DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE DI CANDIDATURA

1 sottoscritt__

nat__a i
residente a via/p.zza n°
cell professione

dichiara

di accettare la candidatura per le elezioni a membro del Consiglio di Istituto , I.C. 2 “ A di Cambio” di Colle

di Val d’Elsa (SI) in qualita di rappresentante della Componente

per la Lista n° recante il Motto “

__1__ sottoscritt__ dichiara inoltre di non essere candidat__ in altre liste presentate per le elezioni nell’.C.
2 “ A di Cambio” di Colle di Val d’Elsa:

Colle di Val d’Elsa

Firma

11 sottoscritto Dirigente Scolastico dell’l.C. 2 “ A di
Cambio” di Colle di Val d’Elsa ;

dichiaro

vera e autentica la firma apposta in mia presenza dal/lla

Sig./Sig.ra da me identificat__ mediante:

C] esibizione del documento n

(J conoscenza personale;

Colle di Val d’Elsa

Il Dirigente Scolastico




