Cassa Edile di Roma e Provincia
Via Pordenone, 30
00182 —Roma

Oggetto: Richiesta di rateizzazione, in conformita all’Accordo sindacale in materia di rateizzazioni del
10/09/2020.

Il/la sottoscritto/a , in qualita di Legale Rappresentante

dell'lmpresa denominata , con sede legale in

, Via/Piazza ,
n. , CAP ,  Matricola INPS , Codice ditta INAIL
, iscritta alla Cassa Edile di Roma e Provincia dal , con codice iscrizione
tel.
CHIEDE
alla Cassa Edile in indirizzo, la rateizzazione del debito maturato nel periodo dal al

Con la presente richiesta, I'lmpresa riconosce formalmente il debito maturato e rinuncia alla successiva
azione di opposizione, nel caso in cui si dovesse rendere necessario procedere al recupero del credito

tramite azione esecutiva.

In relazione all'importo del debito, I'impresa dichiara di avere irequisiti previsti dall'accordo sulle

rateizzazionidel 10.09.2020.

L'impresa dichiara altresi di non avere in corso altre rateizzazioni presso altre Casse Edili/Edilcassa.




L'impresa dichiara altresi di avere in corso le seguenti rateizzazioni presso altre Casse

Edili/Edilcassa:

- Cassa Edile/Edilcassa di , per I'importo complessivo di

€ , di cui il residuo da versare e di €

L'impresa afferma di essere al corrente che il beneficio della rateizzazione, qualora concesso, decadra nel
caso in cui non si dovesse riscontrare la correntezza nelle denunce e nei versamenti durante il periodo di

rateizzazione stessa.

L'impresa autorizza la Cassa Edile di Roma e Provincia all’utilizzo della presente richiesta per le finalita e gli

adempimenti del predetto Accordo sindacale del 10/09/2020.

Data e luogo,

Firma e Timbro dell’'Impresa
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