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IMP. 5.0.17/02 

ALLA  
EDILCASSA REGIONALE  CALABRESE 
Via Palermo, 4 
88050 CARAFFA DI CATANZARO 
 

 
 

DENUNCIA DI SUBAPPALTO 
 

DICHIARAZIONE DELL’IMPRESA SUBAPPALTANTE 
Il/La sottoscritto/a  
NOME  COGNOME  
Nato il          /    /       a   
CAP  PROV.  
    
C.F.                 

in qualità di Titolare/Legale Rappresentante dell’ Impresa 
RAGIONE SOCIALE 
 

 
Con sede a  CAP  PROV.   
In Via   
  
C.F.                 

  
P.IVA            

  
 

DICHIARA 
 

di aver affidato in data ____/____/________ l’esecu zione dei lavori per 
il cantiere 
 
(ente appaltante/committente) 
 
nel comune di  CAP  PROV.  
Via/Località    
data presumibile ultimazione dei lavori     /    /       
all’impresa  
RAGIONE SOCIALE 
 

   
Il sottoscritto, preso atto dell’informativa ai sen si dell’ art. 13 del D.lgs. 30/06/2003 n. 196, 
acconsente al trattamento dei dati personali, sia c omuni che sensibili che lo riguardano, secondo i 
modi e le finalità ivi specificate. 

 
 
____________ 

Data 
___________________ 

Timbro e firma 
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DICHIARAZIONE DELL’IMPRESA SUBAPPALTATRICE 
Il/La sottoscritto/a  
NOME  COGNOME  
Nato il          /    /       a   
CAP  PROV.  
    
C.F.                 

in qualità di Titolare/Legale Rappresentante dell’ Impresa 
RAGIONE SOCIALE 
 

 
Con sede a  CAP  PROV.   
In Via   
  
C.F.                 

  
P.IVA            

  
 

DICHIARA 
 

di aver assunto in data ____/____/________ l’esecuzione dei lavori 
relativi al cantiere 1 
 
(ente appaltante/committente) 
 
nel comune di  CAP  PROV.  
Via/Località    
data presumibile ultimazione dei lavori     /    /       
per conto dell’impresa  
RAGIONE SOCIALE 
 

   
Il sottoscritto, preso atto dell’informativa ai sen si dell’ art. 13 del D.lgs. 30/06/2003 n. 196, 
acconsente al trattamento dei dati personali, sia c omuni che sensibili che lo riguardano, secondo i 
modi e le finalità ivi specificate. 

 
 
____________ 

Data 
___________________ 

Timbro e firma 
 

                                                 
1 allegare modello “Denuncia di nuovo lavoro temporaneo” (mod. INAIL) 


