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Dichiarazione di immediata disponibilita ad un percorso di
rigualificazione professionale e all’adesione di una proposta
di lavoro congruo.

Ai sensi dell’articolo 19, comma 10, del decreto legge 29 novembre 2008, n. 185, convertito, con modificazioni, dalla
legge 28 gennaio 2009, n. 2

PROTOCOLLO

A Dati anagrafici del/della dipendente

NOME COGNOME
CODICE FISCALE NATO IL GG/MM/AAAA
A PROV. STATO
CITTADINANZA SESSO M F
TELEFONO E-MAIL

B Dichiarazione di immediata disponibilita ai sensi del comma 10, art. 19 della legge n. 2/2009
Il sottoscritto dichiara
O di essere immediatamente disponibile ad aderire ad un percorso di riqualificazione professionale

O ad aderire ad una proposta di lavoro congruo (questa opzione & da barrare solo da coloro che sono in cassa integrazione guadagni
per cessazione dell'attivita o per procedure concorsuali con cessazione dell'esercizio dell'impresa per i quali non sia previsto il rientro in
azienda)

Il sottoscritto € a conoscenza che nel caso di rifiuto di una proposta di riqualificazione professionale o di lavoro congruo, si perde

il diritto a qualsiasi erogazione di carattere retributivo e previdenziale anche a carico del datore di lavoro, fatti salvi i diritti gia

maturati.

Informativa sul trattamento dei dati personali
(Art. 13 del d. Igs. 30 giugno 2003, n. 196, recante “Codice in materia di protezione dei dati personali”)

L’ Inps con sede in Roma, via Ciro il Grande, 21, in qualita di Titolare del trattamento, la informa che tutti i dati personali che la
riguardano, compresi quelli sensibili e giudiziari, raccolti attraverso la compilazione del presente modulo, saranno trattati in osservanza
dei presupposti e dei limiti stabiliti dal Codice, nonché dalla legge e dai regolamenti, al fine di svolgere le funzioni istituzionali in materia
previdenziale, fiscale, assicurativa, assistenziale e amministrativa su base sanitaria.

Il trattamento dei dati avverra, anche con l'utilizzo di strumenti elettronici, ad opera di dipendenti dell'Istituto opportunamente incaricati
e istruiti, attraverso logiche strettamente correlate alle finalita per le quali sono raccolti; eccezionalmente potranno conoscere i suoi dati
altri soggetti, che forniscono servizi o svolgono attivita strumentali per conto dell'lnps e operano in qualita di Responsabili designati
dall'Istituto.

| suoi dati personali potranno essere comunicati, se strettamente necessario per la definizione della pratica, ad altri soggetti pubblici o
privati, tra cui Istituti di credito o Uffici Postali, altre Amministrazioni, Enti o Casse di previdenza obbligatoria.

Il conferimento dei dati € obbligatorio e la mancata fornitura potra comportare impossibilita o ritardi nella definizione dei procedimenti
che la riguardano.

L'Inps la informa, infine, che & nelle sue facolta esercitare il diritto di accesso previsto dall’art. 7 del Codice, rivolgendosi direttamente
al direttore della struttura territorialmente competente all’istruttoria della presente domanda; se si tratta di una agenzia, l'istanza deve
essere presentata al direttore provinciale o subprovinciale, anche per il tramite dell’ agenzia stessa.
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