Ai fini del DURC (Documento Unico di Regolarità Contributiva):
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□ lavoratore autonomo

□ Edile industria



□ Edile cooperazione

□ Edile P.M.I.

□ Edile artigianato

□ Altro non edile (specificare) 

codice ditta:
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Posizione contributiva:

individuale del titolare

soci

imprese artigiane

sede competente

6 NUMERO DIPENDENTI :



Contratto 

nazionale di 

lavoro applicato

Tipologia del 

concorrente

1

2



INAIL



INPS



3

4


(
ai fini della verifica fiscale l’ufficio/sede dell’Agenzia delle Entrate alla quale rivolgersi:


Ufficio …………………………………… Città ……………………………………………….


Indirizzo …………………………………………………………….. cap. …………………...


Fax: ………………………. Tel. ………………………….. 
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