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Al Dirigente 










del Servizio__________ 










Al Dirigente 










del Servizio Risorse umane 
Il sottoscritto/a ____________________, nato/a a ___________ il _______________ e residente a_______ _____________  via_____________________________,dipendente della Provincia di Venezia  con il profilo di________________cat. _____ presso il Servizio____________________ con sede in via _________________  dichiara di volersi dimettere a far data dal ________________ (ultimo giorno di lavoro) per i seguenti motivi:______________________________________________________________________________________ ____________________________________________________________________________________________
Venezia, ______________________

Il dipendente 

__________________________
