Timbro Societa

lll.mo Sig./Sig.ra

Via

Citta CAP

Oggetto: Variazione Contratto di lavoro

L’Azienda C.F./P. IVA

con sede in Prov. CAP

in , N.

rappresentata dal Sig./Sig.ra

nato/a a Prov. il

codice fiscale

Premesso che

1. L’Azienda ad oggi applica ai propri dipendenti in
forza il CCNL del settore
stipulato in data tra (indicare le parti sociali) ;

L’Azienda, in quanto iscritta a Fedimprese - Associazione Datoriale, considerato il periodo di crisi
generalizzato che sta comportando una riduzione dell'attivita aziendale che potrebbe anche portare

ad una riduzione del personale, intende applicare a far data dal il nuovo CCNL

in vigore tra Fedimprese — C.ILU. — FAMAR. —

S.NA.P.E.L e disapplicare il CCNL sin d’ora applicato indicato al punto 1 ritenendo detta opzione

confacente alle esigenze dell’azienda e degli stessi lavoratori;

Tutto cio premesso Le comunica che:

L’Azienda a far data dal

applichera il nuovo CCNL in vigore tra
Fedimprese — C.ILU. — F.AM.A.R. — SINA.P.E.L e disapplichera il CCNL sin d’'ora applicato,
stipulato in data tra (indicare le parti sociali) ,

nel pieno rispetto del principio di incomprimibilita della retribuzione.

(luogo e data)

Timbro e Firma

Da inviare in duplice copia per riconsegna obbligatoria di copia controfirmata da parte del dipendente.



