DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DI ATTO DI NOTORIETA'’
ai sensi dell'art. 31 della legge regionale 6 agas007, n. 19

ll/1a sottoscritto/a nato/a

a il edems in

via/loc.

DICHIARA
ammonito/a sulle responsabilita penali sancite dadirt. 76 del D.P.R.
445/2000, in caso di dichiarazione falsa 0 mendace

TALE DICHIARAZIONE SOSTITUISCE A TUTTI GLI EFFETTI IL CERTIFICATO DI
SERVIZIO E, AL FINE DELLA VALUTAZIONE, DEVE ESSERE COMPLETA IN TUTTE
LE SUE PARTI.

N.B.:

e iseguenti periodi di servizio lavorativo:

O presso i seguenti enti pubbligicome di seguito specificatprécisare dettagliatamente per ciascun
periodo di servizio: I'ente, il profilo professiale, la categoria, la posizione, il periodo di sere dal
giorno/mese/anno al giorno/mese/anno indicando &3rg0 pieno, se a part-time con le ore settimanali
nonché gli eventuali periodi di aspettativa sengtibuzione con la relativa motivazione)

N.B.: per i servizi in atto, indicare la data ditmine del contratto di lavoro; nel caso di risoluxie
anticipata (rispetto alla data di scadenza del bahdccorre segnalarla all’'ufficio scrivente.

* che |_ copi_ fotostatic___ dei seguenti documeihdigalti:

a Q
a Q
a Q

e/sono conform all'/agli original___in mio posse.

Letto, confermato e sottoscritto.

IL/LA DICHIARANTE
Data

N.B.. LA SOTTOSCRIZIONE NON E SOGGETTA AD AUTENTICEIONE OVE SIA APPOSTA IN
PRESENZA DEL DIPENDENTE ADDETTO A RICEVERE LA DICHIARAZIONE OVVERO LA
DICHIARAZIONE SIA PRODOTTA O INVIATA UNITAMENTE A COPIA FOTOSTATICA,
ANCORCHE NON AUTENTICATA DI UN DOCUMENTO DI IDENTITA DEL SOTTOSCRITTORE.



