EMERGENZA COVID-19

Richiesta di accesso ai contributi previsti dalla misura [_] SMART WORKING [ ] FONDO ROTATIVO COVID-19

Presentazione azienda

Nominativo/Denominazione Forma giuridica

Sede legale - Indirizzo Citta Prov CAP
Sede amministrativa - Indirizzo Citta Prov CAP
Partita IVA Codice Fiscale

Registro Imprese di N° iscrizione Data costituzione

Titolare/Legale Rappresentante Cellulare

Telefono ufficio Ne fax

Email Sito Web

Class. ISTAT Descrizione

Descrizione estesa

Oggetto sociale

Organico — forza lavoro
Dirigenti Impiegati | Operai Apprendisti Agenti Altro TOTALE Di cui familiari

Le richieste potranno essere inoltrate a favore dei soli iscritti UAI.

Timbro e Firma (Azienda)

(per accettazione)

Per Info:

‘ direzione@unioneartigianiitaliani.it ‘ 333778 9392 — 347 162 8455
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