
FAC SIMILE
LICENZIAMENTO CON PREAVVISO

Nome e Cognome)_________________________________
Indirizzo ( )____________________________________

 Provincia_____________________________________________

Licenziamento con preavviso (art. 39, comma 9 CCNL)

(per il lavoratore convivente specificare: terminato il periodo di preavviso, l’alloggio assegnato nell’abitazione familiare dovrà 
essere rilasciato libero da qualsiasi bene di sua proprietà).

Luogo e data _______________________        

                      Firma del datore di lavoro

_______________________

                                                 

______________________________________________________________________________________________________

PER ACCETTAZIONE 

Luogo e data ________________________                                                                                

                               Firma del lavoratore

_______________________
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