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Dipartimento III - Servizio 1 “Politiche del Lavoro e Servizi per l’impiego –

Osservatorio sul mercato del lavoro e sugli esiti occupazionali"

Centro per l’Impiego Cinecittà




COMUNICAZIONE DI RINUNCIA,  INTERRUZIONE, TRASFORMAZIONE  DI
TIROCINIO DI FORMAZIONE E DI ORIENTAMENTO
(da inviare al CPI fax n. 06/72991226 e all’ufficio stage fax n. 06/72593066)
N° CONVENZIONE _______________________________________________________________
N° PROGETTO   __________________________________________________________________
NOME TIROCINANTE  ____________________________________________________________
AZIENDA OSPITANTE ____________________________________________________________
PERIODO DEL TIROCINIO  ________________________________________________________
COMUNICAZIONE DI
[image: image1.jpg]INTERRUZIONE DA PARTE DELL’AZIENDA DAL ______________________________

RINUNCIA DA PARTE DEL TIROCINANTE DAL   _______________________________


TRASFORMAZIONE IN RAPPORTO DI LAVORO:
            
Tipo contratto ________________________________

Durata ______________________________________

Dal _________________________________________

Data…………………………..






Firma dell’Azienda 
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