
FAC SIMILE DI 
DICHIARAZIONE DELL’ISTITUTO BANCARIO DI ASSUNZIONE A TEMPO NON  

INDETERMINATO  
(da redigere su carta intestata dell’Azienda di Cre dito e sottoscritta dal Direttore  

dell’Agenzia) 

, li ..../..../...  

Oggetto: 

ammanco di cassa del ........................... di  €  .........................................................  

operatore (nome e cognome) .........................................................................................  

Con la presente si dichiara che il Sig.  ................................................................. ... (nome/cognome 
dell’operatore), 
presta servizio presso il nostro Istituto ................................................................................ . (nome  
dell’Istituto), con un rapporto di lavoro a tempo NON INDETERMINATO . 

Filiale di 

(nome e cognome esteso del Direttore e/o Procuratore dell’Agenzia)  .....................................................  

(Firma) 
(Firma del Direttore e/o Procuratore dell’Agenzia) 
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