
RICHIESTA AUTORIZZAZIONE per ASSUNZIONE di MINORI  da IMPIEGARE in ATTIVITA’ 
LAVORATIVE di CARATTERE CULTURALE, ARTISTICO, SPORTIVO o PUBBLICITARIO e nel 
SETTORE della SPETTACOLO  di cui all’Art. 4 – L. 17/10/1967, n°  977, mod. ed integr. dal D.Lgs. 
345/99 . 
( L’ISTANZA  DEVE ESSERE REDATTA SU CARTA DA BOLLO da € 14,62, ALLEGANDO N°1 MARCA DA BOLLO DI PARI VALORE ) 
 
 
                                                                                  Al MINISTERO del LAVORO e della P.S. 
                                                                                      DIREZIONE PROV.LE del LAVORO 
                                                                                            Servizio Politiche del Lavoro 
                                                                                                    Via L. Marini, 7/b 
                                                                                             63100  ASCOLI PICENO 
 
Il/La sottoscritto/a (generalità complete )……………………………………………….. nella sua qualità 
di titolare/legale rappresentante della Ditta ………………………………………………..con sede 
legale in 
……………………………………...Via………………………………………………………………, 
esercente l’attività di …………………………………………………………………………………..…. 
 
                                                          C H I E D E 
 
l’autorizzazione all’impiego del/i minore/i, ex art. 4, della L. 977/67 e s.i.m., (indicare le generalità 
complete ): 
- …………………………………………………………………………………………………………. 
-………………………………………………………………………………………………………….. 
-…………………………………………………………………………………………………………... 
nello spettacolo denominato ……………………………………………………………………………. 
che si terrà nelle seguenti giornate……………………………………………………………………… 
presso la struttura……………………………………ubicata nel  Comune di…………………………. 
Via………………………………………....…,. per lo svolgimento della seguente attività/prestazione: 
………………………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………….. 
………………………………………………………………………………………………………….. 
 
 
---------------------------------li,-------------------                                                  Firma e Timbro della Ditta 
 
 
 
Allegati: 
- copia documento identità responsabile Ditta; 
-dichiarazione di assenso dei titolari la patria potestà con allegate copie dei documenti d’identità; 
-certificazione medica d’idoneità  rilasciata dall’ASUR –Z.T. competente; 
-copia del programma , limitatamente alla parte in cui è interessato il minore; 
-dichiarazione dell’Istituto Scolastico attestante la non interferenza della suddetta prestazione con il programma 
  Scolastico. 
 
 
 
N.B.: Si precisa che l’autorizzazione  non necessita qualora l’attività per sua natura intrinseca, per modalità di svolgimento 
o   per il carattere episodico ed estemporaneo, non sia in alcun modo assimilabile al concetto di lavoro e neppure ad una 
vera e propria “occupazione”, ovvero in caso di attività non retribuita  nell’ambito di iniziative didattiche promosse da 
organismi pubblici aventi istituzionalmente compiti di educazione e formazione  dei minori (Circolare Min Lavoro e P.S. 
N° 1/2000 del 05/01/2000)- 
 
 
 
(indicare il n° di telefono e fax, nonché, l’indirizzo e-mail  della Ditta ed eventualmente del Consulente) 


