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MODELLO DI DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE DELLA CANDIDATURA

ALLA CARICA DI CONSIGLIERE COMUNALE
Il sottoscritto ……..……………………………………………………………………….……………….. 

nato a ……….…………………………………. il………………………………..……………19………. dichiara di accettare la candidatura alla carica di consigliere comunale nelle lista recante il contrassegno: " Foglia d’Edera verde, con scritta PARTITO REPUBBLICANO ITALIANO”. Per l’elezioni diretta del sindaco e di n° ………… consiglieri per il Comune di …………………….…… che avrà luogo il giorno.

All’uopo dichiara di non trovarsi in alcuna delle condizioni previste dall’articolo 58 del decreto legislativo 18 agosto 2000, n. 267.                               

        Il sottoscritto dichiara, altresì, di non aver accettato la candidatura per altre liste per la elezione del Consiglio comunale, di non essersi presentato candidato in altri comuni, oltre che in quello di ..……………………………. e di non essere già stato eletto consigliere in altro comune. 

…………………………, addì ……………………….200

                   Firma del candidato  ………………………………………………….

                                             Domicilio ………………………………………………………………
AUTENTICAZIONE DELLA FIRMA DEL CANDIDATO NELLA LISTA 

A norma dell'art. 21, comma 2 del DPR 28 dicembre 2000 n. 445, certifico vera ed autentica la firma apposta, in mia presenza, alla sopra estesa dichiarazione di accettazione della candidatura, del sig. …………………………….……………………………………………………………  nato a ………………………………………… il …………………….….domiciliato in …………… …………………………… identificato tramite ………………………………………. 

Il sottoscrittore è stato preventivamente ammonito sulla responsabilità penale nella quale può incorrere in caso di dichiarazione mendace.

               …………………………, addì ……………………….200
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…………………………………………………………

                                                                                     (nome e cognome, qualifica)







