Spett.le

Consiglio di Amministrazione

CONAI - Consorzio Nazionale Imballaggi

Via P. Litta n. 5

20122 Milano

OGGETTO: Assemblea CONAI / Elezione Consigliere di Amministrazione / Presentazione candidature 

Ai fini dell’integrazione della composizione del Consiglio di Amministrazione CONAI secondo i criteri di rappresentatività stabiliti dall’art. 22, comma 1, dello Statuto consortile, la scrivente Associazione imprenditoriale di categoria candida, ai sensi e per gli effetti di cui all'art. 9 del Regolamento, in rappresentanza della categoria Utilizzatori, componente Altri Utilizzatori, il Signor:

Cognome __________________ Nome __________________

Si acclude la scheda anagrafica del candidato e relativi allegati.
Cordiali saluti

Luogo e data

  Firma del Rappresentante Legale

SCHEDA ANAGRAFICA CANDIDATO

AL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE CONAI

________________________________________________________________________________

NOME E COGNOME

________________________________________________________________________________

LUOGO E DATA DI NASCITA

________________________________________________________________________________
COMUNE E INDIRIZZO DI RESIDENZA

________________________________________________________________________________

CODICE FISCALE

________________________________________________________________________________

PROFESSIONE

________________________________________________________________________________

AZIENDA/UFFICIO/STUDIO

________________________________________________________________________________

INDIRIZZO AZIENDA/UFFICIO/STUDIO

________________________________________________________________________________

TELEFONO

________________________________________________________________________________

CELLULARE

________________________________________________________________________________

E-MAIL

________________________________________________________________________________

PEC

________________________________________________________________________________

ALLEGATI:

1) Accettazione candidatura e Attestazione cause di ineleggibilità e incompatibilità

2) Fotocopia (fronte/retro) carta di identità o passaporto in corso di validità

3) Fotocopia codice fiscale/tessera sanitaria
4) Profilo professionale

ACCETTAZIONE CANDIDATURA AL CONSIGLIO DI AMMINISTRAZIONE

E

ATTESTAZIONE CAUSE DI INELEGGIBILITÀ E INCOMPATIBILITÀ
Al Consiglio di Amministrazione

C O N A I - Consorzio Nazionale Imballaggi

Via P. Litta n. 5

20122 Milano

Il sottoscritto .............................................................., nato a .......................... il .............. e residente a ................ Via......................................, codice fiscale ................................, candidato da ………………………………………. a componente del Consiglio di Amministrazione del CONAI per la categoria Utilizzatori, componente Altri Utilizzatori ai sensi e per gli effetti dell'art. 9 del Regolamento consortile 

DICHIARA

di accettare la suddetta candidatura e che a Suo carico non sussiste alcuna delle cause di ineleggibilità e incompatibilità previste dalla normativa vigente, e precisamente di non essere interdetto, inabilitato, fallito, né condannato con una pena che comporti l'interdizione anche da pubblici uffici e l'incapacità di esercitare uffici direttivi.

In fede

Luogo e data










Firma per esteso
