



CITTÀ DI CASTELLAMMARE DI STABIA
Medaglia d’oro al merito civile

Settore II - Area Servizi Sociali e al Cittadino
Politiche Giovanili e Associazionismo - Pubblica Istruzione - Sport - Pari Opportunità
Servizi Socio-Assistenziali - Ufficio di Piano ex legge 328/2000 Ambito N 27
Autorità di controllo P.R.I.U.S. 

(D.G.C. n. 37/2026)
[bookmark: _GoBack]
ATTO NOTORIO SOSTITUTIVO DELLA CONDIZIONE LAVORATIVA
Il/La sottoscritto/a, consapevole delle sanzioni previste dall'art. 76 del D.P.R. 445/2000 in caso di dichiarazioni mendaci, sotto la propria responsabilità, dichiara quanto segue:
Dati del Dichiarante
Nome e Cognome: _______________________________________
Luogo e data di nascita: _______________________________________
Codice Fiscale: _______________________________________
Indirizzo di residenza: _______________________________________
Comune di residenza: _______________________________________
CAP: ____________
Telefono: _______________________
E-mail: _______________________________________
Condizione Lavorativa
Il/La sottoscritto/a dichiara di trovarsi nella seguente condizione lavorativa:
[ ] Occupato/a presso: ___________________________________________________________
     Con sede in: ________________________________________________________________
     Con la mansione di: _________________________________________________________
     Contratto di lavoro: [ ] Tempo Indeterminato  [ ] Tempo Determinato  [ ] Altro: ________________
[ ] In cerca di occupazione, iscritto/a al Centro per l'Impiego di: _________________________________
[ ] Disoccupato/a
Dichiarazione di Veridicità
Il/La sottoscritto/a dichiara che quanto sopra riportato corrisponde al vero e si impegna a comunicare ogni eventuale variazione della propria condizione lavorativa.
Ai sensi dell’art. 71 del D.P.R. 445/2000, l’Amministrazione competente si riserva il diritto di effettuare idonei controlli sulla veridicità delle dichiarazioni rese, anche avvalendosi delle autorità competenti.
Luogo e Data: ____________________
Firma del Dichiarante: _______________________
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