.. CASSA EDILE DELLA PROVINCIA DI FIRENZE
Via Lorenzo il Magnifico, 8 - 50129 Firenze - tel. 055 4627760 fax 055 4627799

SCHEDA ANAGRAFICA LAVORATORI/SEGR

- UTILIZZARE PER COMUNICAZIONI DATI NUOVE ASSUNZIONI E VARIAZIONI
- COMPILARE IN MODO CHIARO E LEGGIBILE

- FIRMARE NELLO SPAZIO IN FONDO AL FOGLIO Riservato Cassa Edile
cognome nome

Il sottoscritto

nato il l/ ' / a [Comune o Stato Estero]) (1) Prov.(2)

cittadinanza cod. fisc.

CHIEDE che tutta la corrispondenza a lui spettante sia spedita al seguente indirizzo:

Via/Piazza n.

presso CAP

Localita Prov.
tel.
tel. cell.

lingua .
(se diversa dallitaliano) e-mail:

DICHIARA di essere residente (indicare solo se diverso dal suddetto recapito postale)

Via/Piazza n. CAP

Localita Prov.

Dichiara di essere dipendente dellimpresa:

CHIEDE che il pagamento delle proprie competenze avwenga mediante bonifico bancario/postale del quale
fornisce i seguenti dati: (& indispensabile compilare tutte le caselle)

Codice IBAN |:|

Intestato a

Denominazione della Banca/Ufficio postale

Indirizzo Banca/Ufficio postale ‘ | | ‘

Citta CAP
Detto conto sara valido fino a nuova comunicazione scritta.
Dichiara, agli effetti del diritto al premio di Anzianita Professionale Edile Ordinaria, che in precedenza e stato

iscritto alle Casse Edili delle seguenti province:

Dichiara ai fini della fornitura di indumenti e scarpe:  n. taglia tuta n. scarpe

Dichiara di aderire al Contratto Collettivo Nazionale di Lavoro attualmente in vigore unitamente agli Accordi integrativi dello stesso, allo
Statuto ed al Regolamento della Cassa Edile della Provincia di Firenze, conferma che i dati sopra esposti sono esatti ed esonera la Cassa
Edile della Provincia di Firenze da ogni e qualsiasi responsabilita che possa scaturire dall'aver dichiarato generalita, domicilio e coordinate
bancarie/postali errati e/o incompleti.

Chiede di poter fruire dei servizi e delle prestazioni della Cassa Edile, a norma del Contratto Collettivo Nazionale di Lavoro, per gli operai dipendenti
dalle imprese edili ed affini, agli Accordi locali integrativi, nonché dello Statuto e del Regolamento della Cassa medesima.
Consenso al trattamento dei dati personali |l sottoscritto, preso atto e ricevuta copia dellinformativa sul retro del presente modulo, ed ai
sensi degli artt. 11,20,22 del D.Lgs. 30.06.2003 n.196/03 e eventuali successive modifiche, acconsente al trattamento dei dati personali,
sia comuni che sensibili, che lo riguardano, funzionale alla realizzazione delle finalita di cui al punto 1 da parte della Cassa Edile ed alla
comunicazione degli stessi dati alle categorie di soggetti indicate al punto 4 della predetta informativa. Rimane fermo che tale consenso e
condizionato al rispetto delle disposizioni della vigente normativa.

data Firma del lavoratore

(1) per i lavoratori stranieri scrivere lo STATO DI NASCITA
(2) per i lavoratori stranieri scrivere EU se provenienti da paese dell'Unione Europea e EE se extraeuropeo



