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<1991 Al Dirsttore dui Servizio Mcdicra Legale € Fiscae

Al Direttore del SIM.T. CEFALL
Al Respansabili delic JU.C0 in <taff ala Direrione Azundale
Ai Resporsabiie dell L RP.
E p.c. Al Coordinatore Sanitario dellArea Terrtoraie
&l Coordiratore Amminstativo deil Area Termitonsle
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OGGETTQ: ait. 55-seplies del decrelo legisiatve 30 marzo 2001, n 185 - Trasmissione per via ‘elemaiica do cerfcat ¢
malattia

Ad infegrazione ¢ paziale modifica della circolare n. 8117DG dcl 21110/2C10, wremiesss che

1) il Dipartimento Gestione Risorse Umiane, in riscontre & quante richicsto. ha fornit al Servzo di Medicing Lcgale & &

scale I'elenco dei dipendenti preposti al monitoraggio delle presenze refle var e macestruliure azendan alc scopo i far

accreditare gli stessi presso [INPS per la conseguente ricezione def PIN per “accesse diretio ags atlestal o masstis s

portdle www.inps.it,

2) con la circolare n_ con ia nula prot no 4611 del 04710720010, il Diredare del Servizio Medicna | sgaic L Fiscale copn

aver comuricate d; aver ncevalo lelenca suindicate, ha richiesto ai Direttor: delle Macrostiutture Aziendall. & far perven

re I'apposita scheda individuaie, elaborata dallNPS ed allegata in copia, debitamente compilata dal persunglt: Comunque
individuato al fini della rilevazione on-line dei certificat di malattia, unitamente a copia del documento ddunila segnalan-

do f'urgenza dellinoltro per di potere ctiemperare agil uilerior adempiments (accredito presso INPS & ricezione codec i

per l'accesso al portale);

si dispone che

» e 8S.LL,, qualora non avessero gia provieduto in riscontre alla citate nota 6ot n 4617 dol 0020010, Irezinctie
ranno al Dirctiore del Servizio Medicing Legale e Fiscale | nominalvi del persorale 2reposto ai monioraggio dele pre-
senze da adibire alla rievazione on-line dei certificali medici di malatia, inviande altresi la scheda ndividuae, Gebita-
mente compilata da ciascuno dei dipendenti designal per I'aftivia di cui si ratta, unitamenle & copia oLl Lspetive a0
cumento d'identita,

- il Direttore del Servizio Medicing Legale e Fiscale curera la consequente comunicazione alf INPS, des nommativi ce
dipendenti incaricati (nonche deile rispettive schede individuali) al guale forrire I'apposito cod.ce PIN, necestaro pu
accedere alla procedura telematica per acquisiie 1 certficati di malatiia dei dipendenti ncadenti nulic nspettive strulturc
aziendali.

Si trasmette capia della citata nota prot. n 4611 del C7/10/20010 de! Drrettore del Serv2io Medicmna Legae e Fte

e e della scheda individuzle.

LURP & incaricato di prowedere alfa pubblicazione defla presente sul sito aziendale.
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[}
@ill]lls All'Istituto Nazionale Previdenza Sociale

Agenzia di

Richiesta di abilitazione ai servizi telematici
(Modulo di richiesta individuale)

11 sottoscritto:

Cognome | | Nome |

Comune di nascita | | Prov. Datadinascita| | [/| | |/ | | | |

Codicefiscale [ | | | [ [ | [ [ [ | [ [ | | ||

Indirizzo |

Comune | | Prov. CAP

Telefono | | Fax| | E-mail |
Documento | | Ne | |
Rilasciato da | | Scadenza| | [/ | | |7 | | | | |

Posizione aziendale |

richiede 1’assegnazione di un codice PIN per ’accesso ai seguenti servizi telematici dell’INPS:

1l richiedente riconosce che 1’utilizzo del PIN ¢ strettamente personale e non delegabile; dichiara
inoltre che tutte le richieste di consultazione e/o inoltro di dati per via telematica all’INPS effettuate
mediante 1’utilizzo del PIN saranno imputate al richiedente esclusa ogni eccezione per qualsiasi uso
improprio o delegato del PIN.

E’ riservato al titolare dell’Ente di appartenenza, o suo delegato, il diritto di recesso dal servizio
telematico, da comunicare, personalmente o con lettera raccomandata A/R, alla Agenzia INPS

competente con effetto dal momento in cui I’INPS avra ricevuto notifica.

/ /

I1 Richiedente

Secondo il Dlgs n. 196/2003, tutti i dati dichiarati e destinati all'Istituto sono di natura privata. L'Istituto si impegna a
trattarli nel pieno rispetto delle norme.

I1 sottoscritto dichiara di aver ricevuto in

data / / il codice PIN N° per I’accesso ai servizi telematici dell’INPS.

I1 Richiedente






