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AREA PERSONALE E ORGANIZZAZIONE
U.O. WELFARE E PREVIDENZA












Al Magnifico Rettore

Università di Parma

SEDE

Oggetto:
richiesta di erogazione del sussidio previsto dal Regolamento per la gestione degli interventi a carattere assistenziale per il personale docente e tecnico amministrativo.

Il/La sottoscritto/a_______________________________________, nato/a __________________

 il _______________, Codice Fiscale_____________________________

residente a __________________ in Via _________________________ n° ___, in servizio a tempo indeterminato presso l’Università di Parma, in qualità di ____________________________

· letto il Regolamento per la gestione degli interventi a carattere assistenziale per il personale docente e tecnico amministrativo; 

C H I E D E

l’erogazione del sussidio previsto dall’art. 4 punto 3 a) - Malattie Oncologiche o altre  Gravi Patologie - del suddetto Regolamento.

A tale scopo allega:

· dichiarazione sostitutiva stato di famiglia;

· diagnosi e certificazioni mediche;
· autocertificazione dell’ultima dichiarazione del reddito del nucleo famigliare del dipendente;

· n° ____ fatture quietanzate e ricevute fiscali.
Dichiara che non è stata presentata, per il medesimo genere di sussidio, domanda a favore dello stesso nucleo familiare negli ultimi 3 anni e che le spese di cui chiede il rimborso non sono state né saranno rimborsate dal S.S.N. o da altri Enti, comprese le Assicurazioni.

Parma,  ____________________

In fede

Dichiaro inoltre di essere informato/a, ai sensi e per gli effetti di cui all’art. 13 del Regolamento UE 2016/679, relativo alla protezione delle persone fisiche con riguardo al trattamento dei dati personali e dei D.Lgs. n 196/2003 e n 101/2018, che i dati raccolti tramite la presente dichiarazione saranno trattati, anche con strumenti informatici, esclusivamente nell’ambito e per le finalità del procedimento per il quale la presente dichiarazione viene resa e secondo quanto previsto nella informativa pubblicata al link: https://www.unipr.it/ateneo/elezioni-statuto-e-regolamenti/privacy del sito dell’Università di Parma. 

Parma, _______________________________
_l__ Dichiarante ________________________
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