Allegato 2 – Dichiarazione del Responsabile dell’unità organizzativa che ha autorizzato la missione

Oggetto: Polizza “Kasko” a favore dei dipendenti di  Intesa Sanpaolo
Con riferimento alla denuncia inoltrata dal dipendente ___________________________________________

per il sinistro occorsogli in data  ____________ il sottoscritto (nome, cognome, qualifica) _______________

_______________________________________________________________________________________
nella sua qualità di Responsabile  ___________________________________________________________ 

dichiara sotto la propria responsabilità che il dipendente medesimo, nella circostanza, era stato incaricato della seguente missione per ragioni di servizio ed autorizzato ad usare la propria autovettura:

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

(motivo)

_______________________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________

(destinazione)

________________

          (data)








________________________________________________


(firma del Responsabile Unità Organizzativa Gestionale)

All. c.s.
