CARTA INTESTATA AZIENDALE 
OGGETTO: CERTIFICAZIONE LAVORO DIPENDENTE PER DOMANDA DI ISCRIZIONE ALL’ASILO NIDO COMUNALE “IL CUCCIOLO”, A.E. 2025/2026
Io sottoscritto (nome e cognome) nato il __________ a __________ titolare/legale rappresentante della ditta (ragione sociale, luogo e p.iva)
DICHIARO

Di avere alle mie dipendenze il/la sig. __________ nato/a il _________ a _________ residente a_______________, con contratto a tempo determinato dal ____ al ____ / indeterminato.
Il monte ore di lavoro settimanale del dipendente è pari a _____ ore, dal lunedì al ______, dalle ore _____ alle ore _____ . (N.B. se su turni specificare le diverse tipologie di turni)
LUOGO E DATA

TIMBRO E FIRMA 

