
Dichiarazione sostitutiva di certificazione 
autocertificazione generica 

 
 
 
 
 

Il/la Sottoscritto/a   _______________________________________________________________________ 

codice fiscale:__________________________________________________________________________ 

nato/a a _____________________________________________________________ (_____) il___/___/___, 

residente a __________________________ (___) in ______ _____________________________ n° _____ 

ai sensi del D.P.R. 28 dicembre 2000, n. 445, sotto la propria esclusiva responsabilità e consapevole delle 
sanzioni previste dalla legislazione penale e dalle leggi speciali in materia di falsità degli atti 

DICHIARA  

 di essere attualmente occupato con tipologie contrattuali previste dalla normativa vigente presso 
l'azienda: 

o Ragione sociale: 
____________________________________________________________ 
 

o Codice Fiscale azienda_______________________________________________________ 
 

o P.IVA azienda______________________________________________________________ 
 

o Comune sede legale azienda__________________________________________________ 
 

 
 di lavorare presso un’unità locale ubicata in Veneto; 

 
 di partecipare al corso a titolo e per interesse personale; 

 
 di partecipare al di fuori del normale orario di lavoro al corso: 

 
o Progetto: 3706-0002-718-2018 “SOCIAL-INNOV-UPPER: innovatori sociali in Regione Veneto” 

 
o Titolo corso: Eventi di networking – Ed. 5 

 
 

 
 
 
 
 
 
Luogo_________, data____________  ______________________________ 

        Firma del dichiarante  
                                   (per esteso e leggibile) 

 
 
 


