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Ministero del Lavoro, della Salute e delle Politiche Sociali
Direzione Provinciale del Lavoro di Ferrara

Servizio Politiche del Lavoro

U. O. Relazioni Sindacali e Conflitti di Lavoro

          Oggetto: Art 5 comma 4 bis del D.Lgs 6 settembre 2001 n. 368. Sottoscrizione di contratto a termine    in deroga
Il giorno ____________alle ore_________ presso la Direzione Provinciale del Lavoro di Ferrara via Garibaldi n. 147/151, alla presenza del ___________________________________________ funzionario incaricato dal Direttore della DPL di Ferrara,

verificata
 la correttezza formale del contenuto del contratto a tempo determinato, accertata la genuinità e spontaneità del consenso del/la lavoratore/trice alla sottoscrizione dello stesso, 
le Parti

Ditta__________________________, in persona del/la Sig./ra_________________________, assistito dal/la Sig./ra ________________________________ della (Associazione datoriale) 
e
il/la Sig./ra_____________________, assistita dal/la Sig./ra_________________________della (Organizzazione  sindacale)

procedono alla stipula del presente contratto a tempo determinato in deroga, ai sensi dell’art. 5, comma 4 bis del D.Lgs. n° 368/2001. Il contratto avrà una durata di mesi _______________. Decorrerà dal giorno _________________ e cesserà improrogabilmente in data_______________.
La presente verifica non determina effetti certificativi in ordine alla effettiva sussistenza dei presupposti giustificativi richiesti dalla legge.


IL FUNZIONARIO

 
_______________________________ 
2

