
LO 403.5 (4-06)
NEW YORK STATE
DIPARTIMENTO DEL LAVORO
P.O.Box 15130
ALBANY NY 12212-5130

Nome ___________________________________
Numero di previdenza sociale____________________

RICHIESTA PER SUSSIDIO BASATO SU SETTIMANE DI LAVORO

Per richiedere il sussidio basato sulle settimane di lavoro deve completare questo modulo e rispedirlo al Dipartimento
del lavoro all’indirizzo sopra riportato con una copia della sua documentazione del lavoro e della retribuzione per
ciascuna settimana in cui ha lavorato durante il periodo base indicato qui sotto. Non spedisca gli originali dei suoi
documenti relativi alla retribuzione dal momento che non li possiamo restituire. La sua Richiesta per sussidio basato su
settimane di lavoro non può essere evasa fino a quando non siano state esaminate tutte le Richieste di Revisione e sia
stato definitivamente stabilito il suo periodo base. Le notificheremo entro tre settimane dal ricevimento quale azione è
stata presa riguardo alla sua richiesta.

Completi soltanto la facciata anteriore di questo modulo se ha lavorato per un datore di lavoro o ha lavorato
consecutivamente per due o più datori di lavoro. Se ha lavorato durante le stesse settimane per due o più datori di lavoro
completi il Formulariosul retro del modulo e trasferisca i dati appropriati nella facciata anteriore. Se durante il periodo
base lei ha avuto più di 7 datori di lavoro, aggiunga tali informazioni su un foglio bianco e lo alleghi al modulo.
PERIODO BASE______________________________ al ___________________________________________

( Inserire queste date dalla Determinazione dell’importo del sussidio, LO 403, precedentemente emanata.)
A. Datore di lavoro. Nome
e indirizzo

B. Durata periodo della
retribuzione. Es.:
settimanale, bisettimanale,
ecc.

C. Totale settimane pagate
durante il periodo base

D. Retribuzione
complessiva pagata durante
il periodo base

1. $
2. $
3. $
4. $
5. $
6. $
7. $
E.TOTALE SETTIMANE IN CUI HA LAVORATO
E RETRIBUZIONE DURANTE IL PERIODO BASE

$

F.TOTALE SETTIMANE IN CUI HA LAVORATO
DAL FORMULARIO DEL LAVORO
CONCOMITANTE
G. Formula per il ricalcolo.
1. Dividere la retribuzione totale per le settimane totali (la cifra più bassa fra E e F) $
2. Dividere la retribuzione settimanale media sulla riga 1 per due per arrivare al sussidio
proposto basato su settimane e retribuzione. L’importo del sussidio non può superare $405. $

3. Scrivere qui l’importo attuale del suo sussidio, come riportato nella sua ultima Determinazione
dell’importo del sussidio $

4. Sottrarre la riga 3 dalla riga 2. Questo importo deve essere almeno di $5 superiore per ricevere il
sussidio ricalcolato sulla base di settimane e retribuzione. $

Certificazione: Certifico che tutte le informazioni e la documentazione fornite sono veritiere ed esatte. Sono
consapevole del fatto che le informazioni sono soggette a verifiche e le false dichiarazioni sono punibili con sanzioni.

Firma___________________ Data: __/__/____ No. Telefono________________________



FORMULARIO
DOCUMENTAZIONE DI LAVORO CONCOMITANTE NEL PERIODO BASE

n. di previdenza sociale__ - ___ - __ NOME: ______  Periodo base: Dal __/__/____ Al __/__/____
Settimane→
Datore di
lavoro↓

*

FOTOCOPI QUESTO MODULO SE HA LAVORATO PER PIÙ DI 7 DATORI DI LAVORO
DURANTE IL SUO PERIODO BASE

ISTRUZIONI:
1. Elenchi tutte le date finali di ogni settimana (domeniche) per tutto il suo periodo base. Veda il

LO403.Determinazione dell’importo del sussidio per le date del suo periodo base.
2. Scriva una ( ) nel diagramma qui sopra per ogni settimana nella quale ha lavorato per ogni datore di

lavoro del periodo base.
3. Sommi il numero di settimane per ciascun datore di lavoro e lo scriva nella facciata anteriore di

questo modulo con la retribuzione per ciascun datore di lavoro.
4. Utilizzando il diagramma qui sopra conti ciascuna settimana nella quale ha messo un segno di

spunta. Conti ogni settimana soltanto una volta anche se ha più di un segno di spunta per quella
settimana.Queste saranno le sue settimane totali di lavoro nel suo periodo base. Scriva il numero qui
e  sulla riga F “Settimane totali di lavoro dal Formulario del lavoro concomitante” sulla facciata
anteriore di questo modulo.

Fotocopi e accluda documentazione attestante il lavoro per tutte le settimane in cui ha lavorato per
ciascun datore di lavoro. Non invii documenti originali.



ISTRUZIONI PER:
RICHIESTA PER SUSSIDIO BASATO SULLE SETTIMANE DI LAVORO

Il suo diritto all’indennità di disoccupazione e l’importo del suo sussidio settimanale sono stati stabiliti in base a una
formula che usa la retribuzione trimestrale del trimestre col compenso più elevato nel suo periodo base. A seconda dei
precedenti lavorativi può risultare idoneo per un sussidio settimanale più alto basato sulla metà della sua retribuzione
settimanale media. Per chiedere una revisione dell’importo del suo sussidio settimanale, devono essere soddisfatti tutti i
requisiti seguenti:

 La richiesta deve essere presentata entro 10 giorni dalla data della sua più recente Determinazione dell’importo
del sussidio.

 Il suo periodo base è stato definitivamente fissato.

 Deve aver avuto almeno 20 settimane di lavoro nel suo periodo base. Una settimana di lavoro è definita come
un periodo da lunedì a domenica durante il quale ha ricevuto una retribuzione per lavoro svolto per un datore
di lavoro coperto dalla New York State Unemployment Insurance Law.

 Deve fornire documentazione di tutte le sue settimane di lavoro e retribuzioni del periodo base.
Documentazione accettabile comprende cedolini paga, buste paga o fotocopie di assegni. La sua
documentazione deve mostrare nome del datore di lavoro, periodo retribuz./data di pagamento, retribuzione e il
suo nome e numero di previdenza sociale. In ogni caso l’importo del sussidio calcolato in base alla
documentazione accettabile fornita non potrà essere mai essere superiore al sussidio massimo previsto
attualmente.

 Il sussidio basato sulla metà della sua retribuzione settimanale media deve essere superiore di almeno $5,00
all’importo del sussidio settimanale basato sulla formula della retribuzione trimestrale riportata sulla sua più
recente Determinazione dell’importo del sussidio.

La Richiesta per l’importo del sussidio basato sulle settimane di lavoro è distinta dalla Richiesta di revisione. La Richiesta di
revisione viene illustrata nella sezione “Come viene determinato l’importo del mio sussidio” nel libretto informativo. Non si può fare
la Richiesta per sussidio basato sulle settimane di lavoro fino a quando non si è deciso definitivamente quale periodo base adottare ed
è stata presa una decisione su un’eventuale Richiesta di revisione.
Sul lato opposto c’è un esempio di modulo di “Richiesta per sussidio basato sulle settimane di lavoro”. L’esempio presuppone una
domanda di indennità presentata nel 4º trimestre 2000 e datori di lavoro riportati all’ufficio New York State Wage Reporting entro il
periodo base di base dal 1º luglio 1999 al 30 luglio 2000.

Datore di lavoro RETRIBUZIONE Periodo base
Good Construction, Inc.
Better Construction, Inc.
Best Construction, Inc.
TOTALE

2/2000
$5,000

  640
____

$5,640

1/2000
$6,594

$6,594

4/1999
$7,812

$7,812

3/1999
$1,375

6,640

$7,812

$20.781
640

6.440

$27.861

Il sussidio basato su un ventiseiesimo (1/26) della retribuzione del trimestre col compenso più elevato è $300. (Per chi
ha una retribuzione nel trimestre col compenso più elevato di $3,575 o inferiore, il sussidio settimanale è basato su un
venticinquesimo (1/25).

Il sussidio basato sul lavoro e la retribuzione settimanali, dimostrati da prove accettabili, è $309. (Si vedano i calcoli a
pagina 2 delle istruzioni).

LO 403.5I (9-00)



NOTA: se ha lavorato per più di un datore di lavoro nella stessa settimana per una o più settimane deve prima completare il Formulario sul retro del modulo di “Richiesta
per sussidio basato sulle settimane di lavoro”. Nell’esempio qui sotto le settimane totali nella riga F sono meno della somma delle settimane che appaiono nella riga E a
causa di lavoro concomitante nel periodo base.

Esempio-  Richiesta per sussidio basato su settimane di lavoro
…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………………..
A. Datore di lavoro. Nome e indirizzo B. Durata periodo della retribuzione.

Es.: settimanale, bisettimanale, ecc.
C. Totale settimane pagate durante il
periodo base

D. Retribuzione complessiva pagata
durante il periodo base

1. Good Construction, Inc.
Anytown N.Y. 10101

bisettimanale 43 $ 20,781.00

2. Better Construction, Inc.
Anytown N.Y. 10101

bisettimanale 2 $ 640.00

3. Best Construction, Inc.
Anytown N.Y. 10101

settimanale 8 $ 6,440.00

4.
5.
6.
7.
E.TOTALE SETTIMANE IN CUI HA LAVORATO E RETRIBUZIONE
DURANTE IL PERIODO BASE

53 $27,861.00

F.TOTALE SETTIMANE IN CUI HA LAVORATO DAL FORMULARIO
DEL LAVORO CONCOMITANTE

45

G. Formula per il ricalcolo.
1. Dividere la retribuzione totale per le settimane complessive (la cifra più bassa fra E e F) …………………….619.13
2. Dividere la retribuzione settimanale media sulla riga 1 per due per arrivare al sussidio
proposto basato su settimane e retribuzione. L’importo del sussidio non può superare $405…………..309.57

3. Scrivere qui l’importo attuale del suo sussidio, come riportato nella sua ultima Determinazione
dell’importo del sussidio …………………………………………………………………………………………300.00

4. Sottrarre la riga 3 dalla riga 2. Questo importo deve essere almeno di $5 superiore
per ricevere il sussidio ricalcolato sulla base di settimane e retribuzione. ……………………………..……..9.57

Esempio

Settimane
Datore di
lavoro

4/
7/

99

11
/7

/9
9

18
/7

/9
9

25
/7

/9
9

1/
8/

99

8/
8/

99

15
/8

/9
9

22
/8

/9
9

29
/8

/9
9

2/
4/

00

9/
4/

00

16
/4

/0
0

23
/4

/0
0

30
/4

/0
0

7/
5/

00

14
/5

/0
0

21
/5

/0
0

28
/5

/0
0

4/
6/

00

11
/6

/0
0

18
/6

/0
0

25
/6

/0
0

A                 
B  
C        
Ecc.

 
Settimane
lorde

53

Settimane
concomitanti

8

Settimane
nette

45

X= nessun lavoro disponibile
Settimane 10-39: lavorato 26 settimane per “A”




