Modulo 1 - Elenco dei lavoratori occupati - istruzioni

SEZIONE DATI ANAGRAFICI - ORE - IMPONIBILI - IMPORTI

Avvertenze: La presente denuncia deve essere inviata alla Cassa Edile indipendentemente dall'avvenuto ritardo nell'effettuare il corrispondente versamento. 

N.B. Le caselle definite ma non ancora qualificate (altri dati) sono previste per eventuali futuri adempimenti. 

Codice Impresa Spazio riservato alla Cassa Edile per l'inserimento del codice attribuito all'impresa.

Ragione sociale Impresa Indicare per esteso la denominazione dell'impresa.

Mese/Anno Mese/anno al quale si riferisce la denuncia. Pag./di Pagg. indicare in "pag." il numero progressivo di pagina dell'elenco lavoratori occupati (mod.1). Indicare in "di pagg." il numero totale delle pagine di cui è composto l'elenco. Ad esempio nel caso in cui la pagina in corso di compilazione sia la seconda di un elenco di 5 pagine scrivere 2 nella casella "pag." e 5 nella casella "di pagg.".

Numero Progressivo Indicare il numero progressivo dei lavoratori occupati.

Cognome Indicare il cognome del lavoratore.

Nome Indicare il nome del lavoratore

Codice operaio C.E. Spazio riservato alla Cassa per l'inserimento del codice attribuito al lavoratore.

Codice fiscale Indicare il C.F. del lavoratore

ATTENZIONE l'esattezza del codice fiscale è essenziale per l'erogazione delle prestazioni al lavoratore

Data di nascita Indicare la data di nascita del lavoratore

Cantiere Indicare il codice del cantiere (scritto sulla denuncia-mod.2) nel quale, nel mese, il lavoratore è stato prevalentemente occupato.

Cantieri fuori provincia Barrare la casella se il lavoratore è impegnato fuori provincia.

Altra Cassa Da utilizzare nei casi di iscrizione anche ad altra Cassa Edile durante il mese; indicare la sigla della provincia.

Data di assunzione Indicare la data di assunzione del lavoratore con l'Impresa.

Tipo Indicare il tipo di assunzione: 1) Tempo indeterminato; 2) Tempo determinato; 3) Part time; 4) Formazione e lavoro; 5) Apprendistato.

Cessazione Indicare il giorno (del mese cui si riferisce la denuncia) relativo alla cessazione del rapporto di iscrizione del lavoratore alla Cassa Edile.

Tipo Cessazione Indicare il tipo di cessazione del rapporto di iscrizione alla Cassa Edile: 1) Licenziamento; 2) Dimissioni; 3) Trasferimento o trasferta in altra provincia.

Livello inquadramento Indicare il livello di inquadramento sulla base della seguente tabella: 01) Operaio Comune; 02) Operaio Qualificato; 03) Operaio Specializzato; 04) Operaio IV Livello; F1) Contratto formazione lavoro (retrib. operaio comune); F2) Contratto formazione e lavoro (retrib. operaio qualificato); D1) Discontinui 50H; D2) Discontinui 60H con alloggio; A1) Apprendista 1° semestre; A2) Apprendista 2° semestre; A3) Apprendista 3° semestre; A4) Apprendista 4° semestre; A5) Apprendista 5° semestre; A6) Apprendista 6° semestre; A7) Apprendista 7° semestre; A8) Apprendista 8° semestre.

Mansioni Indicare la mansione prevalente del lavoratore secondo tabella: 01) Muratore; 02) Carpentiere-Pontatore; 03) Ferraiolo; 04) Gruista; 05) Autista; 06) Manovale-Badilante; 07) Piastrellista-Posatore - Lucidatore - Marmista - Pavimentista - Levigatore; 08) Asfaltista - Bitumatore - Rullista - Calderaio; 09) Verniciatore - Tappezziere - Imbianchino - Decoratore - Stuccatore; 10) Meccanico - Tornatore - Fresatore; 11) Magazziniere - Guardiano - Commesso; 12) Elettricista - Idraulico - Lattoniere - Falegname; 13) Saldatore - Giuntista - Fabbro; 14) Scalpellino - Selciatore; 15) Imp. Calcelstruzzi - Attrezzista - Cementista; 16) Fornellista; 17) Macchinista - Escavatorista - Compressorista - Ruspista - Palista - Sondatore; 18) Cuoco; 19) Varie; 20) Capo Squadra.

Imponibile G.N.F./Contributi Indicare l'importo della retribuzione imponibile del lavoratore sul quale è calcolato l'accantonamento di gratifica natalizia e ferie. L'importo va arrotondato all'unità di euro. Per eccesso se la prima cifra decimale è uguale o superiore a 5, per difetto se inferiore a 5.

Elementi che costituiscono la base imponibile: - Paga base - Indennità di contingenza - Indennità territoriale di settore - Elemento economico territoriale - Elemento distinto della retribuzione - Superminimi - Indennità capo squadra.

Imponibile TFR Tale campo dovrà essere riempito nel caso di versamenti per il fondo complementare di settore indicando l'importo delle retribuzioni imponibili del lavoratore valevole ai fini del calcolo di trattamento di fine rapporto.

Ore ordinarie Indicare il numero delle ore ordinarie effettivamente lavorate.

Ore malattia Indicare il numero delle ore di assenza nel mese per malattia, escluso le ore di carenza.

Ore infortunio Indicare il numero delle ore di assenza nel mese per infortunio e/o malattia professionale escluso le ore di carenza.

Ore carenza Indicare il numero delle ore di carenza nei casi di assenza per malattia, infortunio e malattia professionale.

Ore ferie Indicare il numero di assenza per ferie.

Ore festività Indicare il numero delle ore di festività.

Ore c.i.g. Indicare il numero delle ore di assenza per cassa integrazione guadagni.

Ore congedi Vanno inserite le ore di assenza causate dai seguenti motivi: Congedo matrimoniale - Congedo maternità o paternità - Servizio militare.

Assenze giustificate Indicare il numero delle assenze giustificate e specificate nella seguente tabella:

- Permessi sindacali - Assemblee sindacali - Permessi retribuiti (88 ore) - Assenza facoltativa di maternità - Corsi di formazione - Provvedimenti disciplinari - Funzioni elettive - Congedi parentali - Provvedimenti autorità giudiziaria - Ferie collettive non maturate - Ore dichiarate ad altre Casse Edili - Scioperi - Assenze ingiustificate sanzionate - Aspettativa non retribuita - Donazione sangue.

Ore permessi non retribuiti Indicare le ore di assenza dovute a permessi non retribuiti.

GNF Indicare l'importo di accantonamento per gratifica natalizia e ferie, arrotondato all'unità di euro, relativo alle ore do lavoro prestate ed alle festività. Per eccesso se la prima cifra decimale è uguale o superiore a 5, per difetto se inferiore a 5.

GNF malattia e infortunio Indicare l'importo di accantonamento per gratifica natalizia e ferie, arrotondato all'unità di euro, relativo alle ore di assenza per malattia, infortunio o malattia professionale, congedo per maternità/paternità.

SEZIONE RICHIESTE PER MALATTIA E INFORTUNI

Questa sezione non deve essere compilata. In caso di malattia e infortuni, vanno usati altri moduli.

Indirizzo L'indirizzo va indicato solo se il lavoratore è stato assunto o ha cambiato residenza nel mese di riferimento della denuncia.

Questa sezione può essere utilizzata per eventuali variazioni avvenute nel mese (qualifica - ind. da lavoro - altro).

Modulo 2 - Istruzioni per la compilazione della denuncia dei lavoratori occupati

Note importanti 

· La presente denuncia deve essere inviata alla Cassa Edile indipendentemente dall'eventuale ritardo nell'effettuare il corrispondente versamento.

· La denuncia nominativa deve essere sempre compilata integralmente e debitamente firmata dal datore di lavoro o dal legale rappresentante.

· Una copia deve essere inviata alla Cassa Edile entro il 30° giorno del mese successivo al mese cui si riferisce ; nel caso che l'impresa abbia cessato o sospeso temporaneamente l'attività ovvero non abbia comunque avuto lavoratori alle proprie dipendenze è tenuta a darne comunicazione alla Cassa Edile a mezzo lettera.

· La denuncia nominativa deve essere presentata alla Cassa Edile anche se, nel mese interessato, non vi sono importi da versare ma soltanto ore da dichiarare.

· N.B. Le caselle definite ma non ancora qualificate sono previste per eventuali futuri adempimenti.

Modulo 2 - Prospetto riepilogativo

DATI DELLA DENUNCIA

Codice impresa: Numero di posizione Cassa Edile assegnato all'impresa.

Ragione sociale impresa: Indicare per esteso la ragione sociale dell'impresa.

Codice consulente: Numero identificativo Cassa Edile assegnato al consulente dell'impresa.

Codice fiscale impresa: Riportare per esteso il codice fiscale o la partita IVA dell'impresa.

Mese/anno: Mese/anno al quale si riferisce la denuncia.

All.pagg.: Numero delle pagine allegate al prospetto riepilogativo.

CANTIERI

Cantiere: Numero progressivo che identifica il cantiere denunciato.

Denominazione e/o luogo del cantiere: Indicare denominazione e indirizzo del cantiere. Nel caso in cui lo spazio risulti insufficiente per entrambi, scrivere in via prioritaria i dati relativi a via/piazza e numero civico.

CAP cantiere: Indicare il codice di avviamento postale del cantiere.

Situazione cantiere: Indicare il codice relativo alla situazione riguardante il cantiere in esame, secondo la tabella che segue: 1) Normale attività - 2) Ripresa lavori- 3)Sospensione - 4) Cessazione - 5) Senza dipendenti.

Giorno: Indicare in quale giorno si è verificato l'evento illustrato nella voce precedente.

Inizio cantiere: Indicare mese/anno di inizio dell'attività nel cantiere.

Retribuzione imponibile: Indicare la retribuzione imponibile complessiva ai fini INPS per il lavoro prestato nel cantiere.

Committente: 

· per appalti pubblici e privati indicare il nominativo del committente;

· per i lavori in proprio va indicato "proprio";

· per le società di lavoro temporaneo va indicata l'impresa edile presso la quale sono impegnati i lavoratori;

· per le imprese che lavorano in appalto/subappalto per altra impresa edile indicare il nominativo della stessa;

Tipo: Indicare il codice secondo tabella: 1) Committente pubblico - 2) Committente privato - 3) Lavoratori in proprio - 4) Lavori in appalto/subappalto da impresa edile.

Attività produttiva (prevalente) dell'impresa nel cantiere: Indicare il codice secondo la seguente tabella: 01) Edilizia abitativa - 02) Edilizia non abitativa - 03) Manutenzione - 04) Restauro - 05) Completamento e rifinitura delle costruzioni edili - 06) Costruzioni idrauliche - 07) Movimento di terra - 08) Costruzioni e manutenzioni stradali e ferroviarie - 09) Costruzioni sotterranee - 10) Costruzioni di linee e condotte - 11)Produzione e distribuzione di calcestruzzo preconfezionato - 12)Produzione e fornitura con posa in opera di strutture in ferro per cemento armato.

Trasferta: Barrare la casella in caso di impiego nel cantiere di operai in trasferta iscritti ad altra Cassa Edile.

Subappalto: Barrare la casella in caso di affidamento di lavori del cantiere ad altra impresa edile, in appalto o subappalto.

Interinale: Barrare la casella nel caso in cui l'impresa si avvalga di lavoratori inviati da società di lavoro interinale.

IMPONIBILI

Totale imponibile GNF: Sommatoria degli imponibili ai fini dell'accantonamento per gratifica natalizia e ferie (GNF) indicati per ogni singolo lavoratore.

Totale imponibile contributi: Sommatoria degli imponibili contributivi indicati per ogni singolo lavoratore. Indicare anche se uguale all'imponibile GNF.

Totale imponibile TFR: Sommatoria degli imponibili TFR indicati per ogni singolo lavoratore. Tale campo dovrà essere riempito soltanto nel caso di versamenti per il Fondo di Previdenza complementare di settore.

RIEPILOGO ACCANTONAMENTI E CONTRIBUTI

Accantonamento: Sommatoria degli accantonamenti GNF indicati per ogni singolo lavoratore.

Accantonamento malattia e infortuni: Sommatoria degli accantonamenti (GNF, Malattia e Infortuni) indicati per ogni singolo lavoratore.

Contributi: Applicazione della percentuale in vigore sul totale imponibile contributi. L'importo deve essere arrotondato all'unità di euro. L'arrotondamento è effettuato per eccesso se la prima cifra decimale è uguale o superiore a 5, per difetto se è inferiore a 5.

Contributi previdenza complementare: Indicare in casi di versamenti per il Fondo di previdenza complementare di settore. Sommatoria dei contributi dichiarati per ogni singolo lavoratore aderente al Fondo di previdenza complementare (quote a carico del lavoratore, dell'impresa e del TFR).

Contributi associativi imprese: In caso di impresa con sede in provincia di Massa-Carrara aderente all'A.N.C.E., applicare la percentuale in vigore sul totale imponibile contributi.

Contributi associativi imprese fuori provincia: In caso di impresa con sede fuori provincia di Massa-Carrara aderente all'A.N.C.E., applicare la percentuale in vigore sul totale imponibile contributi.

Importi a credito per errati versamenti: Spazio da utilizzare da parte dell'impresa nei casi in cui vi siano delle somme da recuperare dovute a versamenti effettuati in eccesso nei mesi precedenti.

N.B. Da NON UTILIZZARE per le somme anticipate dall'impresa per malattia e infortunio.

Totale da versare: Sommatoria riga 3 + riga 4 + riga 5 + riga 7 - riga 8.

RIEPILOGO ORE

Ordinarie, Malattia, Infortunio, Carenza, Ferie, Festività, Cig, Congedi, Assenze giustificate, Permessi non retribuiti: Sommatoria delle ore indicate per ogni singolo lavoratore. Allineare il valore a destra.

Totale lavoratori in denuncia: Riportare il numero complessivo dei lavoratori presenti nell'elenco allegato alla denuncia (MOD. 1).

