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Il/la sottoscritto/a _____________________________ in qualità 
di ________________ dell’Azienda ________________________ con sede in ___________________ Via/Piazza/C.so _____________________________ tel. _______________________
DICHIARA
sotto la propria personale responsabilità ai fini delle disposizioni di cui all’art. 1, comma 1, lettera a) del D.P.C.M. 8 marzo 2020 e smi
che il/la Signor/a ____________________________ svolge attività lavorativa presso la sede/cantiere di ________________________________ e la sua prestazione è funzionale alle esigenze tecniche, organizzative e produttive dell’azienda ed è comprensiva di attività anche esterna rispetto alla sede/cantiere.

____________________

									In fede
							(timbro e firma del Titolare/Legale Rappresentante)

							 ______________________


