
AL SINDACATO CUB POSTE (Collettivi Unitari di Base dei 
Lavoratori delle Poste) 
 

Oggetto: Ritenute contributi sindacali (notifica cessione di credito) 
 

Il/La sottoscritto/a _______________________________________________ 

abitante in via ______________________________________ n° _______  

CAP __________ Comune _______________________________  Prov. _____ 

Tel/Cell __________________ e-mail _________________________________ 

dipendente della società Poste Italiane s.p.a., matricola _________________ 

applicato c/o __________________________________________ Prov. _____ 
con la presente dichiara la sua volontà a cedere in base a quanto previsto 
dall’art. 26 S.L. e dall’art. 1260 e ss.C.C. a favore di CUB Poste la quota 
mensile pari a Euro 10,00 del proprio stipendio quale pagamento di 
contributi sindacali, a decorrere dalla data odierna. La presente cessione è 
subordinata al mantenimento dell’iscrizione da parte del lavoratore alla 
Organizzazione Sindacale sotto indicata. 
L’importo trattenuto nella busta paga è da versarsi sul c.c.p. 1006269318 
intestato a Collettivi Unitari di Base dei Lavoratori delle Poste. 
 

Data ___/___/201___   Firma __________________________ 

 
Il sindacato cessionario, preso atto di quanto sopra dichiarato dal/la lavoratore/trice, 
dichiara di accettare la condizione apposta alla presente cessione e si obbliga a 
comunicare all’Azienda la rinuncia al beneficio della cessione di credito retributivo 
del lavoratore non appena riceverà dal lavoratore stesso la comunicazione della 
revoca dell’adesione al sindacato. 
La presente annulla e sostituisce ogni altra eventuale delega/cessione di credito 
precedentemente rilasciata dal/la sottoscritto/a. 
 

Do il mio consenso, previsto dall’art. 23 del D.Lgs. 196/03, al CUB Poste a 
trattare i dati che mi riguardano, dopo aver ricevuto l’informativa prevista 
dall’art. 13 ed essere stato edotto dei diritti previsti nel Titolo II – Diritti 
dell’interessato, art. 7 e successivi del medesimo decreto legislativo. 
 

Data ___/___/201___   Firma __________________________ 

A POSTE ITALIANE s.p.a. 
 
Oggetto: Ritenute contributi sindacali (notifica cessione di credito) 
 

Il/La sottoscritto/a ________________________________________________ 

abitante in via ________________________________________ n° ________ 

CAP __________ Comune _________________________________ Prov. ______ 

dipendente della società Poste Italiane s.p.a., matricola ___________________ 

applicato c/o ___________________________________________ Prov. ______ 
 
con la presente dichiara la sua volontà a cedere in base a quanto previsto 
dall’art. 26 S.L. e dall’art. 1260 e ss.C.C. a favore di CUB Poste la quota mensile 
pari a Euro 10,00 del proprio stipendio quale pagamento di contributi sindacali, 
a decorrere dalla data odierna. La presente cessione è subordinata al 
mantenimento dell’iscrizione da parte del lavoratore alla Organizzazione 
Sindacale sotto indicata. 
L’importo trattenuto nella busta paga è da versarsi sul c.c.p. 1006269318 
intestato a Collettivi Unitari di Base dei Lavoratori delle Poste. 
 

Data ___/___/201___   Firma __________________________ 

 
Il sindacato cessionario, preso atto di quanto sopra dichiarato dal/la lavoratore/trice, 
dichiara di accettare la condizione apposta alla presente cessione e si obbliga a 
comunicare all’Azienda la rinuncia al beneficio della cessione di credito retributivo del 
lavoratore non appena riceverà dal lavoratore stesso la comunicazione della revoca 
dell’adesione al sindacato. 
La presente annulla e sostituisce ogni altra eventuale delega/cessione di credito 
precedentemente rilasciata dal/la sottoscritto/a. 
 

Do il mio consenso, previsto dall’art. 23 del D.Lgs. 196/03, al CUB Poste a 
trattare i dati che mi riguardano, dopo aver ricevuto l’informativa prevista 
dall’art. 13 ed essere stato edotto dei diritti previsti nel Titolo II – Diritti 
dell’interessato, art. 7 e successivi del medesimo decreto legislativo. 
 

Data ___/___/201___   Firma __________________________ 

 


