

Al Sig. Sindaco del Comune di Villamarzana


Ogg. Incarico per nucleo di valutazione.


Sentita la richiesta per il conferimento di decreto di incarico di nucleo di valutazione presso codesto comune, la sottoscritta ritenendo di avere le competenze necessarie per il suddetto incarico,

DICHIARA

[bookmark: _GoBack]Di accettare la nomina a nucleo di valutazione per il comune di Villamarzana.

Distinti saluti

Occhiobello, 30.04.2024


								Zappaterra D.ssa Natalia
