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Azienda Speciale Camera Commercio Pavia




PAVIASVILUPPO
AZIENDA SPECIALE DELLA




AUTORIZZAZIONE
CAMERA DI COMMERCIO INDUSTRIA

ARTIGIANATO E AGRICOLTURA

DI PAVIA

________________________________________________________________

Il/La Sig.  _________________________________________________

è autorizzato come sotto specificato:

________________________________________________________________________________

FERIE




GIORNI N.  _________  DAL  ___________  AL  _________

________________________________________________________________________________

PERMESSO



GIORNI  ___________






DALLE ORE  ____________  ALLE  ORE  ______________

________________________________________________________________________________

SERVIZIO ESTERNO

LUOGO  _____________  DAL  _________  AL  _________






MOTIVO  _________________________________________






DALLE ORE  _______________  ALLE ORE  ____________

________________________________________________________________________________

DATA


          FIRMA



             AUTORIZZAZIONE
DEL DIPENDENTE  


   DEL DIRETTORE


     

                


        (Dott. Alessandro Scaccheri)



     _____________________


         ___________________


