CERTIFICAZIONE DI AMMISSIONE ALLA FREQUENZA DELLO STUDIO DEL
CONSULENTE DEL LAVORO O DI ALTRO PROFESSIONISTA
(Art. 1, c.4 lett. g) D.M. 02-12-1997)

Spett.le
Consiglio Provinciale dell’Ordine
dei Consulenti del Lavoro

di

Via
Il/La sottoscritto/a , hato/a a il

, residente a , Via ,

CAP , C.F. , P.IVA iscritto al
n°__ Ordine/Collegio
della Provincia di dal , avendo lo Studio Professionale
in , Via ,

DICHIARA
sotto la propria responsabilita di aver preso conoscenza delle norme di cui alla legge
11/01/1979, n°12 e al D.M. 02/12/1997

ATTESTA
- che il/la Sig./Sig.ra , hato/a a ,
il , residente a , Via ,
C.F. , in possesso di

viene ammesso/a a frequentare lo Studio secondo le norme e per gli effetti del combinato
disposto della legge 11/01/1979, n°12, e del D.M-02/12/1997 del M.L.P.S. come
primo/secondo praticante Consulente del Lavoro, nel seguente orario di lavoro:

per
complessive ore settimanali;
- che attualmente il proprio Studio ¢ frequentato da altri praticanti:
n. praticante/i in
Il/La sottoscritto/a s’impegna a comunicare eventuali variazioni e modifiche.
In fede
Timbro e firma per esteso
............................ N
ALLEGATI:

1. Certificato di iscrizione all’Albo, all’Ordine, al Collegio (per Consulenti del lavoro
non iscritti nell’Albo di e Professionisti non Consulenti del
lavoro;

2. Copia della comunicazione trasmessa il . all’Ispettorato del Lavoro

(ora Servizio Ispezione del Lavoro presso la Direzione Provinciale del Lavoro di
comprovante 1’avvenuto adempimento previsto dall’art.1 della
Legge 11/01/79, n.12, in quanto vengono svolte o trattate pratiche in materia di lavoro,
previdenza ed assistenza sociale dei lavoratori dipendenti.




