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C.E.V.A.
CASSA EDILE VENETA ARTIGIANA
Via G. Carducci, 56/A
30171 MESTRE / VE

DOMANDA DI ASSISTENZE

Il sottoscritto chiede l'accredito dell'assistenza presso la Banca

(Firma del lavoratore)

Il sottoscritto nato il / /

e residente a

codice fiscale

programma di assistenze vigente, CHIEDE l'assistenza di seguito contrassegnata:

dipendente della ditta dichiarando di essere a conoscenza del

(C.A.P.) (comune) (via o frazione) (n.) (tel.)

Ag. di conto corrente bancario n. CAB ABI

ASSICURA - a pena di esclusione, per dodici mesi, dalle provvidenze in programma - di non aver domandato e/o
ricevuto assistenza, analoga a quella sopra richiesta, da altre Casse Edili;

ALLEGA i documenti prescritti e nel retro indicati.

Il sottoscritto acconsente ai sensi della Legge 675 del 31.12.1996 al trattamento dei dati che lo riguardano, sia
comuni che sensibili.

1°

2°

3°

4°

5°

6°

7°

8°

9°

10°

11°

12°

13°

14°

15°

16°

- Premio giovani per ingresso nel settore.

- Premio giovani per permanenza nel settore.

- Contributo per i figli studenti.

- Premio matrimoniale.

- Contributo per acquisto della prima casa.

- Contributo per protesi, cure e visite acustiche.

- Contributo per protesi, cure e visite oculistiche.

- Contributo per protesi, cure e visite ortopediche.

- Contributo per protesi, cure e visite dentarie.

- Contributo visite specialistiche e diagnostiche.

- Indennità in caso di morte e di invalidità permanente del lavoratore
per infortunio extraprofessionale.

- Contributo spese funerarie per morte del lavoratore.

- Diaria giornaliera per ricoveri in caso di malattia.

- Equo indennizzo dell'anzianità di settore.

- Sostegno al reddito per dipendenti da imprese fallite.

- Sussidio straordinario per gravi ed eccezionali avvenimenti.

, lì



Requisiti richiesti Documenti richiesti
Misura

delle prestazioni

Termini per
la presentazione
della domanda

1 - Premio giovani per ingresso nel settore.

2 - Premio giovani per permanenza nel settore.

3 - Contributo per i figli studenti.

4 - Premio matrimoniale.

5 - Contributo per acquisto della prima casa.

a) primo lavoro alle dipendenze di un’impresa edi-
le;

b) ingresso nel sistema delle Casse Edili Venete
Artigiane;

c) un anno di anzianità di lavoro edile;

d) almeno 1050 ore di attività conteggiate secon-
do i criteri di computo dell’A.P.E.;

e) un’età all’atto della domanda non superiore a
25 anni compiuti.

In alternativa ai requisiti a) - d) - e):
- non aver maturato il diritto a prestazioniA.P.E.;
- avere un’età non superiore ai 29 anni ed aver fre-

quentato corsi per l’acquisizione di professionalità
edile per almeno 150 ore nell’anno successivo alla
data di assunzione.

a) iscrizione alle Casse Edili Venete Artigiane da
tre anni continuativi;

b) un’età, al momento della richiesta, non superio-
re ai 29 anni compiuti.

600 ore lavorative nei 12 mesi precedenti la richie-
sta.

Si prescinde da qualsiasi anzianità.

- iscrizione da tre anni consecutivi alle Casse
Edili VeneteArtigiane;

- aver maturato il diritto all’erogazione A.P.E. nel
biennio precedente alla data della richiesta;

- aver contratto mutui con Istituto di Credito.

- fotocopia del libretto di lavoro;

- fotocopia dei prospetti paga relativi
all’anno di anzianità;

- documentazione relativa all’avvenuta
frequenza ai corsi.

- fotocopia del libretto di lavoro.

- stato di famiglia;

- c e r t i f i c a z i o n e c o m p r o v a n t e
di scuole o

Istituti statali legalmente riconosciuti o
parificati.

- certificato di celebrato matrimonio.

- copia del contratto di mutuo sottoscrit-
to con l’Istituto di Credito dopo il 1°
Ottobre 2000.

l’avvenuta frequenza

- per scu-
ola media inferio-
re;

- per cor-
si di formazione
professionale;

- per scu-
ola media supe-
riore;

- per cor-
si universitari.

-

- per mu-
t u i o l t r e
12.911,00;

- per
mutui ol t re
25.823,00:

- per
mutui ol t re
51.646,00.

185,00

310,00

130,00

180,00

260,00

416,00

415,00

775,00

1.035,00

1.550,00

dopo il compi-
mento dell’anno
di anzianità edile
ed entro i suc-
cessivi 180 gior-
ni.

dopo il compi-
mento del 3° an-
no di iscrizione al-
le Casse Edili
Artigiane, ed en-
tro i successivi
180 giorni.

dopo il termine
dell’anno scola-
stico ed entro il
30 set tembre
successivo.

entro i 180 giorni
dalla celebrazio-
ne del matrimo-
nio.

entro 180 giorni
dalla data di sot-
toscrizione del
mutuo.



Requisiti richiesti Documenti richiesti
Misura

delle prestazioni

Termini per
la presentazione
della domanda

6 - Contributo per protesi, cure e visite acusti-
che. (*)

7 - Contributo per protesi, cure e visite oculisti-
che. (*)

8 - Contributo per protesi, cure e visite ortope-
diiche. (*)

9 - Contributo per protesi, cure e visite denta-
rie. (*)

10 - Contributo per visite specialistiche e dia-
gnostiche.

600 ore lavorative nei 12 mesi precedenti la ri-
chiesta.

600 ore lavorative nei 12 mesi precedenti la ri-
chiesta.

600 ore lavorative nei 12 mesi precedenti la ri-
chiesta.

600 ore lavorative nei 12 mesi precedenti la ri-
chiesta.
La spesa deve essere superiore a 51,65 nel
triennio.

600 ore lavorative nei 12 mesi precedenti la ri-
chiesta.

- idonea certificazione medica con dia-
gnosi e prescrizione del tipo di protesi;

- fattura o ricevuta fiscale dalla quale ri-
sulti in modo chiaro l’intervento effet-
tuato e la spesa sostenuta.

- idonea certificazione medica con dia-
gnosi e prescrizione del tipo di protesi;

- fattura o ricevuta fiscale dalla quale ri-
sulti in modo chiaro l’intervento effet-
tuato e la spesa sostenuta.

- idonea certificazione medica con dia-
gnosi e prescrizione del tipo di protesi;

- fattura o ricevuta fiscale dalla quale ri-
sulti in modo chiaro l’intervento effet-
tuato e la spesa sostenuta.

- idonea certificazione medica con dia-
gnosi e prescrizione del tipo di protesi;

- fattura o ricevuta fiscale dalla quale ri-
sulti in modo chiaro l’intervento effet-
tuato e la spesa sostenuta.

- fattura o ricevuta fiscale dalla quale ri-
sulti in modo chiaro l’intervento effet-
tuato e la spesa sostenuta.

- integrazione pari
al della spe-
sa sostenuta con
un massimo di

nel trien-
nio per nucleo fa-
miliare.

- integrazione pari
al della spe-
sa sostenuta con
un massimo di

nel trien-
nio per nucleo fa-
miliare.

- integrazione pari
al della spe-
sa sostenuta con
un massimo di

nel trien-
nio per nucleo fa-
miliare.

- integrazione pari
al della spe-
sa sostenuta con
un massimo di

n e l
triennio per nu-
cleo familiare.

- integrazione pari
al della spe-
sa sostenuta da
un minimo di

ad un mas-
simo di
nel triennio.

60%

620,00

100%

230,00

100%

775,00

50%

1 . 0 3 5 , 0 0

50%

25,00
205,00

entro 180 giorni
dalla data della
fattura relativa al-
la spesa soste-
nuta.

entro 180 giorni
dalla data della
fattura relativa al-
la spesa soste-
nuta.

entro 180 giorni
dalla data della
fattura relativa al-
la spesa soste-
nuta.

entro 180 giorni
dalla data della
fattura relativa al-
la spesa soste-
nuta.

entro 180 giorni
dalla data della
fattura relativa al-
la spesa soste-
nuta.

(*) N.B. Le prestazioni di cui ai punti 6 - 7 - 8 - 9 sono estese al coniuge ed ai figli a carico. In tal caso va allegato il certificato di stato famiglia in carta semplice.



Requisiti richiesti Documenti richiesti
Misura

delle prestazioni

Termini per
la presentazione
della domanda

11 - Indennità in caso di morte o di invalidità per-
manente del lavoratore per infortunio extra-
professionale.

12 - Contributo spese funerarie per morte del la-
voratore avvenuta in costanza di rapporto di
lavoro per malattia professionale e non, o in-
fortunio sul lavoro.

13 - Diaria giornaliera per ricoveri in caso di ma-
lattia.

14 - Equo indennizzo dell’anzianità di settore.

15 - Sostegno al reddito per dipendenti da im-
prese fallite.

16 - Sussidio straordinario per gravi ed eccezio-
nali avvenimenti.

Si prescinde da qualsiasi anzianità.

Si prescinde da qualsiasi anzianità.

Si prescinde da qualsiasi anzianità.

a) iscrizione alla Cassa da almeno 4 anni;

b) non diritto all’A.P.E.S.

Si prescinde da qualsiasi anzianità.

600 ore lavorative nei 12 mesi precedenti la ri-
chiesta.

- denuncia del sinistro;
- dichiarazione Ditta attestante lo stato

di dipendenza alla data dell’evento.

- certificato di morte;
- stato di famiglia originario;
- documentazione attestante il diritto di

successione.

- certificato di morte;
- stato di famiglia originario;
- documentazione attestante il diritto di

successione.

- idonea documentazione comprovante
l’avvenuto ricovero ospedaliero;

- dichiarazione di non aver familiari a ca-
rico.

- stato di famiglia;

- fotocopia del libretto di lavoro;

- Mod. INPS Te08.

- fotocopia buste paga mensili del perio-
do interessato alla mancata restituzio-
ne degli importi relativi alla gratifica na-
talizia.

- motivazione della richiesta inoltrata;
- eventuale documentazione compro-

vante la spesa sostenuta;
- eventuali ulteriori documenti richiesti

dal CdA.

Inoltre in caso di morte:

- per
morte;

- per riduzione ca-
pacità lavorativa:

dall’11% al 43%;
dal

44% al 75%;
oltre

75%.

giornaliere
per un massimo di 30
g i o r n i n e l l ’ a r c o
dell’anno di gestione
della Cassa.

Erogazione “UNA
TANTUM” nella misu-
ra massima e co-
munque determinata
dal Consigl io di
Presidenza di:

per anzia-
nità sup. 4 anni e fino
ad 8;

per an-
zianità sup. 8 anni e fi-
no a 12;

per an-
zianità oltre i 12 anni.

erogazione di accon-
ti pari al degli im-
porti relativi alla grati-
f i ca na ta l i z i a e
all’A.P.E. ordinaria.

a discrezione del
C o n s i g l i o d i
Amministrazione.

4.130,00

2 . 5 8 0 , 0 0

5.165,00

10.330,00

770,00

16,00

515,00

1.550,00

2.580,00

50%

entro 60 giorni
dall’evento.

.

entro 180 giorni
dall’evento.

entro 180 giorni
da l l ’ avvenu ta
guarigione.

entro 180 giorni
dalla data di pen-
sionamento.

entro 180 giorni
dalla data di di-
chiarazione di fal-
limento.
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