
 
 
 
 
 

DICHIARAZIONE DEL DATORE DI LAVORO 
 
Il sottoscritto ________________________________  in qualità di ______________________________ 
della ditta _______________________________________  con sede in Anzola dell’Emilia  
in Via ___________________________________                 tel. ________________________________ 
valendosi delle disposizioni di cui agli artt. 46 e 47 del Testo Unico della normativa sulla documentazione amministrativa di 
cui al D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 
del medesimo T.U. in caso di dichiarazioni false o mendaci, sotto la propria personale responsabilità 
 

D I C H I A R A 
 
che il proprio dipendente 
_________________________________________________________________________________ 
 
E’ LAVORATORE TURNISTA, effettuando il seguente orario di lavoro: 
giorno: ……………………………….. dalle ore ___________ alle ore ______________ 
giorno: ……………………………….. dalle ore ___________ alle ore ______________ 
giorno: ……………………………….. dalle ore ___________ alle ore ______________ 
giorno: ……………………………….. dalle ore ___________ alle ore ______________ 
giorno: ……………………………….. dalle ore ___________ alle ore ______________ 
 
 
Data ___________________________                                                                                         In fede 
 

 

 

DICHIARAZIONE DEL LAVORATORE 
 

Il sottoscritto _______________________________________________________________________ 
valendosi delle disposizioni di cui agli artt. 46 e 47 del Testo Unico della normativa sulla documentazione amministrativa di 
cui al D.P.R. n. 445/2000, consapevole delle sanzioni previste dall’art. 76 e della decadenza dei benefici prevista dall’art. 75 
del medesimo T.U. in caso di dichiarazioni false o mendaci, sotto la propria personale responsabilità 
 

D I C H I A R A 
 

di condurre il veicolo tipo __________________________  targato _______________________________ 
di essere residente/dimorante in _______________________ Via ________________________________ 
che per raggiungere il luogo di lavoro percorre il seguente itinerario: 
_________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________ 
_________________________________________________________________________________ 
 
Dichiara inoltre di non disporre per tale percorso di un servizio pubblico di linea 
 
Data ________________________                                                                                                       In fede 
 
 
N.B. l’Ordinanza del Comune di Anzola dell’Emilia n. 157/2012 in applicazione dell’Accordo di programma per la qualità dell’Aria 2012/2013 
dispone che le limitazioni della circolazione non riguardano: 
“ veicoli di lavoratori in turno in ciclo continuo o doppio turno, residenti o con sede di lavoro nella zona interessata dai provvedimenti, 
limitatamente ai percorsi casa lavoro per turni con inizio e/o fine in orari non coperti dal servizio di trasporto pubblico di linea. I lavoratori 
interessati dovranno essere muniti di certificazione, rilasciata dal datore di lavoro attestante la tipologia e l'articolazione dei turni e l'effettiva 

turnazione”Si precisa che nel centro abitato di Anzola dell’Emilia si considerano convenzionalmente non serviti dal 
servizio di trasporto pubblico di linea i percorsi effettuati prima delle ore 7 e dopo lo ore 20 

 
 

CARTA INTESTATA O TIMBRO DELLA DITTA 
 


