







Al Sindaco








del Comune di Villa Guardia









22079 VILLA GUARDIA

Il/la sottoscritto/a ______________________________________________________________
nato/a a ______________________________________________ il _______________________
e residente a ____________________________________________________________________
in via ______________________________________________________________ n. _________

e-mail __________________________________________________________________________
recapiti telefonici ________________________________________________________________

D I C H I A R A

di manifestare l’interesse per la nomina di un rappresentante comunale presso il Consiglio di Amministrazione della Fondazione Bellaria Onlus di Appiano Gentile.

Dichiara, altresì, ai sensi dell’art. 47 del DPR 445/2000:

1) di essere in possesso dei requisiti di eleggibilità alla carica di consigliere comunale;
2) di possedere, in relazione alla natura dell’incarico da ricoprire, una specifica competenza tecnica e/o amministrativa, per studi o esperienza, desumibile dal curriculum vitae;

3) di non avere conflitto di interesse con le mansioni e le funzioni inerenti all’incarico, tenuto conto delle attività e professioni abitualmente svolte; 
4) di non essere in rapporto di coniugio, parentela o affinità fino al terzo grado con il Sindaco, con gli assessori o con un consigliere comunale; 

5) di non avere incarichi o consulenze presso l’ente per il quale è disposta la nomina;
6) di non trovarsi in alcuna delle posizioni di incompatibilità alla nomina previste dal D.Lgs. 8 aprile 2013, n.39; 
7) di non trovarsi in rapporto di impiego, consulenza o incarico con l’ente, azienda o istituzione per la quale è disposta la nomina.
Allega:

· copia del documento di identità in corso di validità;

· curriculum vitae

_________________________________
