
AUTODICHIARAZIONE SOSTITUTIVA
(Artt. 46 del D.P.R. 28 dicembre 2000, n.445 – Testo Unico delle disposizioni legislative e regolamentari in materia di documentazione amministrativa)
Io sottoscritto/a ___________________________________________________________

nato/a a ______________________________(provincia)____________ il _____________

residente a _______________________________in Via___________________n.______

A tal fine il/la sottoscritto/a, consapevole che in caso di dichiarazioni non veritiere verranno applicate le sanzioni penali previste e la decadenza dal beneficio ottenuto (artt. 76 e 75 D.P.R. n° 445 del 28/12/2000), sotto la sua personale responsabilità, 

Dichiara
· di aver compiuto 18 anni di età;

· di essere residente nel Comune di Castiglione D'Adda;

· di aver letto e compreso gli artt. 1 – 12 degli “Indirizzi per la nomina e la designazione dei rappresentanti del Comune presso Enti, Aziende ed Istituzioni” deliberati dal Consiglio Comunale di Castiglione D'Adda nella seduta del 29.05.2020 (Delibera Consiglio Comunale n. 28 del 29.02.2020);

· di essere in possesso dei diritti civili e politici e di essere iscritto nelle liste elettorali del Comune di Castiglione D'Adda;

· di non aver subito condanne penali e/o di non avere carichi pendenti e comunque di non essere a conoscenza di essere sottoposto a procedimenti penali;

· di accettare la candidatura quale rappresentante del Comune di Castiglione D'Adda presso “Fondazione Milani Onlus” 

· di non trovarsi in alcuno dei casi di incompatibilità alla carica disciplinati all'art. 3 degli “Indirizzi per la nomina e la designazione dei rappresentanti del Comune presso Enti, Aziende ed Istituzioni” deliberati dal Consiglio Comunale di Castiglione D'Adda nella seduta del 29.05.2020;

· di essere a conoscenza e di accettare che la mia designazione o nomina nell’ente effettuata dal Sindaco decadrà, in ogni caso, con la cessazione dalla carica di Sindaco, anche se in data anteriore alla scadenza prevista per la carica oggetto di nomina o designazione. 

Castiglione D'Adda, lì ____________________









         IL DICHIARANTE









___________________________

Si allegano alla presente:

- copia del documento di riconoscimento e del codice fiscale del dichiarante;

- curriculum vitae del dichiarante attestante le professionalità specifiche, nonché le competenze ed esperienze significative nel settore per cui presenta la candidatura.

