ALLEGATO B

Spettabile

KTESIOS S.P.A.

Corso Vittorio Emanuele 11, 154
00186 Roma

T1MBRO UFFICIO GIURIDICO

In relazione alla domanda di finanziamento inoltrata da:

Cognome e Nome

Nato a Prov. il
Residente a C.A.P. Prov.
Via/Piazza

Codice Fiscale

SI DICHIARA CHE IL SUINDICATO DIPENDENTE

- ricopre la qualifica di liv. area pos.ne

- ¢ in setvizio dal e alla data odierna, da complessivi anni/mesi/giorni

di servizio continuato e nell’attuale posizione sara collocato in pensione il

- fruisce/non fruisce di aspettative od altri istituti senza assegni

- ¢/non ¢ in atto provvedimento disciplinate o fatto che determina cessazione o riduzione anche
parziale della retribuzione.

- Altre annotazioni:

Inoltre questa Amministrazione, al fine di poter ricevere comunicazioni inerenti il
finanziamento, ai sensi e per gli effetti dell’art. 23 D. Lgs n. 196/2003 e ss. mm, presta il
consenso all’utilizzo del proprio indirizzo di posta elettronica di seguito riportato

DATA FIRMA DEL DIRIGENTE
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