
DICHIARAZIONE DI LAVORO PRESSO PUBBLICA AMMINISTRAZIONE 

Dichiarazione sostitutiva di certificazione (art. 46 D.P.R.28 dicembre 2000 n. 445) 

 
 

Il/La sottoscritto/a ______________________________________________________________ 

 

n. a _________________________________________  il ______________________________ 

 

Codice fiscale __________________________________________________________________ 

 

consapevole che in caso di false dichiarazioni accertate dall’Amministrazione procedente verranno 

applicate le sanzioni penali previste e la decadenza dal beneficio ottenuto sulla base della 

dichiarazione non veritiera (artt. 75 e 76 D.P.R. 445/2000) 

 

 

DICHIARA sotto la propria responsabilità  

 

di essere dipendente del seguente Ente pubblico 

______________________________________________________________________ 

Con sede legale in (indirizzo) ______________________________________________ 

 

e-mail _________________________________________________________________ 

 

PEC __________________________________________________________________ 

 

con contratto a tempo  

 Determinato   dal __________________  al____________________ 

 Indeterminato dal ____________________ 

 

Orario lavorativo giornaliero dalle ore ____________alle ore _____________ 

Indicare eventuale orario turnazione ____________________________________ 

 

con il seguente Monte ore settimanale ______ 

 

Luogo, data                                                     Firma _________________________ 

 

 

 

 


