
 

 

Piazza Deffenu, 9 – 09125 Cagliari 
Telefono 070 650600 – Fax 070 

651588 

 

 

 

 

 

 

 

SOTTOSCRIZIONE 

EMERGENZA 

ALLUVIONE SARDEGNA 

 

 

 

Il sottoscritto autorizza 

l’azienda a trattenere dalla propria retribuzione del mese di  una 

somma equivalente al valore di € (______________) 

 

e a riversare la suddetta somma alla BNLBNLBNLBNL    ----    CAGLIARI,CAGLIARI,CAGLIARI,CAGLIARI,    LargoLargoLargoLargo    CarloCarloCarloCarlo    FeliceFeliceFeliceFelice    

n.n.n.n.    11,11,11,11,    IBAN: 

ITITITIT    53 53 53 53 GGGG    01005010050100501005    04800048000480004800    000000101082,000000101082,000000101082,000000101082,    Causale: CGILCGILCGILCGIL,,,,    CISLCISLCISLCISL,,,,    UILUILUILUIL,,,,    

CONFINDUSTRIA SARDEGNACONFINDUSTRIA SARDEGNACONFINDUSTRIA SARDEGNACONFINDUSTRIA SARDEGNA 

----    EMERGENZAEMERGENZAEMERGENZAEMERGENZA    ALLUVIONEALLUVIONEALLUVIONEALLUVIONE    a sostegno di iniziative di solidarietà promosse 

dalle stesse a sostegno delle comunità locali vittime dell’alluvione in 

Sardegna. 

Il sottoscritto autorizza, altresì, il trattamento dei propri dati personali 

ai fini del perfezionamento della suddetta donazione. 
 

 

 

Data   
 

Firma 

 


