
MOD. 11 
 

 

Spett.le 

CASSA EDILE 

Via del Governatore, 11 

61100 - PESARO 
 

 
 
 
 
 

OGGETTO: richiesta di contributo per il ricongiungimento familiare 
 
 

 

I… sottoscritta/o……………………………………………………………………. 

nato/a il ………………………..  a ………………………………………………………………… 

attualmente residente a ……………………………………………………………………………… 

in Via ……………………………………………..……………… al n° …………CAP…….…….. 

preso atto del Regolamento per il “Ricongiungimento familiare” 
 

fa domanda 

per ottenere il contributo previsto da questa Spettabile Cassa a parziale rimborso delle spese sostenute 

per il trasferimento del proprio nucleo familiare da ……………………………………….. 

al comune di ………………………………………………………………………………………….. 

Afferma di essere attualmente alle dipendenze della Ditta …………………………………………… 

dal …………………… con la qualifica di (1) ……………………………………………………….. 
 

Si allegano alla presente domanda i seguenti documenti: 
 

- certificato di residenza precedente alla ricongiunzione familiare 
 

- certificato di famiglia e di residenza a ricongiunzione avvenuta 
 

- ……………………………………………………. 
 

- …………………………………………………….. 
 

Nel dichiararmi a completa disposizione per ogni eventuale necessario chiarimento porgo cordiali saluti. 
 
 
 

…………………………… lì, …………………….. 
 
 
 
 

 
 
 
 
 

IL LAVORATORE 
 

…………………………………… 
 
 
 
 
 

1) Operaio specializzato – Operaio Qualificato – Manovale Specializzato – Apprendista 
 

 
 

N.B. La domanda, pena la decadenza del diritto alla prestazione, deve essere presentata entro 
sei mesi dalla data dell’avvenuto ricongiungimento. 


