DICHIARAZIONE DI ACCETTAZIONE DI CANDIDATURA

Il/La sottoscritto/a 
Nato/a 
 il _____/_____/___________ 
dichiara
di accettare la candidatura per la elezione di  CONSIGLIO  DI  ISTITUTO nella lista contrassegnata 
dal motto:  ______________________________
della componente alunni 

Il  sottoscritto  dichiara,  altresì,   di  non  avere   accettato  la  candidatura   in  altre  liste 

concorrenti per elezioni dello stesso organo collegiale, né di aver presentato la candidatura di 

altra persona.


Data, 









IL DICHIARANTE







Firma ______________________________________

Spazio riservato alla Commissione Elettorale

Si attesta il sig. 

È in possesso del diritto di elettorato attivo e passivo per l’elezione dei rappresentanti della propria categoria nel CONSIGLIO DI ISTITUTO

La firma è autenticata da  

