
            
 
 
        Spett.le 
        CASSA  EDILE 
        ________________________ 
                                                                                 ________________________ 
                
 
 
 
Oggetto: Attestato A.P.E.  
 
 
 
 
  Il/la sottoscritto/a _______________________________________ 
 
nato/a il___________ C.F.________________ residente a  ________________ 
 
Via_________________________ chiede che le  ore  dichiarate  in  mio favore  
 
presso la Cassa Edile di ______________________ nel biennio Ottobre ______  
 
Settembre ______siano trasferite alla Cassa Edile di ____________ ai sensi  del  
 
Paragrafo 5   dello allegato  C del C.C.N.L. vigente. 
 
     Distinti saluti  
 
 
                                                                            IL LAVORATORE 
 
                                                              ___________________________  
 
 
 
 
N.B. : La presente richiesta va presentata via posta, fax o sportello. 
                    


