
ASSENZE CHE HANNO COMPORTATO SOSPENSIONE DI STIPENDIO



PERIODO






MOTIVO

DAL______________AL______________



ASPETTATIVA FAMIGLIA

 SITUAZIONE DEBITORIA
________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
F. BENEFICIARI

L'ISCRITTO HA ELETTO DOMICILIO AI FINI DELLA RISCOSSIONE, IN                                                                     

___________________________________________________________________________

NOTE
SONO STATI RECUPERATI EURO___ PER L. 75/80
LO  STIPENDIO ALLA DATA DEL (METTERE QUELLO DELLA DOMANDA DI RISCATTO) AMMONTAVA A

EURO_____________

L’INTERESSATO HA PRESTATO SERVIZIO A TEMPO PARZIALE DAL AL PER N. ORE SETTIMANALI SU

 PROSPETTO SERVIZI NON DI RUOLO UTILI EX-SE AI FINI DELLA                                                                       

    LIQUIDAZIONE DELL’INDENNITA’ DI BUONUSCITA                                                                                      

INTESTATARIO                                                                                                                        

__________________ NATO IL __/__/____ A ______________ (__) , COD. FISCALE N.                                                                 

________________ AVENTE LA QUALIFICA DI _____________________________________
CESSATO DAL SERVIZIO L’ 01/09/2018 PER CESSAZIONE DAL SERVIZIO PER                                                                  

_____________________________________________________________________________                                                                                                               

     DAL                  AL                  ORE                                                                                   

   __/__/____          __/__/____             ____
SI DICHIARA CHE PER I PREDETTI PERIODI DI SERVIZIO NON DI RUOLO LE                                                                  

RETRIBUZIONI PERCEPITE DALL’INTERESSATO VENNERO ASSOGGETTATE ALLE                                                                   

RITENUTE IN CONTO ENTRATA TESORO E FONDO PREVIDENZA E.N.P.A.S..                                                                     

ORE RISCATTI DELIBERATI
DAL
AL 
N. ORE

*SOLO DOCENTI DI 1° E 2°

                                                  IL DIRIGENTE                                                                      

