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Alla Cassa Edile di Benevento Via 
Maria Pacifico 54/C 
82100 Benevento 
 

CERTIFICAZIONE DEL POSSESSO DEI REQUISITI PER L’APPLICAZIONE NORMA PREMIALE  

Il sottoscritto Sig. .............................................................……………………………………………………………………. 
 

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

residente a ......................................................., Via ..............................................................……n. ....…. 
 

Codice fiscale …………………………………………………………………………………………………………………………………… 
 

Legale Rappresentante dell’impresa ......................................................................................................, 

C.F. ………………………………………………………….. P.I. .................................................................................... , 

con sede legale a …………………………………………………, in via ……………………………………………………….. n. …….. 

con sede amministrativa a ……………………………………, in via ……………………………………………………….. n. ……..  

e-mail …………………………………………………………, tel. ………………………………………………………………………………. 
 
 

Ai fini del riconoscimento della Premialità Imprese, definita con il verbale di accordo siglato in data 3 
Giugno 2026 dalle parti sociali e consapevole delle responsabilità penali cui può andare incontro in 
caso di dichiarazioni mendaci, falsità in atti e uso di atti falsi, ai sensi e per gli effetti degli artt. 46, 47 
e 76 del DPR n. 445/2000, 

DICHIARA 

 

 di essere iscritto alla Cassa Edile della provincia di Benevento;* 

 di essere in regola con tutti i versamenti contributivi dovuti alla Cassa Edile* 

 di essere privo di irregolarità rilevanti ai fini BNI/DURC*
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 di essere in possesso della soglia minima di attività: 1600 ore effettive annue denunciate, oltre ferie e festività contrattuali, 
oppure media mensile almeno di 120 ore effettive denunciate sui mesi di effettiva iscrizione. * 

 Di essere iscritto alla Cassa Edile di Benevento da:** 

o Almeno 5 anni  

o 10 anni in su  

 di aver partecipato almeno una volta ad un corso Formedil** 

 di essere in possesso del rating di legalità rilasciato dall’ AGCM** 

 di aver realizzato, nell’anno Cassa Edile di riferimento, attività formative o partecipato a corsi di formazione presso 
Formedil Benevento.** 

 
 *quota base   * * criterio virtuosità 

 
 

Allego: 

1. Certificazione della formazione effettuata presso Formedil. 

2. Attestazione rilasciata dal  Formedil di Benevento 

3. Certificato attestante il possesso del rating di legalità. 

4. Copia di un documento d’identità in corso di validità del dichiarante. 

 

NB: la verifica dei requisiti verrà effettuata considerando i dati presenti alla data del 31 Luglio 2026, mentre  il 
presente modulo dovrà essere inviato tramite pec non oltre il 31 Agosto 2026 al seguente indirizzo: 
benevento@cassaedilebnpec.it 

 
INFORMATIVA PRIVACY AI SENSI DEL REGOLAMENTO 679/2016/UE –  

Si informa che:  tutti i dati personali (comuni identificativi e/o sensibili) comunicati alla CASSA EDILE BENEVENTO saranno trattati per le finalità 
istituzionali e per le finalità consentite dalla legge nel rispetto delle prescrizioni previste dal Regolamento Generale sulla protezione dei dati personali 

679/2016 dell’Unione Europea;  il trattamento dei dati personali avviene utilizzando strumenti e supporti sia cartacei che informatico-digitali;  il 

Titolare del trattamento dei dati personali è la CASSA EDILE BENEVENTO, Via M. Pacifico 54 C - 82100 Benevento;  relativamente ai Dati Personali, il 

GDPR Le conferisce, come Interessato del trattamento, l’esercizio (ove applicabile e tecnicamente possibile) di specifici dir itti, come previsti dagli artt. 15 

- 21 del Regolamento UE 679/2016, ai seguenti recapiti: E-mail: info@cassaedilebn.it, – PEC: benevento@cassaedilebnpec.it;  l’informativa completa 

redatta ai sensi degli articoli 13 e 14 del Regolamento UE 679/2016 è reperibile presso la sede della CASSA EDILE BENEVENTO;  Il Data Protection Officer 
(Art. 37 Reg. 679/2016) nominato dalla CASSA EDILE BENEVENTO è la Slalom consulting srl, contattabile ai seguenti recapiti: E-mail: dpo@slalomsrl.it – 
PEC: slalom@pec.net. 

 

Data .............................................. 
 

Firma del dichiarante 
 

........................................ 
 
 
 

 


