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Via Saragat, 1








44122 FERRARA

Oggetto: Richiesta Collaborazione Occasionale di lavoro autonomo.


    (Rif. Ricerca ……………………………..……………… )
Si richiede di procedere ad instaurare un rapporto di collaborazione di lavoro autonomo occasionale con il/la Dott/Dott.ssa ……..………………………………….....................................
che svolgerà attività di : ….…….…………………………………...…………………………………..
…………………………………………………………………………………………………………………

in modo autonomo, occasionalmente senza coordinamento e subordinazioni.

· Data inizio attività: ……………………....  Data termine attività: …………………..…..

· Compenso da corrispondere  € …………………………………..……………….……….

(specificare se al Lordo o al Netto della R.A. del 20% e della rivalsa IRAP del 5%)
· Luogo svolgimento attività …………………………………………………………...........
………………………………………………………………………………………………………

(specificare anche se presso il domicilio del prestatore)

· Il pagamento del compenso avverrà nel mese di ……………………………………………………………………………………………………...







    IL RESPONSABILE DELLA RICERCA 








_________________________________

Al fine dell’avvio della pratica, inviare all’Ufficio Risorse Umane la seguente documentazione:
· Scheda anagrafica e fiscale compilata dal collaboratore (Mod. SAF)
· Copia documento d’identità del collaboratore

· Dichiarazione ai fini fiscali/contributivi compilata dal collaboratore (Mod. RCOLA)
· Curriculum Vitae del collaboratore
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