
ALL. 1 – Accettazione preventiva carica di Consigliere di Amministrazione 
 

……………………………………………………….. 

VIA …………………………………, n. ……….. 

CAP …………….. – COMUNE……………….. PROV. …….. 

 

 

                 SPETT.LE 

                                                                  ASCOM FIDI SICILIA SOC. COOP. 

     Sede Legale Caltanissetta, Via Napoleone Colajanni n° 175 

     Sede secondaria Enna, Piazza Umberto I n°7 

 

 

OGGETTO: Accettazione preventiva carica di Consigliere di Amministrazione 

 

La presente per comunicarVi l’accettazione preventiva della carica di Consigliere di 
Amministrazione di Ascom Fidi Sicilia Soc. Coop. con sede legale in Caltanissetta, Via Napoleone 
Colajanni n°175 e sede secondaria in Enna, Piazza Umberto I n°7, P.IVA 00524590866 e, 

A TAL FINE 

Il/la sottoscritto/a …………………………………………, nato a ……………………………….. PROV. ………….. il 
………………………………. e residente in Via …………………………………………. n. …………..; Cod. Fisc. 
………………………………………………………., consapevole delle sanzioni previste per mendaci dichiarazioni, 

DICHIARA 

che non sussistono cause di ineleggibilità e/o incompatibilità previste dalla Legge (art. 2382 C.C.). 

Colgo l’occasione per porgere cordiali saluti. 

 

 

Luogo…………………………………………… 

Data…………………………………………….. 

         In Fede 

 

       ________________________________ 

 

 

 


