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                                                                                                                 Al Signor Sindaco

                                                                                         Comune di Dolianova

Il Sottoscritt __         ______________________________________________________________________

 Nat_ a ________________________________________________________ il _______________________ 

Residente a Dolianova in Via __________________________ n° ________ Tel. n° ____________________

Chiede

di essere iscritt__ negli elenchi comunali dei GIUDICI POPOLARI di Corte di Assise

e Corte di Assise di Appello.

Dichiaro di essere in possesso del titolo di studio di​​​​​​​    ____________________________________________​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​​ Conseguito presso _________________________________________________ in data _________________

Di svolgere la professione di ________________________________________________________________

 Presso (1)_______________________________________________________________________________ 

Dichiaro inoltre di non trovarmi nelle condizioni di incompatibilità previste dall'ari 12 della legge 

10 aprile l951, n°287 (2)

Dolianova, li

In fede

(1) Indicare l'Ente datore di lavoro per i lavoratori dipendenti

(2) Art. 12 " non possono assumere l'Ufficio di GIUDICE POPOLARE 

 a) I Magistrati, ed in generale, i Funzionari in attività di servizio appartenenti o addetti

     all'ordine Giudiziario;

 b) Gli appartenenti alle Forze Armate dello Stato, in attività di servizio;

 c) I Ministri del Culto e i Religiosi di ogni organo e congregazione".
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