
        Messina, __________________ 
 
 
        Spett.le 
        Cassa Edile della Provincia di 
        Messina 
        Via Dogali, 20 
                                                                                 98123 Messina   
              
 
 
 
Oggetto: Integrazione A.P.E. 
                 Art.20 Contratto Provinciale Integrativo del 22/10/1998 
      Art.19 Contratto Provinciale Integrativo del 16/05/2003. 
 
 
 
  Il/la sottoscritto/a _______________________________________ 
 
nato/a il__________ C.F._________________ residente a  ________________ 
 
 Via_________________________, essendo nelle  condizioni  previste dai 

Contratti Provinciali Integrativi in oggetto, chiede  l’invio  del modulo  di  C/C  

necessario ad effettuare i relativi versamenti per usufruire dell’erogazione del 

premio A.P.E. di competenza.  

 
      Distinti saluti  
 
 
                                                                            IL LAVORATORE 
 
                                                              ___________________________   
 
Allegare Fotocopia: Documento d’Identità 
                              Codice Fiscale 
 
 
 
N.B. : La presente richiesta va presentata via posta, fax o sportello. 
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