Dipendente
SAVARESE MONICA
C.F. SVRMNCT0R53B963R
Azienda
ADVANCED SOLUTION S.RL.S

VIA PADRE LORENZO TARDO, 9
GROTTAFERRATA - 00046

Oggetto: erogarione mensile TFR

Spetabile Azienda,

il sottoscritto Savarese Monica, C.F. SVRMNCT70RSIB963R assunto alle vostre dipendenze dal
03.09.2024,

chiede
che il proprio trattamento di fine rapporio maturato venga erogato mensilmente in busta paga.
Certo di un vostro positivo riscontro, porgo cordiali saluti.

Luogo e data
Girottaferrata, 02.09.2024
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