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Al Responsabile di struttura


Domanda di adesione alla modalità di prestazione lavorativa in smart working

 Il/la Sottoscritto _______________________ Nato a _________________________________, il _______________________ Cod.Fisc. ___________________ residente a _______________________ in Via _________________________________ In servizio presso ________________________________________ 
con Sede di lavoro a     ☐  CHIETI     ☐    PESCARA     
Area:  ☐ Operatori - ☐  Collaboratori -☐ Funzionari –☐ Elevate Professionalità -☐ Dirigente  
Con rapporto di lavoro
☐   full-time 
☐   part time al ________ % 

CHIEDE

Di poter svolgere la prestazione lavorativa in smart working, secondo le attività previste nella scheda “progetto individuale di lavoro agile” (All.2)


Chieti/Pescara, _______________                                                                                Il Dipendente
                                                                                                                          ________________________________
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