Polestar

Conferma d’impiego/adesione

Rilasciata il:

Cognome, nome:
Indirizzo:

NPA, luogo di residenza:

Si conferma che la/il collaboratrice/collaboratore ha un rapporto di lavoro a tempo indeterminato
0 adeirische all’associazione e che e soddisfa le condizioni interne previste dall’azienda per gl
sconti riservati ai dipendenti e ha quindi diritto a uno sconto da parte di Polestar.

La collaboratrice/il collaboratore sopra indicata/o dichiara che il veicolo sara immatricolato
esclusivamente a suo nome per una durata di almeno 18 mesi.

Si dichiara che le informazioni fornite e i fatti menzionati sono veritieri. Questo modulo deve
essere firmato dall'ufficio del personale o da persone con autorizzazione a firmare per conto
dell’azienda sotto indicata. Questo modulo € valido per 3 mesi dalla data di emissione. Questo
modulo firmato vale come un'aggiunta ai T&C dell'ordine Polestar.

Previo accordo con Polestar si accettano anche i seguenti documenti (firma 2 non necessaria):
e tessera di dipendente (p. es. in formato carta di credito, badge)
e conferme dei dipendenti/adesione rilasciate e firmate dal datore di lavoro/associazione

Azienda:
Indirizzo:
Firma 1 Firma 2
(Acquirente) (Azienda)
Nome, cognome
Titolo
Il modulo deve essere inviato via Polestar Automotive Switzerland sagl
https://www.polestar.com/it-ch/affinity-form Oetenbachgasse la
0 consegnato al personale di vendita. CH-8001 Zurigo
Svizzera

polestar.com
CHE-456.533.440
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