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(Il presente modulo deve essere compilato dal lavoratore cedente e successivamente trasmesso a mezzo mail ai soggetti in indirizzo)
Al/Alla Sig./Sig.ra _________ (riportare il nominativo del lavoratore ricevente)
Al/Alla Dott./Dott.ssa _________
(riportare nominativo dirigente/incaricato di funzione del lavoratore cedente)

Al/Alla Dott./Dott.ssa _________
(riportare nominativo 
dirigente/incaricato di funzione 
del lavoratore ricevente)
All’Ufficio preposto alla gestione dei cartellini
Oggetto: cessione di giorni di ferie (art. 87, comma 4 bis, D.L. n. 18/2020 convertito dalla L. n. 27/2020).
Il/la sottoscritto/a _______________________________________________ nato/a il ___________ a _____________________ in servizio presso la Struttura Arpae _________________ con profilo di _______
comunica
di cedere - ai sensi dell’art. 87, comma 4, DL n. 18/2020 convertito dalla L. n. 27/2020 -  a favore del/della Sig./Sig.ra ________________ n. ___________ giorno/i di ferie
.
Data ___________                                                                    
Firma ______________
� Deve trattarsi di giorni di ferie pregresse (anno 2019 ed anni precedenti).
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