Allegato 2

SCHEDA TECNICA DI ASSEVERAMENTO REQUISITI LAVORATORI ASSUNTI
DI CUI AL CAPO II DELLA L.R. 12 MAGGIO 2010, N. 11 E AL TITOLO VI L.R. 6 AGOSTO 2009 N.9

Tutte le informazioni e dati dichiarati nella presente scheda tecnica sono rese in forma di dichiarazione sostitutiva di atto di notorietà ed  ai sensi e per gli effetti degli articoli 47 e 76 del D.P.R. n. 445 del 28 dicembre 2000 e s.m.i. il dichiarante è consapevole delle responsabilità penali cui può andare incontro in caso di dichiarazioni mendaci o di esibizione di atto falso o contenente dati non più rispondenti a verità:

PRATICA N.  (ASSEGNATA DAL S.I.)       
IMPOSTA DI BOLLO (ESTREMI)
	*: la compilazione dei campi sarà assistita dall'applicazione informatica

	
	

	N. progressivo/ID*
	 

	Cognome
	 

	Nome
	 

	Codice Fiscale
	 

	Sesso*
	 

	Luogo di nascita*
	 

	Data di nascita*
	 

	Residenza indirizzo*
	 

	Residenza città*
	 

	Residenza Provincia*
	 

	Tipologia lavoratore*
	 

	Data di assunzione*
	 

	Codice Comunicazione Obbligatoria
	 

	Tipologia di contratto *
	 

	Livello contrattuale*
	 

	Costo Salariale
	 

	Ammontare del contributo
	 

	Qualifica professionale (ISTAT)*
	 

	Tipologia orario*
	 

	Ente previdenziale
	 

	PAT INAIL
	 

	AGEVOLAZIONI IN ESSERE O GODUTE
	SI/NO

	Estremi norma agevolativa
	

	Data inizio agevolazione*
	 

	Data fine agevolazione*
	 

	Misura agevolativa
	 

	Importo mensile agevolazione
	 

	Importo una tantum 
	 

	Importo complessivo agevolazione
	 


	Il sottoscritto ___________________________ (Consulente del lavoro, iscritto all’Albo professionale al n. ______     tenuto presso l’Ordine dei Consulenti del lavoro di ____________ ovvero il responsabile aziendale della gestione del personale) attesta che il lavoratore sopraindicato è in possesso dei requisiti richiesti per l’appartenenza ad una delle categorie previste dall’art. 2, punti 18, 19 e 20 del Regolamento (CE) n. 800 del 2008; richiamate dal Capo II della L.r.11/2010 e della L.r. 9/2009, e la documentazione giustificati è agli atti del proprio studio/del datore di lavoro.
Luogo, Data, Ora 
Timbro e firma 
Assegnato dalla procedura informatica

Firma digitale
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