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Prot. n° ...... del 05/06/2012
Tit./fasc./Anno 14.1.3/1/2012 Bologna, 05/06/2012

VERBALE DI INCONTRO PER LA CONCESSIONE DI C.LG.
STRAORDINARIA EX L. 223/91

11 giorno 00/00/2012 presso la sede della Provincia di Bologna, alla presenza dei DELEGATI DAL
RESPONSABILE DEL Servizio Lavoro della Regione Emilia-Romagna allo svolgimento degli
esami congiunti, per l'accesso al trattamento di integrazione salariale guadagni, sono presenti
(compilare il relativo spazio):

0 (Nome dell'Associazione di categoria) con sede in Via n
persona di per conto delle Aziende proprie associate di cui all'allegato 1 da
considerarsi parte integrante del presente verbale, ubicate nei territori colpiti dal sisma, come
individuati da normativa vigente in materia;

O (Nome del rappresentanie legale dell'Azienda) con sede
in via 4

0 (Nome del consulente del lavoro) con studio in via delegato dal/i
rappresentante/i legale dell'Azienda/e -ai fini della presente procedura;

Sono presenti inoltre:

O le 00.SS. dei lavoratori della Provincia di Bologna CGIL, CISL, UIL, in nome e per conto
delle Organizzazioni di categoria interessate, nelle persone di A

premesso che % " —

— e (associazioni di categoria/consulente del lavoro) comunica, che le predette aziende sono costrette —
in conseguenza dei gravi eventi sismici occorsi a far data dal 20 maggio 2012 — a fare ricorso al
seguente ammortizzatore:

— CILG.S. Ex L. 223/91; per crisi aziendale conseguente ad evento improvviso ed imprevisto
riconducibile all'evento sismico;

— per il numero massimo di lavoratori corrispondenti a e per il periodo
dal al s

_ con adozione del criterio di rotazione del personale interessato, compatibilmente con le esigenze
tecnico-produttive dell'Azienda, le competenze professionali ¢ la fungibilita dei lavoratori;

— con (barrare): T) richiesta di pagamento diretto allINPS /] anticipo del trattamento da parte

dell'Azienda. <=
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Tutto cid premesso

le 00.SS. prendono atto di quanto sopra, convenendo sulla necessita di attivare il prescelto
ammortizzatore, per un numero massimo di lavoratori e per il periodo indicati nell'allegato, con

applicazione della rotazione nei termini sopra indicati.
Sono fatte salve le ulteriori, diverse determinazioni delle parti, utili alla gestione dell'ammortizzatore.

Letto, confermato e sottoscritto.




