
Modello di dichiarazione lavoratori svantaggiati impiegati
DICHIARAZIONE SOSTITUTIVA DELL'ATTO DI NOTORIETÀ
(Artt. 21, 38 e 47 D.P.R. 28/12/2000, n. 445)
Il/la sottoscritto/a ______________________________________, nato/a a _______________________, il ___/____/______, e residente a ________________, Provincia ____, Via ____________________________________, Cap. _______;
in qualità di Presidente/legale rappresentante della Società Cooperativa ____________________________________________, codice fiscale _________________________________, 
con sede legale nel Comune di _____________________, Provincia ________________, Via/Piazza ________________________________, Cap. _______________;
valendosi del disposto di cui agli Artt. 21, 38 e 47 D.P.R. 28/12/2000, n. 445, consapevole delle sanzioni previste dal Codice penale e dalle Leggi speciali in materia per il caso di dichiarazione falsa o mendace e l'uso di atto falso, come previsto dall'Art. 76 del citato D.P.R., 

DICHIARA 

· che la Cooperativa Sociale alla data del ______________ impiega le seguenti persone svantaggiate di cui all'Art. 4 della Legge 8 novembre 1991 n. 381:

	Nome
	Cognome
	Codice Fiscale
	Istituzione/Ente che ha

Certificato lo Svantaggio
	Città Istituzione/Ente
	Data Certificazione

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


· di aver preso atto dell'informativa per il trattamento dei dati pubblicata alla pagina https://sociale.regione.emiliaromagna.it/terzo-settore/informativa-trattamento-dati-personali 
Data ____________________
Il Presidente
 (legale rappresentante)

_________________________
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