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CONFiNTESA Y
FIJNZIONIE PUBBLICA Z%Zj

Vo 4 14-15 e 16 aprile

Il sottoscritto, presentatore della presente lista, dichiara che le firme dei sottoscrittori della stessa sono state
apposte dai lavoratori indicati garantendone l'autenticita. Dichiara che la Federazione CONFINTESA Funzione
Pubblica ha aderito al CCNQ di costituzione delle RSU del 7/8/98 e si e impegnata ad applicare le norme sui
servizi pubblici essenziali di cui alla L 146/1990. (Totale di sottoscrittori n. n

lettere )

I presentatore della lista

Spazio per autenticazione della firma nell’ipotesi di cui all’art 18 comma 11 delU’ACNQ 12 aprile 2022

Autentica firma da parte del’Amministrazione

Io sottoscritto/a , in qualita
di
ATTESTO
Che il Sig/ra (presentatore/trice della lista) nato/a a
il , identificato/a con
documento® n.
rilasciato da il

ha apposto la firma in mia presenza.

Luogo e Data

Timbro Amministrazione

Firma

Allegati:
1. Candidature e documenti di riconoscimento dei candidati
2. Lista degli elettori sottoscrittori della lista
3. Delega della organizzazione sindacale (se il presentatore di lista sia un dipendente non dirigente
sindacale)

4. Simbolo che dovra essere riportato sulle schede elettorali.
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S indicare tipo ad es. carta d’identita o equipollente





