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    REGIONE MARCHE


       GIUNTA REGIONALE


Allegato 2

(tramite la procedura SIFORM – un allegato per ogni lavoratore interessato all’assunzione)

Il sottoscritto __________________ nato a ____________ il ______________ CF ___________________ residente a __________________ in via _____________________________ in qualità di legale rappresentate dell’impresa ____________________________ P.IVA _________________________ con sede legale a _______ in via _______________________ e sede operativa a ____________________ in via ______________________ tel.__________ fax_______________ e-mail _________________________________

Settore attività  ____________________________________

presa integrale visione dell’Avviso pubblico, di cui accetta tutte le condizioni e gli impegni conseguenti,

CHIEDE

la concessione di un contributo di € ____________ per la trasformazione a tempo indeterminato  ___________ (full-time o part-time a ……. ore)  del contratto del seguente lavoratore:

Nome e cognome __________________________

Codice Fiscale ____________________________

Data e luogo di nascita ______________________

Sesso ________

Titolo di studio posseduto ____________________

Tipologia di contratto atipico (prima della stabilizzazione) _______________________

Data assunzione con contratto atipico ___________

 e, consapevole della responsabilità penale a 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 Decreto del Presidente della Repubblica 28 dicembre 2000, n. 445,

DICHIARA

che l’impresa negli ultimi tre anni:

· ha incrementato il numero dei propri dipendenti

· ha mantenuto il numero dei propri dipendenti

· ha ridotto il numero dei propri dipendenti.

Firma del richiedente

                                                                               (Legale rappresentante/titolare dell’impresa)

Impronta documento: A4C4184EE6363D3AD23E2529AF01ED0DB27BF253

(Rif. documento cartaceo 94EBC3DECACDCEC798FEB0814EFECE353AB2E0AF, 45/01//SIM_L)

Nessun impegno di spesa


