DENUNCIA DEI LAVORATORI OCCUPATI (MOD. 1)

CASSA EDILE DELLA PROVINCIA DI Gorizia
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La sottoscritta impresa dichlara sotto la propria responsabilita civile e penale che i dati esposti sono conformi a verita ed alle
registrazioni effettuate sul libri paga e matricola.
La sottoscritta impresa conferma | propri dati anagrafici contenuti nel modulo di iscrizione alla Cassa Edile (in caso negativo
occorre inviare la correzione dei dati).
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