
CASSA EDILE
Rev.03
DI MUTUALITA’ E DI ASSISTENZA
delle Province di Catanzaro, Crotone e Vibo Valentia

modulo da inviare scansionato tramite:
 protocollo@cassaedile-czkrvv.it oppure protocollo@pec.cassaedile-czkrvv.it

	Modulo Unico di sospensione/ripresa/disdetta/cessazione


Il sottoscritto _______________________________________________________________ Nato a __________________________________ il ___________ nella sua qualità di titolare/legale rappresentante dell’impresa ____________________________________ con sede in _________________________________________________
Prov ___ cap __________

alla via ___________________________________________________________________ n° ____

Iscritta con il numero di inquadramento _________________ a partire dal ___________________ 
Dichiara
la sospensione* della propria posizione contributiva presso Cassa Edile di Catanzaro, Crotone e Vibo Valentia a far data dal ____________________ per il seguente motivo: 
·  Assenza di manodopera occupata (inclusi gli impiegati)
·  Fine dei lavori, per imprese iscritte in altra Cassa Edile fuori dalle province di Catanzaro, Crotone e Vibo Valentia
·  altro (specificare) ______________________________________________________ 

la ripresa dell’attività a partire dal ____________________.

la DISDETTA DALLA CASSA EDILE DI CZ-KR-VV a partire dal ____________________.
(nei casi di modifica definitiva dell’attività dell’impresa e conseguente adesione ad un CCNL diverso da quello edile– allegare cessazione matricola inps) 

la cessazione dell’attività - con automatica disdetta dalla Cassa -  a partire dal ____________________
(allegare denuncia al Registro delle Imprese)

          Luogo e data 



Timbro e firma legale rappresentante 
_______________________ 


______________________________ 
* SI ALLEGA :
· “COPIA DI TRASMISSIONE DELLA RICHIESTA DI VARIAZIONE DATI ANAGRAFICI INPS” 

Oppure

· NELL’IPOTESI DI PROSEGUO PRESSO ALTRA PROVINCIA, PRIMA DENUNCIA MUT TRASMESSA AD ALTRA CASSA EDILE.


